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RESUMO

Estudo sobre o Servico Social na Previdéncia Social no Brasil, a partir das
determinacdes socioeconémicas e politicas em diferentes conjunturas, com destaque
para avangos e conquistas bem como retrocessos e desafios, privilegiando a
particularidade da intervengao profissional no Instituto Nacional de Seguro Social
(INSS). Demarca o processo histérico da profissdo na Previdéncia como pratica
profissional inserida nas relagdes sociais contraditérias, mediando e sendo mediada
por interesses antagbnicos postos pelas estratégias governamentais de intervencao
nas relagdes entre capital e trabalho no atendimento distinto as demandas tanto do
patronato quanto dos trabalhadores. S&o destacados os principais marcos historicos
da trajetéria da Previdéncia Social enquanto Seguro Social e, posteriormente como
Seguridade Social inserida no sistema de protecdo social brasileiro, apontando
contradigdes e singularidades. Desenvolve uma analise da intervengao profissional no
INSS a partir dos Planos Basicos de Acdo de 1972 e 1978, da Matriz Teorico
Metodoldgica e Manual Técnico do Servico Social na Previdéncia. Destaca estratégias
do Estado brasileiro orientadas pelos ditames neoliberais sob a hegemonia mundial
do capital financeiro, a partir da reforma do aparelho do Estado e das reformas da
Previdéncia Social que enfraquecem a Previdéncia Publica, como politica publica de
Seguridade Social com implicagdes significativas nas condicbes de trabalho e na
intervencgéao profissional dos Assistentes Sociais no INSS. Deste modo, verificam-se
os desafios postos para o Servico Social da Previdéncia Social em defesa do seu
espago socio-ocupacional bem como da intervengdo profissional orientada pelo
projeto ético-politico frente a ameaga de extincdo da profissdo como um servigo
previdenciario relevante para a conquista dos direitos dos usuarios no ambito da
Previdéncia Publica.

Palavras-chave: Servico Social. Previdéncia Social. Reformas Neoliberais.

Intervencéo profissional.



ABSTRACT

Study on Social Work in Social Security in Brazil, based on socioeconomic and political
determinations at different times, with highlighting advances and achievements as well
as setbacks and challenges, privileging the particularity of professional intervention at
the National Social Security Institute (INSS). It demarcates the historical process of the
profession in Social Security as a professional practice inserted in contradictory social
relations, mediating and being mediated by antagonistic interests posed by
governmental intervention strategies in the relationship between capital and work in
different care to the demands of both employers and workers. The main historical
milestones of the trajectory of Social Security are highlighted as Social Security and,
later, as Social Security inserted in the Brazilian social protection system, pointing out
contradictions and singularities. It develops an analysis of the professional intervention
in the INSS based on the Basic Action Plans of 1972 and 1978, of the Methodological
Theoretical Matrix and Technical Manual of Social Service in Social Security.
Highlights strategies of the Brazilian State guided by the neoliberal dictates under the
global hegemony of financial capital, from the reform of the State apparatus and the
reforms of Social Security that weaken Public Security, as a public policy of Social
Security with significant implications for working conditions and in the professional
intervention of Social Workers in the INSS. In this way, there are the challenges posed
to the Social Service of Social Security in defense of its socio-occupational space as
well as the professional intervention guided by the ethical-political project in the face
of the threat of extinction of the profession as a relevant social security service for the
achievement users' rights in the scope of Public Welfare.

Keywords: Social Work. Social Security. Neoliberal reforms. Professional intervention.
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1 INTRODUGAO

Esta dissertacdo apresentada ao Programa de Po6s Graduacdo em Politicas
Publicas da Universidade Federal do Maranhao (PPGPP/UFMA) situa-se na éarea de
concentragdo das “Politicas Sociais e Programas Sociais”, na linha de pesquisa
“Seguridade Social: Politica de Saude, Politica da Assisténcia Social e Politica da
Previdéncia Social”. Sistematiza resultados de estudos e pesquisas acerca da inser¢ao do
Servico Social na Previdéncia Social no Brasil, tematica demarcada como objeto de estudo
a partir das determinagdes historico-conceituais das condicbes adversas impostas a
profissdo pelas medidas governamentais de enfraquecimento da Previdéncia Publica, como
politica de Seguridade, que tem consequéncias significativas nas condi¢des de trabalho e
na intervencao profissional dos Assistentes Sociais do Instituto Nacional do Seguro Social
(INSS).

O interesse pelo referido objeto da pesquisa tem raizes na necessidade de
aprofundamento do estudo iniciado no periodo da graduagao em Servigo Social na UFMA,
através da bolsa de iniciacdo cientifica (2004-2006) concedida pelo PIBIC/CNPQ/UFMA
junto ao projeto de pesquisa “A construcdo de alternativas no Brasil na atual fase do
capitalismo: organizacdo e autonomia da luta popular e da classe trabalhadora e a
incidéncia no Servico Social a partir da ascensao do PT ao governo central” coordenado
pela Prof.2 Dr.2 Josefa Batista Lopes no @mbito do Grupo de Estudos, Pesquisa e Debates
em Servi¢o Social e Movimento Social (GSERMS).

Ao longo de 02 anos de experiéncia de iniciacao cientifica pude desenvolver uma
pesquisa sobre a Previdéncia Social, como desdobramento da pesquisa acima
mencionada.

Nesse periodo, os questionamentos que surgiram a partir de leituras, reflexao
critica sobre o tema e da participacdo em debates acerca da violacdo dos direitos
previdenciarios no pais, instigaram-me a investigacao sobre as determinagdes conjunturais,
as condigcbes socio histérica politica e econdmica do Brasil que contribuiram para o
processo de negacado de direitos previdenciarios e consequentemente as condicoes
favoraveis para a desconstrucao da Previdéncia Publica, uma importante politica publica
assegurada constitucionalmente desde 1988 no ambito da Seguridade Social.

A demarcacao do objeto, naquela aproximacao, incorporou a necessidade da
analise da insercao do Servico Social na instituicAdo previdenciaria em que foi possivel



12

compreender as condi¢des da institucionalizagdo desta profissdo no ambito da Previdéncia
Social engendradas pelas contradicoes estabelecidas nas relagbes entre a classe
trabalhadora, patronato e o Estado no enfrentamento da questéo social.

Os resultados dessa pesquisa foram contemplados no meu trabalho monogréfico
defendido em 2006 apresentado ao Curso de Servico Social da UFMA com o titulo “A
Previdéncia como direito no Brasil e a insercao do Servigo Social: afirmagao e negagao de
direitos face a ideologia neoliberal e a incidéncia no Servigo Social do INSS em S&o Luis.”

Com o ingresso no curso do Mestrado do Programa de Politicas Publicas em 2018
e tendo intensificado o acompanhamento dos debates sobre as reformas da Previdéncia
Social implementadas desde o periodo de 1990 nos marcos da Reforma do aparelho do
Estado sob o neoliberalismo, até os dias atuais, que impactam sobremaneira o sistema de
protecéo social, e consequentemente, a garantia do direito a previdéncia publica, reforgou
o interesse de aprofundar os estudos sobre a relagdo do Servigo Social e Previdéncia
Publica no Brasil.

A Previdéncia Social se constitui historicamente importante campo de atuacao
profissional para os Assistentes Sociais com mais de 70 anos de trajetoria cujas marchas
e contramarchas s&o retratadas nos avangos e conquistas bem como nos retrocessos e
perdas vivenciadas pela categoria no movimento contraditério das relagées sociais
estabelecidas no sistema capitalista.

O Servico Social, conforme lamamoto (1994), emerge na sociedade capitalista
como uma especializagdo do trabalho coletivo inserindo-se na divisdo socio técnica do
trabalho atuando junto as expressdes da questdo social mediante as estratégias do Estado
em implementar mecanismos de intervengao nas relagdes sociais contraditérias do sistema
capitalista.

Enquanto profisséo, que se inseriu no ambito das mediagbes contraditérias entre a
classe trabalhadora, o patronato e o Estado, o Servigo Social na Previdéncia a luz do projeto
profissional tradicional conservador contribuiu para controle dos trabalhadores mediante
intervencgé&o incidente nas relagdes privadas dos trabalhadores em que as manifestagoes,
empreendidas pelos trabalhadores em prol da garantia do direito previdenciario, eram
consideradas como disfungdes que deveriam ser corrigidas ao invés de demandas a serem
contempladas pela acdo do poder estatal, enquanto mediagédo contraditéria na producéo e
reproducao das relacdes sociais sob o dominio do capital.
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A intervencgao profissional dos Assistentes Sociais na Previdéncia Social esteve
atrelada as estratégias do Estado para garantir a intervengéo junto aos trabalhadores
considerando a importdncia da manutencdo da ordem estabelecida para crescimento
econO6mico do pais. Assim o Estado, conforme Mandel (1982), prioriza historicamente as
suas fungdes para garantir as condigdes necessarias para a producao e reprodugao do
capital e viabilizar estratégias para repressao das ameagas das lutas da classe dominada
contra os interesses da classe dominante, ao mesmo tempo em que atende precariamente
necessidades imediatas de reproducao dos trabalhadores.

Sob o viés repressivo, o Estado utiliza meios de controle e difusdo da ideologia
dominante. Contudo, visando a sua legitimacao e da ordem estabelecida coloca em pratica
também estratégias de cunho integrador e de ampliagéo da legislagao social para viabilizar
a concessao de beneficios para a classe trabalhadora pois em certo sentido, trata-se “de
uma concessao a crescente luta de classe do proletariado, destinando-se a salvaguardar a
dominagdo do capital de ataques mais radicais por parte dos trabalhadores.” Mas ao
mesmo tempo corresponde “também aos interesses gerais da reproducao ampliada no
modo de producao capitalista, ao assegurar a reconstituicao fisica da forgca de trabalho (...)
ameacada pela superexploracdo” (MANDEL, 1982, p. 338).

Sob esta perspectiva, o Estado brasileiro, mesmo em periodos ditatoriais, assumiu
papel primordial de articulador e interventor atuando fortemente no ambito social através
da criacdo de diversos 6rgaos gestores de politicas sociais e criacdo de leis que
contemplassem a diversidade das demandas postas pelos trabalhadores nas areas
previdencidrias, trabalhistas, assistenciais, saude e educagéo.

Especificamente no ambito da previdéncia, para que os trabalhadores tivessem
acesso aos seus “direitos”, efetuavam pagamento dos planos de beneficios e servigos
mediante contratos. Essa relacdo de compra evidenciava a relacdo da protecao social
estabelecida sob a forma do Seguro Social desde a Caixa de Aposentadoria e Pensao
(CAP) e Instituto de Aposentadoria e Pensao (IAP) até quando a Previdéncia Social foi
contemplada como politica de Seguridade Social j& na década de 1980. Para os demais
trabalhadores, fora do mercado de trabalho formal, era destinada a acao assistencial do
Estado como benesse.
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Sendo assim, delineou-se um sistema de protecao social em que apenas categorias
de trabalhadores, que poderiam pagar pelos planos de seguro oferecidos pelas instituicées
previdenciarias, tinham a cobertura de beneficios e servicos quando precisavam.

Entao a cidadania configurada ao longo do século XX contemplou os trabalhadores
inseridos formalmente no mercado de trabalho e que tinham condigbes de adesao aos
planos mediante pagamento para terem acesso aos seus “direitos”. Havia disparidades
entre os planos ofertados pelas diferentes instituicoes para as categorias profissionais o
que demonstrava o poder de pressdo que determinadas categorias exerciam junto ao
Estado e como este concedia os beneficios.

Esta condigao precipua de pagamento do plano de previdéncia para ter acesso aos
beneficios e servicos por parte dos trabalhadores, como Seguro Social na relacdo de
responsabilizagcdo do trabalhador mediante pagamento e relacdo contratual com a
Previdéncia, foi modificada no periodo da conquista dos direitos durante a
redemocratizacdo do pais e promulgagcédo da Constituicdo Federal em que a Previdéncia
Social foi assegurada como politica de Seguridade Social e o Estado brasileiro evidenciado
como o responsavel pela garantia de uma sistema publico de protegao social.

As contradicdes do Seguro Social e da Seguridade Social na constituicdo da
Previdéncia Publica, analisadas no presente trabalho, se constituiram como base da
construgdo de todo o arcaboucgo tedrico metodoldgico da intervengédo profissional dos
Assistentes Sociais na instituicido previdenciaria, desde quando a previdéncia social
incorporou esse profissional quando foi possivel garantir os interesses vigentes por parte
do poder publico tanto para assegurar as condi¢cdes para o crescimento do sistema
capitalista brasileiro, quanto para amenizar as consequéncias das contradigdes entre
capital e trabalho expressadas pela questao social.

No governo de Getulio Vargas, a Previdéncia Social se constituiu em um importante
campo de atuagdo dos Assistentes Sociais, sendo uma politica fundamentalmente centrada
no trabalho, embora essa centralidade tenha sido dissimulada historicamente pela
tendéncia assistencialista na prestagdo dos servicos previdenciarios com demanda
reiterada aos assistentes sociais para atuar nesse eixo.

Sob a Ditadura Militar (1964-1985) com as transformacdes das relagdes de poder
na sociedade, o Servico Social desempenhou atividades diretamente vinculadas a
modernizagao do aparato burocratico do Estado, necessarias a garantia do dominio de
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classe e ao controle politico-ideolégico e/ou repressivo dos trabalhadores pois a
modernizacao se constituia uma estratégia importante tendo em vista a necessidade nao
s6 de reproducao do capital e controle ideoldgico e politico da classe trabalhadora, como
também de legitimacao do Estado ditatorial.

O Estado implementava agcdes de cunho assistencialista no bindbmio repressao-
assisténcia dentro da sua estratégia de minimizar os conflitos sociais visando a manutengao
do status quo. Além disso, utilizava estratégias para que os trabalhadores pudessem ser
ajustados e nao se rebelassem contra a ordem estabelecida e toda a situacao de
exploragdo a que estavam submetidos.

Sob essa perspectiva, pautou-se a atuacédo do Assistente Social nas instituicées
previdenciarias, que perpassava pela prevengao e corregao dos “desajustamentos” através
da atuacao direta na familia, no trabalho e na comunidade, vinculada a perspectiva de
mudanc¢a na mentalidade reivindicatoria dos trabalhadores, mediante contribuicao para a
condicionalidade dos habitos de educacdo para a saude e formacgédo de atitude para o
trabalho.

Desta forma, os Assistentes Sociais exerciam sua fungao pedagédgica na relacao
com os usuarios a partir de agdes de ordem pratica sob a perspectiva material e ideoldgica
que tendem a interferir fisica e subjetivamente na vida desses sujeitos. (ABREU, 2016).

Durante vérios anos, essa pratica baseada nos principios funcionalistas/positivistas
marcou a trajetéria profissional dos Assistentes Sociais na Previdéncia tendo as diretrizes
definidas nos dois Planos Baésicos de Acdo de 1972 e 1978, cujas determinacoes
expressavam-se com as agdes corretivas e terapéuticas junto aos usuarios em virtude das
situacoes problemas apresentados no ambito institucional.

A intervencao profissional dos Assistentes Sociais na Previdéncia esteve, durante
muitos anos, bem alinhada ao fundamento da légica do Seguro Social, na medida em que
o0 proprio segurado era o responsavel pelo seu acesso aos beneficios e servigcos
previdencidrios mediante a sua condicdo de comprar o plano privado que era oferecido
pelas CAP e IAP, sendo que o Estado nao tinha a “responsabilidade” de garantir a protecao
social mediante um sistema bem estruturado que de fato pudesse viabilizar os direitos
independentemente dessa relacdo contratual de compra de planos previdenciarios. Sob a
perspectiva do Seguro Social, o foco era o trabalhador se tornando o responsavel pelas
suas condic¢oes de vida e de trabalho e, como usuario da atuagéo profissional do Assistente
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Social, diante de alguma disfungcao apresentada, era ele o alvo das “corregdes” através da
intervencdo profissional para que pudesse ser ajustado e tornar-se funcional a ordem
capitalista estabelecida.

A partir dessas indicagdes iniciais da inser¢do do Servico Social na Previdéncia,
delimitou-se o primeiro grande eixo de problematizacdo deste trabalho tendo em vista
aprofundar a analise da insergao histérica do Servico Social na Previdéncia, seja como
profissdo alinhada aos interesses dominantes ao atuar nas instituicbes previdenciarias
direcionada para manutengdo da ordem estabelecida, isto é, intervencéo profissional
alinhada a légica do Seguro Social sob o viés do conservadorismo visando contribuir para
o ajuste do trabalhador e correcdo de suas disfungdes em relagcdo ao sistema
previdenciario, seja sob o enfoque do contexto que propiciou a mudancga na atuacao dos
profissionais redirecionando-a para o foco do direito previdenciario, enquanto experiéncia
inscrita no horizonte da emancipacéo politica ocorrida a partir dos anos 1970 no ambito do
movimento da “virada” que gestou o projeto ético-politico profissional hegeménico desde
1979 em vinculacao a ascensao das lutas sociais dos trabalhadores articulada com outros
setores progressistas da sociedade no enfrentamento da Ditadura Militar e pela
democratizacdo das relagdes do Estado e sociedade civil.

A profissdo passou por um processo de renovagdo impulsionado
contraditoriamente pelas condi¢bes académico-institucionais criadas pelos governos da
ditadura militar tanto no ambito da formagéo (graduacgéo e criagdo da pos-graduacao em
1972) e produgédo do conhecimento mediante o enquadramento dos cursos de Servigo
Social na estrutura da Universidade, quanto na ampliagdo do mercado de trabalho com a
expansao de politicas sociais.

Processo mediado pelas instituicobes de organizacdo politica dos assistentes
sociais com destaque para a criagdo da Associacdo Nacional dos Assistentes Sociais
(ANAS) e redimensionamentos das organizacbes entdo existentes Associacao Brasileira
de Escolas de Servico Social (ABESS) e Conselho Federal de Assistentes Sociais
(CFASS)/ Conselho Regional de Assistentes Sociais (CRASS) depois Associacao Brasileira
de Ensino e Pesquisa em Servico Social (ABEPSS) e Conselho Federal do Servigo Social
(CFESS)/ Conselho Regional do Servico Social (CRESS) na efervescéncia das lutas do
operariado do ABC paulista do “novo sindicalismo” e dos “novos” movimentos sociais nos

anos 1970/1980. O Servico Social desenvolveu sua auto critica, rechacou bases
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conservadoras da pratica profissional e despertou para a busca de diretrizes para a
construgdo de um novo projeto ético-politico profissional, materializadas na década 1990
na revisao do projeto académico do Servigo Social (Diretrizes Curriculares, 1996), no novo
codigo ético profissional (1993) e na lei que regulamenta a profissao (1993) na direcao do
projeto emancipatorio da classe trabalhadora e de toda humanidade.

Esse movimento de reflexao critica da categoria foi possivel durante o periodo
vivenciado com a efervescéncia dos movimentos sociais que culminou no processo de
redemocratizacdo do pais com a conquista de varios direitos assegurados
constitucionalmente, inclusive a conquista do direito a Previdéncia como uma politica
publica de Seguridade Social delineado sob varios principios e diretrizes alinhados a luta
na perspectiva da emancipacao politica, inscrita no campo dos direitos, contraditoriamente,
na base da luta pela emancipagao humana.

Contudo, com a Constituicdo Federal de 1988 a inclusdo da Previdéncia no sistema
de Seguridade Social, junto a Saude e Assisténcia Social como politicas publicas, néo
alterou a logica seletiva e restritiva em relacdo a Previdéncia e a Assisténcia. Enquanto a
Saude, com a forga da reforma sanitaria, avancou na perspectiva da universalizacao.

No Brasil as conquistas constitucionais situam-se tardiamente no horizonte do
Estado de bem-estar na medida que, até entdo, ndo se configurou essa experiéncia no pais
nos moldes dos paises desenvolvidos pois as mudangas no padrao produtivo a légica do
pacto fordista/keynesiano ndo tiveram a sustentacdo no pleno emprego e nem nos servicos
sociais com carater universal. O sistema de protecao social brasileiro expressou o que mais
caracteristico tinha o capitalismo no pais: a sua dependéncia econémica junto aos paises
mais desenvolvidos e a sua formacédo sécio politica, econémica e -cultural cujas
particularidades retratam a forma como o Estado implementou as medidas e servicos para
atender as necessidades dos cidadaos.

Na oportunidade da conquista democréatica da Seguridade Social, como politica
publica, cujo protagonista era o Estado em promover as condigdes necessarias para a plena
cidadania e assegurar um sistema de protegao social efetivo, pelos principios e diretrizes
contidos na Constituicao Federal, o trabalhador nao tinha mais que comprar um plano de
previdéncia para ter acesso aos beneficios e servicos como aconteceu ao longo do século
XX. Contudo, a l6gica do acesso mediante contribuicdo, a partir das regras vigentes, pode

ser considerada uma reatualizagdo do seguro social uma vez que a condic&o sine qua non
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para acesso ao direito previdenciario é a contribuigcdo. E no contexto de enfraquecimento
da Previdéncia Publica, apés as varias reformas realizadas pelos governantes, €&
evidenciada a perspectiva da priorizacdo da capitalizacao da previdéncia mediante estimulo
a Previdéncia Privada para os trabalhadores que tem condicbes de adquirir os planos
privados para uma melhor cobertura previdenciaria. E para os trabalhadores, que
dependem do governo, aguardar 0 acesso a irrisoria cobertura garantida pelo INSS.

Nesse movimento contraditério em que se analisa as conquistas dos direitos e a
viabilizacdo das estratégias para negacao dos mesmos, foi importante destacar neste
estudo o protagonismo do Servigo Social na Previdéncia Social que refletiu o processo da
redemocratizacdo do pais no investimento do transito de uma pratica burocratizada,
assistencialista e doutrinaria para o desempenho de suas acdes profissionais nas diversas
instituicbes para atendimento e usufruto dos direitos por parte dos seus usuarios.

Este protagonismo € evidenciado precisamente na medida em que foi elaborada a
Matriz Tedrico-Metodoldgica do Servico Social na Previdéncia Social em 1994. Este
documento representou um novo paradigma para a profissdo pois estabeleceu novas
diretrizes de atuagcado dos profissionais a partir do rompimento das diretrizes até entéao
vigentes no Plano Bésico de Acéo do Servigo Social de 1978 e que foi possivel no contexto
da redemocratizacao do pais na década de 1980 com vigéncia da Constituicdo Federal, na
medida em que assegurou o direito a Seguridade Social fazendo com que a categoria
buscasse um alinhamento da intervencao profissional com o seu projeto ético politico
vinculado a garantia de direitos dos cidadaos.

Tem-se sob a orientagdo desta nova Matriz, profissionais comprometidos com os
usuarios no acesso aos beneficios previdenciarios uma vez que defendem uma Previdéncia
Social como politica publica ampla, de direito caracterizada pela democratizacao,
universalidade, descentralizacao e redistributividade conforme assinalam Cabral e Braga
(2008).

Equivale dizer que com a nova Matriz Tedrico Metodoldgica do Servigo Social da
Previdéncia Social tornou-se evidente o compromisso dos profissionais com a ruptura de
um modelo conservador e tradicional e o redirecionamento da sua pratica junto ao usuario
sob a perspectiva da garantia do direito e na contribuicao da formacao critica do trabalhador

sobre a relacao de exploracdo que se encontra submetido a ordem do capital.
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Sendo assim, o Servigco Social no ambito da Previdéncia posicionou-se em defesa
dos direitos sociais contribuindo para sua afirmacdo, consolidacdo e construgéao
coletivamente de um modelo te6rico metodoldgico para orientar o exercicio profissional com
este fim: efetivacédo dos direitos sociais dos usuarios da politica previdenciaria.

Contudo, o contexto em que os profissionais vivenciaram este avanco do seu
projeto ético politico no ambito da Previdéncia é marcado por contradicbes de uma
conjuntura do pais em que os preceitos neoliberais e as reformas do Estado, a partir da
década de 1990, fizeram com que iniciasse o desmonte do sistema de protecédo social
impactando diretamente na desconstrugdo da Previdéncia Social com implicagdes na
intervencao profissional do Assistente Social e demais profissionais que atuam nessa area.

As mudancas que aconteceram na Previdéncia, e consequentemente para o
Servico Social do INSS, foram decorrentes das transformacdes societarias expressadas
nas reformas empreendidas no ambito do Estado, nas reestruturacées dos processos
produtivos e do trabalho sob a vigéncia das diretrizes neoliberais com a priorizagdo do
capital financeiro em detrimento do social.

Situa-se, portanto, o processo de concretizacao do projeto neoliberal nos paises
europeus e no Brasil para podermos compreender a efetivacdo da Reforma do Estado,
como eixo central da desestruturacao e desmonte do ainda precario sistema de protecéo
social, que foi conquistado ao longo dos anos pelos trabalhadores, assim como os principais
elementos referentes a chamada flexibilizacdo das relacées de producao e trabalho que
significou intensificacdo do trabalho alienado e retrocessos na garantia dos direitos dos
trabalhadores, repercutindo negativamente no acesso ao direito a Previdéncia Social.

No ambito dessas mudancgas, situa-se a violacdo dos direitos previdenciarios a
partir da vigéncia de alguns marcos legais de concretizacdo das Reformas da Previdéncia,
como as Emendas Constitucionais que passaram a vigorar nos governos Fernando
Henrique Cardoso (1995-2003), Luis Inacio Lula da Silva (2003-2011), Dilma Rousseff
(2011-2016) e do Jair Bolsonaro (2019 até os dias atuais) que contribuiram para a violagao
do direito a Previdéncia Social, efetivando e corroborando o enfraquecimento da
Previdéncia Publica como direito.

Diante das investidas governamentais de privilegiamento do capital financeiro em
detrimento do avanco na implementacao das politicas publicas sociais, atualmente vai se
configurando no cenario brasileiro a (des) (re) estruturacdo da Previdéncia Social como
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politica de seguridade social e, portanto, publica para uma politica de seguro social com o
foco na privatizagdo que impulsiona a capitalizagdo do mercado para quem tem condi¢oes
de comprar planos de previdéncia privada. Para os trabalhadores assalariados, que
dependem do INSS, é assegurada a cobertura minima com a perda de direitos mediante a
concretizacao de varias reformas da Previdéncia.

Esse cenario de desconstrugao da previdéncia publica tem implicagdes no Servigo
Social no INSS que antes estava assegurado na estrutura como um servico previdenciario
com as acdes voltadas para a garantia dos direitos dos usuarios no ambito da politica de
Previdéncia Social. Mas, posteriormente, tornou-se uma atividade auxiliar de seguro social,
com carater assistencial, na medida em que os profissionais passaram a atender a
demanda do Beneficio de Prestacao Continuada (BPC) descaracterizando, assim, o servigco
previdenciario agora voltado para atendimento de uma demanda da politica de Assisténcia
Social.

A mudanca de conceito (de servico previdencidrio para atividade auxiliar) e
mudanca no significado do Servico Social no INSS (de profissdo para assegurar direitos
previdenciarios para profissdo que viabiliza beneficio assistencial como € o caso do BPC)
além das mudancas vivenciadas com a reorganizacao institucional do préprio INSS apéds
as reformas, evidenciam as perdas significativas do Servigco Social em relacdo ao seu
espacgo socio-ocupacional, aos seus instrumentais técnico-operativos, a sua intervencéo
profissional e, ultimamente, a ameaca de extincdo o que recoloca como necessidade a
mobilizacao e luta por parte da categoria para continuidade do Servico Social no INSS no
movimento de defesa da Previdéncia Publica como direito.

Atualmente, as varias estratégias que estdo sendo viabilizadas para o desmonte da
previdéncia publica, com impacto direto nos servigcos previdenciarios nas Agéncias do
INSS, tem implicacdes no aprofundamento das contradigcdes que se interpdem a viabilidade
da intervencdo dos assistentes sociais orientada pela Matriz Tedrico Metodolégica do
Servico Social na Previdéncia Social a luz do projeto ético politico profissional hegeménico.

Diante deste cenario, conforme analisado neste trabalho, foi possivel destacar as
implicagdes das reformas empreendidas no ambito da Previdéncia Publica que
repercutiram nas condi¢des da intervengéo profissional no INSS bem como as formas de
resisténcia e luta empreendida pela categoria para a permanéncia da profissdo na estrutura
organizacional do INSS e a melhoria das condi¢cdes de trabalho.
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Com o interesse de aprofundar a andlise das transformacbGes na politica
previdenciaria a partir das reformas neoliberais e suas implicagbes na intervengéo
profissional do Servigo Social no INSS, demarcou-se 0 segundo eixo de problematizacao
de analise da questao objeto desta dissertacao.

Considerando os dois eixos de problematizagcéo, o estudo desenvolvido visou ao
seguinte objetivo geral: analisar a inser¢do do Servigco Social na instituicdo previdenciaria
nas determinagdes histéricas que caracterizam o0s processos de construcao e
desconstrucao da previdéncia publica a partir das reformas neoliberais e implicacées na
intervengéao profissional no INSS.

O método que norteou toda a investigagdo da pesquisa foi 0 método do
materialismo histérico dialético que se caracteriza pelo movimento do pensamento tendo
como ponto de partida a realidade empirica, e por meio das abstragdes, se chega a
realidade concreta através da compreensdo mais elaborada do que ha de essencial no
objeto, entendido como a sintese de multiplas determinagdes, que se torna o concreto
pensado.

Conforme aponta Cardoso (1995, p. 71):

A partir do pensar e da praxis-atividade humana que comporta a produgao material,
reproducdo da sociedade e produgao de representagéo e de ideias. E pensar como
ciéncia unitaria, isto é, como recuperacdo do processo histérico real, como
reconstrucédo dos processos ontoldgicos do ser social.

O procedimento de investigacao foi composto por alguns importantes movimentos.

O primeiro movimento consubstanciou-se na fundamentagéao teérica e historica
sobre o0 objeto da pesquisa, compreendido na sua historicidade e complexidade através de
revisdo bibliografica sobre as categorias gerais e especificas e suas interrelagdes que
fundamentam o objeto da pesquisa: Estado, neoliberalismo, Reformas Neoliberais,
Seguridade Social, Previdéncia Social e Servigo Social.

O segundo movimento se processou através da ampliacdo da pesquisa
bibliografica e da pesquisa documental. A pesquisa documental privilegiou leis referentes a
Previdéncia Social e os documentos que norteiam o trabalho dos Assistentes Sociais no
ambito da Previdéncia Social. Vale registrar a dificuldade no acesso aos documentos
originais dos Planos Basicos do Servigo Social na Previdéncia Social de 1972 e 1978 em

decorréncia de extravios de arquivos, como informaram as assistentes sociais consultadas
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no processo da pesquisa. A ampliacdo da pesquisa bibliografica envolveu a realizagéo de
um mapeamento da producao académica sobre o Servigo Social no Instituto Nacional do
Seguro Social com a pretensdo de enriquecer a base empirica constitutiva do objeto,
através de referéncias secundarias, no esforco de consubstanciar as premissas analiticas
com a identificagdo de implicagées das mudancgas realizadas com as reformas no ambito
da Previdéncia Social na intervengao profissional dos Assistentes Sociais no INSS. Este
mapeamento ndo se constituiu um instrumento metodoldégico com o propésito de uma
analise de conteudo sobre a producao académica referente a tematica, mas, tdo somente
direcionado ao enriquecimento da empiria na configuracao histérica e conceitual do objeto.

Assim, sem a pretensdo de fazer um levantamento amplo de toda a produgéo
bibliografica sobre a tematica, privilegiou-se artigos publicados em periddicos e anais de
eventos cientificos da area, selecionados com base em critérios (abaixo descritos), na
perspectiva de coletar indicagées sobre as questdes atuais da intervencgao profissional do
Servico Social no INSS, e os desafios postos a partir das reformas realizadas na
Previdéncia Social.

Critérios de definicdo do universo do mapeamento:

1 - Artigos em revistas cientificas na area, com destaque para 0s seguintes
periddicos selecionados com base nos critérios a seguir:

a) Indexacdo na base de dados Scielo: Revista Servico Social e Sociedade e
Revista Katalysis;

b) Publicacdo da ABEPSS que é a Associacao cientifica da éarea: Revista
Temporalis;

c) Revista conceituada na area das politicas publicas: Revista de Politicas
Publicas/UFMA;

d) Revista do CFESS que investe no estudo e analise das areas do Servico Social:
Revista Inscrita.

2 - Artigos em anais de eventos cientificos da area, em que foram privilegiados trés
dos principais eventos, sendo dois nacionais e um internacional: o Encontro Nacional de
Pesquisadores em Servico Social (ENPESS); o Congresso Brasileiro de Assistentes
Sociais (CBAS) e a Jornada Internacional de Politicas Publicas (JOINPP).

O mapeamento se processou nos sites das referidas revistas e eventos cientificos

utilizando os seguintes descritores: Servico Social, INSS e Previdéncia Social. Assim, foi
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possivel encontrar 6 (seis) trabalhos publicados nos anais do Congresso Brasileiro dos
Assistentes Sociais, 4 (quatro) artigos da Jornada Internacional de Politicas Publicas, 1
(um) trabalho apresentado no Encontro Nacional de Pesquisadores em Servico Social. Nos
sites das revistas, foram encontrados 2 (dois) artigos na Revista Katalysis, 1 (um) na
Revista Inscrita e 2 (dois) na Revista Servigo Social e Sociedade. Apesar da quantidade de
trabalhos encontrados nao ser de grande volume, foi possivel garantir a leitura, analisa-los
e trazer elementos importantes para a discussédo da tematica da dissertacao incorporando-
0s no item 3.2.

Este mapeamento ganhou maior importancia diante da impossibilidade de realizar a
pesquisa in loco com as profissionais que atualmente compdem o quadro de servidores
publicos das Agéncias do INSS no Maranhao, inicialmente prevista no processo da
pesquisa. Situacao gerada pelo isolamento social como medida protetiva a disseminacao
da pandemia do covid19, em plena evolugéo na sociedade brasileira desde margo de 2020.
Inviabilizou, portanto, a realizagcdo de reunides nas Agéncias do INSS com as assistentes
sociais, que na ocasiao se encontravam em home office e, tampouco, foi possivel o acesso
aos documentos oficiais que registram a pratica profissional ap6és a vigéncia da Matriz
Tedrico Metodologica. Também n&o foi possivel a realizagdo do dialogo com as
profissionais mesmo online, em que pese as tentativas mediadas pela Responsavel Técnica
do Servigo Social do INSS junto as colegas, para coleta de informagdes tanto da prética
neste cenario de possivel extincao do Servico Social da Previdéncia quanto das estratégias
definidas, ou nédo, pela categoria de luta e defesa da profisséo.

Diante desse obstaculo, recorreu-se também a lives sobre a intervengdo no
contexto pandémico assim como manifestagdes do conjunto CFESS/CRESS, além dos
parametros da atuacao profissional na Previdéncia, construidos por essa instituicao.

Os resultados deste esforco de pesquisa e estudos estdo organizados em dois
capitulos que compdéem com a introducdo e consideracdes finais, o conteudo deste
trabalho.

No primeiro capitulo contém a analise da insercao do Servico Social na Previdéncia
Social em que foi possivel identificar as particularidades da profissdo nas primeiras
instituicdes previdenciarias, bem como o0s seus objetivos e arcabougo tedrico metodoldgico
em que predominou durante muitos anos uma pratica conservadora baseada nos principios

funcionalistas/positivistas desde os Institutos de Aposentadoria e Pensao até a mudanga
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do projeto ético politico com a vigéncia da Matriz Tedrico Metodolégica ja no contexto do
Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), sendo analisada a profissdo na Previdéncia
Social considerando os principais marcos histéricos que dao indicacées das marchas e
contramarchas desta trajetéria que estabeleceram singularidades ao Servigco Social, tanto
por suas conquistas e desafios vivenciados ao longo dos anos no pais até os dias atuais.

Essa analise é contextualizada num breve resgate histérico da Previdéncia Social
em que foi possivel a demarcacao da légica do Seguro Social e da Seguridade Social a
partir da analise da conjuntura em que as diretrizes neoliberais e a estratégia do Estado
brasileiro conseguiram assegurar varias reformas da Previdéncia, enfraquecendo a
Previdéncia Publica e incentivando a Previdéncia Privada tendo em vista a priorizacao do
capital financeiro internacional em detrimento dos direitos dos cidadaos brasileiros.

No segundo capitulo, foram destacados os principais elementos das diretrizes
neoliberais e as reformas realizadas no a&mbito do Estado e da Previdéncia Social.

Concentrou-se nas implicagdes das reformas neoliberais da Previdéncia para o
Servico Social do INSS, e nos objetivos dos governos em viabilizar os meios do
enfraquecimento do sistema de protecdo social, principalmente a Previdéncia Social
enquanto politica publica de Seguridade Social e as mudangas para o Servico Social do
INSS de servigo previdenciario para atividade auxiliar do seguro social sob a perspectiva
da assisténcia.

E por fim, foram destacadas as formas de resisténcias das profissionais tendo em
vista a luta por uma previdéncia publica e a continuidade da profissédo no INSS frente aos
ataques dos governos sob a légica neoliberal para extingdo do Servigo Social da estrutura

previdenciaria.
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2 A INSERCAO DO SERVICO SOCIAL NA PREVIDENCIA SOCIAL: dos Institutos de
Aposentadoria e Pensao (IAP) a Politica Publica de Seguridade Social.

2.1 Marcos histéricos da Previdéncia Social: elementos da construcao e desconstrucao
como Politica Publica de Seguridade Social.

A partir do século XIX, os sistemas de seguridade social foram sendo construidos
em alguns paises da Europa e das Américas - resguardadas as particularidades histéricas
de cada um - sob o viés privatista em fungdo do qual a protecédo social era destinada a
grupos especificos de trabalhadores.

Conforme adverte Boschetti (2007), € imprescindivel para se compreender a
Seguridade Social esclarecer este conceito e ndo o confundir com termos que
supostamente sao sinbnimos tais como Welfare State, Seguro Social, Estado Providéncia,
tendo em vista que “ndo possuem o mesmo sentido porque impregnados de historicidade
e especificidade, e sua simples traducao pode gerar confusdo na explicitacdo dos
fendbmenos que pretendem apreender.” (BOSCHETTI, 2007, p. 91).

O termo Seguridade Social é utilizado para designar o sistema adotado em
determinado pais que engloba politicas, programas e servi¢cos de protecdo social.

Inicialmente esse conjunto de politicas de protecédo social estava relacionado a
ideia de seguro social, tendo o Estado a responsabilidade de assegurar as condi¢des
necessarias para reproducao do capital, e ao mesmo tempo, garantir minimamente
beneficios a restritas categorias de trabalhadores que, via de regra, contemplava um seguro
compulsério contra doencga, acidente de trabalho e invalidez. Ou seja, a prote¢édo social
nesses moldes nao possuia carater universal pois era destinada a segmentos da classe
trabalhadora, considerados fundamentais para o crescimento econdmico do pais.

Contudo, esse sistema de protecao social, bem caracteristico da era Bismarckiana
na Alemanha, é superado com a instituicdo do Estado de Bem-Estar Social na década de
1940 do século XX na Europa, quando William Beveridge langou um Plano que incorporou
um conceito ampliado de Seguridade Social provocando mudancas significativas
principalmente no que tange a responsabilidade do Estado em relagédo a qualidade de vida
das pessoas através da elevacdo do nivel de emprego, da economia de mercado, da
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prestacao de servigos universais publicos de qualidade como educagéo, saude, seguranga,
habitacdo, assisténcia social.’

Desse modo, é possivel depreender duas questdes fundamentais para buscar maior
precisdo conceitual do termo seguridade social: a expressao Welfare State surge e
se generaliza a partir de sua utilizagao na Inglaterra na década de 1940, designa
uma configuracdo especifica de politicas sociais; o conceito de seguridade social
integra o Welfare State, mas nao se confunde com ele. Por outro lado, a seguridade
social também pode apresentar caracteristicas e abrangéncia diferenciadas, de
acordo com as especificidades de cada pais, podendo limitar-se aos seguros ou
incorporar outros beneficios e politicas sociais. (BOSCHETTI, 2007, p. 92).

Além desse cuidado em n&o confundir Seguridade Social com Welfare State, com
Estado Providéncia no caso francés, e com Estado Social no caso alemao, € fundamental
quando se trata do conceito de Seguridade Social superar as analises fragmentadas que
se debrucam sobre as politicas que a compdem as quais, muitas vezes, é centrada na
Previdéncia Social, desconsiderando as demais politicas que a integram - a Saude e a
Assisténcia Social, no caso brasileiro.

Além disso, a légica do seguro que, por sua vez € bastante disseminada, acaba por
restringir a Seguridade Social, aos modelos de seguros privados, destinada aquelas
pessoas que podem contribuir e que estao inseridas no mercado de trabalho ndo sendo,
portanto, assegurado um dos principios fundantes da Politica no Brasil: a universalidade.

Constitucionalmente, no nosso pais a Seguridade Social € compreendida como um
conjunto de acdes de iniciativas dos poderes publicos e da sociedade para assegurar 0s
direitos a Saude, Previdéncia Social e Assisténcia Social.

A conquista dessa politica, no ambito do sistema de protecdo social brasileiro,
sintetiza a luta da sociedade civil organizada por direitos, num contexto de
redemocratizacado que teve papel primordial na definicdo dos principais objetivos, a saber:
a universalidade da cobertura e do atendimento, a uniformidade e equivaléncia dos
beneficios e servigos as populacdes urbanas e rurais, a seletividade e distributividade na
prestacdo dos beneficios e servigos, a irredutibilidade do valor dos beneficios, a equidade
na forma de participacdo no custeio, a diversidade da base de financiamento e o carater

democratico e descentralizado da administragao.

' O carater intervencionista do Estado de Bem-Estar Social foi alvo de criticas dos neoliberais que o
responsabilizaram pela crise do sistema capitalista no final da década de 1970.
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Esses principios assegurados constitucionalmente expressam uma tendéncia
mundial de dar novo carater ao sistema de protecao social, que historicamente foi sendo
construido sob as determinacbes da sociedade capitalista na relagdo capital versus
trabalho, tendo em vista a necessidade de atender tanto as demandas dos trabalhadores
quanto e principalmente de buscar meios para impulsionar a acumulag¢ao do capital.

O contexto a partir do qual se inicia o longo e conflituoso processo de construgao
da Seguridade Social tem uma singularidade no Brasil, haja vista o redimensionamento do
seu principal eixo da economia, pautado no modelo agroexportador para o eixo urbano
industrial.

Este aspecto possibilitou o deslocamento do polo da economia cafeeira do
Nordeste para os estados de Sao Paulo e Rio de Janeiro, o crescimento e modernizacao
da infraestrutura de transportes e dos portos de exportacdo e a formacédo de uma classe
trabalhadora concentrada nas principais atividades para expansao capitalista no pais.

O crescimento econémico do Brasil veio associado a super exploragao da forca de
trabalho, as péssimas condicdes de trabalho, as jornadas exaustivas e a ndo garantia de
direitos (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

Vale ressaltar o carater do Estado que na época era dominado pelas oligarquias
agrarias e regido pelo liberalismo econémico, implicando a nao interferéncia estatal na area
social e trabalhista, uma vez que o atendimento as reivindicagbes da classe operaria
colocava em perigo o acumulo de riquezas e a livre concorréncia das empresas.

A classe burguesa industrial, que emergia no inicio do século XX, valeu-se dessas
prerrogativas e defendia o Estado Liberal para garantir as condicées de super exploracao
da forga-de-trabalho.

Diante dessas situacoes e visando a conquista de direitos que melhorassem suas
condicdes de vida e de trabalho, os trabalhadores organizados foram capazes de se
expressarem significativamente no cenario sdécio-politico com grandes movimentos

reivindicatérios que culminaram em greves gerais.

Os ultimos anos da década de 1910 correspondem ao auge da movimentagcao
politica das classes trabalhadoras na Primeira Republica. Sucedem-se as greves,
que agora extrapolam o ambito restrito de uma dada fabrica ou um dado ramo, para
assumir também o carater de greves gerais, como em 1917 no Rio e Sao Paulo, e
em 1919 em Sao Paulo. Manifestagdes publicas de massa tornam-se comuns em
torno a temas que vao desde a alta dos pregos até eventos politicos internacionais
[...]- (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 44).



28

Certamente, a represséo foi a medida mais utilizada pelos governantes para acabar
com 0s movimentos reivindicatorios. Entretanto, a continuidade das manifestacdes teve
relevancia singular para que fosse possivel abrir um espaco de interlocu¢ao com o Estado
Liberal, fazendo com que os governantes incorporassem no rol das suas acdes as
demandas postas pela classe operaria, e buscassem outras solugdes, que nao fossem
coercitivas, para a questao social®> que era tida, até entdo, como um caso de policia.

Nesse processo foi criada, com a promulgacao da Lei Eloy Chaves (Decreto n®.
4682 de 24 de janeiro de 1923) no governo de Arthur Bernardes a 12 Caixa de
Aposentadoria e Penséo (CAP) destinada aos empregados das empresas das estradas de
ferro do Brasil que passaram a ter assegurado um plano dos beneficios pecunidrios e
servicos previdenciarios que contemplava aposentadoria por invalidez, aposentadoria
ordinaria (tempo de servico e idade), pensao por morte, assisténcia médica para si e sua
familia e a compra de medicamentos a baixo preco (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 24).

A promulgacao do Decreto n®. 5109 de 20 de dezembro de 1926 permitiu que
fossem criadas novas CAP incorporando outros trabalhadores, como os portuarios e
maritimos, no rol da protecdo previdenciaria quando estes tinham sua capacidade
laborativa reduzida ou eliminada pela idade, invalidez, doenca e morte.

Ou seja, foi se delineando no Brasil um tipo de “protegao social” caracteristico do
Seguro Social em que se evidenciava a relagdo trabalhista como condi¢do primordial para
acesso a beneficios e servigos quando os segurados podiam pagar os planos de acordo
com o contrato estabelecido com as instituigcbes previdenciarias.

Desta forma, a Previdéncia Social foi se configurando como o principal eixo do
embrionario sistema de protecéo social brasileiro cujas singularidades sdo concernentes as
caracteristicas do pais no que se refere a sua dependéncia econémica do capitalismo tardio
e do papel do Estado na sua condicdo de garantidor das condi¢cées para o avanco do
capitalismo no pais.

O Estado brasileiro foi capaz de identificar a importancia da Previdéncia Social para
a garantia das condi¢des de legitimacédo da ordem estabelecida e consequentemente para
impulsionar o crescimento econdmico e, com 0 passar dos anos, com a criacao dos

Institutos de Aposentadoria e Pensdo (IAP), os governos ja passaram a interferir

2 Questao social aqui entendida como a expressdo das contradicdes inerentes ao processo produtivo do
sistema capitalista evidenciadas nas mazelas e nas desigualdades sociais. (IAMAMOTO, 2008).
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diretamente junto as instituicdes, diferentemente do que estava em vigéncia cujas CAP
eram organizadas no ambito das empresas e administradas por um Conselho de
Administracdo constituido por representantes da empresa e dos empregados. O poder
publico nao interferia diretamente nas questdes ligadas as CAP, salvo quando havia algum
conflito entre os segurados e a administracado da Caixa.

Dessa forma, Oliveira e Teixeira (1985, p. 31) assinalam que:

Nos anos 20 a nossa Previdéncia Social estava organizada na forma de instituicoes
de natureza fundamentalmente civil, privada, do ponto de vista da sua gestdo. O
controle por parte do poder publico se fazendo apenas de maneira externa ao
sistema como aquele existente de resto, e em geral, para qualquer outra instituicao
de carater privado.

Essa nao intervencao estatal estendia-se ao financiamento das CAP, cujas fontes
de receita e mecanismos de arrecadagdo eram mantidas pelos proprios empregados, pelas
empresas, pelos consumidores dos servigos e por outras fontes eventuais.

A forma como o Estado passou a intervir junto a Previdéncia foi se consolidando no
governo de Getulio Vargas, que subiu ao poder no ano de 1930, e que, para legitimar-se e
manter a ordem estabelecida com carater populista e desenvolvimentista, efetivava
medidas de cunho regulatério assistencialista de maneira autoritaria que acabavam por
cooptar os trabalhadores, impedindo-os até mesmo de realizar manifestacbes para
reivindicarem por seus direitos. As medidas eram implementadas com o objetivo maior de
expandir o capitalismo, tendo o Estado assumido papel central e regulador da vida politica,
econdmica e social.

A estratégia utilizada pelo governante de interferir autoritariamente através da
legislacdo trabalhista nas relagdes estabelecidas, tinha como objetivo evitar conflito social
e era bem aceita tanto pelo lado dos detentores dos meios de producao, pois estes tinham
controlada a classe operaria, quanto pelos préprios trabalhadores, pois mesmo que
minimamente, alguns de seus direitos eram assegurados (COUTO, 2004).

Nesse sentido, o governo Vargas investiu na formulagao de legislagdes que foram
delineando uma politica baseada na proposta de um Estado social autoritario que
buscava sua legitimacdo em medidas de cunho regulatério e assistencialista. Essas
caracteristicas apontam a conformagao inicial de um sistema de protegéo social de
tipo conservador ou meritocratico-particularista, com fortes marcas corporativas e
clientelistas na consagracao de privilégios e na concessao de beneficios. (COUTO,
2004, p. 96).
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Evidencia-se uma relagao contraditéria que se configurou no pais: muito embora se
estabelegca uma relagdo de “conquista de direitos”, concretamente o que prevalecia era
concessao de beneficios e servigos cujo principal critério de acesso era a vinculacao ao
mercado formal de trabalho, na relagdo do Seguro Social.

Isso implica dizer que numa sociedade eminentemente pobre com tragos ruralistas
e em transigcao para o capitalismo industrial, uma parcela significativa de “cidadaos” ndo era
contemplada pelas politicas sociais que foram sendo concretizadas e destinadas para a
classe trabalhadora.

A atencdo que foi dada aos pobres voltou-se para acbes fundamentalmente
assistencialistas que eram desenvolvidas pela Legido Brasileira de Assisténcia (LBA)
coordenada pela 12 dama do pais Darcy Vargas a partir de 1942.

Estrategicamente, Vargas centrou a sua politica governamental nas acbées que
organizassem as relagdes entre capital e trabalho, atendendo distintamente as demandas
postas tanto pela nova ordem produtiva quanto pelos trabalhadores.

Nesse sentido, foi criado em 1930 o Ministério do Trabalho, os sindicatos foram
formalizados através do Decreto n®°19770 de 19 de marco de 1931, muitas legislacées foram
formuladas, houve a expanséao das CAP, dentre outras medidas.

Enfim, todas essas medidas efetivadas visavam a suposta harmonia entre os
trabalhadores e empresarios, para que assim a industrializacdo pudesse ser impulsionada
no pais, na medida em que nao haveria conflitos que chegassem a impedir ou dificultar este
objetivo ja que a qualidade de vida e de trabalho estava relativamente melhorando com a

efetivacao de programas e afirmacgéao de alguns direitos aos trabalhadores (COUTO, 2004).

As formas legais - leis, decretos, dispositivos constitucionais — que deram forma
institucional as relacdes concretas entre trabalhadores e proprietarios dos meios de
producdo foram sendo elaborados aos poucos e aperfeicoando-se lentamente,
dentro de uma politica de controle e dominagéo da atividade e organizagao politica
do trabalhador, implicando numa vinculagdo progressiva do sistema sindical ao
Estado, com profundas repercussdes nas politicas trabalhistas e previdenciaria.
(BRITO; MELO, 1983, p. 18).

A Previdéncia Social, neste contexto, tornou-se um caso emblematico. Surgiram na
década de 1930 os Institutos de Aposentadoria e Pensao (IAP) que passaram a ter seus

presidentes nomeados por Getulio Vargas, diferentemente do que ocorria nas CAP onde o
dirigente era indicado pelos empregados e trabalhadores.
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Os Institutos passaram a ser subordinados ao Ministério do Trabalho, Industria e
Comeércio, ndo sendo mais 6rgaos de natureza privada e civil como anteriormente. O Estado
passou a ter dominio quase que total sobre as instancias administrativas e decisérias das
instituicdes previdenciarias, significando a perda de autonomia dos trabalhadores e
empresarios em deliberar sobre a questao previdenciaria.

E dessa forma que as autoras Brito e Melo (1983, p. 21) afirmam que:

A Previdéncia Social sob Vargas, dentre um conjunto de medidas que
possibilitariam ao Estado o controle da classe trabalhadora foi um dos instrumentos
de cooptagdao e de controle de segmentos dessa classe, na perspectiva de
incorporar, de forma controlada, grupos que vinham demonstrando uma capacidade
de acao organizada e que entdo passavam a se constituir base de apoio ao poder
instituido. Nesta perspectiva, a Previdéncia Social nao pode ser entendida de forma
isolada do contexto das relagdes entre o Estado e a sociedade civil, constituindo-se
uma questao politica por exceléncia e extremamente vinculada ao movimento
sindical e trabalhista.

O primeiro IAP foi criado através do Decreto n®. 22872 de 29 de junho de 1933
destinado aos maritimos. Este Instituto cobria para os segurados a aposentadoria por
invalidez e a ordinaria, pensao, assisténcia médica e hospitalar e assisténcia farmacéutica
(OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

No ano seguinte, o IAP dos Bancérios foi criado através do Decreto n®. 24615 de
09 de julho de 1934, assumindo a responsabilidade de conceder, num primeiro momento,
apenas as aposentadorias e a pensao aos dependentes dos segurados. Mas o Decreto n®.
12 de setembro de 1934, que aprovou o Regulamento deste Instituto, ampliou o leque de
beneficios e servicos garantindo também a assisténcia pecuniaria, médica, cirargica,
hospitalar e assisténcia farmacéutica.

Reafirma-se o carater do Seguro Social da Previdéncia uma vez destinada para
categorias de trabalhadores, e ndo a ampla populacdo brasileira, jA que a relacao
estabelecida entre os Institutos e os segurados era contratual onde estes ultimos teriam
direitos aos beneficios e servicos mediante pagamento efetuado mensalmente.

Esta forma do Estado atender as demandas dos trabalhadores e garantindo-lhes

“protecao social”

Obedeceu a parémetros que subordinavam a cidadania a regulamentacdo das
profissdes, a carteira profissional e ao sindicato publico. A politica previdenciaria
entdo sofreu consequéncias desse processo que colocava no Estado a
responsabilidade de definir quem era cidadao, via profissao, inserindo-se no espacgo
da cidadania regulada. (GUILHON, 1996, p. 78).
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Esta “cidadania” limitou a cobertura de acoes, beneficios e servigos para parcela
significativa de brasileiros que estava a margem do sistema, que vivia as mazelas da
questao social e os governantes puderam, inclusive, legitimar a decisdo estratégica em
pautar a protecao social, sob os principios do Seguro Social, tecnificando essas relacdes
estabelecidas.

Os chamados tecnocratas da Previdéncia, pautados em dados e calculos técnicos
e atuariais e tomando como referéncia o modelo de Seguro Social adotado por alguns
organismos internacionais, exerceram politica e ideologicamente uma funcao importante a
época que foi a de tecnificar as questdes previdenciarias que tinham cunho eminentemente
politico econdémico, estabelecendo uma base legitimadora do sistema previdenciario
adotado (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

Os planos de beneficios passaram a ser organizados sob os moldes de um Seguro

Social cujas principais caracteristicas podemos assim destacar:

a- a légica de um seguro comercial privado onde os beneficios deveriam ser
proporcionais as contribuicoes, regidos tecnicamente pelos calculos e leis
atuariais;

b- ainstituicdo do regime de reparticdo onde as geracgdes atuais contribuem para as
geracgdes futuras tendo o Estado a funcao apenas de colaborar;

c- tornava-se obrigatéria a filiagdo dos trabalhadores aos programas de seguro
social cujos planos deveriam ser ancorados em bases técnico-atuariais. O Estado
nao destinaria recursos tributarios para o sistema, apenas cumpriria a fungao de
normatizar e fiscalizar.

Sob essa perspectiva tecnicista, as grandes reservas acumuladas e o superavit do
sistema eram, segundo o discurso dominante, temporarios nao podendo ser concedidos
beneficios elevados nem tampouco servicos que nao poderiam ser calculados
atuarialmente, como os da assisténcia médica.

Esta determinacéo pautava-se na ideia do alto custo dos tratamentos e da demanda
crescente e incontrolavel dos tratamentos médicos ja que, com o passar do tempo, se essa
situagdo permanecesse haveria um desequilibrio entre receita e despesa frente ao
crescimento da concessdo dos beneficios, podendo o sistema até mesmo tornar-se
deficitario, se ndo mantivesse o carater adotado (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p.107-118).

No periodo getulista as linhas de um sistema de Seguro Social ja se delineavam bem



33

determinadamente e ficava visivel que a afirmacao dos direitos previdenciarios se pautava
prioritariamente no ambito fiscal, em dados técnicos atuariais, ndo no lado social, pois 0s
governantes nao estavam interessados neste aspecto, mas sim no fator econémico que
nao poderia ser afetado pelo investimento financeiro feito no sistema previdenciario.

Entretanto, nos governos que sucederam Getulio Vargas entre os anos de 1945 e
1960, o sistema previdenciario passou a ter caracteristicas bem especificas. Este periodo
€ taxativamente caracterizado pela elevacdao dos gastos da Previdéncia Social, onde as
despesas elevaram-se de 40% em 1945 a 65% ja no final da década de 1950, chegando a
patamares de 83,3% da receita no ano de 1966 (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 149).

O modelo contencionista, que marcou estrategicamente o sistema previdenciario
no periodo anterior a 1945, foi um dos primeiros aspectos eliminado da nova legislacao da
Previdéncia do periodo compreendido entre 1945 e 1960.

E nesse periodo que a assisténcia médico-hospitalar e farmacéutica, por exemplo,
que outrora se restringia aos segurados ativos e dependentes passou a se estender aos
inativos e pensionistas respaldados pelas leis e decretos da época (Decreto Lei n®. 7380
de 13 de marcgo de 1945).

Em setembro de 46 é promulgada a nova Constituicdo Federal e esta incorporara,
de maneira intima, a questdo da assisténcia sanitaria a Previdéncia Social,
eliminando com isso o argumento predileto dos atuarios do periodo anterior sobre
este tema, qual seja, o de que assisténcia médico-hospitalar ndo é uma ‘atribuicao’
previdenciaria. (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 158).

Os governos poés ditadura varguista, cuja orientagdo politica manteve o foco no
Estado de cunho liberal, consolidaram caracteristicas populistas e o objetivo primordial de
expandir o capitalismo brasileiro.> Ganhou centralidade nesse processo a abertura da
economia do pais para investimento externo, a implantagdo da industria automobilistica e
a construcao de grandes obras, com destaque para a constru¢do de Brasilia no governo de
Juscelino Kubitschek, em detrimento do investimento na area social.

Muito embora os movimentos reivindicatérios tivessem exercido pressao junto aos
governos para atender as reais demandas da sociedade, sendo importante ressaltar o

movimento dos trabalhadores rurais com as Ligas Camponesas, nao foi possivel ter um

3 Nesse periodo foi criado no sistema “S”: Servigo Social da Industria, Servigo Social do Comércio e Servigo
Nacional de Aprendizagem Industrial com o fito de criar sistemas educacionais que atendessem a demanda
técnica do processo de industrializagdo (COUTO, 2004).
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sistema de protecao social que contemplasse politicas que lhes garantissem educacéo e
saude de qualidade, trabalho digno e Previdéncia Social ampla. Muito pelo contrario, as
politicas sociais implementadas possuiam recorte seletivo e fragmentado e com foco bem
definido - a area de trabalho urbano-industrial.

O sistema de protecdo social delineado pelo Seguro Social, cuja logica de
funcionamento assemelha-se a do seguro comercial privado, onde o trabalhador era o
principal responsavel por adquirir os planos da previdéncia com os servicos dos quais
necessitava, contribuiu para a intervencédo do Estado de forma assistencialista e pontual
sob a légica de resolugdo dos problemas apresentados, ao invés de contemplar as
demandas postas pela sociedade.

Essa logica do Seguro Social nao foi rompida mesmo quando as ideias de William
Beveridge estavam sendo disseminadas pelo mundo inteiro e que pregavam a intervencao
direta do Estado na area social como direito social de cidadania.

O sistema de Seguridade Social defendido pautava-se na implementacao de uma
politica social ampla que pudesse garantir acoes de saude, de previdéncia social,
educacao, habitacao, pleno emprego e redistribuicdo de renda.

Contudo, no Brasil ndo era objetivo dos governantes brasileiros garantir o
funcionamento de um sistema de protecédo social nesses moldes. O Estado defendia que
cada individuo deveria contribuir de acordo com suas condi¢ées, mas mesmo assim, era
necessario viabilizar as condicées de um padrdo minimo de bem-estar para todos.

O carater populista dos governos do periodo da redemocratizacdo (1945-1964),
que possibilitou o atendimento das necessidades da classe operaria pelo Estado, foi se
esgotando de acordo com a viabilizacdo do projeto desenvolvimentista adotado pelos
governantes que privilegiava o capital nacional e internacional em detrimento dos
investimentos e melhoria na area social.

Este periodo foi rompido com o golpe militar no ano de 1964 quando foi instituida
uma ditadura no pais, cujo aparelho estatal passou a ter um importante papel em assegurar
as condicoes propicias para que o capitalismo se reproduzisse no nivel da dominacao
autoritaria, regulando os interesses das classes majoritarias dominantes e reprimindo os
das classes dominadas. Essas acdes estavam pautadas na reforma administrativa e na
politica econdmica adotada.
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O rompimento com o modelo populista mobilizador da participagdo politica das
massas pelo regime implantado em 1964 ndo representa, no entanto, uma alteragéo
de tendéncia ja consolidada no periodo anterior de incremento na politica
assistencialista da Previdéncia Social. (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 203).

Ou seja, ndo houve uma ruptura com o modelo assistencialista nos regimes
autoritarios que se sucederam apés o golpe militar, e sim uma énfase, com a concessao de
politicas sociais visando a contencdo das tensdes e a legitimacdao do modelo adotado.

A ditadura militar, que representou a alianca entre os interesses das classes médias
urbanas e proprietarias (do comércio, da industria, das financas, das pequenas e médias
empresas, das multinacionais), visava estabelecer um padrao de dominacéo burgués a
partir de uma racionalidade técnica e administrativa (ABREU; LOPES, 2004).

Esse periodo que se iniciou em 1964 € caracterizado pela intensa centralizagéo do
poder, forte repressdo aos movimentos dos trabalhadores urbanos e rurais, perseguicao de
liderancas estudantis e politicas, intensa censura e privagdo da participagdo dos sujeitos
na vida politica.

Em que pese as arbitrariedades cometidas na ditadura, “em relacdo as medidas de
cunho social na época, o periodo da ditadura foi prédigo em constituir um corpo institucional
tecnocratico para responder as demandas sociais e do capital.” (COUTO, 2004, p. 128).

O periodo ditatorial € marcado por diversas mudancas no ambito da Previdéncia
Social. Destaca-se como primeiro elemento relevante do sistema previdenciario deste
periodo, a criacdo do Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS) através do Decreto
Lei n2. 72 de 21 de novembro de 1966 com a unificacdo dos IAP.4

Foram incorporados ao sistema os trabalhadores rurais a partir da criacdo do
Programa de Assisténcia ao Trabalhador Rural (PRORURAL) em 1971, que destinava
recursos especificos para a manutencado do Fundo de Assisténcia ao Trabalhador Rural
(FUNRURAL) que era a autarquia responsavel pela aplicacédo da legislacdo da previdéncia
rural.

Em 1972 através da Lei n® 5859 de 11 de dezembro de 1972 as empregadas
domésticas passaram a ter direito aos beneficios da Previdéncia Social, e em 1973 estes

4 No referido periodo ditatorial, outra mudanga no ambito da Previdéncia foi implementada com o surgimento
em 1967 de novas fontes de arrecadacdo do regime de capitalizagdo frente a caréncia de recursos
necessarios para a cobertura dos servicos e beneficios: o Fundo de Garantia de Tempo de Servigo (FGTS) e
o Programa de Integracdo Social (PIS), e em 1970 o Programa de Formagao do Patriménio do Servidor
Publico (PASEP). (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).
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se estenderam aos trabalhadores autbnomos através da Lei n®. 5850 de 08 de junho de
1978.

Esta ampliacdo da cobertura da Previdéncia Social tanto a populacao urbana como
a populacgao rural € uma das principais caracteristicas da Previdéncia no periodo ditatorial
conforme assinalam Oliveira e Teixeira (1985, p. 207).

Nao se pode perder de vista que muito embora a cobertura da Previdéncia Social
estivesse sendo ampliada, ndo se restringindo a determinadas categorias de trabalhadores,
o interesse do Estado em jogo nao era de fato garantir direitos, e sim proporcionar meios
que pudessem garantir uma relativa qualidade de vida e de trabalho e assim evitar
insatisfagbes, ampliando a sustentacdo de uma base politico-ideoldgica de legitimac¢ao da
nova ordem estabelecida.

Outra mudanca relevante ocorreu em 1979 quando foi instituido o Sistema Nacional
de Previdéncia e Assisténcia Social (SINPAS) congregando o Instituto Nacional de
Previdéncia Social (INPS), o Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social
(INAMPS), a LBA, a Fundagéao Nacional de Bem-Estar do Menor (FUNABEM) e a Central
de Medicamentos (CEME).

Essa reestruturacdo do sistema inseriu-se no processo de reorientagcdo das
relacdes entre Estado e a sociedade, especificamente os trabalhadores por meio da qual o
primeiro visava aumentar o seu poder de regulacdo, retirando a forga politica e
enfraguecendo a articulacdo da classe trabalhadora no processo de reivindicacao das
questdes referentes aos seus interesses.

A politica previdenciaria no contexto da ditadura militar constituiu-se como uma
politica privilegiada na medida em que, muito embora a finalidade da Previdéncia Social
estivesse pautada na concessao de beneficios pecuniarios, o desenvolvimento de
programas assistenciais era de fundamental importancia para que fosse consolidado um
terreno propicio para legitimar a ordem vigente e, assim, evitar conflitos gerados pela
insatisfacado por parte da populagéo, face a repressao do regime ditatorial, e das péssimas
condigdes de vida, do aumento da miséria e intensificacdo das desigualdades sociais.

Uma caracteristica importante da Previdéncia Social neste periodo ditatorial diz
respeito a saude que privilegiava, sob a orientagdo da Politica Nacional de Saude formulada
pelo Ministério da Saude, a pratica meédica assistencialista, individual e curativa ao invés

das medidas de saude publica, de interesse coletivo que assumisse um carater preventivo.
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A politica de saude implementada apds a criacao do INPS atendeu aos interesses
do capital internacional tendo, como exemplo, o crescimento de 599,9% na importagéao dos
produtos da Industria de Equipamentos Médicos possibilitando desta forma, o crescimento
de um chamado “complexo médico-industrial.” (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 209).

A contratacdo dos servigos de terceiros e ndo dos préoprios servicos medicos da
Previdéncia, tornou-se uma ténica na ditadura. Este processo ndo ocorreu somente no
ambito da Previdéncia, mas em todos os setores econémicos, pois as instituicdes estatais
estavam altamente subordinadas as iniciativas privadas, fato que propiciou a expansao
destas.

Assim, o desenvolvimento da pratica médica para elevar as taxas lucrativas do
setor saude e propiciar a capitalizacdo da medicina, privilegiando os produtores privados,
de fato se concretizou no pais evidenciando uma pratica médico-curativa em detrimento da
saude coletiva e publica. Além disso, trazendo uma caracteristica profunda que marcou a
Previdéncia sob o viés da saude lucrativa sob os moldes do Seguro Social.

A articulagdo da Previdéncia Social com o setor privado dava-se através do
financiamento aos hospitais com os recursos do Fundo de Apoio ao Desenvolvimento
Social (FAS), através da compra de servigcos médicos que recebiam créditos do INPS para
receberem o0s pacientes segurados. Neste ponto, o sistema de pagamento adotado
implicava na incessante busca de lucratividade por parte do setor privado que acabava
burlando contas, assumindo posturas altamente corruptas que desembocaram num
superfaturamento dos produtores privados, colocando em risco o sistema financeiro da
Previdéncia Social.

Através dos convénios com empresas, estas passaram a administrar os servigcos
da area da saude a seus empregados, desobrigando o INPS da responsabilidade de
prestacao direta desses servicos, funcionando da seguinte forma: o INPS passava um
subsidio a uma empresa que contratava os servicos médicos de outra especializada, dando
origem a chamada de Medicina de Grupo, Grupo Médico ou Empresa Médica.

Sendo assim, a assisténcia médica previdenciaria no periodo ditatorial evidenciou:

A interferéncia estatal no setor salde, através da Previdéncia Social, possibilitou a
organizagdo da pratica médica em moldes de relacionamento mais
caracteristicamente capitalistas, passando a diferenciar o atendimento em termos
da clientela a ser atendida e, por conseguinte, das finalidades que esta pratica
cumpre em cada uma das formas de organizagdo da atengao médica. (OLIVEIRA;
TEIXEIRA, 1985, p. 233).
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E valido ressaltar que a melhoria das condicdes de salude n&o foi eficiente em se
tratando do montante dos recursos destinados a assisténcia médica previdenciaria, pois 0
que se pode aferir € que os principios, que regiam esta politica, estavam pautados tao
somente na perspectiva da acumulagdo do capital, mesmo sendo financiada pelos
trabalhadores e gerenciada pelo Estado.

E importante destacar que no decorrer do periodo da ditadura, houve o
desmoronamento da economia em 1974 - o chamado fim do “milagre econémico” cuja crise
internacional teve fortes desdobramentos na esfera nacional, uma vez que houve uma
intensa abertura para o exterior no periodo passado, elevando os precos das principais
matérias-primas e dificultando as exportacdes brasileiras. E também marcado pela crise e
reforma do Sistema Previdenciario.

A crise politica que surgiu nada mais foi do que um reflexo da crise econémica
intensificada com a insatisfacao popular diante do regime em vigor, que cada vez mais se
tornava inflexivel diante das questdes adversas que emergiam no contexto politico, social
e econdémico.

A classe trabalhadora, através de movimentos sociais autdnomos e com o apoio de
varios setores seja da Igreja, seja da intelectualidade, mesmo sob forte controle estatal,
expressou suas insatisfacées fazendo ressurgir as lutas populares em prol da melhoria das
condi¢coes de vida, e expressando a conscientizacdo politica diante das contradigdes
inerentes a sociedade capitalista.

As concessOes econdmicas restritas juntamente com uma politica paternalista e
repressiva, foram utilizadas pelos dirigentes, a fim de conter as tensdes sociais. Foi neste
momento que se pensou em adotar as politicas sociais no rol das prioridades de a¢des do
governo, destacando o papel da Previdéncia Social no que tange sua atividade assistencial.

Sendo assim, criou-se em 25 de junho de 1974 o Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social (MPAS) que passou a assumir as questdes previdenciarias que outrora
cabia ao Ministério do Trabalho e Previdéncia Social. Em 9 de outubro de 1974 foi criado o
Conselho de Desenvolvimento Social que assessorava o Presidente da Republica na
formulacdo da politica social e na coordenacdao da implementacdo da politica pelos
Ministérios (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

Quanto a legislacao da Previdéncia Social, no ano de 1976, com o Decreto n°.
77077 de 24 de janeiro foi expedida a Consolidacdo das Leis da Previdéncia Social (CLPS)
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que reuniu toda a legislagdo previdenciaria da época tendo em vista o ordenamento das
diversas leis, decretos e a maior eficiéncia em aplica-las.

Neste periodo, diversas leis foram implementadas assegurando direitos tais como:
o direito ao salario-maternidade as mulheres durante o periodo que estivessem afastadas
apoés o parto (Lei n?. 6136 de 7 de novembro de 1974). Este salario era pago pela empresa
em que a gestante trabalhava.

Outro direito garantido foi o referente a uma renda mensal vitalicia aos maiores de
70 anos de idade ou invalidos, sejam eles trabalhadores urbanos ou rurais (Lei n®. 6179 de
11 de dezembro de 1974). Os trabalhadores rurais, através da Lei n®. 6195 de 19 de
dezembro de 1974, tiveram assegurado o direito ao seguro de acidente do trabalho. A Lei
n°. 6210 de 04 de junho de 1975 restabeleceu o pagamento da aposentadoria integral aos
aposentados que tinham retornado a atividade (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

O final da década de 1970 e inicio da década de 1980 sao marcados por uma forte
crise da Previdéncia Social que vinha se delineando nas ultimas décadas no contexto de

um novo momento politico no Brasil.

Trata-se, por um lado, da eclosdo de uma crise estrutural potenciada por fatores
detonadores existentes em uma conjuntura particularmente adversa. Por outro, é o
momento em que o processo politico decisério, mantido cuidadosamente cerrado
nas Ultimas duas décadas, transborda os limites institucionais, técnicos, académicos
e de grupos de interesses restritos, irrompendo-se e desnudando-se frente a opiniao
publica. (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985, p. 269).

Dois fatores que decorreram no inicio da década de 1980 sdo importantes para esta
analise: as mudancgas na conjuntura econdmica internacional, a partir de 1979, e a crise do
petréleo que trouxeram desequilibrios externos profundos sobre os paises da América
Latina.

Segundo Gomes (2006) o Brasil neste contexto enfrentou sérios problemas de
financiamento externo, caracterizando um dos periodos mais criticos da histéria econémica
do pais. “O Estado passou a servir de salvaguarda de ultima instancia dos capitais privados,
envoltos numa grave crise econdmica, onde a inflacdo e a estagnacao eram os ingredientes
principais.” (GOMES, 2006, p. 228).

Os principais pontos, que culminaram nessa crise, vieram a tona para a sociedade
ndo se restringindo as paredes institucionais, e giraram em torno da necessidade de romper
com o0 modelo até entdo vigente de privilegiamento dos produtos privados de servigos de
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saude, através da canalizacao dos recursos previdenciarios para o setor publico de
prestacao de assisténcia médica.

Isso fez com que a politica previdenciaria de assisténcia médica fosse colocada em
pauta no debate explicitando os interesses em jogo e, diga-se de passagem, bem
polarizada — de um lado os profissionais da saude e os setores organizados da populagao,
e de outro os grupos capitalistas diretamente envolvidos.®

O outro fator determinante foi a crise financeira da Previdéncia Social que se
caracterizou pela existéncia de um déficit crescente que atingiu 150 bilhdes de cruzeiros no
inicio do ano de 1981.

Essa crise financeira, segundo alguns estudos, € parte de um processo amplo e
contraditério, sendo um produto direto da politica econdmica recessiva adotada pelos
governos da ditadura militar. O processo recessivo provocou a queda dos salarios reais e
a reducdo do crescimento do emprego, culminando na queda das contribuicbes e na
reducdo do repasse da Unido ao sistema previdenciario, sendo que esta dinamica se
processou num momento em que uma parcela significativa da populacao foi incluida no
sistema de protecao do Estado.

Vale ressaltar também que as fraudes, corrupgdes e diversos desvios de verbas
tiveram papel determinante para o desequilibrio do sistema previdenciario.

Diante de todos esses elementos e saturados de terem seus direitos humanos
violados durante anos e anos de ditadura militar, os segmentos mais organizados da
sociedade brasileira reagiram e se manifestaram através de greves e passeatas, com
destaque para as greves do ABC paulista, 0 movimento pela anistia aos presos politicos da
ditadura e a campanha nacional pelas “Diretas Ja” que visavam a redemocratizagao do pais
no final dos anos 1070 e inicio dos anos 1980.

De um modo geral, a partir do inicio dos anos 1980 estava sendo condensada uma
nova mudanga no comportamento e na representacado de varios segmentos sociais atravées
do surgimento de centenas de associacdes de moradores, de trabalhadores, assim como
de empresarios, varios movimentos sociais que defendiam a redemocratizacao a partir das
suas causas especificas tais como as mulheres, os ambientalistas, os estudantes, a Igreja

3 Para aprofundamento dessa questao, consultar o capitulo 6 da obra de Jaime Oliveira e Sénia Fleury (1985).
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Catdlica, os intelectuais passando a constituir uma teia de organizagdes que articulou e deu
identidade coletiva aos agentes sociais e, acima de tudo, veiculou suas demandas.

Esses anos sdo marcados pela transicao de um regime ditatorial-militar no pais
para um periodo democratico com direitos garantidos tais como a liberdade de associagéo,
o fim da censura, a elei¢cao direta para presidente, o habeas corpus, a anistia dos presos
politicos exilados e a extingdo do bipartidarismo representado pelos partidos MDB -
Movimento Democratico Brasileiro e Arena - Alianga Renovadora Nacional restabelecendo
o pluripartidarismo fazendo surgir varios partidos como o Partido dos Trabalhadores, o
Partido Democratico Trabalhista, o Partido Popular.

Esses movimentos foram fundamentais para a instituicdo de uma Assembleia
Nacional Constituinte, entre os anos de 1987 e 1988, que teve como fruto a Carta
Constitucional de 1988.

Evidentemente que este espaco de discusséo foi composto por diversos sujeitos
que foram capazes de apontar elementos importantes para a reestruturacdo de uma das
principais politicas, no caso a previdenciaria, que representou uma ruptura com o modelo
pelo qual era ancorado - 0 de Seguro Social - passando a integrar a politica de Seguridade
Social.

Esta Assembleia Nacional Constituinte (ANC) foi instalada em fevereiro de 1987
pelo Ministro José Moreira Alves — Presidente do Supremo Tribunal Federal, numa sesséo
solene que contou com a presenca do Presidente da Republica José Sarney.

Presidida pelo Deputado Ulisses Guimaraes, esta Assembleia abriu a possibilidade
de participagdo ampla de vérios atores politicos e organizagdes sociais através de
sugestdes de associagdes formais, de Camara de Vereadores, Assembleias Legislativas,
de audiéncias publicas cujas entidades, especialistas e autoridades que participavam
podiam opinar sobre os relatérios finais das Comissdes e Subcomissdées (PACHECO,
2008).

Umas das comissdes da ANC era a Comissdo de Ordem Social composta por uma
Subcomisséo — a de Saude, Seguridade e Meio Ambiente, que particularmente realizou 25
audiéncias publicas entre abril e maio de 1987, concluindo o trabalho com a apresentacao
do seu relatério final na forma de anteprojeto para a Comissao de Sistematizacédo e
Redacéo Final.
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Polarizadas as discussdes, de um lado os sujeitos defendiam a Previdéncia Privada
e de outro uma Previdéncia Publica sob os moldes da Seguridade. Os representantes das
entidades e érgaos da Previdéncia Privada defendiam a tese que esta Previdéncia era um
dos mais eficientes mecanismos do capitalismo moderno de complementacdo da
Previdéncia Social.

Estes ultimos, ao resgatarem historicamente a constituicao da Previdéncia Social e
da Privada, da legislacado criada pelo governo para ordenamento da Previdéncia Privada,
defendiam a tese de que o Estado era incapaz de assumir o énus da manutencao dos
beneficios para os cidadaos, e que a previdéncia complementar e os fundos de pensdo em
crescimento eram um meio necessario e, por isso, defendiam a importdncia desse
segmento com o objetivo de sensibilizar os membros presentes para a necessidade da
Previdéncia Privada ter definicao na Constituicao.

A discusséo, a partir dai, girou em torno do fato do Estado, através de incentivos
fiscais, favorecer a Previdéncia Privada pois, ao aplicar recursos nas entidades privadas,
favorecia parcelas de trabalhadores em detrimento da massa, jA que um numero
significativo de pessoas ativas n&o tinha acesso aos beneficios e servigos previdenciarios.

Ja os representantes da Previdéncia Publica apresentaram documento onde
defendiam que a contribuicdo da Previdéncia deveria ser ftripartite entre governo,
empregador e empregado. Defendiam um sistema colegiado na administragédo e
fiscalizacdo de todos os 6rgaos da Previdéncia Social, com representantes igualitarios entre
governo, trabalhadores ativos, inativos e empregadores, tendo poder de deliberacdo e
composicao paritaria. Defendiam que o valor ndo poderia sera inferior ao salario minimo e
que a aposentadoria deveria ser garantida aos 35 anos de trabalho e ndo fosse acumulada
com a exigéncia dos anos de idade do trabalhador. Repudiavam e buscavam a proibicao
de destinar os recursos arrecadados para outras atividades de interesses dos governantes,
a exemplo do que aconteceu nos governos de Getulio Vargas e Juscelino Kubitschek. E,
por fim, eram contra a privatizagdo da Previdéncia Social que deveria ser caracterizada
como um sistema de seguridade social e ndo como uma instituicdo de beneficéncia.

Uma das maiores contribuigcbes nesta Subcomissao foi dada pelo Ministro Rafael
Magalhdes, que nas suas consideracbes defendia que a Constituicdo deveria definir
algumas orientacdes e principios basicos que orientassem a politica de Previdéncia Social

no Brasil: em primeiro lugar, a prépria reconceituagao como seguridade social, em segundo
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lugar, a universalizagcao da cobertura e em terceiro lugar, a prioridade da cobertura aos
riscos sociais. Defendia a seletividade e a vinculacao do financiamento da Previdéncia a
folha de salério, cujas despesas deveriam ser divididas entre os entes federativos, aléem da
desobrigacao da Previdéncia Social em custear as despesas com a assisténcia médica.
Nao se pode deixar de ressaltar a contribuicdo que a Comissdo Nacional de
Previdéncia Social e de Satde da Central Unica do Trabalhador® deu no processo da
constituinte, uma vez que encaminhou e apresentou documento que sistematizou varias
propostas feitas pelos trabalhadores, dentre elas estavam: a competéncia do Estado em
formular, executar e controlar a Previdéncia Social; a definicAdo da concessédo da
aposentadoria aos 30 anos e 25 anos de servigo para os que exercem trabalho penoso,
insalubre ou perigoso; o valor das aposentadorias, pensdes e auxilios de prestacao
continuada igual ao da remuneragcao em atividade garantindo reajustamento na mesma
base; garantir a prestacao do salario-familia igual a 25% do salario minimo, o pagamento
do auxilio-funeral e do auxilio-natalidade no valor minimo de dois salarios (BRASIL, 1999c).
A partir de todas as propostas apresentadas pelos diversos sujeitos sociais que
participaram da Subcomissao, na ultima reuniao foi apresentado o relatério final na forma
de anteprojeto, sendo que a maioria das reivindicagdes foi consolidada na Constituicao.
Este fato representou um grande avanco no que tange ao sistema de protecéo
social, sendo que apoés trés anos, foi promulgada a Lei n. 8.212/1991 que dispde sobre a
organizagao da Seguridade Social como um conjunto integrado de agdes de iniciativa dos
poderes publicos e da sociedade civil, assegurando os direitos a Saude, Assisténcia Social
e Previdéncia Social. Seu financiamento é de responsabilidade de toda a sociedade de
forma direta e indireta, mediante recursos da Uni&o, dos Estados, do Distrito Federal, dos
Municipios e de contribuigbes sociais.
Como forma de garantir a democracia e os espacos legitimos para tal, foi instituido
o Conselho Nacional da Seguridade Social como 6rgéo superior de deliberacéo colegiada,
com participacdo de representantes do Governo Federal, dos governos estaduais e

municipais, além da sociedade civil.

6 A referida Comissdo, no ambito da Central Unica dos Trabalhadores, foi instituida em outubro de 1985 e
constitui-se como forum de debates entre os trabalhadores a nivel nacional, para discussado das questdes
referentes a salde, seguridade social e condicbes de trabalho. As discussdes da Comissdo foram
consolidadas em dois documentos e encaminhados a Mesa da Assembleia Nacional Constituinte: um
documento sobre a questdo da seguridade social e um outro sobre a questao do contelido de saude.
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Este conselho era responsavel pelo estabelecimento das diretrizes gerais e das
politicas de integracéo das areas, pelo acompanhamento e avaliacdo da gestéo financeira
e social dos recursos e o desempenho dos programas realizados e pelo cumprimento da
legislacdo que rege a Seguridade Social’.

No que tange especificamente a Previdéncia Social, a partir da promulgacéo da Lei
n. 8.213, de 24 de julho de 1991, esta politica passou a ser regida pelos seguintes principios

e objetivos:

I- Universalidade de participagao nos planos previdenciarios;

[I- Uniformidade e equivaléncia dos beneficios e servicos as populagbes urbanas e
rurais;

Ill- Seletividade e distributividade na prestagao;

IV- Calculo dos beneficios de forma a preservar-lhes o poder aquisitivo;

V- Valor da renda mensal dos beneficios substitutos do salario-de-contribuicao ou
do rendimento do trabalho do segurado nao inferior ao do salario minimo;

VI- Previdéncia complementar facultativa, custeada por contribuicdo adicional;
VIl-Carater democratico descentralizado da gestdo administrativa com a
participagdo do governo e da comunidade em especial de trabalhadores em
atividade, empregadores e aposentados. (BRASIL, 1991).

Evidentemente que se tornou uma conquista histérica da Previdéncia Social
brasileira como politica publica de Seguridade Social, na medida em que ampliou a sua
cobertura, ndo mais se restringindo as caracteristicas que vigoraram durante décadas como
Seguro Social. Constitucionalmente estava assegurada a construcdo do sistema de
protecdo social cujo arcabouco legal de leis, decretos foram elaborados e passaram a valer
para que concretamente os direitos sociais fossem viabilizados para a sociedade.

Porém, o contexto brasileiro de hegemonia do capital e das diretrizes neoliberais,
diante da crise econdmica que teve inicio na década de 1980, inviabilizaram a ampliacao
dos gastos sociais e a implementacdo de politicas publicas sociais nos moldes
constitucionais, principalmente com a efetivagéo da Reforma do Estado na década de 1990,
e representou um imenso retrocesso na garantia dos direitos historicamente conquistados
inclusive no @mbito da Previdéncia Social.

Os impactos das reformas neoliberais na politica previdenciaria foram evidenciados
com as mudancgas ocorridas no Servigo Social da Previdéncia, como serdo analisadas

posteriormente, sendo necessario, neste sentido, abordar no item a seguir as principais

7 Este Conselho foi extinto com a revogagao do artigo 62 da Lei 8212/1991pela Medida Proviséria ne. 1799-5
de 13 de maio de 1999.
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demarcacgbes da profissdo com suas marchas e contramarchas que marcaram a trajetoria
historica da sua intervengao profissional nesta area téao relevante que é a Previdéncia
Social.

2.2 O processo histérico do Servico Social na Previdéncia Social: demarcacdes da
intervencao profissional a partir dos Planos Basicos de Agédo de 1972 e 1978, da Matriz
Tedrico Metodolbgica e Manual Técnico.

No Brasil, o Servigo Social foi inserido na Previdéncia Social como estratégia
relevante junto aos segurados dos IAP mediante intervencao profissional pautada em matriz
tedrico metodoldgica e instrumentais técnico-operativos para o alcance dos objetivos
postos pela classe dominante para manutencédo da ordem estabelecida.

Como visto no item 2.1, as caracteristicas da Previdéncia Social em sua
constituicdo historica, enquanto um “direito” no Brasil, sdo decorrentes da conjuntura
peculiar do pais no inicio do século XX fortemente marcada por lutas empreendidas por
trabalhadores manifestadas principalmente através das greves que visavam o alcance,
junto ao poder publico, de mecanismos que melhorassem as suas condi¢des de vida e de
trabalho.

E importante reafirmar que os trabalhadores estavam submetidos & intensa jornada
de trabalho, a superexploracédo da forca-de-trabalho, as péssimas condi¢des de higiene...
Aliado a esses fatores, o carater liberal do Estado acabava por intensificar as situacoes
subumanas em que esses trabalhadores estavam inseridos, na medida em que o Estado,
que era dirigido pelas oligarquias agrarias, ndo intervia no campo social. Nao existindo,
portanto, uma eficaz legislacdo trabalhista que protegesse o trabalhador em caso de
acidente, doenca, invalidez e nem programas sociais que evitassem outras contingéncias
sociais (OLIVEIRA; TEIXEIRA, 1985).

Contudo, a classe trabalhadora que se formava no Brasil a partir do crescimento
urbano-industrial da regiao centro-sul do pais, mais especificamente Sdo Paulo e Rio de
Janeiro, a partir do deslocamento do polo da economia cafeeira que possibilitou a expanséo
e a modernizacao da infraestrutura de transportes e dos portos de exportagao, foi capaz de
se expressar significativamente no cendrio soécio politico e econémico do pais no inicio do

século XX.
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A repressdo foi a medida mais utilizada pelos governantes para conter os
movimentos reivindicatérios. Entretanto, a continuidade das manifestacdes teve relevancia
singular para que fosse possivel abrir um espaco de interlocucdo com o Estado Liberal,
fazendo com que os governantes incorporassem no rol das suas agdes as demandas
postas pela classe operaria, e buscassem outras solugdes, que nao fossem coercitivas,
para a questao social.

A classe trabalhadora, em que pese o0s processos de alienagdao segundo as
perspectivas marxistas, tomou consciéncia de classe e, como tal, se tornou capaz de
apreender a realidade em que se encontrava com o propdsito de promover acao politica
tendo em vista a transformacéo do status quo e, nesta diregdo, ser capaz de pautar suas
demandas para melhorar suas condicdes de vida e de trabalho e, consequentemente,
conquistar direitos para usufruto de uma vida digna.

Os trabalhadores passaram a exigir, através da mobilizacao e organizagéo politica,
o atendimento das suas necessidades individuais e coletivas advindas das contradicboes
dos processos de producao capitalista e reproducgao social.

O Estado, visando garantir as condicbes adequadas para o desenvolvimento
capitalista, concedeu uma série de “direitos”, definindo o arcabougo politico administrativo
e estrutural das instituigcdes publicas para o atendimento das demandas sociais.

Vale destacar que o contexto da economia brasileira pautada essencialmente no
eixo agrario-exportador centrado no café estava se desestruturando e surgia as condigées
propicias para a expansao de uma estrutura produtiva, agora pautada no setor urbano-
industrial voltada para o mercado interno.

Segundo Brito e Melo (1983, p. 10):

Os novos rumos dados a economia apés 30 se inserem num contexto histérico no
qual profundas altera¢des ocorreram na estrutura do Estado brasileiro que passou
a desempenhar fungdes decisivas para a expansao do capitalismo, assumindo um
crescente papel de regulador da vida politica, econdmica e social.

Foi criado em 1930 o Ministério do Trabalho, os sindicatos foram formalizados
através do Decreto n°19770 de 19 de marco de 1931, muitas legislacdes foram formuladas,
houve a expanséo das CAP, todas essas medidas efetivadas visavam proporcionar uma
relacdo menos conflituosa entre os trabalhadores e empresarios a partir dos seus
antagdnicos interesses.
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O Governo Varguista para legitimar-se no poder e manter a ordem estabelecida,
efetivava medidas de cunho regulatorio assistencialista com carater autoritario tendo em
vista a cooptacao dos trabalhadores, impedindo-os até mesmo de realizar manifestacdes
para reivindicarem por seus direitos tendo a Previdéncia Social, neste contexto, como caso
emblematico através da criacdo na década de 1930 dos Institutos de Aposentadoria e
Penséao (IAP).

Na medida em que o Estado avancou na elaboracdo e implementacdo de
estratégias para dar respostas a questao social, foi ampliando os espacos de atuacao
profissional dos Assistentes Sociais principalmente nos anos 1940, a exemplo das
instituicbes como a Legidao Brasileira de Assisténcia (LBA), o Servico Nacional de
Aprendizagem (SENAI), o Servigo Social da Industria (SESI), a Fundacdo Ledo Xl
(IAMAMOTO; CARVALHO, 2003).

Dessa forma, esta profissdo estd diretamente vinculada as necessidades postas
com a transicao do capitalismo concorrencial para o monopolista pois as mazelas advindas
da questao social requisitaram um profissional habilitado para lidar com suas expressoes.

A Previdéncia Social, por sua vez, tornou-se um importante campo de atuacao dos
profissionais do Servi¢o Social, sendo que a partir do governo de Getulio Vargas constituiu
importante mecanismo estatal de cooptacdo dos trabalhadores e controle ideolégico na
medida em que o Estado passou a administrar e a interferir efetivamente nos Institutos de
Aposentadoria e Penséao (IAP).

Estes institutos tornaram-se importantes espacos sbécio-ocupacionais dos
Assistentes Sociais pela propria natureza de sua trajetéria de pratica inserida nas relagées
sociais contraditérias e mediando interesses antagbnicos colocados no ambito das diversas
instituicoes.

O Servico Social foi se incorporando na Previdéncia tendo a institucionalizacao da
profissdo nessa area atraveés da Portaria n®. 45 de 1943 do Conselho Nacional do Trabalho
que impulsionou a expansdao das Secdes de Servico Social nos diversos Institutos.
(IAMAMOTO; CARVALHO, 2003).

Considerando as relagdes de poder na sociedade, o Servigo Social desempenhou
atividades diretamente vinculadas a modernizacdo do aparato burocratico do Estado,
necessarios a garantia do dominio de classe e do controle politico-ideoldégico e/ou

repressivo dos seus usuarios pois se tornava uma estratégia importante diante da
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necessidade do Estado se legitimar, controlar a classe trabalhadora e, a0 mesmo tempo,
dar respostas as demandas dos trabalhadores.

Os trabalhadores que tinham acesso aos seus “direitos” eram os que possuiam
condicoes financeiras para aderir aos planos de beneficios e servicos oferecidos pelas
instituicbes e, sendo assim, essa relacao trabalhista tornava-se relevante para a cobertura
previdenciaria pois o0 que vigoravam eram os principios do Seguro Social.

Ou seja, a centralidade do trabalho é demonstrada na medida em que este
representa a principal condicao de acesso e usufruto dos direitos previdenciarios. Condigao
esta evidenciada nas primeiras instituicdes previdenciarias em que somente categorias de
trabalhadores tinham cobertura dos servigos e beneficios oferecidos pelas CAP e IAP, que
tiveram uma larga expansao no governo varguista.

Sendo uma politica fundamentalmente centrada no trabalho, todas as demandas
reivindicadas pelos trabalhadores para a melhoria das suas condigdes de vida e de trabalho
séo expressdes das lutas de classe e da sua consciéncia politica enquanto classe. Porém,
nas relacdes sociais contraditérias estabelecidas na sociedade capitalista, esta
centralidade no trabalho foi sendo dissimulada historicamente pela tendéncia
assistencialista na prestacao dos servigos previdenciarios com demandas reiteradas aos
assistentes sociais para esta funcao politico-ideolégica.

Frente as resisténcias e inconformismos dos beneficiarios que ndo tinham suas
necessidades atendidas satisfatoriamente, fato que acabava tornando visivel o conflito de
classes no ambito institucional, e diante da necessidade em preservar a imagem da
Instituicdo e manter o controle dos beneficiarios, os programas assistenciais que foram
elaborados incorporaram o profissional do Servigo Social tendo em vista a amenizacao dos
problemas advindos das relagdes conflituosas, além de ajustar o comportamento dos
usuarios tanto no &mbito da sua vida profissional quanto pessoal.

Sendo assim, a incorporacao do Servigo Social nos diversos IAP se processou de
forma heterogénea e foi impulsionada pela Portaria n. 25 do Conselho Nacional do Trabalho
que orientou a organizagdo de Segbes do Servico Social em todas as instituicdes
previdenciarias, tendo oficialmente a primeira experiéncia do Servico Social em 1942
quando foi criada a Se¢ao de Estudos e Assisténcia Social do Instituto de Aposentadoria e
Pensao dos Comerciarios (IAPC) (IAMAMOTO; CARVALHO, 2003).
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Estes profissionais ocuparam estrategicamente espacos nas instituicbes
previdencidrias desempenhando fungdes assistencialistas, com arcabougo tedrico
metodolégico funcionalista contribuindo para transmutar as expressdées das lutas de
classes a dimensdo dos conflitos sociais como disfungdes individuais, sendo assim,
deveriam ter intervencao individualizada para corregéo das disfun¢des e integracao social.

E interessante observar que o Servico Social historicamente

Participa tanto dos mecanismos de dominagdo e exploracdo como, a0 mesmo
tempo e pela mesma atividade, dar resposta as necessidades de sobrevivéncia da
classe trabalhadora e da reprodugdo do antagonismo nesses interesses sociais,
reforcando as contradigbes que constituem o moével basico da histéria.
(IAMAMOTO; CARVALHO, 2003, p. 75).

Com uma pratica sob viés assistencial e doutrinario, os Assistentes Sociais tinham
0 objetivo de humanizacao das relacoes burocraticas estabelecidas entre os segurados e
os Institutos, e intervir junto a vida pessoal dos trabalhadores.

Por exemplo, na Secédo de Estudos e Assisténcia Social do Instituto de Penséo e
Aposentadoria dos Comerciarios (institucionalizada através da Portaria 25, de 1943, do
Conselho Nacional do Trabalho), a principal atividade desenvolvida pelos profissionais que
exerciam suas atividades naquele espaco institucional era a realizagdo de pesquisas em
que pudessem identificar e analisar o “meio e modo de vida” dos segurados.

Este trabalho desenvolvido pelos Assistentes Sociais, através das pesquisas,
possibilitou o conhecimento de varios aspectos da vida dos seus usuarios: situacao de
moradia e composi¢éo familiar, forma como se alimentavam, estilo de vida e de trabalho, e
dessa forma, a partir das informagdes obtidas através das pesquisas sociais, podiam definir
estratégias de intervencdo social para adequagcdo dos comportamentos e ajustes das
disfuncdes sociais, além da contribuicdo na melhoria das relacdes entre os segurados e a
Previdéncia Social, possibilitando uma participacdo ativa dessa massa segurada nas
questdes dos seus interesses e dos interesses da instituicao.

Com o objetivo de humanizar as rela¢des entre os segurados e a instituicdo, bem
como garantir o ajustamento social dos seus usuarios, o Assistente Social atuava
diretamente na vida particular do trabalhador no contexto da familia, da comunidade e do
proprio trabalho tendo em vista o equilibrio nos seus niveis de vida moral, fisico e
econGmico. E, dessa forma, contribuia inclusive para que as leis trabalhistas fossem
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corretamente aplicadas, néo tivesse absenteismo, com adequada adaptagao ao trabalho,
além da resolugéo dos possiveis conflitos entre as partes.

As atividades desenvolvidas pelos Assistentes Sociais da Previdéncia Social de
cunho educativo eram materializadas principalmente nas orientagdes para 0 acesso ao
seguro social como também em relagédo as insatisfacées dos usuarios quando estes nédo
tinham suas solicitagcdes atendidas.

Outros espacos sécio-ocupacionais que demandavam Assistentes Sociais eram
vinculados a assisténcia médica tais como ambulatérios, hospitais e departamentos
médicos vinculados a Previdéncia Social.

Ao desempenhar as atividades educativas nesses espacgos, o assistente social
contribuia para orientacao sobre aspectos sociais e morais da doenca, questdes de higiene,
e nos casos do segurado acometido por doencas, contribuia para a readaptacao do mesmo
com areduc¢ao do tempo para reintegra-lo ao trabalho. No setor de aposentadoria e penséo,
0 objetivo era incentivar a permanéncia do segurado em alguma atividade remunerada, que
viabilizasse o complemento do valor irrisério dos beneficios.

Nas instituicdes previdenciarias, os profissionais realizavam entrevista e triagem
dos usuarios, esclareciam sobre os direitos e deveres quanto ao seguro social, davam
plantdes, prestavam orientacbes quanto ao orcamento familiar, orientacdo e apoio
emocional em casos de morte e invalidez, fornecimento de medicamentos gratuitos,
viabilizavam aquisicdo de aparelhos ortopédicos ou instrumentos de trabalho,
providenciavam auxilios pecuniarios para que os segurados pudessem regularizar, por
exemplo, alguma situagao civil ou realizar tratamento.

Viabilizavam também resolugdo de conflitos, situacdo em que havia recusa e/ou
abandono de tratamentos médicos, casos de insatisfacao e inconformismos, e interviam até
mesmo em casos em que 0S segurados ndo realizavam pagamento das prestacdes do
seguro social e também realizavam encaminhamentos para outras instituicdes quando os
segurados apresentavam demandas que ndo eram atendidas no ambito da Previdéncia
Social.

Segundo lamamoto e Carvalho (2003, p. 294) a inser¢do do Servigo Social na
Previdéncia Social orientou-se pela perspectiva da humanizacao do sistema burocratizado,
dando um carater mais social as técnicas do Seguro Social, além de promover uma

conciliagdo dos segurados junto a administragao dos Institutos.
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O Assistente Social tornou-se um profissional relevante para esclarecer as
eventuais duvidas sobre a Previdéncia Social, promovendo atividades de cunho educativo
nos hospitais, ambulatérios, no setor de pensdao e aposentadoria e até mesmo nos
conjuntos residenciais.

No periodo da ditadura militar, o Servico Social passou por um processo peculiar
de renovagcdo do seu arcabougo tedrico-metodolégico tendo em vista um melhor
desempenho profissional tanto nos espacos estatais quanto nas empresas privadas face
as exigéncias da nova racionalidade burocratico-administrativa das diversificadas
instituicdes na conjuntura socioecondmica do pais.

Segundo Netto (2002, p. 123):

A racionalidade burocratico-administrativa com que a ‘modernizagao conservadora’
rebateu nos espacos institucionais do exercicio profissional passou a requisitar do
Assistente Social uma postura ela mesmo ‘moderna’, no sentido de compatibilizagéo
do seu desempenho com as normas, fluxos, rotinas e finalidades diante daquela
racionalidade.

Neste sentido, uma caracteristica assinalada pelo referido autor que corrobora o
processo de renovagao do Servigo Social € a laicizagdo da profissdo que teve seu pice no
contexto da ditadura, muito embora tivesse se processando desde a década de 1950
(NETTO, 2002).

A intensa insercédo da profissao na estrutura universitaria mediada pela Reforma
Universitaria da ditadura militar contraditoriamente favoreceu o processo de renovagao
profissional que possibilitou a elaboracao tedrica, andlise critica do Servico Social nos
diversos eventos como 0s congressos, seminarios, encontros rompendo de certa forma
com a homogeneidade das concepgdes e posturas dos profissionais nesses espacos de
debates. Destacam-se os seminarios de Araxa/MG e Teresopolis/RJ realizados nos anos
1967 e 1970, respectivamente, cujas discussdes e definicbes foram sintetizadas e
registradas em documentos com os nomes das referidas cidades (NETTO, 2002).

A perspectiva norteadora dessa nova dindmica, pautava-se na intencéo de ruptura
com o tradicionalismo da pratica profissional que, no tocante a Previdéncia Social, a
aprovagao do Plano Basico de Agéo de 1972 e da Padronizagao de Documentagao Técnica
no INPS constituem-se como as expressdes mais significativas da perspectiva
modernizadora do projeto de renovagéao do Servico Social (ABREU; LOPES, 2004).
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E valido ressaltar que a Previdéncia Social se constituia um espaco institucional
mais expressivo da atuagao profissional dos Assistentes Sociais dentre as demais politicas
setoriais, sendo influenciado e exercendo forte influéncia sobre os Seminarios supracitados.

No tocante a este aspecto, assinala-se que o projeto profissional do Servigo Social
no INPS teve incidéncias da tendéncia metodologista fundamentada nas teorias filoséficas
neotomistas e no arcabougo estrutural-funcionalista cuja intervengdo na realidade se
concretizava através dos processos de trabalho individual, grupal, € de comunidade com
énfase na centralidade do cliente no aspecto psicossocial, haja vista a necessidade em
justificar as situagdes-problemas que se apresentavam como sendo de responsabilidade
do individuo, e ndo como expressao das consequéncias do modelo adotado pelo sistema

capitalista.

O enfoque individualista corolario da visdo atomizada da vida social perpassa todo
projeto profissional do Servigo Social no INPS em sua insergao funcional na
estrutura dessa instituicdo nos niveis tradicionais da prestacdo direta ou
administracdo de servicos (micro-atuacdo) e ingresso nos niveis de politica e
planejamento (macro-atuacéo). (ABREU; LOPES, 2004, p. 13).

Essa atuacdo é justificada pelos objetivos de manter o segurado readaptado a
produgdo, de fazer com que ele permanecesse nas atividades remuneradas e de
aconselhar nos orcamentos domésticos visando o pagamento regular das prestagdes
previdenciarias.

Dessa forma, o Servigo Social com seus métodos e técnicas desenvolveu uma agéao
ideoldgica singular, enquadrando o usuario nos moldes em que a Instituicdo requisitava
para preservar-lhes a imagem e seus objetivos, tendo como respaldo um ato normativo n.
27 aprovado pela Resolugdo n. 1081 no Ministério do Trabalho e Previdéncia Social/
Departamento Nacional de Previdéncia Social (MTPS/DNPS) que foi instituido em 26.10.65
e que definiu as normas gerais do Servico Social nos IAP sob o viés do ajustamento social
com abordagem psicossocial.

Além das atividades anteriormente ja destacadas, confortavam o usuario em caso
de morte e invalidez, prestavam orientacao profissional para reintegracao e readaptacao
dos trabalhadores acidentados e doentes, trabalhavam com o fornecimento de remédios
gratuitamente, com a compra de aparelhos ortopédicos e contornavam inconformismos que
surgiam, dentre outras atividades (IAMAMOTO; CARVALHO, 2003).



53

lamamoto e Carvalho (2003, p. 306) destacam que as atividades do Assistente
Social

[...] tem por efeito constituir-se no elemento principal de amortecimento de
contradicbes que se manifestam dentro do ambito das relagbes sociais englobadas
na propria Instituicao e, como elemento auxiliar contribuir para a eficiéncia no
desempenho da instituicdo em sua fungdo de enquadramento politico e controle
social.

Essas caracteristicas das atividades desenvolvidas pelos Assistentes Sociais
vigoraram durante muitos anos nas diferentes conjunturas que tiveram certamente muita
influéncia no sistema previdenciario, sob a perspectiva do Seguro Social. Inclusive nas
diversas mudancgas empreendidas no ambito da Previdéncia, importante destacar a que
estabeleceu o Servigo Social como assisténcia complementar com a vigéncia da LOPS (Lei
Organica da Previdéncia Social) em 1960 contribuindo para o desenvolvimento de uma
série de especificidades da profissdo na Previdéncia no periodo da ditadura militar.

Ou seja, o Servico Social na marcha em direcdo aos objetivos postos para sua
intervencao profissional passou a ter carater de assisténcia complementar com a vigéncia

da referida lei conforme art. 52 do capitulo XV da LOPS:

Art. 52. A assisténcia complementar compreenderd a agdo pessoal junto aos
beneficiarios, quer individualmente, quer em grupo, por meio da técnica do Servigo
Social, visando a melhoria de suas condi¢des de vida.

§ 12 A assisténcia complementar sera prestada diretamente ou mediante acordo
Ccom 0s servicos e associacdes especializadas. (BRASIL, 1960).

Sendo assim, paralelamente aos servigos oferecidos de cunho pecuniério e
assisténcia médica, dentre os outros beneficios e servigos ofertados nos planos do seguro
social, ainda era oferecida a assisténcia complementar cujas atividades realizadas eram de
competéncia dos assistentes sociais.

Esta assisténcia complementar estava em consonancia com o objetivo de promover
acoes que facilitassem o acesso aos planos de seguro social e, também, de uma forma
mais abrangente, interferissem na prépria reprodugéo social na medida em que intervia
junto a vida privada e laboral dos trabalhadores vinculados aos institutos.

Para este fim, os profissionais desempenhavam vérias atividades de orientacédo
para obtencdo dos beneficios, além disso realizavam atividade de educagao social nas
préprias residéncias dos segurados, encaminhavam para outras instituicdes publicas ou
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privadas quando a demanda ndo era resolvida no ambito da Previdéncia. Realizavam
estudos dos casos de desajustamento para atuar diretamente na familia, no trabalho e na
comunidade.

A politica previdenciaria constituiu-se como uma politica privilegiada na medida em
que, muito embora a finalidade da Previdéncia Social estivesse pautada na concessao de
beneficios pecuniarios, o desenvolvimento de programas assistenciais era de fundamental
importancia para contribuir na legitimacao da ordem vigente e assim, evitar conflitos
gerados pela insatisfacéo por parte da populagéo, face a repressao do regime ditatorial e
das péssimas condi¢des de vida, do aumento da miséria e intensificacdo das desigualdades
sociais.

A distingédo entre as atividades assistenciais e previdenciarias, bem como a divisédo
entre a cobertura previdenciaria e a assisténcia médica foi possivel quando o sistema
previdenciario foi reestruturado e foi criado o SINPAS, conforme j& abordado no item
anterior, que viabilizou essas mudangas institucionalmente. Vale destacar, ainda, a
repercussao para o Servico Social, apés essa restruturacdo, na medida em que tiveram
extintos os Centros de Servico Social do INPS significando a destituicdo do espaco socio-
ocupacional e relocacao das profissionais para atuagéo nas agéncias, postos de beneficios
e servicos medico-periciais.

As consequéncias da nova realidade socioinstitucional dos assistentes sociais
estavam relacionadas as questdes subjetivas na medida em que os profissionais tiveram
que lidar com os desafios diante da frustacao, inconformismo com a perda do seu espacgo
dentro da instituicdo, com a perda de autonomia e referéncia da categoria e também
questbes mais praticas correspondentes as de ordem técnico-operativa com a separagao
dos profissionais em diversas unidades sem mais a rotina que existia nos Centros de
Servico Social.

Intensificou-se a viabilizacdo de programas assistenciais e, por conseguinte, o
projeto profissional do Servigo Social tomou grande centralidade nesse processo, fazendo
com que fosse necessaria uma sistematizacao e estruturagdo das principais fungdes da
profissdo como atividade fim na instituicao previdenciaria.

Assim, através da aprovacao da Resolucdo INPS n®. 401.4 de 07 de fevereiro de
1972 foi instituido o Plano Basico de Acao (PBA) do Servigo Social na Previdéncia Social
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seguido da Padronizacdo de Documentagdo Técnica — sistema de registro de dados
(ABREU; LOPES, 2004).

Este PBA tinha a finalidade de nortear as atividades do Servico Social no INPS
(Instituto Nacional da Previdéncia Social) definindo a politica de acao da profissado e suas
bases operacionais (incluindo orgamento e programagdo das atividades), além de
proporcionar aos demais setores o conhecimento do objeto do Servico Social na
Previdéncia Social constituindo-se como atividade fim da Instituicdo de acordo com a
legislacao previdenciaria da época.

O Servigo Social estava inserido em trés esferas (ou niveis) de organizacao da
estrutura da Instituicao:

a- na Diregao Geral, desenvolvendo atividades normativas e de supervisao;
b- na Direcdo Regional na fung&o de coordenacao e controle;
c- na Execucao Local prestando servicos assistenciais.

O 6rgao central da profissdo no INPS era a Assessoria de Servico Social das
Coordenacbdes de Bem-Estar incumbida de planejar, orientar, controlar e prestar
“assisténcia técnica a 6rgaos executivos”. Era através dos Centros de Servigo Social e das
Unidades Operacionais que as atividades eram desenvolvidas. (BRITO; MELO, 1983, p.
107).

Esta linha de atuacdo do Servico Social respaldada pelo PBA de 1972, se fez
presente também, quando foi aprovado o novo PBA pela Resolucédo INPS n°. 064.2 de 04
de setembro de 1978 sem perder de vista que os projetos/programas que eram definidos
nacionalmente deveriam ser desenvolvidos no nivel regional de forma uniforme. Mesmo
que se levasse em consideracdo as realidades locais, ndo poderiam se desvincular da
orientacdo nacional evitando, assim, a fragmentacdo das atividades que dificultaria a
obtencao de recursos para implementa-los (ABREU; LOPES, 2004).

Os dois PBA sao frutos das mudancgas empreendidas no ambito da Previdéncia
Social que requisitaram dos profissionais a sistematizagdo da sua pratica frente a
modernizagao do sistema previdenciario, inclusive como forma de delimitar e legitimar o
seu espaco institucional. Com o PBA de 1978, a acao do Servico Social foi delimitada por
duas diretrizes: a de integragédo social e a de orientagdo previdenciaria (BRITO; MELO,
1983).
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Nestes eixos de atuacao ficou mantida a diretriz de ajustamento psicossocial que
junto a integragéao social caracterizaram o PBA/72 com base na retérica da necessidade de
resolver os problemas dos beneficiarios nas situacdes de caréncia e disfungao individual,
da ma utilizacao dos recursos da renda que obtinham com a venda da sua forca de trabalho,
justificando assim o0s objetivos do Servico Social na Instituicdo Previdenciaria para
proporcionar um melhor relacionamento entre os beneficiarios e a Instituigdo em trabalhos
em grupo ou individualmente; contribuir para reduzir as disfungdes sociais, identificar
desequilibrios do cliente prevenindo-os quando possivel, além de detectar problemas
especificos do Servigo Social tendo em vista a melhoria da prestagéo dos servigos (BRITO;
MELO, 1983).

Especificamente na diretriz integracdo social, a pratica profissional do Servico
Social estava pautada na prestacao de servicos concretos através da Ajuda Supletiva que
consistia numa ajuda financeira prestada aos beneficiarios diante das caréncias
relacionadas as necessidades materiais que eram comprovadas devidamente e, a partir
dai, selecionadas diante das normas estabelecidas.

Além da Ajuda Supletiva, o Servigo Social tendo em vista o atendimento de outras
caréncias dos usuarios, trabalhava com capacitagdo social que visava o alcance de uma
qualificacao profissional, instrumentalizacdo de mao-de-obra para que fosse possivel inseri-
los no processo produtivo. Esta era uma atividade relevante sob a responsabilidade do
Servico Social para formar comportamentos socialmente integrados ao sistema vigente.

Ja no eixo de orientacdo previdenciaria, o Servico Social prestava orientacoes
acerca da Previdéncia Social, sua legislagédo, os direitos e deveres dos beneficidrios bem
como os documentos e as exigéncias necessarias para que os beneficios e 0s servigos
fossem concedidos. Esta orientacdo poderia ser prestada individualmente ou em empresas,
associacdes, nas comunidades de acordo com os interesses e solicitacdo dos grupos.

Ao prestar as orientacdes previdenciarias, os Assistentes Sociais poderiam, na
oportunidade do atendimento, promover um espaco de reflexdo critica acerca das questdes
que perpassavam a Instituicdo Previdenciaria no contexto socioeconémico e politico em
que estava inserida. Contudo, com base na perspectiva teérico metodolégica que norteava
a pratica profissional, esses profissionais mantinham uma postura conservadora e nao

estimulavam a consciéncia critica por parte dos usuarios.
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Desta forma, compreende-se a pratica profissional dos Assistentes Sociais
polarizada pelos interesses das classes sociais, mediados pelo Estado em que prioriza os
interesses de reproducao do capital em detrimento das necessidades dos trabalhadores,
configurando um espaco sécio ocupacional contraditério da intervencao profissional do
Servigo Social nas instituicbes previdenciarias.

A proposta de atuacéo profissional foi coerente com as estratégias adotadas diante
da vigéncia de medidas coercitivas e persuasivas que vigoravam durante a ditadura militar,
ou seja, os Assistentes Sociais foram importantes para implementar agdes assistencialistas
para contribuir exercendo o controle social junto aos usuarios. Ou seja, uma pratica
profissional indo na contramarcha para estimular uma consciéncia critica dos trabalhadores
para lutarem pela mudanca do status quo.

Os Assistentes Sociais prestavam diretamente os servigos tendo em vista a solucao
dos problemas dos usuarios bem como nova integracdo psicossocial dos mesmos,
intervindo, por exemplo, em situagées em que precisavam viabilizar recursos, suprimento
de necessidades basicas tanto para si quanto para sua familia. A assisténcia também era
prestada para recuperar os incapacitados bem como para a promo¢do de mudanca de
mentalidade visando o controle dos usuarios para aquisicao de habitos saudaveis, além de
ter responsabilidade para o trabalho.

As estratégias de atuacdo profissional mediante execug¢do dos procedimentos e
instrumentais pedagdgicos nas atividades realizadas envolviam: o Servico Social de Caso
em que a atuacado junto aos usuarios se dava através de uma abordagem individual, o
Servigo Social de Grupo em que poderia realizar intervengao junto a grupos permanentes
ou eventuais e o Desenvolvimento de Comunidade através de a¢des comunitarias. Todas
essas praticas eram antecedidas por diagnéstico social através do estudo e conhecimento
da situacao problema, plano de intervengao e documentacéo.

Os procedimentos interventivos e o sistema de registros estavam contidos num
conjunto de instrumentos técnicos da pratica profissional, que no caso, foi a Padronizacao
da Documentacao Técnica/ Sistema Basico de Registro de Dados.

E valido salientar que a légica do sistema previdenciario que vigorava e que
contribuiu para a pratica profissional, nos moldes ja analisados, é da relagdo contratual do
seguro social mediante contribuigdo prévia para obter os beneficios e usufruir dos servigcos
definidos em cada plano privado.
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Esta l6gica do seguro social vigorou até quando a Previdéncia Social foi
assegurada como direito no ambito da Seguridade Social na oportunidade da vigéncia da
nova Constituicdo Federal de 1988, cujo processo de redemocratizacdo favoreceu
importantes mudancas para o Servico Social, enquanto profissio como um todo, e
especialmente para a intervengdo profissional previdenciaria com a ruptura do
conservadorismo.

Em que pese os anos em que os Assistentes Sociais da Previdéncia tivessem
desenvolvido uma pratica predominantemente conservadora, com base nos principios
funcionalistas/positivistas, € com o despertar critico da profissdo com a vontade de
mudanca que foi se delineando uma intervengéo profissional vinculada as lutas da classe
trabalhadora, aos interesses dos usuarios mesmo diante das contradicbes da conjuntura
politica econdmica brasileira alinhada aos interesses do capital.

A década de 1980, com a efervescéncia dos movimentos sociais e a reabertura
democratica no pais, trouxe essa particularidade para a profissdo no que diz respeito ao
desejo dos profissionais do Servico Social em mudar a diretriz de sua pratica, tendo em
vista que ha varios anos essa pratica estava ancorada nas diretrizes que nao abrangiam as
relagdes contraditorias da conjuntura nacional.

A intervengéo profissional dos Assistentes Sociais, exercida com base em modelos
conceituais conservadores, ndo tinha o foco em mudangas tampouco viséo critica sobre a
politica previdenciaria prevalecendo a racionalidade formal concernente com a visao
funcionalista (FERNANDES, 2010).

Assim, foi possivel se repensar o trabalho profissional pautado numa nova proposta
de profissédo vinculada em novo projeto de sociedade a partir do movimento de renovagéo,
na perspectiva de ruptura ao projeto tradicional conservador hegem®énico a partir de 1979.
Esse processo mobilizou os Assistentes Sociais e ampliou os féruns de debates e
participacao dos profissionais nos Congressos nacionais e nos eventos especificos para a
area da Seguridade Social impulsionados com a evolugdo do pensamento critico na
formacao académica com a revisdo curricular de 1982 e 1996 (abordadas adiante), os
cursos de p6s-graduacao e, com esses, 0 avanco da pesquisa e producao de conhecimento
critico.

Diante da necessidade da mudanca, a prépria categoria reconheceu a necessidade
da qualificacdo e consequentemente teve um avanco nos cursos de pds graduacao e a
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produgdo tedrica metodologica critica com o foco no aprimoramento intelectual
(FERNANDES, 2010).

E evidente que este movimento engendrado no amago da profissdo na Instituicéo
Previdenciaria tem suas raizes atreladas a um processo macro vivenciado pelo Servico
Social desde a década de 1960, como uma forma de romper com o seu tradicionalismo
configurando-se, portanto, no que se convencionou denominar de Movimento de
Reconceituacéo do Servigo Social vivenciado pelos paises latino-americanos.

Este Movimento caracterizou-se, em linhas gerais, como um amplo processo de
questionamentos e reflexdo critica da profissdo e a vontade politica de buscar novos
caminhos e elaborar propostas de acéo profissional que fossem capazes de absorver as
demandas colocadas pelos setores populares, no contexto socioeconémico e politico
brasileiro.

A construcao dessa nova proposta supde todo um processo de discussao e revisao
critica, em nivel tedrico-metodolégico, no sentido de fomentar uma acao articulada
com as lutas dos segmentos populares, tendo como perspectiva a transformacao
social. (SILVA, 20086, p. 72).

Essa construcao ndo se deu de forma homogénea e linear tendo diversos niveis de
abordagem e compreensdao em torno do Movimento que se expressaram em duas
concepgdes: uma mais ampla, considerando o Movimento como processo histérico em
desenvolvimento dentro da profissdo para que fosse possivel buscar alternativas para as
questdes que se colocaram; a outra concepcao é a que entende o Movimento de forma
isolada vivenciado no interior do Servico Social entre os anos 1960 e 1970 somente
caracterizado como um momento de questionamento critico limitado a conjuntura dos anos
apontados (SILVA, 2006).

Este carater antagbnico também é retratado pela divergéncia entre duas grandes
vertentes desenvolvidas ao longo do processo, como bem sintetiza Lopes (1998, p. 35):

A modernizagdo conservadora e a de constru¢do de um projeto alternativo vinculado
as lutas sociais e a da classe trabalhadora por uma alternativa revolucionaria de
sociedade que resolva a questédo nacional frente ao imperialismo e a questao social
frente ao capitalismo seja no interior de cada uma dessas vertentes.

Torna-se relevante frisar que a perspectiva em superar o carater tradicional do

Servigco Social pautava-se no objetivo de romper com uma pratica norteada pelo paradigma
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estrutural-funcionalista e, consequentemente, adotar o0 método do materialismo historico
dialético como novo referencial tedrico-metodoldgico para permitir e ampliar a concepgéo
do sujeito enquanto um homem inserido num contexto determinado por multiplos aspectos.

Dessa forma, uma pratica individualizada junto ao usuario que era responsabilizado
individualmente pelas mazelas sociais e nao tinha seus interesses levados em
consideracdo no fazer profissional dos Assistentes Sociais, mudava-se para uma nova
concepgcdo em que esses profissionais passaram a incorporar esses interesses
contribuindo para viabilizar os direitos dos usuarios e consequentemente na construgéao de
uma sociedade com menos desigualdades sociais.

E a partir do momento em que o Servi¢co Social passa a afirmar um compromisso
com a classe subalterna, implica dizer que os Assistentes Sociais no ambito institucional,
passariam a questionar as normas impostas que visavam sobretudo o controle e a
adaptacdo dos usuarios a ordem estabelecida, rompendo com a préatica estritamente
articulada com os interesses dominantes e com a neutralidade assumida ao longo dos anos
pelos profissionais.

Os Assistentes Sociais tomaram a consciéncia das forgas antagénicas vivenciadas
nos espacos institucionais e precisavam posicionar-se assumindo a responsabilidade em
promover uma relagéo profissional vinculada as demandas das classes subalternizadas,
permitindo que estas tivessem suas necessidades contempladas, ndo de forma
assistencialista, e sim, como um direito social que possuiam e conquistaram.

Esse processo de renovacao da profissdao ndo se concretizou de forma imediata
sendo iniciado pela chamada “modernizagdo conservadora’”, mas também sendo
constituido pelo projeto de ruptura que segundo Netto (2002, p. 251) “evidenciou-se e
explicitou-se primeira e especialmente como produto universitario sob o ciclo autocratico
burgués.” Dessa forma, foi possivel a realizacao de experiéncias sob a égide das novas
propostas no ambito da pesquisa, da extensao e do estagio supervisionado.

Segundo Netto (2002, p. 248) a expansao dos circulos académicos das discussdes
nessa nova perspectiva se efetivou com a crise da ditadura militar e a reinser¢gdo das
classes subalternas no cenario politico através dos movimentos reivindicatérios na
dindmica da redemocratizacao do pais.

Dois eixos s&o centrais para evidenciar esse processo de ruptura com o

tradicionalismo do Servigo Social no pais: a vinculagdo do projeto profissional com as lutas
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sociais dos setores populares da sociedade, e a incorporagdo do marxismo no arcaboucgo
tedrico-metodoldgico da profissao (NETTO, 2002).

Os anos 1980 sao caracterizados pelas lutas democréticas e populares que outrora,
no periodo da ditadura militar, ndo puderam expressar-se no cenario socio-politico a fim de

reivindicarem por seus direitos. Houve segundo Netto (1999, p.100):

A dinamizacdo da vida cultural, com a ativagdo do protagonismo de setores
intelectuais; a afirmacao da opg¢do democratica por segmentos da Igreja Catélica e
a consolidagao do papel progressista desempenhado por instituicdes como a Ordem
dos Advogados do Brasil (OAB) e a Associagéo Brasileira de Imprensa (AIB) — tudo
isto pbs na agenda da sociedade brasileira a exigéncia de profundas
transformagdes politicas e sociais.

Os Assistentes Sociais neste contexto, e sob a perspectiva de efetivar a ruptura do
conservadorismo e tradicionalismo da sua pratica, ao vincular-se com os movimentos
sociais, encontraram o terreno propicio para solidificar as bases da constru¢do de um novo
projeto ético-politico profissional.

Ressalta-se que, tendo em vista uma melhor adequacéao da formagao profissional
a essa nova dinamica, potencializando-a para o atendimento das novas demandas sociais,
houve um redimensionamento do ensino com a reforma curricular de 1982 e também, ja na
década de 1990, intensificou-se a participacdo da maior parte da categoria nos espacos de
debates e polémicas (NETTO, 1999).

Ou seja, no decorrer do processo de ruptura do Servico Social tradicional,
ressaltam-se as mudangas e avangos empreendidos no interior da profissdo nas trés
dimensdes que a constituem:

e Formacéo académica através da aprovacao do novo curriculo em 1982 passando a
vigorar no Brasil todo, da criacdo dos cursos de pds-graduacdo, da vinculagdo das
pesquisas desenvolvidas pelo Servigo Social no CNPq (Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnol6gico) da produgao cientifica sobre a profissao.

e Politico-organizativa através da criacdo de associacoes, sindicatos de Assistentes
Sociais como por exemplo, a ANAS em 1983, participacéo ativa nos congressos,
reativacao dos movimentos estudantis.

e Intervencao profissional através da prestacdo de assessoria em organizacoes
populares como cooperativas, sindicatos e movimentos sociais.
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Vale destacar que esse processo de ruptura e de construgdo do projeto ético-
politico profissional pautado na defesa dos direitos humanos, no compromisso com a
emancipacao e autonomia dos individuos e sujeitos sociais, que foi coroado com o Codigo
de Etica da profissdo, ndo se deu de forma linear aglutinando todas as posturas dos
profissionais numa sé concepc¢ao. Entretanto, este projeto profissional no final dos anos
1970 e inicio dos anos 1980 tornou-se hegeménico no Servigo Social do pais (NETTO,
1999).

Ao sinalizar essa movimentacao e progresso vivenciados pelo Servico Social no
Brasil de forma abrangente, diante da nova conjuntura, é que se compreende a
necessidade dos Assistentes Sociais na Previdéncia Social mudar sua pratica profissional
enraizando numa nova concepg¢ao abrangente de direito e protec¢ao social universalizante,
buscando superar o conservadorismo da sua pratica frente as novas demandas que eram
postas no contexto brasileiro do final dos anos 1980 e inicio dos 1990 do século XX, ainda
que o conservadorismo como elemento ineliminavel da sociedade capitalista se mantenha
nas determinacdes da profissdo e se expresse na dinamica cotidiana em todas as suas
dimensodes.

Este fato foi de suma importancia para que houvesse um despertar da sua agao
junto ao usuario da Previdéncia Social entendido agora, como um sujeito dotado de direitos
e ndo mais merecedor das benesses do Estado.

Essa nova perspectiva de acdo dos profissionais do Servico Social frente a
conjuntura brasileira suscitou nos Assistentes Sociais do INSS a busca de um novo fazer
profissional norteado por um corpo teérico metodoldgico que o possibilitasse a enfrentar os
desafios de uma realidade entendida aqui como multifacetada, sintese de varias
determinagdes que deveriam ser levadas em consideracgao no cotidiano da sua intervengao
na Instituicao.

Foi elaborado num primeiro momento o documento intitulado “Reflexdes para uma
nova proposta de agao para o Servigo Social no INPS, hoje” datada de abril de 1990 como
fruto desse novo pensar, tendo em vista um novo agir da profissao (MOREIRA, 2005).

Face a mudancga organizacional do INSS que teve seu plano de modernizacao
aprovado pela Resolu¢ao/INSS n®. 41/91 onde foi instituido um Comité de Coordenagéo e
Controle do Plano, cujo trabalho foi desenvolvido através de varios projetos, dentre eles o
do Modelo Conceitual de Beneficios e Servicos Previdenciarios que abrangia as pericias
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médicas, os beneficios, a reabilitagao profissional e o Servigo Social, é que os Assistentes
Sociais puderam se mobilizar efetivamente aproveitando os espacgos de discussao
demandados pela propria Instituicdo para as mudancas no interior da profissao (MOREIRA,
2005, p. 106).

Assim, a categoria nos varios Estados promoveu encontros, debates, estudos sob
a perspectiva de viabilizar a construgdo de uma nova matriz e, dessa forma, redimensionar
a pratica profissional para um viés mais critico e romper com o tradicionalismo (MOREIRA,
2005).

O fruto desse processo de discussao foi um documento intitulado “Novo Modelo
Conceitual do Servigo Social” em 1991, que subsidiou a elaboragdo da Matriz Teorico-
Metodolégica do Servigco Social na Previdéncia Social publicada em 1994 pelo Ministério
da Previdéncia e Assisténcia Social. Esta Matriz, que consubstanciou a nova proposta de
atuacdo de Servico Social no INSS, adotou a politica previdencidria como uma politica
publica redistributiva de protecao social universalizante.

Com respaldo das leis no ambito da previdéncia, o Servico Social da Previdéncia
Social p6de redimensionar a sua pratica vinculando-a aos interesses dos usudrios da
Previdéncia atendidos no seu setor, através das novas propostas que constavam no rol da
sua competéncia na Instituicdo, em consonancia ao projeto ético-politico. Projeto
contemplado na concretizacdo da Matriz Tedrico-Metodolégica do Servico Social na
Previdéncia Social que assegura o Servico Social enquanto

Fenémeno histérico, determinado na realidade social pelas relagdes sociais de
producdo, pelos encaminhamentos politicos e na possibilidade e competéncia
técnica do Servico Social redefinir-se e legitimar-se na ética do interesse do usuario.
(BRASIL, 199543, p. 15).

Dentre as estratégias da profissdo na Previdéncia contidas neste documento,
destacam-se a permanente capacitacdo do Assistente Social tendo em vista a ampliacédo
da sua visao critica da prépria pratica; o conhecimento das reais condi¢cdes de seus
usuarios; maior aproximagao com 0s movimentos populares para conhecer melhor suas
reivindicacbes e demandas; um maior conhecimento das normas, rotinas e legislacao
previdencidria na Instituicdo para poder superar tanto os lagos burocraticos quanto para
facilitar a relacdo da populacdo com a Previdéncia; o estabelecimento de programas e
projetos a nivel estadual concernente com a realidade local, etc... (BRASIL, 19954, p. 20).
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Todos esses objetivos visavam assegurar os direitos, ampliando as condi¢cbes da
populacédo para um efetivo exercicio da cidadania, além do fortalecimento da articulacao
com 0s movimentos e organizacdes da sociedade civil.

Considera-se, portanto, um avanco significativo da profissao frente ao seu novo
pensar e agir profissional pautados nos principios éticos-politicos que estdo expressos no
Cédigo de Etica, na competéncia teérico-metodolégica e técnico-operacional.

Assim, a intervengao profissional do Assistente Social passa a ser pautado numa
l6gica para que seja assegurado o direito previdenciario através do acesso do cidadao aos
servicos e beneficios, ou mesmo através do estimulo a formagéo de uma consciéncia que
€ dever do Estado proporcionar protecdo ao trabalhador, rompendo com a visao apolitica
de cunho funcionalista que norteava a pratica dos Assistentes Sociais e tornando-a eficaz
para a garantia dos direitos dos cidadaos.

O trabalho dos Assistentes Sociais com base nesse novo arcaboucgo tedrico-
metodoldgico se fez comprometido com a implementagédo da politica previdenciaria sob a
égide do direito social, facilitando e viabilizando os meios necessarios para que a populacao
usuaria tivesse acesso aos beneficios e servicos com vista a garantir o usufruto dos seus
direitos, além de contribuir para a formacao de consciéncia coletiva em articulagdo com os
movimentos sociais para a protecao ao trabalho no ambito da Previdéncia Social. A Matriz
de 1994 direcionou o Servigo Social na Previdéncia para novas perspectivas, uma vez que
a intervencao profissional estava alinhada com o projeto ético politico defendido pela
profissao (SOUZA, 2016).

Evidentemente que todo esse movimento de avango da categoria possibilitou uma
ressignificagéo da intervengdo profissional das Assistentes Sociais no INSS. Contudo, a
dindmica imposta das mudancas, a partir das Reformas implementadas na Previdéncia, foi
capaz de estabelecer uma série de dificuldades e desafios para a profissdo como sera

analisado no proximo capitulo.
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3 IMPLICACOES DAS REFORMAS NEOLIBERAIS DA PREVIDENCIA NA
INTERVENCAO PROFISSIONAL DO SERVICO SOCIAL NO INSTITUTO NACIONAL
DO SEGURO SOCIAL (INSS).

3.1 As reformas neoliberais da Previdéncia Social: entre a negacao da seguridade e a
afirmacao do seguro social como capitalizagao.

A Constituicdo Federal de 1988 ¢é considerada um marco de conquistas de direitos
através das lutas empreendidas por setores democraticos da sociedade brasileira e
diversos movimentos sociais sob a perspectiva da abertura do periodo democratico apds
longos anos de ditadura. Assegurou a nova concep¢ao do padrao de protecao social com
a introducdo da Seguridade Social, compreendendo-a como um conjunto integrado de
acbes entre o poder publico e da sociedade visando a garantia dos direitos dos brasileiros
a Saude, a Assisténcia Social e a Previdéncia Social.

A Previdéncia Social caracteriza-se enquanto um dos pilares essenciais do sistema
de protecao social que abrange milhdes de brasileiros e, portanto, € de suma importancia
para que a qualidade de vida e de trabalho seja minimamente garantida aos trabalhadores,
aposentados, pensionistas e dependentes.

Porém, contraditéria e simultaneamente a esse processo de estruturacdo do
sistema de protecao social, a ideologia neoliberal, neste periodo, foi disseminando-se no
Brasil a partir das condi¢des objetivas do pais em se adequar a economia globalizada,
efetivando dentre muitos dos objetivos a Reforma do Estado ja na década de 1990, fato
que significou um retrocesso na garantia e ampliacdo dos direitos historicamente
conquistados pelos trabalhadores brasileiros que foram e continuam sendo fortemente
violados, principalmente no &mbito da Previdéncia Publica, cujas Reformas estavam, desde
os primérdios da viabilizagdo do projeto neoliberal, incluidas como prioridades nos planos
de acdo delimitados pelos organismos internacionais tais como o Fundo Monetario
Internacional (FMI) e o Banco Mundial.

Entender essa nova dinamica torna-se imprescindivel para vislumbramos as
principais questdes referentes a perda de direitos no Brasil, principalmente no tocante a
Previdéncia Social no que se refere a estrutura dos Regimes, aos segurados e os planos
de beneficios e servicos.
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Sendo assim, as mudangas no quadro sdcio-politico mundial, com a hegemonia do
neoliberalismo, proporcionaram significativas alteragées na Previdéncia Social, que se
constitui como uma importante politica publica no @mbito da protecao social, cujas reformas
eram constituidas como um dos objetivos essenciais do projeto neoliberal de acordo com

as fases do projeto neoliberal como destaca Fiori apud Behring (2003, p. 148):

[...] a primeira consagrada a estabilizagdo macroeconémica, tendo como prioridade
absoluta um superavit fiscal primario envolvendo invariavelmente a revisdo das
relagbes fiscais; intergovernamentais e a reestruturacdo dos sistemas de
previdéncia publica; a segunda, dedicada ao que o Banco Mundial vem chamando
de reformas estruturais: liberacdo financeira e comercial, desregulacdo dos
mercados e privatizagao das empresas estatais; e a terceira etapa, definida como a
da retomada dos investimentos e do crescimento econémico. (grifo nosso).

O neoliberalismo surgiu apdés a 22 Guerra Mundial na Europa no confronto ao
Estado de Bem-Estar Social intervencionista que se instaurava naquela contextualidade e
se constitui enquanto uma superestrutura ideoldgica e politica inerente ao capitalismo e
todo o seu processo de crescimento e transformacao.

O sistema capitalista no periodo em que as ideias neoliberais foram elaboradas
vivia um momento de auge - a sua chamada idade de ouro — cujo crescimento nos anos
1950 e 1960 foi considerado o mais rapido de toda sua histéria o que fez com que nao se
tornasse necessario efetivar as pretensdes neoliberais.

Entretanto, em 1973 o capitalismo entrou em crise, culminando numa profunda
recessdo com altas taxas de inflagéo e baixo crescimento econémico. Esta conjuntura abriu
um campo propicio para que as ideias neoliberais se consolidassem.

Friedrich Hayek, grande defensor do neoliberalismo, redigiu o primeiro texto sobre
a tematica intitulado “Os caminhos da Servidao” (1994) e definiu juntamente com outros
idedlogos, as raizes desta crise como sendo o0 poder dado aos sindicatos e ao movimento
operario. A partir do momento que os governos atendiam as reivindicacbes dos
trabalhadores, elevava seus gastos na area social e consequentemente a acumulacao do
sistema caia, juntamente com os lucros das empresas, desencadeando na crise do
capitalismo.

Como afirma Couto (2004, p. 69):
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A critica do aparato tedrico neoliberal ao Estado Social é centrada naquilo que é
identificado como excessos de poder do Estado, tanto em relagédo ao mercado como
a sociedade. E mostrada sua ineficiéncia e anunciada sua faléncia e saturacéo face
a0s escassos recursos para cobrir demandas cada vez mais crescentes, agravadas
pela crise. Assim, a crise econdmica, as altas taxas de inflacdo, o desequilibrio
fiscal, o crescimento da burocracia e o poder das corporagdes, em especial o0 dos
sindicatos, sao apontados como produtos do Estado de bem-estar. Estado este que,
ao transgredir o principio da liberdade individual, teria criado condi¢cdes objetivas de
desestimulo aos homens para o trabalho produtivo, uma vez que acabavam
escolhendo viver sob as benesses do aparelho estatal do que trabalhar.

Sob esse ponto de vista, foi justificada a estabilidade econémica monetaria como
meta central para qualquer governo, disciplinando-se no tocante a redug¢édo dos gastos com
a area social além de acabar com o poder dos sindicatos com a criacao de reservas de
trabalhadores e com as reformas fiscais que deveriam ser efetivadas.

O ideario neoliberal consolidou-se no ano de 1979 quando Margareth Thatcher
subiu ao poder na Inglaterra tendo como outros adeptos o entdo presidente dos Estados

Unidos — Reagan (1980), Khol na Alemanha em 1982 e Schuluter na Dinamarca em 1983.

O que fizeram na pratica os governos neoliberais deste periodo? O modelo inglés
foi, a0 mesmo tempo, o pioneiro e 0 mais puro. Os governos Thatcher contrairam a
emissdo monetaria, elevaram as taxas de juros, baixaram drasticamente os
impostos sobre rendimentos altos, aboliram controles sobre os fluxos financeiros,
criaram niveis de desemprego massivo, aplastaram greves, impuseram uma nova
legislagdo anti-sindical e cortaram gastos sociais. E, finalmente — esta foi uma
medida surpreendentemente tardia -, se langcaram num amplo programa de
privatizagdo, comegando por habitagao publica e passando em seguida a industrias
basicas como o ago, a eletricidade, o petroleo, o gas e a agua. Esse pacote de
medidas é o mais sistematico e ambicioso de todas as experiéncias neoliberais em
paises de capitalismo avangado. (SADER; GENTILI, 1995, p. 12).

A partir deste momento colocava-se em xeque o Welfare State idealizado por
Keynes e que vigorou principalmente nos paises europeus. Priorizava-se entao todas as
acOes voltadas para a recuperacdo do sistema econdmico mundial, mesmo que esses
objetivos viessem acompanhados de um imenso retrocesso quanto as questdes
relacionadas a area social.

A estratégia neoliberal conseguiu, em larga medida, atingir seu objetivo ideolégico:
expandiu-se para todas as esferas das relagcdes sociais capitalistas, obscurecendo o
agravamento de seu carater opressivo e explorador (SILVA, 2001).

Mesmo que todas as medidas propostas tenham sido efetivadas (a recuperacao
dos lucros a partir da deflacdo, os numeros de greves foram reduzidos tendo os movimentos
sindicais derrotados, a taxa de desemprego crescera vertiginosamente bem como o nivel
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de desigualdade dos paises) para que o capitalismo mundial retomasse o seu crescimento,
paradoxalmente ndo houve nenhuma mudanga quanto a esse objetivo. As razdes dadas
para esse fato foram que a taxa de acumulagéo ao invés de crescer durante os anos caiu,
passando até dos niveis médios dos anos 1970; houve também um aumento significativo
dos gastos bilionarios do Estado com o desemprego e com pensdes ja que houve um
aumento demogréfico dos aposentados (SADER; GENTILI, 1995).

Ainda em escala mundial desenvolveu-se, paralelamente a implementacdo do
projeto neoliberal, a reestruturacdo produtiva como mais uma forma de retomar a
acumulacdo e o crescimento econdémico, enfrentando a crise do sistema vigente e
atendendo a nova racionalidade do capital (ANTUNES, 2004).

Particularmente nos ultimos anos, como respostas do capital a crise dos anos 1970,
intensificaram-se as transformacdes no proprio processo produtivo, através do avango
tecnoldgico da constituicdo das formas de acumulagéo flexivel e dos modelos alternativos
ao taylorismo/fordismo, onde se destaca para o capital, especialmente, o Toyotismo.

Estas transformacdes decorrentes por um lado da propria concorréncia
intercapitalista e, por outro, da necessidade de controlar o movimento operario da luta de
classes acabaram por afetar fortemente a classe trabalhadora e o seu movimento sindical
e operario (ANTUNES, 2004).

Foi implementado um conjunto de inovagdes no mundo produtivo e do trabalho
através da introducdo de um novo padrao organizacional tecnoldgico, da producao e do
trabalho, no caso o microeletrénico, que fez com que a classe trabalhadora se
fragmentasse, se heterogeneizasse e se complexificasse criando um trabalhador
polivalente, multifuncional capaz de desempenhar vérias atividades contrapondo-se a
especializacdo em uma Unica atividade como nas linhas de producéao fordista/taylorista, e
capaz de operar maquina com controle numérico. Ao mesmo tempo, as estratégias de
terceirizacao e intensificacao do controle da forga de trabalho, via Programas de Qualidade
Total, aprofundou a super exploracéo do trabalhador alienado (ANTUNES, 2004).

Houve também metamorfose das condigdes, das relagdes e do mercado de
trabalho com a flexibilizacao e precarizagcao retratados na desregulamentacao dos direitos
do trabalho, reducéo dos niveis salariais, subcontratacées, reducao dos postos de trabalho,
estabelecimento de contratos temporarios, parciais e desprovidos de garantias, protecéo e

direitos aumentando o chamado desemprego estrutural, formando um exército industrial de
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reserva que se insere na légica do capital na medida em que a massa populacional que
nao esta vinculada ao mercado formal de trabalho possibilita a fragilizagéo das relagdes no
ambito trabalhista, os custos da forca-de-trabalho se reduzem simultaneamente com o
aumento da sua exploracao (BEHRING, 2003).

Estas mutagbes criaram, portanto, uma classe trabalhadora dividida entre
trabalhadores qualificados e desqualificados, do mercado formal e informal, jovens e
velhos, homens e mulheres, estaveis e precarios, imigrantes e nacionais, brancos e negros
etc., sem falar nas divisbes que decorrem da insercao diferenciada dos paises e de seus
trabalhadores na nova divisao internacional do trabalho (ANTUNES, 2004).

O trabalho organizado foi minado pelo grande capital tendo como consequéncias
altos indices de desemprego e recuo do movimento sindical sendo que esta ofensiva do
capital com dimensdes econd6mica, politica e ideoldgica procurou assegurar o processo de
acumulacao se apropriando do fundo publico, garantindo lucratividade e avango da
economia globalizada.

No tocante a essas mudancas estruturais, a politica previdenciaria sofreu
incidéncias expressivas de toda essa dindmica no processo de desmonte da Previdéncia
Publica justamente no contexto em que o neoliberalismo ganhou terreno propicio ja nos fins
da década de 1980 no governo Sarney quando o capital financeiro internacional tornou-se
hegemadnico.

A referida década foi sendo marcada, por um lado, pela efetiva participacao popular
junto as questbes de interesse coletivo no processo de redemocratizacao do pais, e por
outro, foi marcada pela inflagdo, baixo investimento privado e publico, endividamento
crescente e agravamento da situacdo social. Mas houve resisténcia a sua efetiva
implementagao tanto por parte do movimento operario e sindical esquerdista, através de
suas manifestagdes, quanto pela classe burguesa industrial protegida pelo Estado (SADER,
1995).

Os governos de Fernando Collor de Melo e o de Itamar Franco deram continuidade
ao objetivo de implantacao da politica neoliberal no nosso pais. Mas € com Fernando
Henrique Cardoso em seus dois mandatos (1994-2002) que se da a efetivagdo do
neoliberalismo frente a conjuntura peculiar nacional deste periodo.

Esta conjuntura é marcada por uma forte crise do Estado que estava associada de
um lado, ao caréter ciclico da intervengao estatal, e de outro, ao processo de globalizagao
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que reduziu a autonomia das politicas econdmicas e sociais dos Estados nacionais
(BRASIL, 1995b).

A ofensiva neoliberal ganhou consisténcia em 1995 quando Fernando Henrique
Cardoso encaminhou ao Congresso Nacional o Projeto de Emenda Constitucional n®. 173
que tratava sobre a Reforma do Estado brasileiro para que fosse possivel reduzir o “custo
Brasil”, solucionar a crise da economia garantindo as condi¢des para que o pais se inserisse
na economia globalizada.

Nesse sentido foi aprovado pela Camara da Reforma do Estado o Plano Diretor da
Reforma do Estado cuja apresentacdo do referido documento o entdo Presidente da
Republica argumentou que a crise em que o pais se encontrava era em decorréncia da
crise do Estado, que se desviou das suas funcdes basicas, desembocando na deterioracao
dos servicos publicos, na crise fiscal e na inflacdo além de caracteriza-lo como lento,
ineficiente, rigido ao mesmo tempo em que propunha uma reforma administrativa, assim
como um conjunto de varias ag¢des para que fosse possivel a criagdo de um novo modelo
de justica social (BRASIL, 1995b).

Essa crise do Estado foi, entdo, definida também como uma crise fiscal, ja que a
poupanca publica estava negativa, ndo tendo recursos suficientes para que houvessem
investimentos para a continuidade da implementagcédo das politicas publicas existentes, o
que acarretou na crise de governanga caracterizada pela falta das condi¢ées financeiras e
administrativas necessarias para que o Estado colocasse em pratica as decisdes tomadas
(BRASIL, 1995b).

Sob esse ponto de vista, a forma burocratica de administrar o Estado Brasileiro
resultou também na sua crise, uma vez que, se tornava ineficiente na medida em que néao
era capaz de atender qualitativamente as demandas postas pela sociedade, fato que
decorre a proposicao de uma administracao publica gerencial (BRASIL, 1995b).

Esta forma de administrar o Estado tinha como pressuposto basico, segundo Silva
(2001) que o setor publico se tornava incompetente para executar as politicas, e ja o setor
privado o fazia de forma mais eficaz e barato, e assim, a administracdo gerencial delegava
o poder de decisdo aos 6rgaos para autonomamente contratar empresas privadas para
executar as politicas, cortar gastos publicos, buscando eficiéncia e racionalizacao

orcamentaria.
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A Reforma do Estado, portanto, seria a solugcdo para todas essas questbes e
também para que o crescimento econémico fosse retomado e as condigbes sociais do
Brasil melhorassem (COSTA, 1999).

Houve uma grande articulacao entre as forcas politicas internas que, juntamente
com a pressao de organismos internacionais como o FMI e o Banco Mundial, deram
respaldo para que a Reforma se concretizasse através de reformas constitucionais e - diga-
se de passagem - efetivadas de uma forma autoritaria e centralizadora, pois o entao
presidente FHC apoiado pela midia que colocava a Reforma como sendo imprescindivel,
n&o permitiu um amplo debate com a sociedade, fazendo com que esta ndo se articulasse
para evitar a implantacao da politica neoliberal.

No Plano Diretor da Reforma do Estado constam todos os argumentos que
reafirmam a necessidade de uma redefinicdo do papel do Estado entendido como uma
“organizacao burocratica que tem o monopdlio e o poder de legislar e tributar a populacéo
de um determinado territério.” (BRASIL, 1995b, p. 12). E mais abrangente que o aparelho
do Estado que corresponde a administragdo publica amplamente nas responsabilidades
dos poderes Legislativo, Judiciario e Executivo, da Unido, dos Estados-membros e dos
Municipios (BRASIL, 1995b).

Tendo em vista que o Estado esta presente nas relagdes de producéo e reproducao
do sistema capitalista, sendo uma instancia na qual estdo expressadas as contradi¢cdes
sociais, politicas e econdmicas da sociedade, via de regra, atende e defende os interesses
das classes dominantes (SILVA, 2001).

Assim, podemos identificar as reais necessidades em promover uma Reforma do
Estado brasileiro j& que se tornava imprescindivel assegurar as condi¢cdes para a
reproducdo e acumulacao do capital financeiro transnacional e global, segundo a nova
dindmica da economia mundializada.

Silva (2001) afirma que os compromissos assumidos com o capital financeiro sobre
a orientacao neoliberal restringem a capacidade do Estado para garantir a implementacao
das politicas publicas e assim amplia as situacdes das desigualdades sociais no pais.

Esta situacao delineia-se marcadamente no que se refere a afirmacgao dos direitos
sociais de carater coletivo e universal, uma vez que, para garantir um padrao de protecao
social aos brasileiros, mediante a efetivagéo das politicas publicas sociais abrangentes nas
diversas areas como saude, trabalho, assisténcia social, Previdéncia Social, o Estado tem
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que investir volumosos recursos financeiros para concretizar tais objetivos, comprometendo
e contrariando, dessa forma, os interesses em jogo de privilegiamento do setor econémico
e do mercado, fazendo com que as politicas sociais se mantenham como agdes pontuais e
compensatérias dos efeitos da tao propalada crise. Dai resulta um dos fatores essenciais e
determinantes para a redugcdo do tamanho do Estado no tocante ao seu carater
intervencionista nos diversos setores que integram sua estrutura organizacional.

Dentre muitos dos objetivos da Reforma correspondentes a cada um desses
setores, destaca-se o aumento da capacidade gerencial tendo em vista uma melhor
definicdo e supervisdo dos contratos de gestdo tanto com as agéncias autbnomas quanto
com as organizagdes sociais responsaveis pela prestacao de servicos ndo-exclusivos do
Estado em parceria com a sociedade; substituir a administragdo publica burocrética pela
administragdo gerencial prevendo uma “maior autonomia na gestdo orgamentaria,
financeira, de pessoal, de compras e contratagdes para o setor dos servigos exclusivos do
Estado.” (COSTA, 1999, p. 15); transferir os servigos nao-exclusivos para o setor publico
nao-estatal, mas que deveriam ser subsidiados pelo Estado como a educacao, a saude,
cultura... viabilizar o controle social para que a sociedade participe das formulacdes e
avaliagcbes das questdes de seus interesses; dar consisténcia ao programa de privatizacao
das empresas estatais, implementando contratos de gestdo nas empresas que porventura
n&o puderem ser privatizadas etc.

A Reforma do Estado, portanto, foi impulsionada pelas instituicbes financeiras
multilaterais que exigiram politicas de ajuste estrutural acarretando um processo de
reducdo do tamanho do Estado onde seu papel foi redefinido, havendo assim uma
delimitagdo da sua abrangéncia institucional bem como reduzir o papel regulador do
Estado, ja que o excesso de regulacdo faz com que as empresas reduzam sua
competitividade internacional o que nao seria interessante nos tempos de prioridades de
crescimento desta referida area em detrimento da melhoria da area social (BRASIL, 1995b).

A redefinicdo desse papel concretizou-se através dos processos de privatizacéo,
publicizagcao e terceirizagao.

Os programas de privatizacdo das empresas estatais ganharam dimensdes
alarmantes na medida em que as empresas foram vendidas a precos abaixo do mercado
com titulos antigos (moedas podres) para que assim a divida publica externa e interna fosse
diminuida, fora outros beneficios que o processo traria segundo o discurso para atrair
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capitais, qualidade dos servigos, a garantia dos pre¢cos mais baixos para os consumidores
e também a eficiéncia econdmica das empresas pois teriam se tornado ineficientes sob o
gerenciamento do Estado. Sendo que todo esse processo acarretou um elevado indice de
demissdes e, por conseguinte, teve aumento do desemprego, desnacionaliza¢ao do parque
industrial e até a destruicao de alguns setores intermediarios (BEHRING, 2003).

J& o processo de publicizagdo que ganhou destaque na Reforma do Estado
consistiu na criagcdo das chamadas organizagdes sociais que se constituem enquanto
pessoas juridicas de direito privado sem fins lucrativos que recebem dotagcéo orcamentaria
estatal para a prestacao de servicos publicos e sdo administradas autonomamente, obtendo
até mesmo outros recursos de outras procedéncias (SILVA, 2001).

Ao visualizarmos esses elementos torna-se compreensivel a transferéncia da
responsabilidade do Estado para a sociedade civil, para as Organizagdes nao
governamentais (ONG) para executar politicas e prestar servicos que contemplem as
demandas da sociedade, configurando-se como um verdadeiro retrocesso histérico na
garantia de direitos aos cidadaos brasileiros na medida em que é estimulado nesse
processo 0 voluntariado, a solidariedade entre as pessoas revigorando a filantropizagao
das relagbes estabelecidas nos programas e projetos sociais que sdo desenvolvidos
rompendo com a no¢ao de direito conquistado e delineando as agbes assistencialistas e
paliativas.

O outro mecanismo de delimitacdo do espaco de atuacdo do Estado é a
terceirizacdo em que o setor privado assume responsabilidades na prestacao de varios
tipos de servigos que antes eram de responsabilidade do Estado (SILVA, 2001).

N&o se pode deixar de assinalar a viabilizacdo do aparato ideoldgico utilizado para
divulgar e assegurar a importancia das medidas que foram efetivadas para a concretizacao
da Reforma do Estado, onde foi enfatizado que o governo investiria com maior afinco na
area social, universalizando o acesso aos servi¢cos. Porém, como podemos observar, todas
as estratégias viabilizadas tenderam ao contrario do que era disseminado. Neste tocante
Silva (2001, p. 100) aponta:

Que se redefiniram as estratégias e os instrumentos para se manterem intactas as
condicdes de reproducéo das relagdes sociais capitalistas enquanto se avangou no
controle sobre as classes populares. Manteve-se o discurso ideoldgico do ‘social’
para encobrir 0 agressivo processo de desmantelamento do minimo sistema de
protecao social e ofuscar o avango do setor privado em areas reconhecidamente de
responsabilidade estatal [...].
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E valido ressaltar que no Plano Diretor constava, como fator imprescindivel para a
Reforma do Estado, a reforma do sistema previdenciario do servidor publico para que fosse
possivel a reducao dos gastos publicos da Unido com a area social, a partir do momento
em que é o Tesouro Nacional o maior responsavel pelo pagamento dos beneficios dos
servidores e cujo aumento das despesas com o pagamento dos beneficios e servigos
previdenciarios desequilibraria as contas publicas resultando num imenso déficit puablico
que deveria ser eliminado (BRASIL, 1995Db).

Um dos principais argumentos para legitimar as reformas do sistema previdenciario
€ a existéncia do déficit nas contas publicas, jA& que o montante de recursos
orcamentarios/financeiros com o pagamento dos beneficios e servicos dos Regimes da
Previdéncia é maior do que o que é arrecadado, ocasionando um desequilibrio das contas
e gastos publicos. Assim, hd uma necessidade de diminuir os gastos com a area social
mesmo que o fundo publico tenha condigdes de arcar com as despesas do Estado na
implementagéo das politicas publicas.

Considerando que nas arenas politicas ha muitas disputas empreendidas pelos
diversos atores do cenario soécio politico e econémico brasileiro, os recursos do fundo
publico também sdo muito disputados.

Este fato, contextualizado nas estratégias do Estado brasileiro capitalista diante dos
ditames neoliberais e do dominio hegeménico do capital financeiro, traz um agravante na
medida em que volumosos recursos sao, na verdade, destinados para o pagamento das
dividas e investimento junto ao capital, ao invés de serem empregados para os fins aos
quais sdo arrecadados.

O fundo publico corresponde a aptidao de mobilizagdo de recursos que o Estado
tem para poder intervir na economia tanto através das empresas publicas, das politicas
monetaria e fiscal, quanto pelo orgamento publico. S&o os recursos da sociedade na forma
de impostos, contribuicdes e taxas, da mais-valia socialmente produzida que contribuem
para a formacdo do fundo publico que acaba por se constituir como parte do trabalho
excedente transformado em lucro, juro ou renda que o Estado se apropria para o
desempenho de varias fungdes (SALVADOR, 2012).

No contexto em que o Brasil se encontra do capitalismo contemporéneo e
dependente, o fundo publico assume um papel imprescindivel diante das politicas
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macroeconémicas na medida em que possibilita de um lado a acumulagao produtiva e
consequentemente a manutenc¢ao do capitalismo e, de outro lado, permitindo a expansao
do mercado de consumo com a implementagao das politicas sociais. Inclusive nos periodos
de refracdo da economia, 0s recursos publicos sdao apropriados e destinados para financiar
as politicas anticiclicas.

Segundo o autor Evilasio Salvador (2012) o sistema capitalista recebe os
investimentos do fundo publico de diversas formas tais como desoneragdes tributarias,
incentivos fiscais, por reducdo das tributacbes da renda do capital como base de
financiamento integral ou parcial dos meios de producao. Além disso, o referido autor ainda
complementa que o fundo publico contribui com o sistema na medida em que viabiliza a
reproducdo da forca de trabalho através dos salarios indiretos, por permitir subsidios e
renuncias fiscais para as diversas empresas e, principalmente, por permitir a amortizacao
da divida publica com a transferéncia de recursos para o capital financeiro.

O orgcamento publico € a expressdo mais aparente do fundo publico ganhando
formato através do Plano Plurianual (PPA), da Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) e da
Lei Orcamentaria Anual (LOA) constituindo-se como um marco politico, e ndo somente
técnico e formal de planejamento, em que serdo definidos os gastos estatais. O orgcamento
reflete a correlacdo de forgas sociais e politicas cabendo uma reflexao sobre os maiores
encargos recairem sobre os mais pobres com os impostos que sdo pagos de forma direta
e indireta, sendo que os ricos se beneficiam mais, via transferéncia de recursos para o
mercado financeiro e acumulag&o do capital.

O governo, através do orcamento, define as prioridades de aplicacao dos recursos
publicos nas trés esferas, bem como define a composi¢ao das receitas com o financiamento
tributario refletindo essa correlagao de forcas presente na sociedade com a presenca dos
diversos atores envolvidos desde a formagcdo das agendas das politicas publicas,
perpassando a formulagéo, implementacao e avaliagdo das mesmas.

O orcamento publico no capitalismo brasileiro acaba por assumir um papel
imprescindivel para os rentistas do capital financeiro e torna-se evidente uma expressiva
injustica nesta sociedade onde os ricos neste pais pagam menos impostos, uma vez que
suas rendas estdo isentas de algumas tributagbes ao passo em que a maioria da
populacéo, cujos pobres e assalariados sao bem expressivos, possuem muitas obrigagcdes
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com o0s impostos e que, portanto, deveriam ter muito mais beneficios e mais politicas
publicas sociais para atendimento das suas demandas e concretizagao dos seus direitos.

Porém, a realidade € que a maior parcela do orcamento é investida para o capital
através do pagamento de juros e amortizacdo da divida publica, fato que obstaculiza a
construgdo de um sistema de protecdo social universal a partir de todos os principios e
diretrizes definidas constitucionalmente.

Isso se agrava na medida em que quando se reserva 0 orgamento para a
implementacdo das politicas publicas sociais, cujo montante é generoso, acabam por
provocar uma onda conservadora cujos representantes reivindicam “engessamento” do
orcamento publico e, por outro lado, a destinagdo dos recursos para outros fins como bem
assinala Evilasio Salvador (2012, p. 15).

Um exemplo dessa situacdo é o que ocorre na execug¢do do orgamento da
seguridade social. Em 2009, os recursos exclusivos do orgamento da seguridade
social financiaram, além das fungbes tipicas da seguridade social (previdéncia,
assisténcia social e salde), outras 24 funcdes orcamentéarias. Do montante de R$
436, 22 bilhdes, liguidados no orcamento da seguridade social, 10,73% (R$ 46, 80
bilhdes) ndo foram aplicados nas fungdes: assisténcia social, previdéncia social e
salde. A maior parte dos recursos (60,37%) foi executada na funcao Trabalho e se
destinou ao pagamento do beneficio do seguro-desemprego. Contudo, outra
parcela expressiva dos recursos (R$ 18,5 bilhdes), liquidados nas demais funcoes,
refere-se ao pagamento de assisténcia médica e odontoldégica dos servidores,
empregados e seus dependentes, o que contraria a diretriz constitucional de
universalidade da salde e deveriam ser pagos com recursos fiscais. Além disso,
em 2009, a Desvinculagdo das Receitas da Unido (DRU) desviou R$ 39,1 bilhdes
das politicas da seguridade social para acumulagdo de capital, por meio do
orcamento fiscal. Desde a entrada em vigor da DRU, em 2000, ja foram surrupiados
da Seguridade Social mais de R$ 300 bilhdes.

O corolario dessa dinamica é a pressao exercida pela financeirizagdo da riqueza
sobre a politica social. Este fato fica evidente principalmente quando se trata das politicas
da seguridade social pois sdo alvo das instituicdes financeiras que lucram com a
privatizacao, principalmente da saude e da previdéncia social, tornando bem coerente com
as propostas neoliberais e todas as mudancas conjunturais em que houve a transferéncia
da protecao social do ambito do Estado para o mercado (SALVADOR, 2010).

E sob esta perspectiva que se estimula o mercado para a venda dos seguros/planos
de saude, se estimula a previdéncia privada em que os beneficios da seguridade social se
transformam em mais um “produto” financeiro, alimentando assim a especulacéo financeira.

A sociedade brasileira vem acompanhando, com o apoio forte da midia, o discurso
de insustentabilidade da Previdéncia Social brasileira. Sob o discurso da necessidade de
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ajuste das contas publicas, legitima-se a imprescindibilidade da reforma da previdéncia
publica. Sustentam o argumento de que o déficit previdenciario tem repercussdes no ambito
da economia como um todo, ja que acarreta um desequilibrio fiscal comprometendo a
retomada do crescimento econdmico do pais, mas o real objetivo que legitima essas
reformas é a retomada dos principios do Seguro Social, da relagdo mercantilizada entre os
segurados e as seguradoras privadas.

A tendéncia atual que esta em voga no pais é de enfraquecer a Previdéncia Publica
mediante a investida dos governantes para tal objetivo gerando insatisfacdes, incapacidade
de protecao digna aos segurados e propiciar a expansao da Previdéncia Privada ja que
esta proporciona a lucratividade das seguradoras e, consequentemente, contribui para a
economia do pais.

O discurso é que ha um grande déficit da Previdéncia Social, mas estudiosos e
especialistas da area afirmam que néo é verdade e a Proposta de Emenda a Constituicao
(PEC) 06/2019 aprovada no governo do Presidente Jair Bolsonaro nada mais é do que uma
investida do montante de dinheiro arrecadado para o sistema previdenciario a disposicao
das instituicoes bancério-financeiras.

A reforma atual € mais um exemplo de todas as questdes que ja foram abordadas
acima de investimento dos recursos do fundo publico para salvar o capital em crise, uma
vez que, precisam dessa poupanga para assegurar seus negdécios privados
reestabelecendo seus lucros.

Por este motivo que a Previdéncia Social se torna tdo emblemética na discussao
do fundo publico sob a perspectiva da destinacao dos recursos do orgamento publico para
outros fins, ja que se caracteriza como um “salvador da patria” do capital especulativo
financeiro.

Seguindo nesta linha da reforma, uma das principais mudangas previstas para o
sistema previdenciario refere-se a mudanca do regime de reparticdo simples, que
atualmente vigora, para o sistema de capitalizacao.

A principal caracteristica do regime de reparticao simples é o pacto intergeracional,
Ou seja, esta estabelecida a solidariedade entre os individuos havendo um pacto entre as
geracgdes. Ou seja, os trabalhadores que fazem parte da Populacdo Economicamente Ativa
(PEA) ao contribuirem para a Previdéncia custeiam os beneficios daqueles em inatividade.
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O principio que norteia este regime é o da solidariedade tendo sua origem no Plano
Beveridge e foi adotado pelo Brasil no RGPS (Regime Geral de Previdéncia Social). Na
medida em que as contribuigdes sociais sdo destinadas a um fundo Unico, os beneficios
sao pagos pelo fundo considerando os requisitos estabelecidos nas leis. Dessa forma,
neste regime de financiamento, as contribuicbes previdenciarias que os trabalhadores
efetuam custeiam todo o sistema estruturado sustentando as geragoes, o que significa dizer
que nao visa custear o beneficio do préprio contribuinte.

Esta solidariedade entre as geracdes evidencia um ciclo de contribuicao e garantia
dos direitos previdenciarios entre os segurados ativos e os beneficiarios inativos, que
também ja contribuiram no passado para outras geracdes, dando a ideia da reparticdo
sendo que, nesse sistema, o valor do beneficio € sempre proporcional a contribuicao
efetuada (BOSCHETTI, 2007).

Na medida em que h& este pacto das geracbes evidencia-se uma situacao
demogréfica importante cuja piramide etaria precisa estar concernente a légica de
financiamento ja que a populacao idosa depende da populacdo economicamente ativa e
mais jovem. Contudo, conforme abordado por Bohnen (2019) a populacdo esta
envelhecendo com estimativa de percentual de pessoas com mais de 65 anos de idade
passando dos atuais 9,2% para 25,5% em 2060 fazendo com que a piramide inverta. Este
fato é utilizado pelos defensores da ultima Reforma da Previdéncia do governo Jair
Bolsonaro para mudar o regime de reparticao simples para o regime de capitalizacao.

O regime de capitalizacdo segue outra l6gica, opondo-se ao pacto intergeracional
em que cada individuo € o responsavel pelo custeio dos beneficios que ira usufruir quando
estiver aposentado.

As formas de financiamento sdo estabelecidas de acordo com as do seguro ou de
uma poupanca individual ja& que o valor do beneficio estara diretamente relacionado as
contribuicdes efetuadas individualmente pelo trabalhador. Ou seja, é um regime financeiro
de capitalizagcdo ancorado no conceito da individualidade, ao invés da solidariedade, cujos
valores guardados financiardo apenas a propria aposentadoria no futuro, e serao aplicadas
no mercado financeiro de capitais tendo em vista agregar mais valor a reserva financeira
em formagéo.

Neste sistema, a capitalizagdo do montante financeiro do trabalhador ao longo de

sua vida se efetiva através das contribuicdes a uma conta individual e especifica para
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instituicdo administradora do sistema que, via de regra, pode ser bancos ou fundos de
pensao privados. Os valores e as formas de depdsitos sao estabelecidos contratualmente
com a operadora do sistema, tendo o segurado o direito de usufruir os beneficios
concernentes com o que capitalizou, ja que os recursos financeiros sdo aplicados no
sistema do capital financeiro e restituidos de acordo com a acumulagdo (BOSCHETTI,
2007).

Essa caracteristica individualizada que rompe com o principio da solidariedade,
responsabiliza o trabalhador pelas suas condi¢des de vida na sua velhice ja que apenas o
segurado é responsavel pelo financiamento de seu futuro, ja que nem o empregador, nem
a sociedade e o Estado contribuirdo, tornando-se um sistema que vem romper de fato com
0s principios e diretrizes do sistema de protecao social brasileiro.

O regime de capitalizacao, em que o fundo é administrado por instituicdes privadas
e o valor do beneficio esta diretamente relacionado ao valor acumulado pelo trabalhador ao
longo dos anos e também a rentabilidade das aplicagbes no mercado financeiro, evidencia
um processo de privatizacao da previdéncia social.

Ha, portanto, uma grande diferenca entre os dois grandes modelos sendo um
gerido pelo sistema publico de previdéncia, que € o modelo de reparticao simples, € 0
regime de capitalizacdo individual gerido por fundos privados (BOSCHETTI, 2007).

Com a capitalizacédo da previdéncia social, duas realidades ficam em evidéncia: a
primeira refere-se ao fato de que nao sera mais possivel a distribuicao de riquezas entre os
trabalhadores, uma vez que, se tornam responsaveis individualmente pelo financiamento
dos planos de previdéncia para ter condicées de vida digna na sua velhice, 0 que pode
agravar as desigualdades sociais diante do cenario de precarizagdo das relagdes
trabalhistas e desemprego estrutural do pais. A segunda corresponde a mercantilizacao
dos direitos e beneficios previdenciarios fato que ressignifica a politica de previdéncia social
nos moldes da Seguridade Social pois 0 que estd em jogo é o capital atendendo as
expectativas do mercado financeiro, com o fundo altamente rentdvel rompendo com a
responsabilizacdo do Estado em assegurar as condi¢cdes de implementar as politicas
publicas sob a perspectiva da solidariedade como previsto na Constituicdo de 1988
(MARQUES, 2019).

Essa mudanca do regime é uma das principais mudancgas da ultima Reforma da
Previdéncia, sendo que as demais Reformas implementadas nos Regimes da Previdéncia
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Social seguiram a logica fiscal e privatista, implicando na perda ou restricdo de direitos,
contrariando e inviabilizando a Previdéncia Publica tal como foi concebida no ambito da
Seguridade Social pela Constituicao de 1988.

Antes de aprofundar as questdes pertinentes sobre as Reformas e suas
consequentes violagbes dos direitos previdenciarios, é importante pontuar algumas
observacgoes referentes aos Regimes que integram o sistema previdenciario, para assim,
poder adentrar nas discussdes sobre as mudancgas.

Sendo assim, um primeiro regime que compde o sistema é o Regime Geral da
Previdéncia Social que possui carater contributivo, n&o inclui os servidores publicos da
Unido, dos Estados e Municipios e tem por finalidade a garantia da cobertura de beneficios
e servigcos aos trabalhadores quando estes tiverem sua capacidade laborativa reduzida ou
eliminada pela idade avancgada, acidente, invalidez, em caso de morte, doenca e protecao
a maternidade e também nas situagdes de ja terem alcangado o seu tempo de servigo.

Os segurados sao classificados em obrigatérios e facultativos, sendo que os
segurados obrigatérios compdem o grupo de pessoas que possuem alguma atividade
remunerada abrangida pelo RGPS seja no ambito urbano ou rural, eventual ou efetiva com
ou sem vinculo empregaticio, destacando alguns: os empregados que prestam servigos
temporariamente ou ndo como professores, boia-fria, secretarios...; 0os empregados
domeésticos, os empresarios, os trabalhadores autbnomos, os que estdo inseridos em
atividades agropecuarios, pesqueira ou extracao de minérios permanentes ou temporarios,
padres, freiras, pastores. H4 também os segurados especiais que engloba as pessoas que
estdo vinculadas a regimes de economia familiar ou exercem individualmente sendo
membro de suas atividades (garimpeiro, produtor, parceiro, meeiro e arrendatarios rurais),
pescador artesanal e os trabalhadores avulsos que sao aqueles que nao possuem vinculo
empregaticios e prestam servigos a diversas empresas mas contam com a intermediagao
dos sindicatos da respectiva categoria seja ele filiado ou ndo (vigias portuarios, estivadores,
guindasteiro) (SILVA, 1995).

Ja os segurados facultativos estédo inseridos no RGPS mediante contribuicdo, mas
que nao estejam exercendo alguma atividade remunerada que o enquadre na categoria de
obrigatorio - as donas de casa, os sindicos, os estudantes, conselheiros tutelares, bolsista,
estagiarios, os que deixaram de ser obrigatérios dentre outros (BRASIL, 1999a).
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Em relacdo aos dependentes, sdo beneficiarios do Regime Geral através dos
segurados, o cbnjuge, a (o) companheira(o) do segurado e o filho que seja menor de 21
anos, invalido ou ndo emancipado de qualquer condicdo assim como 0 seu irmao nessas
condigdes, 0s seus pais e menor sob tutela com apresentagcao do termo de tutela.

O enteado, o menor sob guarda ou tutela tem direito também na medida em que a
declaragdo do segurado for comprovada e quando estes ndo possuirem as condi¢cdes
necessarias para o seu sustento e para a sua educagéo.

Os beneficios e os servigos prestados pelo RGPS sao:

- ao segurado: aposentadoria por invalidez, aposentadoria por tempo de contribuicdo,
aposentadoria por idade, aposentadoria especial, auxilio-doencga, salario-familia, salario-
maternidade, auxilio-acidente, reabilitacao profissional;

- aos dependentes: pensdo por morte, auxilio-reclusdo, salario-familia, reabilitacao
profissional (BRASIL, 1999a).

E importante ressaltar que as pessoas que querem buscar alguns desses
beneficios e/ou servigcos precisam ter um minimo de contribuicbes mensais, que é chamado
periodo de caréncia. Ressalta-se que, para o segurado especial, este periodo é o tempo
minimo de efetivo exercicio de atividade rural igual ao nUmero de meses necessarios a
concessdo do beneficio requerido mesmo que a atividade se dé de forma descontinua
(BRASIL, 1999a).

Os calculos da caréncia foram estabelecidos ap6s a Lei n®. 8213/91. Estes calculos
anteriormente eram contabilizados a partir de 60 prestacdes mensais equivalendo a 5 anos.
Ha beneficios e servicos que podem ser adquiridos independentemente de periodo de
caréncia tais como o auxilio-acidente, salario-maternidade para a empregada domeéstica e
para a trabalhadora avulsa, reabilitacdo profissional, pensao por morte, auxilio-recluséo,
salario-familia, auxilio-doenca e aposentadoria por invalidez quando for acometido por
doencas e afeccdes estabelecidas pelos Ministérios da Saude e da Previdéncia e
Assisténcia Social e aos segurados especiais a aposentadoria por idade, ou por invalidez,
auxilio-doenca, auxilio-reclusédo e pensao por morte tendo que comprovar a atividade como
ja foi apontado (BRASIL, 1999a).

Ressalta-se ainda que o segurado pode perder a sua condicdo como tal, quando
deixar de contribuir por um periodo maior que o permitido por lei. Contudo, retomara esta
condicao s6 a partir de uma nova filiacdo ao Regime da Previdéncia Social, e o periodo da
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contribuicao inicial sera computado quando o segurado tiver contribuido com no minimo 1/3
(um tergo) da caréncia exigida para o beneficio que vier a requerer.

Ha também o Regime Facultativo Complementar sendo este subdivido em Publico
e Privado.

Ressalta-se que o Regime Facultativo Complementar Publico de fato nunca teve
suas leis que o instituiria editadas o que demonstra explicitamente que os interesses do
Governo ao propor um regime complementar aos servidores, estdo aliados aos dos
banqueiros e empresarios que visam lucros através da Previdéncia Privada (SILVA, 1995).

Ja o Regime Complementar Privado surge como uma alternativa no pais nos anos
1970, pois a Previdéncia Publica ndo estava, através da sua prestacdo e servigcos e
concessao de beneficios, arcando com as reais necessidades dos seus segurados fazendo
com que estes buscassem outros meios que lhes trouxessem seguranca no fim do periodo
de suas arduas atividades laborativas.

Sendo assim, tornou-se uma tdnica na época a criacao de fundos de pensao
préprios de cada empresa, e logo se expandiu rapidamente o que obrigou o Congresso € 0
Executivo a instituirem a Lei 6.435 de 15/07/77 estabelecendo normas para a constituicao
e funcionamento dessas entidades bem como sua fiscalizagéo e controle por parte do Poder
Publico que também, a partir da referida lei, ficou sendo o responsavel pela parte
econdmico-financeira das mesmas (SILVA, 1995).

Diante dos objetivos e das relagdes estabelecidas com seus segurados, estas
entidades se classifcam em Entidades Fechadas destinada exclusivamente aos
empregados de uma empresa somente, ou grupo de empresas patrocinadoras, sem fins
lucrativos organizando-se como sociedades civis ou fundag¢des. Ha um convénio de adeséo
e responsabilidades entre as patrocinadoras e as entidades previdenciarias, sendo que nao
€ obrigatéria a insercao dos empregados dessas patrocinadoras nos planos de beneficios.
Destacam-se a SISTEL da Telebras, a FUNCEF da Caixa Econémica Federal e a PETRUS
da Petrobras como exemplos de Entidades Fechadas (SILVA, 1995).

Ha também dentro dessa subdivisdao as Entidades Abertas que estao disponiveis a
todas as pessoas que se interessarem e aceitarem o que esta estabelecido pelas Entidades
sendo estas geridas por instituicdes financeiras como a PREVER — Bamerindus, Unibanco
e Nacional, APOSENTEC, ITAUPREV, Bradesco Previdéncia Seguro S/A... organizando-
se como sociedades anénimas podendo ter fins lucrativos (SILVA, 1995).
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E véalido lembrar que é a Secretaria Nacional de Previdéncia Complementar a
responsavel pela supervisao e fiscalizagdo das Entidades Privadas, sendo que o Conselho
de Gestdo da Previdéncia Complementar delibera, coordena, avalia o processo de
execucao da politica de previdéncia complementar dessas Entidades.

As Entidades Abertas, por sua vez, integram o Sistema Nacional de Seguros
Privados, sendo este vinculado a Superintendéncia de Seguros Privados que estabelece
as normas e diretrizes a serem seguidas por estas Entidades. E o Ministério da Industria e
Comércio que da o aval tanto para seu funcionamento quanto para qualquer alteragdo no
seu estatuto. O objetivo das entidades abertas é constituir planos e peculios ou rendas, ja
as entidades fechadas executam planos de beneficios e prestam servigos assistenciais que
sdo custeados pelas patrocinadoras (SILVA, 1995).

Quanto ao financiamento, nas Entidades Privadas ha em geral uma paridade entre
as contribui¢cdes das patrocinadoras e dos empregados, mas também ha fundos em que as
patrocinadoras contribuem duas vezes mais do que os empregados e até mesmo tem
outros casos que fazem a cobertura total do fundo. Nas Entidades Abertas sao os
participantes que compram seus planos individuais a partir de suas contribui¢cdes todo més
como se fossem poupancgas, sendo que estes valores das contribui¢cdes se diferenciam em
cada entidade e, portanto, sdo estabelecidas de acordo com critérios tais como a
abrangéncia dos planos, a idade dos interessados, periodo de caréncia...

A autora Silva (1995, p. 113) afirma que:

No Brasil, o desenvolvimento da previdéncia privada obedeceu a movimentos
diferenciados em cada momento de sua histéria. Nos anos 70, houve uma grande
proliferacdo dos fundos até a instituicdo da Lei 6.435/77, através da qual o Poder
Plblico passou a ter o controle minimo sobre estas entidades. No periodo
imediatamente posterior a lei, quando da adequacdo destas instituicbes, os
chamados “montepios”, as novas regras instituidas pelo governo, percebeu-se um
refluxo, de forma que cerca de 50 a 70% destas instituicoes deixaram de existir por
nao preencherem os critérios exigidos pelo poder publico. Da segunda metade dos
anos 80 para ca a expansao veio se dando de forma acelerada, sobretudo nos
ultimos anos.

Observa-se que o fator preponderante para tal acontecimento € o fato da
Previdéncia Privada ter se tornado um ponto fundamental para a sustentacdo da economia

permitindo a elevacao dos lucros das empresas seguradoras que sao propriedades das
instituicbes financeiras. E assim, a transformacdo da previdéncia em um dos pilares
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fundamentais de sustentacdo da economia € uma das medidas adotadas pelo
neoliberalismo em escala internacional (SILVA, 1995).

Além do RGPS e do Regime Complementar, ha o Regime Juridico Unico (RJU) que
trata das questdes referentes a Seguridade dos Servidores Publicos Civis e Militares da
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios visto que essa categoria de trabalhadores
possui direitos diferenciados e se tornaram os principais alvos da Reforma no governo Lula.

O Regime dos servidores publicos foi instituido em 1990 através da Lei 8.112 de
11 de dezembro de 1990 e estabelece que o Plano de Seguridade Social sera mantido pela
Uni&o abrangendo beneficios aos servidores tais como aposentadoria, auxilio-natalidade,
salario-familia, licenga para tratamento de saude, licenga a gestante, licenca paternidade,
licenca por acidente em servico, assisténcia a saude, garantia de condicdes individuais e
ambientais de trabalho satisfatério, e aos seus dependentes, pensao vitalicia e temporaria,
auxilio-funeral, auxilio-recluséo e assisténcia a saude (BRASIL, 1990).

A aposentadoria por invalidez também €& assegurada quando houver algum
acidente em servigo, “doenga grave ou profissional” sendo que antes deste beneficio ser
concedido o que vai ser priorizado é a licenca para tratamento de saude. Ha também as
aposentadorias compulsérias aos 70 anos de idade com proventos proporcionais ao tempo
de servigo e as aposentadorias voluntarias aos 35 anos de servigo para homens e 30 para
mulheres com proventos integrais; aos 30 anos em fungdo do magistério, se homem e 25
se mulher também com proventos integrais; aos 30 anos de servico se homem e 25 se
mulher com proventos proporcionais a esse tempo de servi¢o. E por fim, aos 65 anos de
idade se homem e 60 se mulher com proventos proporcionais ao tempo de servigo
(BRASIL, 1990).

Em relacdo ao pagamento do Plano desses servidores, pontua-se que apesar de
haver uma contribuicdo efetuada pelos mesmos, equivalente a aproximadamente a 12%
sobre cada salario, é o Tesouro Nacional o responsavel pelo custeio da aposentadoria. O
valor de cada aposentadoria varia conforme os salarios dos servidores dos 3 Poderes visto
que nao ha isonomia salarial entre eles. Foi por este motivo, visando a reducao dos custos
do Tesouro, que houve no governo Collor uma redugédo nos niveis dos salarios reais dos
servidores tendo em vista a diminuicdo dos gastos do Tesouro, pois cerca de 85% do
financiamento do sistema previdenciario € de responsabilidade do mesmo (BRASIL,
1995D).
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Situados estes elementos, frisa-se que o final dos anos 1970 e inicio dos anos 1980
€ marcado pela divulgagdo da crise em que a Previdéncia Social estava ancorada nas
Ultimas décadas: as denuncias de fraudes, corrupcdo no tocante as questbes ética e
politica. No que se refere a parte financeira, a crise era caracterizada pelos déficits do
sistema, pelos baixos valores dos beneficios, atrasos nos pagamentos. E no aspecto
administrativo a falta de auditorias, a burocracia, poucos postos de atendimento... (SILVA,
1995).

Todos esses aspectos proporcionaram uma onda de revoltas, indignacoes,
preocupacdes para os segurados em relacdo ao futuro da Previdéncia Publica (SILVA,
1995).

E interessante observar que os dirigentes divulgavam a crise financeira como a
principal causa da crise do sistema para que assim justificassem a contencao dos gastos e
consequentemente o achatamento dos beneficios, o0 aumento das aliquotas de

contribuicdo, aléem das propostas de privatizagdo do sistema.

Em julho de 1991, o governo Collor apresenta a sociedade uma ampla proposta de
reforma que ficou conhecida como projeto Rossi — home do entdo presidente do
INSS, vinculado a iniciativa privada. A principal caracteristica deste projeto é a
transferéncia para o setor privado das faixas salariais acima de cinco salérios
minimos, bem como do seguro-acidente para o ambito privado. Esta proposta tem
como pano de fundo a transferéncia para o setor privado das faixas salariais mais
rentaveis, ficando a Previdéncia Publica restrita a uma previdéncia basica. A
reforma se justificaria pela leitura de que a Previdéncia Publica enfrentaria uma crise
de grandes proporcdes que causaria um colapso no sistema e ndo garantiria o
cumprimento dos compromissos com 0s beneficios em manutengdo. (CABRAL,
2000, p. 126).

Este projeto néo foi implementado e, seguindo as suas diretrizes diante da crise da
Previdéncia, foi criada e instalada pelo Congresso Nacional em 28 de janeiro de 1992 uma
Comissao Especial do Congresso que era composta Senadores e Deputados para fazer
um estudo sobre o sistema previdenciario - estrutura, regime de custeio de beneficios tendo
em vista a busca de solugbes para dar continuidade a seu funcionamento e cumprimento
de sua destinacao social e institucional.

O relatério final, além de trazer alguns pontos essenciais para justificar a crise em
que a Previdéncia Social se encontrava tais como: o esgotamento das fontes de
financiamento, ampliagéo de beneficios e de privilégios do sistema, administragao precaria

e burocratizada, gerenciamento ineficiente dentre outros motivos, trouxe algumas
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propostas de privatizagdo do sistema: redugéo da contribuicdo das empresas sobre a folha
de salarios com o intuito de desonera-las, estimulo a Previdéncia Complementar seja ela
Publica ou Privada, fim da acumulagéo de aposentadorias e outras vantagens especiais,
redefinicdo das aposentadorias especiais (manteria aquelas destinadas aos trabalhadores
expostos a condigdes especiais que provoquem a perda parcial ou antecipada da sua
capacidade de trabalho eliminando aquelas que s@o decorrentes de legislacdo especial
para algumas categorias), estabelecimento de critérios e procedimentos mais rigidos para
conceder o beneficio da aposentadoria por invalidez, reducao e simplificacdo do numero de
beneficios.

Em contrapartida a essas propostas foram criadas pela Associagdo Nacional dos
Auditores Fiscais da Previdéncia (ANFIP) e pela Central Unica dos Trabalhadores (CUT)
outras propostas que visavam a melhoria, ampliacao do sistema rompendo total com a ideia
de privatizagédo da Previdéncia Social (SILVA, 1995).

Mas em 1994 mais uma vez a tentativa de reforma da Previdéncia Social ganhou
centralidade nas discussdes. Foi criada outra comissao especial cujas propostas retomam
o Relatério de 1992 e dentre as principais propostas estdo a Instituicaio de um RGPS
unificado, e paralelo a isto, propuseram a implementacdo de Regime Complementar de
Previdéncia Social, a desconstitucionalizacdo da Seguridade Social que significa a
vulnerabilizagdo dos direitos dos cidaddos na medida em que estes dependiam de Leis
Complementares e/ou Ordinarias que, por sua vez, sdo mais vulneraveis as mudancas e
facilmente alterada ja que as leis precisam de menos votos de parlamentares para sua
aprovacao (MOREIRA, 2005).

Esse processo revisorio foi recuado pelos Parlamentares Federais e pelo Executivo
diante das correlacdes de forgas presente no periodo de eleicao presidencial, bem como
do receio de deputados e senadores de nao serem eleitos.

Destacam-se nesse periodo as mobilizacbes dos aposentados que fizeram
passeatas, atos publicos, caravanas e ocupacdes nos postos do INSS e nas agéncias
bancarias como uma forma de protestarem e defenderem seus direitos (SILVA, 1995).

No decorrer dos anos por mais que 0s governantes nao tivessem logrado éxito
quanto ao objetivo de efetivar logo o que propunham, foi dada continuidade a esse processo
de modificagdo e reforma do sistema previdenciario.
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Em meio a todas essas tentativas, comecou a ser difundida a existéncia de um
déficit cronico da Previdéncia Social na medida em que o0 governo ao arcar com as
responsabilidades de garantir a protecdo social aos brasileiros estaria gastando mais do
que arrecada. E esse déficit, segundo foi divulgado, assusta o capital estrangeiro,
espantando bilhdes de dolares que poderiam ser investidos no pais, comprometendo dessa
forma, o crescimento econémico face a era da economia globalizada.

Visando dar consisténcia a proposta de reformar o sistema e acabar com o déficit,
no governo de FHC foi encaminhada ao Congresso Nacional a proposta da Reforma da
Previdéncia tramitando sob a forma de PEC n. 33/95. Houve uma grande rejeicao por parte
da oposi¢do que afirmava que a real intengéo da reforma era a violagdo de direitos sob a
justificativa de ajustar as contas publicas, ao reduzir as despesas com os beneficios
previdenciarios além de justificarem que com a Reforma estaria propiciando a expansao
das empresas de previdéncia privada.

Essa l6gica da expanséo da Previdéncia Privada se pauta no fato das pessoas que
nao ficarem satisfeitas com a aposentadoria basica garantida pelo Estado a partir das
mudancas e das novas regras para se aposentar, procurardo outra alternativa para
complementar sua renda na velhice, buscando uma seguradora privada para comprar um
plano de previdéncia complementar fazendo jus as suas reais contribui¢oes.

Mesmo com todas as manifestacdes realizadas no @mbito nacional com passeatas
de funcionarios publicos e sindicalistas da CUT, paralisacdo em metr6s e estradas, a
Reforma da Previdéncia foi aprovada e concretizada a partir da vigéncia da Emenda
Constitucional n. 20 em 16 de dezembro de 1998 concretizando assim, as profundas
modificagcdes no sistema a partir da alteracdo e revogacao de varios artigos das duas
principais leis da Previdéncia Social, restringindo e dificultando o acesso dos segurados
aos direitos previdenciarios.

Destaca-se como primeira modificagdo o estabelecimento do tempo de contribuigao
como o principal critério para a obtencéo da concessao da aposentadoria e reconhecimento
do direito previdenciario no RGPS, caracterizando dessa forma, uma negacao aos
principios estabelecidos constitucionalmente e efetivando a proposta de um seguro social
contributivo, restringindo o acesso de milhées de trabalhadores apesar das regras de
transicdo. Segundo Prata apud Behring (2003, p. 263) essas regras de transicao
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Retardaram a entrada de milhdes no sistema ao instituir um elemento multiplicador,
ou seja, trabalhadores que precisariam contribuir 10 anos para se aposentarem,
passaram para 12 anos ou de 15 para 18 anos, no caso da aposentadoria integral,
e 10 para 14 anos ou 15 para 21 para a aposentadoria proporcional.

Destaca-se que, anteriormente de acordo com a lei vigente a época, bastava provar
que havia trabalhado ha 35 anos, efetuado contribuicdo ou ndo, tendo qualquer idade, a
pessoa poderia aposentar-se. Estabeleceu-se, portanto, que somente com 35 anos de
contribuicdo e 65 anos de idade para os homens e 30 anos de contribuicdo e 60 anos de
idade para mulheres é que o brasileiro pode requerer a aposentadoria.

Vale ressaltar que com a Emenda Constitucional n. 20/1998 sempre foi destacada
a preservagao do equilibrio financeiro e atuarial fazendo com que se tornasse nitida a
intencao de privilégio do aspecto financeiro, nem que isso repercutisse negativamente na
garantia dos direitos dos segurados.

Com a EC n®. 20 negou-se o direito a aposentadoria proporcional por tempo de
servico com a sua extincdo. Uma outra mudanca diz respeito ao fim da aposentadoria
especial aos servidores do ensino superior limitando-a para os professores do ensino médio
e fundamental, ou seja, os professores universitarios perderam o direito de se aposentar
com o tempo de contribuicdo reduzido. A aposentadoria especial destinada aos
trabalhadores expostos a condigdes que ameagavam a saude e a integridade fisica, e que
foi conquistada e afirmada enquanto um direito em 1960, conforme j& assinalado, e que era
concedida com base na Lei que estabelecia a relacdo dos agentes nocivos, com a Reforma,
a lista é definida pelo executivo, e quando a empresa assegura que os trabalhadores
utilizaram equipamentos de protecao, o direito a essa aposentadoria lhes € negado
(BEHRING, 2003).

Ainda no ambito da negacédo de direitos, com a Emenda houve a extincdo da
aposentadoria proporcional, redugdo do valor maximo do auxilio-doenga e do auxilio-
acidente, a fixagdo do teto de até R$1200,00 reais aos trabalhadores do setor privado e
para os servidores publicos, fim do abono de permanéncia em servico. O seguro de
acidente foi transferido para a iniciativa privada.

Situar as negagdes de direitos previdenciarios é entender, e ndo perder de vista,
que em 1999 passou a vigorar no Brasil a nova regra de célculo dos beneficios, o chamado

Fator Previdenciario que, segundo o discurso dominante presente, trata-se de um marco
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historico na reorganizagdo da Previdéncia brasileira que elimina injusticas distributivas e
contribui significativamente para a melhoria dos resultados financeiros.

Entretanto, na pratica significa dizer que para se aposentar, o brasileiro tem que
trabalhar mais, para que n&o venha ter redugé@o no valor do seu beneficio quando for dar
entrada na aposentadoria por tempo de servi¢o e por idade.

E para ilustrar melhor, tomemos como exemplo a situa¢ao dada por Santos (1999,

p. 2) que alerta o seguinte:

Para se ter uma ideia da gravidade da mudanga, uma professora que tenha
cumprido 25 anos de magistério terd aos 50 anos de idade que contentar-se em
receber apenas a metade da sua aposentadoria; e tera que contribuir por mais 9
anos apenas para recuperar o valor do beneficio que faria jus sem a mudanca.

Ou seja, com a aplicagdo do fator previdenciario no calculo dos beneficios, que
anteriormente eram calculados com base nas ultimas 36 remuneragdes respeitando o teto
de R$ 1.255,32, o calculo dos beneficios previdenciarios tornou-se mais complexo,
tornando-se, de certa forma, inacessivel para os trabalhadores em decorréncia de varios
procedimentos técnicos, tais como aplicacdo do calculo da média dos salarios de
contribuicdo, do fator previdenciario, célculo do fator de transicdo, calculo do salario de
beneficio e o da renda mensal do beneficio. Ou seja, a aplicacao de todos esses célculos
segue critérios fiscais rigorosos, comprometendo o valor final do beneficio destinado ao
segurado penalizando-o inimeras vezes com as mudancas empreendidas para reduzir ou
eliminar o suposto déficit da Previdéncia Social, e consequentemente aumentar o superavit
primario tendo em vista o pagamento dos juros das dividas do pais (BEHRING, 2003).

Torna-se explicita a investida dos governantes contra os direitos daqueles que
estao vinculados ao sistema previdenciario que, quando inseridos em um emprego estavel
contribui ao longo da sua vida produtiva e ndo tem uma protecao devida e digna no final da
sua labuta. Pior ainda é quando os trabalhadores contribuiram durante varios anos para a
Previdéncia Social e tém dificuldades em manter vinculos empregaticios, diante de todas
as incidéncias da reestruturagéo produtiva, ndo podendo assim contribuir adequadamente
ao sistema e, por conseguinte, ndo tera assegurado o minimo de protecao na sua velhice,
invalidez...

Esta Reforma afetou basicamente os direitos dos trabalhadores, aposentados,
pensionistas do setor privado que estao inseridos no RGPS, como ja foi abordado, sendo
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penalizados e tendo seus direitos negados em decorréncia de determinagdes prescritas por
organismos internacionais, além de todo o processo de corrosdo do sistema ao longo dos
anos com as fraudes do dinheiro da Previdéncia, dos desvios e utilizacdo dos recursos
financeiros para cobrir despesas de acordo com os interesses e necessidades dos
governos tais como a construgéo de Brasilia, a ponte Rio-Niteroi, sanar o rombo do |API
em 1966...

Estes recursos se tivessem sido devidamente aplicados para os fins aos quais
foram arrecadados, ou seja, na ampliacao e melhoria dos planos de beneficios e servigos
previdenciarios, e aliado a este aspecto, houvesse um compromisso de fato daqueles que
estdo no poder em garantir uma politica previdenciaria sob os moldes da Seguridade Social
na qual foi idealizada e assegurada constitucionalmente, ndo se teria no Brasil uma
Imprevidéncia Social (grifo nosso) que ndo é capaz de arcar e nem assumir com as
responsabilidades em garantir uma protegcéo digna aqueles que ja estdo aposentados, sao
pensionistas, aqueles que ja estdo contribuindo para o sistema e aqueles que ainda vao
filiar-se aos Regimes da Previdéncia Publica.

Torna-se visivel que o objetivo delineado pelo Consenso de Washington em
reestruturar os sistemas de Previdéncia, se concretizou no Brasil através das Reformas e
modificacdes e retiradas de direitos, enfraquecendo a Previdéncia Publica, e ao mesmo
tempo, estimulando a expansdo da Previdéncia Privada e dos fundos de penséo
beneficiando as grandes seguradoras de propriedade das grandes instituicdes financeiras
que certamente lucrardo com a adesido de grande contingente de cidaddos aos seus
planos.

Prevalece, portanto, a l6gica dual de uma Previdéncia Publica para os pobres que
ganha bbdnus ao se aposentar mais tarde e perde quando requerem a aposentadoria mais
cedo, e a Previdéncia Complementar para os que podem pagar.

Ja em relacdo aos servidores publicos, estes foram os alvos da Reforma da
Previdéncia do ano de 2003 no governo Lula que teve grande vitoria parlamentar na
aprovacao da reforma com 358 votos a favor e 126 contra (LIMA, 2003).

O projeto que foi aprovado foi fruto das intensas negociacdes entre o Planalto e os
partidos politicos, os servidores publicos, os governadores, sindicalistas...E importante
frisar que muitas propostas que constavam na verséo original foram modificadas frente a

pressao exercida pelas categorias que seriam diretamente atingidas, como foi o caso dos
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militares que reivindicaram pela manutenc¢ao dos seus privilégios sob o discurso de que a
atividade exercida por eles é diferenciada das outras.

Os servidores do Judiciario — magistrados, procuradores, desembargadores, juizes
— ameacaram até deflagrarem uma greve como uma forma de barrar os objetivos da
reforma que propunha quebrar a paridade entre ativos e inativos, o fim da aposentadoria
integral, a taxagao dos inativos, o estabelecimento do teto de R$ 2400,00 de aposentadoria,
o estabelecimento do “subteto” que € uma escala salarial 0 que definira uma hierarquia de
salarios.

A tentativa empreendida pelas diversas categorias do servi¢co publico de barrar a
reforma que atingiria negativamente todos seus direitos ndo surtiu o resultado que
esperavam pois passou a vigorar a Emenda Constitucional n®. 41 em 2003 e a de n° 47
em 2005 que modificaram e revogaram alguns artigos da Constituicdo Federal e
dispositivos da EC n®. 20 estabelecendo regras de transicdo para os servidores (ativos e
inativos) que ja estavam no sistema anterior a promulgacéo da Emenda Constitucional.

Dentre as principais mudancas estdo a cobranca de uma taxa aos aposentados do
servigo publico referente a 11% de contribuicdo no valor que exceder R$ 1058,00. Os
pensionistas também deverdo contribuir da mesma forma sendo que as pensodes
equivalerdo somente 70% do valor do beneficio dos servidores. Os futuros servidores néo
terdo direito a aposentadoria integral como anteriormente recebendo somente o teto
maximo de R$ 2400,00 assim como os trabalhadores do INSS que tiveram um aumento no
valor da sua contribuicdo. Criacdo dos subtetos para os Estados e o Distrito Federal
(subsidio do governador para o Poder Executivo, dos Deputados Estaduais ou Distritais
para o Legislativo e dos Desembargadores do Tribunal de Justica Para o Judiciario) e
Municipios (subsidio do Prefeito).

Ficaram estabelecidas as condicdes para a obtencdo da aposentadoria por idade
e tempo de servico: ter 35 anos de contribui¢cdo e 60 anos de idade para os homens e 30
de contribuicdo e 55 anos de idade para as mulheres; ter 20 anos de efetivo exercicio no
servigo publico, 10 anos de carreira publica e 5 anos de efetivo exercicio no cargo em que
se der a aposentadoria.

Esta regra é destinada aos servidores da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
dos Municipios que quiseram aposentar-se com proventos integrais, mas que tenha

ingressado no servigo publico até a data da publicagdo da Emenda Constitucional n®. 41/03.
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Se o servidor optar pela aposentadoria voluntaria terd que comprovar: 53 anos de
idade e 48 anos para homens e mulheres respectivamente; ter 5 anos e efetivo exercicio
no cargo em que se der a aposentadoria e ter contribuido com minimo por 35 anos se
homem e 30 se mulher e quando faltar tempo para atingir este periodo tera um periodo
adicional de contribuigdo equivalente a 20% do tem que faltaria para atingir na data da
publicacdo da Emenda Constitucional.

Serd pago um abono de permanéncia equivalente ao valor da contribuicao ao
servidor que preencher as exigéncias para a aposentadoria voluntaria e permanecer em
atividade até que complete 70 anos de idade.

Vale ressaltar também que é aplicado um redutor de 3,5% para cada ano
antecipado para requerer as aposentadorias em relacao aos limites da idade.

Ao destacarmos estas principais mudancas nos dois Regimes do sistema
previdenciario brasileiro com a efetivacao das Reformas, certamente o que estava por traz
do discurso a favor da reforma que tornaria a Previdéncia mais justa e sem iniquidades, o
que de fato acontece € o favorecimento das empresas do setor privado das instituicoes
financeiras que lucram com a privatizacao do sistema ja que com todas as dificuldades e
perdas no ambito da Previdéncia Publica, os trabalhadores terdo que investir no setor
privado para que tenham um retorno financeiro digno de um cidaddo na sua velhice ou
invalidez.

No governo Dilma Rousseff foram aprovadas e passaram a vigorar mudancgas a
partir da regra 85/95 que permitia o0 recebimento de aposentadoria integral nos casos de
mulheres que somassem 85 anos e homens que somassem 95, somados os anos de idade
e anos de contribuicdo. Esta alteracédo nas regras da aposentadoria teve impacto nos cofres
publicos pois muitos trabalhadores se aposentaram com a vigéncia da regra 85/95
onerando 0s gastos no pagamento desse beneficio.

O presidente Michel Temer, seguindo seu direcionamento de garantir os cortes
sociais, apresentou ao Congresso Nacional em dezembro de 2016 a PEC 287 proposta
para reformar a previdéncia social, apds assumir o governo com o impeachment da Dilma
Rousseff.

A reforma da Previdéncia era uma das principais pautas defendida pela sua equipe
econOmica, tendo o Ministro da Fazenda Henrique Meirelles a frente desse processo para
aprovagao. As principais propostas previstas eram o fim do fator previdenciario e da regra
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85/95, com a fixacao de idade minima para aposentadoria. Contudo, em virtude da sua
fragilidade politica, e das denuncias de corrupg¢ao contra Temer, ndo conseguiu 0 apoio
necessario entre 0s congressistas e consequentemente nao logrou éxito e, entao priorizou
a reforma trabalhista, que foi aprovada em 2017.

Mas quando Jair Bolsonaro assumiu o governo brasileiro tratou imediatamente de
pautar na discussao a PEC 06/2019.

O Ministro da Economia Paulo Guedes priorizou a reforma da previdéncia que
conforme discurso do governo para que pudessem ter economia nos cofres publicos de 1
trilndo de reais em 10 anos com os gastos no pagamento de aposentadorias e beneficios.
Além disso, a reforma no sistema previdenciario contribuiria para impulsionar a confianga
nos investidores da economia, diminuiria o risco da crise fiscal e consequentemente
ocorreria a retomada do crescimento econO6mico. Entdo, a Proposta de Emenda a
Constituicao foi entregue em fevereiro pelo préprio presidente ao congresso nacional.

Todo o tramite de discussao, debates foi marcado por falta de coesédo na base de
apoio ao governo, criticas as propostas contidas na PEC, relacbes animosas entre o
Ministro Guedes e os parlamentares e protestos contra a reforma liderados pela oposicéo.

Muitas mudancas foram feitas no texto que tinha sido apresentado pelo presidente
como as alteragdes previstas no beneficio de prestagao continuada, bem como a proposta
de capitalizacao, a retirada dos servidores publicos dos estados e municipios e militares
dentre outras modificagdes.

Em julho de 2019 a reforma foi aprovada em primeiro turno na Camara dos
Deputados. O Senado também aprovou a PEC da reforma apds acordo para néo realizarem
mudancga no texto ja modificado, e ap6s promulgacdo em 12 de novembro de 2019 deu
origem a Emenda Constitucional n. 103/2019.

Continuava, portanto, o processo de reformas iniciado por outros governos
evidenciando os seus impactos para os trabalhadores e para o sistema de protecao social.

Com as mudancas foi estabelecida a idade minima para aposentadoria de 62/65
anos, para mulher/homem, no caso do RGPS e em relacao ao RPPS da Unido ha regras
de transi¢ao, aumentando-se a idade minima para as mulheres. A aposentadoria por tempo
de contribuicao no RGPS foi extinta.

Em relacao as idades foi estabelecida diferenciacdo de idades para as diversas
categorias profissionais, como para os professores (as) - 57/60 anos (mulher/homem),
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trabalhador rural e da economia familiar - 55/60 anos (mulher/homem); policial civil federal,
de ambos 0s sexos - 55 anos; para os trabalhadores expostos a condi¢des que prejudiquem
a saude - 55, 58 ou 60 anos de idade, para tempo de exposicao de 15, 20 ou 25 anos,
respectivamente; servidor publico federal exposto a condicées prejudiciais a saude - 60
anos; e no caso da pessoa com deficiéncia — ndo foi estabelecida a idade minima, focando
o tempo de contribuicdo que varia de 20 a 33 anos, dependendo do sexo e da severidade
da deficiéncia, ou com 55/60 anos (mulher/homem), cumpridos 15 anos de contribuicao
(BRASIL, 2019).

Evidenciou-se uma elevagédo da idade minima associada ao aumento do tempo
minimo de contribuicdo que dificultara o acesso ao beneficio. Por exemplo, o tempo minimo
de contribuicdo no RGPS foi mantido em 15 anos para os homens e mulheres que ja estao
no RGPS. Mas, para os futuros segurados homens que solicitarem sua aposentadoria apés
a reforma, o tempo minimo de contribuicdo sera de 20 anos, incluindo trabalhadores
urbanos e rurais.

Os segurados passarao a contribuir tanto no RGPS quanto RPPS da Unido com
base na aliquota minima de 7,5% sendo a aliquota maxima de 14%, que anteriormente era
de 11% e para beneficios que excedem o teto, as aliquotas sdo maiores, podendo chegar
até 22%.

Este fato pode fazer com que o servidor aposentado ou pensionista do RPPS tenha
que contribuir sobre a parcela do beneficio que exceda o salario minimo o que, do ponto de
vista da garantia dos beneficios (aposentadoria e pensdes), pode dar margem para
possiveis expropriagdes de aposentadorias e pensdes, que ja sao muito baixas pelo valor
do salario minimo, pela nova forma de célculo dos beneficios

Quanto ao célculo do valor das aposentadorias dos dois regimes sera feito a partir
de 60% da média dos salarios de contribuicdo. Soma-se mais 2% para cada ano de
contribuicdo que exceda a 15 anos para a mulher (RGPS), e para a aposentadoria especial
com 15 anos em condigcéo prejudicial a saude, ou que exceda a 20 anos para os homens
do RGPS e para servidores e servidoras da Uniao.

Quando se tratar de aposentadoria por incapacidade decorrente de acidente de
trabalho, doenca de trabalho e doenca profissional o valor ser4d de 100% da média de
contribuicdo incluindo a aposentadoria decorrente de acidente ou doenca grave cujo valor
sera calculado pela regra geral, e ndo pela regra anterior de 91% da média (BRASIL, 2019).
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Acredita-se que com as novas regras podera ter diminuicdo dos valores dos
beneficios, o que compromete a qualidade de vida podendo, inclusive, contribuir para o
aumento do empobrecimento no Brasil.

Quanto as pensoées, ficou estabelecida como cotas familiares de 50%, mais 10%
por dependente, ndo reversiveis, aplicadas sobre o valor da aposentadoria que o segurado
recebia ou receberia se aposentasse por invalidez na data do 6bito. Somente nos casos de
dependente invalido ou com deficiéncia intelectual, mental ou grave, a pensao sera de
100% da aposentadoria, ndo podendo ultrapassar o teto maximo do RGPS (BRASIL, 2019).

Os segurados nédo poderdao mais acumular beneficios, sendo vedado recebimento
de duas aposentadorias ou de duas pensées no mesmo regime, e também foram mantidas
as restricbes ao recebimento de dois ou mais beneficios de regimes diferentes (BRASIL,
2019).

No ambito do funcionalismo publico muitas mudangas foram implementadas. E no
ambito da Previdéncia para os trabalhadores de iniciativa privada, dentre as principais
mudancas que passaram a vigorar apos a reforma aprovada é a definicdo da idade minima
para a aposentadoria, no caso 62 anos para as mulheres e 65 anos para os homens, com
20 anos de contribuicdo. Anteriormente, a exigéncia para adquirir a aposentadoria por idade
era de 60 e 65 anos, com 15 anos de contribuicdo.

O Instituto Nacional de Seguro Nacional, a autarquia vinculada ao Ministério da
Previdéncia e Assisténcia Social — MPAS responsavel pela operacionalizacéo dos tramites
para que sejam assegurados os direitos dos trabalhadores, aposentados e pensionistas do
Regime Geral de Previdéncia Social, durante os anos em que comegaram a vigorar as
mudanc¢as no ambito do sistema previdenciario, passou também por varios momentos de
mudancas organizacionais.

Varias dessas mudancas incidiram diretamente no espaco s6cio ocupacional do
Servigo Social com repercussdes negativas que dificultaram e continuam dificultando a
intervencgéao profissional com base na Matriz Tedrico Metodoldgica da profissdo no @mbito
da Previdéncia, que incidiram no significado da profissdao como servigo previdenciario e,
além disso, e mais agravante ainda, foi a tentativa de extincado do Servico Social da
Previdéncia.

Essas incidéncias das reformas no Servigo Social da Previdéncia serdo analisadas
no proximo item deste capitulo a luz das discussdes travadas pela categoria para a
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continuidade e delimitagdo da importancia da profissdo no INSS para assegurar os direitos
dos cidad&os.

3.2 Desconstrucao, reconstrucao e desafios da intervencao profissional no INSS: de
servico previdenciario a atividade auxiliar de seguro social e a ameacga de extingao.

A década de 1990, em que o INSS foi criado, é emblematica para a profissao pois
se constitui um marco histérico em decorréncia do processo de ruptura com as praticas
conservadoras vivenciado pela categoria, € a concretizacdo de um novo pensar e fazer
profissional frente a conjuntura e da necessidade de responder as demandas
socioinstitucionais.

Além disso, € também nesta década que se iniciou o processo de mudancgas para
o Servico Social do INSS a partir das incidéncias das Reformas Previdenciarias e
administrativas que ocorreram em diversos governos.

O INSS é a autarquia federal onde s&o operacionalizados os beneficios
previdenciarios, assistenciais e trabalhistas e, portanto, um espaco de atuacao profissional
dos Assistentes sociais na politica de Previdéncia Social e na avaliagdo da pessoa com
deficiéncia tendo em vista a viabilizagdo do Beneficio de Prestacdo Continuada/Lei
Organica da Assisténcia Social (BPC/LOAS).

No Brasil, conforme dados levantados pela Divisdo do Servigo Social do INSS,
atualmente 1.520 Assistentes Sociais estao ocupando, na sua maioria, o cargo de Analista
de Seguro Social com formacao em Servico Social, compondo as equipes dos servicos que
séo oferecidos nas diversas Agéncias do INSS: os servigos de “Reabilitagdo Profissional”
e “Servigo Social”.

Estes servicos foram regulamentados na Lei n® 8.213, de 24 de julho de 1991, e
através das orientagdes e normativas técnicas onde sao estabelecidas as diretrizes, acoes,
processos e fluxos, os profissionais desempenham suas atividades para assegurar o
usufruto dos direitos previdenciarios dos usuarios.

Para cada um destes servigos, os Assistentes Sociais desenvolvem atividades e
acOes diferentes com base nas competéncias técnicas operativas e compromisso ético
profissional. Especificamente no servico previdenciario “Servico Social” tem como

atribuicdes privativas:
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Art. 88. Compete ao Servigo Social esclarecer junto aos beneficiarios seus direitos
sociais e os meios de exercé-los e estabelecer conjuntamente com eles o processo
de solugao dos problemas que emergirem da sua relacdo com a Previdéncia Social,
tanto no ambito interno da instituicdo como na dinamica da sociedade.

§ 19 Sera dada prioridade aos segurados em beneficio por incapacidade temporaria
e atencao especial aos aposentados e pensionistas.

§ 2° Para assegurar o efetivo atendimento dos usudrios serao utilizadas intervengao
técnica, assisténcia de natureza juridica, ajuda material, recursos sociais,
intercAmbio com empresas e pesquisa social, inclusive mediante celebragao de
convénios, acordos ou contratos.

§ 32 O Servico Social terd como diretriz a participagdo do beneficiario na
implementacao e no fortalecimento da politica previdenciaria, em articulagdo com
as associagdes e entidades de classe.

§ 4° O Servico Social, considerando a universalizagdo da Previdéncia Social,
prestara assessoramento técnico aos Estados e Municipios na elaboracdo e
implantacao de suas propostas de trabalho. (BRASIL, 1991).

Evidencia-se o posicionamento da profissdo como um servigo previdenciario dentro
do INSS. Servigo este relevante para a garantia dos direitos dos cidadaos, usuarios da
politica publica previdenciaria cuja intervengéo profissional estava alinhada com seu projeto
ético-politico. Sendo que os profissionais com o despertar critico, ruptura do
conservadorismo e vigéncia do seu novo cddigo de ética foram capazes de viabilizar as
condi¢des para construir uma nova trajetéria da sua pratica na marcha em prol de uma
Previdéncia Publica com os principios, diretrizes e perspectivas que promovessem a
dignidade e melhoria da qualidade de vida dos usuarios.

Quanto ao servigo previdenciario da “Reabilitagdo Profissional”’, os Assistentes
Sociais integraram equipe interdisciplinar e desempenharam suas atividades considerando
0 que tem estabelecido na lei conforme abaixo:

Art. 89. A habilitacdo e a reabilitacdo profissional e social deverdo proporcionar ao
beneficiario incapacitado parcial ou totalmente para o trabalho, e as pessoas
portadoras de deficiéncia, os meios para a (re) educacdo e de (re) adaptacdo
profissional e social indicados para participar do mercado de trabalho e do contexto
em que vive. (BRASIL, 1991).

O Servico Social com competéncia técnica operativa, compromisso ético politico e
matriz tedrico metodoldgica tornou-se uma profissdo com importancia no ambito da
Previdéncia Social ao longo de todo o processo de legitimacdo e consolidacdo desse
espaco socio-ocupacional.

A trajetéria do Servico Social na Previdéncia, como abordado no capitulo anterior,
€ marcada por varios momentos de reflexao critica da prépria profissdo para superar os

desafios que sdo postos diante de cada conjuntura sociopolitica e econémica que tem
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repercussao na instituicdo previdenciaria e, portanto, nos processos relacionados a
garantia dos direitos da classe trabalhadora em que os Assistentes Sociais estdo
diretamente relacionados.

Especificamente na década de 1990 essa trajetéria profissional ganha novos rumos
a partir da vigéncia da Matriz Teérico Metodoldgica do Servigo Social na Previdéncia porque
se tornou um marco na profissdo.

Havia condicao politica para construgédo de novo projeto profissional a partir do
avanco na formacao académica dos profissionais com a criagdo de cursos de pés
graduacao, incorporacdo das matrizes teodricas e metodologicas de vertente critica
principalmente de tradigdo marxista e do redirecionamento da intervengéo profissional a luz
da producdo de conhecimento cientifico e critico, possibilitando a elaboragdo do novo
Codigo de Etica vigente a partir de 1993.

A mobilizacdo da categoria foi também fundamental para que as mudangas
pudessem ser empreendidas e 0os encontros tiveram um significado relevante para que as
propostas pudessem ser efetivadas, a exemplo dos encontros regionais de Sao Paulo, Rio
Grande do Norte, Rio de Janeiro, Ceara e do Encontro de Assistentes Sociais do INSS da
Regional de Minas Gerais cujas discussdes foram consolidadas no documento intitulado
“‘Reflexdes para uma nova proposta de acao para o Servigo Social do INPS, hoje.”

Apés intensos debates, que demonstraram a intencdo de mudanca da categoria,
foi elaborado um documento Unico que sintetizava a direcao do novo projeto da profissao:
“Novo Modelo Conceitual do Servico Social” de 1991 que foi a base para a Matriz Tedrica
Metodoldgica do Servigo Social da Previdéncia.

A elaboracao desta Matriz foi resultado de um amplo debate a nivel nacional que
envolveu as entidades representativas da categoria dos Assistentes Sociais cujo foco era
tanto a formagao quanto a pratica profissional diante da conjuntura dos anos 1990 em que
se tornava evidente o desmonte do sistema de protecdo social e o agravamento das
desigualdades sociais, aumento do desemprego e precariza¢ao das relacdes trabalhistas.
Além do fato de ter passado 15 anos sem modificacao da sua pratica conservadora pautada
no Plano Basico de Acdo de 1978 com sua matriz teérico metodoldgica funcionalista
(YAZBEK, 2008).

O movimento de mudanca da pratica profissional foi empreendido sob fortes criticas

e embates, uma vez que, estava indo de encontro as praticas conservadoras institucionais
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de enquadramento e regras burocraticas e visava uma pratica renovada e ampliada a partir
da analise critica da realidade, utilizando o método dialético marxista cujas bases teorica e
metodoldgica possibilitariam a concretizagdo das mudancas na intervencao profissional
almejada pelos Assistentes Sociais.

O novo referencial marxista proporcionou a alteragao necesséria na visao e agao
dos profissionais e foi retratado nas propostas de mudancgas das diretrizes curriculares, na
prépria formacdo dos profissionais, na vigéncia do seu Cédigo de Etica e regulamento
profissional bem como nas estratégicas de mobilizacao tanto a nivel estudantil quanto das
experiéncias associativas profissionais no ambito dos congressos, encontros, seminarios,
convencgdes que foram fundamentais para avangar nas discussdes e mudangas na pratica
profissional dos Assistentes Sociais do INSS.

E interessante entender essa necessidade de mudancas da categoria alinhada com
a perspectiva teérico metodolégica marxista juntamente ao processo de conquistas
constitucionais, especificamente no que se refere a Seguridade Social, e todo arcabougo
legal elaborado e vigente para concretizar as politicas publicas da Previdéncia Social, da
Saude e da Assisténcia Social na medida em que os profissionais puderam ampliar sua
visdo e atuagdo junto aos usudrios concernentes com a visao critica marxista entendendo
0 sujeito e suas demandas, considerando as principais categorias do materialismo histérico
dialético tais como a totalidade, a historicidade, a mediagéo e a contradicdo. Evidenciando,
assim, a modificacdo da postura conservadora que repercutiu na intervencgao profissional
baseada nos principios positivista/funcionalista que vigorou durante varias décadas
conforme ja analisado.

A intervencédo profissional dos Assistentes Sociais na Previdéncia Social esteve
sempre coerente com as duas principais bases de sustentacdo da Previdéncia: a do Seguro
Social e da Seguridade Social na medida em que, sob os principios do Seguro Social, com
a relacao estabelecida da responsabilizacdo do usuério para a compra do seu plano de
beneficios e servigos previdenciarios, a intervencao profissional sob a égide das diretrizes
do positivismo e funcionalismo foi focada no usuario visando a correcédo das disfuncdes
para adequa-lo as funcionalidades do modelo econbémico capitalista vigente. Tendo
inclusive os principais documentos, que orientavam a pratica profissional, alinhados com o

conservadorismo como foi 0 caso dos Planos Bésicos de Agdo de 1972 e 1978.
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Ja com a Seguridade Social, e todo o significado ampliado da conquista dos direitos
constitucionais, diante dos avangos empreendidos na categoria com 0 seu novo projeto
ético politico e vigéncia da Matriz Tedrico Metodoldgica do Servico Social na Previdéncia
Social, a intervencéao profissional dos Assistentes Sociais, orientada pelo arcabouco teérico
metodoldgico marxista, evidenciou a pratica alinhada aos interesses dos usuarios para o
usufruto dos seus direitos e garantia de vida com dignidade e cidadania.

Desta forma, todo esse movimento de mudanga no interior da profissdo foi
relevante inclusive para situar a profissdo diante do contexto das relagbes sociais
contraditorias da sociedade que exigem um posicionamento a favor dos cidadaos, em que
pesem as limitagdes impostas do Estado brasileiro neoliberal que ndo atendem as reais
necessidades da populagcao nas suas mais diversificadas dimensdes.

Nessa perspectiva, os assistentes sociais do INSS assumem a posicdo de que é
pela prestacdo de servigos socioassistenciais que o assistente social intervém nas
relacbes sociais que fazem parte do cotidiano de sua populacdo usuaria. O
assistente social tem, portanto, sua intervencao voltada para a defesa dos direitos
sociais de seus usuarios e a melhoria das condicoes de vida dessa populacéo,
tarefa que realiza tanto pela oferta de bens, recursos e servigos, como pelo exercicio
de uma acdo socioeducativa e emancipatéria, defendendo, preservando e
efetivando direitos sociais. (YAZBEK, 2008, p. 124).

A partir da Matriz, os profissionais passaram a pautar sua pratica na concepg¢ao da
Previdéncia como politica publica redistributiva com carater universal, descentralizado,
democratico, tendo a participacao e controle social dos trabalhadores.

Este documento expressa a tendéncia da pratica de ruptura com o tradicionalismo
e conservadorismo, rejeitando uma postura supostamente neutra e com o foco no
compromisso em atender as demandas das classes subalternas. Além disso, contribuiu na
formacao da consciéncia critica e coletiva de protecao do trabalho no ambito da Previdéncia
Social e implementacdo da politica publica de previdéncia sob a oética do direito e da
cidadania.

Os usuarios da Previdéncia Social que procuram o setor do Servico Social, via de
regra, tém dificuldades em entender a legislacao previdenciaria e consequentemente os
procedimentos necessarios para o usufruto e /ou continuidade dos beneficios e servigos de
responsabilidade do INSS, exigindo do profissional um posicionamento critico frente as
diversas situacfes-problema que sédo apresentadas pelos usuarios de forma imediatista,

compreendendo estas situacdes que se colocam isoladamente num primeiro momento,
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articuladas nas determinagdes sociais mais amplas, mais complexas num contexto
universalizante no qual perpassam questdes de cunho econdmico, ideolégico, politico
presentes na correlacédo de forgcas sociais inerentes a cada processo histérico dialético da
sociedade.

Seguindo estas orientagcées ha trés principais eixos de agao do profissional do
Assistente Social do INSS em que o novo posicionamento profissional se alinhou ao projeto
ético politico e exigiu dos profissionais uma capacitacao técnico operativa para que se
pudesse alcancar esses objetivos, viabilizando as estratégias necessarias para
implementar as principais atividades do Servigo Social que foram estabelecidas na Matriz:

A. Socializacao das atividades previdenciarias.

Nesta atividade, os profissionais ndo repassam meramente informacdes para os
usuarios sobre as normas, legislacdo previdenciaria tendo em vista o enquadramento
institucional, e que se torna incompreensivel para a maioria da populacdo face a
complexidade das leis e normativas.

A socializacao de informacodes é considerado um ato politico e democratico uma
vez que considera o sujeito de direito merecedor de informacao transparente de qualidade,
para além de repasse dos atos normativos, considerando o acesso coletivo para ampliar
direitos, permitindo uma relagdo com o usuario situando sua realidade social no contexto
mais amplo das relagdes de classe social, para inclusive instigar sua percepg¢ao critica de
cidadao contribuindo para o estimulo a participacdo dos usuarios nas acées com carater
coletivo para defender seus interesses e direitos.

Para conseguir esses objetivos, os profissionais precisam utilizar linguagem
adequada para compreensdao dos seus interlocutores que podem ter dificuldades
educacionais, sendo que a troca de saberes com 0s usuarios vai possibilitar uma abertura
para analises e discussdes das estratégias para viabilizar o acesso e usufrutos dos direitos
previdenciarios.

Para alcangar essa socializacdo nesses moldes, na Matriz constam como

procedimentos:

a) identificagdo das condi¢des objetivas cotidianas do usuario, a partir de suas
demandas para a passagem da informacao de forma especifica, particular a cada
individuo ou grupo;

b) conhecimento das questdes particulares como expressdo de um todo indo além
do tépico, do pontual, da singularidade. Neste sentido considerar o atendimento de
usuarios como espacgo sensivel de flagrante do real que possibilita a visdo de
totalidade;
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¢) analise de aspectos sociais relevantes do usuario baseado na observacgao, em
sua histéria de vida, legislagéo previdenciaria, ordens de servigos, documentagao e
outros, com vistas a uma avaliagdo social inerente ao atendimento e a elaboracéo
de Pareceres Sociais voltados para proposicao de solugao de inclusao de usuarios
néo-acessados;

d) catalogacao de dados e pareceres que venham constituir-se em subsidios para
instituir a jurisprudéncia da pratica e que permitam a incluséo;

e) elaboragéo de boletins informativos ou outros que possibilitem a circulagdo das
questdes que foram solucionadas em decisées conjuntas;

f) identificacdo de interesses comuns dos usudrios visando a criagao de espagos
que propiciem a coletivizacao. (BRASIL, 19954, p. 16).

B. Acoes de Fortalecimento do Coletivo

Os Assistentes Sociais do INSS, ao possibilitar espacos coletivos para os

usuarios, contribuem para discussao e visao critica da politica previdenciaria o que favorece

maior participa¢do e controle social.

O processo de acao/reflexdo é fundamental para andlise conjuntural, para a analise

das contradicbes em que 0s sujeitos estao inseridos, para o despertar critico visando a

mobilizacao e defesa da previdéncia publica e de um sistema de protecao social digno. Os

procedimentos utilizados s&o:

C. Assessoria

a) mobilizago: identificar as necessidades e situagdes vivenciadas coletivamente
aglutinando os usudarios e criando um espago para discussao conjunta;

b) organizacdo dos espacos de discussdo de forma sistematica, a partir da
descoberta dos interesses comuns da realidade concreta da populagéo, visando o
estabelecimento de vinculos, o avanco e a continuidade das discussoes;

c) tematizacdo de situacdes concretas e organizacdo dos conteudos, a partir da
pratica de fatos e situagdes que possibilite gerar atitudes investigativas e de reflexao
critica;

d) utilizagdo de recursos técnicos como dindmicas de grupo e pesquisa-agao que
possibilitem o conhecimento da realidade, através de discussdes participativas e
dos meios de agdo a serem implementados em articulagdo com os movimentos
sociais organizados da sociedade no sentido de fortalecer as reivindicagdes e
encaminhar o processo de mudangas. (BRASIL, 1995a, p. 16).

Os profissionais, a partir dessa atividade de assessoria, instrumentalizam os

movimentos sociais para discussdo da politica previdenciaria diante das conjunturas que

interferem na garantia dos direitos e no sistema de protecao social como um todo. A partir

do (a):

a) conhecimento da realidade dos movimentos sociais a serem assessorados
(categoria profissional, conhecimento acumulado sobre Previdéncia, condigdes
objetivas pelas quais se dao o trabalho, suas demandas e necessidades);

b) manutencdo atualizada e sistematica de dados e informagdes sobre Politica
Previdenciaria;
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¢) criagao de foruns de debates: palestras, seminarios, encontros, entre outros,
favorecendo vinculos para um acompanhamento continuo e sistematico. (BRASIL,
1995, p. 18).

E necessario, ao prestar a assessoria, ter um conhecimento prévio da realidade e
das demandas dos movimentos sociais, bem como do contexto em que a Previdéncia esta
inserida promovendo também espacos de debates como seminarios, palestras, encontros...
(MOREIRA, 2005).

Dentre os principais instrumentos e recursos utilizados pelos profissionais do
Servico Social estéo:

1. Parecer social que se caracteriza como uma opiniao emitida pelo Assistente Social
baseado num estudo social apds entrevista, visitas domiciliares, pesquisa social de
determinada situacdo nos seus aspectos econémicos e sociais para subsidiar a
decisdo meédico-pericial, possibilitando a concessdo de beneficios e recursos
materiais frente a inexisténcia e/ou insuficiéncia de comprovacao objetiva de
dependéncia econdmica e de uniao estavel.

2. Recursos materiais que sao utilizados para o acesso aos direitos previdenciarios e
no atendimento de situa¢cées emergenciais nas diversas modalidades, por exemplo:

- transporte: quando necessario ao deslocamento no perimetro urbano para que seja
possivel o comparecimento nas Agéncias do INSS, regularizacdo de documentos, para
tratamento médico, para deslocamento também em transporte coletivo a nivel interestadual
quando configurada uma determinada situacdo social problematizada em laudo, para
garantir o comparecimento do beneficiario ao trabalho que foi recém reempregado até 30
dias.

- documentacéao: é concedida nas situacdes que sao indispensaveis para a habilitagcao e/ou
manutencgéo do beneficio (certiddes, procuracdes...) e até mesmo custos com honorarios
advocaticios;

- emergencial: quando caracterizada situagdo de calamidade publica como enchentes,
desmoronamento, incéndios e, além disso, quando a sobrevivéncia e a seguranca individual
e familiar do beneficiario estiverem afetadas ou agravadas;

- capacidade ao trabalho: para custeio de cursos de formagéo e treinamento necessarios
para a (re) adaptagdo profissional e s&o realizados em empresas, escolas
profissionalizantes, etc.
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E importante ressaltar a relevancia desse instrumento ser utilizado dentro da 6tica
do direito social e ndo como agao clientelista ou assistencialista. Ressalta-se ainda que este
conceito “Recurso Material” passou a ser denominado de “Recurso Assistencial do Servigo
Social” através da atualizagao feita pela Ordem de Servigo INSS/DSS/n®.605 de 14 de julho
de 1998.

3. Pesquisa social cuja utilizagdo tem valor singular na medida em que possibilita 0
conhecimento do contexto politico, social e econbémico do Municipio em que a
Agéncia se localiza, conhecimento da populacao usuéria, demandas, reivindicacoes,
impactos provocados com as mudangas e propostas na politica previdenciaria a fim
de respaldar a pratica do Servigo Social e melhorar a qualidade dos servigos
prestados pela Instituicao.

Evidencia-se a marcha do Servico Social para que, com os instrumentais técnicos
operativos, seu compromisso ético-politico e direcionamento teérico metodoldgico de base
marxista, a sua intervencéao profissional no ambito do INSS pudesse ser coerente com seus
principios éticos politicos e com o regulamento da profissdo alinhados a perspectiva da
garantia dos direitos e dignidade da pessoa humana, garantia da melhoria da qualidade de
vida dos seus usuarios e da emancipag¢dao humana.

Diante do que esta previsto dessas atividades na Matriz, pode-se destacar alguns
avancgos que foram possiveis a partir da sua vigéncia como a realizacao de programas e
projetos de acao profissional que foram elaborados apds analise de estudos do perfil da
populacado usuaria dos servicos do INSS; execucdo de atividades de capacitacao dos
profissionais que possibilitou melhor qualificagdo técnica com treinamentos, criacdo de
grupos de estudo, supervisao de profissionais e participacdo em cursos de pds graduagao;
identificacdo da producao tedrica e cientifica sobre a proépria politica previdenciaria e o
Servico Social na previdéncia oportunidade inclusive de divulgacdo em varios meios
académicos; e a ressignificagcdo da utilizacdo do instrumental técnico-operativo sob a
perspectiva do direito.

No ambito do INSS, essas atividades sao realizadas pelas assistentes sociais e
pelas analistas de seguro social com formacdo em servico social e seguem as normas,
diretrizes e objetivos estratégicos da instituicdo, além da legislacao vigente da profisséo.
Vale ressaltar que o cargo de analista de seguro social com formagao em servigo social foi
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definido para ingresso no INSS, mediante concurso publico, como estratégia de suprir a
necessidade de Assistentes Sociais no Instituto.

Mesmo que a exigéncia para o referido cargo seja a formacao especifica em Servico
Social, o cargo de analista de seguro social, assim genérico, ampliou a possibilidade de
direcionar outras atividades que nao sao restritas do Servigo Social para que as analistas
pudessem realizar, dando margem a desvios de fung¢des principalmente no que se refere
as atividades burocratico-administrativas que ndo sao de competéncia da profissao como,
por exemplo, habilitar processos e analisar beneficios sem o atendimento direto aos
usuarios. Assim, garantiu-se institucionalmente a ampliagdo das possibilidades de
intervencao profissional sem a necessidade da especificidade do saber técnico do Servigo
Social diante das ingeréncias relacionadas a produtividade impactando diretamente na
qualidade técnica e condicao ética de seu trabalho profissional (LOPES; AMORIM; DIAS,
2019).

Acredita-se que certamente a categoria se empenhou para que fosse possivel
concretizar nas Geréncias Executivas e Agéncias do INSS todas as agdes previstas tanto
na Matriz quanto no Manual Técnico do Servico Social na Previdéncia. Vale ressaltar que
o Manual € fruto de trabalho realizado por um grupo de representantes do Ministério da
Previdéncia Social, Instituto Nacional de Seguro Social (INSS), Ministério do
Desenvolvimento Social e Conselho Federal de Servico Social (CFESS) e € considerado
como um documento importante para a categoria na medida em que € um material
normativo baseado na Matriz reafirmando as competéncias do Servico Social do INSS e
estabelecendo os procedimentos técnicos necessarios para assegurar os direitos
previdenciarios, reconhecendo a importdncia da autonomia e todo arcabougo teoérico-
metodoldgico, técnico operativo e ético politico dos profissionais (MOREIRA, 2016).

Para que os profissionais pudessem realizar as atividades nas Agéncias da
Previdéncia Social e nas Geréncias Executivas foram definidas linhas de acao que
precisaram estar alinhadas com as diretrizes e objetivos institucionais. A partir dessa
definicao, planos, programas e projetos foram desenvolvidos levando em consideracao as
particularidades locais e os procedimentos técnicos necessarios estabelecidos em manuais
institucionais.

Na Linha de Acdo voltada para ampliacdo e consolidacdo do acesso a

previdéncia social, os Assistentes Sociais deveriam desenvolver atividades importantes
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para que varias categorias profissionais, grupos sociais e segmentos de trabalhadores com
dificuldades como auséncia de informacoes, insuficiéncia de renda, vinculos nao
contemplados na FMI, entre outros fatores, obtenham seus beneficios e servigos
previdenciarios.

Para o Servico Social do INSS, também esta contemplada a execugdo de
atividades voltadas para a seguranga e saude do trabalhador intervindo nos processos que
podem viabilizar o direito aos beneficios por incapacidade (auxilio-doenca previdenciario e
acidentario, aposentadoria por invalidez e auxilio-acidente) inclusive as agcdes que se
referem a prevengéo, promog¢ao e protecdo da saude e seguranga do trabalhador.

Diante das necessidades em avaliar varias questbes relacionadas ao contexto
trabalhista, é possivel que os profissionais estejam envolvidos em acdes para obter
informacdes sobre espaco socio-ocupacional dos trabalhadores, os motivos geradores do
adoecimento diante das suas condi¢ées de trabalho, além de parcerias que podem ser
firmadas com instituicbes como Ministério do Trabalho e Emprego, Centros de referéncia
em saude do trabalhador, Ministério Publico, Centros de vigilancia a saude do trabalhador.

Os Assistentes Sociais do INSS, para poder delimitar a proposta de atuacao
profissional, utilizam alguns procedimentos técnicos que sao importantes para subsidiar as
acOes necessarias para alcangar seus objetivos e muitas das vezes até com a participacao
social dos usuarios.

Um dos principais procedimentos técnicos diz respeito a conhecer o perfil
socioeconémico dos usuarios e da realidade social em que vivem para justamente ter
condicoes objetivas de identificacdo de necessidades e elaboragdo de proposta de
intervengédo que séo discutidas com o Responsavel Técnico do Servico Social e com o
Chefe do Servico e, apds validacdo, a execugdo para posteriormente garantir o
monitoramento e avaliacao das acdes realizadas.

Uma das estratégias contemplada pelas profissionais tendo em vista inclusive a
intersetorialidade das politicas publicas é o estudo exploratério da rede social para
potencializar a articulagdo e viabilizar o acesso dos usuarios aos servicos da rede
socioassistencial e o estabelecimento de parcerias, convénios e acordos de cooperacao
técnica em Servigco Social que podem ser celebrados com instituicbes publicas e privadas

com 0s seguintes objetivos, principalmente:
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1. Firmar assessoria/consultoria técnica com entidades publicas e privadas para o
desenvolvimento de programas, projetos e a¢des do Servigo Social;

2. Desenvolver parcerias com a rede socioassistencial, a fim de ampliar o acesso
dos usuarios da Previdéncia Social aos beneficios e servigos sociais;

3. Desenvolver, acompanhar e avaliar projetos de pesquisa social, com a
assessoria/consultoria técnica de instituicées de pesquisa e ensino superior;

4. Promover agdes de capacitacdo continuada aos profissionais que atuam no
Servico Social;

5. Possibilitar estagios curriculares e extracurriculares para alunos graduados em
Servigo Social. (BRASIL, 2018).

Como destacado acima, varias atividades que sdo de responsabilidade dos
Assistentes Sociais para atender as demandas dos usuarios no ambito da previdéncia sdo
muito relevantes, mas encontram uma série de obstaculos que dificultam e/ou inviabilizam
que sejam executadas com qualidade técnica e compromisso ético politico dos
profissionais.

Em que pese as iniciativas e esforcos das profissionais em garantir a pratica
pautada na nova Matriz, a vinculagdo da nova proposta contida neste arcabougo teorico-
metodoldgico com o projeto ético-politico da categoria pautado no respeito e defesa dos
direitos dos usuarios e na emancipacao humana foi se solidificando numa conjuntura
adversa a construcao de um projeto societario e hegemdnico, considerando a disseminacao
da ideologia neoliberal no Brasil e que teve incidéncias na profissdo no ambito do INSS.

Face as mudancas empreendidas no ambito do INSS neste periodo das reformas,
o Servico Social do INSS sofreu vérias incidéncias das mudancas e o governo até mesmo
tentou extingui-lo da Instituicdo, no periodo especificamente a partir de 1997 até os dias
atuais através da publicacao de Medidas Provisérias, decretos e leis.

Desde 1997 os governantes tentaram viabilizar a extingdo do Servigco Social da
Previdéncia Social. Uma das primeiras tentativas foi a vigéncia do art. 22 da Medida
Proviséria (MP) n® 1.729 de 3 de dezembro de 1998, que através da alinea b inciso Il do
referido artigo extinguia o Servico Social da Previdéncia como prestacdo do servigo
previdenciario e visava suprimir o artigo 88 da Lei 8.213/1991, que dispde sobre o Servigo
Social.

Diante dessa importante mudanga, a categoria profissional se mobilizou
nacionalmente tendo a coordenacédo da Divisdo de Servico Social e o apoio de varias
entidades, a exemplo do Conselho Federal de Servico Social (CFESS), Associacéo
Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servico Social (ABEPSS), da Confederacao Nacional
dos Trabalhadores da Seguridade Social (CNTSS), da Federacado Nacional de Sindicatos
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dos Trabalhadores em Saude, Trabalho, Previdéncia e Assisténcia Social (FENASPS), da
Confederagdo Nacional dos Trabalhadores da Agricultura (FETAG), da Confederagéo
Nacional de Aposentados e Pensionistas. Além dessas citadas, varias organizacdes da
sociedade e os proprios parlamentares que se sensibilizaram pela causa apresentaram
algumas emendas a MP citada e a categoria logrou éxito na medida em que foi vetada a
extincao do Servigco Social da Previdéncia Social. (SILVA, 1999).

Ou seja, a luta politica da categoria foi imprescindivel para barrar a tentativa de
extincao do Servico Social da Previdéncia Social proposta na MP n. 1.729 pois o artigo foi
suprimido diante da pressao exercida pelas profissionais e apds parlamentares de oposicao
assinarem e apresentarem emenda supressiva que foi aprovada em 08/12/1998 garantindo
a sua permanéncia.

As mobilizagbes continuaram e antes que um Decreto de junho de 1999 fosse
publicado, cerca de 1800 organizagdes protestaram, enviando até defesas escritas para o
governo para que o Servigo Social permanecesse no INSS.

Mas apesar disso, a segunda tentativa foi viabilizada na medida em que foi feita a
publicacdo do Decreto n® 3.081, de 10 de junho de 1999, que aprovou a estrutura
organizacional do INSS e, além de excluir do organograma a Divisdo do Servico Social,
rebaixou o Servigo Social a atividade auxiliar mesmo com toda a mobilizacdo feita por mais
de mil organizac¢des da sociedade civil e politicos, que lutaram em defesa desse servigo no
INSS.

A categoria revoltou-se, primeiramente, pela forma como o Decreto passou a
vigorar, uma vez que nao foi colocada em discussdo democraticamente com os
profissionais que seriam diretamente atingidos.

Em segundo lugar pela desvalorizacdo que esta medida acarretou para os
Assistentes Sociais que sofreram muitos prejuizos como a perda da posicao na estrutura
na Instituicdo que passou a nao ter mais uma Unidade, um Setor, Secao ou Divisédo (SILVA,
1999).

Uma grave consequéncia desse processo foi a reducéo do numero de profissionais
do quadro da Instituicdo. Segundo informacdes contidas em Moreira (2005) no ambito
nacional no ano de 1994 havia 721 Assistentes Sociais atuando no Setor de Servico Social.

Em 1995 ja totalizavam 700 profissionais e a partir deste ano houve uma reducao

significativa em decorréncia do numero de aposentadorias requeridas precocemente face
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as mudancas estabelecidas com as Reformas chegando em 1997 a redugé&o em torno de
50% dos profissionais (MOREIRA, 2005).

Outra incidéncia desse processo é a fragilizacdo e extincdo de instrumentos
técnicos de agéo do Servigo Social.

O recurso material como previsto na Lei 8.213/91 e instituido pela Lei 3.807 de
1960, nao foi mais disponibilizado com o fim da Divisédo do Servigo Social em 1999. E por
causa da vigéncia do Decreto n® 3.668 de 2000, que extinguiu o parecer social,
caracterizando uma relevante fragilizacao dos instrumentais técnicos do Servigo Social ja
que esta definido na Matriz como importante para a pratica profissional para assegurar as
condicoes de acesso e inclusao da populagédo usuaria no acesso aos beneficios e servigos.

Assim o Parecer Social sofreu varias restricbes nao sendo mais um documento
comprobatério, sendo requisitado eventualmente com um carater fiscalizador e de
verificacdo de informacdes (MOREIRA, 2005).

A partir do momento em que se fragilizam instrumentos valiosos, que possibilitam
a insercao dos segurados no rol dos planos de beneficios e servicos previdenciarios,
dificulta-se a apresentacao das provas exigidas pelo INSS e acaba negando um direito pela
falta das exigéncias burocraticas que nao foram cumpridas sendo questionada, inclusive, a
prépria relevancia do trabalho dos profissionais no INSS.

Diante dessas situacbes e motivados pela necessidade de dar visibilidade da
importancia do Servico Social na Previdéncia Social para a populagao usuaria, em algumas
regides do Brasil em abril de 2004 foram realizados atos em comemoracao aos 60 anos da
profissdo na Previdéncia e foram elaborados documentos a favor da sua permanéncia.

Todos os espacgos de articulagdo politica da categoria foram utilizados para
reafirmar o posicionamento a favor da profissdo no INSS como aconteceu, por exemplo, no
Seminario Nacional de comemoracao dos 30 anos do Congresso da Virada, oportunidade
em que foi elaborado manifesto de resisténcia e luta dos assistentes sociais do INSS.

Houve a intensificacdo das reuniées com os Conselhos Regionais tendo em vista
a realizagdo das fiscalizacbes junto a instituicdo previdenciaria e fortalecimento da luta
coletiva de todos os profissionais.

A profissdo foi mantida através da publicacdo do Decreto Presidencial numero
3.048 de 06 de maio de 1999 (que aprovou o regulamento da Previdéncia Social), porém



110

nao como um servico previdenciario abrangido no rol das competéncias da Instituicdo, mas

sim como atividade auxiliar do seguro social conforme artigo 161 do referido decreto:

Art. 161. O servico social constitui atividade auxiliar do seguro social e visa prestar
ao beneficiario orientacdo e apoio no que concerne a solucdo dos problemas
pessoais e familiares e a melhoria da sua inter-relagdo com a previdéncia social,
para a solucéo de questbes referentes a beneficios, bem como, quando necessario,
a obtengao de outros recursos sociais da comunidade. (BRASIL, 1999b).

Ou seja, se processou uma mudanga que impactou diretamente nas condi¢cdes e
significado da profissdo dentro da estrutura organizacional e, consequentemente, para o
resultado do trabalho para a populagédo usuaria: o Servigo Social deixa de ser um servigo
previdenciario, com todas as suas possibilidades de atuacéo para a garantia dos direitos
para seus usuarios de acordo com as varias frentes de trabalho contidas no Manual técnico
sob a perspectiva do significado da Seguridade Social, e passa a ser uma atividade auxiliar
do seguro social dentro do INSS, cujo foco principal voltou a ser no ambito da assisténcia
com a vinculacao da intervencéao profissional para as condicdes de acesso do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC) como sua principal atividade.

Com toda a reestruturagéo concretizada institucionalmente, afere-se com base nos
estudos realizados que, com a nova demanda posta para o assistente social que atua na
Previdéncia Social, a partir da vigéncia do novo modelo de avaliacdo social da pessoa com
deficiéncia e do idoso para o0 acesso ao Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC), iniciou
um processo de redirecionamento da intervencdo profissional nas marcas da assisténcia
dentro da politica previdenciaria, fato que restringe a atuagdo do Servico Social no INSS,
incidindo negativamente sobre o significado da profissdo para a politica publica
previdenciaria.

O BPC, que foi instituido através da Constituicdo Federal de 1988 e regulamentado
pela Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), Lei 8.742/1993 e pelo Decreto 1.744/1995,
€ um beneficio operacionalizado pelo Instituto Nacional de Seguro Social/INSS e
considerado como o principal beneficio direcionado para as pessoas com deficiéncia e
idosos e que atende aos critérios estabelecidos no Brasil como a comprovacao que possui
uma renda per capita inferior a ¥4 do salario minimo e que é incapaz para o trabalho e a
vida independente. E através do Decreto n° 6.214/2007, foi instituida a avaliacao social pelo
Servico Social para concessao do Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC), uma nova
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responsabilidade dos Assistentes Sociais do INSS porque esta autarquia € a responsavel
por operacionalizar o BPC (CAVALCANTI; SENA, 2016).

A nova avaliacao para o acesso ao BPC engloba todos os aspectos que envolvem
as pessoas com deficiéncia e idosos, como suas incapacidades oriundas de necessidades
especificas tendo a andlise da deficiéncia de acordo com os parametros de Classificagao
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude — CIF pois o conceito de deficiéncia
€ ampliado, ndo se restringindo para o aspecto médico biolégico e sim levando em
consideracao os fatores ambientais e sociais como uma limitagéo para este publico-alvo.
Essa nova forma de avaliacao social possibilita a ampliacdo do acesso ao direito social,
com o olhar e analise técnica dos profissionais envolvidos.

Em virtude das novas responsabilidades do Assistente Social nas Agéncias do
INSS, as atividades deste profissional voltaram-se para realizacao de visitas domiciliares e
institucionais, reunides, palestras junto as instituicbes e aos profissionais diretamente
responsaveis e/ou interessados na implementacdo da LOAS, no sentido de consolidagéao
das informacbes e definicbes das acbOes conjuntas para sua operacionalizacdo; o
atendimento aos usuarios do BPC sob a perspectiva do direito social através da
socializagado das informagdes; a emissao de parecer social, articulagdo com profissionais
do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) tendo em vista a intersetorialidade
das politicas publicas para atendimento das demandas da populagédo quanto aos beneficios
previdenciarios e assistenciais.

Certamente essas contribuicdes dos Assistentes Sociais da Previdéncia para a
viabilizagdo desse direito assistencial especifico, que € o BPC, sdo de uma importancia
singular na medida em que possibilita 0 acesso a uma renda minima para uma populacao
que, via de regra, encontra-se em situacao de vulnerabilidade social com possibilidades de
ter fragilidade e ruptura de vinculos sociais, comunitarios e até mesmo familiares.

Entretanto, ao redirecionar a pratica dos Assistentes Sociais para a execucao de
atividades voltadas para a assisténcia social dentro de uma instituicado previdenciaria,
evidencia-se mais uma estratégia dos governantes para distorcer a importancia da
profissdo na politica de Previdéncia Social cujo direcionamento das atividades contempla a
classe trabalhadora e varias outras frentes de trabalho conforme estabelecidas nos
documentos oficiais, a exemplo do Manual Técnico onde tem definidas varias linhas de
acao voltadas para a politica previdenciaria como ja abordadas anteriormente.
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Esta nova definicdo do Servigo Social como atividade auxiliar do seguro social,
aliado ao fato da sua responsabilizagdo com o BPC, um beneficio eminentemente
assistencial, possibilita para a profissdo um redirecionamento da sua préatica para uma
atividade que nao contempla as acdes previdenciarias, no que se refere ao seu significado
dentro desta politica, na medida em que a intervencdo profissional volta-se para uma
atividade da politica da assisténcia, tendo repercussoes inclusive no significado da sua
pratica tanto para si, enquanto categoria, quanto para os demais profissionais do INSS e
usuarios que buscam os servigos oferecidos.

Diante de tantos desafios, com a vitdria do presidente do PT Luiz Inacio Lula da
Silva, o CFESS e os profissionais do INSS buscaram o dialogo com integrantes da equipe
de transicao do governo para que pudessem se aproximar visando o fortalecimento da luta
em prol do Servigo Social do INSS uma vez se configurava um governo alinhado com as

perspectivas e interesses da classe trabalhadora.

Os esforgos empreendidos pela categoria resultaram em conquistas que garantiram
a permanéncia, fortalecimento e ampliacdo da profissdo na autarquia. A primeira
destas foi a reinsercdo do Servico Social na instancia da direcao central. Uma
profissional do quadro efetivo foi nomeada para assumir o cargo em comissao de
chefe na Divisao de Servigo Social (DSS). Em seguida, foi possivel reestruturar as
representagdes nas superintendéncias regionais e nas geréncias executivas do
Instituto, bem como retomar grupos de trabalho para elaborar estratégias de
materializacdo do documento matriz. (MOREIRA; MACEDO, 2017, p. 40- 41).

No governo petista em sua primeira gestdo na Presidéncia (2003 a 2007) foi
possivel a conquista de uma das pautas de reivindicacdo da categoria considerando a
urgéncia de fortalecer a profissdo no INSS: a realizagdo de concurso publico para o cargo
de assistente social para preenchimento das vagas necessarias frente ao déficit no quadro
no Brasil inteiro ja que, segundo levantamento da prépria Divisdo do Servigo Social, o
quadro de servidores do INSS possuia o quantitativo de 478 profissionais (SOUZA;GOMES,
2016).

Apesar dessa importante conquista, que possibilitou um maior nimero de
profissionais para viabilizar o atendimento da populagédo usuaria da politica previdenciaria,
a categoria nao teve as condicbes adequadas para a concretizacdo, na realidade
institucional, dos preceitos e diretrizes contidos na Matriz.

Em contraposicdo da tendéncia internacional neoliberal para reduzir o padrao de
seguridade social e reestruturar o mundo do trabalho com repercussées negativas para
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reducdo ou extincdo de varios espagos ocupacionais, a categoria conseguiu manter a
profissdo no INSS mas os desafios tornaram-se ainda maiores diante de tantas mudancas
realizadas conforme destaca Ennes (2012, p. 134):

Ocorre a perda de espaco fisico, de equipamentos (salas, computadores,
impressoras, mesas etc), o desinvestimento logistico e financeiro na area do Servigo
Social, a n&o inclusdo das demandas do Servico Social no planejamento
operacional do INSS, a falta de investimento para a capacitacdo dos assistentes
sociais, a revogacdo dos atos administrativos que disciplinavam as acbes e
instrumentos do servico Social (como por exemplo a ordem de servico OS 506 e
507), a priorizagao do atendimento individual em detrimento do grupal e do trabalho
intra em detrimento do extra institucional; identidade profissional fragilizada;
extingdo da rubrica orgamentéaria do Servigco Social; a pressdo para o atendimento
das metas quantitativas elevadas em detrimento das metas qualitativas
demonstrando a incorporacao na Instituicdo do discurso neoliberal de qualidade
total/eficiéncia e eficacia/governanga e governabilidade; sobreposicao de fungdes
(técnicas e administrativas) articulado a polivaléncia, a sobrecarga de trabalho
associada a reducdo de funcionarios do INSS, a precarizacédo do trabalho — que
apresenta como uma das suas expressoes a questdo da carga horaria de trabalho
e a defasagem de pessoal, de recursos materiais etc.;

Essas dificuldades e desafios postos no cotidiano dos Assistentes Sociais, que
impactam a intervencdo profissional no INSS, evidenciam as incidéncias das reformas
realizadas institucionalmente no Servico Social e os ataques contra a profissdo por parte
dos governantes.

Em 2015 como estratégia de resisténcia e luta em prol de melhores condicdes de
trabalho, planos de cargos e carreira, aumento salarial, dentre outras reivindicagdes, 0s
Assistentes Sociais participaram, com outros servidores publicos, de uma greve histérica
na instituicio mesmo com todas as ameacas sofridas pelos grevistas. Os profissionais do
Servico Social participaram ativamente das plenarias, das comissdes, das discussdes nos
sindicatos e, apesar das reivindicacoes, a categoria ainda teve muitos desafios
institucionais para assegurar uma intervencao profissional concernente com a Matriz
(GUZZO, 2016).

Em que pese a luta da categoria, dando continuidade as investidas governamentais
contra a profissdo passou a vigorar a Medida Proviséria n® 905/2019, publicada no Diario
Oficial da Uniao (DOU) no dia 11 de novembro de 2019, que extinguia o Servico Social do
INSS.

Esta MP 905/2019 retirou vérios direitos e beneficios sociais da classe trabalhadora

como, por exemplo, o reconhecimento do auxilio-acidente em situagbes ocorridas no
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deslocamento entre residéncia e trabalho. Um dos mais fortes ataques desta MP tratou-se
da extincao do Servigo Social comprometendo o acesso aos servigos prestados na medida
em que é o unico atendimento presencial ao qual usuarios/usuérias tém acesso no INSS.

O golpe dos governantes ao publicar uma medida proviséria com a retirada dos
assistentes sociais do INSS teve impacto enorme e estava coerente com os objetivos de
enfraquecimento do sistema de protecdo social e negagdo dos direitos historicamente
conquistados.

Estes fatos repercutem na possibilidade de inviabilizacdo da realizacdo de
avaliagbes sociais da pessoa com deficiéncia e idosos para acesso ao BPC/LOAS e
aposentadorias especiais, inviabilizacdo da emissao de pareceres sociais e a realizagdo de
varias outras atividades conforme a Matriz e Manual técnico do Servico Social que
contemplam diversos procedimentos de reconhecimento de direito e concessdo de
beneficios e servigos previdenciarios.

Apesar da MP n. 955 de 20/04/2020 ter sido publicada revogando a MP n.
905/2019, no que se refere especificamente ao Servico Social do INSS, certamente ha uma
perspectiva de extingui-lo e, além das mudancas ja analisadas vale destacar outras que
vao se processando institucionalmente que corroboram com essa tentativa de desqualificar
e extinguir o Servigo Social do INSS.

Neste sentido, pode-se destacar a plena expanséo do chamado “INSS Digital” com
novo modelo de atendimento ofertado aos usuarios na forma digital e acirramento da
burocratizacdo do acesso aos servigos e beneficios previdenciarios e assistenciais.

Esse agravante é mais evidenciado quando se leva em consideracao o publico-alvo
do trabalho do Servigo Social que é atendido nas Agéncias do INSS que possui baixa renda,
mas condicoes de sobrevivéncia, baixa escolaridade, implicando na dificuldade de acesso
aos servicos ofertados pelo sistema on-line, além das dificuldades de compreensao do
funcionamento do sistema, das leis e regras em permanentes mudancgas diante das
reformas efetivadas. Esta nova dindmica de atendimento via ferramentas tecnolégicas por
parte dos usuarios traz prejuizo na qualidade e condig6es de viabilizagdo dos seus direitos
(SOUZA; ANUNCIACAQ, 2020).

Esta reorganizacdo e reestruturacdo das agéncias do INSS foi iniciada em 2019
quando passou a disponibilizar praticamente a totalidade dos servigos pelo aplicativo Meu
INSS ou pelo telefone 135. Essa mudancga, que significa um avango tecnol6gico, vem na



115

contramdo da reducédo de forca de trabalho presencial o que no futuro pode significar,
inclusive, o fim das agéncias fisicas da Previdéncia Social.

Esta nova estratégia do INSS de atendimento dos usuarios, aliada a tentativa de
extincdo do Servico Social, implica em ndo proporcionar aos cidadaos brasileiros um
servigco essencial de atendimento presencial nas agéncias do INSS para a socializagao de
informacdes sobre os direitos previdenciarios para aqueles que buscam orientagbes para
ter acesso aos beneficios e servicos da Previdéncia, sobretudo daqueles usuarios que
possuem dificuldades para acessar os meios digitais como as pessoas com deficiéncia,
idosas e sem acesso a internet.

E por fim, vale ressaltar que além de todas essas mudancas empreendidas no
ambito institucional que tem impactos para o Servigo Social, os profissionais ainda tem
perda na autonomia da sua pratica na medida em que a forma de gestao verticalizada do
INSS interfere muito na autonomia dos Assistentes Sociais e se processa diante da vigéncia
de portarias, memorandos, resolu¢des que contem deliberagdes institucionais expedidas
pela gestdo nacional para gestao local, considerando a hierarquia do instituto, sem a
participacdo coletiva da categoria e definindo as normas/regras que as profissionais
precisam cumprir a partir da reestruturacao dos processos de trabalho. (PAIVA et al., 2019).

Uma dessas imposic¢des institucionais que atinge significativamente a autonomia dos
Assistentes Sociais do INSS é a deliberagéo, via memorando, que instituiu a diminuigdo do
tempo de atendimento aos usuarios requerentes do BPC.

Mesmo com o Parecer Técnico n® 2/2012 INSS/DIRSAT/DSS emitido pela Divisao
de Servico Social do INSS visando a garantia da qualidade técnica durante o atendimento
a populagéo de forma adequada, em que foram estabelecidas cinco (5) avaliagdes sociais
de pessoas com deficiéncia por dia com o tempo de atendimento padronizado de 60
(sessenta) minutos, diante da jornada de trabalho de 30h/semanais, a Diretoria de Saude
do Trabalhador- DIRSAT emitiu a Portaria-Conjunta n® 4/PRES/DGP/DIRSAT/DIRAT/INSS,
de 29 de maio de 2018, reduzindo o tempo de avaliagdo social da pessoa com deficiéncia
de 60 (sessenta) para 40 (quarenta) minutos, e consequentemente aumentando a
quantidade de atendimentos desses usuarios.

Esta mudanca, a revelia da categoria, interferiu muito na autonomia técnica
profissional, impactando diretamente na qualidade do servico prestado, tensionando os
Assistentes Sociais para cumprimento das metas e aumento da produtividade.



116

Além disso, a pressdo exercida para atingimento das metas pode interferir
negativamente no trabalho devido ao ambiente agressivo que se estabelece entre os
servidores e sobretudo pela possibilidade de diminuir a qualidade dos servicos em
detrimento da quantidade. Este controle institucional estabelecido hierarquicamente
perpassa pelo monitoramento do tempo e quantidade de atendimento pelas senhas
geradas, o tempo que cada usuario espera para ser atendido, fiscalizagdo do cumprimento
de metas, além da organizacdo da agenda de atendimento do profissional. O objetivo é
estabelecer padréo para a execucao das tarefas em menos tempo e maior quantidade de
atendimentos, mesmo que isso acarrete em prejuizos para 0s usuarios e para os proprios
profissionais (PRADO; DUARTE, 2015).

A desqualificacao profissional, a ameaca de extincdo, a mudanca do significado da
profissdo de servigo previdenciério para atividade auxiliar do seguro social, as definicdes
institucionais que legitimam a necessidade de atingimento de metas de trabalho em
detrimento da qualidade dos servigos prestados, sdo alguns dos fatores que evidenciam
tempos dificeis para o Servigo Social da Previdéncia e também evidenciam tempos de luta,
de unido da categoria e de estratégias para sua sobrevivéncia diante de tantos ataques
contra os profissionais e contra a populacao usuaria que deveria ter condicées minimas de
vida digna.

Com a fragilizagcéo e desestruturacao do Servigo Social do INSS, vai se negando a
possibilidade dos usuarios usufruirem de um dos servigos previdenciarios que possibilitaria
0 acesso aos seus direitos junto a Previdéncia Publica que, por sua vez, estava e continua
passando para um amplo processo de enfraquecimento, tendo em vista a realizagdo dos
objetivos dos governantes de priorizagcao do setor econdmico em detrimento da area social.

InUmeros desafios foram e continuam sendo postos para o Servigo Social, inclusive
para continuidade da profissdo neste campo de trabalho frente as inUmeras investidas e as
profundas alteragdes pelas quais o Servico Social foi submetido em ambito nacional e que
comprometem sobremaneira a qualidade dos atendimentos prestados.

Desta forma, compromete a efetivacdo da pratica profissional consubstanciada na
Matriz Tedrico Metodoldgica do Servigo Social da Previdéncia que se tornou um marco
histérico da profissao a partir das mudangas no contexto da redemocratizacéo.

Nos Uultimos anos diante das mudangas concretizadas que impactaram o0s
profissionais no ambito do INSS, frente a realidade marcada pela contradigcao entre capital
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e trabalho, a categoria buscou estratégias para garantir a continuidade do seu trabalho no
INSS se mobilizou e através das suas lutas conseguiu que o Servigo Social nao fosse
extinto da estrutura da instituicao previdenciaria conforme ja abordado.

E a luta também é pela defesa da Previdéncia Publica consolidando a sua pratica
profissional sob a perspectiva dos direitos; pela articulagdo com os movimentos sociais e
organizagdes da sociedade civil para a defesa da Previdéncia como Seguridade Social e
contra a (re) atualizacdo do Seguro Social com incentivo ao regime de capitalizacao; a luta
€ pela legitimidade da profissdo face ao processo de reestruturacdo bem como o
reconhecimento da sua pratica através da legitimacdo da importdncia dos seus
instrumentais técnico-operativos e compromisso ético-politico e do reconhecimento do
espaco soécio-ocupacional para ter as condicées de trabalho adequadas e assegurar as
condicoes necessarias para o usufruto dos direitos por parte dos cidadaos brasileiros.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado sobre o Servico Social na Previdéncia Social nesta dissertacao
evidenciou as contradicdes que os profissionais que atuaram e atuam nas instituicdes
previdenciarias tiveram e tem que lidar nos seus espacos de atuacao e na intervencao
profissional diante de cada conjuntura sdcio politica e econdmica do pais que contribuiram
para as marchas e contramarchas da profissdo na Previdéncia, demarcando avancos e
retrocessos na realidade contraditoria do sistema capitalista.

As principais marchas do Servico Social na Previdéncia correspondem a todo
processo de incorporagao, legitimacao, regulamentacdo, ampliagcdo das demandas postas
que evidenciam a importancia da profissdo com a delimitagdo das suas atribui¢cdes e
espaco de atuacao, a definicdo dos seus instrumentais técnicos-operativos, a elaboragéo e
vigéncia de documentos que orientavam a pratica profissional, as definicbes das matrizes
tedrico-metodoldgicas, em que pese as diretrizes conservadoras que perduraram durante
varios anos, mas que foram substituidas pela matriz pautada no pensamento critico
marxista. Uma das principais marchas corresponde a mudanga empreendida pela categoria
para alinhar a pratica profissional no INSS ao projeto ético-politico apds a reabertura
democratica que culminou com a vigéncia da nova Matriz Tedrica Metodoldgica do Servigo
Social na Previdéncia na direcdo dos interesses e lutas da classe trabalhadora vinculadas
a necessidade de emancipagdo humana.

Como todo processo de contradicao, diante da realidade marcada por interesses
divergentes e alinhados ao grande capital com repercussdes negativas para a area social,
as contramarchas vivenciadas pela profissao no interior da Previdéncia foram retratadas
com a perda de espacos institucionais e instrumentos de trabalho, com a exclusdo na
estrutura organizacional e administrativa do 6rgao, a reducao do nimero das profissionais
sem a devida reposicdo mediante concurso publico, as dificuldades encontradas pelas
profissionais no cotidiano de cada espaco de trabalho na Previdéncia que inviabilizam o
desenvolvimento das atividades sob os principios e diretrizes concernentes com a defesa
do direito da Previdéncia Publica.

Estas contramarchas do Servico Social no INSS sdo exemplos das incidéncias de
reformas realizadas no ambito da Previdéncia Social para a profissdo que inclusive deixou
de ser um servico previdenciario e tornou-se uma atividade auxiliar do seguro social voltada

mais especificamente para a atuagdo no ambito da assisténcia na medida em que presta
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servigo para a viabilizagao das condigdes de acesso ao Beneficio de Prestagdo Continuada
as pessoas com deficiéncia e idosas, o que tornou a intervengao profissional restrita e
desfocada dos fins previdenciarios, atendendo uma demanda meramente assistencial.

Este processo contraditério vivenciado no cotidiano dos Assistentes Sociais nas
Agéncias e Geréncias Executivas do INSS corresponde a dindmica macro do sistema
econdmico e politico estabelecido em que o Brasil, com suas particularidades de pais
dependente e seguindo as diretrizes neoliberais com a primazia do capital financeiro, muito
embora conceitualmente na Constituicao Federal se garanta um sistema de protecao social
amplo, na realidade nao se teve a plena regulacao estatal para efetiva-lo. Pelo contrério,
todo direcionamento dos governantes foi de efetivagéo das condigdes para néo intervencéo
estatal na area social, ou quando ocorre, reforca a linha assistencialista na prestacao dos
servicos previdenciarios.

Em virtude das deliberagbes dos governantes nos ultimos anos, e mais
precisamente com o atual Presidente da Republica Jair Bolsonaro, estd configurado um
cenario de privilegiamento do capital financeiro, pagamento de dividas publicas, reducao
dos gastos do governo com as politicas publicas sociais e consequentemente a
desestruturacao do sistema de protecéo social com enfoque para a Previdéncia Social.

Assim, todas as estratégias governamentais para enfraquecimento da Previdéncia
Publica implementadas com as reformas, a partir da década de 1990, negam os direitos
assegurados, retiram conquistas dos cidadaos brasileiros que deveriam ter um sistema de
protecdo social que de fato atendesse as suas reais necessidades e, assim, vai se
configurando uma descaracterizacdo da Seguridade Social como uma politica publica de
acordo com os principios e diretrizes aos quais foi estruturado.

Evidencia-se, portanto, o retorno do Seguro Social como diretriz da relacao
estabelecida entre os que desejam ter “protecao social’ e pagam pelos planos privados de
previdéncia, com desdobramentos favoraveis ao mercado financeiro do capital, via regime
de capitalizacao. E para os que nao tem condicdes de pagar os planos privados, viver com
os irrisérios beneficios e servigos previdenciarios viabilizados pelo INSS.

Com as reformas realizadas no ambito da Previdéncia Social, e todo o processo de
desprotecéo social, afere-se a consolidacao da perspectiva do cidadao consumidor (MOTA,
1995) na medida em que diante das perdas e dificuldades em ter acesso a cobertura
previdenciaria no ambito da Previdéncia Publica, aqueles cidadaos que podem pagar por
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um melhor plano de previdéncia, acessam o mercado financeiro e adquirem plano de
previdéncia privada. E para os trabalhadores, que contribuem financeiramente e dependem
dos beneficios e servigcos do INSS, estes tém acesso a previdéncia social basica que, via
de regra, ndo assegura as condicdes plenas de sobrevivéncia, restando as acodes
assistencialistas para os milhdes de trabalhadores brasileiros que estao fora do mercado
de trabalho formal.

Desta forma, o sistema de protecao social brasileiro foi sendo estruturado em dois
principais eixos: a previdéncia para os trabalhadores inseridos formalmente no mercado de
trabalho, na sua relagdo do Seguro Social, e as ag¢des assistencialistas direcionadas aos
pobres que dependem das benesses do Estado, totalmente diferente do que aconteceu
com os paises avancados da Europa cujo padrao keynesiano proporcionou a implantagcéao
de sistemas diversificados.

Especificamente quanto a questdo do Seguro Social 0 que se evidencia é que a
Previdéncia sempre esteve sustentada nos principios dessa relagdo de “compra” e acesso
aos beneficios e servigos previdenciarios, antes de uma forma mais evidente como nas
experiéncias das CAP e IAP em que somente categorias de trabalhadores poderiam
comprar os planos de previdéncia e, apos a Constituicdo Federal de 1988, nos moldes da
Seguridade Social, sob a perspectiva da conquista do direito a Previdéncia apds reabertura
democratica brasileira, em que pese a ideia de direito conquistado, ainda sim a condigcéao
para acesso a Previdéncia esta intimamente relacionada a condicdo de pagamento através
das contribuicbes estabelecidas nas regras dos Regimes. Tem-se, assim, uma (re)
atualizacdo do Seguro Social na sua relagéo de condi¢do de contribuicdo para o0 acesso ao
direito previdenciario assegurado pelo INSS e um impulsionamento para a compra de
planos de previdéncia privada com privilegiamento do mercado financeiro pelo regime de
capitalizacao frente ao desmonte da Previdéncia Publica empreendido pelas reformas.

Além disso, as mudancas realizadas a partir da reforma administrativa decorrente
da Emenda Constitucional N°19/98 incidindo significativamente a Previdéncia Social e,
consequentemente, a reestruturacao do INSS, viabilizou a racionalizagao do trabalho como
estratégia do proprio capital de extrair a mais valia e explorar cada vez mais o trabalhador
e, nesse sentido, o assistente social, como servidor publico do INSS, teve suas condi¢cdes
de trabalho e espaco sécio-ocupacional comprometido na medida em que o foco voltou-se
para a execuc¢ao do trabalho para alcance de metas, mesmo que isso significasse na
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diminuicdo da qualidade do trabalho prestado aos usudrios, afetando a intervengao
profissional nas suas dimensdes tedrico-metodologicas e técnico-operativas.

Ou seja, a racionalizacao do trabalho é uma das estratégias do capital para
controlar os processos de trabalho incrementando a mais valia e explorando o trabalho da
classe trabalhadora deste setor. No INSS, a partir de 2003 varias mudangas foram
implementadas nos processos de trabalho de todos os servidores publicos, inclusive os
assistentes sociais.

Essa légica se concretiza no cotidiano das Agéncias do INSS e repercute
significativamente nas condi¢cdes e execucédo de trabalho dos Assistentes Sociais que
atuam nesta instituicdo previdenciaria na medida em que o Servigo Social como servigo
previdenciario se desestrutura formalmente e se direciona o trabalho dos Assistentes
Sociais como atividade auxiliar com enfoque para o beneficio assistencial, o BPC, voltado
para as pessoas com deficiéncia e idosos.

Além disso, os assistentes sociais do INSS tém seus processos de trabalho
controlados por diversas ferramentas institucionais e submetidos ao controle rigido do
atingimento das metas o que pode ocasionar o direcionamento para realizacdao de
atividades prioritarias para este fim de controle e analise dos indicadores/metas que sao
estabelecidos pelo INSS. Este fato limita ainda mais a atuacao dos profissionais, conforme
previsto na Matriz, limitando sua autonomia e amplitude de atuagéo conforme estabelecida
no Manual Técnico do Servigo Social.

Esse controle de metas estad mais acentuado ainda diante do novo cenario de
atuacdo dos Assistentes Sociais em virtude da pandemia pois o trabalho esta sendo
realizado remotamente na modalidade home office.

Dessa forma, e pela I6gica institucional de potencializar a utilizagdo dos canais via
internet através de atendimentos impessoais pelo Meu INSS, faz com que cada vez mais
as condi¢cbes de um trabalho qualificado sob a perspectiva do direito e que contribua de
fato com o usuario para o usufruto dos beneficios e servigos previdenciarios se tornem
precarizadas e fragilizadas, o que contribui para a deslegitimacao da importancia do Servico
Social na Previdéncia.

Todas as mudancgas realizadas pelos governantes que impactaram a Previdéncia
Social no que se refere a reestruturacdo dos processos de trabalho, das estruturas
organizacionais, as reformulagdes nas condigées de trabalho dos Assistentes Sociais, as
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condigbes de acesso aos servigos e beneficios previdenciarios direcionam para o principal
objetivo: o enfraquecimento da Previdéncia Publica com perdas de direitos aos usuarios e
o estimulo para o sistema de capitalizacao, sob a 6tica do Seguro Social, em detrimento da
Seguridade Social com a responsabilizacdo do Estado em garantir um sistema de protecao
social de qualidade.

Essas modificagbes que impactaram o Servigo Social no INSS contribuiram para a
que a intervencao profissional nao avancasse o processo de consolidagédo sob a égide dos
principios e diretrizes contidas na Matriz Tedrico Metodolégica do Servigo Social da
Previdéncia que foi um marco histérico e politico da categoria em defesa da Previdéncia
Publica e do seu espaco sécio-ocupacional.

Apesar disso, certamente avancos foram possiveis a partir da Matriz tais como a
realizacdo de programas e projetos realizados pelas Assistentes Sociais a partir dos
estudos dos perfis dos usuarios das Agéncias do INSS sobre suas condigdes sécio
econOmicas; a categoria investiu na sua qualificacdo académica, politica através dos cursos
de poés graduacao realizados, criagdo de grupos de estudos, supervisdo técnica e
participacdo em eventos da categoria realizados regional e nacionalmente, além de ter
aumentado a producao intelectual sobre a Previdéncia e o Servico Social com divulgacao
nos varios eventos e publicacdo em anais, periddicos e livros, embora ainda escassos.

O que esta em vias de efetivacao é extinguir o Servigo Social da Previdéncia sendo
o Assistente Social penalizado duas vezes: primeiro por sofrer toda a depreciacao tanto das
suas condicoes de trabalho, do seu significado como profissdo dentro da politica
previdencidria quanto da sua intervengdo profissional; segundo como trabalhador
assalariado que tera que trabalhar mais para receber um minimo de aposentadoria dentro
das regras vigentes apés as Reformas.

Diante desse cenario grave do Servico Social da Previdéncia, ter como referéncia
a trajetéria de luta e conquistas por parte da categoria € imprescindivel para que as
profissionais tenham a consciéncia que é ardua a trajetoria profissional dentro da instituicao
previdenciaria. Além disso, cada vez mais se torna relevante a reflexdo e compreensao dos
processos sociais contraditérios na sua dimensao histérica e objetiva, a partir das acdes
dos sujeitos envolvidos.

Frente aos novos desafios postos para a profissdo, vai exigir e requisitar uma
andlise critica mais aprofundada por parte dos profissionais para encontrar alternativas e
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solucbes para fortalecer a unidade da categoria no Brasil inteiro, agilizar a mobilizacéo
politica com persisténcia e foco na busca do alcance dos seus objetivos em defesa do seu
espacgo socio-ocupacional e da prépria continuidade da profissdao dentro da Previdéncia
Social.
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Mota: este documento foi escaneado e transcrito por um software OCR. Dessa forma, talvez possua emos com
nomes praprios, acentuagdo, ndmeros, etc.

APRESENTAGAO

Este documento emergiu das inguietagfes e indagagdes dos profissionais de Servigo Social do
Instituto Macional do Seguro Social-INSS na busca de um novo pensar e fazer profissional
capazes de responder 4s demandas socio-institucionais face 4 conjuntura brasileira.

Menhuma instituigdo & uma ilha, pois a sociedade em gue ela se insere & mutavel. Tal fato implica
no movimento constante de renovacgdo da instituigo diante dos desafios postos pela sociedade.

Dal, a emergéncia de novos paradigmas sendo gue o formulado pelo Servigo Social procura
pontuar oufra matriz tedrico-metodolégica gque certamente servira de balizamento e referéncia ao
corpo de profissionais da Previdéncia Social.

Vale ressaltar que este Paradigma constitui-se num momento impar, sem duvida, para o Servigo
Social do Instituto Macional do Seguro Social-INSS, pela andlise e critica que proporciona.

O Paradigma resulta também do Apice das discussbes ocorridas desde 1991, ocasido em que
foram apresentadas e aprovadas propostas de trabalho pelo conjunto dos assistentes sociais, sob
a coordenacio da Divisdo de Servigo Social, para elaboragio do Modelo Conceitual de Beneficios
e Servigos Previdenciarios.

Queremos dedica-lo a todos os assistentes sociais que fazem esta Instituicdo e gue, em seu
cotidiano, conduzem o trabalho com compromisso profissional, colocando seu saber especifico a
servigo dos usudrios da Previdéncia Social.

E nosso dever de justica registrar a participagio dos assistentes sociais que foram incumbidos da
missdo de proceder & sistematizacio final do documento: Adriana Maria Duarte Cancella (mestra
em Servigo Social), Ana Maria Baima Cartaxo (professora Universitaria e mestra em Servigo
Social), Maria de Jesus Silva (pesquisadora social) e Maria do Socorro Reis Cabral (professora
universitaria e mestra em Servigco Social).
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PARADIGMA DO SERVIGO SOCIAL NO INSTITUTO NACIONAL
DO SEGURO SOCIAL- INSS

INTRODUGAO

Este paradigma aponta objetivamente para um grande marco na trajetéria do Servigo Social na
area da Previdéncia Social. Revela uma opgio clara e fundamentada pelos principios
democraticos que buscam recuperar & resgatar o exercicio da cidadania e do direito.

Mele estd expressa a confluéncia da elaboragdo dos Regionais, das reflexfies dos assistentes
sociais participantes da area académica, dos movimentos da categoria, da direcio de entidades
representativas, de debates de diferentes féruns, de movimentos previdencidrios aliados ao
espaco propicio construido pela Divisdo de Servigo Social da Diregdo Geral do Instituto Nacional
do Seguro Social-INSS.

Apds 15 (guinze) anos de exercicio de um modelo com matriz tedrico-metodolagica funcionalista -
Plano Basico de Acac-PBA-1978, sem nenhuma alteragio ao longo destes anos, o presente
Paradigma reflete a vontade politica de reversdo pela reconstrugdo do fazer profissional do
Servigo Social de forma que ndo seja mero interlocutor em si mesmo mas que se posicione no
interior da Instituigdo. Isto levou a consfrugdo de uma proposta que remete ao embate das
relagbes concretas constitutivas da propria Previdéncia Social. Uma posicdo que emerge da
pratica, realimenta-se na teoria para estar caminhando na dire¢io de uma nova prafica, e que
portanto, contém um poder dialético.

A linha tedrico-metodoldgica assumida rompe com a linha da idealizagdo adotada no Plano
Basico de Agdc-PEA-1978, construindo uma proposta dentro de outro patamar de reflexdo de
outras bases ético-legais, fundamentos, estratégias e agBes norteadas por principios concretos
da realidade que exige do profissional o enfrentamento do desafio de novas respostas. Elas fluem
de como se da a Previdéncia Social enquanto direito do trabalhador, um direito constitucional.
Assim, lida-se com nocbes historicas, sociais, econdmicas, politicas, partindo-se de uma
realidade ao tratar-se de questfes objetivas, historicas, espaciais, brasileiras e de politicas do
trabalhador.

O momento da elaboragdo tem claro o quadro social, econdmico e politico atual, assolado por
uma profunda crise gue se expressa na deterioragdo das condigBes de vida da populagdo, no
agravamento das desigualdades sociais, no desmantelamento das politicas piblicas. Por outro
lado, observa-se a afirmacdo de projetos politicos diferentes sobre o papel do Estado, que se
expressa nas diferentes propostas em discussdo sobre a Previdéncia Social, de afirmagdo ou
negacdo da Previdéncia Publica.

Este quadro se revela por dados estatisticos que mostram que: 64 (sessenta e quatro) milhdes de
pessoas no Brasil sobreviven abaixo da linha da pobreza; mais de 30 (trinta) milhdes destas em
absoluta miséria; 23% (vinte e trés por cento) da populagio que frabalha ganha menos de que Y
(um guarto) do salario minimo. No Mordeste este numero & de 44% (quarenta e quatro por cento)
(Yasbeck, 1993). Segundo dados da Fundaglo Insfituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica-IBGE-1992, 8,4% (oito virgula gquatro por cento) da populagio ndo t&ém salario e
trabalham em troca de casa e comida; 67% (sessenta e sete por cento) dos brasileiros ndo
comem o minimo de 2.400 (dois mil quatrocentos) calorias/dia indicado como necessario pela
Organizagéo Mundial da Saude-OMS; e atualmente um frabalhador brasileire ganha 40%
(guarenta por cento) menos do que ha 10 (dez) anos atras. Por outro lado, 3% (trés por cento) da
populacdo percebe acima de 20 (vinte) salarios minimos e uma parcela ainda menor "... ostenta
simbolos de rigueza e luxo, competindo em termos de renda com os mais abastados europeus”
(CF Anfip, 1993:7).
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Mo ambito desta situagao, as politicas sociais estdo sendo discutidas quanto & sua redugio com
extingAo de alguns programas. A Politica Previdenciaria esta na revisdo constitucional, no centro
das discussdes, tendo como retdrica a sua inviabilidade. Os problemas da Previdéncia, no
entanto, s&o precipuamente de ordem estrutural, estando ancorados nos proprios problemas da
sociedade brasileira e podem ser apontados como: calculo dos beneficios embora corrigidos,
continua pela média, o que reduz drasticamente o salario; a fragilidade de sua receita que incide
principalmente sobre o saldrio, a sonegagf8o e as fraudes. Urge, portanto, reestrutura-la,
corrigindo distorges e afirmando o seu carater publico.

Diante da perplexidade desse cendario o Servigo Social delineia sua agdo através de um novo
plano. Este se assenta no conhecimento do real em suas multiplas determinagfes. Isto significa
gue é preciso conhecer mais profundamente a Previdéncia Social, sua histdria, analisando a sua
politica em articulagdo com a politica global do governo e as propostas dos movimentos sociais,
expressas em suas reivindicagdes de protecio previdenciaria, conhecendo e analisando as
caracteristicas de cada regi@o. articulando a sua atividade econdmica, a organizagao dos
trabalhadores refletidas nas areas de abrangéncia de cada Posto e no posicionamento dos
profissionais em face de cada realidade.

Esta busca, esta opgio é histdrica e politica, constituida pelo submergir na realidade, na analise
de conjuntura de onde surgirdo as estratégias e agdes.

Assim & que os assistentes sociais do Instituto Macional do Seguro Social-INSS, constituindo-se
como sujeitos histdricos repensam sua pratica e a reconstroem, contribuindo para garantir um
novo estatuto de cidadania da populacdo usuaria, ao posicionar-se ndo como MmMeras pecas
burocraticas da Instituic&o, mas construtores de uma proposta histdrica.
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1. FUNDAMENTOS

1.1 - Concepgdo da Politica Previdenciaria

Ag longo de sua histdria, a politica previdenciadria guarda relagdo com o movimento
estrutural/conjuntural de cada momento histérico da sociedade brasileira, expresso em suas
diversas politicas econdmicas e na comrelagdo de forgas que se estabelecem. Nessa trajetdria, a
poliica previdencidria tem como caracteristicas basicas constitutivas o paradoxo entre a
reproducio da forca de trabalho e a incorporagdo de direitos sociais, ora tendendo &
universalizagdo de cobertura e ampliagdo dos beneficios e servigos, ora tendendo a uma restrigio
dos mesmos com base na Seguridade ou na concepgdo resfrita do Seguro Social.

A Velha Repiblica foi marcada pela hegemonia da oligarquia rural expressa numa economia
agro-exportadora e numa intensa efervescéncia politico-social.

Mas primeiras décadas do século XX houve mobilizagées populares onde se destacam as greves
de 1905, 1917 e 1919, assim como o Movimento Tenentista. As duas dltimas greves continham
entre suas pautas de reivindicagbes o cumprimento do Tratado de Versailles - acordo pos-guerra
-, segundo o qual os paises ocidentais obrigavam-se a estabelecer sistemas de protecao social.

Foi nessa conjuntura que se verificou o marco inicial da Previdéncia brasileira como legislagio
social, através da promulgagdo do Acidente do Trabalho (1919) e a Lei Eloy Chaves (1923),
dando inicio A4s Caixas de Aposentadorias e Pensdes (CAPs). Tratava-se de um sistema
contributive entre empregados e empregadores por empresas, estendido de forma gradual, em
conformidade com as categorias profissionais mais expressivas politicamente e estratégicas
economicamente.

A Revolugdo de 1830, configurada no Estado Getulista, possibilitou a passagem da economia
agro-exportadora para a urbano-industrial, o que permitiu & classe burguesa emergente partilhar a
geréncia do Estado.

Esse periodo foi marcado pelo aprofundamento do modelo corporativista e por uma politica
favoravel 4 industrializag8o, a partir de 1937. Tendo em vista a sua legitimagio, o Poder Plblico
buscou apoio na classe operaria, o gue suscitou a elaboracho de uma legislacdo social e de
protecio ao trabalho com vistas & regulamentacgao da questdo social, através da incorporagio de
algumas demandas sociais, do confrole operario e atrelamento sindical aos organismos estatais.

E nesse contexto que se compreende a constituigdo da Previdéncia Social comao politica publica,
a partir de 1933, com a criagdo dos Institutos de Aposentadorias e Pensbes-IAPs estruturados no
sistema tripartite (com a incorporacdo do Estado), quer no seu aspecto contributive como em seu
gerenciamento, que contava com a presenc¢a dos sindicatos no interior desses institutos, através
dos seus conselhos administrativos.

Os IAPs foram organizados como as Caixas de Aposentadorias e Pensdes-CAPs, por calegorias
profissionais, que embora mais abrangentes deixaram & margem os trabalhadores rurais e os
empregados doméstices, dado as dificuldades de organizacdo destes segmentos e & posigio no
sistema econdmico.

No final do governo de Juscelino Kubitschek-1960, apds 13 (treze) anos de discussdo no
Congresso Macional foi promulgada a Lei Organica da Previdéncia Social-LOPS que deu
uniformidade aos beneficios e, servigos previdencidrios, permanecendo com os Institutos pela
complexidade dos interesses em jogo.

141



A Previdéncia, em sua construgdo, foi incorporando alguns elementos que perfilaram o seu
formato. Sendo assim, destacam-se em primeiro lugar a centralizagdo, em 1966, nos governos
militares, com a criagdo do Instituto Macional de Previdéncia Social-INFS, gue deu origem ao
gerenciamento técnico-burocratico “apolitico®, por intermédio do Estado com a dissolugéo da
participacao dos sindicatos no interior do organismeo institucional e com a extingdo dos conselhos
administrativos. Com o Instituto Nacional de Previdéncia Social-INPS acentuou-se a compra dos
servigos médicos privados de sadde, privilegiando a assisténcia individual em detrimento da
coletiva e propiciando a da expanséo industrial, farmacolégica e de eguipamentos médicos no
setor.

Messa nova conjuntura nacional delineada pelos governos militares houve a mudanga do modelo
econdmico - concorrencial para o monopolista -, com o aprofundamento da abertura ao capital
estrangeiro, o gue ensejou mudangas no processo tecnologico de producdo e necessidade de
novo mercado consumidor. Por outro lado, o modelo exigiu o controle da populacio pelo
esvaziamento das reivindicagbes sociais e rebaixamento salarial. Isto veio explicar os motivos de
ampliagdo da politica previdencidria acionada como mecanismo compensatorio. Sendo assim,
destacaram-se no periodo:
a) a incorporagdo do Seguro de Acidente de Trabalho-SAT em substituicdo ao Seguro
Privado de fins lucrativos;
b) Funrural (1971);
c) inclusdo dos autdnomos e domésticos (1972/1973);
d) criagio da renda mensal vitalicia e salario maternidade (1974);
e) concessdo de beneficios, através do Funrural, aos trabalhadores rurais acidentados
(1974),
f) criaglo do Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social-MPAS (1974).

Em 1977, o govemo militar reocrientou a Politica Previdéncia e alterou a sua estrutura
organizacional com a criagdo do Sistema Macional de Previdéncia Social-SINPAS, que foi mais
uma racionalizagdo técnico-administrativa, tendo como conseqliéncia a extinglo dos Centros de
Servigo Social e a transferéncia dos programas de atendimento ao excepcional e idoso para a
LBA. Isto wveio confrmar o caradter de seguro social pela légica da relagdo
contribuicio-beneficiarios.

A exaustdo do periodo militar, delineada por uma crise econdmica de vastas proporgbes em
razdo do endividamento externo e amocho salarial ensejou mobilizagbes populares gue
pressionaram o Estado para o restabelecimento das liberdades democraticas. O governo militar
responde com um processo de distens&o e abertura politica, arquitetado de forma lenta, gradual e
segura, culminando na Nova Republica, erigida de forma controlada, via Colégio Eleitoral. Como
consclidagio desse processo, em 1988, é elaborada a Nova Constituigio, onde a Previdéncia
Social & definida como direito social no &mbito da Seguridade Social assentada no tripé: Salde,
Previdéncia e Assisténcia. Esse tripé, ao segmentar a populagio em légicas diferenciadas, Salde
- para todos; Previdéncia - para quem contribui e Assisténcia - para guem necessita, contraria a
prapria concepgdo dos direitos sociais pela configuragio de uma cidadania regulada.

A Previdéncia, através da Lei Magna, ampliou direitos, universalizou a cobertura e tomou
equnime os regimes urbano e rural, reafirmando ao poder publico a competéncia de organizar a
Seguridade Social, ndo obstante a sua desobrigagio do custeio permanente.

A demora na elaboracio dos projetos de lei relativos aos Planos de Beneficios e de Custeio,
prevista pela Constituicdo no prazo de 6 (seis) meses apés sua promulgacdo, somente ocorreu
em julho - 1991, numa nova conjuntura, lacuna esta gque permitiu a nova composigio
governamental impor redutores aos direitos previdenciarios expressos no aumento da caréncia
para fins de aposentadoria e na desvinculagdo dos beneficios do salario-minimo. A década de
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80-90 marca a conjuntura pelo agravamento da instabilidade e crise estrutural da economia
brasileira, evidenciada pela aceleragdo da inflago, recessdo, endividamento, externo e interno,
deteriorizagdo cambial, desemprego e aumento da pobreza, decorrente internamente da situagdo
pds-milagre e externamente da nova ordem internacional do sistema capitalista, iniciado pela
crise energética de 1973 e 1979 e culminado pelo questionamento do modelo econdmico apoiado
no Estado.

Essa situagdo vai permear o rumo da discussao dos novos projetos para as politicas publicas, em
especial da Previdéncia, dicotomizada por matrizes que tém como fundamento a permanéncia ou
ndo do Estado como gestor central destas politicas. Isto significa o redimensionamento do papel
do Estado com a sua diminuigdo, fransferindo para o setor privado algumas de suas atribuigbes
econdmico-sociais. Surgem entdo projetos como o do José Amaldo Rossi, ex-Presidente do
Institute Nacional do Seguro Social-INSS e o da Camara dos Deputados apoiados no modelo
chileno.

Essa polarizagio exige do Servigo Social um posicionamento profissional consoante com a
afirmagdo dos direitos sociais como fundamentais & efetividade da cidadania. Isto se fraduz num
modelo de Previdéncia que reafirme o seu cardter publico, de real universalidade,
descentralizado, democratico, redistributive, gue garanta a manutengio digna do trabalhador e de
sua famllia, sob o confrole dos usudrios.

1.2 - Concepgao do Servigo Social na Previdéncia

O Servigo Social no Brasil surgiu em 1936. Este surgimento, porém, ndo se constituiu num fato
isolado, mas, relacionado com as transformagdes econdmicas e sociais que atravessaram a
sociedade brasileira. E o momento de expanso do modo de produgdo capitalista e efervescéncia
da questdo social, explicitada no aciramento das contradigbes das relagdes capital X trabalho.
Configura-se entido a condigdo objetiva propiciadora da legitimidade do Servigo Social como
profissdo e resposta reguladora da questo.

A profissdo, ao ter sua determinagdo histérica, surgiu no interior da Igreja Catélica, num momento
em que esta busca ter uma aglo mais efetiva na realidade, sainde da postura meramente
contemplativa e procurando recuperar seus interesses e influéncias normativas na sociedade. O
componente modernizador da caridade publica, fundamentado no equipamento assistencial
desenvolvido pela Igreja vai ser assumido pelo Servigo Social, que |he d4 no plano politico, o
sentido explicite e de maior eficiéncia.

O processo de institucionalizagdo do Servigo Social como profissdo, ultrapassando a fase de
"modernc agente de caridade” esta ligado & criagdo das grandes instituigdes na década de 40
quando o Estado passa a incorporar e regulamentar juridicamente a questio social.

Ma Previdéncia, o Servigo Social surgiu legalmente através da Portaria n® 25 de 6 de abril de
1944, do Conselho Macional do Trabalho-CNT, na expansdo previdenciaria dos IAPs, ambos
surgidos desde 1943, e concomitante & criagdo de grandes Instituicbes como Fundacio Legido
Brasileira de Assisténcia-LBA, Semvigo Social da Inddstria-Sesi, Servigp Macional de
Aprendizagem Industrial-Senai, Ministérios do Trabalho, Indlistria e Comércio.

A partir dal, pode-se pontuar alguns momentos do Servigo Social como resposta 4s demandas
institucionais da profissdo e da prépria dindmica da sociedade. No primeiro momento de sua
criagdo na Previdénecia, o Servigo Social teve sua atuaclo marcada com o discurso de
humanizagio das grandes maquinas burocraticas, cujos objetivos profissionais identificavam-se
com os objetivos institucionais. Foi o momento da legitimagéo da profissdo, a partir da unificagio
dos |APs em 1066 até o Sistema Macional de Previdéncia e Assisténcia Social-SINPAS e &
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marcado por uma afirmacdo profissional no interior da instituicho previdenciaria, tendo uma
expressdo mais concreta através da participagdo dos profissionais em todas as esferas das
Instituigbes: planejamento, supervisio e execugio.

A pritica de aglo do Servigo Social, nesse periodo, expressou-se através do Plano Basico de
Agdo-PBA (R.S/INPS401.4 de 7-2-72), cuja direfriz fundamental era desenvolver programas de
assisténcia social em resposta 4 situagdo socic-econémica vivenciada pelo Pals e "adequada aos
servigos de bem-estar social®. Evidenciou-se desta forma o programa desenvolvimentista do
governo no sentide de criar condiges para o crescimento do conhecido Milagre Brasileiro®™ (1968
-1973), do governo militar. Por outro lade, o veio assistencial presente nas politicas sociais era o
elemento compensatoro acionado como amenizador do rebaixamento salarial e desmobilizagio
reivindicatdria.

O terceiro momento correspondeu a criago do Sistema Macional de Previdéncia e Assisténcia
Social-SINPAS, quando houve a extingdo dos Centros de Servigo Social (l6cus proprio do Servigo
Social no periodo anterier), significando uma perda do espago conguistado de um lado, e do
outro, uma perspectiva de exclusée da prefissdo na area da previdéncia, com sua passagem para
drea de assisténcia-LBA, ndo concretizada pela agdo, na época, da Coordenadoria Nacional do
Servico Social-DG.

A marca cenfral desse periodo foi a busca pela conquista de espago profissional no interior dos
érgios locais enquanto unidades de prestagdo de beneficios. Esta dtica é que vai inspirar a
elaboragdo do segundo Plano Béasico de Agio-PBA do Servigo Social-1978, calcado no modelo
psico-social, remanescente dos planos anteriores; & na matriz tedrico-metodologica do
funcionalismo. Convém observar que a partir de 1960, a profissdo de Servigo Social estava sendo
reconceituada: em um primeiro momento por uma preocupagdo teoricista e num segundo
momento, em raz3o da influéncia latino-americana pelo componente politico transformador da
realidade em oposigdo as técnicas funcionalistas importadas dos Estados Unidos. Enguanto isso
se processava, o Servigo Social na Previdéncia apenas teve certo rebatimento quanto ao
tecnicismo verificado no periodo de 1968-1977, ficando totalmente & margem guanto ao
componente politico de cunho transformador.

O Plano Basico de Agdo-PBA vigorou de 1978 a 1991, sem nenhuma alteragdo, num periodo
histdrico marcado por uma intensa dindmica social onde se regisfra a enfrada em cena de novos
atores socials com o ressurgimento do movimento operario, mobilizagbes sociais e a retomada da
luta pela redemocratizagio do Pais. A ndo-renovacdo do Plano Basico de Acglo-PBA face as
demandas sociais impostas pela dindmica da sociedade contribuiu para uma pratica profissional
tradicional, burocratizada, a histérica baseada no senso comum, alicergada numa auséncia de
reciclagem e supervisdo profissional, o que gerou a formagio de uma cultura profissional
rotineira, intemista e tarefeira que se correbora pela forma come o Servigo Social adentrou-se nos
Postos por uma imposigio institucional e no por uma demanda populacional.

Mas décadas de 80 e 90, evidenciou-se a expressdo de outras praticas profissionais, a partir do
esforgo individual e de algumas equipes consubstanciado na aproximagio com as fontes de
produgdo de conhecimento da universidade, através de participagdo em cursos de
pés-graduacdo, congressos, assim como nos movimentos sociais emergentes, expressio de
novas demandas.

Mos marcos institucionais atuais, o artigo 88 da Lei n® 8.213, de 24 de julho de 1891, definiu a
competéncia do Servigo Social no campo do esclarecimento dos direitos sociais, dos meios de
exercé-los e do estabelecimento conjunto com os beneficidrios guanto & solugdo de problemas,
tanto na sua relagdo com a instituicio como na dindmica da sociedade.
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Assim, a agio prioritaria do Servigo Social est voltada para assegurar o direito, quer pelo acesso
aos beneficios e servigos previdencidrios, quer na confribuigio para a formagdo de uma
consciéncia de prote¢do social ao trabalho com a responsabilidade do Poder Plblico.

Messe aspecto, entende-se que o Novo Paradigma do Servigo Social estd no compromisso de
ruptura com o modelo tradicional, na construgdo e reconstrugio permanente tedrico-metodologica
da pratica, visando efetiva-la no jogo das forgas sociais presentes.

Implica redefinir o fazer profissional, reavaliando a experiéncia acumulada ao longo dos anos na
busca de uma nova identidade pela aproximagdo com o discurso hegemdnico na profissdo. Este
fazer & expresso na compreensdo do Servigo Social como fenfmeno histérico, determinado na
realidade social pelas relagfes sociais de producdo, pelos encaminhamentos politicos e na
possibilidade & competéncia técnica do Servigo Social redefinir-se e legitimar-se na dtica do
interesse do usuario.

O fazer profissional do Servigo Social na instituigio previdencidria redimensionado por esse novo
Paradigma implica entender que o espago profissional € constituido pela convergéncia e
interdependéncia do saber profissional, estatufo legal e legitimidade da populagdo, a partir do
atendimento de suas demandas. Neste sentido, esse espago tem sua especificidade determinada
de um lado, objetivamente, pela resposta dada historicamente quando de sua insergdo nas
relagbes sociais de producdo, e por outro lado, pelas matrizes tedrico-metodologicas que
direcionam o seu fazer. Sua identidade, a partir disso, definese pela autonomia técnica explicitada
em seu método, objelo e objetivos que se concretizam em uma correlagio de forgas e
encaminham o contelido de sua aco.
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2. BASES ETICO-LEGAIS

Este Paradigma referencia-se ainda no Cadigo de Efica, Resolugao C.F.A.S. n® 273/93 de 13 de
maio de 1993, e na Regulamentagdo da Profiss@o-Lei n° 8.662 de 7 de junho de 1993, estatutos
gue regulamentam o exercicio profissional dos Assistentes Sociais e no artigo 88 da Lei n® 8.213,
de 24 de julho de 1881, que estabelece as diretrizes para agdo do Servigo Social na Previdéncia.

- 0 Codigo de Etica enumera como principais fundamentos:

a) liberdade, como compromisso politico profissional quanto as demandas inerentes a
"autonomia, emancipacdo e plena expansdo dos individuos sociais® recusa &
Erbitrariedade, ao autoritarismo e afimagio na defesa dos direitos humanos (Cadigo de

tica, p. 11);

b) cidadaﬁia, g.ompfeendida como garantia dos direitos civis, sociais e politicos da populacio
entre os quais se inclui a Previdéncia, j& assegurada no artigo 60 do capitulo 11 da
Constituigdo Federal de 1988;

c) democracia, compreendida como socializacdo da participacio politica e dos bens e
servigos produzidos pela sociedade, principio que se coaduna com as agbes de
socializagdo das informages previdencirias considerada neste paradigma como um dos
eixos de pratica profissional;

d} eqlidade e justica social, entendidas no &mbito da universalidade de acesso aos bens e
servicos produzidos pela sociedade, implicando na gestdo democratica da politica
previdenciaria, principios gue inspiram a concepgdo que se encontra delineada neste
documento;

e) pluralismo, como garantia democratica de expressdo de outras  matrizes
tedrico-metodoldgicas no conjunto dos assistentes sociais da instituigio. O pressuposto do
pluralismo ndc se confunde com o ecletismo, onde matrizes antagdnicas estde presentes
numa mesma proposta de trabalho;

f) compromisso profissional, compreendido no sentido do controle da qualidade das agfes
realizadas junto aos usudrios, cormespondentes aos seus interesses e necessidades,
implicando necessariamente num continuo aperfeicoamento profissional, que representa
articulagao das dimensdes ético-politico-tedrico-metodolagicas.

- No regulamento da Profissio destaca-se:

a) as agles do Servipo Social compreendende coordenacdo, elaboragdo, execucdo,
supervisao e avaliagdo de estudos, pesquisas, planos, programas e projetos, inclusive na
administragio dos recursos materiais do Servigo Social s30 de competéncia privativa do
Assistente Social;

b) o profissional de Servico Social tem completa autonomia téecnica e ética no gue se
relaciona a subordinagdo administrativa a que estiver vinculado;

c) as informagbes e pareceres em matéria do Servigo Social constituem-se atribuigfes
exclusivas do Assistente Social, preservande sua autonomia técnica e independéncia, bem
como a inviolabilidade e sigilo profissional assegurados pelo Cadigo de Etica Profissional.

- A Lei Previdenciaria dispfe que:

- "compete ao Servigo Social esclarecer junto aos beneficidrios seus direitos sociais e os meios
de exercé-los e estabelecer conjuntamente com eles o processo de solugio dos problemas
gue emergirem da sua relagdo com a Previdéncia Social, tanto no dmbito interno da Instituigdo
como na dindmica da sociedade” (artigo 88 da Lei n® 8.213, de 24 de julho de 1991). Por essa
lei, o Servigo Social adquire o cardter de servigo e tem sua agdo prioritaria voltada para
assegurar aos usuarios os seus direifos sociais.
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3. OBJETIVOS

a) implementar a Politica Social Previdencidria sob a dtica do direito social e da cidadania
confribuindo para viabilizar 0 acesso aos beneficios e servigos previdenciarios e garantir as
demandas & reivindicagdes da populagdo,

b) contribuir para a formagdo de uma consciéncia coletiva de protecdo ao trabalho no &dmbito da
Previdéncia Publica em articulagio com os movimentos organizados da sociedade.
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4. ESTRATEGIAS GERAIS

As esiratégias s3o compreendidas como um conjunto de diretrizes fundamentais para viabilizar a
realizacdo deste Paradigma.
Define-se comao estratégias do Servigo Social na Previdéncia:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

h)

capacitar permanentemente o profissional de Servigo Social, através da reciclagem de sua
formagdo, possibilitando a ampliagio de uma visdo critica da pratica profissional e
instrumentalizando para as agbes profissionais alicergadas nessa nova linha
tedrico-metodoldgica;

buscar a participagdo mais ampla no meio profissional - cursos promovidos pelas
universidades, érgdos da categoria e féruns técnicos especificos;

conhecer as condigbes objetivas e cotidianas da populagdo usuara, a partir de sua
inserc3o na relagio de produgdo, identificando suas demandas com vistas a implantagio
das a¢fes do Servigo Social,

conhecer as demandas e reivindicagbes previdenciarias dos movimentos populares
organizados através da aproximagdo com os mesmos, bem como os diversos projetos
previdenciarios postos em discussdo na sociedade,

conhecer 05 mecanismos da instituicho compreendendo legislacio, normas e rofinas
previdenciarias na busca da superagdo da simples pratica burocratica e dos blogueios e
dificuldades sentidos pela populagio na sua relagio com a insftituigdo, assim como
instrumentalizando-a com a apropriag8o do saber institucional;

estabelecer programas e projetos estaduais com base na realidade regional a fim de definir
as prioridades de acdo profissional, fundamentada numa linha tedrico-metodoldgica e
formas de avaliagio das mesmas;

supervisionar nos niveis institucionals a pregramagio do Servigo Social numa relagio
democrédtica, de forma sistematica, garantindo a linha de agdo tedrico-metodologica
estabelecida;

arficular junto aos setores institucionais e aos movimentos sociais organizados da
sociedade, através da idenfificagdo de aliangas e estabelecimento de relagdes que
possibilitem a construgdo de objetivos estratégicos comuns com vistas a privilegiar o
usudrio como sujeito de direitos:

- troca de conhecimentos e informagdes com oz sefores da instituicBo para
estabelecimento de encaminhamentos, rotinas de procedimentos, solugbes, decisbes
conjuntas e divulgagao;

- consultas formais a&s diferentes instincias que compdem os diversos espagos
institucionais (Procuradoria, Junta de Recursos da Previdéncia Social-JRPS, Fundagio
Jorge Duprat Figueiredo de Seguranga e Medicina do Trabalho-Fundacentro, organismos
sindicais voltados para o estudo da Salde e Previdéncia, entre outros);

- proposicdo de reestruturagdo na forma de prestagio das agbes institucionais como base
nos estudos elaborados pelo Servigo Social e outros setores institucionais, incluindo
agueles decorrentes de avaliagao e sugestdo dos usuarios.
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5.METODOLOGIA
5.1 -Questdo do Método

O método neste Paradigma é compreendido dentro da concepgdo histdrico-dialética, como o
processo de conhecimento pelo gual apreende-se a realidade com vistas & sua transformacao.
Este processo permite que numa determinada realidade objetiva, se analise seus elementos
contraditorios, estabelecendo a relagio dos fendmenos sem esquecer que se trata de uma
totalidade concreta. Implica, pois, partir da realidade imediata, aparente, vivenciada pelo usuario e
relaciona-la com a situacao global pela explicacdo do estrutural e conjuntural.

Os problemas, as necessidades apresentadas pelo usuario da Previdéncia sdo expressdes do
seu cofidiano vivenciado na sua realidade imediata, que se configura nas diversas relagdes que o
mesmo estabelece no ftrabalho, com a familia, amigos, vizinhos em vérias afividades:
econdmicas, politicas, sociais, culturais as quais sdo realizadas em lugares concrefos:
associagbes, sindicatos, comunidade, bairro, fabrica. Nesta realidade, se delineia o principal
guadro de referéncia para elaboragio do seu pensamento e da sua agdo, estando conectada com
o contexto econémico, politico, ideoldgico e histdrico mais amplo, que constitui a estrutura e a
conjuntura de uma determinada configuragdo social. Remete a compreensdo das relagbes sociais
de produgdo de cada estagio do desenvolvimento econdmico e da correlagio de forgas sociais
presentes em cada momento historico de uma determinada sociedade.

O estabelecimento destas relagdes, do imediato com a realidade mais ampla se processa através
da conexdo dos fatos e da identificagdo de suas contradigdes, entendendo que cada fendmeno se
constitui como sintese de multiplas determinacfes histaricas, politicas, econdmicas e sociais.

Esta andlise permite aproximar-se da esséncia dos fendmenos, encontrando-se no todo
elementos contraditorios. Parte-se, entio, da realidade pratica para teoriza-la, através de uma
interpretacio critica que possibilita num processo pedagdgico junto ao usuario o encaminhamento
da superagao dessa realidade.

Esle processo pedagdgico se realiza pelas agbes profissionais do Servigo Social, que ufiliza
instrumentos e técnicas direcionados acs objetivos e referenciades pelas proposigdes
tedrico-metodoldgicas.

5.2 - Agbes Profissionais
5.2.1 -Socializagao das Informagdes Previdenciarias

Os usudrios e a sociedade em geral ndo tém acesso ou dominio do conhecimento sobre seus
direitos previdenciarios e a logica de como estes se esfruturaram, cuja raiz se encontra nas
relaghes de producio capitalista da sociedade brasileira resultando a exclusio e a desigualdade
no usufruto dos bens e servigos socialmente produzidos.

Ma Previdéncia, este movimento representa de um lado, a exclusdo dos desempregados e
trabalhadores informais, e do outro, a exclusdo do proprio contribuinte pela l6gica burocratica que
se apresenta através de uma legislagdo complexa, cifrada, incompreensivel para a maicria da

populagio.
Tendo em vista a consideragio acima, a socializagho das informagbes previdenciarias como

trabalho especifico do Servigo Social ultrapassa a mera orientagio previdenciaria que & o repasse
acriico da legislagdo de forma controlada, com vistas ao engquadramento institucional. A
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socializagdo das informages previdencidrias € uma informagdo de qualidade diferenciada
porque:

a) é transmitida sob a dtica do direito social & da protecéo ao frabalho;

b) particulariza os sujeitos individuais e coletivos a partir de sua realidade imediata
vinculando-a com a totalidade;

c) estabelece-se numa relagio horizontal entre o saber do Assistente Social (profissional,
institucional, de leitura de totalidade) e o saber do usuario, expresso em suas demandas e
reivindicagbes, e

d) exige a construgdo de espaco de discussao, debate, analise e proposigbes que possibilite
o nivel de reflexdo e critica. E um processo dindmico de construgdo e de poliizagdo das
guestdes.

Socializar as informagfes previdenciérias € um processo democrético e politico pelo qual se torna
transparente o real pela comunicagdo, andlise critica da burocracia institucional e o
desvendamento do significado da Previdéncia como politica social. Esta agdo oportunizara o
acesso ao direito com respostas concretas 4s demandas imediatas, o estabelecimento articulado
de agdes coletivas e correlagfes de forgas que conduzam a um encaminhamento de mudangas.

- Procedimentos:

a) identificagdo das condigbes objetivas cotidianas do usudrio, a partir de suas demandas
para a passagem da informagdo de forma especifica, particular a cada individuo ou grupo;

b) conhecimento das guestbes particulares como expressio de um todo indo além do tdpico,
do pontual, da singularidade. Neste sentido considerar o atendimento de usuarios como
espago sensivel de flagrante do real que possibilita a visdo de totalidade;

c) analise de aspectos sociais relevantes do usuario baseado na observacao, em sua historia
de vida, legislagdo previdencidria, ordens de servigos, documentagio e outros, com vistas
a uma avaliagdo social inerente ao atendimento e a elaboragdo de Pareceres Sociais
voltados para proposigio de solugdo de inclusio de usuaros ndc-acessados;

d) catalogacdo de dados e pareceres gue venham constituir-se em subsidios para instituir a
jurisprudéncia da prafica e que permitam a inclusdo;

e) elaboracio de boletins informativos ou outros gque possibilitem a circulagdo das questfes
que foram solucionadas em decisfBes conjuntas;

f) identificagdo de interesses comuns dos usuarios visando a criago de espagos que
propiciem a coletivizagio.

5.2.2 - Agbes de Fortalecimento do Coletivo

Trata-se de uma agdo que na sua esséncia possibilita a potencializagdo do coletivo e a sua
continuidade, de forma sistematica com grupos de usudrios, configurando espagos continuos de
discussdo conjunta, de situagdes concretas vivenciadas no &mbito da previdéncia e protecdo ao
trabalho. Esta acdo pode também propiciar o desdobramento de oufras guestdes, com
perspectivas de seqUéncia, contribuindo para o fortalecimento da consciéncia do coletiva no
encaminhamento de reivindicagbes.

- Procedimentos:

a) mobilizagéo: identificar as necessidades e situagdes vivenciadas coletivamente aglutinando
05 Usuaros e criando um espacgo para discussio conjunta;

b) organizagio dos espagos de discussdo de forma sistematica, a partir da descoberta dos
interesses comuns da realidade concreta da populagdo, visando o estabelecimento de
vinculos, o avango e a continuidade das discussdes;

c) tematizaclo de situagbes concretas e organizagio dos contetudos, a partir da pratica de
fatos e situacbes que possibilite gerar atitudes investigativas e de reflexo critica;
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d) utilizagio de recursos técnicos como dinamicas de grupo e pesquisa-agao que possibilitem
o conhecimento da realidade, através de discussées participativas e dos meios de acdo a
serem implementados em articulagdo com os movimentos sociais organizados da
sociedade no sentido de fortalecer as reivindicagbes e encaminhar o processo de
mudangas.

5.2.3 - Assessoria

Um trabalho técnico, sistematico pelo qual se instrumentaliza os movimentos sociais em matéria
de politica previdenciaria, podendo contribuir na elaboracio de propostas alternativas sobre
Previdéncia Social.

Esta acdo exige a realizagcdo permanente de leitura da conjuntura de modo a entender cada
momento historico e suas repercussdes na politica previdenciaria.

Pressupde o conhecimento das demandas dagueles grupos e o respeito aos mesmos enguanto
organizacbes independentes e autbnomas.

Esta agdo & também extensiva aos estados e municipios na medida das possibilidades
técnico-institucionais.

- Procedimentos:

a) conhecimento da realidade dos movimentos sociais a serem assessorados (categoria
profissional, conhecimento acumulado sobre Previdéncia, condicBes objetivas pelas guais
se ddo o trabalho, suas demandas e necessidades),

b) manutengdo atualizada e sistemética de dados e informages sobre Politica Previdenciaria;
e

c) criagio de féruns de debates: palestras, semindrios, encontros, entre outros, favorecendo
vinculos para um acompanhamento continuo & sistematico.

5.3 - Instrumentos e Técnicas

A metodologia do Servigo Social, ou seja, o seu fazer profissional exige uma coeréncia com a
concepcio tedrica adotada, uma vez gue a teoria ndo 56 se nutre da pratica e da leitura de
realidade como também indica os caminhos a serem percomidos.

O procedimento metodoldgico supe o uso de instrumentos e técnicas vinculados a uma
concepgio tedrica que lhes da diregao, intencionalidade (contrario a4 neutralidade), constituindo-se
como fundamentais a viabilizagdo das esiratégias propostas. Assim sendo, as entrevistas, as
visitas domiciliares, a abordagem junto &s populagdes, as dinamicas de grupo, palestras,
seminarios, bem como o parecer social, pesquisa e recursos materiais estdo direcionados neste
documento pelo método historico-dialético.

Em razdo do significado dado ao Parecer Social, Pesquisa Social e Recursos Materiais no
processo de mudanga da aglo profissional no Instituto Nacional do Seguro Social-INSS,
destacar-se-ao, neste documento, estes instrumentos e recursos.

5.3.1 - Parecer Social
Constitui-se num instrumento de discussdo dos direitos sociais e previdencidrios numa

perspectiva de inclusdo da populagdo usuaria no Plano de Beneficios, explorando suas
contradigbes e buscando sua interpretacdo em consonancia com a lei maior.
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Parecer Social é entendido como a opinido profissional do assistente social, com base na
observagio e estudo de uma dada situagdo, fornecendo elementos para a concessdo de um
beneficio, recurso material e decisdo médico-pericial.

A escolha dos instrumentos para observagdo e estudo de uma dada situagdo, com vistas a
elaboragdo do parecer social & de Unica & exclusiva competéncia do assistente social.

Fara tanto, podera valer-se de entrevistas efou visitas domiciliares. A visita domiciliar deve ser
utilizada para o aprofundamento ou complementagio de dados, com vistas & instrumentalizagio
do parecer social, ndo podendo se constituir num instrumento de comprovagdo de informagbes
prestadas pelo usuario.

- Os elementos basicos constitutivos do Parecer Social sdo:

a) dependéncia econdmica-entendida pela existéncia de um vinculo parcial/ total com outrem
se revela numa relacdo de dependéncia, geralmente pelo baixo padrdo salarial da
populacdo brasileira, obrigando as familias ou agrupamento de pessoas a proverem suas
necessidades minimas basicas de forma coletiva;

b) satisfagio das necessidades basicas X pobreza - as necessidades basicas sdo aquelas
indispensaveis a manutencao digna de vida, ou sejam, materiais, psicologicas e culturais,
determinadas historicamente em cada sociedade, de acordo com o grau de satisfagdo de
cada grupo social. A pobreza, entio, se define pela auséncia ou precariedade no
cumprimento dessas necessidades.

- A afericio destes elementos implica na andlise da renda sob multiplos aspectos:
- regularidade de inser¢éo do individuo no mercado de frabalho ou a substituicao por
um beneficio temporério ou permanente;
-posigdo do individue no grupo familiar, a partir da interdependéncia do vinculo
econdmico-social;
- capacidade que possa ter o usuario no suprimento das necessidades basicas de
bens e servicos. Isto significa que ela deve se relacionar com as condigdes e
localizagdo de custos de moradia, condigbes de salde dos individuos, da
disponibilidade de certos bens e servigos, alimentagdo, educagéo, lazer, fransporte
e outros.

c) implicagbes sociais da doenca - as causas e agravamento de muitos guadros nosologicos
guardam estreita relagio com as condigfes de vida e trabalho. A identificagdo das mesmas
podem ser importantes para subsidiar a decisdo médico-pericial nas seguintes situaces:

- usuarios portadores de patologia cuja origem e evolugdo tenham
agravantes/determinantes sociais;

- usudrios em fase de exames médico-periciais de revisdo analitica bem como em
outras situagdes necessarias,

- usudrios com intercorréncia social significativa identificada pelo assistente social.

O parecer social deve ser conclusivo quanto & opinido do profissional sobre a situagdo analisada:
dependéncia, situagio econdmico-social e implicagdo social da doenga. A definicio da concessio
do beneficio ou da incapacidade laborativa & de competéncia exclusiva dos setores responsaveis
pelas respectivas linhas.

O relato do estudo social deve constar sigilosamente em prontudrios do Servigo Social, devendo o
Parecer Social emitido aos setores evidenciar apenas a conclusdo, fazendo referéncia aos
elementos analiticos indispensaveis e aos instrumentos utilizados. (Ccf. Documento “O Parecer
Social" - Sao Paule: 9-12-92).

5.3.2 - Recursos Materiais
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Constituem-se num instrumento das agBes profissionais do Servigo Social destinado ao
atendimento de algumas demandas do usuério na sua relagio com a Previdéncia. Sua utilizacio
pressupde que a politica previdencidria tem um corte assistencial, 0 que ndo significa que venha a
ser utlizado como mecanismo atenuador de conflitos direcionado & repredugdo da
subalternidade, colocando os individuos na condicdo de meros assistidos gue recebem uma
benesse. Ao contrario, € um instrumento que deve ser utilizado para o acesso aos direitos
previdenciarios e o atendimento de situagfes emergenciais, constituindo-se como direitos sociais
que de oufro modo sdo negados & populagdo usudria.

Assim sendo, a sua utilizagdo pressupde:

a) identificar que a situagio emergencial de caréncia ndo & individual, mas esta relacionada 4
situagdo de classe social,

b) considerar a provisao imediata do recurso como instdncia de mediagdo para o avango da
consciéncia, o acesso ao direito e o fortalecimento de agfes coletivas;

c) negar a reproducdo do controle e o carater clientelista que caracterizam a subaltemidade
pela confirmacio da consciéncia do direito.

5.3.3 - Pesquisa Social

A pesquisa social no seu sentido amplo se apresenta como um movimento de articulagao
tecria-realidade, de busca e construgdo de conhecimento dos fendmenos sociais em sua
totalidade, possibilitando um conhecimento critico e interpretativo da realidade.

Neste documento, coloca-se a pesquisa como recurso fundamental na realimentagdo do saber e
fazer profissional, na busca da superagdo do pragmatismo e ativismo baseado no senso comum
por uma pratica conseqliente & reflexiva.

A pesquisa social devera possibilitar:

a) conhecimento do contexto politico, social & econdmico da regido ou municipio onde se
insere o Posto de Beneficios:

b) conhecimento da realidade das unidades de prestacdo dos servigos e beneficios
previdenciarios e da populagdo usuaria (suas condighes objetivas de vida, suas demandas
e reivindicaghes),

c) elaboragdo de planos, programas e projetos articulados com a proposta
tedrico-metodoldgica a que embasa a agdo profissional; e

d) producdo e divulgagdo de novos conhecimentos resultantes de experiéncias profissionais.

A pesguisa podera ser utilizada em suas varias modalidades: pesguisa participante,

pesquisa-acdo e outros tipos de pesquisas considerados importantes de acordo com as
possibilidades, expectativas e necessidades regionais e locais.
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6. GLOSSARIO

Explicitarnos os conceitos contidos neste documento, expressdo da matriz tedrico-metoedologica
que consfitui o Paradigma do Servigo Social na Previdéncia:

- Direitos Sociais X Cidadania

S&o entendidos a partir do atendimento as necessidades basicas do ser humano como sujeito
social, as guais sdo determinadas historicamente em cada realidade social configurada no senfido
de satisfazer ndo apenas condigbes materiais do individuo como sujeito social mas também suas
caréncias psicologicas e espirituais. Meste sentido, s8o considerados como direitos sociais:
educagdo, salde, frabalho, fazer, segurancga, previdéncia social, protecio 4 matemidade e a
infancia e assisténcia aos desamparados.

Mo ambito dessa acepcdo, a cidadania € a realizagdo concreta dos direitos civis, sociais e
politicos de forma universal, garantidos efetivamente pelo Estado, através de politicas
econdmicas e sociais, que viabilizem a redistibuigdo, a igualdade de oportunidades e o acesso a
bens e servicos da sociedade.

- Demandas Sociais X Necessidades Sociais

S8o as buscas, os interesses no atendimento as exigéncias e necessidades sociais que se
explicitam diferentemente entre a populagio e a instituigio. A primeira procura individual e
coletivamente o acesso e a ampliagdo do atendimento das necessidades. A segunda oferece os
servicos procurados, mas regula-os por critérios técnico-burocraticos, tendo em vista a sua
fungdo de controle e reprodugdo da forga de trabalho.

- Assisténcia

A compreensdo da assisténcia nos marcos do Estado se da a partir de dois angulos distintos de
analise: enquanto area especifica de politica social e como recorte das diferentes politicas
sociais, mantendo, entretanto, um denominador que e o trato da desigualdade.

Pela constituicBo de 1988, a assisténcia é considerada como direito social fazendo parte da
Seguridade Social dirigida & populagio pobre excluida do sistema previdencidrio. A
regulamentagdo do direito formal ndo resgata a condigdo de cidadania dos despossuidos gque
permanecem na pratica excluidos do acesso aos bens e servigos produzidos pela sociedade.

Ha outro Angulo da assisténcia que se constitui como mecanismo institucional dentro das politicas
sociais, através de recursos facilitadores ao acesso aos bens e servigos proporcienados por
essas politicas. Esses mecanismos sdo estruturados de forma seletiva e compensatdria da baixa
qualidade dos servigos prestados pelos organismos estatais.

Compreende-se a assisténcia no Ambito da politica previdenciéria como recurso ao acesso aos
bens e servicos dessa politica, devendo ser utilizado pelo profissional de Servigo Social como
estratégia politica, sob a dtica da cidadania, diferenciando-se do assistencialismo, como
mecanismo atenuador do conflito e direcionado & subalternidade de expressivos segmentos da
sociedade.
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