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Resumo:

O trabalho é um breve extrato da experiéncia psifisal como assistente social junto a Previdéncia
Estadual de Santa Catarina (IPREV), instituida e999.no Governo de Gustavo Richard e que no decorrer
dos anos foi sofrendo alteracdes, em consonanoia as reformas que a Previdéncia Social Federal
recebeu no pais. A intervencdo profissional se @ nmediacdo entre a instituicdo (legislacdo) e o
segurado/beneficiario; € o assistente social queterpreta a situacdo vivenciada pelo segurado e/ou
beneficiario ao que preconiza a legislagdo; a éafas demanda do trabalho do servigco social & pe
qualificagdo de beneficiario post mortem para réo@mto de penséo previdenciaria. Esta a¢do se inses
Processos Sécio Assistencidi como proposto por Mioto (2005) no qual a ivengéo se da através de um
conjunto de agdes profissionais desenvolvidas nbitanda intervencéo direta com os usuérios e com as
familias nos diferentes niveis de complexidadesdosicos e das instituicdes; no &mbito dos processacio
assistenciais estdo presentes acdes de naturgzaoterapéutica, sécio educativa, sécioemergen@al
pericial.

Palavras chaves: previdéncia social servi¢o sqdrdkrvencao profissional.

1 INTRODUCAO.

A Constituicdo Federal de 1988, em seu Titulo d#nominado de "Da Ordem
Social", traz em seu Capitulo Il, normativas refege a Seguridade Social; por
Seguridade Socialentende-se um conjunto integrado de a¢Oes detineidos Poderes
Publicos e da sociedade destinado a assegurareitesirelativos &aude aPrevidéncia
e aAssisténcia Social Neste sentido; estas trés politicas apresentsemelhancas entre
si, sdo Politicas de Estado constituindo-se emitalredo cidadao brasileiro; também,
apresentam singularidades, isto quer dizer que péncipios proprios e diferentes

objetivos.
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A Saudeestad na Carta Magna cordieito de todos e dever do Estadpe deve
ser garantida mediante acdes que visem reduzis@assrde doenga e seus agravamentos; o
acesso aos programas de Saude Publica devemrebtddos dos principios dgualdade
e universalidade do atendimentdeve ser garantido a todos e de forma igual e sem
gualquer tipo de contribuicdo, deve ser gratuitBRBER & FERNANDES 1994).

A Assisténcia Socialigualmente ndo contributiva, visa a proteger ailfama
maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velh&®a como as pessoas com deficiéncia
e a reintegracdo ao mercado de trabalho daquetesepessitarem. A Assisténcia Social,
se comparada a Salde ndo possui a mesma cobedorae destina a todos; ela visa
garantir meios para aqueles quela necessitaremapresentando condicionalidades para
acesso; objetiva especial atengéo para:

Art. 2° A assisténcia social tem por objetivos: (Redacddadpela Lei n°
12.435, de 2011)) - a protecdo social, que visa a garantia da idaducéo
de danos e a prevencao da incidéncia de riscosciefpente: (Redacéo dada
pela Lei n° 12.435, de 2014) a protecao a familia, & maternidade, a infancia,
a adolescéncia e a velhice; (Incluido pela Leizy835, de 2011h) o amparo
as criancas e aos adolescentes carentes; (Ingaldd.ei n® 12.435, de 2011)
c) a promocgao da integracdo ao mercado de trabdihduido pela Lei n®
12.435, de 2011g) a habilitagédo e reabilitagdo das pessoas comiéletia e

a promoc¢do de sua integragdo a vida comunitarignauido pela Lei n°
12.435, de 20118) a garantia de 1 (um) salario minimo de beneficosal a
pessoa com deficiéncia e ao idoso que comprovemppésuir meios de

prover a prépria manutencdo ou de té-la providasuar familia; (Incluido
pela Lei n® 12.435, de 2011) (BRASIL, 2011).

Observa-se que os mais vulneraveis sdo alvo detiticgy as criancas, idosos e

deficientes, independentemente de contribuicdaar®ade Social.

Sua cobertura/amparo de forma redistributivamsgerializa no art. 203, V da
Constituicdo Federal, artigo regulamentado pela 80OA Lei Organica da Assisténcia
Social - n° 8742/93 que garante o valor de um salario minimo measpessoa com
deficiéncia e ao idoso que comprovem nao ter negogrover a propria subsisténcia, ou

té-la provida por sua familia, conforme orientac@esMinistério da Previdéncia Social:

- IDOSO: devera comprovar que possui 65 anos de idade @) qm& nao
recebe nenhum beneficio previdenciario, ou de aegome de previdéncia e

2 A LOAS no ano de 2011; recebeu nova redacdo atrdad ei n° 12.435 que alterou os artigds:32, 6%
12, 13, 14, 15, 16, 17, 20, 21, 22, 23, 24, 28 d8BEOAS



que a renda mensal familiar per capita seja infeaids do salario minimo
vigente.

- PESSOA COM DEFICIENCIA - PcD: dever4 comprovar que a renda
mensal do grupo familiar per capita seja inferiotsado saldrio minimo,
deverda também ser avaliado se a sua deficiénciecapacita para a vida
independente e para o trabalho, e esta avaliacéaliZzada pelo Servico
Social e pela Pericia Médica do INSS.

Para o calculo da renda familiar per capita é clmmado o conjunto de
pessoas composto pelo requerente, o cdnjuge, oattrapo, a companheira,
0sS pais e, na auséncia de um deles, a madrastapadrasto, os irmaos
solteiros, os filhos e enteados solteiros e os mesntutelados, desde que
vivam sob o mesmo teto.

O beneficio assistencial pode ser pago a mais denambro da familia desde que
comprovadas todas a condi¢des exigidas. Nesse, caso valor do  beneficio
concedido anteriormente sera incluido no célculoedaa familiar.( Disponivel em:
http://www.previdencia.gov.br/conteudoDinamico.pidg?23, acesso em 18/07/12).

Evidencia-se que a condicionalidade em relac@enda, é a de que a familia
comprove uma rendgper capita inferior a 1/4 de salario minimo; as demais
condicionalidades sao referentes a idade (paras@cdes idosos) e a avaliacdo da
incapacidade/dependéncia para atividades de vidaiace laborativa, pelos peritos da
Previdéncia Social/INSS, uma vez que este benefipiesar de ser da Assisténcia Social,
utilizando os recursos desta politica; é operatizado pelo INSS devido a capilaridade do
Instituto que se faz presente, através das Agédeid&evidéncia Social nos mais distantes

rincdes do pais.

A Previdéncia Social por sua vez, tem por fim assegurar aos seus ibigniels
meios indispensaveis de manutencao, por motivoclpacidade, idade avancada, tempo
de servico, desemprego involuntario, encargos uglitg reclusdo ou morte daqueles de
guem dependiam economicamente. Os principios &idég da Previdéncia Social sdo a
universalidade de participacdo nos planos previdgns, mediante contribuicédo; valor da
renda mensal dos beneficios, substitutos do sal@ioontribuicdo odo rendimento do
trabalho do segurado, ndo inferior ao do salarimimu; calculo dos beneficios
considerando-se os salarios de contribuicdo, ddosgmonetariamente; preservacdo do
valor real dos beneficios e previdéncia complendatalltativa, custeada por contribuicdo
adicional.

Ha que se observar entdo que a Previdéncia Sooi8rasil, traz para si, o0 carater

contributivo, no sentido de que s6 aqueles queriboiitem terdo acesso aos beneficios



previdenciarios. Se tomarmos as trés Politicasjlifesenca basica entre as mesmas esta
na concepcao, assisténcia social e a saudedependem de contribuic@aprevidéncia
social, condiciona a contribuicgoha universalidade para acesso de qualquer cidadao

desde que o0 mesmo contribua para manter o sistema.

As atividades relativas a Saude sdo desenvolydbsMinistério da Salude a
Assisténcia Social é administrada p®lmistério do Desenvolvimento Social e Combate
a Fomee oMinistério da Previdéncia Social, administra, como 0 seu home anuncia, a
Previdéncia, sendo esta efetivada pelo INSSaspestitutos de Previdéncia Estaduais e

Municipais.

2 O IPREV — INSTITUTO DE PREVIDENCIA DO ESTADO DE SANTA
CATARINA

No Brasil, a trajetéria historica brasileira detecdo social, esta associada aos
avancos do capitalismo monopolista, da industaghp crescente que ocorreu em especial
no sudeste do pais a partir dos anos 20 do sécn&s§e periodo as reivindicagbes dos
trabalhadores resultaram em algumas leis protetjua asseguravam direitos aos mesmos
como é o caso da lei Eloy Chaves (Decreto Lei @824de 24/01/1923) que instituiu as
CAP’s - Caixas de Aposentadorias e Pensdes (GERBHR).

Em Santa Catarina 0 pioneirismo em organizar isterea de protecdo aos seus
servidores, coube ao Governador Gustavo Richaid, gaverno no inicio do século XX
foi marcado pela expansdo modernista e pelo binémducacdo e Transportes (luz
elétrica, abastecimento de 4gua e esgoto, estdsdéesro, de rodagem...), esta expansao
em um tempo em que as tecnologias voltadas adhmda constru¢do de estradas eram
precéarias, ocasionando graves acidentes de tralhservidores estaduais, que ao
falecerem deixavam suas vilavas e filhos pequenaseseursos.

Devemos lembrar que no inicio do século XX, a mulita destinado o papel de
esposa e mée, ndao havia uma preocupacdo das &enrtiaqualificarem a méo de obra
feminina para além das tarefas domésticas, a muliima naquele periodo, se néo

possuisse outros recursos, dependia da ajuda datgmrou da realizacdo de trabalhos



pouco valorizados em termos monetarios (atuandm admeeiras/cozinheiras, lavadeiras,
domeésticas....)

Gustavo Richard, em mensagem enviada ao CongRegs@sentativo do Estado
de Santa Catarina, atual Assembléia legislativeguraentava a favor da criagdo de um

legislacéo de protecao social para os servidotasitanses
[...] € indatil encarecer aqui as vantagens sem ndiraaferidas por téo util
instituicdo em que se arrima o futuro da familia fdocionario publico.
Quando vemos por toda parte o espirito da previdérocurar a realizagao
do capital que garante os dias de velhice e ddid®z por meio de caixas
econdmicas, seguros de vida e outras instituigéakases, € um dever para 0s
poderes publicos preocuparem-se, por sua vez, caonteda familia de seus
servidores que, a maior parte do tempo, legam exas Iserdeiros a pobreza e
um nome honrado [...] (Cunha, 1995, p.69)

Com a denominacgéo de Montepio dos Funcionariosdashlifoi instituido pela Lei
n°® 825 de 15/09/1909 com o objetivo de assegurar faocionarios publicos e seus
dependentes garantia contra riscos de invalidezgeltece, de doencas, para proporcionar
penséo a viuva e aos filhos menores quando ddrfedeto do associado.

No governo de Celso Ramos, no ano & 19 Montepio, foi transformado em
IPESC - Instituto de Previdéncia do Estado de S@atarina através da Lei n°® 3138 de
11/12/1962; com personalidade juridica propria,omomia administrativa, financeira,
patrimonial e operacional; vinculado a Secretagd&dtado da Administracdo e regido pela
Consolidacao das Leis da Previdéncia Estadual -EGHBcreto n° 2512 de 02/05/1977).

Posteriormente, em consonancia com as Reformagedéd@ncia instauradas na
esfera federal, o Ipesc, sofreu reformulacdes,csgnd no ano de 2008, foi aprovada a Lei
Complementar N° 412, que deu nova denominacaasiibuto, o transformou em IPREV
— Instituto de Previdéncia do Estado de Santa Batagsta legislacdo € uma adequacédo a
ultima reforma previdenciaria proposta pelo govdfaderal.

Pela legislacdo em vigor, s&guradosdo IPREV: os servidores ativos e inativos
dos trés poderes: Legislativo, Executivo e Judiidlas autarquias estaduais, policiais
civis e militares, os servidores do proprio ingtfisdobeneficiarios as (0s) pensionistas e
os dependentes do segurado: filhos (as), espaseofapanheira (0), inclusive para unides
de natureza homoafetivas, filhos (as) invalidos,gdau mée em idade avancada e sem

renda propria, enteados.



A atual politica previdenciaria, de acordo com @raann (2007), tem sido
orientada nos ultimos anos pelos documentos exarpdim Banco Mundial que desde
1994 aponta “solucbes” para a Previdéncia Somal diversos paises, em especial 0s
periféricos, sob a alegacdo de que os gastos cewidpncia ndo estdo sendo devidamente
planejados.

O Banco Mundial se manifesta sobre o tema, defefw® que Granemann (2007)
denomina de pilar basico para todos: este saramaspécie de aposentadoria publica com
um valor maximo bastante rebaixado e que libeemieomplementagdes dos trabalhadores
de maior nivel salarial para o mercado de aposengadvoluntarias, isto €, para aquisicdo
de planos de aposentadorias privados. Nesta logecEamos duas formas béasicas de

aposentadoria:
Publica: de alcance limitado, or¢ado por contribuicesa®ae impostos e
dirigido ao combate da indigéncia que varia de dmaom as lutas e as
conquistas sociais que a forca de trabalho corisigar ao capital em cada
um dos paises do planeta;
Privada: de abrangéncia e coberturas variadas de acordaquossibilidade
de cada individuo em contratar no mercado o senggtrora politica e
servico sociais, e que ao deixarem de ser unigess mediados pela
relacdo monetaria (GRANEMANN, 2007 p.8).

Estas orientacOes refletiram no Brasil e constamdeaominada Reforma da
Previdéncia Brasileira, dentre as que mais se clastaa Emenda Constitucional n° 20 de
15/12/1998 que estabeleceu modificacbes parastisubos Estaduais e/ou Municipais de
Previdéncia.

Esta Emenda refletiu grandemente na legislacaodmesiaria estadual de Santa
Catarina e nos direitos até entdo conquistadosyehau extincdo do auxilio natalidade e
auxilio funeral, auxilio reclusdo com um teto mé&xjras servidores contratados em carater
temporario e comissionados passaram a ter vimaumoINSS — Instituto Nacional Seguro
Social

A sucederam, outras emendas, a Emenda Constitligciérél de 19/12/2003, a
Emenda Constitucional n® 47 de 05/07/2005, comctanigticas mais restritivas sobre os
direitos previdenciarios antes assegurados, heigréficativa modificacdo, em especial

guanto a aposentadoria, idade minima para reqaeeéi¢mpo de contribuicéo.

3 OS REFLEXOS DAS EMENDAS SOBRE A INTERVENGCAO DO <ERVICO
SOCIAL NA PREVIDENCIA SOCIAL



O Servico Social foi regulamentado como igedfo no Brasil em 1957; a primeira
escola para formacdo de assistentes sociais dospajiu em 1936 em Sao Paulo; em
Santa Catarina, o inicio da formacéo profissiomal servico social deu-se a partir da
fundacéo da Faculdade de Servico Social de Sangaiza(FSSSC) em 1958, com inicio
das aulas no ano de 1959.

Em 1983 a FSSSC foi federalizada sendo que UF&iversidade Federal de
Santa Catarina federalizou o Curso de Servico Batdaentdo ofertado pela Faculdade
(GERBER, 2009).

O processo de trabalho dos profissionais de semsogial na previdéncia social
estadual, é desenvolvido desde o ano de 1975 qusmdieu a implantacdo do servico
social na instituicdo; é voltado para a mobilizagio torno de recursos para atender
determinadas demandas, fundamenta-se principalmantepacidade dos profissionais de
articular agbes que garantam o acesso dos seusogsads servicos e direitos sociais da
entidade na qual estéo inseridos.

No passado, devido a amplitude das a¢cOes da prewdéstadual, os assistentes
sociais atuavam em programas diversos como: Pregtdabitacional uma vez que a
previdéncia estadual mantinha um programa de fiaamento de casa propria, junto a a
Saude, uma vez que o IPESC atuava também em ag&@=ide e Assisténcia Social, esta,
com ajuda supletiva destinados aos segurados elidi@si com risco social e
vulnerabilidades, programas de atendimento grupisos, aposentados, pensionistas e/ou
dependentes.

Cabe ressaltar que o0 entdo IPESC foi uma dasguigées pioneiras no Brasil a
atender idosos em atividades sécio educativas igraleaperiodicidade semanal, o PAI —
Programa de Assisténcia ao Idoso foi fundado en8,1@&pondendo a uma iniciativa do
Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social gaeépoca jA demonstrava preocupacao
com a longevidade que a populagao brasileiraaldgancar em pouco anos, o PAI foi
extinto (sob nossa otica de forma equivocada pdiligentes de entdo) no ano de 2005;
atualmente, hé iniciativas isoladas em instituiestadaim programa voltado a preparacao
para aposentadoria dos servidores estaduais.



Todas as mudancas na legislagéo refletiram tanm@@agao profissional, esta foi
se restringindo e aos poucos, programas deixaransede€importantes” para alguns
dirigentes.

No IPREV, atualmente o Servico Social atua diretat® nos processos de pensao
requeridos por beneficiarios especiais.

Por beneficiarios especiais, se compreende, todmnaa de dependentes que
necessitam comprovar para a previdéncia estadialéatde um processo administrativo
gue dependiam economicamente do segurado (a)daléa):filhos maiores invalidos-
gue necessitam comprovar a invalidez permanente@epandéncia econdmicpai e/ou
mae - comprovar a dependéncia econbmied; esposa (o)}om pensdo alimenticia -
comprovar a dependéncia econdbmica; ha dependentsnecessitam comprovar que
conviviam maritalmente em unido estavel sob o mettm com o(a) ex segurado (a),
como é o caso dampanheiros(as);os demais dependentes; esposo(a), filhos menores
tém tramitacao diversa e ndo sdo alvo da atuacasgistente social.

Ressalta-se que pela atual legislacdo as pesseasoguivem unido estavel de
natureza homoafetiva jA sdo consideradas depesdentequipe de técnicos do entdo
Ipesc, dentre estes, 0s assistentes sociais teagalhpela inclusdo deste artigo na Lei n°®
412/08, mobilizando o Conselho Regional de Ser8caial — Cress 12 R, que enviou
correspondéncias aos demais Conselhos Profissidaa@anta Catarina solicitando apoio
especial e para inclusdo desta categoria de demesdeo artigo na lei (que criou o atual
IPREV); o Cress 12 R e os demais Conselhos renneteoarespondéncias a todos os 40
deputados estaduais, solicitando a manutencaoopagia por ocasido das votacoes, o que
foi acatado por ampla maioria, sendo contempladaexto legal; o reconhecimento das
unides homoafetivas pela previdéncia estadual at¢aSCatarina era necessaria visto ser
uma realidade advinda dos novos arranjos fandliare

A inclusdo de legislacdo nesta otica do direitofatmilia, diminui os entraves
burocraticos, o stress e o desgaste emocionalcbem faz o direito ser mais facilmente

acessado pelos usuérios evitando querelas jusliciai

3.1 O PROCESSO DE INTERVENCAO



O Servigco Social esta vinculado a Geréncia do @aidso Administrativo —
GECAD, esta é vinculada a DIRETORIA JURIDICA — IRdontando em Floriandpolis
com 04 profissionais de servigo social para ateadio aos segurados e servidores, no
interior do Estado, nas Coordenadorias Regionaéigigs hé assistentes sociais lotadas
em: Laguna, S&o Miguel d"Oeste, Joinville, Ridsadd, Tubardo.

A intervencdo profissional se da na mediacdo emtiastituicdo (legislacéo) e o
segurado/beneficiario; é o assistente social quaerpreta a situacdo vivenciada pelo
segurado e/ou beneficiario ao que preconiza al&gio; a énfase na demanda do trabalho
do servico social € pela qualificacdo de berdiwipost mortempara recebimento de
penséo previdenciéria.

Esta acdo se insere n@scessos Socio Assistenciaial como proposto por Mioto
(2005) no qual a intervencdo se da através de umurto de acdes profissionais
desenvolvidas no ambito da intervencao direta cenusuarios e com as familias nos
diferentes niveis de complexidade dos servicoseandtituicoes.

No ambito dos processos sécio assistenciais est&erges acdes de natureza:
sécioterapéutica, sécio educativa, sécioemergencepericial.

Acdes socioterapéuticas tém por objetivo o apoio diante de situacdes de
sofrimento individual e/ou grupal particularmenta emomento critico da perda do ente
familiar que é o provedor do grupo familiar, noc@®s requerimentos de dependentes
especiais para pens@ost mortemg (a) requerente € a pessoa que dependia emoeional
economicamente do segurado do Iprev que falecetramites e os entraves burocraticos
tornam o processo de pensdo moroso e levam g&isiae stress devido a instabilidade
econdmica da familia.

Acdes socio educativas“consistem em um movimento de reflexdo entre o
profissionais e usuarios que através da informagdlm dialogo, buscam alternativas e
resolutividade para a demanda/necessidade do o¥MODIGUEIRA e MIOTO, 2006,
p.13)

Acdes socioemergenciai$ém por objetivo “atender demandas que se revgstem
um carater de emergéncias que estdo, por suael@zpnadas as necessidades basicas e de

urgéncia dos usuarios e suas familias”.
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Acdes Periciais ttm por objetivo “elaborar parecer social ou pares técnicos
com a finalidade de subsidiar a decisdo de detados Orgdos ou profissionais para
concessao de servicos e beneficios disponibilizaéts instituicdo. No caso do Iprev, o
laudo social subsidia a decisdo dos(as) advogagjasga respectivos pareceres.

Para os casos de inscricdo “Post Mortem” em querdquerimento de pensao, a
diligéncia exarada pelo advogado vinculado ao mswesia de regra, solicita a visita
domiciliar e o posterior laudo social/estudo slocia

Esta intervencdo do assistente social, envolvies/éntrevistas a critério do teor da
diligéncia e do plano de trabalho do profissionalapcada processo. O assistente social
emite o Laudo Social/Estudo Social ap6s a constatda situacao; é realizado, adotando-
se um modelo institucional que norteia o profisaion

Caracteriza-se pelo uso da linguagem oral (comgaaaverbal e direta) com o0s
usuarios, no momento da realizacdo da visita e efdeevistas pertinentes com 0s
requerentes, familiares e/ou colaterais.

A linguagem escrita (comunicacao indireta) se vatta demais técnicos que integram a
equipe de trabalho, os dados coletados nas ené®wsvisitas, sdo sistematizados no
laudo social, este documento, integrara o procegsrmitira que a historia familiar do(a)
requerente, seja compartilhada com os advogades,np Iprev, detém o poder decisério
de declarar-se pelo deferimento ou indeferimentpeltido apds a anélise do processo a
luz da Lei.

Nos caso de indeferimento, cabe recurso adminigirainda na esfera do Iprev, se
persistindo o indeferimento, o(a) cidaddo(ad) reepter podera buscar a via judicial,

iniciando entdo um procedimento judicial.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Nossa experiéncia interventiva na previdéncia esfadse expressada em anos,
podemos afirmar que ja ultrapassamos o tempo pogeésa aposentadoria, mas que ainda
ndo detemos todo o conhecimento do tema, esteugeiagte, a realidade social ndo e
estanque e nos desafia continuamente na bulxaamacitacdo tedrico metodoldgica,
ético politica e técnico operativa, uma vez qussistente social nunca pode afirmar que

esta “pronto(a)”, estamos sempre nos deparandonowmars expressdes da questdo social,
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novas legislacdes.....que nos impulsionam ao esa@esquisa para melhor qualificar o
seu enfrentamento.

Cabe ressaltar qu€ada laudo social é Unico, pois as situacfes uwngadas pelos
segurado e/ou dependentes se manifestam de formagsilar/peculiar, as relagbes
familiares sdo complexas, nos casos de pensdemofivanceiro envolvido em algumas
situacbes, acirra a disputa entre ex-esposa (ohpanheira(os) e filhos, pois cada
dependente incluido significa menor valor de ravebto dos ja inscritos e/ou que estao
recebendo a penséo.

A aparente naturalidade dos brasileiros em aca#tarovas configuracfes de familias,
entra em conflito no momento de partilhar recurs@dores) da pensao com os demais
membros que no decorrer do tempo foram se torndependentes do (a) segurado (a).

Toda acéo profissional é realizada dentro dos fioscda legislacédo social vigente e do
Codigo de Etica Profissional.
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