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Resumo: O presente texto aborda os impactos causados pelo
Beneficio de Prestagdo Continuada na vida de seus beneficiarios no
Distrito Federal. Ao discutir a assisténcia social como politica ptblica
organica a contradicdo capitalista, o artigo enfatiza o BPC como
exemplo de uma nova realidade materializada na Constituicdo
Brasileira de 1988, que consolidou a assisténcia social como direito
do cidad&o e dever do Estado. A analise do BPC permite constatar
as potencialidades desta politica publica e também seus limites e
- restrigbes devido a sua inser¢gdo em uma sociedade desigual por
- esséncia.
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- continuada.

The Benefit of Continued Installment: a right to social
assistance as an effective way to improve citizenship

~ Abstract: The present text argues on the impacts caused for the
- Benefit of Continued Installment in the life of its beneficiaries in the
Federal District of Brazil. When it argues on the social assistance as
- organic public politics to the capitalist contradiction, the article
. emphasizes the BPC as an example of a new reality materialized in
~ the Brazilian Constitution of 1988 that consolidated social assistance
- asaright of citizen and duty of the State. The analysis of the BPC
- allows to also evidence the potentialities of this public politics and its
-~ limits and restrictions due its insertion in a different society for essence.
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Introducdo

O Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) € o unico beneficio
assistencial previsto na Constituicdo Federal brasileira de 1988. Fruto
de muita luta e disputa, sua presenga na Lei Magna e posterior
implementacdo consiste em um exemplo de avango na concepgao
de assisténcia social, que, historicamente, tem sido vista como
“servico pobre para pobres”. Haja vista que, na sociedade capitalista,
0 mérito do individuo esta na sua condigao de trabalhador, esse
beneficio de renda concretiza a nova concepgao de assisténcia social
como direito, posto que permite a sobrevivéncia do individuo
desvinculada de qualquer contrapartida e, principalmente, do trabalho.

O BPC garante um salario minimo aos idosos maiores de 65
anos e as pessoas portadoras de deficiéncia que nao possuem
condicdes de manter-se ou serem mantidos por suas familias. O
salario minimo é considerado pela sociedade brasileira o basico
suficiente a sobrevivéncia de um ser humano, portanto, subentende-
se que a garantia de uma nova renda materializada no BPC deve
promover a maximizagao das condi¢cdes que o salario minimo se
propde a prover ao individuo segundo a Constituicdo Federal. Para
observar a existéncia de tais melhorias, foi realizada, no ano de 2003,
pesquisa dos impactos causados pelo BPC na vida de idosos e
portadores de deficiéncia no Distrito Federal, considerando-se os
seguintes aspectos: moradia; alimentagéo; educagao; saude; lazer,
vestuario; renda; auto-estima; relagcdes familiares e comunitarias.
Por meio da realizagdo de visitas domiciliares e aplicagao de
questionarios, realizou-se a coleta de informagdes a respeito das
mudancas ocorridas na vida dos beneficiarios apds o recebimento
do BPC.

Este artigo apresenta os resultados e discussdes da referida
pesquisa de impactos, que revelou o carater inovador deste beneficio
garantidor de renda. O texto tem inicio com a discussao sobre 0
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papel da assisténcia social como politica, suas contradicdes,
avancos e potencialidades na sociedade brasileira. Em sequéncia,
0 BPC e apresentado como exemplo concreto de efetivacdo da
assisténcia social como direito de cidadania por meio da apresentagéo

dos impactos causados na vida de seus beneficiarios no Distrito
Federal.

A assisténcia social: politica publica de contradicdes e
potencialidades

A sociedade capitalista visa, em Cltima instancia, o lucro, sendo
otrabalhador visto como produtor de excedentes para a acumulagao.
Esta sociedade é essencialmente baseada na producéo coletiva de
mercadorias e na apropriagéo privada dos dividendos advindos do
comércio, o0 que resulta na desigualdade como fator central e no
conflito de duas realidades: uma que busca o maximo de lucro e
exploragéo da m&o-de-obra para producdo de excedentes; e outra
que € a dos trabalhadores que tém de prover, pelo menos, condi¢des
- basicas de sobrevivéncia e reproducao.

. Diz Pereira (1996) que este confronto se refere, na verdade, a
-~ dois principios: o da rentabilidade econémica em oposicao ao das
- Necessidades humanas. Neste embate, a classe trabalhadora luta
- Paraque o segundo principio seja privilegiado e suas condi¢des de
- vidamelhorem progressivamente.

Aassisténcia social &€ uma politica que resulta deste processo
- dicotdmico entre a acumulagéo capitalista e a reprodugéo da mao-
- de-obra. Portanto, € marcada pela contradi¢&o, pois dela nasce e na

‘base dela se reproduz, e, como diz Sposati (1995, p. 15), é organica
- emdois aspectos:

Orgénica ao capital enquanto voltada prioritariamente para a
Subsisténcia da mao-de-obra de reserva ou como amenizadora
do padréo minimo de vida que a politica salarial imprime a vida
do trabalhador. Organica ao trabalhador enquanto substituta
da renda minima (ainda que submetida ao critério de
necessidade), enquanto ainda possibilidade alternativa de
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acesso a condicdes minimas de sobrevivéncia e, mais do que
isso, como espaco possivel de sustentagdo de novas
alternativas nascidas da organizagdo popular.

A prestacéo de servigos e beneficios de assisténcia social ao
mesmo tempo em que busca diminuir as mazelas causadas pelo
processo capitalista denuncia seus fracassos. Tal politica possui
uma dimensdo econdmica a medida gue participa da produgao,
intervindo na relagdo de exploracado capital/trabalho; contudo, também
possui dimens&o politica, pois & chamada a intervir nas sequelas
criadas por este conflito e sofre influéncia de ambos os atores
envolvidos no processo (Pereira, 1996).

Como politica contraditdria e também fruto de um processo
conflituoso, a assisténcia social atendera tanto mais ao principio das
necessidades humanas quanto mais justica social permitir promover
por meio da prestagao de servigos. Para tanto, & preciso que ela
n&o se torne uma politica com um fim em si mesma — ela deve ser
“processante” — e isto significa estar imbricada com todas as outras
politicas sociais, garantindo o acesso ao usufruto das riquezas
produzidas socialmente aos individuos excluidos do processo
distributivo (Sposati, 1995). Para tanto, utilizara meios particularistas
para promover a universalidade.

Para que estas caracteristicas se efetivem na pratica cotidiana,
a assisténcia social deve ser direito do cidad&o e dever do Estado,
esse Ultimo sendo entendido como o espago mais apropriado para
garantir o real acesso aos direitos e & implementacao das propostas
de promogcéo de justica (Sposati, 1995). Tendo em vista que é ao
Estado que a sociedade confere o poder de coordenar e fazer valer
direitos, pois financia suas a¢des por meio dos impostos para que
0S servigos sociais sejam prestados com equidade e universalidade.

Comisso, ndo se esta considerando o Estado como um “ente”
neutro e imparcial. Assim como a politica de assisténcia £
contraditdria o Estado também o €, posto que ambos se efetivam no
desenvolvimento da luta de classes capitalista. A forma como sao
prestados os servigos e administradas as instituigoes estatais podem
servir & plena participagdo do individuo ou a sua cooptacéo e
desrespeito. No Estado interferem interesses tanto das classes
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dominantes como das classes dominadas e, como diz Carnoy (2004)
ao tratar do pensamento de Gramsci, no confronto de interesses
destas forcas sociais conseguira melhores ganhos no aparelho do
Estado aquela que obtiver hegemonia em determinado momento.

Porisso, legitimado pela sociedade, é o Estado o administrador
do fundo publico e o melhor prestador de servigos sociais mesmo
que com auxilio de instituicdes da sociedade civil. As a¢des de
assisténcia social além de serem prestadas preferencialmente pelos
aparelhos estatais, devem também ser previstas em lei refletindo-
se em efetivo direito de cidadania.

A cidadania é o status pelo qual os membros da sociedade
partilham direitos e deveres. Os direitos de cidadania tém, entre
outras, as seguintes caracteristicas: sdo assegurados pelo Estado,
impde deveres ao Estado para com seus membros e s80 universais
(Barbalet, 1989).

A assisténcia social € direito social de cidadania porque &€ um
meio para que se atinja igualdade politica e econdmica. Assim sendo,
suas agdes devem ser planejadas e possuir orgamento delimitado e
especifico, pensadas como integrantes e integradas as outras
politicas setoriais sendo meio para a obtencéo de acesso as riquezas
produzidas socialmente.

Em virtude dos fatos mencionados, conclui-se que a
assisténcia social & verdadeiro direito de cidadania quando entendida
como marcada pela contradigao capitalista, fruto de seus contrastes,
mas também como campo de negociagdo e de acesso a bens e
servicos produzidos socialmente. Esta é a concepgéo de assisténcia
social que o Brasil possui hoje, legalmente prevista depois de lento
processo de evolugéo histérica e consolidado processo de luta de
forcas.

A assisténcia social na sociedade brasileira: da agdo voluntarista
ao beneficio assistencial de cidadania

Na evolucdo do capitalismo mundial, vé-se que o
“desenvolvimento das forcas produtivas se sustenta na proliferagao
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das desigualdades sociais que desencadeiam reivindicagdes das
classes subalternas por melhores condigdes de vida e provocam
reacOes do Estado e do empresariado na forma de a¢oes de protecao
social que respondem a algumas exigéncias dos trabalhadores e
permitem a continuidade do ciclo de exploragao caracteristico deste
sistema. Assim também acontece no Brasil, onde, com o inicio da
industrializacéo, houve a necessidade de intervengé&o no mundo do
trabalho para garantir a reproducao da mao-de-obra e permitir a
manutencéo do sistema.

Em 1923, a Lei Eloy Chaves implementa a concesséo de
seguros sociais aos trabalhadores das ferrovias. Eram financiados
em parte pelos trabalhadores e em parte pelos empresarios e
prestavam como beneficios: medicina curativa; aposentadoria por
tempo de servico, velhice ou invalidez; pensdes para dependentes
e ajuda para funerais (Santos, 1987). Posteriormente, outras
categorias de trabalhadores também tiveram acesso a seguros
previdenciarios (estivadores, maritimos, assalariados do setor
privado). O objetivo destes seguros era, sobretudo, manter ou reduzir
os impactos sobre a for¢a de trabalho que ja sentia os efeitos da
forte exploracédo capitalista na incipiente industrializagcdo do pais,
atuando nas seqUielas da exploragao capitalista, servindo também
para controlar social e politicamente as massas trabalhadoras
(lamamoto, 1985).

Nesse periodo, o mérito dos individuos era medido pela sua
ocupacdo no mercado de trabalho. Nao se via a necessidade da
institucionalizagéo de politicas publicas de assisténcia para pessoas
ndo inseridas no mercado, pois imperava o ideario de que todos
teriam suas necessidades satisfeitas pelo usufruto da renda de seu
trabalho e ser

Em vista disto, a assisténcia social implantou-se com
caracteristicas restritivas e respostas imediatistas e pontuais as
demandas, prestada maiormente pelas igrejas e sob a logica da
caridade, seguindo a concepgao stricto sensu,’ isto €, direcionada

' Pereira (1996) ao tratar da politica de assisténcia social como contraditéria e que pode
atender tanto ao principio da rentabilidade econémica como ao das necessidades
humanas, entende que as acdes de assisténcia podem assumir duas configuragbes
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sobretudo para as pessoas incapazes ao trabalho: criangas,
portadores de deficiéncia e idosos. Neste processo, mantinha-se a
margem da protec¢do social a categoria de pessoas aptas ao trabalho,
mas nédo inseridas no processo de producao capitalista pela via da
colocagéo profissional. O individuo sé era considerado cidadao se
possuisse uma carteira de trabalho assinada, caso contrario néo
contava com amparos em situagcoes de emergéncia e muito menos
COM 0 acesso a servigos de saude (Boschetti, 1998).

A 16gica do seguro suplantava a légica da assisténcia, posto
que esta ultima efetivava-se a reboque do processo de
institucionalizacdo da previdéncia. No ambito das empresas privadas
a assisténcia social, muitas vezes, foi instituida como complementar
na manuten¢do da mao-de-obra trabalhadora e também como
mantenedora das pessoas incapazes ao trabalho. Os seguros tinham
a funcdo de cuidar do trabalhador em momentos de impossibilidade
ao trabalho e a assisténcia era usada na empresa para manter um
ambiente cordial e de producéo eficiente e, residualmente, para
proteger os incapazes (Boschetti, 1998).

De maneira que se manifestam na area social —em resposta
as reivindicagdes sociais ainda incipientes e sobre o discurso de
manter a “paz social’ —iniciativas tanto do Estado como das empresas
para procurar contornar as situagcoes de conflito e produzir
legitimidade. A respeito das iniciativas das empresas, ocorre a criagao
de instituicoes especificas que, até hoje, sdo emblematicas no que
se refere ao atendimento assistencial ao trabalhador: o Servigo
Nacional de Aprendizagem Industrial (SENAI) e o Servico Social da
Industria (SESI).

O SENALI ¢ instituicdo financiada pelos empregadores para
prestacao de servigos de formacao profissional e reciclagem de
funcionarios. Como a conjuntura era de industrializagdo e mudancas

conforme o momento histérico em que se efetivam e a forma como sédo prestadas. A
assisténcia social pode assumir a forma /ato sensu quando prestada de forma
redistributiva, universalizante e voltada a atender necessidades sociais, entendendo-
as como histéricas e de classe. Ou pode assumir a forma stricto sensu quanto efetivada
de forma contingencial, distributiva e direcionada a resolugédo de problemas individuais
emergenciais e vista como um fim em si mesma.
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no modo de produgéo, com a introdugdo de novos equipamentos e
tecnologias, era preciso que o trabalhador estivesse preparado para
O seu manejo. Era mais vantajoso financiar a formacéo do
trabalhador, posto que assim tinham-se trabalhadores “gratos” por
receberem da empresa reciclagem profissional e empregadores
tranquilizados porque tinham uma méo-de-obra satisfeita e bem
formada. (lamamoto, 1985). O SESI atuava na outra vertente, também
necessaria aos empresarios. O trabalho deste 6rgdo consiste em
tentar promover a harmonia entre capital e trabalho por meio da
elevagao da renda do trabalhador através de “beneficios indiretos”
(lamamoto, 1985), prestando-lhes servigos de salide, educacao,
higiene e lazer, que visam criar um ambiente familiar dentro da
empresa e também nos momentos de descanso do trabalhador,
quando ele tem acesso a clubes e passeios.

Ja no ambito estatal, principalmente a partir de 1930 com o
governo Vargas, institucionalizou-se a correlagéo de forcas entre
capital e trabalho com a criacdo de legislacdes para orientar as
relagcoes de produgéo. Instituiu-se o arcabouco disciplinar das
relagbes de emprego (a CLT), o salario minimo e a legislagéo sindical
(Santos, 1987). Mais tarde, passa-se também a prestar Servigos
assistenciais pontuais e emergenciais na forma da estrutura
institucional da Legiéo Brasileira de Assisténcia (Boschetti, 1998a).

Criada em 1942, no periodo de engajamento do Brasil na Il
Guerra Mundial, a Legido Brasileira de Assisténcia (LBA) objetivava
dar auxilio as familias dos pracinhas que foram lutar a guerra. Tinha
a fungao simbdlica de canalizar e mobilizar a opinido publica em
torno do “esforgo de guerra”, legitimando o governo autoritario vigente.
Progressivamente, a agao no esforco de guerra foi-se ampliando e
a LBA passou a aturar praticamente em todas as areas de
assisténcia social, trazendo uma melhora quantitativa e qualitativa
na prestacgéo desses servigos e uma profissionalizacdo da prestacao
da assisténcia que o Pais ainda ndo conhecia (lamamoto, 1985).

Em virtude do exposto, é perceptivel que a evolugdo da
protecao social no Brasil, seja no &mbito estatal ou privado, deu-se
em resposta ao acirramento do processo de industrializagéo nacional,
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0 que leva a enfatizar sua ampla relagao/oposi¢ao com a palavra
trabalho:

1) as acdes de assisténcia social eram direcionadas aos
incapazes ao trabalho, como criangas, idosos, portadores
de deficiéncia e nutrizes, pois se acreditava que o mercado
de trabalho conseguiria garantir ocupagao a todas as
pessoas;

2) a previdéncia social foi a politica privilegiada para atender
acoes de emergéncia dos trabalhadores: era por meio dela
também que eles, e somente eles, possuiam acesso a
salde e amparo em situa¢des de emergéncia,;

3) quando as ac¢oes de previdéncia nao foram mais suficientes
para garantir a massa trabalhadora e a “paz social”, as
classes dominantes lagam mao de a¢des de assisténcia
que vao buscar garantir minimos sociais aos trabalhadores
por meio do chamado salario indireto.

Contudo, os anos 1980 sao marcados por fortes lutas sociais
na busca da abertura politica e consolidagao da democracia. Nesse
processo, é formulada a Constituicao de 1988, trazendo grandes
avancgos e mudando a forma de definicdo da assisténcia social, que
passa de simples agdo voluntéaria a politica de seguridade social,
direito do cidadao e dever do Estado, explicitada no Titulo VIII,
Capitulo ll, artigo 194: “A seguridade social compreende um conjunto
integrado de a¢des de iniciativa dos poderes publicos e da sociedade,
destinadas a assegurar os direitos relativos a saude, a previdéncia
e a assisténcia social”.

A seguridade social visa promover ao cidadao um sistema de
protecdo contra os infortunios promovidos pelas desigualdades do
sistema capitalista de produgao. A previdéncia (financiada por
trabalhadores, empregadores e Estado) consiste em seguro social
publico contra os infortunios do mercado de trabalho. A assisténcia
social e a saude, gratuitas, buscam garantir bem-estar aqueles
excluidos do acesso a protegao via seguro. Com a diferenciagéc de
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que a assisténcia social se direciona a pessoas que dela necessitem
e a saude ¢ garantida universalmente (Boschetti, 2003).

Entretanto, esta Constituicao consiste em um documento que
materializa um processo de disputas e discussdes. O processo
constituinte foi um dos ultimos pontos de um periodo de lutas pela
democracia e pela liberdade de decisdo popular iniciado com a
decadéncia do regime autoritario-militar (Mota, 1995). Em 1982, com
a eleigao para os governos estaduais, quando boa parte dos partidos
de oposigao venceu, deu-se o inicio da derrubada do regime
autoritario-militar e o surgimento do poder e da voz da sociedade
pedindo pelo restabelecimento democratico (Bierrenbach, 1986).
Quando comegou o processo de convocacdo da Assembléia
Nacional Constituinte, observou-se claramente o estabelecimento
de duas concepgdes opostas:

De um lado, o establishment governamental, com todo o Poder
Executivo, a maioria do Legislativo, os partidos politicos
majoritarios e alguns setores do Judiciario, convocando uma
Constituinte “congressual”, ou seja, composta por senadores e
deputados. Provavelmente disposta a receber, pronto e
acabado, um anteprojeto adrede elaborado por uma “Comissao
de Estudos Constitucionais” de cinqlienta sabios nomeados pelo
Executivo. Sabios e sabidos. De outro, toda a sociedade civil
brasileira, mais representativa do que partidos, alguns de pouca,
outros de nenhuma representatividade, exigindo partumpagao
popular. (Bierrenbach, 1986, p. 70-71)

No que diz respeito especificamente a seguridade social e a
- assisténcia social, além dessa situacédo assinalada acima, havia
ainda no processo de disputa da Constituinte outras correlagdes de
forcas. A presenga dos partidos politicos, que permitiu que fossem
neutralizados aspectos corporativistas durante o processo de
definicao das formas de atender as diversas camadas populares
com os servigos assistenciais. Os sindicatos tiveram uma atuacgao
que procurou privilegiar o &mbito da empresa como local de protecao
social. Ja os movimentos sociais, embora um pouco menos
organizados do que os partidos e sindicatos, tiveram a posi¢ao de
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ndo deixar que o debate se direcionasse apenas para a cobertura a
classe trabalhadora, lembrando da necessidade de amparo aos nao
incluidos no sistema de produgéo capitalista. Também influenciou
neste processo o poder de barganha da classe empresarial, que,
vendo o poder das massas e sua capacidade de mobilizacgao,
reivindicava seus interesses, mas também incorporava e aceitava
algumas reivindicagdes sociais. Essas quatro forgas em alguns
periodos trabalhavam de forma articulada, mas, na maioria das vezes,

imperava uma relacdo antagénica e desarticulada entre elas (Mota,
1995).

Em resumo, diz-se que a Constituicao Cidada carrega a
ambiglidade em seu texto e a sec¢ao referente a seguridade social
também incorpora resultados deste processo. De maneira que este
documento legal mantém privilégios corporativistas, mas também
tem o mérito de restituir a democracia e promover avangos nos
direitos sociais tornando-os mais universalizantes e emancipatorios.

A assisténcia social é direito nesta Carta Magna, mas ainda
privilegia atendimento a determinadas categorias da sociedade, 0s
chamados “vulneraveis”, ou pessoas que, por sua natureza, estao
incapacitados para o trabalho. Logo, vé-se que o texto constitucional
e a posterior regulamentagao na Lei Orgéanica de Assisténcia (LOAS)
incorporaram nocgdes stricto sensu e também /ato sensu de
assisténcia. Apresenta-se o stricto sensu ao direcionarem o
atendimento prioritariamente aos incapazes ao trabalho, privilegiando
aidéia de que aqueles que sao aptos ao trabalho devem procurar o
mercado de trabalho para satisfazer suas necessidades. Por outro
lado, apresenta-se o /ato sensu, quando, entre outras
caracteristicas,? garantem a afericao de renda desvinculada do
mercado de trabalho por meio do BPC.

2 Pode-se apontar como caracteristicas lato sensu da politica de assisténcia social ora
vigente: os principios e diretrizes que visam ao atendimento das necessidades sociais;
o modelo de financiamento baseado em fundos, planos e conselhos de assisténcia;

assim como a organizagdo e gestdo descentralizada e participativa da politica (LOAS,
1993).
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O Beneficio de Prestagao Continuada como exemplo de direito

O BPC esta previsto no artigo 203 da Constituicdo e foi
posteriormente regulamentado pela Lei n° 8.742 (LOAS), que dizem
seu Capitulo IV, Secao I

Art. 202 O beneficio de prestagé@o continuada é a garantia de 1
(um) salario minimo mensal a pessoa portadora de deficiéncia
e ao idoso com 65° (sessenta e cinco) anos ou mais e que
comprovem nao possuir meios de prover a propria manutengéo
e nem de té-la provida por sua familia.

§ 2° Para efeito de concessdo deste beneficio, a pessoa
portadora de deficiéncia & aquela incapacitada para a vida
independente e para o trabalho.

§ 32 Considera-se incapaz de prover a manutencdo da pessoa
portadora de deficiéncia ou idosa a familia cuja renda mensal
per capita seja inferior a 1/4 (um quarto) do salario minimo.

Dentre os demais beneficios previstos na LOAS, o BPC é
exemplo inovador especialmente porque:

1) é o unico beneficio de assisténcia que realmente se encontra
em funcionamento* e representa crescente gasto
orcamentario na area;®

* A idade de concessdo do beneficio foi alterada dos anteriores 67 anos previstos na
LOAS (Lei n® 8.742) para 65 anos pelo Estatuto do Idoso (Lei n® 10.741, de 1 de outubro
de 2003).

Além do BPC, a LOAS prevé também os Beneficios Eventuais de assisténcia social em
seu Capitulo IV, Segao Il. Estes se referem ao pagamento de auxilio por natalidade ou
por morte as familias cuja renda mensal per capita seja inferior a 1/4 (um quarto) do
salario minimo, além de outros que possam ser definidos para atender realidades
especificas de vulnerabilidade da populagdo, no entanto, como devem ser
regulamentados por Conselhos Municipais de Assisténcia, seguindo critérios do Conselho
Nacional de Assisténcia, ainda ndo sdo beneficios efetivamente consolidados. (Behring,
2003).

Segundo a Politica Nacional de Assisténcia Social, os gastos orgcamentarios com o
pagamento do BPC e do RMV (beneficio previdenciario configurado como direito
adquirido e pago pela assisténcia) consumiram 88% dos recursos de assisténcia no
ano de 2004 (MDS, 2004).
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2) garante um salario minimo a idosos e pessoas portadoras
de deficiéncia, publico-alvo preferencial da politica e que
apresenta claras caracteristicas de vulnerabilidade:

3) permite visualizar, na prética cotidiana familiar, a forma como
Se processa a assisténcia social, entendida como direito
de cidadania.

O salario minimo para idosos e portadores de deficiéncia é um
avanco, tendo em vista que a sociedade capitalista privilegia o
mercado como solucionador das necessidades sociais. Ele é
também a condensagéo da luta de forgas que levou & consolidagao
da Constituicdo de 1988 e, conseqiientemente, da politica de
assisténcia como direito, portanto, espelha uma perspectiva
ampliada, no aspecto da transferéncia de renda e restritiva no aspecto
do acesso. De sorte que, com o objetivo de observar suas
potencialidades e restricGes, foi realizada, em 2003, pesquisa sobre
0impacto exercido nos seus beneficiarios no Distrito Federal.

A pesquisa ora apresentada teve como locus a capital federall,
sendo feita uma selecdo aleatéria de 10% dos beneficiarios do BPC
em duas cidades com caracteristicas socioecondmicas

contrastantes, selecionadas segundo a realidade explicitada no
Quadro 1.

Quadro 1 - Divisao das cidades do Distrito Federal
segundo o nivel de renda dos moradores

Bloco | Cidades com populagédo com nivel de renda semelhante

| |Brasilia e Lagos Sul e Norte

I |[Taguatinga, Cruzeiro, Gama e Nucleo Bandeirante.

I | Sobradinho, Gama, Candangolandia e Riacho Fundo
IV |Planaltina, Brazlandia, Ceilandia e Samambaia

V | Santa Maria, Recanto das Emas, Sdo Sebastido e Paranoa
Fone: CODEPLAN, 1997.
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Haja vista que Santa Maria e Plano Piloto pertencem a blocos
completamente opostos® a pesquisa buscou evidenciar esta
disparidade de renda e verificar os impactos causados por um
beneficio assistencial em cidades cuja populagao possui poder
aquisitivo dispar. Para tanto foram entrevistados 23 beneficiarios em
Santa Maria e 12 no Plano Piloto.

Observar o impacto do BPC na vida dos beneficiarios de tais
cidades consiste em comparar niveis de infraestrutura e conforto
promovidos pelo lugar de moradia e, sobretudo, visualizar o quanto
a assisténcia como politica publica e direito de cidadania pode mudar
a vida dos individuos, ou seja, observar na realidade pratica uma
perspectiva lato sensu de assisténcia inaugurada pela legislagéo
magna em oposicao a uma historia voluntarista e marcada pelo
estigma. Estigma esse que, associado ao aspecto de auto-estima,
constitui-se como principal entre os demais impactos do BPC na
vida de seus beneficiarios.

Impactos do BPC na vida de seus beneficiarios no Distrito Federal

A mudanga no estigma e na auto-estima

Embora o BPC seja exemplo de assisténcia social /ato sensu,
observa-se que essa definicdo, historicamente, ndo tem sido
privilegiada. Ao longo do tempo, o usuario da assisténcia tem se
deparado com servigos pontuais, focalizados, pouco planejados e
sem previsdo legal, mesmo que prestados por instituicbes estatais
(LBA). Em virtude disso, enquanto a assisténcia social seguiu a logica
stricto sensu houve sobre o usuario de seus servicos um estigma
que se tornou caracteristico (Sposati, 1995).

¢ Esta realidade dicotdbmica entre as cidades do Distrito Federal tem intima relagao com
a sua histéria de fundagédo, como cidade planejada para promover o desenvolvimento
da idéia de um Brasil novo, que ndo previu o crescimento populacional. Na capital do
pais, o inchago populacional recebeu como resposta a protegéo do Plano Piloto afastando
dele a periferia com a criagdo de cidades satélites, numa clara nogéo de algo que flutua
em torno do centro sem ameacga-lo, mas que com ele efetivamente tém relagao direta.

Para melhor discussdo do tema, ver Gouvéia (1991) e Pavianni (1996; 1989).
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Tendo em vista que o servigo era concebido como favor e ndo
como direito, aquele que “pedia” tinha vergonha de sua incapacidade.
Nessa circunstancia, o usuario pensava-se necessitado de ajuda,
incapaz e fracassado no processo de conquistas sociais. Assim
também pensavam as pessoas a sua volta, como vizinhos e
familiares, considerando-o um “preguicoso”. Conforme indica Yazbek
(1996, p. 138-140): “Um possivel ponto consensual é a vinculacao
que realizam entre assisténcia e ajuda e o constrangimento dai
resultante. Para receber “ajuda”, & preciso pedir essa “ajuda’, situagao
que € experienciada como humilhante e dificil, pois devem comprovar
suas necessidades e caréncias”.

De maneira que, enquanto a assisténcia social teve a forma
de “ajuda”, o estigma e a vergonha foram caracteristicas presentes
nos seus usuarios, mas, segundo a pesquisa de impacto aqui
apresentada, parece que esta realidade comeca a mudar no momento
em que a politica atinge o patamar de direito.

A pesquisa observou o aspecto do estigma nos beneficiarios
do BPC perguntando-lhes se sentiam vergonha de receber tal
beneficio e se alguma pessoa de seu convivio ja havia tecido algum
comentario a respeito da percepcédo de tal renda. Segundo os
resultados obtidos, pode-se afirmar que, em se tratando dos
beneficiarios do BPC no DF, ndo se aplica o que diz Faleiros (1991,
p.22): “Apesar de ser considerada como direito, a assisténcia se
apresenta como um estigma, pois é atribuida, apds a analise de cada
Caso, aos ‘incapazes’ de trabalhar, o que vem a tornar-se uma
vergonha numa sociedade competitiva e consumista”.

Constatou-se que o estigma histérico dissipou-se, porque
100% das pessoas entrevistadas, tanto em Santa Maria como no

Plano Piloto, disseram nao ter nenhuma vergonha de receber o
beneficio.

Quando se aprofundou a questio, indagando-se sobre a
percepcao de outras pessoas a respeito daquele entrevistado
receber o BPC, 58% das pessoas no Plano Piloto disseram que
alguém conhecido j4 realizou algum tipo de comentario a esse respeito
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e, em Santa Maria, 83% das pessoas ja haviam tido oportunidade de
discutir com algum conhecido esta questao. Ja no que se refere ao
tipo de comentario feito a respeito do beneficio, os entrevistados
disseram que, entre as pessoas que realizaram comentarios, 100%
fizeram comentarios positivos para os entrevistados do Plano Piloto
e 75% para os entrevistados de Santa Maria.

Estes dados mostram que a mudanga na concepcéo do
beneficio assistencial (garantido como direito) vem também mudando
aconcepgao que o usuario faz do fato de percebertal beneficioe a
comunidade também reconhece como legitimo o direito e nao
recrimina aquele que dele faz usufruto. Consolida-se uma mudanca
historica de mentalidade que corrobora o argumento de que um direito
de cidadania ndo gera estigma.

Ademais do estigma, a assisténcia social também se
caracterizou, historicamente, por atender aos incapazes para o
trabalho. O BPC atende publico-alvo de incapazes considerados
extremamente vulneraveis na sociedade capitalista, posto que
idosos pobres e portadores de deficiéncia sofrem adicionalmente
com a vulnerabilidade na auto-estima que se define, segundo
Cerqueira Filho (2000):

Auto-estima é a vivéncia de sermos apropriados a vida, de
sentirmos a vida, estando de bem com ela. Mais
especificamente, auto-estima é:

1. A confianga em nossa capacidade para pensar e enfrentar
os desafios da vida.

2. A confianga em nosso direito de ser feliz, a sensacdo de
sermos merecedores, dignos.

A auto-estima tem dois aspectos inter-relacionados:
1. A nogéo da eficiéncia pessoal (auto-eficiéncia).
2. A nogdo do valor pessoal (auto-respeito).

Na qualidade de uma vivéncia psicologica plenamente
realizada, a auto-estima é a soma integrada desse dois aspectos.
Auto-eficiéncia significa confianga no funcionamento de nossa mente,
em nossa capacidade de pensar e de enfrentar problemas. Auto-
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respeito significa ter certeza de nossos valores de amar, ser amado
e respeitado.

A auto-estima diz respeito a maneira como o individuo se vé e
como ele pensa ser visto pelas pessoas que o rodeiam. Varios fatores
podem interferir na auto-estima, inclusive os fatores de renda, aspecto

sobre o qual o BPC age e que promove significativo fortalecimento
de auto-estima.

A pesquisa questionou os entrevistados sobre o que mudou
em suas vidas em termos de visdes a respeito de simesmos e a
respeito da relag@o que possuiam com as pessoas em seu convivio
cotidiano apds o recebimento do beneficio. Dos beneficiarios
entrevistados, tanto no Plano Piloto como em Santa Maria, 83%
afirmaram que se sentem mais fortes para enfrentar problemas depois
que passaram a receber o BPC. Muitos relataram as dificuldades
que tinham para manter-se antes de receber o beneficio e apontaram
como caracteristica fundamental o fato de poderem contar
mensalmente com esta renda, fator que Ihes da real seguranca.

No que se refere a forma como a pessoa se apresenta para o
mundo e percebe como as pessoas a véem, indagou-se se 0
beneficiario se sentia mais importante para sua familia e 67% dos
entrevistados no Plano Piloto e 96% em Santa Maria disseram que
sim. Em seus discursos as pessoas falaram que a renda familiar
deixou de ser empregada em fungdo de suas dificuldades e
necessidades particulares, passando a ser utilizada em outros
aspectos de manutencao do grupo morador da casa, posto que as
despesas pessoais passaram a poder ser cobertas, se nao
totalmente, mas pelo menos em parte pelo beneficio. Existem também
0s casos extremos em que o beneficiario € o mantenedor da casa.
Adicionalmente, com relag@o ao sentimento de felicidade, 67% dos
entrevistados no Plano Piloto e 91% dos entrevistados em Santa
Maria afirmam que o BPC trouxe mais felicidade para suas vidas.

Em virtude dos fatos mencionados, vé-se que o BPC intervém
e melhora a auto-estima de seus beneficiarios, embora esses Ultimos
constatem que o valor do beneficio poderia ser maior, admitem sua
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potencialidade, pois a certeza da renda como direito tem um efeito
bastante positivo em suas vidas.

A minimalidade do saldrio minimo e os impactos do BPC na
renda familiar

O salario minimo foi incorporado ja a Constituicdo de 1934,
mas veio a ser regulamentado e implementado posteriormente. Em
janeiro de 1936, a Lei n2 185 institui o salario minimo e as comissdes
de salario minimo, formadas por equipes de técnicos para realizar
estudos a respeito de qual seria o valor mais adequado a ser definido
para a remuneracgao salarial. O Decreto-Lei n2 339, de 30 de abril de
1938, regulamenta a Lein? 185 e 0 Decreto-Lei n?2.162, de 10 de
maio de 1940, fixa os primeiros niveis de salario minimo diferenciados
para as varias regides do pais (Saboia, 1985).

Na sociedade brasileira, o salario minimo &, legalmente, o que
se considera justo como remuneracédo a qual um trabalhador deva
ter acesso por meio de seu trabalho para sua manutengao pessoal
e de sua familia. Deve, portanto, ser capaz de promover o bem-
estar fisico e mental que permita uma sobrevivéncia saudavel aos
cidadaos.

Logo, estéa subentendido que, ao se falar que o BPC garantea
seus beneficiarios um salério minimo, esta-se garantindo bem-estar
fisico e mental e permitindo uma sobrevivéncia saudavel a pessoas
idosas e portadoras de deficiéncia. Todavia, na pratica, o salario
minimo no Brasil ndo é capaz de promover tal bem-estar completo.
Sua evolugéo explica, em parte, sua pouca amplitude pratica e
tambem a extenséo dos impactos causados pelo BPC na vida de
seus beneficiarios.

O salario minimo sempre demonstrou o seu carater “minimo”,
a época de sua criagdo em 1940 ele representava 98,02% do PIB
per capita nacional e ao longo dos anos vem diminuindo seu patamar
representando, em 1997, apenas 5% do PIB per capita nacional (Silva,
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1999). Nunca foi uma remuneragéo que se pudesse considerar
suficiente para manter uma familia trabalhadora, mas, ao longo dos

anos, é ele o que mais sofre com as crises econdmicas e com a
inflacado.

Na discussd@o sobre a diferenca dos termos “minimo” e
‘basico”, entende-se que o minimo é algo que responde de maneira
infima e menor as necessidades humanas e que o basico é o que se
considera essencial ou primordial para a manuten¢do humana e,
portanto, &€ meio de promocéo da cidadania e da emancipacéo do
individuo (Pereira, 2000). Portanto, o ideal seria que o salario minimo
fosse suficiente para atingir as caracteristicas de “basico” para
realmente promover a manutencéo da vida humana. O que, segundo
calculos do DIEESE (2002) no ano de 2002, deveria corresponder
ao montante de R$ 1.357,43 e n&o ao valor minimo vigente de R$
200,00, ou seja, o salario “basico” deveria ser 6,8 vezes maior queo
piso “minimo” vigente.

Se a renda oferecida é pequena, certamente seréo pequenos
como ela os impactos observados, principalmente, no que se refere
exatamente as formas de ampliagcdo da renda. Diante desta
constatacao inicial, pediu-se aos entrevistados que declarassem a
meédia de renda que sua familia possuia, excluindo-se desta conta o
valordo BPC. Para as familias que ja possuiam uma renda menor
antes de passarem receber o BPC, o impacto no cotidiano familiar &
significativo. No Plano Piloto, familias com renda na faixa de R$
150,00 a R$ 200,00 tiveram sua renda aumentada entre 133% e
100%, percentual de aumento que vai diminuindo quando passa a
referir-se a rendas que ja eram maiores anteriormente ao recebimento
do BPC. Aquelas familias que recebiam uma renda superiora R$
400,00, tiveram seu rendimento aumentado em 50%, o qgue, por si
80, ja € um avango.

O mais interessante impacto ocorrido na renda é qgue, entre
todos os outros impactos medidos, este é maior para familias que
possuiam menor renda. Como se vé na Tabela 1, com os dados de
Santa Maria, para familias que tinham renda na faixa de 0 a R$ 50,00
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houve um aumento de 400% em sua renda anterior, e para familias
com renda na faixa de R$ 100,00 a R$ 150,00 os acréscimos vao de
200% a 133%. Essas percentagens de aumento v&o diminuindo até
chegar aos 50%, para familias na faixa acima de R$ 400,00.

Tabela 1 — Mudancas ocorridas na renda familiar dos
beneficiarios entrevistados em Santa Maria

Faixa de Renda Familiar Numero de Nova faixa de renda | Faixa de percentagem
anterior ao recebimento |familias nesta faixa| com o acréscimo de | de aumento da renda
do BPC (Em reais) de renda R$ 200,00
(Em reais)
0-50 7 200-250 400%
50-100 - 250-300 4
100-150 2 300-350 200% / 133%
150-200 5 350-400 133% / 100%
200-250 - 400-450
250-300 6 450-500 : 80% / 67%
300-350 1 500-550 67% /57%
350-400 1 550-600 57% / 50%
400 ou mais 1 600 ou mais 50%

Em resumo, o BPC tem impacto significativo na renda de seus
beneficiarios e o argumento em sua defesa como uma renda extra
familiar, garantida pela Lein® 10.741,7 é que a familia, tendo sua renda
aumentada, permite-lhe buscar novas fontes de renda, aumentando
assim os impactos na situagao de vida familiar.

Direito de assisténciaversus Programas de Garantia de Renda

O BPC consolida a idéia de assisténcia como direito pela
garantia de renda desvinculada do trabalho na sociedade capitalista.
Em contrapartida, o Brasil vive atualmente uma onda de concesséo
de bolsas e auxilios a populagao caracterizada como pobre, o que

foi aos poucos se tornando comum como pratica dos governos, tanto

7 O Estatuto do Idoso, além de diminuir a idade para o recebimento do BPC, também
garantiu que ele nao fosse acumulado com a renda familiar dos beneficiarios.
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federal como municipais e estaduais, mas que vem suscitando
algumas indagacoes a respeito de sua efetividade.

As bolsas, na maioria das vezes, destinam um valor em
dinheiro as familias que possuem filhos na escola, com o objetivo de
tirar criangas da situag¢éo de trabalho infantil ou desnutrigdo. No
processo de pesquisa sobre os impactos do BPC, perguntou-se aos
beneficiarios sobre o recebimento das chamadas “bolsas”
governamentais, pensando na possibilidade de que o impacto
causado pelo BPC poderia estar sendo maximizado pelo
recebimento de rendas complementares.

Havia perguntas sobre o recebimento do Bolsa-Escola, do
PETI, da Bolsa-Alimentacéo, do P&o e Leite, da Renda Minima,2 e
deixou-se em aberto espago para outros auxilios que o beneficiario
pudesse indicar e que, na maioria das vezes, indicaram a Cesta
Basica.

Como programas do governo federal, tem-se:

1) Bolsa-Escola — no &mbito do Ministério da Educacéo —
consiste no pagamento R$ 15,00, por crianca de 6 a15 anos,
as familias com renda per capita inferior a meio salario
minimo (R$100,00);

2) Programa de Erradicagao do Trabalho Infantil (PETI) —no
ambito da Secretaria de Estado e Assisténcia Social —
atende familias com renda per capita de até meio salario
minimo, com filhos na faixa etaria de 7 a 14 anos que
trabalhem em atividades perigosas, insalubres e
degradantes e oferece, na area urbana, R$ 40,00 e, na area
rural, R$ 25,00, mensalmente (SEAS, 2002);

3) Bolsa-Alimentag@o —no ambito do Ministério da Salde —
objetiva promover condi¢gdes de salde as gestantes, maes
amamentando filhos menores de seis meses e criangas de

6 meses a 6 anos e 11 meses de idade que estejam sofrendo

*E importante salientar que as caracteristicas dos programas e os valores de renda
repassados aos usuarios aqui discutidos referem-se a realidade do ano de 2003.
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risco nutricional. A renda per capita exigida é de até R$ 90,00
e o valor do auxilio € de R$ 15,00, podendo atingir até o
limite de R$ 45,00 por familia (Brasil. MS, 2002).

No ambito do Distrito Federal, ha o Pdo e Leite e a Cesta
Basica, fornecidos pela Secretaria de Solidariedade. O primeiro é
distribuido diariamente as familias cadastradas em postos do
governo, e a segunda, mensalmente, nos mesmo locais. Para
receber estes auxilios a familia deve preencher os seguintes
requisitos (Distrito Federal, Secretaria de Solidariedade, 2002):

1) Residir no Distrito Federal, no minimo, ha cinco anos:

2) Ter renda familiar, no maximo, de meio salario minimo por
pessoa;

3) Estar cadastrado na APEC/SINE (Agéncia Publica de
Emprego e Cidadania);

4) Se tiver filhos, apresentar comprovante de freqiiéncia
escolar e cartao de vacina atualizado.

Ha também o Renda Minha, que é um programa de garantia
de renda no &mbito da Secretaria de Educacéo para atender familias
com renda per capita inferior a R$ 90,00 que possuam criancas na
faixa etaria de 6 a 15 anos matriculadas no ensino fundamental
publico do Distrito Federal. Concede bolsa no valor de R$ 45,00, um
kit escolar com material, uniforme e ténis, atendimento médico-
odontologico e aulas de reforgo escolar quando necessario.

Nos resultados da pesquisa, com a ressalva de que o
entrevistado pdde indicar o recebimento de mais de uma bolsa,
observa-se que grande parte dos beneficiarios que reside no Plano
Piloto (75%) n&o e atingida por estes programas ou bolsas e apenas
25% declaram receber Cesta Basica e 16% recebem o Pao e Leite.
Ja os beneficiarios que residem em Santa Maria, em grande maioria,
recebem Cesta Basica (69%) e P&o e Leite (47%); apenas 21% ndo
recebem nenhum tipo de bolsa ou auxilio.

Esta concessdo de bolsas e alimentos é uma pratica
direcionada as camadas mais pobres da sociedade, talvez porisso
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0s moradores de Santa Maria tenham mais acesso que os moradores
do Plano Piloto.

A definicdo de tais “bolsas” e auxilios € conturbada e dificil.
Tentam intervir no combate a pobreza, mas ndo estao diretamente
ligados ao direito de cidadania. Constituem minimos para suprir
necessidades imediatas, em alguns casos ocorre o acumulo de mais
de um auxilio, ou mesmo o critério usado para o recebimento de um
n&o se aplica ao recebimento de outro, dificultando a complementacéo
de valores.

E interessante notar que a maioria das pessoas (69%) recebe
Cesta Basica, ou seja, atende aos requisitos de morar ha mais de
cinco anos do DF e possuir renda per capita familiar de até meio
salario minimo (R$ 100,00). No entanto, familias com criancas que
atendiam aos critérios da Cesta Basica ndo conseguiam, por
exemplo, ter acesso ao Renda Minha. Isso mostra diferentes critérios
de restricdo e, principalmente, nenhuma vinculagdo entre os
programas. O programa Renda Minha acaba sendo mais restritivo,
talvez pelo fato de conceder auxilio financeiro.

O critério de elei¢cdo do beneficiario ndo € o direito nem sua
vulnerabilidade expressa na renda per capita, mas a disponibilidade
orcamentaria governamental. No Renda Minha, por exemplo, foram
selecionadas apenas 43.280 familias das 97.678 demandantes
(Distrito Federal, Secretaria de Educacgéo, 2002), ou seja, muitos
‘pobres” demandantes, que preenchiam os critérios de recebimento
do auxilio acabaram excluidos do acesso. Neste caso, a assisténcia
esta sendo guiada pela regra da possibilidade orcamentaria do
governo.

Tais auxilios de combate a pobreza nao séo efetivos, a comecar
pela forma como definem a pobreza e por serem rendas de carater
‘minimo” que promovem ainda mais fragmentacao e veiculam uma
forma de assisténcia social sem planejamento, com critérios
seletivos/restritivos, indefinidos, fruto de vontades e possibilidades
governamentais desvinculadas de outras politicas ou programas.
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Geralmente tais programas entendem a pobreza apenas como
a auséncia de renda em um ambiente familiar, ou seja, guiam-se
pela chamada pobreza absoluta (Pereira, 1996, p. 60): “(...) pobreza
absoluta ou privagao extrema, que se caracteriza pela auséncia de
requerimentos minimos necessarios para manter a vida ou a
subsisténcia de pessoas submetidas a essa condicdo. Pobreza
absoluta constitui-se, assim, numa categoria analitica que legitima,
estimula e perpetua acoes emergenciais ou de pronto atendimento

(=3

Esta concepcao supoe que se um ser humano tiver “vontade”
de prover sua subsisténcia é possivel que ele consiga tal feito,
independente de outros fatores e oportunidades. Todavia, a pobreza
tem, essencialmente, relacao com a desigualdade de distribuicao
da renda e com a estrutura das classes sociais na sociedade
capitalista. O pobre s6 pode ser visto como tal quando em
comparacao a alguém de uma classe social superior a sua possui
mMenos acesso a bens e servigos e a reparticdo social da renda que
aquele. A pobreza é algo que se relaciona diretamente com as
oportunidades da sociedade, portanto,

(...) diferente da rigidez da nocao de pobreza absoluta, que
elege o minimo vital de sobrevivéncia biolégica como parametro
das acOes assistenciais, a nogdo de pobreza relativa leva em
conta o padrao de vida de todos os membros de uma dada
sociedade na definicao de pobreza (...). Isto exige, da parte de
quem pratica a assisténcia social, um conhecimento mais
sofisticado dos processos.de desenvolvimento e de distribuigao
de riqueza nacionais, bem como um permanente esforgo de
aproximacao da assisténcia social com as demais politicas
sociais e com a politica econdmica na arena politica. Assim,
apesar de a nocao de pobreza relativa ndo pressupor a
equalizagdo na sociedade, ela permite, ao menos, aos que
decidem, planejam e executam politicas sociais, levantar a
questdo fundamental da redistribuicdo relativa de recursos entre
ricos e pobres — questao esta que deve embasar a politica de
assisténcia social e que ndo esta contemplada na nogao de
pobreza absoluta. (Pereira, 1996, p. 60) %
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Quando os programas sociais sao orientados pela l6gica da
pobreza absoluta, acaba-se aceitando também a idéia de concesséo
de um “minimo”. O governo concebe que, em determinadas
condi¢des, pode conceder minimamente meios para que a pessoa
viva um pouco melhor dentro de sua condigcao fragilizada, ou seja,
0s critérios comegam e terminam na propria familia como se so ela
tivesse culpa de sua pobreza. Tal l6gica minimalista pertence a uma
concep¢ao tipicamente liberal:

Hayek — considerado o pai do neoliberalismo —nao se importava
em que houvesse a provisdo publica de um minimo social,
desde que esta nao ultrapassasse o limiar da sobrevivéncia
fisica, fosse altamente seletiva ou focalizada nas pessoas
incapacitadas para o trabalho e né&o configurasse como direito
do cidadéo e dever do Estado (...).(Pereira, 2000, p. 88)

Em virtude dos fatos mencionados, vé-se que os auxilios
citados tém claramente estas caracteristicas, especialmente os mais
recebidos, que sdo Cesta Basica e Pao e Leite, posto que nao sao
assegurados como direito e estéo diretamente ligados a programas
e orgamentos governamentais.

Ja os programas que auferem renda apresentam um diferencial
consideravel, pois possibilitam a familia receber uma renda
desvinculada do trabalho, o que é, em si, um avanco, e talvez por
isso criem tanta unanimidade em volta das discussdes que defendem
apermanéncia e proliferacao de tais rendas minimas. Contudo, é
preciso notar a légica que se esconde por tras de tais “rendas”
primeiro porque sdo minimas, segundo porque sao seletivas, terceiro
porque impdem uma contrapartida para o seu recebimento, como a
freqliéncia escolar ou o comprimento de uma agenda de
COMPromissos. |

Nao obstante, permanece a divida: se as familias preenchem
critérios para receber a Cesta Basica, porque nao atingem os critérios
das rendas minimas oferecidas? Reside ai o ponto de restri¢ao
especifico de auxilios concebidos segundo uma légica minimalista,
desvinculada de uma politica verdadeiramente de assisténcia social,
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pois, se assim fosse, deveria ser planejada e principalmente
sincronizada tanto em seu proprio &mbito quanto com outras politicas.

Quando a questdo envolve a concessdo de uma renda
desvinculada do trabalho coloca-se o confronto de duas l6gicas: a
da rentabilidade econémica e a das necessidades sociais. Ou seja,
a perspectiva de distribuir auxilios para manter viva uma mao-de-
obra excluida do processo de distribuicéo das riquezas, em Oposicao
a uma perspectiva emancipatéria do beneficiario (Pereira, 2000). Tais
medidas liberais minimalistas acabam optando pelo meio termo:
permitir a reprodugdo da mao-de-obra sem, no entanto, desestimula-
la ao trabalho. Tendo em vista que, segundo se observou na pesquisa,
poucos beneficiarios do BPC conseguem acesso a tais rendas, pois
apenas 8,69% das familias em Santa Maria e nenhuma no Plano
Piloto tém acesso ao Renda Minha; 4,34% em Santa Maria e nenhuma
no Plano Piloto recebem o Bolsa-Alimentacao; 8,3% no Plano Piloto
e 4,34% em Santa Maria tem acesso ao Bolsa-Escola... pergunta-
se: ndo sao todos “pobres”?

Esses programas de renda familiar minima criam um novo
estigma em torno da assisténcia social em um momento em queele
parecia comegar a se dissipar. Em resposta a realidade atual de
globalizagéo e diminuicdo dos postos de trabalho formal, o ideal seria:

1) fortalecer a assisténcia social como politica para superar
0s critérios de seletividade;

2) garantir uma renda basica desvinculada do trabalho para
dar resposta imediata a uma nova realidade de falta
generalizada de desemprego;

3) aperspectiva do “minimo” deve ser substituida pelo termo
basico ligado a concepgao de pobreza relativa (Silva, 1 997).

O BPC pode néo ser o ideal, mas carrega algumas dessas
caracteristicas, embora seu carater restritivo impega considera-lo
como uma verdadeira renda basica universal. O que os resultados
mostraram € que o critério de tais bolsas deve ser repensado, e,
possivelmente, se tais esforgos fossem usados na consolidacéo da
assisténcia social como politica social efetiva, tais “bolsas” ndo seriam
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necessarias e aqueles que realmente fazem jus a tais auxilios seriam
atendidos de forma mais completa e efetiva.

Mais alguns impactos observados: alimentagdo, habitacao,
vestuario, lazer e saude

a) Alimentacao

Um dos direitos basicos que deveria ser plenamente garantido
pelo salario minimo é o da alimentagdo. Desde sua criagao, preveé-
se que grande parte do orcamento familiar € consumida com comida,
o que fez com que o Decreto-Lei n® 399, de 30 de abril de 1938,
definisse a chamada “ragdo essencial” do salario minimo,
correspondente a uma lista com produtos de varios grupos
alimenticios a serem garantidos ao trabalhador diariamente em
proporcoes suficientes. O pardmetro que o Brasil utiliza hoje para
medir o preg¢o da “racdo essencial” e de outros produtos também
importantes a sobrevivéncia do trabalhador é a cesta bésica
HIEESE, 2002)

Quando da sua criagédo, em 1940, entre 50 a 60% do salario
minimo dos trabalhadores ja eram gastos com alimentagao; hoje,
84,27% sao utilizados com tal finalidade. O BPC, ao garantir renda
deveria, portanto, promover algum tipo de mudanca na vida alimentar
dos beneficiarios. Para coletar estas informagdes, a pesquisa dividiu

os dados sobre alimentagcdo em 5 grupos de alimentos, segundo o
Quadro 2.

Quadro 2 — Divisdo dos dados sobre alimentacao
segundo grupos alimentares

Grupo Produto
Basico | Arroz e Feijao
Basico 2 Carne
Basico 3 Verduras e Frutas :
Basico 4 Pao e leite
Supérfluos Doces, Biscoitos, Sucos, Refrigerantes, Queijos.
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A pesquisa perguntou sobre g freqiiéncia média de consumo
que a familia tinha dos citados grupos de alimentos, antes e depois
do BPC, sendo que as op¢oes de resposta eram: todos os dias, 1a
2vezes nasemana, 3a5 vezes na semana, 1 a 2 vezes no més,
nunca, ou que ndo tinham o habito de consumir tal alimento.

Focalizando a discussio dos dados mais relevantes,
constatou-se que, no cotidiano dos entrevistados, o arroze o feijao
Sempre estiveram presentes na dieta diaria, sofrendo um certo
aumento no momento em que 0 BPC passou a fazer parte da renda
familiar. Para os usuarios residentes no Plano Piloto, observou-se o
aumentou do consumo diario de arroz e feijao em 17% e também
melhorou a freqliéncia de consumo, que, se anteriormente ao BPC
acontecia de 1 a 2 vez por Sémana, passou para 3 a 5 vezes por
Sémana. Ja para os usuarios de Santa Maria observou-se a
existéncia de uma familia que relatou situagéo de fome antes do
recebimento do BPC, o que indica que 4,34% dos entrevistados
nunca consumiram arroz e feijao e que passaram a consumir em
frequiéncia consideravel de 1 a2vezes por semana.

Emboraoarroze o feijd@o nao produzam o Suprimento total de
elementos nutritivos a um individuo, s&o importantes fontes de
glicidios, proteinas, vitamina B1 , B6 e fosforo (Paula, 1950). Ou sgja,
o fato de ter havido aumento do consumo destes dois alimentos é
significativo, pois répresenta que a manutengdo minima dos
individuos esta sendo realizada e elevada.

No entanto, existem produtos complementares ainda mais
importantes para a satide dos individuos, que devem vir associados
aos do Grupo Béasico 1 e que pertencem aos grupos Basicos 2 e 3.
No Plano Piloto, 0 consumo de carne antes do BPC era realizado
Por mais da metade dos entrevistados (58,33%), contudo, a presenca
do BPC promoveu um aumento na média de consumo da ordem de
16,67% e permitiu que pessoas que nunca consumiam carne
passassem a consumir. Em Santa Maria, antes do BPC, apenas
21,73% dos respondentes consumiam carne diariamente: mas, apos
tornarem-se beneficiarios, tal alimento passou a fazer parte da dieta
com uma freqliéncia de 3 a 5 vezes por semana.
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Os alimentos do Grupo Basico 3, verduras e frutas, sdo fontes
haturais de vitaminas A, B2, B6, C, E, K e ferro (Paula, 1950). No
Plano Piloto, 67% dos entrevistados consumiam verduras todos 0S
dias antes de passar a receber o BPC e 50% consumiam frutas. No
momento em que passam a receber tal renda, os niimeros saltam
para 83,3% a respeito das verduras. Em Santa Maria, onde apenas
22% das pessoas consumiam verduras e frutas antes do BPC, o
numero de pessoas que passam a consumir tais produtos todos os
dias sofre acréscimo da ordem de 4%.

No que se refere ao Grupo Basico 4, no Plano Piloto o consumo
diario de leite sofreu acréscimo da ordem de 16%, passandode 1 a
2vezes por semana para diariamente. Neste aspecto, os numeros
de consumo diario ndo se diferenciam muito de Santa Maria, talvez
nao porque o poder aquisitivo se iguala, mas porque em Santa Maria
0 percentual de criangas nas familias seja bastante significativo.

Os alimentos do Grupo Supérfluos tém a funcao de verificar
se a familia consegue usufruir de pequenos “luxos”, que embora
nao tragam valor nutritivo significativo, a n&o ser no caso dos queijos,
promovem o bem-estar a mesa. No Plano Piloto, o consumo de
supérfluos ja era presente antes do BPC, variando entre 50% para
Sucos e 33% para queijos e doces o consumo diario realizado por
estes beneficiarios; apds o BPC, estes percentuais sofrem
acréscimo para 41% no caso de doces. Santa Maria apresenta outra
realidade, pois poucas pessoas tinham o habito diario de consumo
de supérfluos, tendo apenas destaque o consumo de biscoito com
43% antes do BPC. Talvez porque o biscoito & um alimento com um
fazoavel resultado para realizar o que o senso comum denomina de
‘enganar a fome” em momentos extremos ou emergenciais, com o
recebimento da renda do BPC o consumo de biscoito é o que mais
Cresce, passando para 48%, ficando o suco com 26% e os

refrigerantes com 13% do consumo diario pelos beneficiarios de
Santa Maria.

| Em virtude dos dados apresentados sobre alimentacao,
.~ conclui-se que a alimentagdo dos beneficiarios do BPC sofreu
- impactos consideraveis, constatando-se mudancgas na freqiiéncia
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de consumo e na qualidade nutricional da dieta. A questao da renda,
neste caso, foi perversa, pois permitiu melhorias a quem ja usufruia
situacéo alimentar razoavel e promoveu menor alteracdo na de quem
realmente necessitava melhora-la.

b) Habitagao

A moradia é um dos aspectos que faz parte do bem-estare
também da satide do individuo. Embora sejam gritantes as diferencas
entre as duas cidades pesquisadas, 100% dos entrevistados tanto
em Santa Maria como no Plano Piloto possuem moradia. Todas as
casas visitadas consistiam em construgao de alvenaria, com infra-
estrutura de agua, luz, esgoto e telefone.

Quanto as mudancas realizadas pelo BPC nas condiges de
moradia dos beneficiarios, observa-se que, no Plano Piloto, 83%
dos entrevistados declaram que ndo compraram eletrodomesticos
depois que passaram a receber o BPC, nem tampouco realizaram
melhorias ou obras de infra-estrutura em seus domicilios. Para Santa
Maria tal percentual & de 82% dos beneficiarios. O que se percebe,
é que a renda do BPC, em nenhuma das localidades, nao foi
destinada & compra de moradia ou melhorias na moradia ja existente.

c) Vestuario

Para os beneficiarios do BPC, a renda extra parece promover
uma melhor possibilidade de priorizar a compra de vestimentas. 0
que os entrevistados explicitam, &€ que a compra de vestimentasé
um cuidado pessoal que se torna mais frequiente depois que o BPC
passou a integrar a renda familiar. Embora a alimentacao sempre
seja priorizada, a compra de roupas e sapatos vem logo em seguida
como o destino de uso dessa renda extra.

»

A compra de roupas tem, inclusive, impacto na auto-estimado
beneficiario ao permitir-lhe uma maior variedade de vestimentas, pois
a renda da familia que seria gasta com este item passa a Sef
direcionada para outros aspectos do cotidiano. No Plano Piloto,
percebeu-se que a frequiéncia na compra de roupas mudou, sendo
que, antes de receberem o BPC, 75% dos beneficiarios declararam
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comprar roupa 1 vez por ano, mas, depois do BPC, 41% passaram
afazé-lo 1 vez por més. Ja em Santa Maria, a mudancga percentual
foi significativa, pois, antes do BPC, 82% declararam comprar roupas
com a freqUéncia de 1 vez por ano e, apds tornarem-se beneficarios,
52% passaram a comprar 1 vez por més.

Em resumo, no geral, ao longo do ano, a compra de roupa
tornou-se mais corriqueira do que se apresentava anteriormente.

d) Lazer

A vida no espaco urbano pode ser favoravel ou inviabilizar
completamente o lazer para os individuos. As cidades, por sua
natureza diferenciada, utilizam todos os espacos disponiveis com o
objetivo de promover a produgéo e a acumulagao capitalistas. Nestes
pequenos espagos que sobram, o lazer ficou relegado a lugares
especificos como bares, cinemas, teatros, entre outros. O lazer
espontaneo, acontecido na rua, no circulo de amigos, foi sumindo e
dando lugar aos espagos fechados ou mesmo se restringindo ao
domicilio. As periferias sdo ainda mais prejudicadas, pois, geralmente,
sua infra-estrutura ja é por si so precaria e a rua quase sempre é
marcada pela violéncia.

Quando a lei do salario minimo prevé que parte deste
orcamento deve ser empregada em lazer, obviamente compreende
gue tanto quanto a alimentagao e o vestiario, ¢ lazer é fatorimportante
na manutengao do bem-estar dos individuos. Aos entrevistados da
pesquisa indagou-se se as formas de lazer tinham sofrido alguma
alteragdo. Como resultado viu-se que o lazer tem um papel
secundario no cotidiano familiar para a maioria dos usuarios. A maioria
dos entrevistados, tanto no Plano Piloto (91,60%) como em Santa
- Maria (78,26), declararam que ndo houve mudancas em suas formas
' delazer, e explicitaram que o lazer ja nao fazia parte de seu cotidiano
antes de passarem a receber o BPC. Um dos fatores apontados é
- Que 0s equipamentos especificos de lazer exigem o dispéndio de
~ dinheiro para que se tenha acesso a eles.

Contudo, nestes dados é importante observar também os
- aspectos quantitativamente menores, que consistem em mudanga
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no lazer para 8,33% dos entrevistados no Plano Piloto e 21,73% das
pessoas em Santa Maria. O percentual de pessoas do Plano Piloto
que disseram ter sofrido mudangas nas suas atividades de lazer,
dizem que passaram a fregiientar mais o cinema. Ja em Santa Maria,
desse percentual, 80% das pessoas passaram a ir mais ao shopping
e 20% puderam realizar viagens. E interessante observar que essas
familias priorizaram o uso do dinheiro com lazer. Este é outro fator,
que, junto com o vestuario, os entrevistados apontam como capaz
de promover o cuidado de si mesmos.

Em suma, o lazer é necessario, mas ainda faltam mecanismos
de sua promogao gratuita, especialmente nas periferias, para que a
renda ndo seja um empecilho tdo grande & sua realizagao.

e) Saude

A questdo de saude &, inegavelmente, considerada portodaa
sociedade como primordial: afinal, sem saude ndo ha trabalho, ndo -
ha vida. Todavia, estar com satide ndo significa simplesmente nao .
estar doente, mas implica uma complexa rede de aspectos que devem
ser observados em conjunto para que promovam a vida saudavel
(Camargo, 1984). |

O Brasil possui um sistema publico de satde, implementado
por meio do Sistema Unico de Saude (SUS). Entretanto, um outro
fator de satide foi observado pela pesquisa: o medicamento. Tendo
em vista que a maioria dos beneficiarios do BPC realiza tratamento |
médico continuo e utilizam remédio, dos beneficiarios moradores no.
Plano Piloto, 58,30% fazem uso de remédio continuamente, €, M-
Santa Maria, esse percentual € de 56,52%.

Legalmente, a definicdo de remédio esta presente na Lein®
5.991, de 17 de dezembro de 1973, que diz que remédio & “um produtd
farmacéutico, tecnicamente obtido ou elaborado com finalidade
profilatica, curativa, paliativa ou para fins de diagnostico”. Mais.
especificamente e fazendo relagdo com o corpo do ser humano
seu comportamento harménico, diz Cunha (1981, p. 9) que
medicamento “deve corrigir um desvio que tenha ocorrido no
funcionamento de um 6rgéo ou sistema do corpo humano”. Logo,0
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medicamento & um auxiliar essencial no processo de recuperac¢ao/
manuteng¢ao da saude.

Por isso, o remédio esta sempre presente no dialogo entre
paciente e médico por meio da receita médica (Cunha, 1981) e essa
relacéo de saude, que, na maioria das vezes, baseia-se na correcao
€ ndo na prevencgdo, alimenta o crescimento da indstria
farmacéutica. Nesta perspectiva, o remédio & visto com um fim em

simesmo e as condi¢des de vida do paciente sdo quase sempre
desconsideradas.

Contudo, embora a pratica médica incentive a compra de
medicamentos, a realidade dos usuarios de satde (e beneficiarios
do BPC entrevistados) implica a insuficiéncia de renda para acompra
de talinsumo. No Plano Piloto, 58% dos entrevistados tém dificuldade
para dispensar dinheiro com a compra de remédios e, em Santa
Maria, 56% dos beneficiarios relataram tal situag&o, por isso, alguns
pacientes interrompem o tratamento ou nem chegam a tomar o
remeédio. Contudo, os beneficiarios do BPC que fazem uso continuo
- destes medicamentos relataram a impossibilidade de abrir mao de
- SUacompra, pois o remédio é essencial para conter agravamentos
~ de deficiéncia, ou, no caso de idosos, o avango de determinadas
doengas degenerativas. Os beneficiarios entrevistados relataram que
- a renda extra promovida pelo BPC tem sido essencial na
E complementag&o para a compra de medicamentos. No Plano Piloto,
- 85% das pessoas que utilizam remédio continuamente identificam
- que arenda do BPC permitiu que houvesse menos dificuldade na
' compra de medicamento e em Santa Maria tal percentual é de 61,53%.
- Dados que comprovam o carater processante da assisténcia social
(Sposati, 1995), politica que, ra falta de uma assisténcia farmacéutica
Va, promove a complementacéo necessaria para que o individuo
tenha acesso ao tratamento de forma completa.

~ Emcontrapartida, a Lei Organica de Satide, em seu Capitulo
;quando fala dos Objetivos e Atribuices do Sistema Unico de Satide
Ixa bem claro que o medicamento é entendido como parte
grante e importante das ag¢des de satide:
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Art. 6 - Estdo incluidas no campo da atuagéo do Sistema Unico
de Saude (SUS):

| — a execugdo de agoes:
a) de vigilancia sanitéaria;
b) de vigilancia epidemiologica;
c) de salde do trabalhador; e
)

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

Os usuarios do sistema de salde, no entanto, nao encontram
na realidade o que o texto da lei indica. N&o se pode afirmar que nao
existam medicamentos fornecidos pelas farméacias de hospitais €
centros de salide, entretanto, a variedade e o abastecimento de tais
farmacias, na maioria das vezes, deixa sem remédio quem 08
procura. A politica de medicamentos no Brasil tem estado, ao longo
dos anos, desvinculada da de satde e, com isso, tem-se permitido
0 avanco desse comércio (Bermudez, 1992).

A falta de uma politica de saude que efetive a assisténcia
farmacéutica penaliza ainda mais as classes empobrecidas.
Houvesse um verdadeiro Sistema Unico de Saude, que promovesse
nao s6 o atendimento médico, mas também a assisténcia
farmacéutica, seria a renda do BPC direcionada para outros fins,
talvez para a melhoria na qualidade da alimentagao ou em
investimentos em lazer, e haveria duplamente a produgéo de
condigbes de vida saudavel e bem-estar desses beneficiarios.

Conclusio

Este trabalho reconhece que o BPC & um beneficio assistencial
marcado pela contradi¢do, sobretudo porque é fruto de um processo
de correlacdo de forgas dentro de uma sociedade marcada pela
desigualdade. Além disso, reconhece que ele € uma conquista social -
que se diferencia pelo seu carater legal. Embora garanta pouquissima
renda em termos reais, é este salario que a sociedade brasileira
considera como essencial ao cumprimento das fungdes basica vitais
de um individuo.
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A minimalidade dos impactos explicita a sua seletividade e
restricdo, mas também depde a favor do BPC ao se revelar que ele
é capaz de mudar a vida de individuos que o recebem.

Ao mesmo tempo, observar os impactos causados pelo BPC
permite ao fim das contas perguntar: trata-se de um beneficio
assistencial que efetiva os aspectos lato sensu de assisténcia social?
E a resposta é sim. Primeiro porque € uma conquista social, uma
vez que houve quem lutasse e conseguisse a sua efetivagao como
direito. Segundo, diferentemente das “bolsas” aqui analisadas, ele é
efetivo, legal e continuo, independentemente da disponibilidade
orcamentaria ou prioridades momentaneas de governos. Terceiro,
garante um salario minimo que, embora pequeno em termos reais, €
0 que a sociedade brasileira considera como essencial. Enfim,
embora represente uma assisténcia /ato sensu com restricoes, seus
problemas, na verdade, depde em sua defesa, pois levam a luta por
amplia-lo e dar-Ihe critérios mais emancipatorios, fortalecendo seus
inUmeros impactos positivos.

A pesquisa realizada permite dizer que o BPC promove mais
impactos na auto-estima do que em qualquer outro aspecto. Depois
da auto-estima, o impacto mais significativo refere-se a alimentagao,
seguido pela compra de remédios e vestuario. O aumento no
consumo de alimentos no longo prazo pode significar mudangas na
situacdo nutricional dos beneficiarios, principalmente quando se
observa que ha importante contingente de criancgas e adolescentes
portadores de deficiéncia que, com um acesso a alimentagao, mesmo
que apenas quantitativamente maior, podem ter um crescimento mais
sadio e até uma possivel perspectiva de superacao da situacao de
deficiéncia.

Por conseguinte, ndo so6 os resultados da pesquisa apontam
as presentes potencialidades do BPC como os préprios beneficiarios
entrevistados indicam estes aspectos como de significativa mudanca
apds o inicio do seu recebimento. No Plano Piloto, 42% dos usuarios
disseram que a compra de alimentos foi muito influenciada pela nova
renda que passaram a receber. Dois aspecto considerados relevante
por eles foram o tratamento de saude, pois 42% deles disseram que
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relatada por 58% dos entrevistados.

Tabela 2 — Mudancas ocorridas no cotidiano apés
recebimento do BPC pelos beneficiarios no Plano Piloto

Itens pesquisados Muito Pouco Muito pouco Nada
Compra de alimento 42% 25% 8,33% 16,60%
Moradia 8,33% 91,60%
Tratamento de salde 42% 25% - 33,3%
Compra de medicamentos 58,30% 259, 2 259,
Diversdo 8,33% 8,33% 83,30%
Compra de roupas 16,66% 25% 8.33% 50%
Acesso ao transporte 2 8,33% 91,60%
Relagdo com a familia 8,33% 91,60%
Relagdo com os vizinhos 8,33% 91,60%

Em Santa Maria, a populagdo indica que houve muitas
mudancas em trés aspectos, compra de alimentos (60%), compra

de medicamentos (34%) e compra de roupas (39%).

Tabela 3 — Mudancas ocorridas no cotidiano apos
recebimento do BPC pelos beneficiarios em Santa Maria

Nada

Itens pesquisados Muito Pouco Muito pouco
Compra de alimento 60,89% 26,08% 8,69% 4,34%
Moradia 4,34% 4,34% 91,30%
Tratamento de satde 17,39% 8,69% 8,69% 60,89%
Compra de medicamentos 34,78% 30,43% 8,69% 21,73%
Diversao 4,34% 8,69% 8,69% 78,26%
Compra de roupas 39,13% 17,39% 4,34% 39,13%
Acesso ao transporte 4,34% 4,34% 91,30%
Relagdo com a familia 100%
Relagéo com os vizinhos - 100%

Depois de analisar o que mudou e o que ndo mudou na vida

dos beneficiarios do BPC, é interessante salientar também a forma

96



Ser SociAL, Brasiuia, N, 16, p. 61-101, JaAN./juN. 2005

como este processo se deu. O que mais pareceu relevante e que
permeia todo o impacto que o BPC causa é a questdo do corte de
renda de cada familia. Em realidades extremas de poder aquisitivo
foi extrema também a diferenciagdo entre as formas de impacto. E
importante observar o fator da renda ndo para tentar excluir o acesso
de pessoas ao beneficio, porque mesmo que os impactos tenham
sido proporcionalmente maiores para os beneficiarios do Plano Piloto,
porque estes anteriormente ja possuiam melhor poder aquisitivo, ndo
quer dizer que também eles ndo necessitassem de tal auxilio.

O que é importante frisar € que se deve atentar para o fato de
que o processo de concessédo do BPC tem criado distorgdes e a
melhor maneira de contorna-las é a maxima ampliagéo do beneficio
a um numero progressivamente maior de pessoas. E mister criar
novos critérios de acesso que ampliem a possibilidade de nao deixar
de fora outros beneficiarios que também tém necessidade de receber
tal renda.

Por mostrar a eficiéncia de seus impactos, o BPC deve ser
ampliado, no entanto, ha dois aspectos que também devem ser
revistos: 1) o papel do assistente social no processo de concessio
de beneficios; 2) o papel da informag&o neste mesmo processo.

Segundo observagdes da pesquisa ha mais beneficiarios
portadores de deficiéncia que idosos. A explicac&o para tal fato pode
estar exatamente na questdo da informacéo a respeito da existéncia
e dindmica de funcionamento do beneficio. Nas visitas domiciliares
realizadas, observou-se que os beneficiarios portadores de
deficiéncia tém acesso ao beneficio porque o conhecem pela
informagéo repassada por médicos e fisioterapeutas que
acompanham seu tratamento de salde, o que néo se aplica aos
idosos que, além de apresentarem-se em menor nimero,® ainda
entendem o BPC como aposentadoria e ndo como beneficio de
assisténcia. A falta de informagdo promove a restricdo ao acesso e
adeturpagao da visao do usuario a respeito do beneficio que recebe.

? Segundo dados da Secretaria de Estado de Agado Social do Distrito Federal, no ano de
2003, do total de 2.894 beneficiarios do BPC, 436 eram idosos e 2.458 eram pessoas
portadoras de deficiéncia.
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Para que esta informacgao circule com maior facilidade, parece
imprescindivel que o trabalho do assistente social seja novamente
privilegiado e que o INSS tenha contatos com os érgaos municipais
e estaduais de atendimento a populagéo pobre promovendo a¢des
de divulgagao do beneficio, pelo fato de que tais 6rgaos tém contato
direto e diario com o beneficiario fazendo a informagao chegar ao
maior numero de pessoas.

O profissional de Servigo Social deve ser privilegiado neste
processo, porque tem a pratica do atendimento direto com o usuario
e tem maiores possibilidades de trata-lo ndo s6 como mais um
processo, ou um numero na fila da burocracia, mas como um cidadéo
de direitos. Assim, pode também passar a informacao de forma ampla
que faga com que o usuario, por meio do conhecimento tome conta
do beneficio que é um direito seu, participe mais ativamente do
processo de concessdo e manutengao sendo a voz da realidade
em meio aos papéis que lotam as instituicdes administradoras da
acao do BPC.

O que parece faltar aos usuarios & uma visao de conjunto, do
todo, pois cada beneficiario vé o seu beneficio, o seu direito, mas
ndo entende que a coletividade tem relagcao com isso financiando tal
beneficio e que outros beneficiarios também estao fora do acesso a
que também fazem jus. No momento em que a informacao for
veiculada com mais facilidade, o usuario vai entender que é um
cidadao de direito e ter a idéia do coletivo, defendendo assim ndo s6
0 seu direito como o do préximo, e, consequentemente, defendendo
a ampliagao do beneficio. Haja vista que, se 0 BPC é exemplo de
direito assistencial, tem que ser também exemplo de garantia de
participagao do cidadao.

O BPC certamente precisa de ajustes, mas, mesmo sendo
restritivo, ja produz significativos motivos que promovem a sua defesa
e indicam urgentemente a necessidade de sua ampliagdo, tanto no
que diz respeito & informacéo e ao acesso aos tramites burocraticos
que o cercam como no aumento do numero de beneficiarios, para
que mais pessoas usufruam a assisténcia social como direito de
todos e dever do Estado.
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