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RESUMO

A populagéo do pais passou por grandes mudancas, com queda na taxa de natalidade
e aumento na expectativa de vida. Com isso foi criado o Plano de Agéo Internacional
para o Envelhecimento e o Estatuto do Idoso (Lei n® 10.741/2003). Ambos expdem
gue os programas de desenvolvimento podem auxiliar os trabalhadores a alcancar um
processo de envelhecimento saudavel e feliz. A pergunta norteadora do trabalho é,
existe uma Lei que cumpra as necessidades para que os individuos da terceira idade
tenham uma concessao ao beneficio previdenciario? O objetivo da realizacdo deste
estudo é analisar a participacdo e a importancia da previdéncia social na situacédo
socioeconémica dos idosos. O método de desenvolvimento da pesquisa utilizado foi
a Revisao Bibliografica, Exploratéria, Descritiva. No que tange ao primeiro método
indicado, foram analisados documentos de publicacdo de érgédos oficiais, tais como
as leis editadas pelo Planalto. As bases cientificas consultadas foram banco de dados
de universidades como a USP, UFSC, UFMG, sites de publicacfes cientificas como
Scielo, Google Académico. O envelhecimento acontece como uma perspectiva
pessoal e a longevidade como uma conquista coletiva e um direito social adquirido,
observa-se a importancia de uma cultura de cuidado ao longo da vida, respondendo
e atendendo as necessidades de grupos populacionais crescentes e heterogéneos,
dada a desigualdade de oportunidades em saude, trabalho e cuidados ao longo da
vida. Os sistemas de previdéncia social, limitados pelo aumento dos gastos a medida
gue o envelhecimento avanca, consiste em uma dificuldade de encontrar fundos que
nao sobrecarreguem nenhum grupo ou geracgao, e fortes respostas da sociedade as
propostas de reforma sédo alguns fatores comuns. Conclui-se que as pessoas se
concentram tanto em discernir o processo de envelhecimento que deixam de tomar
as decisdes necessarias para cuidar da saude de um individuo com o um todo, e ndo
em partes, durante o processo de envelhecimento. Como afirmam as diretrizes da
OMS, a saude é um estado de bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas a
auséncia de doenca. Portanto, entende-se que o desenvolvimento de politicas e
abordagens que favorecam o processo de envelhecimento deve ser muito
enriquecido, pois estamos falando de toda a sociedade, e ndo apenas de uma parte.

Palavras-chave: Terceira idade. Previdéncia social. Requisitos legais.



ABSTRACT

The country's population has undergone major changes, with a drop in the birth rate
and an increase in life expectancy. As a result, the International Action Plan for Aging
and the Status of the Elderly was created (Law No. 10,741/2003). Both expose that
development programs can help workers to achieve a healthy and happy aging
process. The guiding question of the work is, is there a Law that fulfills the needs for
the elderly individuals to have a concession to the social security benefit? The objective
of this study is to analyze the participation and importance of social security in the
socioeconomic situation of the elderly. The research development method used was
the Bibliographic, Exploratory, Descriptive Review. With regard to the first method
indicated, documents published by official bodies were analyzed, such as the laws
issued by the Planalto. The scientific databases consulted were databases from
universities such as USP, UFSC, UFMG, scientific publication sites such as Scielo,
Google Scholar. Aging happens as a personal perspective and longevity as a collective
achievement and an acquired social right, the importance of a culture of care
throughout life is observed, responding and meeting the needs of growing and
heterogeneous population groups, given the inequality opportunities in health, work
and care throughout life. Social security systems, constrained by rising spending as
aging progresses, a difficulty in finding funds that do not burden any group or
generation, and strong societal responses to reform proposals are some common
factors. It is concluded that people are so focused on discerning the aging process that
they fail to make the necessary decisions to take care of an individual's health as a
whole, and not in parts, during the aging process. As the WHO guidelines state, health
is a state of physical, mental and social well-being and not merely the absence of
disease or infirmity. Therefore, it is understood that the development of policies and
approaches that favor the aging process must be greatly enriched, as we are talking
about the whole society, and not just a part.

Keywords: Third age. Social security. Legal requirements.
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1. INTRODUCAO

Quando se fala sobre o0 assunto relacionado ao aumento da expectativa de
vida, o mesmo é um fendmeno mundial, baseado em fontes confidveis e estatisticas
de cada pais. Em paises em desenvolvimento, como o Brasil, esse processo acontece
de forma mais rapida devido a expanséo dos servicos meédicos, avancos cientificos e
melhoria da qualidade de vida. A populagéo do pais passou por grandes mudancas,

com queda na taxa de natalidade e aumento na expectativa de vida (SOARES, 2021).

Pode-se citar: o Plano de Acao Internacional para o Envelhecimento da
Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU, 2002) e o Estatuto do ldoso (Lei n°
10.741/2003). Ambos expdem que os programas de desenvolvimento podem auxiliar

os trabalhadores a alcancar um processo de envelhecimento saudavel e feliz.

Ainda nessa linha, a Politica Nacional do Idoso (Lei 8.842/1994) e a Politica
de Atencdo a Saude e Seguranca no Trabalho (PASS) do Servico Publico Federal,
que trata do afastamento das atividades laborais, chamam a ateng&o para as praticas
de gestdo nas organizacdes, especialmente as praticas relacionadas a prevencao de

riscos e doencgas, envelhecimento ativo e preparacao para a reforma (BRASIL, 2004).

Diante dessa realidade, aposentados, idosos e longevos sdo cada vez mais
comuns NOS espacos sociais, e esses grupos precisam de uma atencao especial na
contemporaneidade, principalmente do ponto de vista da saude. Referindo-se ao tema
da aposentadoria, Cockell (2014) aponta que esta questdo € um dos grandes desafios
do setor saude no Brasil, pois as desigualdades sociais tornam os idosos mais
vulneraveis aos padrées atuais de trabalho e tém impacto social em sua saude,
relacionamentos construidos no trabalho e em casa, e manutencéo do atual sistema

previdenciario.

Das vérias hipoteses articuladas para este e outros estudos, sobre o tema,
destacam-se a seguinte pergunta norteadora do trabalho, existe uma Lei que cumpra
as necessidades para que os individuos da terceira idade tenham uma concessao ao
beneficio previdenciario? A relevancia deste estudo reside na compreenséao do papel
da seguranca social e financeira nos reformados e na andlise da participacao

transferencial deste idoso no orgcamento familiar.

O objetivo da realizacdo deste estudo é analisar a participacao e a importancia



da previdéncia social na situacdo socioecondmica dos idosos. Ja o0s objetivos
especificos sdo analisar de forma breve a evolucdo do sistema de previdéncia,
verificar a importancia do papel da previdéncia social em relagcdo ao amparado dos
individuos e as suas necessidades; expor de que forma a previdéncia social é a

principal politica publica para o idoso e seus impactos a outras politicas publicas.

O método de desenvolvimento da pesquisa utilizado foi a Revisédo
Bibliografica, Exploratdria, Descritiva. No que tange ao primeiro método indicado,
foram analisados documentos de publicacdo de o6rgaos oficiais, tais como as leis
editadas pelo Planalto. Somam-se a esse aspecto as publicacdes efetuadas pelos
proprios tribunais que possam ter relagcdo como tema proposto para estudo neste

projeto, a exemplo de instru¢cdes normativas ou notas de esclarecimentos.

As bases cientificas consultadas foram banco de dados de universidades
como a USP, UFSC, UFMG, sites de publicacdes cientificas como Scielo, Google
Académico, entre outras nas quais foram selecionados os materiais de artigos

cientificos e dissertacdes e teses de mestrado e doutorado.
2. METODOLOGIA

O presente artigo trata-se de uma revisdo integrativa conduzida de acordo
com a metodologia Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
analyses (PRISMA). (PAGE et al., 2021). Esta abordagem fornece um resultado atual

do conhecimento sobre o tema em investigacédo baseado no Gréfico 1.

Portanto, em termos dos procedimentos metodolégicos adotados neste
estudo, foram percorridas as seguintes etapas: identificacdo do problema, definicao
das questdes de pesquisa; elaboracdo de critérios para inclusdo e/ou exclusdo de
estudos da busca na literatura cientifica; definicdo sobre as informagfes extraidas dos
estudos, avaliagdo dos estudos, apresentacdo dos resultados, interpretacdo e

revisao/sintese do conhecimento.

A busca por artigos foi realizada em quatro bases de dados: Google
Académico, SciELO e Scorpus e Web of Science; realizada a partir da analise e
avaliacdo minuciosa de materiais publicados sobre a tematica. Sendo
operacionalizada a partir da utilizacdo de termos identificados no vocabulario na base

dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS).



Notadamente, a coleta em mudltiplas bases de dados foi pensada para
aumentar o namero de publicacbes e minimizar vieses, implementada por meio da
utilizacdo de termos identificados no vocabulario baseado nos Descritores de Ciéncias
da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH). Portanto, foram utilizados os
seguintes descritores para selegdao dos artigos: “Terceira l|dade”, “Beneficio
Previdenciario” e “Constituicao Federal’. Esses descritores foram combinados entre si
em portugués e inglés com o operador booleano “AND”, com o objetivo de selecionar
de forma criteriosa 0s estudos que abordassem esse tema nas bases de dados
selecionadas.

Dessa forma, selecionou-se artigos indexados nas bases de dados citadas
acima. A busca e selegéo dos artigos foram realizadas de forma independente por
dois revisores com o objetivo de proporcionar maior rigor metodolégico e dirimir
divergéncias no momento adequado a conferencia para ndo prejudicar a continuidade

da metodologia conforme o Gréfico 1.

Neste estudo foram utilizados os seguintes critérios de selecéo: publicacbes
na forma de artigos, com texto completo, tratando deste tema, publicados entre 2011
e 2023, disponiveis na linguagem portugués e inglés. Foram excluidas publicacbes
como: teses, monografias, relatos de casos, relatos de experiéncia, manuais,
resenhas, relatos preliminares, artigos que ndo contenham resumo utilizavel e nao

abordem o tema.

A busca dos dados seguiu o procedimento de leitura de titulos, resumos e
textos completos para determinar se abordavam as questfes norteadoras deste
estudo. E essencial garantir que todos os dados relevantes sejam extraidos, que os
riscos de erros de transcricdo sejam minimos e que a informacao seja analisada com

precisao.

Para a averiguacao e posterior sintese dos artigos foi utilizada uma ferramenta
construida pelo proprio pesquisador para estudar cada artigo selecionado. A
ferramenta utilizada para andlise contém as seguintes informacdes: ano de
publicacdo, autor, periodico, metodologia e principais resultados. A andlise,
apresentacao dos resultados e discusséo final foram realizadas de forma descritiva

na forma de gréficos, tabelas e quadros por meio de estatistica percentual simples.



Grafico 1. Fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-

Analyses (PRISMA), 2023.
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3. REFERENCIAL TEORICO
3.1. AEVOLUCAO HISTORICA DA PREVIDENCIA SOCIAL

Pode-se dizer que o0 sistema previdenciario brasileiro mudou
consideravelmente desde sua concepc¢do, fruto de lutas politicas, principalmente
durante o periodo de redemocratizacdo. Foi também no final do século XIX que o
sistema de regras de pensdo por morte comegou. Um exemplo é a “Caixa de
Socorros”, criada durante o Império, que beneficiava trabalhadores e suas familias de
todas as ferrovias do estado (TAFNER, BOTELHO & ERBISTI, 2015).

A Lei Eloy Chaves de 1923 é considerada o marco legal que lancou o atual
sistema brasileiro de previdéncia social para os trabalhadores do setor privado. Ele foi
responsavel pela criacdo de fundos de aposentadoria e beneficios por morte para
trabalhadores ferroviarios. A partir de 1930, a Previdéncia Social recebeu aten¢éo dos
trabalhadores e do Estado. O atual sistema tripartite de financiamento da seguridade

social foi previsto pela primeira vez na Constituicdo de 1934.

A partir de entdo, iniciou-se um novo periodo, com a consolidacdo dos fundos
de aposentadoria em grandes instituicbes de aposentadoria e pensbes (IAPS),
abrangendo quase todos os servidores municipais e pessoas fisicas, trabalhadores
ocupados e seus familiares, vinculados por categoria ocupacional (OLIVEIRA e
BELTRAO, 2000; CAMARANO, 2002; NOLASCO, 2012).

Na década de 1960, a Lei Organica da Previdéncia Social (LOPS) trouxe a
unificagéo do sistema e dos esquemas de beneficios. A Lei unifica os beneficios e os
sistemas de financiamento entre as agéncias. Em 1966, foi criado o Instituto Nacional
de Seguridade Social (INSS), agregando seis institutos e consolidando suas receitas,
despesas, ativos e passivos. E responsavel pela implementacdo de beneficios
previdenciarios e médicos para todos os trabalhadores urbanos formais, exceto

funcionarios publicos e empregados domeésticos.

Na década de 1970, as restricdbes foram estendidas aos trabalhadores
domésticos e autbnomos que nao recebiam nenhum outro beneficio social e viviam
com renda mensal per capita inferior a um quarto do salario minimo (Rendimento
Mensal Vitalicio - RMV). Considera-se idoso quem tem 70 anos ou mais. O valor dos

beneficios é fixado em meio saldrio minimo. Este beneficio foi modificado a partir da



Constituicao Federal/1988 (CF).

Seu valor foi fixado em um salario minimo e a idade minima para sua
aplicagéo foi aumentada para 68 anos (CAMARANO E PASINATO, 2004). Em 1993,
com a promulgacéo da Lei da Organizacao da Assisténcia Social (Loas), surgiram os
beneficios assistenciais no sentido estrito do termo - assisténcia assistencial,
conhecido como Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC). Em 2003, a Lei dos

Cidadaos ldosos baixou a idade para 65 anos. Requisitos minimos para o BPC.

Desde 1974, sdo garantidos trabalhadores rurais com mais de 65 anos e
deficientes fisicos de todas as idades. No caso da aposentadoria rural, o beneficio do
chefe da familia é fixado em meio salario minimo, e o beneficio da aposentadoria por
invalidez do trabalhador rural € de 75%. Para implementar esse beneficio, foi instituido
o Fundo de Amparo ao Trabalhador Rural (Funrural), vinculado ao Ministério do

Trabalho e Previdéncia Social.

A CF/1988 alterou a legislacéo, elevando o valor do beneficio para um saléario
minimo e reduzindo a idade aplicavel de 65 para 60 anos para homens e 55 para
mulheres. Além disso, a unidade beneficiaria ndo é mais uma familia, mas um
individuo, o que tem um grande efeito na reducdo da pobreza dos idosos das areas

rurais, especialmente das mulheres, como veremos adiante.

No final da década de 1970, o governo brasileiro aprovou a Lei n° 6.435, em
julho de 1977, que estabeleceu as diretrizes basicas para o desenvolvimento de um
sistema de previdéncia privada, dividindo as instituicdes que operam sob o sistema
em duas categorias: Instituicdes abertas — compostas por sociedades financeiras e
seguradoras operadas, regulamentadas pelo Ministério da Fazenda; Instituicdes
fechadas — mantidas por uma ou mais empresas para seus empregados, fiscalizadas
pelo Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS). Essas instituicdes sé
podem funcionar em regime de capitalizacdo, ou de prestacdo de beneficios e/ou
contribuicbes definidas (OLIVEIRA e BELTRAO, 2000).

A década de 1980 foi marcada pela promulgacgéo da nova constituicéo federal,
demonstrando alto grau de preocupacdo com as questdes sociais. Uma das questdes
era proteger os direitos dos trabalhadores do setor privado de possiveis violagdes, o
gue fez com que muitas medidas previdenciarias passassem a fazer parte da nova

legislacdo constitucional. A CF/1988 em seus artigos 194 e 201, introduziu um



conceito mais inclusivo de seguridade social, consistindo em uma série de acbes
iniciadas pelo poder publico e pela sociedade para assegurar o direito a saude, a

previdéncia e a assisténcia social.

Um or¢gamento unico foi criado em todo o sistema previdenciario para financiar
as acOes de saude, previdéncia e assisténcia, provenientes de salarios, lucros de
loterias, contas do Programa de Integracdo Social (PIS), Contribuicdo para o
Financiamento da Seguridade Social (Confins), lucros das empresas e renda sindical.
Para os servidores publicos, a CF unifica duas categorias existentes no Brasil desde
1964.

Estipula que todos os servidores publicos devem pertencer a um Gnico regime,
gue garante estabilidade no trabalho, beneficios previdenciarios iguais ao salario final,
e altera esses beneficios de acordo com o valor revisado dos salarios dos servidores
ativos (OLIVEIRA; BELTRAO, 2000). Embora o sistema previdenciario proposto nesta
CF marque claramente os principios da universalizacdo da cobertura e do servico

universal, isso ndo tem sido alcancado na pratica da acao previdenciaria.

Enquanto as acfes de saude e assisténcia social ndo exigem de seus
usuarios uma contribuicdo monetaria especifica para sua utilizacdo, 0 mesmo nao
ocorre com a seguridade social. Isso requer financiamento prévio, o que limita seu
acesso aos contribuintes e seus dependentes. Essa limitagcdo do escopo da protecao
previdenciaria foi reforcada pela Emenda Constitucional (EC) n° 20, de 15 de
dezembro de 1998, que aprovou os regimes contributivo e limitado (RANGEL et al.,
2009).

Essa alteracédo, regida pela Lei n° 9.876, de 26 de novembro de 1999,
introduziu um fator previdenciario e ampliou o prazo de referéncia para calculo do valor
dos beneficios. Para os servidores publicos, a EC 20/1998 estabelece a idade minima
de aposentadoria em 60 anos para homens e 55 anos para mulheres. Abre a
possibilidade de limitar os beneficios dos futuros ingressantes ao maximo do Regime
Geral de Previdéncia Social (RGPS), com salarios integrais garantidos pelo fundo de

pensao.

O fundo deve ser instituido pelas trés secretarias de governo (Federal,
Estadual e Municipal). A emenda também eliminou o sistema de aposentadoria

especial para professores universitarios. Prevé ainda regimes complementares de



seguranca social sem restricbes de cobertura e com regime vinculativo facultativo
(OLIVEIRA; BELTRAO, 2000; NOLASCO, 2012). Em 2003, uma nova Emenda
Constitucional (EC n° 41) equiparou o RGPS ao Regime Préprio de Previdéncia Social
(RPPS), reconhecendo que nao havia razdo para diferenciar os dois sistemas, seja

de natureza técnica, politica ou juridica.

No entanto, esta paridade so foi alcancada em 2013. A Lei n° 12.618, de 30
de abril de 2012, instituiu 0 Regime de Previdéncia Complementar do Servidor Publico
Federal nos termos da EC n° 41/2003, quando os fundos de penséao foram criados por
servidores publicos (interessantes). Em 31 de janeiro de 2013, ap0s a aprovacdo da
regulamentacdo pela Superintendéncia Estadual de Previdéncia Complementar
(PREVIC).

A lei aplica-se apenas aos funcionarios publicos que ingressaram no servico
publico apos a sua promulgacédo. O RGPS implementou outras mudancas para reduzir
0o pagamento de beneficios por morte. Em 30 de dezembro de 2014, a Medida
Provisoria (MP) n° 664 foi codificada e posteriormente transformada na Lei n°® 13.135,
de 17 de junho de 2015. A lei reestruturou as regras previdenciarias do RGPS, mas

algumas medidas foram estendidas também aos servidores publicos federais.

A mesma MP 664/2014, aprovada pela Lei n°® 13.135/2015, estabelece a
duracdo minima do casamento ou unido estavel para o direito ao beneficio por morte
de servidores privados e publicos. O direito ao recebimento da pensédo passa a
depender do sindicato por, no minimo, dois anos. Mediante a isso, o periodo de quatro
meses de pagamento do beneficio também é garantido aos segurados que nao
cumprirem o prazo minimo de vinculo estavel (IPEA, 2016). Em ambos 0s casos,

quando o casal tem filhos menores de 21 anos, recebem pensdes e protegao.

No Brasil, antes da Medida Provisoria (MP) 664/2014, o beneficio por morte
era vitalicio, independentemente da idade do conjuge, capacidade para o trabalho,
nivel de renda familiar e quantidade de filhos. Outra alteracdo prevista pela Lei n°
13.135/2015 que altera a MP diz respeito a duracéo dos beneficios previdenciarios,
que dependem da idade do pensionista na data do 6bito do segurado. A duragéo
desse beneficio agora € determinada pela idade do cdnjuge; quanto menor a idade,
menor o periodo do beneficio. Para conjuges com idade igual ou superior a 44 anos,

0 beneficio é vitalicio.



Ainda em 2015, outra mudanca na legislacao previdenciaria foi a publicacéo
da MP de 4 de novembro de 2015, que se transformou na Lei 13.183, que criou uma
nova opcao de calculo dos beneficios previdenciarios por tempo contributivo, que é a
85/95. Isso significa que quando a soma da idade do requerente na data do pedido de
aposentadoria e o tempo de contribuicdo atingir 85 anos para mulheres e 95 anos para

homens, os fatores previdenciarios podem ser desconsiderados.

Foi determinado que esse fator seja progressivo até atingir 90 para mulheres
e 100 para homens até 2026. 7 O valor dos beneficios pode aumentar em relagéo aos
beneficios obtidos com a aplicacdo do fator previdenciario. Os periodos minimos de
contribuicdo estabelecidos pela CF/1988 continuam até a publicagdo desse artigo,

sendo de 30 anos para mulheres e 35 anos para homens.
3.2 O PAPEL DA PREVIDENCIA E O ENVELHECIMENTO POPULACIONAL

A ONU pretende apresentar projecdes populacionais de 1950 a 2022,
analisando indicadores de 237 paises. A Ultima avaliacdo considerou informacdes de
registros sistematicos e vitais, bem como de uma amostra de 2.890 pesquisas em
nivel global, regional e nacional. A populacdo mundial deve chegar a 8 bilhdes até
novembro de 2022 e pode crescer para cerca de 8,5 bilhdes até 2030, 9,7 bilhdes até
2050 e 10,4 bilhdes até 2100, de acordo com novas projecdes divulgadas por um
relatério das Nagdes Unidas (ONU, 2022).

Apesar do declinio da taxa de fertilidade global, ou seja, o numero de
natalidade de 5 para 2,3 filhos entre 1950 e 2021 e projetado para diminuir para 2,1
filhos até 2050, o niumero de habitantes em relacdo a taxas de mortalidade mais baixas
e maior expectativa de vida seréo adicionadas, de forma global, onde temos mais
idosos em todo o mundo. O envelhecimento da populacdo mundial € um processo

natural e continuo que se inicia na concep¢do humana e continua até o final da vida.

Também € importante lembrar que o envelhecimento da populacdo mundial
reflete um aumento nos anos vividos e uma queda nas taxas de natalidade e
mortalidade. A expectativa de vida mundial ao nascer aumentou de 64,2 anos em
1990 para 72,8 anos em 2019. As taxas de mortalidade sdo ainda mais reduzidas e a
expectativa de vida global é projetada para atingir cerca de 77,2 anos até 2050 (ONU,
2022).
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Levando em consideracdo as populacbes mais velhas, a proporcdo da
populacao global com 65 anos ou mais devera aumentar de 10% em 2022 para 16%
em 2050, observa-se também que no mesmo ano que a populacdo global com 65
anos ou mais seja mais que o dobro do numero de criangas menores de 5 anos e

aproximadamente igual ao nimero de criancas menores de 12 anos (ONU, 2022).

A partir disso, encarando o envelhecimento como uma perspectiva pessoal e
a longevidade como uma conquista coletiva e um direito social adquirido, observa-se
a importancia de uma cultura de cuidado ao longo da vida, respondendo e atendendo
as necessidades de grupos populacionais crescentes e heterogéneos, dada a
desigualdade de oportunidades em saude, trabalho e cuidados ao longo da vida
(SOARES, 2021).

Os sistemas de previdéncia social, limitados pelo aumento dos gastos a
medida que o envelhecimento avancga, consiste em uma dificuldade de encontrar
fundos que n&o sobrecarreguem nenhum grupo ou geracao, e fortes respostas da
sociedade as propostas de reforma sdo alguns fatores comuns. A origem desse
quadro é o processo de envelhecimento populacional devido as mudangas

epidemioldgicas e demograficas (AMARO, 2018).

Este € um problema que nao pode ser resolvido no futuro. Este é um processo
de longo prazo que ainda ndo comecou e, de forma mais geral, levar4d a maiores
pressbes de gastos se expondo a uma grave crise fiscal que ameaca a
sustentabilidade do sistema de seguridade social. Como resultado, alguns paises
introduziram reformas para aumentar a sustentabilidade devido aos efeitos do
envelhecimento (MILLER, 2013). Com o crescimento econémico, a atual sociedade
brasileira enfrenta desafios em termos econdmicos, previdenciarios e de infraestrutura

urbana e servicos da populacéo idosa.

Com isso, destacamos que o setor saude enfrenta um Estado organizado para
atender as necessidades de uma populacdo jovem, mas ao mesmo tempo enfrenta a
necessidade de transformar estruturas e organizacdes devido ao elevado niamero de
doencas cronicas ndo transmissiveis que acompanham o envelhecimento. H& grande
preocupacdo com os possiveis maleficios do envelhecimento devido a sistemas de
saude insustentaveis, o que ja se tornou realidade em outros paises, como o Canada
(DAMASCENO, 2021).
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Os ultimos dados de mortalidade no Brasil mostram que a expectativa de vida
no Brasil € de 75 anos, em relacdo as estatisticas dos 8 ultimos anos. Em 2010, o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) apontou que o processo de
envelhecimento da populacdo esta se acelerando. Junto com o0 aumento da
expectativa de vida do brasileiro desde meados da década de 1960, observou-se um
aumento de 25 anos em 2010, chegando a 73,4 anos, além de reduzir a fertilidade.
Atualmente, 16% da populacdo com mais de 60 anos nas cidades do centro e oeste
do estado de Séo Paulo é 2 pontos percentuais a mais do que a populagéo idosa do
estado de Sdo Paulo, que é de 14% (BRASIL, 2003).

Observa-se que o comportamento demografico do estado de Sdo Paulo em
2020 tera uma proporc¢ao maior da populacdo com mais de 60 anos na faixa etéria do
gue criancas e adolescentes com menos de 15 anos. Segundo as previsdes, esse
namero triplicara até 2050 em relacdo a 2020 (DAMASCENO, 2021). O que vemos
hoje no Brasil € um envelhecimento da populacdo cada vez mais réapido. Se
considerarmos que demorou um século para que a populagcdo com 65 anos ou mais
na Franca passasse de 7% para 14% da populacao total, estima-se que até 2011 o

Brasil terd dobrado esse numero (BRASIL, 2003).

De 1940 a 2010, o numero de pessoas com 60 anos ou mais aumentou de
4% para 11%. De acordo com as projecOes populacionais do IBGE para 2013, o
patamar de 20% deve ser alcancado em 2033. Também se projeta que essa faixa
etaria, que era composta por 20,6 milhdes de pessoas em 2010, chegara a 57 milhdes
em 2040 (SILVA, 2021). Em 2016, um em cada dez brasileiros tinha 60 anos ou mais.
Em 2060, os idosos representardo um terco da populacao brasileira (AMARO, 2018).

A populacao idosa brasileira de 22 milhdes em 2012 superou as projecdes
das Nacoes Unidas e a populacéo idosa de muitos paises europeus. Assim, sabendo
gue o envelhecimento ndo € um processo homogéneo, que cada individuo € Unico e
envelhece de forma diferente, percebemos que esses dados revelam ndo apenas uma
conquista, mas as implicacdes dessas mudancas demogréficas para diversas politicas
publicas, onde serdo construidas vidas saudaveis para este grupo social e solucdes
para suas necessidades (DAMASCENO, 2021).

Juntamente com as projecdes de mudancas populacionais, o Ministério da
Saude (MS) aprovou a Politica Nacional de Saude do ldoso (PNSPI) em 2006 por
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meio do Decreto-Lei n° 2.528/2006 (DAMASCENO, 2021). O envelhecimento ativo,
onde provavelmente predominardo as doencas cronicas nao transmissiveis, requer
sobretudo uma mudanca na organizacao do trabalho baseada no desenvolvimento
geral e profissional das técnicas de gestdo da salude e, se necessario, na expansao
das clinicas (DAMASCENO, 2021). Por exemplo, em situacbes traumaticas que
sugerem uma grande mudanca na dinamica familiar, vemos muitas familias sentirem
a necessidade de mudar o cenario de cuidados, introduzindo uma figura de cuidador,

muitas vezes de forma informal (AMARO, 2018).

Para ter uma populacdo idosa mais ativa e engajada, € necessario
desenvolver um programa de tratamento adequado as necessidades de cada
individuo, para o qual trabalhem em conjunto servigcos, gestores, profissionais,
incluindo a equipe de enfermagem (DAMASCENO, 2021). Baseada na solidariedade
intergeracional, esta € obrigatoria (através do governo) devido a externalidades

significativas e imperfeicbes do mercado (AMARO, 2018).

O envelhecimento faz com que o custo do pagamento de beneficios aumente
sem uma contribuicdo correspondente, ou mesmo diminua. As pessoas em idade
produtiva contribuem com recursos utilizados para pagar os beneficios previdenciarios
dos idosos15. Diante de tudo o que foi revelado, precisamos trazer para a discussao

o envelhecimento populacional, pois esse tema atinge todas as esferas da sociedade.

Devido ao envelhecimento da populacdo e a diminuicdo das taxas de
natalidade, o nimero de pessoas em idade ativa por idoso pode diminuir 15% nos
préximos anos. Segundo projecBes da Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU), até
2010, 10 pessoas de 15 a 64 anos sustentardo cada pessoa com 65 anos ou mais e,

até 2060, havera 2,2 pessoas em idade ativa para cada pessoa (SILVA, 2021).

Uma das propostas para evitar o colapso do sistema previdenciario € manter
os trabalhadores ativos o maior tempo possivel, mas para isso € necessario
desenvolver politicas de salde ocupacional para capacitagdo com o intuito em reduzir
0 preconceito. As projecdes para 2040 indicam que aproximadamente 57% da
populacdo em idade produtiva do Brasil sera composta por pessoas com mais de 4.5
anos (IPEA, 2010).

A medida que a populacdo envelhece, temos problemas de saude que

desafiam os sistemas de saude e a resisténcia da previdéncia social (AMARO, 2018).
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Ou seja, a populacéo vive mais e atinge o envelhecimento ativo, mas essa populacao
tera algumas politicas de salude para garantir a integridade da propria saude ou a
mercé do envelhecimento, 0 que ndo é necessariamente sinbnimo de doenca, a
menos que haja uma doencga associada, o envelhecimento esta associado a um bom
nivel de saude (BRITO, 2016)

Investir em acgBes preventivas de salude de longo prazo para melhorar o
estado de saude e a qualidade de vida dos idosos. Além disso, os avangos da saude
e da tecnologia permitem o0 acesso a servigos publicos ou privados adequados,

levando a uma maior qualidade de vida nessa
3.3 AAPLICACAO DA LEGISLACAO PREVIDENCIARIA

A analise do processo de reestruturacdo previdenciaria brasileira nos remete
a 1998, quando a Emenda Constitucional n.20, onde aconteceu uma mudanga mais
delicada no sistema previdenciario, constitucionalizando a exigéncia de um tempo
minimo de contribuicdo para permitir a aposentadoria. Assim, as mudancas trazidas
pelas referidas emendas constitucionais ndo séo suficientes, mas sdo consideradas

indispensaveis pelo Poder Executivo (BRASIL,1988).

Nos debates que ocorriam em meio ao periodo, a principal proposta do
governo na reforma da previdéncia visava unificar o sistema previdenciario para
trabalhadores, servidores publicos e até militares. Ainda que ndo acrescente o ponto
defendido pelo governo, a Emenda Constitucional n. 20 queria aprovacédo de leis
normatizando novas disposi¢cfes constitucionais, onde despertou interesse em
mudancas importantes. No caso, no que se refere ao sistema geral de Previdéncia
Social, a Emenda Constitucional j4 citada, abriu caminho para a alteragéo das regras
de célculo do valor dos juros, retirando da Constituicdo as regras de soma do valor
dos beneficios (BRASIL,1988).

Nessa etapa, com o0 passar de doze meses da reforma do sistema
previdencidario brasileiro, aconteceu a primeira mudanca, em relacéo a introducdo da
Lei n. 9.876/1999, onde observou-se importantes alteragdes, sendo um novo
desenvolvimento para a realizacdo dos calculos dos beneficios previdenciérios,
aumentando o periodo de célculo, com isso, desencadeou-se também o fator

previdenciario, movimentando a Lei n. 8.213/1991.
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Com a publicacéo da Lein. 9.876, de 28.11.1999, substitui a exigéncia
de idade minima para aposentadoria voluntaria no RGPS por célculo
gue leva em consideracdo a idade do segurado, o tempo de
contribuicdo e a expectativa de sobrevivéncia da populacao brasileira.
A introducdo dos chamados “fatores previdenciarios" tem como
objetivo reduzir despesas, fornecendo pensdes baseadas em
contribuicbes para pessoas cuja idade de aposentadoria esta bem
abaixo do que os atuarios da Previdéncia Social consideram ideal.
Essa formula se aplica a segurados com idade e tempo de contribuigdo
menores, e tende a reduzir o valor do salario de beneficio, reduzindo,
assim, a renda mensal de aposentadoria (CASTRO, 2017, p. 62).

Sobre as mudancas do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), antes da
entrada em vigor da Lei n. 9.876/99, art. 29, Lei n. 8.213/91, previa que o céalculo do
salario de beneficio utilizara o periodo-base de céalculo da média das ultimas 36
contribuicdes, em periodo ndo superior a 48 meses, sem incidéncia de fator

previdenciario ocorrido.

Com o surgimento da Lei n. 8.213/1991, a consolidacéo
legislativa passou a ser nos termos do artigo 202 da Constituicdo
Federal de 1988, desde entdo os beneficios passaram a ser
calculados na forma do artigo 29 da Lei n. 8.213/1991, que
dispde sobre o calculo dos salarios de beneficio com base nos
ultimos 36 salérios contributivos anteriores ao desligamento da
atividade ou apresentacao do pedido (GEROMES, 2018, p. 68).

Essa mudanca trazida pela Lei n. 9.876/1999, de acordo com o fundamento
do Principio de Equilibrio Financeiro e Atuarial, exposto no artigo 201, 8§ 1° da
Constituicdo Federal, faz uma analise que nao teria como atender aos pontos
principais dos beneficios sem algum tipo de alteracéo na Lei, apurando somente com
base nos ultimos 3 (trés) anos de contribuicdo, tendo em vista o longo prazo de
pagamento do segurado (MARTINEZ, 2018).

Portanto, considerar apenas as Ultimas 36 (trinta e seis) contribuicbes do
segurado para o calculo da penséo nao esta de acordo com os principios do Equilibrio
Financeiro e Atuarial, onde a mesma ja esta desatualizada e prejudica ndo s6 o INSS
como também em detrimento dos muitos casos, para os segurados (MARTINEZ,
2018).

Diante disso, com a promulgacéao da lei n. 9.876/1999, insere uma nova regra
de calculo que aumenta substancialmente o periodo béasico de calculo (PBC),
correspondente ao periodo de contribuicdo do segurado a Previdéncia Social. Além

disso, a nova lei impde um fator previdenciario, tendo como finalidade a obrigagéo de
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gue os segurados contribuam para a Previdéncia Social por um periodo maior de

tempo para receber beneficios completos (MARTINEZ, 2018).

Art. 3° Para o segurado inscrito na Previdéncia Social a partir da véspera da
data de promulgacéo desta Lei, que retna as condicdes necessarias para usufruir dos
beneficios do regime geral de Previdéncia Social, o calculo do salario de beneficio
sera considerado como a média valor do maior salario de contribuicdo de aritmética
simples, que equivale a, no minimo, 80% de todo o periodo de contribuicdo desde
julho de 1994, observados os arts. | e Il do caput do Art. 29 da Lei n°® 8.213/91 com a

redacao dada por esta Lei.

[...] 8 2° As aposentadorias de que tratam as alineas b, c e d do inciso | do Art.
18 o divisor considerado no calculo do valor e da média referidos no § 1° ndo podera
ser inferior a 60% do periodo de julho de 1994 até a data de inicio do beneficio e 100%

de todo o periodo contributivo até o limite.

Os legisladores no mesmo diploma de Lei identificaram duas mudancas na
férmula de calculo dos beneficios previdenciarios, sendo a primeira: a regra de calculo
permanente, que sera correspondente a 80% (oitenta por cento) do segurado durante
todo o periodo contributivo. Contudo, observa-se que a segunda formula, ou seja, a
regra de transicdo tem como finalidade analisar os salarios de contribuicdo a 80%
(oitenta por cento), em relacdo ao mesmo periodo contributivo de antes, a partir de
julho de 1994.

Para os segurados inscritos na Previdéncia Social antes de 28
de novembro de 1999, a média aritmética simples dos maiores
salarios contributivos, equivalente a 80% de todo o periodo
contributivo desde julho de 1994, desconsideradas todas as
contribui¢cdes anteriores a esta data, para 0os segurados inscritos
na Previdéncia Social a partir de 11 de setembro de 1999, a
média aritmética simples dos maiores salarios contributivos,
equivalente a 80% de todo o periodo, serad considerada no
célculo do salario de beneficio Contribuicdes, sem prazo em
julho de 1994 (GEROMES, 2018, p. 82).

Mas, a verdade, e que a Lei n. 9.876/99 trouxe algumas regras de transicao
gue acabou desencadeando regras permanentes de concessdo de beneficios da
Previdéncia Social, que na maioria das vezes reduzia a Renda Mensal Inicial (RMI)
dos segurados, porque muitos fizeram contribuicdes mdltiplas proximas ao teto da

Previdéncia Social no periodo anterior a julho de 1994, mas ndo contabilizadas e
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injustamente ignoradas pelo INSS.
3.4. O AMPARO A TERCEIRA IDADE NO ESTATUTO DO IDOSO

Como a Constituicdo Federal consagra em seu texto a dignidade da pessoa
humana e a estabelece como base para a garantia do direito de envelhecer com
dignidade, o Estatuto do Idoso ganhou seu espaco na forma de lei infraconstitucional,
sujeito a esse principio surgido apés a elaboracdo da Lei n° 8.842/1994 (Politica
Nacional do Idoso). (MILLER; 2013). Inicialmente, o Estatuto do ldoso buscava definir

o idoso como aquele com idade igual ou superior a sessenta anos e previa no 2° artigo:

Os idosos gozam de todos os direitos fundamentais inerentes ao
ser humano, sem prejuizo da protecdo integral prevista na
presente Lei, assegurando-se por lei ou por outros meios, todas
as oportunidades e facilidades para salvaguardar a sua saude
fisica e mental e 0 seu bem-estar moral e intelectual em
condicbes de liberdade e dignidade, progresso espiritual e
social. (BRASIL, 2003).

Obviamente, o Estatuto tem como finalidade proteger os idosos, e por esta
raz&o, a criagdo do Estatuto é crucial para a legislacao brasileira, pois visa integrar os
idosos a sociedade e garantir seus direitos, além de estipular que os idosos devem
ser dotados das seguintes garantias: familia, sociedade e poder publico. (Branco,
2017).

O artigo 3° da Estatuto do Idoso estipula as obrigacbes da familia, da
comunidade, da sociedade e do Poder Publico para com o idoso, assim como o artigo
230 da Constituicdo Federal garante que o idoso “[..] realize seus direitos a vida, a
saude, a alimentacéo, educacéo, direitos a cultura, ao esporte, ao lazer, ao trabalho,
a cidadania, a liberdade, a dignidade, ao respeito e a convivéncia na familia e
comunidade. ” (BRASIL, 2003). Representa um grande avang¢o no tratamento do

idoso, conforme o autor Miller (2013, p. 58):

A formulacdo e promulgacdo do Estatuto representa um progresso
institucional e politico na abordagem de questdes relacionadas com as pessoas
idosas, na implementacdo de Politicas Nacionais sobre pessoas idosas e na
construcéo de um "ambiente favoravel" em linha com as recomendagdes do Plano de
Madrid e tem a base juridica necessaria, criminalizar atos e omissdes. O regulamento

reafirma os direitos civis dos idosos e acrescenta aos direitos individuais a obrigacao
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de proteger os seus direitos sociais.

Segundo Nolasco (2012, p. 13), o estatuto também define como crimes os
diversos atos que, se cometidos, colocam em risco os direitos dos idosos e nao
desaprova que outros atos ilicitos sejam direcionados aos idosos. O artigo 4°
estabelece que “o idoso ndo serd submetido a qualquer forma de negligéncia,
discriminagéo, violéncia, crueldade ou opresséao, e qualquer ato ou omisséo que viole

os direitos do idoso sera punido nos termos da lei. ” (BRASIL, 2003).

Assim, Martinez (2014, p. 1056) afirma que o Estatuto do Idoso “[..]
lentamente contribui para a crenga de que as necessidades dos idosos precisam ser
atendidas” porque ser desrespeitoso com essas pessoas com 60 anos ou mais € mais
comum na cultura brasileira do que em outras culturas. A contribuicdo do Estatuto do
Idoso para a efetivacdo e garantia dos direitos fundamentais dos idosos € Obvia, mas
o fato € que ainda hoje esses direitos sao desrespeitados por parcelas da populacéo
brasileira. Eles n&o compreendem as muitas maneiras pelas quais este
comportamento atrasa o desenvolvimento do pais. (RAMOS, 2014). Os idosos sao
sujeitos de direitos e ndo merecem tal tratamento, portanto, Ramos (2014, p. 122)

ensina:

[...] O fato de as pessoas envelhecerem ndo as priva em caso
algum da sua dignidade, pois continuam a ser seres humanos,
portadores dos mesmos direitos de que gozam todas as
criaturas com aparéncia humana. Nessa perspectiva, nenhuma
sociedade podera ignora-los e deixar de formular politicas
publicas voltadas ao atendimento de suas necessidades, que
podem ser facilmente identificadas através de uma simples
compreensao da realidade deste grupo em cada sociedade.

Portanto, vale ressaltar que o Capitulo Il do Estatuto do Idoso dispde sobre os
direitos a liberdade, ao respeito e a dignidade e seu art. 10, expondo que “O Estado e
a sociedade tém a obrigacdo de garantir a liberdade, o respeito e a dignidade das
pessoas idosas como seres humanos e como sujeitos dos direitos civis, politicos,

pessoais e sociais garantidos pela constituicéo e pela lei. ” (BRASIL, 2003).

A “o Estatuto do Idoso” também estipula outros direitos, como direitos a saude,
direitos a educacéo, direitos culturais, direitos desportivos, direitos de lazer, direitos
de transporte, direitos de habitacéo, etc., para que os idosos possam reintegrar-se na

sociedade e serem protegidos e defendidos. A lei também prevé o pagamento
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continuo de beneficios previdenciarios, que dispde: “A assisténcia social é prestada
aos idosos de forma clara e de acordo com os principios e diretrizes estabelecidos

pela LOAS e outros assuntos correlatos nas normas do sistema previdenciario
(BRASIL, 2003).

Face ao exposto, a protecdo dos idosos ao abrigo da Constituicdo e do
Estatuto do Idoso é notavel e é inegavel que as pessoas da nossa sociedade
compreendem estas normas para que os idosos possam usufrui-las. Os idosos sao
cada vez mais respeitados e vistos como sujeitos de direitos porque, tal como todos

naos, ja foram jovens e contribuiram para a sociedade (MILLER; 2013).

7

Em suma, € inegavel que os idosos gozam de protecdo juridica no
ordenamento juridico brasileiro, mas devido a arraigada cultura de desrespeito aos
idosos e a algumas divergéncias legislativas, os direitos dos idosos tém sido
desalinhados e desordenados, o que faz com que os direitos e interesses das pessoas
idosas tenham sido seriamente prejudicados. A sua eficacia na sociedade € ainda
mais dificil.

4. RESULTADOS

A busca bibliografica de forma sequencial feita através de leitura flutuante e
na integra dos artigos elegiveis a pesquisa, resultou na obtencdo de 10 (dez)
publicagdes, condizentes com a perspectiva amostral analisada neste estudo.
Descritivamente os artigos prevaleceram sobre o0 ano de 2021 (3/25%), indexados na
base do SCIELO e Google académico (7/75%) conforme caracterizacao do quadro 1

abaixo.

Quadro 1: Caracterizagdo dos estudos quanto ao autor/
método e concluséo.

ano, titulo do periédico,

Autores/Ano

Titulo do artigo

Objetivo

Conclusao

FLORES. et al.,
(2021)

The impact
alternative assets on the
performance
Brazilian private

pension funds.

of

of

Este artigo avalia o impacto
de atnvos altemativos no
desempenho dos fundos de
previdéncia privada
brasileiros. Poucos estudos
abordam esse tema no
Brasil. abordando em sua
maioria apenas a adigdo de
alternativos e

ativos seu

impacto no desempenho.

Nossos resultados
mostraram que quase todos
alternativos

0s ativos

utilizados neste estudo
melhoraram o desempenho
dos FIEs dos planos de
previdéncia privada PGBL e
VGBL. especiallmente o
indice de servigos publicos e
o indice de fundo de
ate

de

cobernura. Alguns

melhoraram o risco
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canda da carteira.

OLIVEIRA, etal, | Social Security | Este trabalho wvisou a | Conclui-se que as condigoes
{2021} Epidemioclogical identificar o5 prnncipals | incapacitantes mais
Technical Wexus | mscos  desse  tipo  nas | prevalentes foram:
(NTEP): risk of seven | empresas brasileiras. | dorsopatias, traumatismos
economic activities and | Fealizamos um estude de |do pumbho e da  méo,
most frequent disabling | coorte censitana dinfmica, | traumafismos do joelho e da
conditions, Brazil, | com  dados — nacionals | pema,  franstormos  dos
2000-2016 secundarios: o  Sistema | tecidos moles, transtomos
Unico de Beneficio (SUB) e |do humeor, artropatias e
o Cadastro Nacional de | franstomos neurdticos.
Informagoes Socials | Entre as 49 combinactes de
(CNIS). CID-10 e CNAE
estabelecen-se o NTEP para
27T (35,1%). 0O esmdo
ratifica a acuracia e
consisténcia do NTEP para
1denfificar nscos e fracdes

etiologicas.
SOUSA; ALVES | A Dignidade da Pessca | O objetivo principal deste [INa analise da pesquisa
{2021} Humana e o Beneficio | artigo € analisar a concessio | venficou-se que a concessio
Assistencial ao Idoso. do beneficio assistencial ao | do  beneficio  assistencial
idoso no  ordenamento | tem  carater  alimentar
juridico vigente a luz do | garantmdo wum  salario
prncipic  da  dignidade | minimo mensal 2 1desa com
humana, viste que se frata | 1dade mimma de 53 anos e
de um importante | que comprove nAc possiir
instrumento juridico para a | melos de fomecer a propoa
integracio da sociedade em | manutengio & nem té-la
especial para os | provida por sua familia (ou
hipossuficientes seja, renda per capita
familiar em * do salano

minimao)

BARROS, etal, Habitus of social | O objetive deste artigo foi | Investimentos planejados a
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quais se sifua o contexto

organizacional e do
trabalho.

SANTOS; DIAS
{2013)

Terceira 1dade e as

legislagdes que
Asseguram sna
cidadania: um estudo de
caso

ESTANCIA/SE

el

O presente artigo objetiva
apresentar as dificuldades
encontrada pela populacio
idesa brasileira no que se
refere a efetivacio dos seus
direitos, para tanto serdo
tecidas consideragfes acerca
das

amparam & das politicas

legislagdes que o

sociais  voltadas pama o
mesme. Pretende-se  ainda
relatar as  expenéncias
vivenciadas no Centro de
Atendimento, Estmdoz e
Pesquisa em Servige Social
- CAEPSS da Universidade
Tiradentes campus Estincia
no prejeto de extensdo de
“Inclusao  Digital
[dosos™.

para

Diante diste o municipio de
Estincia’se, tem buscado
atender as peliticas piblicas
que estio voltadas para o
tripé da segundade social
através, sobretudo de drgdos
piblicos comoe a Secretaria
Mumicipal de Sande e do
Centro de Convivéncia que
além de ‘buscar ofertar
visade a

direitos, tem

inclusdo dos 1desos

POMMEE. SENN;
NASCIMENTO.
(2015)

Fequisitos do beneficio
previdenciario de
aposentadoria por idade
ao seguradoe especial.

Nesse contexto, a pesquisa
analisa quais o5 requisitos
para concessdo do beneficio
previdenciina de
aposentadoria por idade ao
segurado especial e decome
da necessidade de conhecer
os dispositives legais que
tratam da aposentadonia do
segurado

interpretagdes

especial,  suas

Todavia, uhlizando-se do
principio da isonomia, a
Nacional de
Uniformizacio revin
definindo

Turma
se1l
posiclonamento

que o segurado

pode
atividade

rural, em periode iguwal ao

Comprovar a

da caréncia do beneficio,
tanto antes do

requenmento  deste como




Jurispmidenciais, conceitos,
coniradicdes e pontos de
congméncia em face da
Constitmicdo Federal e dos

principios gerais de direito.

relativamente ao tempo em
que implementou o requisito

etario.

BEIS e SILVA Pequisitos legais para a | O foco eleito consiste na | Posicionou o  Supremo
2012 concessdo do beneficio | analise de possivels | Trbunal Federal no sentido
assistencial de | interpretagdes  extensivas | de que esse dispositive ndo
prestacic  continuada | acs requisitos estabelecides | apresentava eficacia
sob a otica | pela lei para a imediata, dependia de
constitucional. concessdo do beneficlo em | regramento
comento, uma vez gue o rol | infraconstitucional.  Nesta
do art. 20 da Ler 8.472/93 | feita, a Lein® 8472 (LOAS-
restninge ac o mandamento | Lei Orgdmica da Assisténcia
constitucional que garante o | Social) em seu art. 20,
Beneficic de  Prestagdo | regulamentou o incise V, do
Continuada, o que ndo pode | art. 203 da  CEF/ES
ser permitido no | apresentando os reguisitos
ordenamento juridico patre. | de concessde do Beneficie
de Prestacio Continuada.
CAMARA A aposentadoria por | Pretende o presente artigo | Assim, este trabalho se
(2011) idade rural e sen carater | perquinr a real natureza do | prope a  analisar o
assistencial. beneficio de aposentadonia | verdadeiro  cariter da
por idade mral, tende em | aposentadoria por idade
vista que, ndc obstante a | dos ftrabalhadores murais,

lei tratd-lo expressamente

como beneficio de carater

previdenciano, a 31
aplicagdo pratica no
crdenamento Juridico
brasileiro tem lhe

atribuido, na mailor parte

gbordande os fundamentos
da  Seguridade
brasileira, notadamente no
que diz
distingdo

Social

respeitc &
entre 08
beneficios previdenciarios

& 05 assistenclals.

dos casos, um  cardter
assistencial, pois a
aposentadoria  por  idade
mral, além  de %8T

conferida a segurados ndo
filiados a Previdéncia

Social.

Fonte: Préprios autores, 2023
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5. DISCUSSAO

Os autores Flores, et al.,, (2021) afirmaram que as taxas de juros se
encontraram historicamente baixas nos mercados financeiros, especialmente 0s
gestores de fundos de pensdes que dependem de compromissos relacionados com o
rendimento. Esta situacdo tem levado os investidores a procurar retornos mais
elevados fora das classes de ativos tradicionais, o que significa que a procura de
melhores retornos pode acarretar riscos mais elevados. As seguradoras tendem a
adquirir titulos corporativos com maior risco sistémico para obter retornos mais
elevados, e esse comportamento depende do ciclo econémico e é mais proeminente
durante as expansfes econdmicas. Contudo, quando uma crise financeira afeta
dramaticamente as taxas de juro, esta classe de ativos torna-se muito limitada. Como
resultado, ativos alternativos como imobiliario, matérias-primas, fundos de cobertura,
fundos muatuos e fundos de fundos tornaram-se criticos para o0s investidores

institucionais.

A analise dos dados disponibilizados pela Susep (site da SES) mostra que
das 176 empresas (seguradoras, resseguradoras, entidades de previdéncia privada
capitalizadas e abertas), 110 (63%) tém pelo menos 95% do total de seus ativos sob
gestdo alocados em renda fixa, 92 (52%) nao investem em renda variavel, 122 (69%)
nao investem em imoéveis e 131 (74%) investem menos de 2% do total de AUM em
‘outros” ativos. Essas estatisticas sugerem que os investimentos alternativos sao
menos comuns no Brasil, exacerbando a alta dependéncia de ativos de renda fixa. No
entanto, isso estd mudando, e agora ocorre 0 mesmo movimento que ocorreu fora do
Brasil ap0s a crise do suprime. Em 2019, o Banco Central do Brasil baixou a taxa de
juros Selic para 5% ao ano, um minimo histérico. Para efeito de comparagéo, esse
indice é quase trés vezes maior do que em 2015 (14,5%); as taxas deverdo
permanecer baixas no futuro, ja que os titulos do governo brasileiro de 10 anos
rendem 6,853% (FLORES, et al., 2021).

Flores, et al., (2021) ainda explica que a maioria dos fundos de pensdes
privados abertos sdo geridos por bancos comerciais e oferecidos aos clientes como
outras aplicag@es financeiras. Observa-se que em dezembro de 2017, cinco empresas
em conjunto com grandes bancos comerciais (Bradesco, BrasilPrev, Caixa Econémica
Federal, Itat e Santander) controlavam o total liquido do Plano Gerador de Beneficio
Livre (PGBL) e do Vida Gerador de Beneficio Livre (VGBL) com 91% do capital social.
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Como tal, estes investimentos ndo sdo vistos exclusivamente como estratégias de
pensbes, mas antes como investimentos financeiros que competem com outros
produtos bancarios. Os gestores destes fundos sdo, portanto, forcados a promover
estes esquemas como uma opc¢ao lucrativa e, para atrair novos participantes (e reté-
los), os fundos devem ter um desempenho satisfatério em compara¢do com outros
produtos. Se o desempenho dos fundos de pensfes abertos ndo for competitivo no
curto prazo, os participantes recorrerdo a outras opc¢des de investimento, quando o

verdadeiro objetivo deveria ser o longo prazo.

Oliveira et al.,(2021) expde em seu estudo o resultado de uma amostra feita
com 142.676 combinacBes de condigbes de deficiéncia e atividades econdmicas
definidas pela Classificacdo Internacional de Doencas, 102 revisdo (CID-10) e
Classificacdo Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE) respectivamente, com foco
nas sete categorias da CNAE envolvendo a maior populacado e as sete mais comuns
na amostra da CID - Grupo 10A. Globalmente, a escolha é significativa e a gama de
atividades econémicas consideradas parece abrangente do ponto de vista ambiental.
Os resultados apresentados aumentam a precisdo do meétodo Nexo Técnico
Epidemiolégico Previdenciario (NTEP), pois confirmam em duas direcBes as relacdes
etiolégicas relatadas na literatura cientifica (afirmando ou negando o NTEP)
(OLIVEIRA et al., 2021).

Por exemplo, a constatacdo de associacdo entre a atividade econdmica
“Abate de suinos e aves” e os sete grupos da CID-10A considerados é consistente
com a concentracdo de fatores de risco quimicos, fisicos, biolégicos, mecanicos,
psicologicos e ergondmicos nesta industria. Por outro lado, a incapacidade de
identificar uma ligacao entre “selegao laboral e agéncia” na atividade econdmica

parece refletir a dispersao dos fatores de risco.

Segundo Oliveira et al., (2021) embora a “prevaléncia” ndo tenha o poder de
estimar o risco, este estudo demonstra que a razéo de prevaléncia (RP) € um predito
de risco consistente com o NTEP, mostrando semelhancas consistentes entre os dois.
As tabelas de contingéncia estudadas neste relatorio demonstram relacdes
apropriadas para analise com base num modelo de caso-coorte. Esses casos
atenderam a definicdo do grupo CID-10. A coorte do censo contém todos 0s outros
elementos definidores da exposicdo a atividade econdmica, que também inclui

pessoas com deficiéncia no grupo CID-10 (embora ndo expostas).
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Figura 1 - Universo de beneficios com a casuistica alvo, as perdas e a casuistica
objeto do estudo restrita aos segurados empregados para as espécies B31, B32, B91
e B92. Brasil, 2000 a 2016.

Quantidade de beneficios concedidos entre 2000 e 2016 no SUB 37.354.818.

l

Quantidade de registros que foram descartados por se tratarem de espécies de beneficios
e tipos de segurados estranhos ao objeto de estudo 23.637.355.

Quantidade de registo. Casuistica alvo: espécies B31, B32, B91 para segurados
empregados 13.717.463 (100%).

805.197 (5,36%) registros de beneficios perdidos por
apresentarem CNAE-Classe invalidos, inexistentes ou de versdes
antigas; ou por terem diagnosticos CID-10: ndo classificados, nao

preenchidos, invalidos ou em CID-9.

\ 4

Quantidade de registo. Casuistica objeto de estudo nesta coorte 12.912.266 (94,13%).

Fonte: Oliveira et al., (2021)

Ainda de acordo com Oliveira et al., (2021) este desenho analitico permite,
estimar a prevaléncia e os riscos relativos, as fracdes etioldgicas de exposicao e as
fracOes etioldgicas da populacdo. Este grupo inclui todos os brasileiros que receberam
beneficios de licenga por invalidez no mercado formal do Brasil durante este periodo.
Os intervalos de confiangca sdo adequados para prever o risco de uma populacao
futura sofrer a mesma exposicdo em empregos tipicos da categoria de atividade
econdmica em analise. A proposta do NTEP preenche a lacuna relativa a possibilidade
de atribuir condicdo incapacitante as atividades laborais na presenca de muitos
conflitos de interesses e a questao do preenchimento adequado do CAT.

Antes do INSS, para solicitar e ter direito ao beneficio por invalidez, era
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necessario registrar o diagnostico de deficiéncia na CID-10. Esse registro é de
responsabilidade profissional do médico prestador de cuidados e é necessario para a
concessao de beneficios, relacionados ou ndo com vinculo empregaticio. Este
processo nao € afetado pelas deficiéncias subjetivas da gestdo do Comunicacao de
Acidente do Trabalho (CAT) porque € independente das comunica¢des da empresa.
Caso o segurado fiqgue impossibilitado de exercer atividades por motivo de doenca ou
leséo, a Previdéncia Social concedera esse beneficio independentemente de qualquer

comunicacao da empresa (OLIVEIRA et al., 2021)

De acordo com Sousa; Alves (2021) o Sistema Juridico atual centra-se na
ideia de que os efeitos juridicos se aplicam aos principios constitucionais no contexto
especifico do principio da dignidade humana. Neste contexto, vale destacar que o
efeito juridico se refere as consequéncias juridicas do cumprimento desses principios,
ou seja, a sua aplicacao em decisfes judiciais fundamentadas. A legitimacéo do valor
dos direitos humanos e da dignidade humana é um ponto fundamental da autonomia
humana, que confere igualdade a todas as pessoas, as sujeita a direitos e os merece,

e evita a retificacao dos individuos.

Desta forma, os autores Sousa; Alves (2021) afirmam que a dignidade
humana se baseia no reconhecimento de dois estatutos juridicos dos individuos. Por
um lado, manifesta- se como o direito a protecao pessoal, mas também a protecéo de
terceiros. Por outro lado, € também uma obrigacdo basica tratar igualmente os
concidadaos. A dignidade que o ministro do STF, Luis Barroso, disse é suficiente e
garantida por principios e, portanto, ndo deve ser comprometida por divisdes sociais.

Cabe entéo ao poder publico respeitar e proteger a instituicao.

Ainda segundos os autores Sousa; Alves (2021) a discriminacao existente na
sociedade atual com base em género, cor da pele, ocupacao, classe social e outros
fatores pode ser reduzida ou até mesmo eliminada, desde que haja valorizacao do ser
humano e das coisas, basta. Nossa sociedade prevé a dignidade humana. Conforme
a Carta Magna, s6 assim pode-se construir uma sociedade mais justa e igualitaria,
que garanta condicdes minimas de vida e dignidade (BRASIL, 1988). E uma
ferramenta e um direito de cada cidadao provar as suas reivindicacées por todos os

meios permitidos por lei.

No caso da Assisténcia Social, o direito de fundamentar a exigéncia de
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remuneracao continua é crucial para a validade do principio da dignidade humana.
Por exemplo, permitir outros critérios para comprovar a pobreza. Através da funcéo
explicativa destes principios, podemos verificar a aplicacdo do principio da dignidade
humana na concesséao de beneficios de assisténcia continuada em casos especificos,
porque o direito basico da dignidade humana entrou em vigor e garantiu as
necessidades minimas de sobrevivéncia das pessoas, por meios de subsisténcia,
como fundos alimentares (SOUSA; ALVES, 2021)

A analise de Barros et al. (2017) sobre a dinamica populacional nas duas
pequenas cidades estudadas, mostra que a populagéo rural diminuiu desde a década
de 1970, como tem acontecido em grande parte do Brasil. Em 1970, a populagéo rural
de Piranga e Sao Miguel do Anta representava 82% e 71,6% da populacéo total,
respectivamente. Em 2010, esta propor¢cdo caiu para 65,4% e 44,6%,
respectivamente. No entanto, se a populacdo rural apresentou uma tendéncia
decrescente nos ultimos 50 anos, a populacédo das duas cidades voltou a aumentar
desde a década de 1990, periodo em que os beneficios da seguranca social foram

expandidos nas areas rurais.

Ainda segundo os resultados expostos por Barros et al. (2017) existem quatro
tipos de beneficios previdenciarios recebidos pelos entrevistados, dentre os quais 0s
idosos rurais sdo os que mais usufruem dos beneficios previdenciarios. Os beneficios
de aposentadoria também incluem pensédo do companheiro (a), beneficio por morte
de filho e penséo por invalidez. Quanto a renda dos aposentados entrevistados nas
duas cidades, informa-se que 82% dos aposentados rurais possuem renda familiar
equivalente a dois salarios minimos, e 73% deles ndo possuem mais de trés
familiares. Os resultados mostram que ha casais mais velhos que vivem sozinhos
depois dos filhos migrarem para trabalhar, bem como vilvos mais velhos — geralmente

mulheres que ficam viavas depois da morte dos maridos.

Em Piranga e San Miguel Duanta, as vilvas representam mais de 80% dos
aposentados. Portanto, observou-se um fenémeno de feminizacdo na populacdo
idosa. Este fendmeno estd em clara contradicdo com a masculinizacdo rural
observada em outros estudos, incluindo o de Froehlich et al. (2011) relataram a
migracao de mulheres das areas rurais para as cidades. No entanto, esta contradi¢éo
€ enganosa porque o fendmeno aqui observado esta relacionado com o fato de as

mulheres mais velhas viverem mais do que os homens mais velhos, e ambos os
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grupos serem menos afetados pela imigracdo (BARROS et al., 2017).

Embora a seguranca previdenciaria em si ndo gere consumo, 0 consumo €&
garantido porque o consumo agora pode ser planejado por meio de aplicacdes de
credito de médio e longo prazo. Os pagamentos regulares para renovacdes podem
tornar as pessoas inclinadas a consumir eletrodomésticos, mobiliario, materiais de
construcdo e veiculos apoiados por pagamentos de crédito. A abertura de contas
bancarias para receber pensées mensais e a formacéo dos reformados agricolas no
dominio da rentabilizagdo trouxeram novos habitos a estas familias, caracterizadas
por uma tendéncia para a integracdo na sociedade de consumo. Acontece que a
produtividade tem uma lbégica Unica. Em Piranga, os domicilios rurais com
aposentados adotam principalmente estratégias produtivas focadas no autoconsumo.
Por outro lado, a forca da economia cafeeira em San Miguel anta resultou na
combinacédo de beneficios previdenciarios com investimentos em equipamentos de

producédo e melhorias residenciais (BARROS et al., 2017).

Raddatz (2017) afirma que aqueles que estdo desamparados por suas
familias e ndo possuem meios préprios de protecao precisam de outro mecanismo de
assisténcia externa que possa atender as suas necessidades, o que eles nao
conseguem fazer. Ao mesmo tempo, 0 progresso social confirma o argumento do
individualismo, encorajando e exigindo o sucesso individual e a busca do interesse

préprio.

Segundo Raddatz (2017) no Brasil, a Constituicdo de 1891 foi a primeira a
reconhecer o conceito de aposentadoria. Seu art. 75 estabelece que “a aposentadoria
s6 podera ser concedida aos servidores em caso de invalidez decorrente do servico
do Estado” (Brasil, 1981). Em 1923, a Lei Eloy Chavez instituiu a seguridade social no
Brasil, criando fundos de aposentadoria e penséo, que eram entidades semi-publicas
para os ferroviarios garantirem sua aposentadoria e cobrirem determinadas condicfes
gue pudessem afeta-los. Foi considerada o marco legislativo da seguridade social no
Brasil, mas, embora representasse um avanc¢o consideravel na época, a referida lei
nao previa o envolvimento do Estado no financiamento do sistema, que s6 entrou em

vigor com a Constituicdo de 1934.

A finalidade dos sistemas de protecdo e seguranca social é permitir que os

individuos superem estados de necessidade social decorrentes de emergéncias
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sociais ou riscos sociais. As trés areas de cobertura do seguro foram escolhidas
devido a inter-relacdo natural entre elas, pois 0 investimento em uma area (por
exemplo, saude) dispensa o segurado da necessidade de outra area (previdéncia, por
exemplo, em caso de doenca). Da mesma forma, ao investir em pensdes, mais
pessoas irdo reformar-se e menos necessitardo de beneficios assistenciais. Apos
explicitar historicamente as principais caracteristicas do sistema previdenciario, é
importante apresentar as nuances da aposentadoria no ordenamento juridico
brasileiro e o conceito técnico relacionado a posterior analise da instituicdo objeto
deste trabalho, a saber, a aposentadoria indireta (RADDATZ, 2017).

Antunes & Moré (2015) identificaram doze artigos que discutem a relacao
entre aposentadoria e saude em idosos. Dentre eles, seis tOpicos discutem
diretamente questdes relacionadas ao processo de envelhecimento e a situacao
socioeconbmica e de saude dos idosos. Os idosos se veem, permitindo compreender
a dicotomia tradicional que caracteriza o processo de envelhecimento: as perdas que
acompanham as experiéncias de vida, por um lado, e os ganhos, por outro. Observou-
se que narrativas sobre aposentadoria sugeriam que esses individuos tinham

interesse em permanecer ativos e trabalhar em outras areas.

Os autores Antunes & Moré (2015) apresentaram um panorama da
seguridade social entre idosos internados em uma clinica médica de um hospital geral
da cidade de Sao Paulo. Dos 107 pacientes, 55% eram do sexo feminino e 41% do
sexo masculino, e a escolaridade era de 3,13 anos e 3,02 anos, respectivamente. No
geral, 48,6% das pessoas recebem no maximo 1 salario minimo, 20,5% recebem de
1 a 2 salérios e 15% né&o tém renda mensal. Entre estes idosos, 44% séo chefes de
familia, 22,5% s&o homens e 21,5% sdo mulheres. Embora as mulheres tenham um

nivel de escolaridade médio superior ao dos homens, ganham menos.

Com base nos achados desta revisdo, encontramos um baixo nimero de
publicacdes cientificas no Brasil sobre os temas aposentadoria, salude do idoso e
saude do trabalhador. Os resultados globais e relativos a cada estratégia utilizada
para encontrar a producdo indicam que estes temas apresentam uma producao
limitada e que ndo parece ser diretamente consistente com o0 processo de
envelhecimento populacional, que em certa medida exige uma resposta importante e
imediata. Quanto as caracteristicas metodoldgicas dos artigos analisados, nota-se a

prevaléncia de pesquisas qualitativas por meio de entrevistas semiestruturadas, o que
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atende a necessidade de compreender as singularidades e os significados que
surgem nesta fase da vida. Porém, recomenda-se que novos estudos sejam
realizados para realizar a conversa utilizando métodos quantitativos para poder
mensurar as relagcdes entre os temas de interesse e seu aprofundamento (ANTUNES;
MORE 2015).

7

A série de elementos discutidos é importante para o desenvolvimento e
implementagéo da politica de saude populacional no Brasil. Vale ressaltar que as
caracteristicas identificadas contribuem sobretudo para o0 planejamento e
implementacdo de acdes de promocdo da saude das populacdes idosas e
aposentadas, pois permitem analisar alguns dos determinantes sociais da saude de
acordo com a heterogeneidade das situacdes envolvidas no processo de saude. Vale
ressaltar que esses elementos precisam ser objeto de reflexdo e discussao, tanto na
formulacdo de politicas publicas para atender as popula¢cdes idosas e aposentadas,
guanto na formacé&o de profissionais que trabalham com esses grupos em diferentes
espacos sociais (ANTUNES; MORE 2015).

Segundos Santos e Dias (2015) a Politica Nacional do Idoso tem sua
relevancia para a protecdo da populacdo idosa, porém, com a promulgacdo do
Estatuto do idoso, os direitos dos idosos foram ampliados, esclarecendo os direitos
da sociedade, a Estado e idosos. A atitude das suas familias para com eles, apoiando-
0s e ajudando-os legalmente, e aumentando a visibilidade social dos idosos. O
Estatuto do Idoso prevé a necessidade de dar total prioridade aos seus direitos
fundamentais e traca objetivos claros e objetivos a serem alcancados.

A primazia mencionada no Estatuto, que confere as pessoas idosas o direito
a participacédo prioritaria nos servicos prestados por instituicdes publicas e privadas,
determina que as politicas sociais e publicas dirigidas especificamente as pessoas
idosas devem ser formuladas e implementadas de forma priméria, e 0s recursos
atribuidos para este fim devem ser adequados para atender as necessidades dos
idosos e proteger os seus direitos, conforme estipulado nesta lei. (SANTOS; DIAS
2015)

De acordo com Santos e Dias (2015) dispde também que os funcionarios das
instituicbes que prestam servigos aos idosos e o0s profissionais das areas de geriatria

e gerontologia precisam receber formacéo continua para inovar o conhecimento sobre
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as caracteristicas dos idosos e melhor atendé-los. E dever do poder publico criar
meios de informacao de carater educativo sobre os aspectos biologicos, psicolégicos
e sociais do envelhecimento, que em parte contribuam para promover “o0 acesso as

redes locais de servigos de saude e assisténcia social” (BRASIL, 2003).

Apesar de todas essas instituicdes legais, 0 pais ainda apresenta dificuldades
de organizacao social e econdémica, o que impede que as politicas publicas ajudem
efetivamente as populacdes de baixa renda. Exemplo desse fato € a atual situacéo
estrutural da saude publica no Brasil, onde os centros de atendimento estdo
superlotados, inviabilizando o apoio previsto na Constituicdo de 1988 e no Estatuto do
Idoso. Segundo o Ministério da Saude, até 2050, a expectativa de vida no Brasil, assim
como no mundo, serd maior para os idosos do que para as criangas. Este aumento
deveu-se a um declinio na mortalidade infantil, bem como a um declinio nas taxas de
fertilidade (SANTOS; DIAS 2015).

Pommer Senn e Nascimento (2015) afirmam que de acordo com o artigo 48,
§ 1° da Lei n. 8.213/91, para fornecer pensdes baseadas na idade aos trabalhadores
rurais, a idade minima é de 60 anos para homens e 55 anos para mulheres. A redugéo
do limite de idade para os trabalhadores urbanos reforca o tratamento especial que os
legisladores concedem aos trabalhadores rurais. Para os primeiros, as idades
minimas sdo 65 e 60 anos para homens e mulheres, respetivamente. Vale ressaltar
que, sob certas condicdes, a reducao de idade se aplica a todos os trabalhadores
rurais, e nao apenas aos que possuem seguro especial. A primeira condi¢céo é a idade,
que esta relacionada ao envelhecimento natural do segurado. Obviamente, ndo ha
excecOes a isso. A segunda condicéo €é a caréncia, que, pela definicdo legal do prazo,
€ o valor minimo de contribuicbes mensais necessarias para que o beneficiario tenha
direito aos beneficios, considerado a partir do final do primeiro dia do més de sua ou
sua capacidade (Art. 8.213/91 Art. 24 da Lei n° 2). Ou seja, € 0 menor tempo para

efetivacdo dos direitos beneficiarios.

Por outro lado, os autores Pommer Senn e Nascimento (2015) argumentam
gue o conceito de atividades rurais ou contribuicdes e tempo ndo deveria existir. Neste
sentido, a posicdo afirmada no § 2° do citado artigo 48 de que os defeitos de ndo
conformidade sdo demonstrados através de atividades rurais parece ser bastante
correta. Essa distincdo é uma questado tedrica 6bvia, pois na pratica um segurado

especial ndo precisa comprovar o vicio para receber uma penséo baseada na idade.
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Portanto, a exigéncia de apresentacdo de provas materiais justifica-se no
interesse da comunidade para reduzir o risco de fraude ou erro a que a Seguranca
Social estd exposta. Contudo, a importancia da obtencdo de provas fisicas ndo se
limita aos mecanismos antifraude ou de protecéo do interesse coletivo, mas decorre
da sua propria natureza, uma vez que decorre da prépria ocorréncia dos factos que
se pretende provar (ou decorre de factos que sdo abordados através de julgamentos
construtivos) e esta relacionado com Independente de quaisquer processos judiciais
(POMMER SENN; NASCIMENTO, 2015).

Reis e Silva (2012) expdem que a Assisténcia Social € um direito dos cidadaos
e uma obrigagdo do Estado e deve ser prestada a quem necessita. Este é,
evidentemente, o direito de todas as pessoas que, para além de se encontrarem num
estado de pobreza, ndo conseguem manter imediatamente o0s seus meios de
subsisténcia. Uma das conquistas da Assisténcia Social é o beneficio de assisténcia
continuada, objeto central deste estudo e regulamentado pela Constituicdo Federal,
em seu art. 203, inciso V prevé que sejam garantidos beneficios mensais de salario
minimo as pessoas com deficiéncia e aos idosos que comprovem nao ter condicdes

de ganhar a vida ou de ter o sustento da familia.

A Lei de Organizagdo da Assisténcia Social limita o alcance dos beneficios
previstos pelo inciso V, do artigo 203, da Constituicdo Federal, de modo que seu
alcance passa a ser limitado, especialmente por considera¢cdes do principio da
dignidade da pessoa humana, sem levar em conta a real realidades sociais e
ignorando alguns individuos, que necessitam de beneficios percebidos para preservar
a sua dignidade, reconhecem que os estados socialdemocratas adoptam solucdes

gue séo injustas e prejudiciais para os cidadaos (REIS E SILVA 2012).

Conforme mencionado anteriormente, o pagamento continuo de beneficios
uma das acdes assistenciais que visa garantir beneficios de salario minimo mensal as
pessoas com deficiéncia e idosos. Contudo, ndo ha uma definigdo clara de quem seria
a pessoa com deficiéncia para efeitos de concessao deste beneficio e qual a idade
minima para a terceira idade. Certamente, a propria LOAS, em suas passagens
artisticas em seu art. 20 define arbitrariamente os beneficiarios e limita o pagamento
dos beneficios do auxilio. Dado esse poder discricionario da LOAS, surge no
ordenamento juridico nacional um conflito entre uma norma constitucional (art. 203,
inciso V, da CRFB/88) e a norma infraconstitucional (art. 20 da Lei 8.742/93) na
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concessao dos respectivos beneficios, permitindo diferentes solugbes para casos
semelhantes, criando assim maior inseguranca juridica para quem dela possa
necessitar (REIS E SILVA 2012).

Conforme os apontamentos de Camara (2011) Assisténcia Social destina-se
a atender as necessidades basicas da populacdo, a fim de proteger a familia, a
maternidade, as criangas, os adolescentes, 0s idosos e as pessoas com deficiéncia,
independentemente da sua contribuicdo para a seguridade social, que constitui
essencialmente um seguro coletivo sistema de natureza contributiva e compulsoria,
tem por finalidade proteger os segurados e seus dependentes contra determinados
imprevistos ou riscos sociais; além disso, a adeséao € obrigatoéria e sujeita ao equilibrio

financeiro e atuarial.

Portanto, dada a natureza contributiva inerente a seguridade social brasileira,
apenas aqueles que participam da contribuicdo deveriam receber beneficios
previdenciarios e, portanto, os trabalhadores rurais ndo se enquadram neste conceito.
Diante disso, a finalidade do estudo de Camara (2011) € mostrar que a aposentadoria
rural por idade ndo deve ser incluida nos beneficios previdenciarios porque nao exige
a contribuicdo dos trabalhadores migrantes. Normalmente, os agricultores rurais nao
pagam pensbes de forma alguma, mas o que agora preocupa € o aumento do
desembolso judicial das pensdes sem fornecer provas materiais conclusivas para o
exercicio efetivo da pensédo. Empregos rurais que beneficiam deste beneficio durante

o periodo de caréncia previsto em lei.

Ainda segundo Céamara (2011) na sociedade brasileira podemos constatar
atualmente que as decisOes judiciais que avaliam o trabalho rural para fins de
concessdo de pensdes sdo muito flexiveis, em vez de buscarem evidéncias de
trabalho rural efetivo, aderindo assim a lei e sendo excessivamente solidarios com as
guestdes sociais na maioria dos casos. Em alguns casos, visava, na verdade, a
distribuicdo de renda, levando, em ultima analise, & inclusdo da aposentadoria dos
segurados especiais no ambito da assisténcia e nao da Previdéncia Social.

Deve-se notar que esta visdo ndo se opde a acdo afirmativa do poder
judiciario, mas tal acdo judicial deve ser baseada em provas suficientes, proporcionais
as circunstancias do caso especifico, e respeitar os principios de toda a Constituicao,

em vez de cegamente apenas uma Direitos basicos, isto €, o direito a igualdade
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(material) (CAMARA, 2011).
6. CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que as pessoas se concentram tanto em discernir 0 processo de
envelhecimento que deixam de tomar as decisfes necessarias para cuidar da saude
de um individuo com o um todo, e ndo em partes, durante o processo de
envelhecimento. Como afirmam as diretrizes da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), a saude € um estado de bem- estar fisico, mental e social, e ndo apenas a
auséncia de doenca. Portanto, entende-se que o desenvolvimento de politicas e
abordagens que favorecam o processo de envelhecimento deve ser muito

enriquecido, pois estamos falando de toda a sociedade, e ndo apenas de uma parte.

Em alguns paises onde os direitos sociais ndo sédo plenamente respeitados,
estdo sendo feitos esforcos para desenvolver regulamentacdes que assegurem e
respeitem os grupos mais vulneraveis. No Brasil, apds sete anos de deliberacéo, o
Congresso aprovou o Coédigo do Idoso em setembro de 2003 através da Lei
3.561/1997, que esperamos que ndo seja apenas mais uma lei. Ocorre que os idosos
saem do estatuto de auxiliar e assumem o estatuto de serem auxiliados, porque
merecem apoio familiar e social, 0 que ndo soO resolve o problema do orcamento

familiar, como também suporta parcialmente a minimizacao do fardo.

No entanto, € preocupante e necessario considerar a reflexdo de que a
sociedade brasileira ndo esta apenas envelhecendo, mas também vivendo mais, o
gue suscita a necessidade de retornar a sabedoria de que aumentar a expectativa de
vida ndo é apenas importante, mas rejuvenesce 0s anos. I1sso sé pode ser assegurado
pela concretizagéo dos direitos sociais dos idosos, previstos em leis e regulamentos,
e sobretudo sensibilidade e solidariedade para com os seus semelhantes, sobretudo

agueles que nao so6 usufruem da companhia, mas também dos seus idosos.

Diante disso, a pesquisa atual permite concluir que a previdéncia social € a
principal politica publica para o idoso porque tem impacto direto em relacédo a outras
politicas porque ndo pressupde nenhuma condicdo para o beneficio, além de
comprovar que ele é/foi um agricultor e mora na zona rural. Em geral, PSR tém o
poder de transformar as estruturas econémicas e sociais em que vivem 0s idosos,
pois ajudam a promover a autonomia e melhorar o padrao de vida dos beneficiarios e

suas familias.
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