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SENADO FEDERAL

SECRETARIA-GERAL DA MESA
SECRETARIA DE REGISTRO E REDACAO PARLAMENTAR

REUNIAO
29/11/2023 - 952 - Comisséo de Direitos Humanos e L egislacéo Participativa

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS. Falada Presidéncia.) - Bom
diaatodos.

Declaro aberta a 952 Reunido, Extraordinéria, da Comissdo Permanente de Direitos Humanos e Legislagéo Participativa
do Senado Federal da 12 Sessdo Legidativa Ordinaria da 572 Legislatura.

A audiéncia publica sera realizada nos termos do Requerimento n® 76, de 2023, da CDH, de minha autoria e outros
Senadores, para debater o tema: atendimento humanizado as pessoas com deficiéncia pelo INSS. A reunido serd
interativa, transmitida ao vivo e aberta & participacdo dos interessados, por meio do Portal e-Cidadania, na internet em
www.senado.leg.br/ecidadania, ou pelo telefone da Ouvidoria 0800 0612211.

Como é de praxe, farei nesta abertura dos trabalhos uma fala da Presidéncia sobre o tema que vamos debater, do
enfrentamento asfilas do INSS; e do atendimento humanizado as pessoas com deficiéncia.

Senhoras e senhores, em 24 dejaneiro de 2023, a Previdéncia Social completou um século de existéncia no nosso pais. A
datafoi lembrada em sessdo especial proposta por mim no Plenério do Senado, no dia 24 de abril. A Lei Eloy Chavesfoi
um marco nainstitui¢do do sistema de aposentadorias, pensies e beneficios. O objetivo desta audiéncia publica de hoje &
debater o plano de reduco dasfilas e a diminuicdo da demandareprimida do INSS, e dar maior celeridade aos processos
do instituto, conforme Lei n°® 14.724, de 2023, sancionada no dltimo dia 14.

O Ministro da Previdéncia, Carlos Lupi, e 0o Presidente do INSS, Alessandro Stefanutto, assumiram esse enorme desafio.
Muito importante essa decisdo. Veam bem, mais de 1,7 milh&o de pessoas estdo em algumasfilasdo INSS. Metade desse
publico de que estamos falando recebe saldrio minimo no pais e, infelizmente, ainda é de aposentados - eu gostaria que
0s aposentados tivessem um valor maior que um sal&rio minimo. Mas a metade do publico que recebe sal&rio minimo no
pais € de aposentados, segundo matéria da Folha de SPaulo do dia 14 de abril de 2023.

A meta do Presidente da maior instituicdo publica do pais é chegar ao prazo lega de 45 dias para andlise dos pedidos.
Umaboainiciativa. O objetivo dale é resolver esse gravissimo problema.

Um bom exemplo a ser replicado é o da unidade Na Hora Pericia Médica, em Brasilia. O projeto-piloto € fruto de
uma parceria entre o INSS e o Governo do DF, que fornece a infraestrutura e o apoio técnico. O espaco conta com 24
consultdrios, onde sdo realizados diariamente, em dois turnos, cerca de 210 atendimentos pela pericia médica.

As medidas previstas na Lei n°® 14.724, de 2023, afetardo positivamente a vida de 38 milhdes de brasileiros atendidos
pelo INSS. Esse nimero representa mais de R$800 bilhdes por ano em circulacdo, movimentando a economia do pais,
estimulando naturalmente o emprego, a fabricagéo e a venda de produtos. Neste ano, a antecipagdo do 13° salario nos
meses de maio ejunho representou R$62,6 bilhGes naeconomiado pais, atendendo 30 milhdes de beneficiérios, conforme
informacdes do Governo. Sao Paulo é o estado que recebeu 0 maior repasse para o pagamento do abono, R$17,7 bilhdes.
Na sequéncia, aparecem Minas Gerais, R$6,9 bilhdes; Rio de Janeiro, R$6 bilhbes; e Rio Grande do Sul, R$5 bilhdes.
Além disso, sdo 52 milhdes de contribuintes do Regime Geral da Previdéncia que, no devido tempo, ao final de uma
vidainteira de trabalho, esperam contar com suas merecidas aposentadorias. E é importante lembrar também as pessoas
com deficiéncia, em virtude da aposentadoria especial, que tém que ter um tratamento especial no atendimento. Enfim,
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isso esta garantido pela Lei Complementar 142, de 2013, e do BPC, que garante o recebimento de um salario minimo
a pessoa com deficiéncia e a pessoa idosa com renda familiar inferior a um quarto do salario minimo. Hoje, 0 BPC €0
maior programa de transferéncia de renda do pais.

Assim, vamos dar inicio, chamando os convidados, a nossa audiéncia publica de hoje.
A primeiramesa.
Convidamos e ja aplaudimos o grande Auditor Fiscal do Trabalho, o Sr. Rafael Faria Giguer, Coordenador Nacional da

Inclus@o de Pessoas com Deficiéncia e Beneficidrios Reabilitados pela Previdéncia Social no Mercado de Trabalho, da
Secretaria de Inspecéo do Trabalho.

Seja bem-vindo, Doutor! (Palmas.)

Convidamos Manuella Andrade, Gerente de Projeto do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS).
Sejabem-vinda, Sra. Manuella Andrade! (Palmas.)

Convidamos Cleunice Bohn de Lima, Presidente da Federacdo Brasileira das Associagdes de Sindrome de Down.
Sejabem-vindal (Palmas.)

E convidamos Samara Rocha de Oliveira Nascimento, representante da Associagdo Tudo Azul, do Gama.

Esta agui asenhoral (Palmas.)

Teremosainda, por videoconferéncia, AnnaPaula Feminella, SecretariaNacional dos Direitos da Pessoacom Deficiéncia,
do Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania.

Seja bem-vinda também! V océ entrard por videoconferéncia.

Como haviamos ja gjustado, vamos abrir, de imediato, com o Sr. Rafael Faria Giguer, Auditor Fiscal de Trabaho e
Coordenador Nacional da Inclusdo de Pessoas com Deficiéncia e Beneficiarios Reabilitados pela Previdéncia Social no
Mercado de Trabalho, da Secretaria de Inspe¢éo do Trabalho.

Por favor, Sr. Rafael Faria Giguer, 0 tempo € seu, por dez minutos, com mais Cinco Se NEcessario.

O SR. RAFAEL FARIA GIGUER - Obrigado, Senador.
Bom dia atodas e atodos presentes. VVocés me ouvem pelo microfone? (Pausa.)

O.k., obrigado.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Permita-me, sO antes
mesmo de vocé iniciar, registrar a presenca conosco do Presidente da Comisséo de Educacdo, o grande Senador Flavio
Arns, sempre presente - e ndo sel como ele consegue - ha maioria das Comissdes que tém compromisso com o socid. E
nesta aqui eu diria que ele, que eu me lembre, ndo faltou a nenhuma, a ndo ser por causa de forga maior, maior mesmo,
gue ndo ha necessidade de eu contar neste momento, ndo &?

Ent&o, uma salva de palmas para el e, esse querido Senador! (Palmas.)

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR) - Eu quero dizer que é fala de um
amigo Presidente. E nds dois nos empenhamos muito nessas areas, assm como os demais Senadores e Senadoras, e
particularmente nesta discussdo do dia de hoje, que é essencial ndo so para a pessoa com deficiéncia, mas para toda a
populacdo também. Eu acho que € um desafio para todos os brasileiros e brasileiras.

Obrigado.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS) - Muito bem, Senador
Flavio Arns, que ja deu uma pequena introducéo. E eu concordo plenamente: a questéo das filas interessa a todo o povo

brasileiro, e por isso esta audiéncia publica ultrapassa somente um setor da sociedade, que merece um carinho especial.
Mas o olhar que temos que dar é para todos agqueles que estdo nas filas.

Mas, Dr. Rafael, seu tempo comega a contar a partir de agora.
O SR. RAFAEL FARIA GIGUER (Paraexpor.) - O.k., Senador.

Muito obrigado, e agradego também a fala do Senador, porque realmente é fundamenta a gente resolver essa questéo
dasfilas - ainiciativa do Governo é muito importante nesse sentido -, porque o atraso, enfim, atrasa a vida das pessoas
como um todo.
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Deixem-me apresentar. Meu nome é Rafael Giguer, como ja apresentado pelo Senador, eu sou um homem branco, tenho
37 anos, sou branco, eu sou deficiente visual, estou de Gculos escuros, cabelo liso, comprido, preso num cogue, estou
COm uma camisa, Se eu ndo me engano, branca, uma gravata cinza, um blazer preto. E atualmente estou na Coordenagéo
Nacional da Fiscalizagdo de Cotas de Pessoas com Deficiéncia.

Sempre lembro que, emboraformado em Engenharia, eu busquei emprego nainiciativa privadae nuncaconsegui. Naquela
época ndo havia uma fiscalizagdo sistemética em todo o Brasil, ai por 2006, relativa a Lei de Cotas. Sempre lembro a
importénciadaLei de Cotas e da suafiscalizagdo. Hoje nds somos mais de 550 mil pessoas com deficiénciacom acarteira
de trabalho assinada, sendo que 92% dessas pessoas estao nas empresas obrigadas a cotas, quando metade dos postos de
trabalho no Brasil estéo nas outras empresas. |sso, de formaineguivoca, mostraaimportancia de umale de cotas higida,
sem flexibilizacBes e de suafiscalizag8o sistemédtica. Sem isso, a gente ndo tem ainclusdo das pessoas com deficiéncia
E, dentro dessa area, ainda no que diz respeito ao tema aqui da nossa Comissao, eu trago alguns questionamentos em
relacdo ao BPC (beneficio de prestagdo continuada), questdes que, inclusive pela legislacdo, ja foram evoluidas, mas a
gente precisa aplicéa-las de forma melhor.

A pessoa com deficiéncia, vocés bem sabem, de baixa renda, que recebe até um quarto do salario minimo por pessoa da
familia, tem direito ao BPC, e por muito tempo isso foi concedido para a pessoa com deficiéncia que era considerada
incapaz para a vida independente para o trabalho. E 0 que acontecia naguele momento? Bom, a pessoa com deficiéncia,
com toda razdo, ela ndo queria trabalhar. Ela ndo queria trabalhar porque ia provar que ela ndo era incapaz para a vida
independente para o trabalho. Entdo, alei foi mudada em 2011, e com todarazéo foi alterada. A concessdo do BPC néo
era para quem era considerado incapaz para a vida independente para o trabal ho, até mesmo porque alegislagéo evoluivu.
Hoje a gente sabe que a incapacidade para o trabalho depende ndo da pessoa, mas depende da circunstancia na qual
elavive. Se ela enfrenta enormes barreiras, talvez ela seja incapacitada, por forgas aheias & sua vontade, ao trabalho -
pela discriminacéo e pela acessibilidade. Quando a gente coloca os recursos de acessibilidade, elavoltaater 0 acesso ao
trabalho, porque a deficiéncia ndo esti mais agora no corpo da pessoa. Entéo, corretamente a legislacéo foi mudada, e o
BPC passou a ser concedido para quem tem deficiéncia e com até um quarto de salario minimo por pessoa da familia.

Junto com isso, a pessoa com deficiéncia que fosse passar a trabalhar, diferentemente do que acontecia antes, que tinha
cancelado o beneficio por demonstrar que era capaz para o trabal ho, esse beneficio passou a ser apenas congelado - apenas
congelado -, e a pessoa podia trocar o certo pelo certo. O.k., isso € muito bom. E a gente conseguiu trazer mais pessoas
do BPC para o trabalho, e em muitas fiscalizagBes minhas, inclusive eu encontrei pessoas com deficiéncia que pararam
de receber um BPC de um sal&rio integral parareceber um valor a menor, trabalhando meio turno, dada aimportanciado
trabalho para a organizagéo da suarotina, principal mente pessoas com deficiéncia intelectual.

Mas ainda assim a legislacio ndo estava suficiente para isso. E muito dificil tu amargares uma reducgo saarial para
trabalhar, principalmente as pessoas que tém uma deficiéncia mais complexa, que as vezes acabam trabalhando numa
jornada reduzida.

O BPC jatinhaevoluido em relagdo ao aprendiz. O aprendiz com deficiéncia que trabalha por meio turno com a carteira
assinada acumulava por um periodo de até dois anos 0 BPC, e isso jafoi uma evolugdo, uma evolugdo que permitiu que
as pessoas com deficiéncia fizessem aprendizagem profissional sem suspender o beneficio e ao final do curso pudessem
ser efetivadas naempresa - e naquele momento o beneficio era congelado.

Quais sdo as dificuldades reais que a gente tem identificado? Falta de comunicagdo para a populacdo. Os familiares de
pessoas com deficiéncia tém muito receio que essa legislagdo ndo se aplique na pratica tal qual estanalei. E tenho que
ser sincero: muitas vezes aconteceu de o INSS equivocadamente cancelar o beneficio. 1sso a gente foi evoluindo com o
passar do tempo, e, entdo, € importante ter memorandos mais claros - alegislacdo ja é clara.

Uma outra injustica que a gente tem visto na fiscalizacdo que acaba atrapalhando um pouco a seguranca dessas familias
de sairem do BPC e irem para o trabalho... A inseguranga que essas pessoas encontram € que, parao BPC, aavaliacdo da
deficiéncia, mesmo que a deficiéncia sgja permanente, em tese é revista a cada dois anos. Na prética isso ndo acontece,
e a gente ja vé as filas enormes do INSS, como o INSS tem muitas dificuldades. Entdo ndo tem sido revisto. Porém,
guando a pessoa congelava o beneficio e iaretornar ao beneficio por sair da empresa, por qualquer razéo que fosse, para
essas pessoas, se havia passado dois anos durante o congelamento, se requeria uma nova pericia. A gente entende, na
fiscalizag@o, que isso € injusto: justamente o Unico publico que esta se aventurando no mercado de trabalho € o que vai
ser prejudicado com ter que fazer uma nova avaliagdo da deficiéncia.

A gente entende que isso deveria ser regulamentado e superado para que afamilia e a pessoa tenham compl eta seguranca
de que vai congelar o beneficio e, em saindo... Vai congelar o beneficio para trabalhar, e, ao retornar para o beneficio,
por qualquer raz&o que seja - pedir demissdo, ser demitido -, ele ter a seguranca de que vai voltar a0 mesmo status quo
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anterior, sem ter que fazer uma pericianova. E claro, se os critérios de renda mudaram, a pessoa perde e usa o beneficio.
Mas que ndo haja burocracia.

Ent&o, evoluindo nesse sentido, acho bem interessante a gente trazer que a pessoa, ao se aventurar para o trabalho, congele
o0 beneficio, o que j& acontece dessa forma, mas, se sair do mercado de trabalho, que ela retome automaticamente sem
necessidade de pericia, assim como as pessoas que ja estdo no beneficio ndo estdo sendo revisadas. E fazer da mesma
forma paratodos e ndo so dificultar para quem esta justamente se aventurando para o trabalho.

Evoluindo sobre isso - e acho que este ponto é bem interessante -, senhoras e senhores, aLei Brasileirade Inclusdo criou
um dispositivo muito interessante, que € o auxilio-inclusdo. O que acontece? Desde 0 auxilio-inclusdo regulamentado, a
pessoa com deficiéncia que recebe o BPC e vai se aventurar no mercado de trabalho tem sim o seu beneficio congelado,
mas passa a receber o auxilio-inclusdo. Desde que ela receba até dois saldrios na empresa, €la vai passar a perceber o
auxilio-inclusdo, que é 50% do BPC, o que € um grande estimulo. A pessoa sai do BPC, se sente segura porque pode
voltar se ndo der certo naempresa, e, mais que isso, vai acumular o salério na empresa com metade do BPC.

Gente, isso € bem interessante, a gente lutou por muito tempo para isso. Pouquissimas pessoas com deficiéncia estéo
percebendo esse auxilio-inclusdo. E a gente entende que para isso ainda falta muita comunicagdo dentro dos érgaos,
do INSS, mesmo n6s aqui do Executivo, de se fazer uma divulgacdo melhor, esclarecimento, para que as pessoas
compreendam o mecanismo. Pouquissimas! Muitas pessoas ja fariam jus e ndo estéo percebendo. Isso foi regulamentado
recentemente, eu venho aqui comentar em especial sobre esse tema.

N6s acreditamos, na fiscalizacdo do trabaho, que, se a populagdo se sentisse mais segura, se 0 INSS tivesse uma
regulamentacdo bem clara sobre como € que vai funcionar, que ndo fosse de forma injusta para as pessoas que estéo se
aventurando no mercado de trabalho em relac&o as que ainda ndo estdo tentando, se a gente evoluir isso, em especial no
esclarecimento do auxilio-inclusdo, a gente iria evoluir muito em relacdo a esse publico.

E sempre importante lembrar que a parcela de pessoas com deficiéncia que percebem o BPC é uma parcela pequena. Se
hoje ha em torno - pelo IBGE 2010 - de 9 milhdes de pessoas com deficiéncia moderada ou grave em idade laboral, nem
3 milhdes recebem BPC. Por que eu estou dizendo isso? Porque as vezes as empresas dizem que ndo conseguem cumprir
a cota porgue as pessoas percebem BPC. Isso ndo é verdade.

(Soa a campainha.)

O SR. RAFAEL FARIA GIGUER - Ainda que fosse verdade, a gente teria pessoas com deficiéncia suficiente para
cumprir sete vezes aL el de Cotas. O que falta é as empresas se adaptarem.

Mas agui hoje eu quero chamar a atencéo para este publico de pessoas com deficiéncia que ja é mais vulnerabilizado e
justamente recebe o BPC. Ent&o, evoluir aarticulagdo com o INSS paraesclarecer e apopul agdo se sentir seguraacongelar
0 BPC e compreender que pode receber o auxilio-inclusdo. Que alegislacdo jaesta ai, agente sO precisadar uma azeitada
nessas nossas ferramentas para que realmente a gente aproveite o potencial, o poder dessas alteractes legidativas que
jaexistem, para que a gente possa incluir essas pessoas que estdo mais apartadas da sociedade, do mercado de trabal ho,
mais vulnerabilizadas. Se se sentem seguras, eu tenho certeza, conhecendo o mercado de trabalho, as pessoas vao |4,
as vezes, pela aprendizagem. Sdo picadas pela mosquinha da inclusdo laboral, de organizacdo da rotina. Lembro que a
pessoa pode continuar - naturalmente tem deficiéncia- e vai continuar com suas limitagdes, aempresavai identificar suas
potencialidades. Eu sou deficiente visual, sou Auditor Fiscal do Trabaho e néo fago tudo de Auditor Fiscal do Trabal ho,
mas me cobram o que eu posso fazer.

Compreendendo todos esses principios, tenho certeza que a gente jatem afaca e o queijo naméo paraincluir muito mais
pessoas com deficiéncia.

Eramais esse recado que eu queria dar em relaco a esse tema.

Muito obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréaticalPT - RS) - Muito bem, Dr. Rafael
FariaGiguer, Auditor Fiscal do Trabalho, Coordenador Nacional dalnclusdo de Pessoas com Deficiéncia e Beneficiarios
Reabilitados pela Previdéncia Social no Mercado de Trabalho, da Secretaria de Inspecéo do Trabalho, demonstrando que
oportunidades, espaco e até beneficios aindanéo chegaram ao conhecimento de todaa popul agdo, paraque el apossa, entao,
ter o direito a se habilitar. Deu aqui uma série de informagdes muito, muito importantes, inclusive em relacdo ao BPC.
Deimediato passamos, ent&o, por videoconferéncia, para a Dra. Anna Paula Feminella, Secretéria Naciona dos Direitos
da Pessoa com Deficiéncia, do Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania.

O tempo é seu, Secretéria, por dez minutos, com mais cinco - natela
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A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Bom dia, Senador.
E uma alegria estar agui com vocés e com essa mesaincrivel.

Vou fazer uma breve autodescricdo. Sou uma mulher branca, de cabelo escuro, curto, liso, estou de batonzinho, sou
cadeirante, aparece aqui uma roupa verde, ao fundo uma parede bege.

E muito importante que essa temética entre ai naagenda, somos muitas as pessoas com deficiéncia, e haum indice grande
de pessoas que transitam pelo INSS por todos 0s servicos, e realmente o atendimento humanizado ainda carece bastante
de investimento. Ent&o € importante que a gente tenha o entendimento da necessidade de combater o capacitismo, que
sdo todas as formas de discriminag&o em razéo de deficiéncia, que afeta ndo sd a pessoa com deficiénciacomo as familias
mesmo.

Entdo, estamos iniciando uma parceria com o INSS, nds do Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania. Estamos
construindo uma parceria para ainstalacdo de salas sensoriais para o atendimento de pessoas autistas - inicialmente com
pessoas autistas, depois a gente vai... E um projeto-piloto que pretende, entfo, alcancar esse atendimento humanizado,
dentro da medida dos suportes necessarios as pessoas com deficiéncia. Ainda ha uma caréncia bastante grande em relacéo
a acessibilidade, principalmente comunicacional, e a necessidade de que a gente faga um letramento anticapacitista. Dai
falo que, em todos os servicos plblicos ou também em que haja atendimento ao publico, essa campanha de combate a
discriminag@o em razéo de deficiéncia é necessaria, na mesma medida como é necessaria e jafoi bastante - e continua -
firme e necesséria no combate ao racismo, & homofobia, atransfobia

O capacitismo ainda €, muitas vezes, praticado sem intencionalidade. As vezes, as pessoas N0 se apercebem de quanto
estdo violando um direito, um direito ao tratamento digno, a viver dignamente. E, por isso, ha um empobrecimento das
familias também - o custo do capacitismo muitas vezes recai sobre as familias. Entdo, as familias empobrecem, muitas
delas acabam se tornando ou indo para o publico do BPC, por forca desse préprio capacitismo, pelo desolamento das
politicas publicas, por ndo encontrar aguaridanos seusdireitos maisfundamentais, os direitos de acesso atodas aspoliticas
publicas, deir e vir, de uma comunicagéo adequada.

Entdo, ndo se fala muito na libras. A libras é importante para parcela da populaco com deficiéncia, mas também a
linguagem simples. Muitas vezes, o atendimento € muito burocratizado, a gente vé ainda que os sites do Governo ainda
precisam passar por um filtro de uma linguagem mais simples, para que o direito seja efetivado, para que as pessoas
consigam se perceber sujeitos de direitos. Entdo, hd uma série de lacunas nas politicas publicas que acabam impactando
inclusive no volume, porque, além dos 3 milhdes que o Rafadl falou, ha uma fila de pessoas que estéo ainda a procura
do BPC por conta de ndo encontrarem o suporte nas outras politicas publicas para tir&las de uma condicéo de forte
empobrecimento. O teto para recebimento do BPC € bastante baixo, um quarto de sal&rio minimo per capita familiar, e
ainda so muitas as pessoas que estdo nesta condi¢do de miserabilidade, pode-se falar.

Entdo ha um investimento... Estou muito feliz em saber que a gente tem agora, no INSS, o Presidente do INSS, o
Alessandro Stefanutto, num compromisso muito grande em promover essa inclusdo, em humanizar o atendimento, em
fazer as medidas todas necessérias para o devido atendimento.

Agora, eu queria aproveitar parafaar também do langcamento do Viver Sem Limite, Senador. As pessoas que estdo ai na
mesa, eu acredito que todas que estdo ai ha mesa, o0 Rafael, a Cléo, a Samara, eu tenho certeza que estavam |4 - a outra
pessoa, de que agora esgqueci 0 home, eu hao sei ainda -, mas a gente fez um lancamento do novo plano Viver Sem Limite
na quinta-feira. Eu sei que o senhor estava vigjando, mas a gente queria té-lo 14 no palco, pelo reconhecimento de todo
o trabalho que tem feito em torno da agenda de promocao dos direitos da pessoa com deficiéncia ao longo de décadas,
ndo &, Senador? E 0 novo Viver Sem Limite se prepara e se constitui como um instrumento de se fazer uma articulagcéo
intersetorial para alcancar problemas complexos também.

Ent&o, no diado lancamento, o Lulaassinou trés decretos. Um decreto foi o dacriagdo do plano, que tem duracdo de quatro
anos, revisdo ano aano. A gente inicia com 95 acbes e 11 ministérios envolvidos, mas, ano a ano, ele vai ser revisitado
e avaliado, para que a gente amplie também o rol de a¢Bes e investimentos publicos em torno da promoc¢do dos direitos
da pessoa com deficiéncia em todas as politicas publicas. E ele assinou um outro decreto da Camara Interministerial, de
monitoramento, que vai fazer a gestdo do plano.

Nessa Cémara Interministerial, a perspectiva também é de se criarem algumas teméticas que sdo bastante transversais,
como a questdo da empregabilidade e geracdo de renda da populacdo com deficiéncia. Essa € uma questdo muito
importante. A gente tem uma Lel de Cotas de 32 anos, que precisa ainda ser efetivada. Acredito que, quando a gente
tiver ai o pleno funcionamento e, desde crianca, as pessoas tiverem politicas publicas acessiveis, inclusivas para todos,
provavelmente esse indice de pessoas com deficiéncia que requerem ainda, solicitam os servigos de assisténcia social
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val ser menor, porque vao estar mais incluidas na vida adulta, alcancando ai uma empregabilidade com dignidade, com
acessibilidade, e a gente vai ter cidades também menos hostis ou cidades acessiveis, inclusivas, que ndo neguem direitos
t&o fundamentais como o direito deir e vir, de transitar com seguranca no seu ambiente.

Estar nos espacos publicos ainda é um desafio paramuitas das pessoas com deficiéncia. Entdo, esse quadro ainda é bastante
grave.

O indice mesmo do auxilio-inclusdo é um percentual muito pequeno. H& umainseguranca institucional em relagéo a sair
do BPC eir parauma situacdo de inseguranca e até baixo sal&rio, ou possibilidade de ndo ser tratado dignamente. Muitas
vezes a gente sabe que o empregador ndo coloca a pessoa efetivamente num posto de trabalho; coloca a pessoa naquele
local s6 paradizer que esta cumprindo a cota. Ja ouvi falar também de empresas que contratam e dizem para a pessoa
ficar em casa, ento isso ai € muito indigno, muito injusto. E uma discriminagio também, € um recado muito triste que a
populagdo com deficiéncia recebe quando uma situacdo dessa acontece.

Ent&o, sdo muitas as agdes que essa Camara Interministerial precisa, sim, abordar de formaintersetorial, ndo so focalizada
no Ministério do Trabalho e Emprego, mas também num conjunto de acfes para que a gente possa vencer e possa
vencer também as discriminagdes interseccionadas - entdo a populacdo negra, periférica, com deficiéncia, as mulheres
efetivamente estdo muito ainda desoladas do servi¢o publico, ainda sdo muito maltratadas.

O preconceito é tdo grande que, quando se vé uma mulher negra cambal eando, as vezes o tratamento € diferenciado do
para uma mulher branca cambal eando - uma se trata como se ela estivesse embebedada. Ent&o, uma série de camadas de
discriminagBes que acabam inviabilizando a vida publica, as vezes inviabilizando a propria existéncia das pessoas com
deficiéncia, como a gente viu ai bastante explicitamente no contexto da pandemia, quando fomos deixados para morrer,
guando n&o fomos priorizados na hossa vacinagao.

Inclusive, os dados sobre as pessoas com deficiénciano Brasil ainda sdo bastante precarios, asinformagdes ainda precisam
ser mais qualificadas. E o INSS tem um papel fundamental nesse atendimento humanizado. A gente precisa fazer valer
e, através do Viver Sem Limites também, prover os recursos e as condi¢des para que as pessoas estejam também nos
espagos, nas esferas de poder, no controle social, para que a gente dé o salto qualitativo necessario para que esse... E até
absurdo a gente falar em atendimento humanizado, mas de fato muitas pessoas com deficiéncia - vou destacar aqui -,
mas também pessoas em situagdo de rua, em outras situagdes, ndo sdo tratadas nem como humanas, entéo € muito grave
isso. A gente vive uma emergéncia humanitaria ainda muito invisibilizada no nosso territério. Eu acredito que agora a
gente esta com grandes oportunidades, investimentos necessarios para que a gente consiga alterar esse estado de coisas
e, de fato, implementar as politicas publicas, efetivando os direitos também das pessoas com deficiéncia, reconhecendo
as nossas demandas.

Um outro decreto, que foi assinado também no dia 23, foi o decreto de compromisso da construgdo de um plano de
acessibilidade nos prédios publicos federais. Ent&o, nesse decreto, se obriga a dar um prazo para que cada 6rgdo publico
federal, cada prédio publico federal seja avaliado, tenha um laudo de acessibilidade e se construa um plano de agéo para
prover a acessibilidade plena.

Outra agdo bastante importante nesse contexto de atendimento humanizado € a central de tel eatendimento em libras, com
24 horas de atendimento, naqual apessoausuariaquetemafluénciaemlibras, aprimeiralinguaemlibras, vai poder entrar,
acessar e se comunicar com o intérprete de libras para acessar informagdes publicas para o exercicio dos seus direitos.

Entdo, sdo medidas necessarias.

Acredito que também a gente tem muito ainda a avancgar na acessibilidade dos aplicativos, na acessibilidade para garantir
gue os canais de atendimento segjam acessivels para toda a popul agéo.

Eu ndo sei quanto tempo eu ja gastel, mas acho que a gente...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Vocé tem ainda trés
miNutos.

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA (Por videoconferéncia.) - Trés minutinhos, ent&o esta bom.

Acho que é importante que o Parlamento, o Poder Judiciario, o Executivo e a sociedade civil fortalecam esse salto
qualitativo do entendimento de que deficiéncia ndo é algo que desvaloriza a pessoa, que é uma condicdo humana que
sempre existiu, sempre existira. Pessoas com deficiéncia em todo 0 mundo se estimam em 15% da popul agao.

Aqui, no Brasil, os ultimos dados que temos da Pnad Continua quanto as pessoas com deficiéncia, que so das pessoas
de dois anos para cima, que tém residéncia, morando em residéncias, indicam o indice de 9,8% da populagdo brasileira
E um indice bastante grande. S0, se nd me engano, aproximadamente 20 milhdes de pessoas com deficiéncia, que sio
usuérias al... uma parcela grande ainda € usuaria dos servigos do atendimento no INSS.
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(Soa a campainha.)

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA (Por videoconferéncia.) - Essa grande campanha de val orizagdo da presenca da
pessoa com deficiéncia é fundamental .

Ela explica também - e a gente precisa informar - os canais de dentincia de violacdo de direitos. Entdo, h& que se fazer
medidas como essa do atendimento humanizado, que a gente chama de politicas val ori zativas de combate a di scriminagéo,
mas também é preciso complementar com politicas formativas - formativas a todo servidor publico, a todo mundo que
faz atendimento ao publico - e também politicas afirmativas.

Vai ter o concurso do INSS, vai ter um concurso unificado, entdo ampliar a presenca das pessoas com deficiéncia no
mercado de trabalho também tem um potencial bastante grande para que a gente quebre esse esterebtipo de que as pessoas
com deficiéncia ndo tém capacidade de produzir trabalho, de se desenvolver e de fortalecer o desenvolvimento social nos
territorios onde vivemos.

E outra medida, entéo, sdo as paliticas repressivas, porque a impunidade acaba incentivando essas praticas e toda forma
de violagéo.

(Soa a campainha.)

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA (Por videoconferéncia.) - Entdo, o cana de denlncia, o Disgue 100, hoje, ja
tem um numero para o WhatsApp. Segundo a LBI, a pessoa que observa, que identifica uma situacdo de violagdo de
direito humano tem o dever também de denunciar, mesmo que a prética da violagcdo nédo seja contraela. Entéo, no Disque
100, aumentou bastante o percentual de dentincias em comparagdo com o do ano passado, porque estamos qualificando
também esse atendimento no Disque 100, para que as pessoas consigam, de fato, finalizar o processo de dendncias.

Ent&o, essas sd0 medidas complementares a toda a agenda de promoc&o dos direitos da pessoa com deficiéncia.
Eu finalizo por aqui e fico a disposi¢éo para a gente dialogar, debater.
Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Parabéns, Anna Paula
Feminella, SecretériaNacional dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, do Ministério dos Direitos Humanos, que fez uma
falargpida, bem objetiva. Falou do programa Viver Sem Limites, lancado recentemente, dos trés decretos do Presidente
Lula. Falou de cotas, da importancia das filas humanizadas. Falou da diversidade. Falou também de combater todos os
preconceitos e discriminacfes. Falou também da populagdo de rua, Flavio Arns.

E até vou convocé-lo ja para presidir a sessdo no momento em que nds formos, logo ap6s esta reunido, aprovar aqui 0
projeto que trata da situacéo da populagdo de rua. Embora a Comissdo ja tenha aprovado dois, um do Contarato e um
do Randolfe, que foram para outras Comissoes, eu entendo que o principio adotado esta correto. O que foi aprovado por
meio de uma das Casas tem preferéncia, na outra, sobre aguel es que estdo agui ainda nas Comissdes. E vem um projeto da
Cémara, aprovado na Camara praticamente por unanimidade. A Comissdo de Economia aprovou ontem e remeteu para
nos aprovarmas hoje, devido a urgéncia desse tema. Entéo, se V. Exa. puder presidir a sessdo, para que eu possa relatar,
porque eu relatei os outros dois, embora eles tenham sido prejudi cados, porque esse da Camara agora, que lafoi aprovado,
vai ser apreciado em seguida.

Passo a palavra, neste momento, a nossa querida Manuella Andrade, que € Gerente de Projeto do Instituto Nacional de
Seguro Socia (INSS).

A palavra é sua, Doutora; estd a disposi¢ao por dez minutos com mais cinco.

A SRA. MANUEL LA ANDRADE (Paraexpor.) - Bom dia atodos. E um prazer estar aqui.

Eu acho que primeiro vou fazer minha audiodescricéo - vamos aprendendo. Ent&o, eu sou umajovem senhora de 48 anos,
estatura mediana, meio cheinha, cabelo liso, mediano, escuro. Estou de camisa azul e calca preta.

Minha formagdo é em engenharia civil. Entrei no INSS como analista do seguro socia. Trabalhei na engenharia,
trabalhei com logistica e, ha quatro meses, estou auxiliando o Presidente |4 no gabinete. E o primeiro projeto que a
gente esta desenvolvendo € justamente esse que a Secretaria Anna Paula Feminella falou, que é aimplantacéo das salas
multissensoriais.

Mas, antes disso, de eu me estender um pouquinho em relacdo ao projeto das salas, existe, como vocés falaram, uma
infinidade de assuntos de que a gente precisatratar.
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O Presidente Stefanutto e o Ministro Lupi tém esse compromisso com afila, delevar afilaparaos45 dias. Entéo, hoje, a
gente tem que, dessafila - vou arredondar agui - de 1,6 milh&o de pessoas, 55% estdo dentro dos 45 dias, devido atodo o
esforco de legislagdo. O INSS tem feito mutirdes - mutirbes muito direcionados paraa periciamédicae paraas avaliactes
e pericias de BPC. Entdo, temos traba hado bastante.

Temos umaforte tendénciaagoraafacilitar o aproveitamento, vamos dizer assim, dos atestados com o Atestmed. Entéo, o
Atestmed vem tirar pessoas da filatambém. O INSS tem procurado as pessoas para antecipar as pericias. Entdo, a pessoa
gue tem uma pericia agendada € acionada pel o INSS a apresentar um atestado que elajatenha. A datada periciadelafica
la guardada, se o Atestmed ndo funcionar. Entdo, ela apresenta esse atestado; ja pode apresentar nas agéncias; ja pode
pegar informagdes no 135, que € 0 nosso grande canal; pode incluir esse atestado no meu INSS; e esse atestado vai ser
validado. Se elefor validado, elasai dafila- é concedido o beneficio, e elaabre aquelavagala paraafila

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Essa é - me permita -
uma grande informag&o que vocé esta dando aqui, porque eu sei, como foi dito antes pelo Dr. Rafael, que grande parte da
populagdo ndo conhece todos os seus direitos. E, a partir dessa belainiciativa... Eu so fiz um aparte para elogiar, porque,
por muito tempo, eu fiquei nas fébricas e sabia como funcionava - que bom que agora vai ser diferente -: vocé entrava
com o pedido eficavaum ano ou dois nafila, e ndo recebianada. E, depois de um ano ou dois, vocé voltava paraafabrica,
e 0 empregador dizia: "N&o, agui vocé ndo tem condicdo de trabalhar". Ai vocé voltavade novo paraafila. E, agora, com
o0 atestado legal, certinho, bonitinho, conferindo que ele ndo estd em condicdo de trabalhar, ele passaareceber o beneficio
até o momento de receber a pericia. Perfeito.

A SRA. MANUELLA ANDRADE - E. Em muitos casos, ele nem precisa da pericia, na verdade. E validado aguele
atestado.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - SO o atestado?
A SRA. MANUELLA ANDRADE - S6 o atestado.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Perfeito, perfeito.

A SRA. MANUELLA ANDRADE - E ai ele abre aguela vaga da pericia. Caso ndo se verifique a conformidade do
atestado, a pericia dele permanece agendada, e aquela datainicial do requerimento ele ndo perde. Ent&o, tem esse avango,
entre outros tantos.

Mas édificil, como todos vocés sabem... Eu acho que ndo precisaagente se alongar aqui em relacdo a perda de capacidade
laboral que o INSSteve. Eu estou, hd15 anos, noinstituto. Eu entrei com quase 40 mil servidores; hoje agentendo tem 20 -
entdo, perdeu a metade. Tivemos arecomposi ¢ao do concurso do ano passado. Entraram mil servidores. Vamos conseguir
agora... em janeiro, estamos comecando o curso de formagéo para mais 250 e com perspectivas de novo concurso, como
a Secretaria falou, para o ano que vem.

Ent8o, € uma meta, realmente, trazer essa fila para os 45 dias; desafogar também a pericia, porque a pericia, em muitos
casos, € necessaria. Mas ai 0 que 0 médico, o perito da Previdénciafazia? Ele estava validando esses atestados em vez de
realmente fazer uma pericia numa pessoa paraaqua aquela periciaera essencial paraa concesséo do beneficio. Entdo, o
Atestmed realmente esta entrando ai como carro-chefe para a gente conseguir dar uma movimentada nessa fila também.

S80 muitos assuntos, gente. Eu ndo vou conseguir me lembrar de tudo.
Deixe-meir paraas salas...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Fique a vontade porque
suas informagBes sdo muito importantes. E a TV Senado, como disse alguém, € um canhdo: tem milhdes de pessoas
assistindo, viu?

A SRA. MANUELLA ANDRADE - N&o, tranquilo.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS) - E todas as informactes
gue vocé da agqui sdo uma orientagdo para a popul agéo.

A SRA. MANUEL LA ANDRADE - N&o, esta certo. Obrigada.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Se precisar de mais cinco
minutos, eu vou dar além dos 15 previstos.

A SRA. MANUELLA ANDRADE - Tranquilo. Obrigada, Senador.
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Entdo, antes das salas, deixe-me falar de outra iniciativatambém.

No INSS, nés temos o PEP (Programa de Educacdo Previdenciaria). E tanto o Rafael como a Anna Paula falaram dessa
guestdo da comunicagdo. Hoje, a gente realmente ainda permanece com muita dificuldade de fazer a informag&o chegar
as pessoas. NOs fizemos agora... O PEP roda o Brasil todo.

Nés temos iniciativas ai no Nordeste, um projeto que se chama "Previdéncia para todos', que est4 indo atender povos
originérios. Entéo, eles vao as adeias, fazem um trabalho |4 de orientacéo e informagao; recebem os atestados; marcam
o0 atendimento se for necessério. E a gente tem a vontade de trabalhar de uma forma mais ampla também nesse projeto.

Fizemos uma ag&o com a populacdo de rua da Mooca. Estamos indo, na semana que vem, para o Jardim Angela. Vamos
atender lanumaparéquia, levando o PEP paraas comunidades. E émuito gratificante ver quereal mente essetrabal ho chega
em quem precisa. L& na Mooca, h6s encontramos pessoas em situacdo de vulnerabilidade que perderam, por exemplo,
guatro i dentidades num més sb, pessoas que tém problemas de vicios, que perdem documentos. Tem um senhor [&4que néo
consegue maistirar aidentidade este ano detanto que el e perdeu. Ent&o, até paraagente atender ficadificil, porque agente
precisaminimamente daidentidade e do CPF. Ent&o, agente encontra essas pessoas que hem sequer tém o documento para
agente poder fazer uma consulta, fazer umaorientagdo. E ai agente encontra as pessoas em todas as condi¢fes que vocés
possam imaginar - pessoas que tém uma deficiéncia permanente e que nem sequer sabem que tém o direito ao beneficio.

E ai esse projeto ndo esta estruturado ainda, mas a gente pretende, agora, comegar 2024 com ele ja mais formatado para
atendimento de pessoas em situacdo de vulnerabilidade. E ai vamos paratodos oslocais, vamos ver onde € que estéo esses
bolsdes, para levarmos informag&o. Eu acho que o precioso disso é realmente levar informagéo. As vezes, ele perde um
cartdo do banco ou perde um cartdo do Cras, e ele ndo sabe nem a quem recorrer.

Chegou um |4 que tinha perdido a senha do banco. Ele foi para o Cras, disseram que era ho banco; foi para o banco,
disseram que erano Cras. E ele ndo sabia 0 que fazer e estava ja ha trés meses sem beneficio. Umacoisa...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democréatica/PT - RS. Fora do microfone.) - Por
causa da senha?

A SRA. MANUELLA ANDRADE - Por causa da senha,

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS. Fora do microfone) - O
mundo real, ndo é?

A SRA. MANUEL LA ANDRADE - O mundo duro ereal.
Ent&o, a gente tem esse projeto. Vamos estruturé-|o agora em dezembro e janeiro para entrar em 2024 atendendo essas
pessoas em situacdo de vulnerabilidade, levando o PEP e levando orientacdo e informacéo.

Voltando agora para as salas, foi um pedido do Ministro Lupi que a gente fizesse um traba ho parecido com o que jatem
na Infraero. Entdo, na Infraero j& existem duas salas multissensoriais instaladas, no Santos Dumont e em Congonhas. E
ai, nessa conversa com o Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania, foi ventilada a possibilidade de a gente fazer
uma parceria.

Tem também a questéo financeira, os recursos. O orcamento do INSS, em que pesem todos os esforcos, € muito limitado.
Todo ano, quando sai a LOA, a gente vem com um quantitativo, um orcamento inferior areal necessidade - isso ai para
manter a estrutura. E 0 ministério vem com esse suporte, vem com conhecimento técnico também.

E, nas conversas, a gente conseguiu modelar, mais ou menos, uma sala que a gente pudesse implementar, inicialmente,
atitulo de piloto. N&o é o ideal, masé...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resi sténciaDemocrética/PT - RS. Fora do microfone.) - Houve
aexperiénciaagui em Brasilia, inclusive.

A SRA. MANUELLA ANDRADE - N&o, agui ndo. Aqui, como foi falado, é na hora que tem a pericia médica, mas
ndo é sala multissensorial.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS. Fora do microfone.) - Na
pericia médica tem um atendimento...
A SRA. MANUELLA ANDRADE - Tem, tem. Na periciatem.

Ent8o, 0 que é que a gente viu? - tentando aqui falar brevemente. O INSS tem ai uma rede de aproximadamente 1,5
mil agéncias. A maioria dessas agéncias tém um porte menor, de 300m2. E ai a gente ficou imaginando: como é que a
gente vai fazer isso? Como é que a gente consegue acelerar aimplantacdo da sala sem ter que fazer um projeto para cada
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sala? Entéo, nos pensamos em... Considerando também que esse recurso do MDHC vem para aquisi¢éo - no momento,
eles ndo tém recursos para obras -, 0 que a gente pensou foi de minimamente, com a nossa contratagdo de manutencéo
predial, dar uma limpeza na sala, pintura, trabalhar a iluminagdo, e ai nés vamos comprar equipamentos e instalar nas
salas. Quais equipamentos? Painéis com brinquedos, tapetes multissensoriais, tapetes emborrachados, brinquedos, livros,
pufes, almofadas...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS. Fora do microfone.) - Para
atender a populagéo, entéo?

A SRA. MANUELLA ANDRADE - Para atender a populagéo.

E ai, a gente ficou pensando: "Poxa, vamos trabalhar num projeto-piloto ai com 10 a 15 agéncias num universo de 1,5
mil?'. E surgiu a ideia de a gente fazer também junto, nesse projeto, a aquisicao de kits itinerantes. O que seriam esses
kits? Hoje, nGs temos 804 assistentes sociais fazendo a avaliacéo biopsicossocial para o INSS. Nos vamos comprar kits
compostos de livros, brinquedos, tapetes, tinel de Lycra, e esses assistentes vao ter esse material com eles, dentro da
sala deles mesmo, para eles utilizarem isso para poder receber essa crianga, receber essa familia e tentar minimamente
humanizar esse atendimento.

Nossas salas tém aproximadamente 9m2. Entéo, dependendo da pessoa, €la ja se sente confinada. Essas assistentes ja
levavam os brinquedos e os livros das criangas delas para o atendimento. Entdo, aideia é proporcionar que elas tenham
esse kit também para que, quando elas forem trabalhar no mutirdo, quando elas forem atender em outras unidades, elas
possam levar com elas - como elas ja faziam com os pertences dos filhos.

Entdo, nds chamamos assi stentes sociais que fazem a avaliacéo...

Essaavaliacdo, paravocés terem nogdo, duraem média40 minutos, entdo € um tempo rel ativamente alto para vocé manter
a atencdo de uma crianga, de uma pessoa que tem alguma necessidade especial; mas a gente pretende melhorar esse
ambiente para que a pessoa se sinta mais acolhida na hora de fazer esse trabalho.

Ent&o, nds juntamos essas assistentes sociais e fizemos algumas entrevistas. O projeto foi muito mais montado naideia,
na percepcdo delas, com a vivéncia que elas tém no dia a dia |4 Entdo, essas assistentes sociais que foram chamadas
também tém filhos autistas, inclusive algumas delas tém dois filhos autistas, e ai se percebe a grande diversidade de
personalidades, de necessidades. Elas deixaram bem claro: "Olha, a gente nunca vai conseguir um local com o qual a
gente consiga contemplar todas as necessidades, porque isso € muito particular de um para outro, mas vamos tentar dar
um conforto, dar uma seguranga, para que a gente, inclusive, possa fazer a avaliacéo". A ideia da sala é recepcdo, mas
com a possibilidade de as assistentes sociais...

(Soa a campainha.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS. Fora do microfone.) - Seis
miNutos.

A SRA. MANUEL LA ANDRADE - Tranquilo.

... de as assistentes sociai s se organizarem na agenda delas, e, em vez de elas tirarem a crianca, a pessoa desse ambiente
em que se pretende que ela consiga se regularizar, se estabilizar, para colocar na sala apertada delas, elas passem afazer a
avaliacdo dentro da sala sensorial também, porque ali elaja estd em um ambiente mais tranquilo, vamos dizer assim, sem
interferéncias externas. E al as assistentes podem fazer as avaliagdes na sala.

Ent&o, esse € um projeto que estainiciando. NoOs estamos ai em vias de assinar o termo de execugdo descentralizada com
0 Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania, e, paralelamente, a gente tem umalicitacdo que deve ir paraaruanos
préximos dias também, para a gente ainda conseguir fazer alicitacdo este ano e assinar contrato até 31 de dezembro, para
aimplantacdo ja no primeiro bimestre de 2024, ta?

E uma das metas do TED é que a gente faca uma avaliagdo da implantacdo do modelo, tanto das salas quanto dos kits,
e que a gente avalie a possibilidade de expandir para as outras agéncias, inclusive expandir para outros 6rgdos federais.
Entdo, esse € o combinado com o MDHC, t4?

Eu acho que, em linhas gerai's, eraisso. E ai, fico a disposi¢do para conversarmos mais ao longo da manha.
Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - RS) - Muito bem, Dra. Manuella
Andrade, gerente do projeto do Instituto Nacional do Seguro Social (INSS). Parabéns pela exposi¢ao!
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Algumas perguntas, questionamentos ou até afirmacdes eu fiz, entdo podemos passar parafrente j4, para podermos ouvir,
no fim aqui, de mais duas, 0 nosso querido Senador Flavio Arns, que € um estudioso do tema das pessoas com deficiéncia.
N&o sb desse tema, de todos os temas, mas também desse.

Eu passo a palavra agora a Presidente da Federagdo Brasileira das Associacfes de Sindrome de Down. Por favor, a
Presidenta Cleunice Bohn de Lima.

A SRA.CLEUNICE BOHN DE LIMA (Paraexpor.) - Bom diaatodos. VVou falar forado microfone, se alguém precisar
me identificar. Eu sou umamulher...

Bom dial
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Bom dial

A SRA. CLEUNICE BOHN DE LIMA - Eu sou uma mulher branca, tenho cabelos lisos, castanhos, no ombro, estou
com o cabelo preso, parte dele, estou com o blazer azul. Eu estou na Presidéncia da Federac8o Brasileira das Associactes
de Sindrome de Down, nds temos hoje 50 &filiadas no Brasil.

Eu queria parabenizar todos da mesa e pela iniciativa o Senador Paim. Ha necessidade deste debate com relagdo ao
atendimento humanizado, as filas do INSS aumentando a cada dia, a gente vendo a dificuldade de as familias acessarem,
principal mente as mées, de pessoas com deficiéncia. Nds procuramos o INSS assim que o Dr. Stefanutto tomou posse. No
primeiro ou segundo dia, €le estava nos recebendo com a Federagéo, o Moab, que esta aqui do meu lado, a Samarae Dr.
Edilson, que € o Presidente do Movimento Orgulho Autista, para que a gente pudesse levar principalmente as questes
das pessoas com deficiéncia intelectua - ndo que a gente deixe de representar ou de falar sobre todas as pessoas com
deficiéncia e seus familiares.

No caso especifico dasindrome de Down, 50% das criangas nascem com defeitos cardiol 6gicos. Paraalgunsdeles, agoraja
setem condico de detectar intrauterino. Inclusive esta Casa aprovou neste ano, por iniciativa aqui do Senador Weverton,
o ecocardiograma fetal. Entéo, a mée j4 pode saber desse defeito durante a gestagéo e, em alguns casos, jafazer acirurgia
intrauterina. Mas, na maioria dos casos, €les precisam ficar internados no nascimento e por longos periodos, as vezes,
trés, quatro meses.

Quando nasce uma crianga com deficiéncia, arendafamiliar com certeza cai, a mae precisa se afastar do trabalho - como
fol 0 meu caso, posso citar 0 meu caso, tenho Giovanna com 14 anos. Para poder acompanhé-la nas terapias e para dar
uma melhor qualidade de vida, eu preferi sair do emprego. Entdo, imaginem essa mae que tem uma renda de um salario
pequeno, as vezes trabalha até de diarista, e ndo consegue ter mais isso, as vezes ficando no hospital, tendo outro filho
em casa. Algumas familias, inclusive, enfrentam muita dificuldade. A mage, as vezes, precisa migrar de um estado para o
outro para fazer essa cirurgia que nés ndo temos em todos os estados do Brasil. E uma das nossas lutas, principa mente
no Norte do Brasil e em alguns estados do Nordeste. As pessoas vém a Brasilia, vao a Sao Paulo fazer acirurgia, e essas
familias demoram nafila seis meses, 0ito meses, a crianga tem um ano e ainda ndo tem o beneficio.

Entdo, primeiro aquestdo dasfilas. E ai, com isso, essa mée sofrida, que muitas vezes sai do ambiente hospitalar parair a
uma agénciado INSS, e a gente sabe de relatos horriveis naforma do atendimento. E em alguns casos na pericia médica
também, nas visitas as casas, agentefoi levar isso, nasresidéncias, quest&o de assédio. E muito complexo. Mas nds temos
trabalhado muito sobre isso e temos visto iniciativas para que a gente possa melhorar esse tipo de atendimento.

Junto com isso, a gente tem levado a questéo da acessibilidade - a Dra. Anna Paula abordou sobre isso, o Dr. Rafael -,
tanto a acessibilidade comunicacional, a linguagem simples, ndo s para a pessoa com deficiéncia, como também paraa
pessoa com baixo letramento, uma dificuldade no entendimento, e as outras formas de acessibilidade, ai sejam libras ou
sejam as outras necessidades que a pessoa tenha.

Mas eu falei do bebé ou da familia que recebe um bebé com sindrome de Down, e ai a gente falou aqui das formas de
acesso, da dificuldade de se acessar 0 BPC e de alguns ndo quererem também ser considerados invalidos e buscarem sair
dessa situacdo de depender de um beneficio. Paraisso, 0 Brasil avangou naL e Brasileirade Inclusdo, na Convencao sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia - aqui dois Senadores muito dedicados a essa causa, 0 Senador Arns, o Senador
Paim, autor, e 0 Senador Romério, que nesta Casa foi Relator também da LBl -, para que as pessoas possam ter direito a
inclusdo escolar, para que eles possam ter direito a escola. Esta ai previsto e nés ainda enfrentamos bastante dificul dade
na questéo de ter todos os aportes necessarios, principal mente para a pessoa com deficiénciaintelectual estar no ambiente
das escolas e ela poder sair da dependéncia do BPC.

Ent&o isso também é pensar em humanizar a vida das pessoas com deficiéncia, dar direito & escola e ela ter direito ao
longo da vida. Se ela ndo teve oportunidade de se afabetizar, de alcangar 0 mundo académico la no fundamental I, no
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fundamental 11, hoje nés caminhamos para 0 segundo grau e para o curso superior - quem diria, ndo €? -, e recentemente,
também, o Governo Lula anunciou o projeto que se transformou em lei, naLei de Cotas. Todos podem chegar 1a.

Mas vamos dizer que, para quem ja esta com 30 anos, com 40 anos, que ndo teve acesso a escola, as familias também se
desesperam: "E dai 0 que eu vou fazer? Deixa-los em uma instituicdo?'. Todos podem ser produtivos. E ai a gente tem
discutido com o MEC a questdo do ensino profissionalizante. Por que ndo? Todos eles podem aprender uma funcéo e
podem ser produtivos, podem, pelo Cédigo Civil hoje, casar, formar familia e ter suaindependéncia.

Até bem pouco tempo, as pessoas com deficiéncia viviam menos. Para as pessoas com sindrome de Down, quando nés
tivemos a nossa filha, a expectativa de vida se falava de 42, de 45, de 50 anos. Hoje, as pessoas esto vivendo 70, 72,
nos temos caso registrado de 77, nds temos uma pessoa no Espirito Santo. Entdo, e agora? Ai, aquestdo daterceiraidade,
do envelhecimento da pessoa com deficiéncia e dos seus pais? Entdo, eu tenho a pessoa com sindrome de Down com 60
anos e eu tenho o pai com 80, com 86. E essa familia, entéo, que ainda esta na dependénciado BPC, essa pessoavai para
a instituicdio? Nés temos que batalhar para que ela consiga acessar o mercado de trabalho de alguma forma. Agora, €la
precisapassar pelo ensino superior? N&o, nem todos nés fazemos faculdade. Nao é por ai, mas nés precisamos oportuni zar.

Foraisso, afederacéo tem lutado pel o emprego apoiado, que € umametodologiaque veio parao Brasil, muito importante,
pelo Prof. Romeu Sassaki, para que as pessoas possam ter oportunidade de trabalhar de acordo com as suas habilidades,
as suas potencialidades. O Senador Flavio Arns esta aqui, e a assessoria tem acompanhado muito; o projeto ja esta nesta
Casa, 0 do emprego apoiado, ja passou na Camara dos Deputados, e esperamos |0go que esta Casa concretize, paraque a
gente possatornar isso lei no Brasil. Entdo, € umaoutraformatambém de agente fazer com que as pessoas com deficiéncia
possam sair do BPC eter asuarenda.

Entao, 30 vérias formas, e a gente vem avancando. As vezes a gente também traz as dificul dades que temos enfrentado,
mas a gente vé que as duas Casas do Congresso Nacional tém se debrugado sobre a quest&o da deficiéncia. A gente tem
avancado, sim, criado vérias leis, algumas sendo anunciadas, implementadas, como foi essa semana em gue se langou a
Poalitica de Educagdo Inclusiva e se langou também o Plano Viver sem Limite, que foi esmiugado aqui pela Secretéria
Anna Paula Feminella. Agora a gente espera aimplementacéo dessas politicas.

E o atendimento humanizado, eu acho que além de tudo que a gente falou aqui, é principal mente a questao da luta contra
0 preconceito, da empatia, talvez umaformacao, talvez maior divulgacéo nos espacos...

(Soa a campainha.)

A SRA. CLEUNICE BOHN DE LIMA - ... nas agéncias do INSS, para os préprios servidores.

Muitas vezes é por desconhecimento que acontecem as questdes de preconceito que a gente vé nas redes sociais, numa
loja, num atendimento, numa aeronave, as vezes é questdo de informacéo. Entdo disseminar cada vez mais, esta Casa de
vez em quando produz guias, difundir para aimprensa a questdo dos direitos, a questéo da convencdo. Entdo isso tudo
€ muito importante para a gente avancar.

Até bem pouco tempo as pessoas com deficiénciando saiam de suas casas; nos estamos, sim, ocupando o0s espagos. Talvez
ndo na velocidade que a gente gostaria, mas nds temos, sim, tido apoio do poder publico, dessas Casas legidativas, da
sociedade em geral. Tem, sim, aquestdo do preconceito, as vezes de um tratamento atravessado, vamos dizer assim, com
uma méae sofrida que chega la na agéncia, mas muitas vezes é por desconhecimento. Uma das coisas também que foi
implementada recentemente foi o colar de girassol, de identificacgo da deficiéncia que ndo é visivel.

A Manuella anunciou aqui a quest&o do atestado médico, do Atestmed. E muito importante para a sindrome de Down e
para o autismo, porque o laudo sgja paratoda avida. Quer dizer, qualquer um dos atestados vai servir sempre. Paraque é
gue nds temos que passar por pericia para ver a condicdo do autista ou da sindrome de Down? Ele nasceu com sindrome
de Down e vai ter sindrome de Down o resto da vida. Ele nasceu autista e ele vai ser autista, ndo €? Agora, como ela
falou aqui, o atestado pode ser enviado e, se ele for validado, ele passa a ter direito a receber o beneficio. Ndo tendo,
a gente gostaria de lembrar aqui que o Governo tem feito um esforco na implementacéo da avaliacdo biopsicossocial.
Porque ai também a gente ja ouviu algumas criticas por ai de que agora vai valer o atestado e ai pode ser uma questéo
temporariatambém, ndo é? Que a avaliacdo biopsicossocial tenha esse valor, que a gente consigaimplementar no Brasil,
gue sdo as questdes das dificul dades que essa pessoa venhaater, mas néo ficar baseado num atestado, num laudo médico.
O que é diferente da sindrome de Down e do autismo, que ai € a questéo pela qual nds estamos aqui na representacao
dafederacdo, e a Samara do autismo.

Eu queria agradecer. Fico adisposi¢ao e a gente pode também voltar em alguma questéo.
Obrigada. (Palmas.)
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O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/lPT - RS) - Muito bem. Essa foi a
Presidente Cleunice Bohn de Lima, da Federag&o Brasileiradas A ssociagdes de Sindrome de Down, que faz umaexposi¢do
importantissima, mostrando como € o mundo real 14 no dia a dia, as contestacfes que chegam junto a federagdo e os
caminhos que podemos abrir.

Eu s vou deixar no ar, baseado nasuafala, eu recebi umademandalano Rio Grande do Sul e eu mandei paraaConsultoria
para ver. Por exemplo, uma pessoa é mée de uma pessoa com deficiéncia, ela ndo pode ficar sozinha de jeito nenhum,
essa pessoa com deficiéncia.

(Intervengéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - RS) - Exatamente, ela depende,
parasobreviver, daguelamae. Acontece - avida é assim, porque é um processo da vida- que essa pessoavem afalecer ea
mae, que ficou todo o periodo cuidando dela, sobrevivendo ali, ficasem nenhum beneficio, porque elanéo podiatrabal har
fora, ela teve que abandonar o trabalho. E um debate que eu sei que pode ser feito, enfim, esta junto & Consultoria a
situacéo desse familiar que dedicou avidatodaa cuidar dessa pessoa. Eles conviviam com aquelarendaminimaque vinha
do INSS, e como é que elafica a partir daquele momento? Entao, € algo que temos que olhar - com um olhar carinhoso,
ndo €7 - paraver qual amelhor saida.

(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréaticalPT - RS) - Para o cuidador,
exatamente.

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR. Pela ordem.) - Paulo Paim, s6 para
esclarecer que o projeto de lei estd em tramitacdo. Era umaideia do Deputado Eduardo Barbosa, ja bem consolidada.
Infelizmente faleceu no més de agosto deste ano e foi, entdo, apresentado o projeto. E é exatamente nesse sentido, porque
0 BPC eraarenda dafamilia

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Dafamilia, perfeito.

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR) - Quer dizer, éverdade, tantasfamilias
gue estdo em situagéo de vulnerabilidade, entdo, se baseavam narenda. E como a Cleunice falou muito bem, amée deixa
de trabalhar para atender o filho, vai aqui, vai 1, até o caso dela mesma, principalmente em situactes de deficiéncias que
exijam um cuidado maior ainda, porque o espectro da deficiéncia é muito variado. Entéo, o filho morre, afamiliaficasem
renda e a mae, que sustentava - normalmente € a mae que sustenta - toda a situacdo fica assim, & margem.

Entdo o projeto de lei é paradizer: o filho morrendo, amée - quer dizer, amae, a cuidadora, dependendo do regulamento,
I6gico, tem que ter regulamento para tudo - continua recebendo durante dois anos 0 BPC, para se reposicionar na vida,
até diria nem so no trabalho, na vida, ndo é? Porque com a morte de um filho vocé fica um tempo também até assimilar
tudo, e ndo vai assimilar nunca, muitas vezes, mas tem que se reposicionar. Entéo aideia... Mas sO que isso € BPC, entéo
€ assisténcia, ndo seria propriamente do INSS, mas é um programa.

O Cleunice falou bem, que as vezes o processo de envelhecimento, o filho vai ficando idoso e os pais véo ficando idosos
também, ndo €? Quer dizer, um idoso cuidando de outro idoso, e ai, como € que... Entéo a gente tem uma caréncia
de poaliticas publicas de uma maneira geral também. Mas, no caso da morte do filho ou filha que tinha o BPC, aideia
basicamente € essa, € uma ideia que traz até pela fala, traz todo o sentido, de dizer, olha... E claro, tem que estar
regulamentado, dito, visto, cada caso é um caso.

Mas, enfim, s para esclarecer.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocraticalPT - RS) - N&o, foi perfeito, perfeito
0 esclarecimento, que ndo precisa entrar com outro projeto, que o projeto j& esta andando com esse objetivo.

Muito bem.

Vamos agora passar a palavraparaa Sra. Samara Rocha de Oliveira Nascimento, representante da Associacdo Tudo Azul
do Gama.

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO (Paraexpor.) - Bom diaatodos.

Vou fazer minha autodescri¢do. Sou uma mulher branca, cabelos castanhos no ombro, estou vestida com um vestido
estampado, com blazer vermelho, 43 anos, uso 6culos e estou atual Vice-Presidente da Associacdo Tudo Azul, do Gama,
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e sou Coordenadora do Moab, do Gama, Movimento Orgulho Autista Brasil. M&e do Isaac e do Carlos, que sdo autistas,
e esposa do Carlos, também autista, meu marido e meus dois filhos.

Estou em Brasiliah& oito anos. Estou ha seis anos na Associagdo Tudo Azul, e as demandas aumentaram. N6s atendemos
hoje 1,5 mil familias acol hidas na Associacéo Tudo Azul do Gama e todos os dias a nossa Presidente - que deve estar nos
assistindo, a Leide, que € a cofundadora da institui¢éo - recebe de cinco a dez familias atipicas na nossa institui¢ao.

Entdo, quando recebi o convite de vir participar da mesa, foi uma satisfagdo, porque ndo é de agora esse meu apelo que
eu fago, ndo s6 ao INSS, ao atendimento do INSS, mas a todos os 6rgéos publicos, estaduais, federais, municipais, por
onde eu ando, porque eu enfrento esse bastidor dentro de casa, com meus filhos e com quem eu acompanho.

E quando o Secretario - que € 0 Adroaldo Portal, que ele esta |4 na pericia, ele era meu ex-chefe - assumiu esse cargo
[Ano Ministério, eu disse: "E contigo! Eu vou bater natua porta agui agora, todo dia. N&o vou mais la no gabinete, ndo.
Vou lanatuaporta, lano Ministério da Previdéncia'.

Eu o convidel para ouvir as familias na Associagdo Tudo Azul, porgque a agéncia do Gama foi fechada e hoje ela é um
posto de atendimento Na Hora. Entéo, n6s que moramos no Gama - eu sou moradora do Gama -, aguelas familias que
s8o atendidas, que precisam do atendimento da Previdéncia parafazer uma pericia social, uma periciamédica, tém que se
deslocar hoje, neste ano €elas passaram a se deslocar para Asa Sul, para Taguatinga. Ent8o, aquela familia que vem com
uma pessoa, com um autista de nivel de suporte 3 - eu tenho um filho autista de nivel de suporte 3, que € um autista severo
- percorre quase 50km para chegar a essa pericia, que é ali naAsa Sul. A mée pega um énibus, pega varios 6nibus, dois
ou trés dnibus, parachegar nessa pericia. E um filho autista de nivel de suporte 3, apresenta crise, ele grita; quem conhece
aqui sabe arealidade, a situagdo. Entéo, ele j& chega l& descompensado, €le é mal recebido desde a portaria, a recepgao,
apericiamédica, a periciasocial, por toda a equipe.

Ent&o, a gente comegou a passar com frequéncia a acompanhar essas familias da instituicdo que estdo se deslocando do
Gama para 0s outros locais de pericia. Eu acredito que ndo s6 0 Gama, mas eu acho que o Brasil inteiro. Tem cidade no
Maranh&o que tem aagénciado INSS - eu vou citar aminha cidade, onde nasci e me criei, Governador Nunes Freire, que
€ Maranhdo -, a pessoaval para Santa Luzia do Parud, que eu acho que sdo quase 100km, para fazer uma pericia, ou vai
para Santa Inés, ou vai para Caxias, S0 L uis. Entéo, sdo trajetos grandes. Ai, uma méae que pegaumacriancade nivel de
suporte 3, um autista, um cadeirante ou outra deficiéncia para passar por essa pericia, o filho ja chega la descompensado
e é recebido por uma equipe que ndo é preparada, ndo tem conhecimento, ndo tem... Precisa-se fazer umareciclagem, néo
s6 da pericia médica, da pericia social, pericia do atendimento em si, da recepcéo, de tudo. E, com esse deslocamento
dessas pessoas com deficiéncia para passar por essa pericia, €las ja chegam |4 descompensadas. E quando o perito vé
gue o autista chega em crise... Aconteceu um caso ocorrido agora recente, aqui em Brasilia, na agéncia da Asa Sul: eu
acompanhel a mae, o filho é nivel de suporte 3, o filho comecou a gritar, e a perita ndo quis nem receber. Foi expulso
mesmo - porgue eu fiz uma ouvidoria -, retirou a mée de dentro da pericia e negou o beneficio, porque o filho estava
gritando, estava esperneando, chutando. E ndo teve suporte nem de seguranca, nem de recepcéo, de nenhum atendente. A
médica simplesmente mandou a familia se retirar com aquela crianga de la. A mée em prantos, chorando, eu coloquel no
meu carro, vim conversando: "Acama, queisso vai mudar, vai mudar!".

E quando o Adroaldo assumiu a secretaria |4 da pericia: "Adroaldo, vocé é pessoa com deficiéncia, vocé me acompanha
aqui, eu estou com vocé, trabalhando com vocé ha quatro anos...". Eu vivo enfrentando também agui nesta Casa... Neste
ano ndo, que parou, porgue eu tive que bater o pé na Casa. A gente recebe um auxilio-creche e a pessoa com deficiéncia,
guetem umaidade mental inferior aseisanos, permanece naquele auxilio-creche. E apericiadaqui do SIS mefazia passar
por constrangimento todo ano para trazer meu filho, que € o nivel de suporte 3 - eu tenho dois filhos - para passar por
essa pericia. E na Ultima vez agoraem que eu estive 1, estive até falando com a Diretora do Senado que ndo seriajusto,
Ndo seriajusto, era criminoso o que eu estava passando: passar por periciatodo ano com meu filho, de que aidade mental
€ menos de dois anos de idade.

Ele estd com laudo, e o perito estavainvalidando o laudo da médica, da neuro que ja acompanha o meu filho hd mais de
um ano, desde um ano e seis meses, no diagndstico. O médico perito invalida aquele relatrio médico da neuropsicologa
e do neuropediatra, questionando... Eu acredito que ele ndo tenha conhecimento, mas, conversando com a Diretora do
Senado e com a equipe da pericia médica daqui do Senado, ai validaram agora, e ndo vamos mais ficar aqui agora todo
ano para validar a deficiéncia do meu filho, eles prorrogaram por cinco anos. Entéo, dagqui a cinco anos, eu venho fazer
outra pericia com o | saac para saber se ele continua com aidade mental ainda...

Nisso, eu estou falando aqui me referindo & Casa, mas 0 INSS em si, na pericia médica... Eu acredito que veio esse
avango... Eu leve o pedido do atendimento humanizado ao Adroaldo, o Adroaldo foi ouvir aassociacdo, foi ouvir aquelas
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familias de |4 do Gama sobre a caréncia em que nos estamos com aquel a agéncia fechada, o nosso desespero. E ndo digo
s0 0 Gama, mas... Tem que ter acessibilidade para essas pessoas com deficiéncia.

A situacdo € de calamidade mesmo. Se ndo tiver uma reformulagdo com essa equipe médica, essa equipe da pericia, de
conhecimento... Eu digo que eu acho que eles tinham que passar por uma reciclagem mensal; todo més, eles deveriam
passar por essa reciclagem mensal para saber 0 que € o autismo, 0 que € uma pessoa com sindrome de Down, quais sdo
as deficiéncias... E para eles poderem se atualizar. Eu sou formada em Direito, sou bacharel em Direito, mas todo dia
eu tenho que ler um capitulo de algum livro, eu tenho que ver a atualidade. Ent&o, eu acredito que a pericia médica tem
gue se atualizar de tudo todos os dias, para ela poder receber essa pessoa com deficiéncia e essa pessoa ndo passar por
esse tipo de constrangi mento.

Quando eu passei asituacéo parao Adroaldo, o Adroaldo disse: "N&o, vamosao Ministro". Cheguei ao Ministro Lupi, queé
uma pessoa cujo cérebro funcionaamil por hora, e, rdpido, eleteve umasolucdo: " Samara, vou mandar parao Stefanutto".
E foi o presente do Stefanutto no segundo dia de posse na Presidéncia: "Precisamos de atendimento humanizado nas
agéncias da Previdéncia, precisamos de socorro de vocés'. Nao é um favor que nés estamos pedindo.

A pericia médica precisa ser atualizada, ela precisa ter empatia, ndo sO a pericia médica, mas todos os servidores que
atendem esse publico, que é um publico de baixarenda. Se ele vai |4 procurar o BPC ou pedir 0 BPC, se ele vai procurar
essa periciamédica para passar, € porque €l e estd necessitando daquel e atendimento, ele precisa daguel e atendimento. E,
paraque ocorraum atendimento humano, sensivel, ele precisa passar por umareciclagem. Eu sou afavor dessareciclagem
ndo s na periciamédica, na equipe médica dos peritos, mas naequipe social, napericiasocial, até o seguranca que recebe
agente lana horade fazer o raio-X.

(Soa a campainha.)

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO - Ele manda a gente abrir a bolsa, ndo pode entrar com
lanche, ndo pode entrar... E o filho é seletivo, ndo pode comer qualquer coisa, SO come aquele biscoito, sé come aquele
salgadinho... Eu estou falando isso de uma vivénciareal que eu tenho vivido.

E aAssociagdo Tudo Azul recebe pedido de socorro dessas familias quase todos osdias. O pedido, 0 apelo queeufaco éao
Governador Ibaneis- porqueisso é parceriatambém que elefez com o Governo Federal, com o Ministério da Previdéncia-
paraque reativem a agénciado Gama, porgque os maiores prejudi cados estéo sendo as pessoas com deficiéncia e osidosos.
Todas as pessoas que vao fazer periciamédicatém que se deslocar do Gama parair ao Plano, parapoder fazer essapericia.
Eu quero fazer um apelo avocé: que reative, junto com o Ministério da Previdéncia, com o Ministro da Previdéncia. Eu ja
fiz esse pedido, mas eu ndo sou politica, eu sou instituicdo filantrdpica, eu sou associacdo. Eu estou ouvindo o outro lado.

Nés estamos com a agéncia fechada no Gama e em Ceilandia. A Ceilandia é outra cidadezinha que esta com a agéncia
fechada. Esta todo mundo sendo atendido em posto de Na Hora, posto de atendimento. E posto de atendimento, para
receber uma pessoa com deficiéncia, ndo tem acessibilidade. O Na Hora do Gama néo tem rampa, ndo tem intérprete,
ndo tem nenhum atendimento com acessibilidade para receber uma pessoa com deficiéncia, para fazer uma pericia, para
fazer qualquer... Nao tem nadal

Eu preciso aqui fazer um pedido de socorro: areativacao dessas agéncias, que el asretornem. Esse atendi mento humanizado
foi um pedido pessoal, porque eu estive |4, primeiro. Depois, level aCleu, que é a Presidente da Federacéo, levei o Moab,
levei o Adroaldo, levei o Ministro da Previdéncia, levei o Presidente do INSS ao Gama, para conhecer umarealidade que
s6 conheciam por televisdo, ndo conheciam o bastidor. Entdo, a situacéo é delicada.

E a populacdo de pessoas com deficiéncia, as pessoas no transtorno do espectro autista clamam por socorro, por
atendimento, por empatia, empatia do poder publico, empatia dos peritos da Previdéncia, empatia de todos os servidores,
ndo so do INSS, mas eu acredito que de todos os 6rgaos.

Manuella, ainiciativado atendimento humanizado partiu de mim. Fui |alevar esse pedido de socorro, Senador, fazer esse
apelo, porgque a gente recebe essa demanda todos os dias. Todos os dias, agente recebe essa demanda, pedidos de socorro.
V ém pedidos de socorro do meu Estado, o Maranh&o, onde hoje nés temos familias que vivem em "jaulas". E digo "jaulas’
porque a méae bota uma grade na porta e na janela e deixa aguele filho |a. Estava até citando isso ainda agora para uma
amiga. A mée que vive la fica recebendo aquele BPC e compra so aguela medicagéo controlada para dar para o filho,
aquela alimentacdo. E quando €la ndo recebe, quando elavai pegar aquele filho deficiente, que vive laem situagdo...? Ela
nado tem condi¢do de se deslocar até uma agéncia da Previdéncia, onde tem uma pericia. Por exemplo, Governador Nunes
Freire fica a 100km... Para sair de Governador Nunes Freire e ir até Santa Luzia ou Caxias ou Santa Inés, eu tenho que
fretar umaambuléanciaou um carro para poder levar esse deficientela. E, ao chegar 1a e ser recebido, naagénciado INSS,
por um perito desatualizado, que ndo tem conhecimento de autismo severo, que ndo tem conhecimento de limitagdo, que
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ndo tem empatia, € um sofrimento! E sofrimento paraafamilia, € sofrimento paraa pessoa com deficiéncia que se desloca
para aquel a agéncia para aquela pericia.

E eu creio em diasmelhores. Eu creio no Deusqueeu sirvo, em primeiro lugar. Eu creio queirater mudanga. E jaestatendo
mudanga, porque o Ministro Lupi € uma pessoamuito humanae &gil. N&o teve Ministro melhor parao Presidente escol her.
Eu digo assim: "Ministro Lupi, vocé € um superministro, porque vocé ouviu". Eu level a neuropediatra que acompanha
meu filho desde um ano e seis meses para 0 Ministro ouvir, porque o perito invalida os laudos da neuropediatra, ele nem
olhao laudo, o relatério da neuropediatra que esta acompanhando aquela crianga desde um ano e seis meses; eleinvalida
aquele laudo do médico e vai sO no que ele conhece mesmo; va preenchendo agquele questionario dele |4, respondendo
tudo e dizendo ainda que a deficiéncia daquel e deficiente ndo € permanente.

O autista é permanente, a deficiéncia ndo tem cura. Entdo, se vocé nasceu autista, vocé vai continuar sendo autista;
se nasceu com sindrome de Down, continua tendo sindrome de Down, como a Cleu estava explicando. Sdo laudos de
deficiéncia permanente.

E aDra. Ellen é aneuropediatra que acompanha, eu acho, 70% das pessoas com deficiéncia daqui do DF...
(Soa a campainha.)

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO - ... € uma pessoa que tem alto conhecimento do
transtorno do espectro autista e de doencas raras. Foi a Dra. Ellen que o Ministro ouviu. Elafalou darea situagdo, uma
realidade de que ele ndo tinha conhecimento. Quando a Dra. Ellen passou essa situagdo parao Ministro, o Ministro disse
que "ndo, é assim, assim" e comegou a trabal har.

E o trabalho estéd avancando. Eu estou feliz, porque essa semente que eu plantei esta crescendo.

Eu lhe agradeco, Adroaldo. Oro a Deustodos os dias pelasuavida, porque vocé é minhainspiragdo aqui dentro do Senado,
foi minhainspiracdo. Meus filhos e meu marido sdo minhainspiragéo, mas o Adroaldo foi peca fundamental, porque ele
me ouvia, todos os dias €le me ouvia. Eu chegava cedo, €le chegava cedo e me ouvia, ouviameu apelo que eu fazia sobre
o0 auxilio-creche, as pericias do Senado; e ouvia os relatos que eu fazia das maes que eu ouvia, porque, no horario inverso,
eu estava na instituicdo. Quando eu ndo estava ha terapia, eu estava na institui¢ao recebendo aquelas familias, familias
de baixarenda, que ndo tém meios de sobrevivéncia.

Tem sido melhor...

(Soa a campainha.)
A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO - Obrigada, gente.
O tempo é curto, ndo é, Senador?

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da ResisténciaDemocrética/PT - RS. Forado microfone.) - Ainda
tem mais... (Risos.)

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO - Eu quero agradecer & Dra. Ellen. A Dra. Ellen é uma
neuropediatra que entende e atende a pessoa no transtorno do espectro autista - Dra. Ellen Siqueira.

Quero agradecer a toda a equipe gue esta nos assistindo, da instituicdo. Quem quiser visitar a Associagdo Tudo Azul...
Nés temos mais de 1,5 mil familias acolhidas no transtorno do espectro autista.

Nés estamos em sofrimento com essa agéncia do Gama fechada, porque, para as pessoas com deficiéncia se deslocarem
delaaté o Plano paraas pericias, elas sofrem. E ndo € s6 um diade sofrimento. A mée atipica sabe que, quando o filho vai
passar por uma pericia médica dessa, o filho fica descompensado, o beneficio é negado, o médico perito aindadiz que a
deficiénciando é permanente. Eu acho injusto, criminoso ele falar uma coi sa dessas para uma pessoa com rel atdrio médico
de um médico que acompanha o filho desde um ano e seis meses - o perito dizer que a deficiéncia ndo € permanente.

(Soa a campainha.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - RS. Fora do microfone.) - E s6
paradizer que tem mais um minuto ainda. Vai la

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO - O autismo ndo tem cura; ndo é doenga, mas é uma
deficiéncia permanente - € uma deficiéncia permanente.

O apelo que eu fago aos peritos médicos: tenham empatia, tenham empatia. Quando vocé receber umapessoano transtorno
do espectro autistana sua pericia, dentro do seu consultorio, em qual quer agénciada Previdéncia- ndo so aqui, em especial

no Gama, mas no Maranh&o -, tenha empatia, procure conhecer. N&o tem osinterval os de almogo? N&o tem um intervalo
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quando chegar a sua casa? Procure no Google o que é uma pessoa no transtorno do espectro autista, como fazer uma
intervencao, como receber... O Google € o dicionério ai da gente, ndo €? E sb botar no Google que o Google vai ensinar,
ja que vocé ndo quer se atualizar. O apelo que eu fago € que se atualize a equipe da pericia médica; que ela se atualize,
procure conhecer, saber 0 que é deficiéncia permanente antes de vocé responder a um questionario de que a deficiéncia
da pessoa ndo é permanente, invalidando agquel e relatério médico da neuropediatra ou, entdo, do psiquiatra.

Obrigada, Senador Paulo Paim.

E agradeco a Cleu, aManuella, atodos aqui.
Ao Senador Flavio Arns, um abrago.
Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS) - Muito bem, muito bem.
A bacharel em Direito Samara Rocha de Oliveira Nascimento, representante da Associacdo Tudo Azul, do Gama, que fez
uma bela exposicdo. Eu gosto muito de falar do mundo real. Vocé falou do mundo real, porque vocé esta la no convivio,
inclusive na sua experiéncia como mée, do tratamento e do que vem acontecendo e faz um apelo, a que quero me somar.
E claro que a gente ndo pode aqui resolver o problema de todo o pais, mas, quanto ao apelo que vocé faz aqui, eu ja peco
a Comissdo que a gente saia desta audiéncia publica com um pedido para que sgjam reativadas as agéncias do Gama e
da Ceilandia, pelo que vocé falou - agéncias do Gama e de Ceilandia. Quero dizer que a sua histéria, a sua caminhada...
O nome desta audiéncia publica foi baseado no atendimento humanizado que vocé tanto pregou e continua defendendo.
Ent&o, meus cumprimentos.

O Ministro da Previdéncia, o Carlos Lupi, tem a mesma visdo que vocé tem. Muitos ficam dizendo... Sim, mas acham
gue é facil pegar um ministério como ele pegou, com tudo que ele vem fazendo? Eu tenho muita admiracdo, carinho e
respeito pelatrajetoria dele, eu o conhego - 0 Ministro Carlos Lupi conhego acho que faz 50 anos. E um homem que tem
compromisso com as politicas humanitarias. Entdo, quero me somar aqui as falas que vocé fez em relagcdo ao Ministro
Carlos Lupi.

NOs temos uma convidada ainda - ela chegou um pouco depois e, por isso, Nndo estava na mesa - que é a Dra. Marilia
Gava, PeritaMédica Federal do INSS.

Parando desmontar amesa, asenhorase dispde afaar de onde esta? A filmagem é amesma. E como se namesa estivesse.
(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/PT - RS) - Elase dispde atrocar com
asenhoraja As mulheres se entendem com facilidade. As vezes, estd com uma mesa sd de homens em que fica olhando
um para o outro paraver qual € que vai sair damesa. Por isso, eu tive o cuidado de dizer que a senhora poderiafalar dali,
mas, de pronto, a Sra. Cleunice cedeu o lugar agui na mesa.

(Intervencéo fora do microfone.)
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Perlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - 1ss0. Ai do lado desse
menino ai, que tem ajudado muito o trabalho nessa area.
Por favor, afala é com a senhora agora, Dra. Marilia Gava, M édica Perita Federal.

A SRA. MARILIA GAVA (Paraexpor.) - Muito obrigada. Bom dia.
Cumprimento o Senador Paulo Paim, o Senador Flavio Arns. Cumprimento a plateia e a mesa, nas pessoas de vocés.
Naverdade, eu estava na expectativa de que o Adroaldo viesse e, por isso, eu deixei 0 meu nome como standby ali.

Eu fiz ainda aqui uma apresentacdo. Na verdade, essa apresentacéo é bastante longa. E eu pretendo passé-la correndo,
mas tem alguns conceitos que eu acho que € bom a gente trazer, para conversar sobre eles.

Primeiro, quero me apresentar aqui. Sou uma mulher branca, passel da meia-idade. Estou de cabelo preso e estou com
uma roupa clara, bege, e uma blusa branca com uns desenhos.

Eu sel ndo nem por onde comegar - se eu sigo 1, se eu sigo aqui -, mas... (Pausa.)

Eu fiz agui uma apresentacdo; na verdade, um roteiro para falar um pouco do BPC na linha do tempo; do que € esse
model o biopsicossocial para avaliacdo da pessoa com deficiéncia na questdo do BPC, para o acesso ao BPC; daavaliagéo
biopsicossocial unificada da deficiéncia, que é um instrumento em que a gente esta trabalhando hoje; do indice de
Funcionalidade Brasileiro, que é araiz, vamos dizer assim, dessa avaliagdo unificada; da determinacéo social da doenca,
porque dai a gente conhece um pouco mais 0 campo ndo apenas da doenca, mas, sim, da situagdo da deficiéncia e da
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incapacidade como um todo; e de onde que entra a humanizagdo nisso ai - 0s conceitos, as préticas, alguma coisa a
respeito. E inclui alguns aspectos da ética profissional e da ética do servidor publico, que norteiam o que é humanizagdo
do atendimento.

E uma apresentacio bastante extensa, que, principal mente nessa parte mais final, vai voltar mais para o perito médico do
gue paraagente aqui. O nosso objeto aqui € mais voltado parauma apresentagéo de dez minutos; entéo, ndo vai dar tempo
de eu passar tudo, mas vou deixar essa apresentacdo aqui.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Quero lembrar que séo
dez minutos com mais cinco. S&o quinze, No minimo sdo quinze.

A SRA. MARILIA GAVA - Estacerto.

Entdo, ai n6s vamos passar um pouco, lembrar que, desde a nossa Constituicdo Federal, a gente ja tem ai que "a
assisténcia social serd prestada [...]" para as pessoas que tém... Na verdade, naguela época, eram determinadas como
pessoas " portadoras de deficiénciaaindae promogao dasuaintegracdo avidacomunitarid'. E agarantia, janaConstituicao,
no art. 206, do salério minimo, que veio depois a ser regulamentado pela...

Parece que esta faltando um pedago em cima, ndo sel.

... que foi regulamentado pela L oas, pelaLei Organicada Assisténcia Social.

Em 1993, a pessoa portadora de deficiéncia ja era definida como "aquela incapacitada para a vida independente e para
o trabalho". Entdo, eu quero um pouco direcionar, que, assim, ndo € sO o papel do perito, é também o que vem no
conceito. Quando muitos dos peritos entraram para a Previdéncia, era este o conceito: "aquela incapacitada para a vida
independente e para o trabal ho", ja voltada aquela mesma histéria da " pessoa portadora de deficiéncia’, ndo eraa " pessoa
com deficiéncia'. Ent&o, esse conceito vai nortear um pouco também do que veio se acumulando nas préticas da pericia
meédica, certo? Ele norteiaisso.

Eu n&o sei para onde que eu aponto, que ele vai... N&o conseguir ainda dar certo com esse trem aqui. (Pausa.)

Ah, entendi. Acho que agora entendi.

Bom, e ai vocés estéo vendo que tem as datas, ndo €? Nés comecamos la em 1988. Em 1993, veio aLoas. Ai, em 1998,
0 médico perito passou a fazer avaliagdo - ser responsabilidade da pericia médica do INSS fazer avaliacdo da pessoa
com deficiéncia. Em 1999, nés temos a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa Portadora de Deficiéncia. E a,
ja mudou um pouco o conceito. Em 1999, a deficiéncia era o qué? "Toda perda ou anormalidade de uma estrutura ou
funcéo psicoldgica, fisioldgica ou anatdmica que gere incapacidade para 0 desempenho de atividade, dentro do padrdo
considerado normal para o ser humano". Ampliou bem mais o conceito de deficiéncia. N&o era s "incapacidade para
avida e para o trabalho". E ainda definiu 0 que era permanente, que era quando a essa deficiéncia estabilizava, ndo
permitindo possibilidade de se aterar nem com tratamento, como ela mesma disse aqui - a deficiéncia permanente. E
diferenciou aincapacidade como "uma reducdo efetiva e acentuada da capacidade de integracdo social, com necessidade
de equipamentos, adaptacBes, mel 0S ou recursos especiais paraque apessoa[ainda] portadorade deficiénciapossareceber
ou transmitir informacBes necessérias ao seu bem-estar [...]". E ainda definiala deficiénciafisica, auditiva, visual, mental
emultipla.

Mais ou menos nessa €poca, a pericia comegou afazer aavaliagdo. E o exame médico...
Ah, meu Deus. N&o consigo. Ah, eu acho que agoravai. Ndo. Nao.
Bom, eu acho que eu vou falar sem isso aqui, porque eu ndo estou conseguindo nem acompanhar.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Va comentando o tema.

A SRA. MARILIA GAVA - Eu vou comentar.

O que agentetem € que, nessa época, apericiaavaliava... A gentetinhaum acrostico de cinco itensque agenteavaliavana
pessoa com deficiéncia para conceder o BPC. Entéo, era o qué? Avaliar se a pessoa conseguia fazer, com independéncia,
comunicacdo... Se ela se comunicava sozinha, se ela se vestia sozinha, se ela se alimentava sozinha, se ela se locomovia
sozinha e se ela se higienizava sozinha. Entdo, precisava ndo estar dando conta de fazer sozinha pel 0 menos quatro desses
elementos aqui paralevar o beneficio. Ent&o, vocés imaginam como que era o deferimento do BPC até essa época aqui.
Até que, quando foi em...

Eu javou pular agqui.

D4 parafazer. (Pausa.)

Ent&o, pode passar.
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Em 2009, foi feito um concurso dentro do INSS, entraram os assistentes sociais e ai nés comegamos a trabalhar em cima
de um outro conceito, o da Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia. Essa convencgdo ja
trouxe conceitos diferentes, e isso foi introduzido na prética de avaliagdo da pessoa com deficiéncia

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - O predmbulo da convencio é o conceito mais amplo, porque ele pega, de fato, o guarda-
chuva do conceito de deficiéncia e reconhece que a "deficiéncia € um conceito em evolugdo e que a deficiéncia resulta
dainteragdo entre pessoas com deficiénciae as barreiras devidas as atitudes e a0 ambiente que impedem aplena e efetiva
participagdo dessas pessoas ha sociedade em igual dade de oportunidades com as demais pessoas’. Entéo, esse conceito
saiu do corpo da pessoa; saiu do Corpo e passou para essa pessoa no ambiente em que ela esta.

Volte um pouquinho so.

E ai, o quefoi utilizado mesmo no conceito danossale esta ai no propésito do Artigo 1 - praticamente hoje tem algumas
diferencas, mas sd0 poucas em relacdo a esse conceito al, que € usado praticamente até hoje.

O que é apessoa com deficiéncia? Javé que agente ndo falamais em "portador”. Elando portadeficiénciacom si, elatem
uma deficiéncia, € uma pessoa que tem uma deficiéncia. Entdo, "sdo agquelas que tém impedimentos de longo prazo [os
impedimentos aqui sdo aquilo que esta no corpo da pessoa] de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais,
em interacdo com diversas barreiras [que estdo no ambiente, que estdo na vida], podem obstruir sua participacéo plenae
efetiva na sociedade em igual dades de condigdes com as demais pessoas’.

Até ai, 0 que a gente tinha na época... Uma ag&o civil publica no Acre obrigou que os peritos deixassem de avaliar
a deficiéncia em cima daqueles cinco acrésticos, daquelas cinco perguntinhas, ndo €? Entdo, se a pessoa entrasse no
consultorio, abrisse a porta, andasse, caminhasse até a cadeira, falasse "bom dia", elaja se locomoveria sozinha, elajase
comunicaria sozinha, ela teria autonomia suficiente para se higienizar sozinha, para se vestir sozinha. Acabou. Essa dai
jando levaria o beneficio, entendeu? Entdo, o indeferimento era enorme.

Depois dessa acdo civil pablica, definiu-se que ndo era para se avaliar a pessoa com base nesse acrostico, mas, sim,
na capacidade dela para a vida independente - e ndo apenas para isso -: "para fins de comprovacdo da deficiéncia e
como definicdo da incapacidade para a vida independente, a incapacidade econdmica do postulante de prover a propria
manutencdo por outros meios que ndo o trabalho".

Ent8o, ai se comegou a introduzir novos conceitos e a pericia... Muitos dos peritos que estéo hoje entraram, a maioria,
naquela época, no concurso de 2005/2006. A gente segue o que estd nalei, entendeu? Entéo, assim, ndo € uma coisa facil
vocé chegar napericia e dizer: "Agora mudou. Tudo isso nds vamos avaliar de uma formadiferente”.

Foi umamudanca de paradigma muito grande quando a gente comegou a construir o novo modelo da avaliagdo da pessoa
com deficiéncia. E ai, jaem 2007, se criou um grupo de trabalho que comegou a discutir o modelo Unico. O primeiro foi
um modelo Gnico, que foi até num decreto que ndo tem nimero. Eu vou falando aqui, porque ndo vai dar paramostrar ali,
porque eu fico mais perdida do que... Entéo, assim... E o tempo esta correndo aqui.

Esse decreto de 2007 foi japaracriar um model o Unico. E esse mesmo model o Uinico é 0 que agente estatentando construir
até hoje. Com base em qué? Com base na Classificagdo | nternacional de Funcionalidade, Incapacidade e Salde. Vocésja
devem ter ouvido falar na CIF, ndo é? Ent&o, elaampliou o conceito, porque antes a avaliacao era definida e determinada
com base huma CID, que é Classificacdo Internacional de Doencas.

Eu ja escutei até muito Deputado médico dizendo aqui: "Basta eu olhar que eu ja sei se € uma pessoa com deficiéncia
ou ndo".

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - Entdo, aqui mudou o paradigma; mudou porque a gente comegou a tratar a deficiéncia por
meio de uma avaliacdo biopsicossocial. E 0 que éisso? A gente vai ver essa pessoa no conjunto dela, na sociedade, com
base nas barreiras que elaenfrenta no ambiente que elatem. Ent&o, ampliou esse conceito de formatal que nés precisamos
da avaliagdo socia também para enxergar qual € esse meio ambiente em que a pessoa esta inserida. E a gente utiliza
elementos da CIF, dessa Classificacdo Internacional de Funcionalidade - vou tratar s até o "f", mas é incapacidade e
salide -, que tem outros elementos, que ndo sd a doenca, para se classificar a pessoa com deficiéncia, entendeu?

Ent&o, acho que a gente tem que comentar um pouco dessa origem, porgue a pericia vem, na maioria das vezes, dessa
condigdo. Alguns peritos entraram em 2010 e outros em 2011, e depois disso acabou, ndo tivemos mais concursos,
entendeu? E a gente est4 considerando, principamente o autismo, porque ele teve um... Talvez, ndo sei se por acesso,
por facilidade maior de diagndsticos, porque as pessoas agora estdo mais preocupadas com as criangas mais agitadas, ou
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também pode ser que tenha aumentado o nimero de casos de autismo, ndo &€? Entdo, no comego, 0s peritos ndo estavam
muito acostumados alidar efazer aavaliacdo dessas pessoas, entendeu? Entdo, acho que, assim, agentetem que considerar
que, com certeza, ha necessidade de a gente atualizar e capacitar os peritos. E a gente sabe que também temos ai uma
filaenorme.

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - E hoje a gente tem cuidado mais dela, porque houve um actimulo de casos nos ultimos
tempos, certo? A pericia, antes, tinha um nimero x de pericias que elafazia por dia. Hoje, esse nlmero € X menos trés.
Faziam-se 15 pericias por dia, agoraja esta em 12 pericias por dia. E ai se criou esse Programa de Enfrentamento a Fila
da Previdéncia Social (PEFPS), que é essalei que foi aprovada aqui no Congresso recentemente. Elafoi publicadaagora
em novembro, no dia 17 de novembro. Ela é de 16 de novembro. E ela exatamente esté incrementando modelos, formas
novas de se avaliar aincapacidade para o trabal ho.

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - Com isso, aincapacidade temporéaria para o trabalho esta sendo mais resolvida por meio
desse Atestmed.

Vou deixar agui - € pouca coisa que eu tenho agui, mas a gente encontramais nainternet - esse folderzinho do Atestmed.
Ent8o, a andlise documental do atestado médico, que ja foi comentada aqui, esta sendo a prioridade para se avaliar a
incapacidade para o trabalho. E, na ponta, a gente tem feito mutirdes de avaliacfes presenciais em que a gente prioriza
o atendimento da pessoa com deficiéncia, certo? Entdo, assim, hoje a gente ndo tem o Atestmed para a avaliagédo
biopsicossocial, porque ela exige uma avaliacdo de elementos muito mais detalhados do que apenas um atestado médico.
Entdo, ndo se faz hoje avaliaco...

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - ... para esse beneficio por esse meio, mas a gente tem feito e incrementado as pericias por
meio de mutirBes presenciais, certo?

Bom, a gente tem mais coisas ai parafaar, mas o que eu gostaria de dizer é deixar esse enfoque: a gente ndo tem maisa
avaliacdo dapessoacom deficiénciapor meio deumaClD, por meio de umadoenca, umaclassificagdo, mas, Sim, exige-se
uma participagdo multiprofissional e interacdo entre as disciplinas para se chegar a conclusdo da pessoa com deficiéncia.
E basicamente isso. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/lPT - RS) - Muito bem, essa foi a
perita médica federa do INSS, Marilia Gava. Eu estava aqui procurando, estava com um monte de papel e eu nem bati
palmas para ela, mas vou bater agora. (Risos.) (Palmas.)

Veja bem, a Dra. Samara teria aqui algumas colocagdes que gostaria de fazer, mas nds temos que seguir um rito agui
agora, a senhoravai ter oportunidade, porque teremos uma outra sessdo em seguida, e eu vou precisar muito do Senador
Flavio Arns. Entdo, agora eu vou passar a palavra para o Senador Flavio Arns, para ele fazer as suas consideracoes. Ele,
gue é um conhecedor do tema aqui, para mim um dos melhores conhecedores do tema aqui do Senado da Republica.

Senador Flavio Arns, com a palavra.

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR. Parainterpelar.) - Presidente, sempre
o Paulo Paim é supergentil com a gente, porque eu acho que todas as falas foram tao boas, t&o importantes e necessarias,
tanta gente conhece o tema. A gente pode dizer que eu me dedico ao tema também, até pelo fato também de ser pai. Meu
filho com 48 anos de idade faleceu agora no més de agosto, e a gente ainda esta sentindo muita falta dele também, porque
€le preenchia um espago importante na casa, na alegria e no prazer de viver.

Eu gosto muito quando a gente escuta as familias. Eu acho que um passo essencial é escutar as familias e outro passo
essencial é escutar as proprias pessoas com deficiéncia, a autoadvocacia, aautodefensoria- nada sobre nds sem nés, como
0 pensamento que costumam colocar. Entéo, tem que escutar as familias e tem que escutar as pessoas com deficiéncia.
E os 6rgdos publicos, 0 Senado, a Camara, tém que agir para que os desafios apontados segjam ultrapassados, minorados,
ultrapassados, abordados de alguma maneira. Entdo, essa é a nossa atribui ¢éo.

Ent&o, gostei muito do que a Cleunice falou, do que a Samara também colocou, como maes, também o Rafael, que fez
uma apresentacdo muito boa, a Anna Paula, e também o esforgco que vem sendo feito - ndo é, Manuella? -, porque a gente
sabe que o desafio é grande, mas tem que ser enfrentado, assim como também, agora, a Dra. Marilia, que falou também.
Ent&o, é nesse sentido.
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Muita coisa se falou de politicas publicas, porque ha muita davida, como o Rafael colocou: "Ah, eu tenho o BPC, vou
trabalhar. Vai ficar congelado. Se eu perder o trabalho, eu volto ater o BPC?". O pessoal ficana divida, nainseguranca.
Ganha mesmo? E dificil? Quais sfo os entraves? O Rafael pode sempre nos ajudar a entender essa area, ndo é verdade?
"Ah, eu tenho o auxilio-inclusdo." 1sso esta bem divulgado, como ele falou. Também tem que divulgar, é um auxilio
importante. E, ab mesmo tempo, 60%, 70% das pessoas com deficiéncia no Brasil ndo tém o ensino fundamental. Que
tipo de trabalho essas pessoas vao conseguir? Ndo vai ser mais do que um salério minimo, ou por ai.

Entao, é todo um conjunto de politicas pablicas que tém que ser abordadas, na educagdo, na assisténcia. E como a Samara
colocou: a pessoatem o BPC, para de receber e ndo consegue comprar o remédio. Ter que comprar o remédio com o BPC
€ uma distorcdo da politica plblica. A gente tem que entender isso no Brasil, porque a pessoa tem que ter o direito ao
medicamento assegurado. O BPC é para melhorar avida, ter mais comida, mais roupa, um pouquinho mais, pelo menos,
porque é um sal&rio minimo também. "Ah, gragas a Deus, eu tenho BPC e compro medicamento." N&o, o medicamento
tinha que estar 18, nafarmécia, disponivel paraa pessoa. Ent&o, nesse sentido, o BPC...

A gente tem que lembrar que 0 BPC é um beneficio da assisténcia. Ha muita confusdo no Brasil; ndo € da previdéncia, é
da assisténcia. Utiliza-se ainfraestrutura da previdéncia, que, como a Manuella colocou muito bem também, com muita
sensibilidade, esta espalhada pelo Brasil, nas 1,5 mil agéncias que vocé mencionou. Entéo, a cadatrés, quatro municipios,
tem uma agéncia mais préxima da pessoa. Entdo, € um recurso da assisténcia para a previdéncia.

E ha muitas dificuldades do BPC, porque tem familias, as méaes... A gente jafalou antes, ndo vou repetir a questdo das
maes que deixam de trabalhar, a0 mesmo tempo, a questdo da area da deficiéncia, que a Samara colocou bem. Se vocé
pegar o autismo, nivel um de apoio, dois de apoio, trés de apoio, sdo coisas completamente diferentes, mas isso é em
todas as areas: deficiénciaintelectual, rebaixamento. Tem gente naareaintelectual que estaindo paraa Olimpiada. E tem
gente na rea intelectual que esté na cama, deglutindo, respirando, melhorando a condicéo de vida. Paralisia cerebral, a
mesma coisa. Casos e casos que a gente tem, como deficiéncia mdiltipla, distarbio de conduta, porque a Lei Brasileira
de Inclusdo fala: "mental, intelectual”. Intelectual é significativamente abaixo da média; mental... Eu acho que alel esta
sereferindo - porque estéo os dois. "mental, intelectual” - ao distirbio mental. E o pessoal também chega ao INSS com
transtorno mental, e muitos médi cos desavisados dizem: P8, vocé ndo tem nada’. V océ olha parapessoae diz: "V océ ndo
tem nada’, porque ndo estd no momento de necessidade para ser atendido. Entdo, falta, 16gico, muito. A Samara colocou
muito bem isso, que tem que haver, assim, alguma coisa.

Eu s6 acho o seguinte: todo mundo falou de avaliagdo biopsicossocial, que estd na Lel Brasileira de Inclusdo, que é de
2015, ja estamos ha oito anos, mas nés ndo temos uma avaliacdo biopsicossocia no Brasil. Inclusive, eu fiz umareunido
ha cerca de um més, com a Comissdo Interministerial, e eles falaram que eles acham, e foi uma reunido muito boa, que
val ter uma versdo parajunho do ano que vem - junho do ano que vem. Ent&o, daqui a um ano, nove anos depois da lei.
Entdo, por que isso? Porque uma avaliagéo biopsicossocial tem que servir parao Amazonas, tem que servir para o Parang,
tem que servir paraa periferia, para uma comunidade quilombola, porque é uma avaliagéo, € um instrumento nacional.

E a UnB ja tinha desenvolvido uma pesquisa nesse sentido, cinco anos atrés, porém nao foi utilizada, porque havia -
ndo é, Manuella? - um contencioso, eu diria, naquela época, entre o INSS e a Secretaria da Pessoa com Deficiéncia,
porgue o INSS, de uma certaforma, queria assumir, ai seria o modelo médico, e a pessoa com deficiénciadizia: "N&o, é
biopsicossocial, € um conjunto”, quer dizer, a gente tem que entender o ser humano.

Agora, eu penso o seguinte também - sabe, Manuella? -, porque agente quer diminuir afila, quer dizer, ndo daparater fila,
as pessoas tém que entender mais, a gente ter a salamultissensorial, eu diria, € muito tempo paraisso. Eu acho que temos
gue ter, no meio-tempo, algumas solugdes mais rapidas, por exemplo, 1,5 mil agéncias, tem que ter um ponto focal na
agéncia, quer dizer, alguém que esteja habilitado com cursos, qualificacdo, para atender, entender, pelo menos, daéreada
pessoa com deficiéncia - sindrome de Down, autista, tal -, vai 14, acompanhano médico e tal. Ndo precisa ser contratado
paraisso, um ponto focal. E tem que ter treinamento, qualificacdo continua, para saber o que € isso, porque mesmo 40
minutos, parafazer umaavaliagcdo, € pouquissimo tempo. Até vocé falou, € um tempo longo, mas € um tempo totalmente
impossivel de vocé ter uma avaliacdo adequada da necessidade que uma pessoa apresenta.

Mas o0 que acontece com as pessoas? Acontece, certamente, com a Cleunice e com a Samara, os filhos nossos so avaliados
desde que nasceram. E oftalmologista, € otorrino, é neuropediatra, é pedagogo, é avaliacio, é anamnese, ndo sei 0 qué,
testes e tal, quer dizer, 0 que mais acontece € avaliagd0. A maior parte das pessoas com deficiéncia j& estéo avaliadas,
vamos dizer assim. Todo mundo sabe o que tem, 0 que ndo tem. A Samara procurou colocar isso. Entdo, o pai chega e
diz, e eu diziatambém: "Mais uma avaliacdo agora, mais umal Nés jatemos dez, oito, sete, seis e agoramais dez".
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Eu fiz a pericia aqui do Congresso Nacional, fiz a pericia do meu filho, no caso, porque ele era dependente. E eles
colocaram no laudo: laudo permanente - laudo permanente -, ndo precisa refazer, porque é permanente. Se € autismo, o
autismo € uma condi¢do permanente, a pessoa vai ter autismo, por enquanto, pelo menos - talvez surja sabe la alguma
coisano futuro -, no momento € uma condic¢&o permanente; vai melhorar, progredir, ter mais condi¢des dentro da condicéo
permanente. Ndo é verdade? A intel ectual éintel ectual; paralisado cerebral é paralisado cerebral. E ndo é demérito nenhum
dizer isso. Entéo, a pessoa tem uma condi¢do permanente e vai, entdo, assim para a frente também.

Entdo, hamuito debate ainda, muita discussao nesse sentido e que a gente tem que pensar em como fazer para ajudar eter,
assim, mecanismos mais rapidos. Eu acho que tanta coisa- sabe, Paulo Paim? - foi trazida nareuni&o de hoje, sobre pontos
simples, e todos importantes, eu quero dizer. A Manuella esta aqui representando e falou bem, ela também esté fazendo
o esforco dela dentro de uma estrutura que vinha sem funcionarios, diminuiu pela metade com problemas nesse sentido.

Agora, por exemplo, no Parana, vou dar o exemplo, sdo 70 mil criangas incluidas na escola comum, 70 mil; todas tém
avaliag8o, todas tém avaliacdo. N&o pode entrar na escola comum e colocar no censo que é uma pessoa com deficiéncia
l&no Parana... E o Parana atende 120% da populagéo em idade... Ai vocés podem dizer: "Como que atende 120%7? Acaba
nos 100%". E que os dados nossos também... Entdo, os dados - 0 que a gente aponta? - estdo errados. Por qué? Porque
no Censo de 2010 era 23%, vinte e trés por cento e alguma coisa; no Censo de 2022, é seis ponto... Imagina, diminuir
de 23% para 6%? O critério que foi adotado, quer dizer, caiu de 23% para 6%. A Pnad Continua, até foi mencionada
aqui, é nove e pouco por cento.

Entdo, 14 no Parana, em idade, o pessoal da escola, ndo precisa fazer mais uma avaliacdo. A pessoa com sindrome de
Down: tem sindrome de Down? Tem sindrome de Down. "Ah, mas terminou o ensino médio, comegou a trabal har, tem
faculdade e tal, essas coisas." E s0 cruzar os dados da Receita Federal com... Agora, aguela questio de ndo ter condigdes
de prover a prépria subsisténcia, felizmente a pessoa esta trabalhando ou néo, etal...

Ent&o, eu acho que esses mecanismos vaocé diminui. E nos outros estados € assim, muitas pessoas, pelo menos, é nessa
linha também. Ent8o, sobre essa avaliagdo biopsicossocial, todo projeto de lei que a gente aprova aqui, a gente coloca:
"segundo avaliacdo biopsicossocial aser concretizada', porque agorano meio-tempo tem que ficar esperando aavaliagao.
Cadaum faz asuaavaliacdo, e, com cadaum fazendo asuaavaliacéo biopsicossocial, no final ndo dacerto também, porque
cada um... Claro, eu tenho um pensamento, a Dra. Marilia também tem um pensamento, outro tem outro pensamento, e
as coisas ndo sdo assim. Até para ficar tudo de acordo com a Lei Brasileira da Inclusdo, que é uma condicdo que pode
ser dificultada ou facilitada...

Por exemplo, o pessoal falade acessibilidade. Agora, tem uma condico... Por exemplo, a crianca autista, a pessoa autista
gue chegou e teve, assim, um surto e tal, e ndo estava sendo atendida. Ent8o, se vocé tiver um ponto focal - "1,5 mil
pessoas’ - einvestir nisso, apessoapodeir acasatalvez. Va acasala, quer dizer, a pessoajaentende: "Jatem um laudo
quediz que é autismo tipo 3". PO, a pessoavai andar 50km parafazer aavaliagdo? Vai acasadapessoaléa- tem assistente
socia etal -, porque ndo sdo muitos, ndo sio todos os casos. Tem o tipo 1, que esta fazendo Medicina, residéncia, Direito,
artista, tal; tem 0 2; etem o 3, que tem mais dificuldades.

"A crianca tem deficiéncia intelectual multipla’, alguém ja sabe, ja vai saber o que é mdltiplo, o que é cego, surdo,
com deficiénciaintelectual, fisica, junto. P, a mée trazer a crianca a um posto de pericia? Eu digo: olha, ndo d4, ndo €,
Manuella? Eu sei que € complicado, dificil, mas, sabendo que tem avaliacdo, eu diria: 14, no Parand, é até 25 anos.
Agora, tem um problema, o pessoal vai trabalhar... De acordo com o censo escolar, vocé teria que ter 4 milhdes de pessoas
com deficiéncia ha escola comum; vocé tem 1 milhdo. Ent8o, até se resolver esse problema, a gente tem que se debrucar
sobre ele. De 1 milh&o para 4 milhdes, faltam 3 milhdes ai que néo estdo estudando e vao continuar nessa coisa de ndo
ter o ensino fundamental compl eto.

Ent8o, eu acho que a audiéncia, para findizar, foi to interessante, com os pontos trazidos pelo Rafael, assim, pela
sensibilidade e conhecimento da Manuella, também das mées, da Amanda e da Cleunice, e também da Mariliae daAnna
Paula, que participou remotamente também, que tem um papel fundamental no Governo Federal, que a gente poderia -
sabe, Paulo Paim? -, como sugestdo, pegar todos esses itens e ver no gque a gente pode colaborar para que essas coisas se
aprimorem - ndo vou nem dizer "melhorem”, porque ndo quero ter nenhuma fala negativa, porque foi tudo positivo agui
-, no sentido de a gente dizer que € um desafio, e que a gente tem que ultrapassar o desafio, ndo € verdade? Basicamente,
€isso.
Quero parabenizar os expositores e dizer que a gente tem que continuar refletindo e pensando, porque o objetivo aqui era
0 atendimento da pessoa com deficiénciano INSS, entéo néo ter fila; diversidade das pessoas; problemas que as familias
enfrentam; falta de compreensdo; como diminuir afila; e asalamultissensorial, que € um esforgo grandissimo que vocés
fariam. Eu iria, assim, pelo menos na primeira etapa, numa coisa mais simples e com resultados que seriam bons também.
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Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS) - Muito bem, Senador
Flavio Arns, como eu dizia, um dos melhores especialistas do tema.

SO que eu errei, fizumainjusticacom V. Exa.
O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR. Fora do microfone.) - Como?

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Eu fiz umainjustica com
V. Exa.,, porque eu falei do Senado; no é do Senado, € do Congresso Nacional! E Camara e Senado, viu? Se eu tivesse
gue chamar um Parlamentar parafalar do tema, chamaria sempre V. Exa., fosse aqui ou fosse na Camara.

E eu fui Deputado com ele |4 na Camara. Ent&o, conhego a histdria bonita e exemplar da sua caminhada.

O SR.FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR) - E, além de tudo, ndo podemos mentir
em relacdo anossaidade. (Risos.)

Vocé é de 1950.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Sou de 1950.

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PSB - PR) - Sou de 1950 também, s6 que ele é
muito mais velho, porgque nasceu uns meses antes. (Risos.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPT - RS) - Eu nasci em 15 de marco,
viu?

O SR. FLAVIO ARNS (Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/lPSB - PR) - Pois é, eu sou sO de novembro.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da ResisténciaDemocrética/PT - RS) - Ent&o, ele ganhou, éalguns
meses mais jovem, viu? Ele continuajovem, intelectual e preparado para defender as grandes causas.

NOs temos um segundo momento agora e temos ainda a sessao deliberativa, mas, por orientacdo aqui damesa e de oficio,
eu tenho que ler as perguntas do e-Cidadania. Eu leio, depois vamos para as consideractes finais de todos os nossos
painelistas. Quem quiser responder a alguma pergunta responde; ou faz um comentario sobre a audiéncia. Fiquem bem
avontade.

Perguntas.

Marlissa da Silva, do Rio Grande do Sul: "Por que ceratocone ndo € considerado deficiéncia suficiente para [...] [0
afastamento pelo INSS]?".

Brenno Batista, de S8o Paulo: "[...] [qual € o andamento] da pauta de inclusdo do ceratocone como [...] [deficiéncial ?'.
Depois alguém fale sobre isso, por favor.

Esta bom, jatem alguém escalado ali.
Diene Rodrigues, do Paran& "Quando uma pessoa com deficiénciaauditivafor [...] [a] umapericia, haveraum tradutor?".

Andressa Silva, de Pernambuco: "Por que o0 INSS tem negado 0 BPC paraautistade nivel leve, alegando que adeficiéncia
nado é permanente? O autismo [...] ndo tem cural"”, elaresponde.

Alexandre Silvana, do Rio de Janeiro: "Por que [...] [a pessoa com deficiéncia permanente tem] que apresentar laudo
médico a cada doisanos|...]?".

DarieledaSilva, do Rio Grandedo Sul: " A humanizagéo do atendimento do INSS € urgente e representaa efetivaaplicacéo
do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia', aL el Brasileirade Inclusdo.

Marcelo de Sousa, de S8o Paulo: "O atendimento humanizado precisa acontecer [...] [com urgéncia). Pois € um absurdo
[que] uma pessoa |...] [tenha] sua deficiéncia desacreditada’.

Fernanda Mascalim, de Sdo Paulo: "[...] [Deveria haver] uma forma de humanizar e garantir o atendimento prioritario,
conforme o grau de necessidade de atendimento”.

Jorge L uis, do Rio Grande do Sul: "Por que 0 INSS ndo faz mai s concursos paraadmissio de servidores com conhecimento
de atendimento humanizado as pessoas com deficiéncia?".

Fernanda Mascalim, de Sdo Paulo: "Como deve ser tratado o atendimento prioritério e humanizado num local em que
todos os presentes necessitam de atendimento prioritario?".
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Wendson Vital, da Paraiba: "O atendimento a PCDs devia ser humanizado, devido & propria condicdo do paciente. E
possivel melhorar com o uso da tecnologia de triagem?".

LarissaLira, de Sdo Paulo: "[...] por que o atendimento do INSS[...] desconsidera as singul aridades de cada caso?"'.

Fabiana Meskita, do Cear& "[...] [por que] o INSS ndo cria polo de atendimento na zonarural parafacilitar para pessoas
de baixa renda sem instrucéo”?

E, por fim, Andressa Silva, de Pernambuco: "Os recursos abertos para os processos negados nunca sdo analisados dentro
do prazo estipulado pelo INSS'.

Edna Vaz, de Minas Gerais. "Seria interessante que houvesse tradutores de libras disponiveis. Além de humanizar,
demonstra respeito adiversidade".

E por fim: quais os profissionais que fazem parte daequipe multidisciplinar paraavaliacéo biopsi cossocial ? A penas peritos
meédicos e assistentes sociai s ou outros profissionai s? Como os médicos peritos estéo se posicionando quanto a avaliacdo
da pessoa com deficiéncia a ndo ser apenas médica? Quem assina a avaliacdo da pessoa com deficiéncia? Qual o peso
de cada profissiona ?

A minha obrigacao é ler tudo, sgja para 0 bem ou para o mal, como alguns dizem, sgjam criticas ou €logios. Vocés ndo
precisam responder - a Comissdo podera responder as perguntas -, mas, se alguém quiser destacar alguma pergunta que
ouviu, poderiaresponder.

Agora, voceés terdo, para podermos encerrar, no maximo cinco minutos cada um. Todos falardo outra vez, inclusive a
Anna Paula Feminella, que esta por videoconferéncia.

Eu vou seguir agui a mesma ordem que iniciamos.

Ent&o, passo a palavra, em primeiro lugar - mas tera que ser por cinco minutos mesmo, porque eu tenho uma reuni&o da
Comissado deliberativa apos essa, e esté dentro do prazo que eu calculel aqui, que seria em torno de meio-dia - ao Rafael
Faria Giguer, por favor.

O SR. RAFAEL FARIA GIGUER (Paraexpor.) - Bom dia. Obrigado.
Queria agradecer afala de todo mundo, em especia do Senador Flavio.

Eu falei inicialmente, Unica e exclusivamente, sobre o BPC e o encaminhamento para o trabalho, mas, depois de todas as
falas, gostariade me manifestar também como pessoa com deficiéncia, como pessoaque gjudou aescrever aL el Brasileira
de Inclusdo, em especial esse art. 2°, que fala da avaliag&o biopsicossocia - vou tentar ser breve -, e sobre o tratamento
humanizado, vou trazer um caso meu.

Sobreaavaliacdo biopsicossocial, todas asreflexdes do Senador Flavio sao absol utamente pertinentes - € umapreocupagao
gue eu tenho la desde 2014. E umadas perguntas aqui sobre atendimento nazonarural é bem pertinente. O que acontece?
Ao criar uma avaliacdo unificada da deficiéncia pelo poder publico, a gente cria um grande desafio, fundamental e
importante: ndo da parater avaliagcfes em que 6rgaos diferentes consideram deficiéncia ou ndo consideram deficiéncia,
0 que acontece ainda hoje. Porém, quando a gente escreveu - € importante lembrar - a avaliaco da deficiéncia "quando
necessariad’, a gente deixou isso bem claro para que a pessoa ndo precise dessa avaliagdo para atingir qualquer politica
publica, s6 quando necessaria for essa avaliacdo, que sera biopsicossocial. O termo anterior era médica e social e foi
uma luta enorme para colocar como biopsicossocial, tal qual a convencao, entendendo que outros profissionais da area
da salide também poderiam fazer aavaliacdo - e isso ainda ndo esta esclarecido como é que vai ser, porgue o instrumento
nado esta completamente pronto.

Outro ponto que eu pontuo dessa legislacdo, que a gente fez questdo de falar, € que a avaliagéo seré elaborada pelo poder
publico, deixando em aberto, caso no futuro agente identifique, que ndo s6 o poder publico faraessaavaliagdo, mastalvez
até mesmo outros profissionais, utilizando o método estipulado pelo poder publico. Qual foi a preocupacdo na época? Se
0 INSS hoje ja tem muita dificuldade de cumprir a demanda e a gente cria agora novos instrumentos para tentar colocar
afilaem ordem, imaginatrazer todas as pessoas com deficiéncia do Brasil - e muitas que estdo no ambiente rural - para
gue sejam submetidas a uma avaliac@o do INSS para acessar as politicas publicas?

E um desafio colossal. E um desafio colossal que a gente esta colocando. O resultado 14 no fina é extremamente
satisfatério, mas esse periodo de transi¢do entre j4 termos o instrumento - vai ser feito pelo INSS ou outro - e as pessoas
fazerem essa avaliacdo... E, quando o Senador comenta sobre utilizar avaliagdes que ja existem, e eu acho que, sim, que
tem que ter um plano de transi¢&o, porém, infelizmente, nem todas essas avaliacBes fazem a gradacéo de leve, moderada
ou grave que é estipulada. Dai teria que se recorrer novamente ao instrumento. 1sso me preocupa bastante.
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Entdo, acho que a gente tem que se debrugar, sim, sobre um instrumento que seja eficaz para avaliar a deficiéncia, mas,
em especial, sobre uma sistematizagdo em que pessoas com deficiéncia de qualquer lugar do Brasil consigam, de forma
célere, ter essa avaliacdo para acessar as politicas publicas, sendo alguém do rincdo do pais ou mesmo em uma regido
periférica de dificil acesso, para conseguir, por exemplo, um emprego em uma empresa, val ter que primeiro passar pela
gincana de conseguir a avaliacdo. Se hoje para o BPC ja é muito dificil, imagina para qualquer politica publica. Entéo,
iSs0 me deixa extremamente ansioso e preocupado. A gente tem que se debrucar muito sobre isso.

Sobre a avaliagdo, aliés, sobre o atendimento humanizado da deficiéncia, agui eu quero fazer um relato sobre uma
experiéncia que eu tive. Todas as pessoas com deficiéncia vao ter experiéncias semel hantes paratrazer. Eu ja era auditor
fiscal do trabalho hé quatro anos e eu queria comprar um carro com isencéo de IPI. Fui até o Hospital Banco de Olhos,
em Porto Alegre. No quarto andar, tinha esse atendimento do SUS e, no quinto andar, tinha um centro de reabilitacdo
visual. Sentei na cadeira do oftalmologista, ele me fez a avaliag8o. Eu tenho um residuo visual, eu ja ndo enxergava a
primeiraletra..

(Soa a campainha.)

O SR. RAFAEL FARIA GIGUER - E ele disse "Rafael, posso te aposentar por invalidez", possivelmente falando do
BPC, porque ele nem sabia que eu trabalhava. Falei: "N&o, doutor, eu trabalho". E ele disse: "Tu trabalhas? Mas com
0 qué? Porque eu sou oftalmologista, mas também médico do trabalho e perito médico". "Ah, eu sou auditor fiscal do
trabalho". E ele disse: "Mas néo pode". Eu disse: "N&o, doutor, existe uma série de recursos e tecnologias assistivas, as
empresas me apresentam toda a documentagdo de forma digital, eu leio ouvindo, os colegas até brincam que eu enxergo
mais do que eles asiirregularidades’. E o médico disse: "Mas ndo pode". E dai eu entendi o que ele queria. Falei: "Olha,
doutor, realmente, por mais que eu seja engenheiro, eu ndo recebo uma ordem de servico parair sozinho fiscalizar uma
obrade construcao civil paraver se o operario esta preso nalinhade vida, se tem guarda-corpo, rodapé, se ele estd usando
EPI; eu ndo consigo fazer isso". E ele disse: "Ah, viu? N&o pode”.

Claro que aLei Brasileirade Inclusio veda a exigéncia de aptidao plena e ele estava confundindo incapaci dade absoluta
com deficiéncia, 0 que € um problema muito sério. E esse problema sb ndo é mais sério porque eu ja era auditor fiscal
do trabalho ha quatro anos.

(Soa a campainha.)

O SR. RAFAEL FARIA GIGUER - Mas eu questiono vocés:. se estivesse no meu primeiro diagnéstico da deficiéncia,
na minhainfancia, € um meédico ao lado da minha mée, ou mesmo um professor, porgque as vezes o diagndstico vem dele,
dissesse que eu nunca poderiatrabalhar, que eu deveriareceber beneficio assistencial avidatoda, seraque eu estaria aqui
onde eu estou?

Entdo, embora a gente ndo tenha abordado com tanta profundidade, porque sdo muitos temas a0 mesmo tempo, o
tratamento humani zado é fundamental. Eu s6 estou aqui porque minhaméae ouviu do meu primeiro oftalmologista: "Olha,
0 Rafael tem uma doenca degenerativa da retina, mas ele val conseguir fazer as coisas de forma adaptada, diferente dos
outros, mas €ele vai conseguir". E é s6 por isso que eu estou aqui. Entdo, esse cuidado também fala sobre autonomia,
autodeterminacdo das pessoas com deficiéncia para o futuro.

E isso.

Eu queria responder as perguntas do ceratocone e outras questdes ali, enfim, mas eu acho que eu posso deixar para a
Doutora que € médica perita.

Agradeco mais umavez, gente. Obrigado. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Muito bem, muito bem.

Contou um pouquinho da sua histériade vida, ndo é? E percebi uma certa emogao na suavoz. Eu sou dagqueles que dizem
gue o0 homem que ndo chora ndo entende nada da vida, ndo €? Homem chora, sim. E atua emoc¢ao quase que movimentou
as lagrimas de muitos de nds aqui.

Parabéns, Rafael Faria, que é auditor fiscal do trabal ho.

Agora eu passo a palavraaManuella Andrade, Gerente de Projetos do Instituto Nacional de Seguro Socia (INSS).
A SRA. MANUEL LA ANDRADE (Paraexpor.) - Primeiro, eu acho que a gente tem que agradecer a oportunidade, em
nome do Presidente Alessandro Stefanutto, em nome do Ministro Carlos Lupi. O senhor, quando falou do Ministro e da

sensibilidade dele, foi bem acertado, realmente ele € assim. Eu fui apresentar esse projeto para ele, €le ja pensou outras
tantas coisas. Quem me salvou foi o Ministro Silvio. Eudisse: ndo, esperaai, que esseai é outro produto, vamoscom calma.
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O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS. Fora do microfone.) - Um
grande ministro, ndo é?

A SRA. MANUELLA ANDRADE - Sim.

Ent&o, agentefez aapresentagdo, asecretériaestavajunto, eai elestiveram outrastantasideias, e eu disse "vamostrabal har
no piloto", porque realmente existe umagrande dificuldade. E ai as maes que estéo aqui sabem disso, agente também tem
dificuldade de encontrar no mercado os produtos para atender... Ent&o, ndo vai ser asalaideal, vai ser aque foi possivel
dentro das normas que a gente tem na administragdo publica e das deficiéncias que a gente tem no mercado hoje. A gente
ainda precisa evoluir muito.

Eu queria sO pontuar dois assuntos aqui, de tantos que foram falados. Eu acho que a gente precisa continuar, avancar,
aprofundar, foi muita coisa realmente discutida. E ai a gente realmente precisa desse ponto focal, eu concordo com o
senhor. Hoje, a gente j& tem, quando se fala de deficiéncia, todo mundo vai muito para libras, para essa barreira do
deficiente auditivo. Entéo, a gente tem trabalhado na acessibilidade fisica, nas nossas agéncias. Foi instituido agora
também um projeto piloto da Central de Atendimento em Libras. Entéo, as pessoas que chegarem a unidade, em que
ndo tiver alguém que saiba se comunicar com elas, vao ter esse atendimento via Teams ou outro canal. Ent&o, sdo duas
unidades que ja comegaram esse projeto piloto, também naintengdo de aumentar.

E ai, o outro assunto que eu queriatrazer € que, ontem, saiu uma reportagem, 0 nosso tempo de concessao baixou para
57 dias, que é 0 menor tempo em trés anos. Ent&o, realmente, hoje nds temos pessoas comprometidas de pensar que esses
ndmeros ndo sdo CPFs, sdo pessoas, sdo familias, e agente precisaavancar. E aintengéo é avangar e melhorar, ndo apenas
para as pessoas com deficiéncias, mas paratodo o nosso publico. O INSS precisa avancar, e 2024 promete. A gente tinha
esse desafio ai até o final do ano, ainda tem o programa que vai continuar ano que vem também. Ent&o, o INSS, junto
com a pericia, junto com todos 0s seus superintendentes, gerentes-executivos, chefes de APS, é uma estrutura realmente
grandiosa.

Todos os seus servidores, esta todo mundo comprometido a atender melhor a populacéo. E a gente precisa reamente de
capacitacdo, de alteracdo de fluxo para melhorar esse atendimento humanizado.

Eu acho que eraiisso. Diante de tudo que a gente falou, eu queriaresumir assim.
Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Muito bem, muito bem.

Gerente de Projetos do INSS, Dra. Manuella Andrade, e leve aqui 0 nosso abraco carinhoso tanto ao Ministro Lupi como
também ao Ministro Silvio, que vocé também citou aqui.

Passo de imediato a palavra para a Cleunice Bohn de Lima, que é Presidente da Federacdo Brasileira das Associagdes
de Sindrome de Down.

A SRA. CLEUNICE BOHN DE LIMA (Para expor.) - Entdo, primeiro queria agradecer a todos esse espaco, muito
importante, agradecer as pessoas que estdo participando de forma online. Vi que tem muita gente ai acompanhando, é
um tema que interessa bastante.

E, como o Senador Flavio Arns falou aqui, sempre a disposic¢éo do Senador Paim, de as Casas estarem nos gjudando, nos
ainda temos pela frente a criagéo da comissdo autdnoma da sociedade civil para o monitoramento das politicas pablicas
de acordo com a convencdo. Tem essa previsdo de ter o acompanhamento da sociedade civil e dos érgéos publicos na
implementacdo e no monitoramento das politicas publicas, e nds ainda ndo temos isso para ver como € que esta sendo
aplicado.

A Dra. Marilia colocou ai que ndo é uma coisa tao répida, de acordo com os concursos publicos, as modificacfes que
houve nas legislagdes, mas, enfim, nds temos hoje grande arcabouco juridico, aLei Brasileira de Inclusdo e a convencgao,
€ as pessoas precisam se atualizar, sejam gestores plblicos, sejam os professores nas escolas, nos da sociedade civil. E
nos estamos ai a disposi¢do para gjudar na discussdo, nos debates, seja onde for, nos espacos para contribuir com isso.
Agradego demais a participacdo do Senador, que sempre esta nas discussdes da deficiéncia. E, como foi bem citado pelo
Senador Arns, que esta Casa nos g ude mesmo nas pautas, naquilo que nos precisamos. N&s perpassamos aqui por varias...
O assunto é atendimento humanizado, mas isso também faz parte de humanizar os direitos das pessoas com deficiéncia,
segjanaescola, sgjano trabaho, até para que elas também evoluam, para que elas, de repente, possam deixar de necessitar
de um BPC, ou dafamilia delas.

Muito obrigada, Manuella, também, pela exposi¢do em nome do INSS. Obrigada a todos. Bom dia. (Palmas.)
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O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democratica/lPT - RS) - Muito bem. Essa foi a
Presidente da Federag&o Brasileira das Associagdes de Sindrome de Down, Sra. Cleunice Bohn de Lima. Parabéns pela
sua bela contribui¢éo.

E, de imediato, passo a palavra para a Samara Rocha de Oliveira Nascimento, representante da Associagédo Tudo Azul,
gue € lado Gama, ndo €?

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO (Paraexpor.) - E do Gama. (Risos,)

Agradeco a oportunidade, e quero fazer umaréplica aqui afaladaDra. Marilia, ndo sO ela, mas a todos que estejam nos
assistindo.

A pessoa no transtorno do espectro autista, a nossa lei ja estd em vigor desde 27 de dezembro de 2012. Entéo, quando
€eu repito atualizacdo da pericia médica, para se atualizar, € atualizar mesmo. As nossas leis existem, elas precisam ser
cumpridas e ndo estdo sendo cumpridas.

Na Lei 12.764, a Berenice Piana e o Fernando Cotta estiveram em parceria com o Senador Paulo Paim, que foi um
incansavel nessa luta. Entdo, quando ela se referiu ali, falando ali 2009, 2007, ai parou em 2011. Eu falei assim: "Cara,
ndo falou de 2012, que anossa lei, elavem em 27 de dezembro de 2012". Ent8o, precisa de atualizagéo.

Essa atualizacdo ndo sd vem a pericia médica, elavem néo s aos 6érgéos do Governo Federal, todos os 6rgaos, ndo, mas
eu acho que a... Todos, todos, em geral, todos. O desenvolvimento social... Eu estive falando com o Ministro Wellington
Dias. O Cadastro Unico n&o tem a pergunta se existe a pessoa no transtorno do espectro autista. Por qué? Porque tudo
isso estd desatualizado. N&o sO a pericia médica, mas todos os 6érgaos estdo desatualizados. Vocés tém que atualizar e
tém que cumprir as leis. Se alel ja existe, entdo tem que ser cumprida, gente. E isso que eu cobro. Se existe a lei, vocé
tem que cumprir.

E ospais, asfamilias atipicas, todostém essalel decoradana cabega. Entéo, 0 6rgdo aque vocé chegar, vocé expde: "Olha,
alei existe, vocé vai ter que cumprir”. Se ndo cumprir por bem, por baixavoz, vocé vai ao grito mesmo. Grite. Eu tenho
uma amiga la em S&o Luis do Maranh&o, a Poliana Gatinho, ela ndo vence pelo cansago, ela vence pelo grito. Ela diz:
"Samara, eu vou pracima’. Ent&o, eu venco pelo cansago. A lel existe, entdo vamos cumprir asleis.

Entdo, a atualizacéo dos peritos médicos, eles tém que se atualizar. Se ndo atualizam por baixa voz, vamos para o grito.
Asfamilias vao gritar e vao pedir: se atualizem... se atualizem, porque alei existe e vocés tém que cumprir.

Muito obrigada e me perdoem ai o tom de voz, mas é uma mae atipica que esta falando aqui com vocés, € um bastidor
real que se esta vivendo aqui, em que se vive arealidade.

Entdo, outro apelo que eu fago aqui, Senadora Damares: a reativagdo da agéncia do Gama e da Ceilandia. Nés estamos
sofrendo, as pessoas com deficiéncias de Brasilia estdo sofrendo com esse deslocamento para vir para a Asa Sul, para
Taguatinga. Nao s6 o DF, mas todo o Brasil, os estados. No Maranhéo, também est8o sofrendo com locais de pericia,
gue estdo com distanciamento. Nao existe. Como o Senador Flavio Arns estava citando, para a periciair até 14, fazer a
pericia, num nivel de suporte 3, mas se a pericia ndo esta nem atualizada com a Lei 12.764/2012, como € que e€la vai
saber o que é autismo?

Os peritos... Nao tem concurso para pericia médica, parou em 2006 o concurso - em 2010. Entdo, nds estamos em 2023,
sd0 13 anos. Nao podemos parar no tempo. O autismo nédo espera. A pessoa com deficiéncia ndo espera. Todo dia o
autismo apresenta uma surpresa. Ele me apresenta uma surpresa na minha casa: meu filho apresentou espasmos ha dez
dias, uma coisa que eu ndo estava esperando que ia acontecer. Ai eu tenho que ligar meia-noite, uma hora da manha para
neuro, para pediatra, parafono, paraterapeuta. Entdo, €le ndo vem me avisar o que é que vem no futuro, gente.

Ent&o, vocés tém que entender 0 nosso outro lado. Se é humanizar, vamos humanizar no geral, vamos cumprir asleis. E
iSS0 que eu peco, € um apelo que eu fago ao Governo.

Obrigada, Senador. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Muito bem, muito bem.
O tom de voz foi bom, eu gostei. Tem que ser assim mesmo.
SO para assegurar, a Senadora Damares chegou agora. Esse apelo do Gama e outras cidades...

A SRA. SAMARA ROCHA DE OLIVEIRA NASCIMENTO (Fora do microfone.) - Ceiléndia.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - NOs acertamos que a
Comissao vai encaminhar requerimento nesse sentido. E a Manuella ja anotou também, para que isso possa acontecer.
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Eu me permito, eu estou correndo aqui, mas, alel dos autistas, eu tenho muito orgulho de dizer, ndo aquela histéria de
gue eu fui autor, fui relator, ndo, mas que ela surgiu nesta Comisséo. Foi aqui, na Comissdo de Direitos Humanos. Sabe
gue uma, ndo... acho que 30 maes, com seus filhos autistas, vieram agui.

Vou lembrar o nome, Berenice Pianade Piana...
(Intervencéo fora do microfone.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Isso, o Cotta junto.
Vieram aqui, fomos & Camara, fomos ao Senado, disseram que a Comisséo de Direitos Humanos - e esse € o dever dessa
Comissdo - € que vai atender 0 nosso clamor, desespero total. Ai fizemos uma audiéncia publica, eles advogaram com
tanta competéncia, que eu disse - foram eles, alei, praticamente foram eles que construiram - "alei vai sair". Ddli, eles
encaminharam, e passou pelas Comissdes, claro, mas comegou aqui, e ai surgiu alei dos autistas.

Entdo, vidalonga a Comissao de Direitos Humanos! Nos passamos, mas a Comissao de Direitos Humanosfical (Palmas.)
Ent&o, agora eu passo a palavra para... (Pausa.)

Ah t4, é que a Anna Paula esta pedindo. Ent&o, passo a palavra para a Secretaria Nacional do Direito da Pessoa com
Deficiéncia do Ministério dos Direitos Humanos.

Por favor, Dra. Anna Paula Feminella.

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA (Paraexpor. Por videoconferéncia.) - Oi, queridos.

Olha, que mesaincrivel, que reflexdes importantes foram feitas agui neste momento. Acho que o Senado tem contribuido
muito, mas eu queria reforcar a necessidade de uni&o dessa categoria, que é a pessoa com deficiéncia. E um grupo, é a
maior minoria da populacdo mundial, sdo 15% da populacdo mundial, e a gente esta compl etamente sub-representado.
Ent&o, o protagonismo das pessoas com deficiéncia precisa ser fomentado, e precisamos de uma unido. Porque o que
acontece, 0 que estd acontecendo, 0 que eu percebo, € que, quando a gente fica se dividindo por tipo de deficiéncia, a
gente tem que considerar todas as especificidades de todo mundo. E, assim, eu sou cadeirante, mas eu luto pelos direitos
das pessoas com deficiéncias psicossociais. Todo mundo entendendo que a nossa heterogeneidade néo € motivo paranos
separar enquanto categoria pessoa com deficiéncia. O que nos une, sinceramente, é a opressao capacitista, a opressao da
discriminacéo que nds sofremos por sermos pessoas que estamos fora dos padrdes corponormativos.

Ent8o, eu queria dizer que tem muitas boas intenc¢fes, e muitos PLs, muitos projetos de lei com boas inten¢Bes, mas que
ndo podem ficar nos separando por tipo de deficiéncia, usando ainda 0 modelo biopsicossocia da deficiéncia. A gente
precisaaindadar um salto para o entendimento de pessoa com deficiéncia como uma categoria mais ampla, e que a gente
ndo fique exercendo esse biopoder, nem o biopoder do laudo médico.

E ai agenterecebeu agora, no terceiro mandato do Presidente L ula, essadividaque o Estado brasileiro tem com apopul agéo
com deficiéncia ao ndo regulamentar aLei Brasileira de Inclusdo. A Lei Brasileirade Inclusdo, na sua origem, que é de
2015, decretou 180 dias para regulamentacdo da avaliacdo biopsicossocial, depois foi alterando. A gente esta com uma
moralegislativade 5 anos, e agente tem aqui aresponsabilidade, aqui na Secretaria, no Ministério dos Direitos Humanos,
da coordenacdo desse terceiro grupo de trabalho de regulamentacéo da avaliacdo biopsicossocial, em que a gente esta
montando ai um sistemaunificado daavaliagdo dadeficiéncia, para que a gente tenha padrdes unificados no Brasil inteiro.

O que acontece é que, na auséncia desse instrumento para aferir quem tem e quem ndo tem deficiéncia, reforcando
gue essa € uma medida, € uma politica regulatdria para que o direito chegue exatamente a0 sujeito a quem se destina
alegislagéo, as conquistas da convencdo internacional, da Lel Brasileira de Inclusgo... E ai ja estava, na Le Brasileira
de Inclusdo, contemplada a pessoa autista. Para que se considerem, entdo, e que os direitos cheguem a populacéo com
deficiéncia, € necesséria, sim, uma implementacdo que envolve uma mudanga do corpo normativo para se adequar a
avaliacdo biopsicossocia da deficiéncia

Entdo, na auséncia dessa regulamentacdo da LBI, do art. 2° da LBI, o que esta acontecendo € que o Legisativo esta
resolvendo quem tem e quem néo tem deficiéncia, e a gente precisa de uma equipe multiprofissiona para avaliar caso a
caso, porque o conceito de deficiéncia ao qual se destina esse debate é exatamente o da Conveng&o, que é hoje o texto da
nossa Constitui¢ao, que é que as pessoas com deficiéncia sdo aquelas com algum impedimento de ordem fisica, motora,
psicossacial, intelectual ou sensorial, que, em contato com as barreiras construidas pela sociedade, sdo impedidas de
participar amplamente da sociedade, com equiparagdo de direitos. E isso que a gente ainda precisa fortalecer, e que as
politicas publicas cheguem efetivamente a quem é o sujeito de direitos das pessoas com deficiéncia.
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Entdo, aavaliacdo é umadivida que o Estado brasileiro tem, em que nds agora chegamos e tivemos que reconstituir o GT
pararetomar esse debate publico. Estamos o tornando bastante aberto atodaa populacdo. De 15 em 15 diaso GT sereline,
as sextas. Na proxima sexta-feira tem reunido do Grupo de Trabalho da Avaliag8o Biopsicossocial. Todas as reunifes
desse grupo de trabalho séo exibidas pelo Y ouTube, as pessoas podem participar no chat perguntando, contribuindo.

E temos, sim, um prazo. Tivemos um decreto de constitui¢do desse GT nos cem primeiros dias do terceiro mandato do
Governo Lula, nos decretando ai um prazo para estabelecer essa regulamentacéo. Entdo, ha realmente um esforco de
ndo deixar se estender essa mora legislativa no cumprimento da avaliacdo biopsicossocial, que requer também grande
capacitacdo dos agentes que vao aplicar...

(Soa a campainha.)

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA - ... essaavaliacdo unificada da deficiéncia.

Entdo, realmente € uma mudanca de paradigma bastante grande, que é importante que o Poder Legislativo acompanhe
para que a gente faga da melhor forma, da forma que menos judicialize e que néo prejudique o sujeito de direito a quem
se destina as politicas para as pessoas com deficiéncia.

Ent8o, eu acredito que, na auséncia de uma renda minima, do direito a renda minima, muitas pessoas, mesmo sem
deficiéncia, buscam o BPC como forma de ter alguma renda minima em funcéo da situacéo de miserabilidade. E ai essa
situacdo. Entdo, eu acredito...

Recentemente, eu conversei com o0 ex-Senador e ex-Deputado Suplicy, falando sobre isto: a auséncia da renda minima
esta levando uma parcela da populagéo a buscar o BPC pela condicéo de miserabilidade.

(Soa a campainha.)
A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA - Entdo, com mais distribuicdo de renda...

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocréticalPT - RS) - Tem um minuto, Anna
Paula, porque nés estamos correndo atras do horéario aqui, um minuto.

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA - Desculpa, mas é porque eu acho que € importante qualificar esse debate em
torno dessa... assim, dar uma perspectiva ampla de que isso atinge a todo mundo, a todas as politicas publicas.

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Muito bem.

A SRA. ANNA PAULA FEMINELLA - E é necessé&rio a gente fazer essa observagéo, nédo €?
Obrigada. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Parabéns, Anna Paula
Feminellla, que ultrapassou um pouquinho o tempo pela importancia do tema, viu? Ficam aqui meus cumprimentos a
vocé, que falou muito bem em nome do Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania.

Para concluir, entdo, eu passo a palavra para a Perita Médica Federal do INSS Dra. Marilia Gava.

A SRA. MARILIA GAVA (Para expor.) - Agradeco aqui a oportunidade de participar desse evento. Estou vendo a
importancia dele, aimportancia principa mente das representaces das pessoas com deficiéncia, tanto a Cleunice quanto
a Samara, e muito importante a participacdo do Rafael. Acho que el e trouxe ai uma experiéncia viva de como uma pessoa
com deficiénciapode romper barreiras e estar ocupando um espaco téo importante. E aminhacolegaagui de trabalho, nés
sabemos o tanto que é dificil trabalhar na Previdéncia Social com um recurso humano t&o escasso, ndo €? Realmentetinha
40 mil servidores, técnicos, andistas, etc., na Previdéncia, no INSS; e na pericia médica a gente tinha até recentemente
7 mil médicos. Hoje a gente tem em torno de 3 mil.

Ent&o, nds estamos mesmo esperando que tenha concurso para 0 ano gque vem e esperamos que se abastecam mais e se
cubram locais, como diz 0 meu chefe, do Brasil profundo e que a gente possa, de fato, estar atendendo nessas | ocalidades
gue vocés estdo falando, como comunidades rurais, etc.

Lembro também que nos estamos com essa nova lei, a Le 14.724, agora de novembro, que permite realizar a avaliagéo
a distancia, por meio da telepericia, certo? Entéo, isso talvez facilite esses locais rurais, esses mais distantes. Tem que
ver também, porque nés vamos estar dependendo da tecnologia de acesso ainternet, as redes de comunicagéo. Entéo, ha
uma expectativa grande de que a gente amplie a abrangéncia desses locais, onde ndo ha o suprimento do perito naquela
distancia ali.

Em relacdo ao Gama e Ceilandia, talvez uma alternativa ai é se estabelecerem alguns dias por semana, no minimo, para
se atender principalmente o BPC nessas localidades. Eu ndo sei se 0 INSS tem estrutura, porque a pericia médica hoje,
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gue esta situada no Ministério da Previdéncia Social, utiliza a estruturado INSS, e a gente trabalha junto, ndo é? Porque
o trabalho do perito ndo é sozinho, e multidisciplinaridade, a interdisciplinaridade, com certeza o interesse € que
ultrapasse os muros da medicina e do servigo social.

L 6gi co que agente gostariaque muitos outros profissionai s pudessem estar contribuindo ai parafazer aandlise, aavaliagéo
da pessoa com deficiéncia, mas a gente sabe 0 tanto que esse recurso humano € dificil, ndo é? Se a gente for contar a
dificuldade que a gente tem com esses dois profissionais apenas, € com eles que a gente tem contado para avaliagdo do
BPC. A redlidade é essa.

E arealidade também é que nds estamos, desde 2011, sem concurso. Praticamente, os Ultimos que foram contratados,
que entraram para a Previdéncia foi em 2013 e, recentemente, foram mil técnicos contratados, e tem ai a previsdo para
€oncurso No ano que vem. Esperamos que, de fato, sgjamos contemplados.

Em relagdo ao ceratocone, eu acho que a perguntafoi: por que néo € considerado deficiéncia e também af astamento para
0 INSS? Ha de se conhecer, cada caso € um caso. A gente vé que tem aqui... Olha, 0 Rafael € uma pessoa com deficiéncia
visual e € um auditor fiscal. Entéo, a gente sabe que existem...

(Soa a campainha.)

A SRA. MARILIA GAVA - ... dlgumas condicdes diferentes para pessoas diferentes.

Entdo, aintencdo é a gente tentar passar também para a pericia médica esse conhecimento de que a gente tem que avaliar
de forma diferente os desiguais. Eles ndo véo ser iguais em tudo, ndo €? N6s temos que avaliélos de modo diferente.
Com certeza, diminuindo afila, a gente precisa investir cada vez mais na capacitacdo. Acho que a capacitacdo € muito
importante, e a gente tem que incrementar isso. A gestdo atual esta preocupada com isso e vai desenvolver projetos de
capacitacao. 1sso é uma das preocupactes centrais do pessoa da pericia médica e também do INSS, que colabora muito
com o PEP e colabora muito com as atividades de ensino a distancia. Toda a estrutura...

(Soa a campainha.)
A SRA. MARILIA GAVA - ... estalana Escola da Previdéncia.
E basicamente isso.
O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia Democrética/PT - RS) - Muito bem.
A SRA.MARILIA GAVA - Eu quero agradecer aqui. Nds estamos aguardando que resolvamos a histériatoda. (Palmas.)

O SR. PRESIDENTE (Paulo Paim. Bloco Parlamentar da Resisténcia DemocraticalPT - RS) - Parabéns, Dra. Marilia
Gava, Médica Perita Federal do INSS.

Assim, concluimos. Estamos com problema de horério, ndo €? Os Senadores estdo aqui para uma sessao deliberativa da
Comissao.

Muito, muito obrigado a todos!

Esta encerrada a audiéncia publica de hoje, que atingiu todos os objetivos. (Palmas.)

(Iniciada as 9 horas e 04 minutos, a reunido é encerrada as 11 horas e 54 minutos.)
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