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INDICE DE FUNCIONALIDADE BRASILEIRO APLICADO PARA FINS DE CLASSIFICAGAO E
CONCESSAO DA APOSENTADORIA DA PESSOA COM DEFICIENCIA - IF-BRA, INSTITUIDA PELA
LEI COMPLEMENTAR N° 142/2013: ANALISE DA ADEQUAGAO TECNICA E JURIDICA DAS
DECISOES JUDICIAIS QUE SUSTENTAM A SUPOSTA REVOGAGAO DA PORTARIA
INTERMINISTERIAL SDH/MPS/MPOG/AGU N° 1/201412,

Orion Savio Santos de Oliveira®
José Mauricio Lindoso de Araujo*

1) INTRODUGAO

A Portaria Interministerial SDH/MPS/MPOG/AGU n° 1, de 27 de janeiro de 2014, aprova o instrumento destinado a avaliagédo do
segurado do Regime Geral de Previdéncia Social - RGPS, para os fins da aposentadoria da pessoa com deficiéncia instituida pela Lei Complementar
n° 142, de 8 de maio de 2013. Compete a pericia propria do Instituto Nacional do Seguro Social — INSS aplicar esse instrumento de avali¢do médica
e funcional, que é denominado de indice de Funcionalidade Brasileiro Aplicado para fins de Classificagdo e Concesséo da Aposentadoria da Pessoa
com Deficiéncia — IF-BrA. Cuida-se, por conseguinte, de importante marco normativo no &mbito das politicas previdenciarias voltadas para as pessoas
com deficiéncia, mediante o qual se efetiva o direito desses trabalhadores a aposentadoria com critérios diferenciados de tempo de contribuicdo e de
idade.

Ocorre que sentengas proferidas no ambito dos Juizados Especiais Federais da 42 Regido — TRF4 tém acolhido tese no sentido de que o
ato de publicagdo da Portaria Interministerial SDH/MPS/MPOG/AGU n° 1/2014 teria sido revogado, razdo pela qual o beneficio da LC n° 142/2013
careceria da devida regulamentag&o propria, o que permitiria a pericia judicial ou ao préprio juizo avaliar o grau de deficiéncia — se leve, moderado
ou grave —, para fins da aposentadoria dos segurados com deficiéncia. Inclusive, as Turmas Recursais da Regido Sul veem confirmando parte dessas
sentengas, estabelecendo um conjunto de precedentes que questionam a vigéncia desse ato normativo®.

Nesse contexto normativo e jurisprudencial, este artigo visa examinar especificamente a adequagao técnica e juridica dos fundamentos
que sustentam a suposta revogagao da Portaria Interministerial SDH/MPS/MPOG/AGU n° 1/2014, bem como discorrer sobre algumas das principais
consequéncias para as politicas previdenciarias dos trabalhadores com deficiéncia da ndo aplicagdo pelo Poder Judiciario dessa Portaria e do
instrumento que ela aprova.

i ) BREVE CONTEXTUALIZAGAO JURIDICA DA APOSENTADORIA DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA NO
AMBITO DO RGPS

Mostra-se necessario, de inicio, examinar o conjunto normativo que precede a edi¢do da Portaria Interministerial SDH/MPS/MPOG/AGU n°
1/2014, a fim de se compreender os pressupostos juridicos e normativos que balizaram a regulamentagao do direito a aposentadoria da pessoa com
deficiéncia.

A Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da Organizagao das Nagbes Unidas — ONU, assinada
em Nova lorque em 30 de margo de 2007, consiste em um tratado internacional sobre direitos humanos, com o propésito principal de promover,
proteger e assegurar o exercicio pleno e equitativo de todos os direitos humanos e liberdades fundamentais pelas pessoas com deficiéncia. Até
novembro de 2016, 172 Paises-membros da ONU haviam ratificado essa Convengao e 15 configuravam como signatarios, o que realga a importancia
dessa norma de direitos humanos no plano internacional (ONU, 2017).

No campo dos estudos sobre a deficiéncia, dentre as diversas contribui¢des da Convengéo da ONU, destaca-se a adogéo de uma definicao
geral de pessoa com deficiéncia a partir do modelo social, em oposi¢ao a outras abordagens conceituais existentes, em especial, ao tradicional
modelo médico®.

No modelo médico, a deficiéncia é compreendida como uma lesao a ser tratada no corpo da pessoa mediante cuidados biomédicos (DINIZ,
2007). Pelo modelo social, a deficiéncia € resultante da interagdo entre a limitagdo funcional da pessoa e o meio no qual ela se encontra inserida,

T As ideias e opinides expressas nesse artigo sao de inteira responsabilidade de seus autores e nao refletem, necessariamente, a posigdo de qualquer instituicdo a qual estejam
vinculados.

2 Este trabalho representa uma vers&o alterada e resumida de artigo originalmente publicado na Revista Juridica da Segao Judiciaria de Pernambuco n° 10, Recife, 2017. Disponivel
em: https://revista.jfpe.jus.br/index.php/RJSJPE/index.

3 Bacharel em Direito pela Universidade Federal de Uberlandia. Advogado. Analista Técnico de Politicas Sociais, lotado na Subsecretaria de Regime Geral de Previdéncia Social do
Ministério da Fazenda.

4 Bacharel em direito pelo Centro Universitario de Brasilia — UniCEUB. Advogado. Analista Técnico de Politicas Sociais — ATPS. Em exercicio na Coordenagéo-Geral de Estudos
Previdenciarios da Secretaria de Previdéncia do Ministério da Fazenda.

5 Foram analisados oito recursos civeis, dos quais 5 acolhem a tese de que a Portaria Interministerial SDH/MPS/MPOG/AGU n° 1/2014 estaria revogada: 1) Recurso Civel n° 5007563-
18.2014.404.7114/RS; 2) Recurso Civel n® 5020333-61.2014.404.7205/SC; 3) Recurso  Civel n° 5009587-28.2014.404.7208/SC; 4) Recurso Civel n° 5017148-
15.2014.404.7205/SC; 5) Recurso Civel n°® 5016269-71.2015.404.7205/SC; 6) Recurso Civel n° 5019633-85.2014.404.7205/SC; 7) Recurso Civel n°® 5019633-
85.2014.404.7205/SC; e 8) Recurso Civel n® 5028046-02.2014.404.7201/SC.

6  Com relacdo a conceituagao de deficiéncia, é preciso observar que apesar da opgao expressa dos elaboradores da Convengao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia da ONU, sabe-se que esse € um campo de estudo historicamente complexo, inserido em um contexto maior de constante formulagao e reformulagdo tedrica e pratica.
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motivo pelo qual o0 ambiente social é identificado como o fator limitador da situagéo de deficiéncia da pessoa, na medida em que séo as diversas
barreiras existentes que impedem a sua plena inclusdo social (LOPES, 2014).

Cabe lembrar que a Classificagéo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude — CIF, aprovada em 2001, j& antecipava a
necessidade de se considerar as barreiras e as restricdo de participagdo social das pessoas com deficiéncia. A Organizagao Mundial de Salde —
OMS, agéncia especializada em saude e vinculada a ONU, possui duas classificagdes de referéncia para a descrigdo de condi¢des de salde: a
Classificagdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados @ Saude, que corresponde a décima reviséo da Classificagdo
Internacional de Doengas — CID-10, e a CIF7. Essa Ultima representa clara superagdo do modelo estritamente médico para o modelo social, conforme
se verificara mais adiante neste trabalho.

No Brasil, a Convengéo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e o seu Protocolo Facultativo foram incorporados formalmente ao
ordenamento juridico com equivaléncia de Emenda Constitucional, uma vez que essa norma internacional de direitos humanos foi aprovada pelo
Congresso Nacional conforme o procedimento previsto no § 3° do art. 5° da Constitui¢ao, incluido pela Emenda Constitucional n° 45, de 2004.
Considerando que o Governo brasileiro depositou o instrumento de ratificagdo da Convengao e do seu Protocolo Facultativo junto ao Secretario-
Geral das Nagdes Unidas em 1° de agosto de 2008, e que o Congresso Nacional aprovou tais atos por meio do Decreto Legislativo n® 186, de 9 de
julho de 2008, o Presidente da Republica promulgou a Convengdo da ONU nos termos Decreto n° 6.949, de 25 de agosto de 2009. Logo, a
Convengéo da ONU se reveste de forga, hierarquia e eficacia constitucionais, servindo de pardmetro para o controle de constitucionalidade das leis
e dos atos normativos?.

Com a promulgagao da Convengao da ONU sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, as suas disposi¢des devem ser observadas
na construgao das politicas sociais brasileiras, a fim de identificar os destinatarios da prote¢éo social e os direitos a serem garantidos de acordo com
a legislacéo interna. Por conseguinte, a conceituagdo de pessoa com deficiéncia, assim como as demais disposi¢des dessa norma internacional, sdo
parte integrante formal e materialmente da Constituigao.

No que diz respeito as politicas de Previdéncia Social, o Artigo 28 da Convengao da ONU dispde que as Partes deverao tomar as medidas
necessarias para salvaguardar e promover a realiza¢do do direito das pessoas com deficiéncia a protegao social e ao exercicio desse direito sem
discriminagao baseada na deficiéncia, assegurando, dentre outros direitos, o igual acesso a programas e beneficios de aposentadoria.

Vale ressaltar que a Convengao da ONU n&o dispde expressamente sobre a necessidade de criagdo de um beneficio com critérios de
acesso diferenciados. No entanto, entende-se do todo adequado interpretar a palavra “igual” a partir tanto da sua dimensao formal quanto material®.

Em 2005, a Emenda Constitucional n° 47 alterou o § 1° do art. 201 da Constitui¢ao' para estabelecer a previsdo de aposentadoria com
critérios diferenciados quando para os segurados com deficiéncia, nos termos definidos em lei complementar. Dessa maneira, esse dispositivo
constitucional que veda a adog&o de requisitos e critérios diferenciados para a concessdo de aposentadorias no RGPS passou a comportar duas
excegdes: (i) para os segurados que exercem suas atividades sob condigdes especiais que prejudiquem a saude ou a integridade fisica; e (i) nos
casos dos trabalhadores com deficiéncia. No &mbito do RGPS, a Constituicdo também admite distingbes nas regras de aposentadoria para 0s
trabalhadores rurais, mulheres e professores.

Diante dessa nova moldura constitucional dos direitos previdenciarios das pessoas com deficiéncia, o Congresso Nacional editou a Lei
Complementar n° 142, de 8 de maio de 2013, que regulamenta a aposentadoria da pessoa com deficiéncia segurada do RGPS.

O conceito de deficiéncia trazido pelo art. 2° da LC n° 142/2013, é idéntico ao definido na Convencgao Internacional sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, reiterando que a deficiéncia se encontra na interagao da pessoa com o seu ambiente, e nao no individuo como
resultado de um impedimento corporal:

Art. 2° Para o reconhecimento do direito a aposentadoria de que trata esta Lei Complementar, considera-se pessoa
com deficiéncia aquela que tem impedimentos de longo prazo de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os
quais, em interagdo com diversas barreiras, podem obstruir sua participagdo plena e efetiva na sociedade em
igualdade de condi¢des com as demais pessoas. (BRASIL, 2013)

Anteriormente a CIF, a OMS utilizava do documento “International Classification of Impairments, Disabilities, and Handicaps” — ICIDH, pressupondo um modelo médico (DINIZ, D. et

el. 2009).

8 Com efeito, a Convengdo Internacional sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo representa, até o momento, a Ginica norma intemacional incorporada
pelo rito especial instituido pela EC n° 45/2004.

9 Sabe-se que a Constituicio de 1988 contempla a igualdade formal no “caput” do art. 5° e a igualdade material. Inclusive, especificamente com relagéo as pessoas com deficiéncia,
é possivel destacar diversos dispositivos que visam assegurar o acesso igualitario a direitos e as medidas que efetivamente possibilitem a sua concretizagdo mediante tratamento
diferenciado, conforme se constata nos arts. 7°, XXXI; 23, II; 24, XIV; 37, VIII; 40, § 4°, I; 201, § 1° 203, IV e V; 208, III; 227, § 1°, II; e § 2°, e 244 da Constituicao.

10 Com relagdo aos servidores publicos, a EC n°® 47, de 2005, também alterou o § 4° do art. 40 da Constituigdo, para estabelecer a necessidade de aposentadoria com critérios e

requisitos diferenciados as pessoas com deficiéncia titulares de cargos efetivos da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, incluidas suas autarquias e fundagaes.

No entanto, esse dispositivo carece de regulamentagéo infraconstitucional, tal como j& ocorria com a aposentadoria especial dos servidores publicos que exercem suas atividades

sob condigdes especiais que prejudiquem a satde ou a integridade fisica. Nesse particular, registre-se que a Simula Vinculante n® 33 do Supremo Tribunal Federal - STF faz

referéncia expressa apenas a hipdtese de aposentadoria especial do servidor publico com base no inciso Il do § 4° do art. 40 da Constituicdo para determinar que se aplicam ao
servidor publico, no que couber, as regras do regime geral da previdéncia social sobre aposentadoria especial. Porém, a orientagéo jurisprudencial do STF tem se firmado no sentido

de que também aos servidores publicos com deficiéncia deveriam ser aplicadas analogicamente as regras do RGPS, no que couber (Ml 1.885 AgR, rel. min. Carmen Ldcia, j. 22-5-

2014, P, DJE de 13-6-2014; e MI 5126 AgR, rel. min. Luiz Fux, j. 27-09-2013, P, DJE de 02-10-2013). Inclusive, em 2016, iniciou-se julgamento da Proposta de Reviséo da SV n° 33

formulada pelo Procurador-Geral da Republica, a fim de que contemple também a situagao dos servidores publicos com deficiéncia.
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Os critérios de acesso a aposentadoria da pessoa com deficiéncia estdo definidos no art. 3° da LC n°® 142/2013, consistindo
objetivamente em reduc&o do tempo de contribuicdo e da idade, considerando as regras gerais para aposentadoria por tempo de contribui¢éo e por
idade no RGPS.

Observe-se que no dispositivo supratranscrito o legislador também se utilizou de critérios de deficiéncia grave, moderada ou leve para
regulamentar a aposentadoria da pessoa com deficiéncia’!. Nos termos do paragrafo unico do art. 3° e do art. 5° da LC n° 142/2013, trata-se de
norma legal que carece de regulamentagéo propria.

O art. 11 da LC n° 142/2013 estipulou periodo de vacatio legis de seis meses da data de sua publicagdo. Nesse prazo, coube ao Poder
Executivo criar um instrumento capaz de captar o conceito de deficiéncia, algo até entdo inédito no ordenamento Patrio. Para tanto foi necesséario
desenvolver um instrumento de avaliagao que captasse ndo apenas, isoladamente, o impedimento do individuo, mas também relaciona-lo
as barreiras sociais por ele enfrentadas, de modo a identificar desigualdades na participagéo social efetiva.

O Decreto n° 8.145, de 3 de dezembro de 2013, alterou 0 Regulamento da Previdéncia Social - RPS, aprovado pelo Decreto n° 3.048,
de 6 de maio de 1999, para dispor sore a aposentadoria por tempo de contribui¢éo e por idade da pessoa com deficiéncia.

Dentre outras disposi¢des, 0 § 4° do art. 70-D passou a dispor que ato conjunto do Ministro de Estado Chefe da Secretaria de Direitos
Humanos da Presidéncia da Republica, dos Ministros de Estado da Previdéncia Social, da Fazenda, do Planejamento, Orgamento e Gestdo e do
Advogado-Geral da Unido definira impedimento de longo prazo para os efeitos da LC n°® 142/2013.

O resultado foi o instrumento denominado indice de Funcionalidade Brasileiro aplicado a Aposentadoria da Pessoa com Deficiéncia
- IF-BrA, aprovado pela Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU N° 1, de 27 de janeiro de 2014. Ademais, nos termos do art. 3° dessa
Portaria, considera-se impedimento de longo prazo, para efeitos previdenciarios, aquele que produza efeitos de natureza fisica, mental, intelectual
ou sensorial, pelo prazo minimo de 2 anos, contados de forma ininterrupta.

1) DA PORTARIA INTERMINISTERIAL SDH/MPS/MPOG/AGU N° 1/2014, E DAS DUVIDAS ACERCA DA SUA
VIGENCIA

l.A) DO iINDICE DE FUNCIONALIDADE BRASILEIRO APLICADO PARA FINS DE CLASSIFICAGAO E
CONCESSAO DA APOSENTADORIA DA PESSOA COM DEFICIENCIA

O instrumento pericial aprovado pela Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU N° 1, de 27 de janeiro de 2014, é inédito no Brasil
€ encontra poucas experiéncias internacionais semelhantes, haja vista que grande parte dos paises utiliza os denominados “BAREMAS”, ou seja,
quadros de graduacado estabelecidos para avaliar o comprometimento das fungdes do corpo do individuo. Entretanto, experiéncias interessantes
estdo sendo construidas, a exemplo do Model Disability Survey — MDS (ONU, 2017), projeto da OMS e do Banco Mundial iniciado no final de 2011
com o intuito de preencher este hiato e desenvolver um instrumento padronizado para coleta de dados sobre deficiéncia que tenha base no modelo
de deficiéncia e funcionalidade proposto na CIF e que torne possivel 0 monitoramento da Conveng&o em toda sua complexidade (SABRIEGO, 2016).

Assim, o desenvolvimento de um instrumento capaz de captar ndo sé o conceito de deficiéncia trazido pela Convengéo, como também
permitir a gradagao da deficiéncia em leve, moderada ou grave exigiu a busca de uma solugao até entdo nao existente no ordenamento patrio, motivo
pelo qual utilizou-se, como ponto de partida, o indice de Funcionalidade Brasileiro — IF-Br, instrumento cientifico elaborado pelo Instituto de Estudos
do Trabalho e Sociedade — IETS, em parceria com a Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica — SDH, o qual define a
funcionalidade como eixo central, abrangendo todos os tipos de deficiéncia, com a identificagdo de possiveis barreiras externas, e aponta para a
relevancia dos fatores externos nas condi¢ées de vida das pessoas com deficiéncia, advindas dos ambientes fisico, social e das atitudes, tendo como
estrutura a CIF.

Isto porque, a CID mostrou-se insuficiente para a aferigdo da deficiéncia, sendo necessario considerar aspectos fisicos, psiquicos e sociais
para que a conclusdo seja mais justa e confidvel. Assim, a CIF, que faz parte da “familia” de classificagdes desenvolvida pela OMS, é o amparo
cientifico mais sélido para a construgéo de um instrumento para avaliagdo da deficiéncia (FARIAS; BUCHALLA, 2017).

O IF-Br é composto por atividades que estéo divididas em sete dominios, sendo que cada dominio tem um nimero variavel de atividades,
que totalizam 41. Cada uma dessas atividades é avaliada por uma escala de pontuagéo que considera a dependéncia dos sujeitos avaliados em
relagdo a outras pessoas ou a produtos e tecnologias, sempre em comparacéo as demais pessoas no contexto em que o sujeito esta inserido.

Considerando os aspectos multidisciplinares que envolvem a deficiéncia, ultrapassando o saber puramente médico e transpondo para
diversos ramos da saude e das ciéncias sociais, a Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU N° 1, de 27 de janeiro de 2014, definiu que o
mesmo instrumento deve ser aplicado por dois profissionais distintos no ambito do Instituto Nacional do Seguro Social, quais sejam, o
médico perito e o assistente social.

A LC n°142/2013 se originou, em especial, de duas proposicdes legislativas: os Projetos de Lei Complementar — PLP n° 277/2005; e o n°® 280/2005. O PLP n° 277/2005 tratava
da concessao de aposentadoria com redugao variavel do tempo de contribuigdo e da idade de acordo com a deficiéncia considerada leve, moderada ou grave. No entanto, o PLP n°
280/2005, apensado a proposicao principal, disciplinava esse beneficio apenas com a redugéo de cinco anos nos requisitos de tempo de contribui¢ao e de idade. Quando da analise
desses projetos de lei na Comisséo de Seguridade Social e Familia da Camara dos Deputados, ainda em 2005, o Congresso Nacional passou a tratar desses critérios visando
compatibilizar as duas propostas, ou seja, com manutengao da redugéo de cinco anos nos requisitos de tempo de contribuicéo e de idade, assim como com possibilidade de reducéo
maior de acordo com a deficiéncia considerada leve, moderada ou grave.
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Este instrumento foi objeto de amplo debate no Grupo de Trabalho instituido pela Portaria Interministerial MPS/SDH n° 334, de 18/7/2013,
composto por representantes do MPS, da SDH, do INSS, de representantes de pessoas com deficiéncia intelectual, deficiéncia auditiva, deficiéncia
fisica, deficiéncia visual, representantes de trabalhadores e representantes da area juridica, chegando-se entdo ao disposto na Portaria
Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014.

O IF-BrA foi submetido a validag&o e um corpo técnico-cientifico robusto, multidisciplinar e com amplo e reconhecido conhecimento sobre
deficiéncia e suas diversas interagdes, assim como epidemiologia, estatistica, servigo social, antropologia, terapia ocupacional, analista de sistemas,
dentre outros, a partir de um Termo de Cooperagéo Técnica com a FUB/UnB, por intermédio do Centro de Apoio ao Desenvolvimento Tecnoldgico —
CDT daquela fundago.

A validagéo foi concluida com éxito, extraindo-se do relatério da UnB que o IF-BrA é valido na forma como definido pela Portaria
Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1, de 27 de janeiro de 2014, sendo certo que o direito garantido pela Lei Complementar n® 142, de 2013
esta assegurado com grau de certeza muito bom.

III.B) DA VIGENCIA DA PORTARIA INTERMINISTERIAL

Por ser o instrumento definido na Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014 adequado ao fim para o qual se propde, o
mesmo continua em vigor e a ser aplicado da forma como concebido, sendo utilizado pelo INSS para a concesséo dos beneficios requeridos com
fundamento na LC n®142/2013.

Observa-se, entretanto, a existéncia de um ruido quanto a vigéncia da referida Portaria Interministerial em virtude da publicagao da
Portaria SDH n° 30, de 9 de fevereiro de 2015, no Diario Oficial da Unido de 10 de fevereiro de 2015, tema que merece cautelosa analise do
interprete para que se obtenha uma correta conclusao.

Em 9 de fevereiro de 2015, por equivoco, a Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica — SDH-PR republicou tal Portaria
Interministerial no Diario Oficial da Unido, na Secéo 1, pagina 01, com idéntico teor. Tendo em vista que a publicagdo ocorreu de forma incorreta, em
10 de fevereiro de 2015 a SDH publicou no Diério Oficial da Uni&o, Segéo 1, pagina 02, a Portaria n°. 30, tornando sem efeito a REPUBLICACAQ da
Portaria Interministerial n°. 01, realizada em 09.02.2015:

PORTARIA N° - 30, DE 9 DE FEVEREIRO DE 2015

A MINISTRA DE ESTADO CHEFE DA SECRETARIA DE DIREITOS HUMANOS DA PRESIDENCIA DA
REPUBLICA, no uso da atribuicdo que Ihes confere o art. 87, da Constituicio Federal, e tendo em vista o disposto no
art. 3° do Decreto n° 8.145, de 3 de dezembro de 2013, resolve:

TORNAR SEM EFEITO, a publicagdo da Portaria Interministerial n° 1, de 27 de janeiro de 2014, publicada
no Diario Oficial da Unido de 9 de fevereiro de 2015, se¢ao 1, pagina 1.

IDELI SALVATT

(Grifamos)

Assim, a Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 01, de 27 de janeiro de 2014, publicada no Diério Oficial da Unido de 30 de
janeiro de 2014, continua plenamente em vigor, sendo que a defini¢do de pessoa com deficiéncia para fins do beneficio previsto na LC n°. 142, de
2013, é realizado com base no instrumento definido na Portaria, qual seja, o IF-BrA.

Entretanto, entendimentos judiciais equivocados estao se tornando constantes, como pode ser verificado no trecho abaixo transcrito:

()

Todavia, em 09/02/2015, foi editada a Portaria SEDH n° 30/2015, da Ministra de Estado Chefe da Secretaria
de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, que tornou sem efeito a publicagdo da Portaria Interministerial
PR/MPS/MF/MP/AGU n° 1/2014 (DOU de 09/02/2015).

Desta forma, o artigo 3° da LC 142/2013 continua pendente de regulamentag&o pelo Poder Executivo para
fins de classificagéo dos graus de deficiéncia.

(5009587-28.2014.404.7208, PRIMEIRA TURMA RECURSAL DE SC, Relatora LUISA HICKEL GAMBA,
julgado em 27/07/2016)

Decisdes como essa se replicam em diversos processos, tais como os de numero 5007563-18.2014.4.04.7114, 5017148-
15.2014.4.04.7205, 5019633-85.2014.4.04.7205, todos em curso perante Juizados Especiais Federais do Tribunal Regional Federal da 42 Regido.

Conquanto a leitura atenta dos termos da Portaria n° 30/2015 da SDH seja suficiente para se compreender inequivocamente que nao houve
a intengéo de se revogar a Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014, e sim a simples republicagéo ocorrida por equivoco em 9
de fevereiro de 2015, é possivel acrescentar algumas breves consideragdes do ponto de vista do préprio direito administrativo.




De acordo com Celso Antonio Bandeira de Mello (2013), a revogag&o de ato administrativo ocorre quando uma autoridade, no exercicio de
competéncia administrativa, conclui que um dado ato ou relagéo juridica ndo atendem ao interesse publico e por isso resolve extingui-los a fim de
prover de maneira mais satisfatéria as conveniéncias administrativas. Nesse passo, tal doutrinador conceitua a revogagao da seguinte forma:
Revogacao é a extingdo de um ato administrativo ou de seus efeitos por outro ato administrativo, efetuada por razdes de conveniéncia e oportunidade,
respeitando-se os efeitos precedentes. (MELLO, 2013)

Além disso, sabe-se que a revogagdo é um ato administrativo e, por conseguinte, reveste-se dos mesmos elementos, pressupostos e
caracteristicas dos atos administrativos em geral.

Com relagéo ao suijeito ativo da revogagao e seu pressuposto subjetivo, é preciso registrar que a SDH n&o possui a competéncia hierarquica
ou autorizagao legal para revogar a Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014, que constitui ato conjunto editado nos termos do
§ 4° do art. 70-D do RPS, na redagéo dada pelo Decreto n° 8.145/2013. Ao tempo em que, ressalvada eventual autorizagao legal, ndo ha fundamento
que justifique a revogacdo de atos administrativos de outras autoridades no exercicio de suas fungdes e competéncias, é certo que inexiste
possibilidade de um Unico 6rgéo revogar ato conjunto expedido pela vontade de vérios 6rgéos que ndo possuem relagéo hierarquica entre si.

Acerca da competéncia para revogar, Maria Sylvia Zanella Di Pietro (2014), encampando licdo de Miguel Reale, destaca que s6 quem
pratica o ato, ou quem tenha poderes, implicitos ou explicitos, para dele conhecer de oficio ou por via de recurso, tem a competéncia legal para
revoga-lo por motivos de oportunidade ou conveniéncia. Desse modo, considerando que o Decreto n® 8.145/2013, ao alterar o RPS, concede
competéncia a determinado conjunto de drgaos para a edi¢do do ato que devera pautar a pericia do INSS, por consequéncia, € de se concluir que
somente essas autoridades ministeriais ou autoridade superior hierarquica € que detém a competéncia para revogar a Portaria Interministerial
SDH/MPS/MF/IMPOG/AGU n° 1/2014. Assim, por exemplo, esse ato poderia ser revogado por decreto subscrito pelo Presidente da Republica ou por
outro ato subscrito pelas autoridades elencadas no art. 70-D do RPS ou correspondentes12.

Ao se analisar o motivo da revogagao e seu pressuposto objetivo, ndo se constata a possibilidade de justificar a revogacéo da Portaria
Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014 por razdes de conveniéncia ou oportunidade em face do interesse publico, porquanto sem esse
ato administrativo a Administragdo Publica, em especifico na atuagao do INSS, carece de instrumento proprio para efetivar o direito a aposentadoria
da pessoa com deficiéncia nos termos da LC n° 142/2013. Em realidade, existiria uma situagao de inconveniéncia e inoportunidade em revogar o ato
que institui o instrumento mediante o qual se é capaz de avaliar a deficiéncia a partir de um critério de funcionalidade, tal como disposto pela
Convengédo da ONU. Logo, ndo ha pressupostos de direito ou de fato que possam fundamentar o ato de revogagao da Portaria Interministerial em
exame de forma unilateral pela SDH, na medida em que o resultado é em uma situagéo administrativa inadequada e prejudicial ao interesse publico.

IV) DA INSEGURANGA JURIDICA DECORRENTE DOS ENTENDIMENTOS JUDICIAIS ANALISADOS

Com o objetivo de se ressaltar o profundo impacto que a tese da revogagéo da Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014
traria para as politicas das pessoas com deficiéncia, caso fosse adotada de forma irrestrita pelo Poder Judiciario, procurou-se explicitar, ao longo
deste trabalho, o extenso caminho normativo percorrido até se instituir o IF-BrA, instrumento que, conforme visto, concretiza a dificil tarefa de
estabelecer critérios técnicos que possibilitem a avaliagdo e a identificagdo da deficiéncia a partir de uma perspectiva funcional/social, em respeito
ao previsto na Convengao da ONU.

Ao se afirmar que a LC n° 142/2013 carece de regulamentacéo, sem fundamento idéneo a justificar a revogacéo da Portaria que aprova o
IF-BrA, exsurge verdadeira situagdo de insegurancga juridica, tanto para os segurados quanto para o INSS, uma vez que se desconsidera a
necessidade de prote¢ao da confianga e da isonomia na aplicagéo da LC n° 142/2013.

A norma previdenciaria, em especial, quando dispde sobre regras excepcionais e diferenciados tal como ocorre com a aposentadoria da
pessoa com deficiéncia, ndo pode prescindir de mecanismos concretos que permitam direcionar a sua aplicagdo aqueles que fazem jus a essa
politica. Desse modo, naturalmente, a principal duvida que se coloca é em torno de qual instrumento pericial o INSS e o Poder Judiciario deveriam
se utilizar caso se admitisse a revogacao do IF-BrA.

Nesse particular aspecto, ndo seria adequado substituir a pericia funcional do INSS por uma pericia médico pericial, ainda que no ambito
do Poder Judiciario. Tampouco se poderia admitir que, sem a devida fundamentagéo adequada, o juiz pudesse decidir acerca da deficiéncia ou do
seu grau. Em ambas as situagdes, haveria o risco potencial de um indesejado retrocesso ao modelo médico para fins avaliagdo da deficiéncia.

Além disso, ndo se pode olvidar que a definicio de ‘impedimento de longo prazo” também se encontra unicamente na Portaria
Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1/2014.

Por isso, com todo o devido respeito a eventual entendimento contrério, tem-se que o argumento de que a Portaria Interministerial
AGU/MPS/MF/SEDH/MP n° 1/2014 fora revogada ndo pode ser utilizado com o Unico propésito de permitir a revisdo das conclusdes da pericia
multidisciplinar promovida pelo INSS. Conforme apontado anteriormente, tal entendimento se pauta em premissas equivocadas e enseja inseguranga
juridica para todas as partes envolvidas.

2. Com a Lein® 13.341, de 2016 (converséo da MP n° 726, de 12 de maio de 2016), o Ministério da Previdéncia Social foi incorporado ao Ministério da Fazenda e, com a MP n° 768,
de 2017, a Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica se transformou no Ministério dos Direitos Humanos.
7




Por evidente, deve-se admitir a contestagdo e revisdo das conclusdes da pericia funcional do INSS, tal como j& ocorre em processos
administrativos e judiciais nos quais se discute o direito a beneficio cuja concesséo dependa de pronunciamento técnico da pericia do INSS; por
exemplo, o direito a concessao de auxilio-doenga ou aposentadoria por invalidez.

Nesse sentido, caso o Poder Judiciario entenda de forma justificada pela necessidade de reavaliar a deficiéncia do segurado, sera possivel
promover pericia judicial que se paute pelos critérios da LC n° 142/2013 e com a aplicagéo do IF-BrA. Porém, conforme dito, considera-se criticavel
a substituicdo das conclusdes da pericia multidisciplinar do INSS por decis&o do juizo sem amparo em prova pericial ou com base em laudo da
pericia judicial que n&o se paute por critérios de deficiéncia funcional.

A construg&o do IF-BrA incorpora o conceito de deficiéncia trazido pela Convengéo Internacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
a qual possui status de Emenda Constitucional, bem como se pauta em conhecimento académico robusto, desenvolvido e validado por especialistas
altamente reconhecidos pela academia, possibilitando a transposi¢do de questdes qualitativas em expressdes quantitativas de forma técnica e
segura.

Discordancias de eventuais enquadramentos realizados no dmbito administrativo ocorrerdo e sdo fundamentais para a constante evolucdo
da politica publica, permitindo capturar desvios e aperfeigoar os instrumentos utilizados. Questdes como essas sdo comuns sempre que a discussao
verse sobre elementos de cunho subjetivo, pois a percepcdo da deficiéncia se da tanto por terceiros quanto pela prépria pessoa com deficiéncia, as
quais podem ter definicdes distintas para uma mesma situagdo, motivo pelo qual a construcdo de padrées claros facilita a harmonizagéo e o
entendimento dos conceitos legais.

A alteracdo do modelo biomédico da deficiéncia, o qual tinha como foco Unico o corpo do individuo que “portava” a deficiéncia para um
modelo biopsicossocial, 0 qual parte de uma perspectiva inclusiva, tirando o foco do individuo e transpondo-o para o ambiente que circunda essa
pessoa que por nao estar adaptado impede que a participagdo me igualdade de condiges, representa uma conquista das pessoas com deficiéncia
e destaca a importancia de toda a sociedade e o Estado atuarem no sentido de diminuir estas barreiras, garantindo a efetiva participagéo de todos.
Entretanto, esta alteragdo é recente, sendo sua implementagdo um desafio global. A difusdo e incorporacéo deste novo conceito levara tempo e
demanda o esforgo constante de todos os érgaos publicos, em especial aqueles que decidem em ultima instancia sobre a interpretacéo das leis.

Assim, sempre que conflitos surgirem, & necessario que todos conhegam e estejam aderentes ao conceito de deficiéncia trazido pela
Convengéo Internacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia, garantindo o pleno cumprimento dos compromissos internacionais assumidos
pelo Brasil.

V) CONCLUSOES

A partir das consideragdes acima apresentadas e tendo em vista a finalidade a que se propde o presente artigo, qual seja, apresentar
argumentos normativos e cientificos que fundamentaram a edi¢do da Portaria Interministerial AGU/MPS/MF/SDH/MP n°® 1/2014, e analisar as
decis6es judiciais que negam vigéncia ao referido instrumento, é possivel extrair duas importantes conclusées.

A primeira € no sentido de que a referida Portaria esta em vigor e em momento algum deixou de produzir seus efeitos, haja vista que a
competéncia para dispor sobre o instrumento de avaliagéo da deficiéncia para fins de concesséo do beneficio previsto na LC n°® 142, de 2013, é
conjunta de cinco Orgéos Publicos, ndo podendo o ato de um Ginico Ministro tornar sem efeito a publicagao do ato conjunto. Ademais, de uma simples
leitura, é possivel concluir que a Portaria n°® 30 da SDH, publicada no Diario Oficial da Unido de 10 de fevereiro de 2015, torna sem efeito a
republicacdo realizada no Diério Oficial na Uni&o de 09 de fevereiro de 2015, Segao 1, pagina 1, conforme expresso no ato, ndo afetando a validade
da publicagao da Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1, de 27 de janeiro de 2014, realizada no Diario Oficial da Uni&o de 30 de
janeiro de 2014.

A segunda conclusao relevante é no sentido da evidente necessidade de pautar eventual pericia judicial para afericdo da deficiéncia nos
critérios estabelecidos pela Portaria Interministerial SDH/MPS/MF/MPOG/AGU n° 1, de 27 de janeiro de 2014, considerando que o IF-BrA possui
amparo normativo no conceito de deficiéncia trazido pela Convengao Internacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia, a qual possui status
constitucional, bem como possui a robustez cientifica necesséria para garantir seguranca na concesséo da aposentadoria regulamentada pela LC n°
142/2013. O IF-BrA foi elaborado e validado por profissionais altamente qualificados e especializados, permitindo que a percepgéo subjetiva da
deficiéncia seja adequadamente objetivada, garantindo justica social e idénticos parametros na concessao do beneficio.

Assim, os profissionais da medicina e do servigo social indicados pelo juizo para promover uma nova avaliagcdo devem estar adequadamente
qualificados para aplicar o IF-BrA e alinhados ao conceito de deficiéncia definido pela legislacao patria, sob pena do expert captar a sua percepgédo
pessoal de deficiéncia, subjetivando a concessdo de um direito e trazendo insegurancga de desigualdade nas regras para afericdo do beneficio,
distanciando os critérios utilizados em agdes judiciais daquele definido para a concessao administrativa do direito e configurando, em ultima hipétese,
uma substituicdo do 6rgdo responsavel pela normatizagao, regulamentagdo e promogédo da politica publica. Nao é suficiente, para avaliagdo do
direito ao beneficio previsto na LC n® 142/2013, a simples indicagéo de um profissional de determinado ramo para realizar a avaliagao, pois diversos
outros aspectos estdo envolvidos, inclusive a necessidade de utilizar um instrumento uniforme e consistente para garantir justica na avaliagéo
realizada.
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RECEITAS E DESPESAS DO REGIME GERAL DE PREVIDENCIA SOCIAL
OUTUBRO /2017

Necessidade de Financiamento (INPC de Out/2017) - Em R$ bilhdes

No més ( Out/2017 ) R$ 13,80
Acumulado em 2017 R$ 155,96
Ultimos 12 meses R$ 182,24

RESULTADO DAS AREAS URBANA E RURAL

Em outubro de 2017, a arrecadagéo liquida urbana, incluida a arrecadagdo COMPREV, foi de R$ 29,4 bilhdes, permanecendo estavel em
relagdo a setembro de 2017 e registrando aumento de 4,5 % (+R$ 1,3 bilhdo) na comparagdo com outubro de 2016. Ja a arrecadago liquida rural
foi de R$ 813,7 milhdes, evidenciando um recuo de 5,6% (-R$ 48,1 milhdes), em relagdo a setembro de 2017, porém teve um aumento de 21,8%
(+R$ 145,6 milhdes) quando comparada a outubro de 2016.

A despesa com pagamento de beneficios urbanos, incluidas as despesas com sentengas judiciais urbanas e Comprev, foi de R$ 34,6 bilhdes,
em outubro de 2017, o que mostra uma diminuigéo de 26,7% (-R$ 12,6 bilhdes) em relagéo a setembro de 2017 e registrando aumento de 10,0%
(+R$ 3,2 bilhdes), entre outubro de 2017 e o més correspondente de 2016. A despesa rural, incluidas as sentencas judiciais rurais, foi de R$ 9,3
bilhdes, em outubro de 2017, evidenciando uma redugéo de 16,9% (-R$ 1,9 bilhdo), em relagdo a setembro deste ano, e aumento de 7,0% (+R$
607,8 milhdes), quando comparada ao més correspondente de 2016, conforme se pode observar na Tabela 1.

Em outubro de 2017, as clientelas urbana e rural apresentaram necessidade de financiamento de R$ 5,3 bilhndes e R$ 8,5 bilhdes,
respectivamente.

TABELA 1

Evolugao da Arrecadagao Liquida, Despesa com Beneficios Previdenciarios e Resultado Previdenciario, segundo a clientela urbana e rural
(2016 e 2017) — Resultado de Outubro—em R$ milhdes de Outubro/2017 — INPC

Acumulado no ano

1. Arrecadagéo Liquida (1.1 + 1.2) 28.775,8 30.232,4 30.186,8 0,2) 4,9 293.254,8 296.472,5 1,1
1.1 Arrecadagéo Liquida Urbana Total 28.107,7 29.370,6 29.373,2 0,0 45 286.494,4 288.927,5 08
1.1.1 Arrecadagéo Liquida Urbana 27.060,8 28.283,3 28.422,7 0,5 50 270.329,6 276.523,9 23
1.1.2 Compensagéao Desoneragéo da Folha de Pagamento 1.046,9 1.087,3 950,5 (12,6) 9,2) 16.163,4 12.403,7 (23,3)
1.1.3 Comprev - - - - - 14 - (100,0)

1.2 Arrecadagao Liquida Rural 668,0 861,7 8137 (5,6) 218 6.760,4 7.545,0 11,6

2. Despesa com Beneficios (2.1 +2.2 + 2.3) 40.227,1 58.481,8 43.989,4 (24,8) 9,4 421.299,8 452.433,8 74
2.1 Beneficios Previdenciarios 39.330,9 57.378,4 42.960,5 (25,1) 9,2 412.792,5 439.131,0 6,4
2.1.1 Urbano 30.737,6 46.314,1 33.792,4 (27,0) 99 321.818,5 344.051,7 6,9
2.1.2 Rural 8.593,4 11.064,3 9.168,1 (17,1) 6,7 90.973,9 95.079,4 45

2.2 Passivo Judicial 664,5 929,8 835,2 (10,2) 25,7 6.567,1 11.515,4 75,3
2.2.1 Urbano 519,3 750,5 657,0 (12,5) 26,5 5.125,3 9.039,0 76,4
2.2.2 Rural 1452 179,3 178,2 (0,6) 22,8 1.441,9 2.476,4 M7

2.3 Comprev 2317 173,7 193,7 11,5 (16,4) 1.940,2 1.787,3 (7,9

3. Resultado Previdenciério (1 - 2) (11.451,4) (28.249,5) (13.802,6) (51,1) 20,5 (128.045,0) (155.961,2) 21,8
3.1 Urbano (1.1-2.1.1-2.2.1-2.3) (3.380,9) (17.867,6) (5.269,9) (70,5) 55,9 (42.389,6) (65.950,5) 55,6
3.2Rural (1.2-2.1.2-2.2.2) (8.070,5) (10.381,8) (8.532,7) (17.8) 57 (85.655,4) (90.010,8) 5,1

Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

De janeiro a outubro de 2017, a arrecadacao liquida urbana (incluida a arrecadagdo Comprev) totalizou R$ 288,9 bilhdes, registrando um
acréscimo de 0,8% (+R$ 2,4 bilhdes) em relagédo ao mesmo periodo de 2016. Ja a arrecadagao rural registrou R$ 7,5 bilhdes, tendo uma elevagéo
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de 11,6% (+R$ 784,6 milhdes) nessa mesma comparagdo. Nesse periodo, a despesa com o pagamento de beneficios previdenciarios urbanos e
rurais (incluidas as sentencas judiciais e Comprev) foram de R$ 354,9 bilhdes e R$ 97,6 bilhdes, nessa ordem, ou seja, cresceu 7,9% (+R$ 26,0
bilhdes) no meio urbano e 5,6% (+R$ 5,1 bilhdes) no meio rural.

GRAFICO 1
Evolug&o da Arrecadagéo Liquida, Despesa com Beneficios Previdenciérios e Resultado Previdenciério, segundo a clientela urbana e rural

- Acumulado até Outubro - R$ bilhdes de Outubro/2017 — INPC
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

No acumulado de 2017, o meio urbano registrou um déficit de R$ 66,0 bilhdes. Ja no meio rural, a necessidade de financiamento foi de R$
90,0 bilhdes, 5,1% (+R$ 4,4 bilhdes) a mais que o valor registrado no mesmo periodo de 2016.

Destaca-se ainda que a elevada necessidade de financiamento do meio rural, fruto do baixo valor de arrecadagéo, quando comparado ao
pagamento de beneficios na area rural, é consequéncia da politica de inclusdo previdenciaria, destinada aos trabalhadores rurais que vivem em
regime de economia familiar. Para esses trabalhadores foi estabelecida uma forma de custeio sobre a comercializagdo da produg&o rural, o que, na
maioria dos casos, € muito pequena ou inexistente.

RESULTADO EM CONJUNTO DAS AREAS URBANA E RURAL

A arrecadagéo liquida da Previdéncia Social, em outubro de 2017, foi de R$ 30,2 bilhdes, evidenciando uma leve redugéo de 0,2% (-R$ 45,5
milhdes) frente a setembro de 2017 e, em relagdo a0 mesmo més de 2016, houve aumento de 4,9% (+R$ 1,4 bilhdo). As despesas com beneficios
previdenciarios, em outubro de 2017, foram de R$ 44,0 bilhdes, registrando diminuigdo de 24,8% (-R$ 14,5 bilhdes) em relagéo a setembro de 2017
e registrando crescimento de 9,4% (+R$ 3,8 bilhdes), na comparagéo com o més correspondente de 2016, o que resultou numa necessidade de
financiamento, em outubro de 2017, de R$ 13,8 bilhdes, conforme se pode ver na Tabela 2.
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TABELA 2
Arrecadacao Liquida, Beneficios Previdenciarios e Saldo Previdenciario — Outubro/2016, Setembro/2017 e Outubro/2017- Valores em R$
milhdes de Outubro/2017 — INPC

Acumulado no ano

2016 2017

1. Arrecadagdo Liquida (1.1 + 1.2 + 1.3 + 1.4 + 1.5) 28.775,8 30.232,4 30.186,8 (0,2) 49 293.254,8 296.472,6 1,1
1.1. Receitas Correntes 29.803,4 31.157,6 31.017,4 (0,4) 41 301.962,8 306.759,7 1,6
Pessoa Fisica 910,1 919,5 917,1 (0,3 0,8 9.183,9 9.179,7 (0,0)
SIMPLES - Recolhimento em GPS 1.480,0 1.506,2 1.513,5 0,5 2,3 14.430,7 14.730,7 2,1
SIMPLES - Repasse STN 2.972,5 3.234,9 3.193,3 (1,3) 74 29.067,5 30.316,2 43
Empresas em Geral 17.113,0 17.363,2 17.324,7 0,2) 1,2 174.272,4 175.318,0 0,6
Setores Desonerados - DARF 1.294,7 1.280,7 1.249,5 (2,4) (3,5) 13.165,0 11.959,2 (9,2)
Entidades Filantropicas 283,2 298,4 275,2 (7.,8) (2,8) 2.679,8 2.839,7 6,0
Orggos do Poder Publico - Recolhimento em GPS 1.864,9 2.541,7 24527 (3,7) 31,5 20.408,0 23.516,0 15,2
Orggos do Poder Publico - Retengdo FPM/FPE 705,7 4464 487,2 9,1 (31,0) 6.407,0 5.704,2 (11,0)
Clubes de Futebol 12,0 1,7 12,3 52 2,9 196,3 178,5 (9,1)
Comercializagao da Produgéo Rural 457,2 621,3 590,0 (5,0) 29,1 4.732,2 5.474.1 15,7
Retengéo (11%) 1.882,1 1.845,8 1.805,3 2,2 (4.1) 19.163,0 18.063,1 (5,7)
Fundo de Incentivo ao Ensino Superior - FIES - - - - - - - -
Reclamatoria Trabalhista 359,1 400,6 393,6 (1,8) 9,6 3.270,0 3.591,4 98
Outras Receitas 468,9 681,1 803,0 17,9 71,2 4.986,9 5.888,8 18,1

1.2. Recuperagéo de Créditos 950,5 1.103,1 1.271,4 15,3 33,8 8.394,0 10.146,7 20,9
Arrecadagéo / Comprev / Dec.6.900/09 - - - - - 1,4 - (100,0)
Arrecadagdo / Lei 11.941/09 152,1 134,2 114,6 (14,6) (24,7) 2.2445 1.279,0 (43,0)
Programa de Recuperagéo Fiscal - REFIS 9,6 344 8,3 (75,9) (13,7) 115,9 150,6 30,0
Depositos Judiciais - Recolhimentos em GPS 2,4 0,6 1,5 150,9 (37,9) 15,5 16,7 7.2
Depositos Judiciais - Repasse STN 66,9 136,6 1141 (16,5) 70,5 (805,8) 858,9 (206,6)
Débitos 59,5 40,2 36,6 (9,0) (38,6) 532,7 456,9 (14,2)
Parcelamentos Convencionais 659,8 757,0 996,3 31,6 51,0 6.289,8 7.384,6 17,4
1.3. Restitui¢des de Contribuigdes (29,0) (12,0 (15,1) 25,8 (48,0) (241,2) (149,0) (38,2)
1.4. Transferéncias a Terceiros (2.996,0) (3.103,6) (3.037,4) (2,1) 1,4 (33.024,2) (32.688,4) (1,0)
1.5. Compensagao da Desoneragéo - STN 1.046,9 1.087,3 950,5 (12,6) (9,2) 16.163,4 12.403,7 (23,3)
2. Despesas com Beneficios Previdenciarios 40.227,1 58.481,8 43.989,4 (24,8) 9,4 421.299,8 452.433,8 74
Pagos pelo INSS 39.562,7 57.552,1 43.154,2 (25,0) 9,1 414.732,6 440.918,3 6,3
Sentengas Judiciais - TRF 664,5 929,8 835,2 (10,2) 25,7 6.567,1 11.515,4 75,3

3. Resultado Previdenciario (1 - 2) (11.451,4) (28.249,5) (13.802,6) (51,1) 20,5 (128.045,0) (155.961,2) 21,8

Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

No acumulado de janeiro a outubro de 2017, a arrecadacéo liquida e as despesas com beneficios previdenciarios chegaram, respectivamente,
a R$ 296,5 bilhdes e R$ 452,4 bilhdes, resultando na necessidade de financiamento de R$ 156,0 bilhdes. Comparando com o mesmo periodo de
2016, a arrecadagao liquida aumentou 1,1% (+R$ 3,2 bilhdes) e as despesas com beneficios previdenciarios em 7,4% (+R$ 31,1 bilhdes).

Ressalta-se que o pagamento do 13° salério, normalmente divido em duas parcelas (setembro e dezembro), tem impacto em quatro meses
no fluxo caixa do RGPS. Isso ocorre devido a antecipagdo para os meses imediatamente anteriores ao pagamento de cada parcela (agosto e
novembro) dos beneficios previdenciarios de até 01 salario minimo, de acordo com a Lei n® 11.665, de 29/04/2008.

Entre os principais fatores que contribuiram para o crescimento da despesa com beneficios previdenciarios, pode-se citar: (I) o reajuste
concedido ao salario minimo, em janeiro de 2017, que em outubro determinou o valor recebido por 65,5% dos beneficiarios da Previdéncia Social;

(1) o crescimento vegetativo, natural, do estoque de beneficios; (lIl) reajuste dos beneficios com valor superior a 1 salario minimo, concedido em
janeiro de 2017, com base no INPC do periodo de janeiro a dezembro de 2016.

RECEITAS CORRENTES E MERCADO DE TRABALHO

As receitas correntes somaram R$ 31,0 bilhdes, em outubro de 2017, registrando uma pequena redugéo de 0,4% (-R$ 140,1 milhdes), frente
ao més de setembro de 2017 e aumento de R$ 4,1% (+R$ 1,2 bilhao), quando comparadas ao valor de outubro de 2016. Em relag&o a setembro de
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2017, a rubrica Empresas em Geral teve leve declinio de 0,2% (-R$ 38,5 milhdes), as rubricas Orgdos do Poder Publico — Recolhimento em GPS e
Setores Desonerados — DARF reduziram 3,7% (-R$ 94,9 milhdes) e 2,4% (-R$ 31,2 milhdes), respectivamente, como mostra o grafico 2.

GRAFICO 2
Variagdo das Receitas Correntes (Outubro) de 2017 em relagéo ao més anterior - Em R$ milhdes de Outubro/2017 (INPC)
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

No acumulado de janeiro a outubro de 2017, as receitas correntes somaram R$ 306,8 bilhdes, 1,6% (+R$ 4,8 bilhdo) a mais que o registrado
no mesmo periodo de 2016. Cabe destacar que a maioria das rubricas tiveram aumento em relag&o ao acumulado do mesmo periodo de 2016. Essa
elevagéo foi em decorréncia, principalmente, dos resultados positivos das rubricas Empresas em Geral, que subiu 0,6% (+R$ 1,0 bilhdo) e Orgéos
do Poder Publico — Recolhimento em GPS, 15,2% (+R$ 3,1 bilhdes). As que tiveram recuo foram as rubricas Setores Desonerados-DARF, com
declinio de 9,2% (-R$ 1,2 bilhdo) e Retengdo 11%, com recuo de 5,7% (-R$ 1,1 bilhao).

GRAFICO 3
Variagdo das Receitas Correntes (janeiro a outubro) de 2017 em relagdo a 2016 - Em R$ milhdes de Outubro/2017 (INPC)
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF
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A arrecadagao previdencidria esta diretamente vinculada ao comportamento do mercado de trabalho, ou seja, 0 aumento ou a redugédo no
nivel de emprego formal do pais, reflete um resultado positivo ou negativo da arrecadagéo. Esse fato pode ser percebido ao se analisar os principais
indicadores do mercado de trabalho do més de setembro.

MERCADO DE TRABALHO (setembro/2017)

De acordo com o Cadastro Geral de Empregados e Desempregados, o estoque de emprego formal no Brasil apresentou expansdo em
Setembro de 2017. O crescimento foi de 34.392 postos de trabalho, equivalente a variagéo positiva de +0,1% em relagédo ao estoque do més anterior.
Esse resultado decorreu de 1.148.307 admissoes e de 1.113.915 desligamentos. No acumulado do ano, houve crescimento de 208.874 empregos,
representando expanséo de 0,5% em relagdo ao estoque de dezembro de 2016. Nos ultimos doze meses, verificou-se uma reducéo de -466.654
postos de trabalho, correspondente a retracéo de -1,2% no contingente de empregados celetistas do Pais em relagéo a setembro de 2016. Em termos
setoriais, 0os dados mostram que metade dos oito setores de atividade econémica apresentaram crescimento no nivel de emprego. Destacaram-se,
pela ordem, Industria de Transformag&o (+25.684 postos), Comércio (+15.040 empregos), Servigos (+3.743 vinculos empregaticios) e Construgéo
Civil (+380 postos). Por sua vez, apresentaram saldos negativos os setores da Agropecuaria (-8.372 empregos), Servigos Industriais de Utilidade
Publica (--1.246 postos), Administragdo Publica (-704 postos) e Extrativa Mineral (-133 postos). Para o conjunto das cidades do interior pertencentes
aos estados que detém as nove maiores Regides Metropolitanas, o saldo de emprego apresentou aumento de +13.796 postos, ou +0,1%. Houve
expansdo do emprego no interior de seis Unidades da Federag&o, com destaque: Pernambuco (+10.974 postos), Parana (+3.307 postos), Para
(+3.190 postos) e Bahia (+2.296 postos). Registrou-se retragdo do emprego no interior de trés Unidades da Federagao: Minas Gerais (-5.619 postos),
Rio de Janeiro (-1.843 postos) e Rio Grande do Sul (-1.261 postos). Para o conjunto do territério nacional, o salario médio de admissdo em Setembro
de 2017 foi de R$1.478,52 e o salario médio de demissao foi de R$1.685,37. Em termos reais (mediante deflacionamento pelo INPC) houve uma
perda de R$-16,25 no salario de admisséo e de R$-23,42 no salario de demissdo, em comparagéo aos salarios do més de Agosto de 2017. Nos
ultimos 12 meses os ganhos reais foram de R$78,27 e R$59,50, respectivamente.

Segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua — PNAD/IBGE, a taxa de desocupagao foi estimada em 12,4% no
trimestre mével referente aos meses de julho a setembro de 2017, registrando redugéo de 0,6 ponto percentual em relagdo ao trimestre de abril a
junho de 2017 (13,0%). Na comparagdo com o mesmo trimestre mével do ano anterior, julho a setembro de 2016, quando a taxa foi estimada em
11,8%, o quadro foi de elevag&o (0,6 ponto percentual). No trimestre de julho a setembro de 2017, havia aproximadamente 13,0 milhdes de pessoas
desocupadas no Brasil. Este contingente apresentou queda de 3,9%, ou seja, menos 524 mil pessoas, frente ao trimestre de abril a junho de 2017,
ocasido em que a desocupagao foi estimada em 13,5 milhdes de pessoas. No confronto com igual trimestre do ano anterior, quando havia 12,0
milhdes de pessoas desocupadas, esta estimativa subiu 7,8%, significando um adicional de 939 mil pessoas desocupadas na forga de trabalho. O
contingente de pessoas ocupadas foi estimado em aproximadamente 91,3 milhdes no trimestre de julho a setembro de 2017. Essa estimativa
apresentou aumento em relagao ao trimestre anterior (abril a junho de 2017) de 1,2%, ou seja, um adicional de 1,1 milhdo pessoas. Em relagéo ao
mesmo trimestre do ano anterior (julho a setembro de 2016) este indicador apresentou, também, variagéo positiva (1,6%), quando havia no Brasil
89,8 milhdes de pessoas ocupadas. O nivel da ocupagéo (indicador que mede o percentual de pessoas ocupadas na populagéo em idade de
trabalhar) foi estimado em 54,1% no trimestre de julho a setembro de 2017, apresentando um incremento de 0,4 ponto percentual frente ao trimestre
de abril a junho de 2017, (53,7%). Em relag&o a igual trimestre do ano anterior este indicador ndo apresentou variagéo estatisticamente significativa.
O contingente na forga de trabalho, (pessoas ocupadas e desocupadas) no trimestre de julho a setembro de 2017, foi estimado em 104,3 milhdes de
pessoas. Observou-se que esta populagao apresentou elevagéo de 0,5% (mais 536 mil pessoas), quando comparada com o trimestre de abril a junho
de 2017. Frente ao mesmo trimestre do ano anterior houve expanséo de 2,4% (acréscimo de 2,4 milhdes de pessoas). O contingente fora da forga
de trabalho no trimestre de julho a setembro de 2017 foi estimado em 64,5 milhdes de pessoas. Observou-se que esta populagdo apresentou
estabilidade em relagdo a ambos os trimestres comparativos. A analise do contingente de ocupados, segundo os grupamentos de atividade, do
trimestre mével de julho a setembro de 2017, em relagdo ao trimestre de abril a junho de 2017, mostrou aumento nas categorias: Alojamento e
alimentacao (3,4% ou mais 175 mil pessoas), Informagéo, Comunicagéo e Atividades Financeiras, Imobiliarias, Profissionais e Administrativas (2,4%
ou mais 241 mil pessoas), Administragdo publica, defesa, seguridade social, educacdo, salide humana e servigos sociais (1,6% ou mais 249 mil
pessoas). Os demais grupamentos ndo apresentaram variacao estatisticamente significativa. Na comparag&o com o trimestre de julho a setembro de
2016, foi observada redugéo no contingente dos seguintes grupamentos: Agricultura, Pecuaria, Produg&o Florestal, Pesca e Aquicultura (-4,4% ou
menos 400 mil pessoas) e Construgao (-3,8% ou menos 268 mil pessoas). E verificou-se aumento nos grupamentos: Comércio, reparagao de veiculos
automotores e motocicletas (2,4% ou mais 410 mil pessoas), Alojamento e Alimentag&o (12% ou mais 562 mil pessoas), Informagéo, Comunicagéo
e Atividades Financeiras, Imobiliarias, Profissionais e Administrativas (5,1% ou mais 488 mil pessoas) e Outros servigos (5,0% ou mais 214 mil
pessoas). Os demais grupamentos ndo apresentaram variacéo estatisticamente significativa. O rendimento médio real habitualmente recebido em
todos os trabalhos pelas pessoas ocupadas foi estimado em R$ 2.115 no trimestre de julho a setembro de 2017, registrando estabilidade frente ao
trimestre de abril a junho de 2017 e em relagdo ao mesmo trimestre do ano anterior. O rendimento médio real habitual ndo apresentou variagéo
estatisticamente significativa em relagdo ao mesmo trimestre do ano anterior € em relagao ao trimestre anterior (abril a junho de 2017) para todas
posigbes na ocupagdo. Na comparagdo com o trimestre de abril a junho de 2017, o rendimento médio real habitual ndo apresentou variagao
estatisticamente significativa da renda média nos grupamentos de atividade. Frente ao trimestre de julho a setembro de 2016, o grupamento de
atividade (Agricultura, pecuaria, produgao florestal, pesca e aquicultura) apresentou elevagdo da renda média de 7,8%, enquanto quando os demais
grupamentos ndo apresentaram variagao estatisticamente significativa.

Os Indicadores Industriais da CNI, de setembro de 2017, mostram recuo em relagdo ao més anterior. Embora ndo revertam os resultados
positivos de agosto e, sobretudo, julho, os resultados evidenciam as dificuldades que a industria vem atravessando para mostrar uma trajetoria
sustentada de crescimento. O faturamento industrial recuou pelo segundo més consecutivo, na série livre de efeitos sazonais. O emprego e as horas
trabalhadas mostraram queda, ainda que modesta, de 0,1%. A utilizacdo da capacidade instalada também caiu, assim como o rendimento real e a
massa salarial. Essa falta de uma sequéncia de resultados positivos mantém a industria em niveis inferiores ao registrado em igual periodo de 2016.
Excetuando-se o rendimento médio real e a utilizagdo da capacidade instalada, os indicadores restantes mostram queda na comparagdo do
acumulado no ano até setembro de 2017 e igual periodo de 2016. A maior queda é a do emprego, 3,4%. Destaca-se ainda que a UCI média de 2017,
embora idéntica a de 2016, é 4,2 pontos percentuais inferior & média para o periodo janeiro-setembro dos anos anteriores da série (2003-2015).
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Portanto, observa-se que o comportamento do mercado de trabalho impacta diretamente na arrecadagéo de receitas correntes, puxadas
fortemente pelas Empresas em Geral, por isso uma acaba seguindo a tendéncia da outra, conforme pode ser visto no grafico 4.

GRAFICO 4
Arrecadagdo de Receitas Correntes e Empresas em Geral nos Ultimos 18 meses — Em R$ bilhdes de Outubro/2017 - INPC
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

RECEITAS ORIUNDAS DE MEDIDAS DE RECUPERAGAO DE CREDITOS

Em outubro de 2017, as receitas provenientes de medidas de recuperagéo de créditos foram de R$ 1,3 bilhdo, o que mostra um aumento de
15,3% (+R$ 168,3 milhdes) em relagéo a setembro de 2017, e de 33,8% (+R$ 320,9 milhdes) comparado a outubro de 2016. A rubrica Arrecadagéo
/ Lei 11.941/90 registrou queda de 14,6% (-R$ 19,7 milhGes) em relagéo ao més anterior. Ja a rubrica Parcelamentos Convencionais teve aumento
de R$ 31,6% (+R$ 239,3 milhdes), nessa mesma comparagao.

GRAFICO 5
Variagdo das Receitas de Recuperagao de Créditos (Outubro/2017) em relagdo ao més anterior - Em R$ milhdes de Outubro/2017 (INPC) -
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

No acumulado de janeiro a outubro de 2017, as receitas originadas de recuperagdo de créditos registraram o montante de R$ 10,1 bilhdes,
evidenciando um crescimento de 20,9% (+R$ 1,8 bilhdo) em relagdo ao mesmo periodo de 2016. Esse aumento ocorreu principalmente pelo resultado
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positivo nos Depdsitos Judiciais do Tesouro Nacional (+R$ 1,7 bilho) e nos Parcelamentos Convencionais, registrando um saldo de R$ 1,1 bilhzo,
no acumulado de janeiro a outubro de 2017, conforme pode ser visto no Gréfico 6.

GRAFICO 6
Variagdo das Receitas de Recuperagéo de Créditos (janeiro a outubro) de 2017 em relagdo a 2016 - Em R$ milhdes de Outubro/2017
(INPC)
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Fonte: INSS (fluxo de caixa ajustado pelo Sistema Informar)
Elaboragéo: SPREV/MF

BENEFICIOS EMITIDOS E CONCEDIDOS

Em outubro de 2017, a quantidade de beneficios emitidos foi de 34,3 milhdes de beneficios, registrando um aumento de 1,7% (+588,9 mil
beneficios) frente ao mesmo més de 2016. Nessa mesma comparagéo, os Beneficios Previdenciarios cresceram 1,8% (+503,2 mil beneficios), os
Assistenciais registraram aumento de 2,7% (+123,1 mil beneficios), ja os Beneficios Acidentarios tiveram uma diminui¢éo de 4,3% (-36,5 mil
beneficios) conforme pode ser visto na Tabela 3.

Ressalta-se que, no dia 6 de janeiro de 2017, foi editada pelo Poder Executivo a MP n° 767, convertida na Lei Ordinéria n® 13.457 de 6 de
junho de 2017, com a finalidade principal de estabelecer um conjunto de proposi¢des para a revisdo dos beneficios por incapacidade concedidos,
administrativa ou judicialmente. O objetivo principal da Lei n® 13.457/2017 é estabelecer a revisdo de beneficios por incapacidade sem pericia médica
ha mais de dois anos e de aposentadorias por invalidez de beneficiarios com idade inferior a 60 anos. A revisdo de tais beneficios visa assegurar
que estes sejam concedidos aqueles segurados que de fato se encontrem incapacitados para o trabalho, visando regularizar situagdes em que
individuos que recuperam a capacidade laborativa continuam recebendo beneficios de forma indevida. Sendo assim, a possivel suspenséo ou
cessacdo de alguns beneficios pode diminuir a emissao, principalmente dos beneficios acidentarios.
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TABELA 3
Evolugdo da Quantidade de Beneficios Emitidos pela Previdéncia Social (Outubro/2016, Setembro/2017 e Outubro/2017)

TOTAL 33.700.387 34.310.208 34.289.291 (0,1) 1,7
PREVIDENCIARIOS 28.299.139 28.779.913 28.802.378 0,1 18
Aposentadorias 18.951.271 19.615.229 19.676.597 0,3 38
Idade 10.045.133 10.368.418 10.399.000 0,3 8l5
Invalidez 3.228.284 3.278.416 3.282.331 0,1 1,7
Tempo de Contribuicdo 5.677.854 5.968.395 5.995.266 05 5,6
Pens&o por Morte 7.537.893 7.643.435 7.651.876 0,1 1,5
Auxfio-Doenga 1.626.716 1.324.075 1.276.590 (3.,6) (21,5)
Salario-Maternidade 66.080 68.465 68.807 05 4,1
Outros 117179 128.709 128.508 (0,2) 9,7
ACIDENTARIOS 852.390 819.075 815.910 (0,4) (4,3)
Aposentadorias 205.291 209.854 210.124 0,1 24
Pensao por Morte 114.379 112.261 112.060 0,2) (2,0)
Auxiio-Doenga 163.278 128.205 125.055 (2,5) (23.4)
Auxilio-Acidente 321.436 324,882 325.115 0,1 1,1
Aux{lio-Suplementar 48.006 43.873 43.556 0,7) (9,3)
ASSISTENCIAIS 4.527.679 4.690.932 4.650.799 (0,9) 2,7
Beneficio de Prestagcao Continuada/BPC - LOAS 4.385.204 4.512.774 4.525.214 0,3 3,2
Pessoa idosa 1.964.921 2.007.423 2.012.085 0,2 24
Pessoa com deficiéncia 2.420.283 2.505.351 2.513.129 0,3 338
Pensbes Mensais Vitalicias - 60.271 - (100,0)
Rendas Mensalis Vitalicias 142475 117.887 125.585 6,5 (11,9
|dade 22.391 60.254 17.590 (70,8) (21.4)
Invalidez 120.084 57.633 107.995 874 (10,1)
ENCARGOS PREVIDENCIARIOS DA UNIAO (EPU) 21.179 20.288 20.204 (0,4) (4,6)

Fontes: Anuario Estatistico da Previdéncia Social - AEPS; Boletim Estatistico da Previdéncia Social - BEPS
Elaboragéo: SPREV/MF

Na comparacéo de outubro de 2017 com outubro de 2016, observa-se que as aposentadorias por tempo de contribuicdo cresceram 5,6%
(+317,4 mil aposentadorias); as aposentadorias por idade aumentaram 3,5% (+353,9 mil aposentadorias); as pensdes por morte também cresceram
1,5% (+114,0 mil beneficios); porém, o auxilio-doenga teve uma diminuigdo de 21,5% (-350,1 mil beneficios), essa redugéo explicada possivelmente
pela revisdo dos beneficios por incapacidade, conforme ja citado anteriormente.

Da quantidade média de 34,0 milhdes de emissdes verificadas no periodo janeiro a outubro de 2017, 58,7% (20,0 milhdes) foram destinados

a beneficiarios da area urbana, 27,8% (9,5 milhdes) a beneficirios da area rural e 13,5% (4,6 milhdes) aos assistenciais (Gréfico 7). De 2009 a 2017,
a quantidade de beneficios emitidos apresentou incremento de 30,8% no meio urbano, de 20,5% no meio rural e de 35,8% nos assistenciais.
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GRAFICO 7
Evolugdo da Quantidade de Beneficios Emitidos pela Previdéncia Social, segundo a clientela (2009 a 2017) - Em milhdes de beneficios -
Média de Janeiro a Outubro.
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Fontes: Anuario Estatistico da Previdéncia Social - AEPS; Boletim Estatistico da Previdéncia Social - BEPS
Elaboragéo: SPREV/MF

O valor médio dos beneficios emitidos foi de R$ 1.315,85, média de janeiro a outubro de 2017, elevagéo de 4,0% em relagdo ao mesmo
periodo de 2016. Entre 0 acumulado de janeiro a outubro de 2017 e o periodo correspondente de 2010, o valor médio real dos beneficios emitidos
cresceu 11,0% (Gréfico 8).

GRAFICO 8
Valor Médio do Total dos Beneficios Emitidos (média de janeiro a outubro de cada ano) — 2010 a 2017 - em R$ de Outubro/2017 (INPC)
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Fontes: Anuario Estatistico da Previdéncia Social - AEPS; Boletim Estatistico da Previdéncia Social - BEPS
Elaboragéo: SPREV/MF

Em outubro de 2017, foram concedidos 347,3 mil novos beneficios, evidenciando uma diminuigao de 20,0% (-86,6 mil beneficios) em relagdo
ao més anterior e de 8,3% (-31,3 mil beneficios) em relagéo a outubro de 2016. Em relagéo ao més de setembro deste ano, em outubro de 2017, os
Beneficios Previdenciarios diminuiram 19,9% (-76,6 mil beneficios). Os Acidentérios tiveram uma diminuigdo de 19,2% (-3,5 mil beneficios) e os
Assistenciais registraram diminuiram 21,5% (-6,4 mil beneficios) em relagéo ao més anterior, conforme pode ser visto na Tabela 4.
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TABELA 4
Evolugéo da Quantidade de Beneficios Concedidos pela Previdéncia Social (Outubro/2016, Setembro/2017 e Outubro2017) e acumulado
de Janeiro a Outubro (2016 e 2017)

out/16 set/17 out/17 Acumulado Acumulado
(A) (B) (c) out/16 outi7

TOTAL 378.580 433.846 347.253 (20) (8) 4.343.496 4.203.868 32
PREVIDENCIARIOS 332,563 385.528 308.889 (20) ™ 3.832.816 3.741.976 (2,4)
Aposentadorias 100.487 122.687 95.783 (22) (5) 1.050.111 1.179.703 12,3
Idade 50.137 62.421 49.592 (21) (1) 549.950 603.024 9,7
Invalidez 13.661 17.051 13.268 (22) (3) 141.299 172111 218
Tempo de Contribuicio 36.689 43.215 32.923 (24) (10) 358.862 404.568 12,7
Pensao por Morte 30.461 34.824 26.472 (24) (13) 342.704 337.304 (16)
Auxilio-Doenga 156.919 167.052 134.657 (19) (14) 1.873.787 1.673.869 (10,7)
Salério-Maternidade 41.911 57.674 49.345 (14) 18 536.495 519.123 (3,2)
Outros 2.785 3.291 2.632 (20) (5) 29.719 31.977 76
ACIDENTARIOS 18.188 18.436 14.896 (19) (18) 216.012 187.694 (13,1)
Aposentadorias 760 721 597 (17) (21) 7.743 7910 22
Pensao por Morte 14 30 18 (40) 29 330 247 (25,2)
Auxilo-Doenca 15.985 15.808 12.662 (20) (21) 192.489 162.884 (15,4)
Auxilio-Acidente 1.420 1.866 1.603 (14) 13 15.341 16.525 1,7
Auxilio-Suplementar 9 1 16 45 78 109 128 174
ASSISTENCIAIS 27.804 29.845 23.432 (21) (16) 294.311 273.770 (7,0
Beneficio de Prestagdo Continuada/BPC - LOAS 27.804 29.845 23.432 (21) (16) 294.267 273.701 (7,0
Pessoa idosa 13589 14.892 11.054 (26) (19) 138.375 131.505 (5,0)
Pessoa com deficiéncia 14.215 14.953 12.378 (17) (13) 155.892 142.196 (8,8)

Pensbes Mensais Vitalicias

Rendas Mensais Vitalicias - - - - - 44 69 56,8

Idade
Invalidez 5 5 5 - - 44 69 56,8
ENCARGOS PREVIDENCIARIOS DA UNIAO (EPU) 25 37 36 (3) 44 357 428 19,9

Fontes: Anuario Estatistico da Previdéncia Social - AEPS; Boletim Estatistico da Previdéncia Social - BEPS
Elaboragéo: SPREV/MF

No acumulado de janeiro a outubro de 2017, a quantidade de beneficios concedidos foi de 4,2 milhdes de beneficios, 0 que mostra uma
diminui¢do de 3,2% (-139,6 mil beneficios) em relagdo ao mesmo periodo de 2016. Nessa comparagao, todos os grandes grupos de beneficios
registraram queda. Os Beneficios Previdenciérios tiveram um recuo de 2,4% (-90,8 mil beneficios), os Assistenciais recuaram 7,0% (-20,5 mil
beneficios), e os Beneficios Acidentarios registraram diminuicao de 13,1% (-28,3 mil beneficios).

Além disso, cabe observar que a concessdo mensal de beneficios esta sujeita a uma série de particularidades como nimero de dias Uteis,

disponibilidade de pericia médica, etc., 0 que pode prejudicar a comparagao e analise mensal dos dados. Ja anualmente € possivel estabelecer uma
base de comparagdo mais estavel.
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ANEXO |
LI Relagéo entre a Arrecadagéo Liquida e a Despesa com Beneficios (R$ milhdes de Outubro/2017 - INPC)

Transferéncias a
Terceiros

Arrecadacao Bruta (1) Arrecadacgéao Liquida Relagdo %

Periodo

“

Valores referentes ao acumulado até o més de Outubro, a pregos de Out/2017 INPC

2007 221.629 20.363 201.266 272.306 135 (71.039)
2008 244.291 24.103 220.188 278.728 127 (58.539)
2009 255.525 25.132 230.393 298.873 130 (68.480)
2010 284.873 27.612 257.260 323.301 126 (66.041)
2011 311.795 30.721 281.074 334.448 119 (53.374)
2012 333.969 33.352 300.616 359.331 120 (58.714)
2013 350.492 35.385 315.107 381.288 121 (66.180)
2014 365.460 36.829 328.631 391.181 119 (62.550)
2015 349.697 35.761 313.935 397.716 127 (83.781)
2016 326.279 33.024 293.255 421.300 144 (128.045)
2017 329.161 32.688 296.473 452.434 153 (155.961)
out/15 31.960 3.186 28.774 50.660 176 (21.886)
nov/15 31.395 3.033 28.362 44.533 157 (16.171)
dez/15 55.937 3.196 52.740 49.446 94 3.294
jan/16 34.311 5.384 28.926 37.954 131 (9.027)
fev/16 32.807 3.198 29.609 40.456 137 (10.847)
mar/16 33.142 3.125 30.017 40.809 136 (10.792)
abr/16 34.933 3.114 31.819 40.720 128 (8.901)
mai/16 32.327 3.078 29.250 41.923 143 (12.673)
jun/16 32.409 3.049 29.360 40.397 138 (11.037)
jul/1e 31.147 3.018 28.129 40.231 143 (12.102)
ago/16 32.136 3.014 29.123 44.757 154 (15.634)
set/16 31.295 3.048 28.247 53.826 191 (25.579)
out/16 31.772 2.996 28.776 40.227 140 (11.451)
nov/16 32.074 3.007 29.067 48.367 166 (19.301)
dez/16 50.607 3.040 47.568 54.551 115 (6.983)
jan/17 32.480 5.262 27.219 40.751 150 (13.532)
fev/17 31.742 3.070 28.672 42.349 148 (13.677)
mar/17 32.192 3.003 29.189 42.360 145 (13.172)
abr/17 34.344 3.041 31.303 43.362 139 (12.059)
mai/17 32.613 3.008 29.605 47.664 161 (18.059)
jun/17 33.003 3.074 29.929 42.832 143 (12.903)
ju7z 32.769 3.037 29.732 43.292 146 (13.560)
ago/17 33.456 3.053 30.403 47.351 156 (16.948)
set/17 33.336 3.104 30.232 58.482 193 (28.249)
out/17 33.224 3.037 30.187 43.989 146 (13.803)

Fonte: CGF/INSS
Elaboragéo: SPREV/MF

LIl Arrecadagao Liquida X Despesa com Beneficios (acumulado até o més de Outubro de cada ano, em R$ milhdes de Out/2017 - INPC)
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ANEXO I

Rubricas de arrecadagédo previdenciaria
1. Pessoa Fisica: Contribuinte Individual, Empregado Doméstico, Segurado Especial e Facultativo.

2. SIMPLES - Recolhimento em Guia da Previdéncia Social — GPS: recolhimento relativo a contribuicdo do segurado empregado de empresas
optantes pelo SIMPLES.

3. SIMPLES - repasse STN: Repasse, pela Secretaria do Tesouro Nacional, dos valores recolhidos relativos a cota patronal de empresas
optantes pelo SIMPLES.

4. Empresas em Geral: empresas sujeitas as regras gerais de contribuigdo, incluidos os recolhimentos referentes a cota patronal, dos
empregados e do seguro acidente.

5. Setores Desonerados: arrecadag@o em DAREF relativas a desoneragao da folha de pagamento, conforme a Lei 12.546 de 14/12/2011.

6. Entidades Filantrépicas: recolhimento relativo a contribuigdo do segurado empregado de Entidades Filantropicas das areas de saude,
educagao e assisténcia social, que tém isengédo da cota patronal.

7. Orgéos do Poder Pblico - Recolhimento em GPS: Recolhimento em Guia da Previdéncia Social - GPS - em relagéo aos servidores da
administragao direta, autarquias e fundagdes, da Unido, Estados e Municipios, vinculados ao RGPS.

8. Orgéos do Poder Publico - Retengio FPM/FPE: Valores retidos do Fundo de Participacao dos Estados - FPE - ou do Fundo de Participacao
dos Municipios - FPM - para pagamento das contribui¢des correntes de Estados e Municipios.

9. Clubes de Futebol: receita auferida a qualquer titulo nos espetaculos desportivos de que os clubes de futebol participem.

10. Comercializagao da Producéo Rural: Valores recolhidos por Produtores Rurais Pessoa Fisica e Juridica, quando da comercializagao de
sua produgéo.

11. Retencéo (11%): valor retido pela contratante de servigos prestados mediante cess@o de mao-de-obra no valor de 11% da nota fiscal, da
fatura ou do recibo de prestagédo de servigos.

12. Fundo de Incentivo ao Ensino Superior — FIES: Divida das universidades junto a Previdéncia repassada ao INSS através do Fundo de
Incentivo ao Ensino Superior - FIES.

13. Reclamatdria Trabalhista: recolhimento sobre verbas remuneratérias decorrentes de decisdes proferidas pela Justica.

14. Arrecadagao / Comprev / Dec.6.900/09: compensagao financeira entre os regimes proprios de previdéncia e o RGPS

15. Arrecadacéo / Lei 11.941/09: refinanciamento de débitos previdenciarios.

16. Programa de Recuperacéo Fiscal — REFIS: Arrecadag&o proveniente do Programa de Recuperagao Fiscal, que promove a regularizagéo
de créditos da Unido, decorrentes de débitos de pessoas juridicas, relativos a tributos e contribuicdes administrados pela SRF e pelo

INSS.

17. Depésitos Judiciais - Recolhimentos em GPS: Recolhimento em Guia da Previdéncia Social - GPS - de parcelas de créditos
previdenciarios das pessoas juridicas que ingressam com agdes contra a Previdéncia.

16. Depositos Judiciais - Repasse STN: Valor repassado pela Secretaria do Tesouro Nacional referente a parcela do crédito previdenciario
das pessoas juridicas que ingressam com agdes contra a Previdéncia (Lei n® 9.709/98).

18. Débitos: Débitos quitados através de Guia da Previdéncia Social - GPS - ou recebidos em decorréncia de Contrato de Assungéo, Confisséo
e Compensagéo de Créditos.

19. Parcelamentos Convencionais: Pagamento de parcelamentos néo incluidos em programa especifico de recuperagéo de crédito.
20. Sentencas Judiciais — TRF: Pagamento de precatérios de beneficios e de requisices de pequeno valor resultantes de execugdes judiciais.

A Lei n° 10.524, de 25.07.2002, no seu art. 28, determinou que as dotagbes or¢camentarias para pagamento destes valores seriam
descentralizadas aos Tribunais, ndo mais sendo pagas pelo INSS.
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