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Resumo

O presente estudo aborda o direito a assisténcia social e a inclusdo de pessoas com Transtorno do
Espectro Autista (TEA) no Brasil, com foco no acesso ao Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC). A problematica investigada consiste em identificar os principais entraves € mecanismos
de efetivacdo desse acesso. O objetivo geral foi analisar os obstaculos burocraticos e os
instrumentos juridicos de garantia do beneficio. Como objetivos especificos, buscou-se discutir as
implicacdes legais e sociais do TEA, examinar a eficacia das Leis n° 13.146/2015 e n°
12.764/2012 e identificar os entraves administrativos do INSS e possiveis formas de superagao,
incluindo a atuagdo jurisprudencial. Usou-se a revisdo de literatura, com abordagem qualitativa e
descritiva, utilizando publicagdes entre 2001 e 2026. Concluiu-se que, embora o ordenamento
juridico brasileiro seja consistente na prote¢do das pessoas com TEA, existe um descompasso
entre a previsdo legal e sua efetivagdo pratica. Os principais entraves estdo na burocracia
administrativa, na complexidade dos procedimentos, na aplicagdo rigida do critério de renda e na
implementagao desigual da avaliagdo biopsicossocial. Assim, a efetivacdo do BPC depende da
reducdo de entraves burocraticos, da padronizagdo dos procedimentos e da adocdo de critérios
mais sensiveis a realidade social.

Palavras-Chave: Assisténcia social; Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC); Transtorno do
Espectro Autista (TEA).

Abstract

This study addresses the right to social assistance and the inclusion of individuals with autism
spectrum disorder (ASD) in Brazil, focusing on access to the Continuous Cash Benefit (BPC).
The research problem consists of identifying the main barriers and mechanisms for ensuring
access to this benefit. The general objective was to analyze bureaucratic obstacles and legal
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instruments that guarantee the benefit. As specific objectives, the study sought to discuss the
legal and social implications of ASD, examine the effectiveness of Laws No. 13,146/2015 and
No. 12,764/2012, and identify administrative barriers within the INSS as well as possible ways to
overcome them, including judicial interpretations. A literature review was used, with a qualitative
and descriptive approach, based on publications from 2001 to 2026. It was concluded that,
although the Brazilian legal framework is consistent in protecting individuals with ASD, there is
a gap between legal provisions and their practical implementation. The main barriers are
administrative bureaucracy, procedural complexity, rigid income criteria, and uneven
implementation of the biopsychosocial assessment. Thus, ensuring effective access to the BPC
depends on reducing bureaucratic obstacles, standardizing procedures, and adopting criteria more
sensitive to social realities.

Keywords: Social assistance; Continuous Cash Benefit (BPC); Autism Spectrum Disorder
(ASD).

1. Introducio

A tematica desta pesquisa delimitou-se ao estudo do direito a assisténcia social e a
inclusdo das pessoas com Transtorno do Espectro Autista (TEA) no Brasil, focando
especificamente nos desafios de acesso ao Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC). Em razao
dessas premissas, levantou-se como problematica o seguinte questionamento: quais os principais
entraves e mecanismos de efetivagao do acesso ao BPC para pessoas com TEA no Brasil? Para
alcancar as respostas almejadas, como objetivo geral decidiu-se analisar os principais entraves
burocraticos e os mecanismos juridicos de efetivacdo do acesso ao BPC para pessoas com TEA
no Brasil.

Para tanto, os objetivos prioritarios residiram em: (i) discutir as implicagdes legais e
sociais do TEA, abordando sua caracterizagdo como deficiéncia e os impactos s do diagnostico na
dindmica familiar e na promocdo da inclusdo social; (ii)) examinar a eficacia da legislacdo
brasileira, com énfase nas Leis n® 13.146/2015 (LBI) e n°® 12.764/2012 (Lei Berenice Piana),
enquanto instrumentos de garantia do minimo existencial e protecado juridica; e (ii1) identificar os
entraves administrativos no ambito do INSS e os mecanismos de superacdo e a flexibilizacao
jurisprudencial para assegurar o acesso efetivo ao beneficio.

Em termos de importancia, esse estudo se justificou primeiramente pela proeminéncia da
tematica, visto que o TEA atinge cerca de 2 milhdes de pessoas no Brasil e gera impactos nao
apenas no individuo, mas em todo o nucleo familiar, exigindo suporte financeiro, emocional e

adaptacdes constantes na rotina. A relevancia social é acentuada pelo fato de que o cuidado



continuo e os altos custos com terapias especializadas podem comprometer a qualidade de vida e
a estabilidade econdmica das familias.

Ademais, a escolha do tema também se mostrou relevante em virtude que o BPC para as
pessoas com TEA funciona como um instrumento vital de prote¢do social e garantia do minimo
existencial, visando assegurar a dignidade humana. Entretanto, persistem entraves significativos,
como barreiras burocraticas no INSS, a aplicagdo rigida de critérios de renda e dificuldades na
implementagdo da avaliacdo biopsicossocial, o que gera um descompasso entre o direito previsto
em lei e a sua efetivagdo pratica.

Outrossim, a escrita académica auxilia que o estudante pratique a andlise critica de
normas juridicas e a interpretacdo de jurisprudéncias complexas, como os temas fixados pelo STF
e STJ sobre a flexibilizacdo da miserabilidade. Por isso, compreendeu-se que esse tema seria
relevante para o desenvolvimento de competéncias voltadas a compreensao do Direito e para que
os pesquisadores possam contribuir com o fortalecimento da inclusdo social e o aprimoramento
do sistema de assisténcia social no pais.

A metodologia de pesquisa escolhida foi a revisao de literatura pelo método qualitativo e
descritivo. Nesse sentido, o corpus bibliografico incluiu publica¢des do periodo de 2001 a 2026,
compondo-se de artigos cientificos, livros, monografias, teses, dissertacdes, legislacdes,
jurisprudéncias e documentos institucionais. Os materiais foram selecionados em periddicos
cientificos, repositorios académicos e bases institucionais. A busca foi realizada em bases de

dados como SciELO, LILACS, PubMed, Scopus, Web of Science e Portal de Periodicos CAPES.

2 Revisao da Literatura

2.1 O Transtorno Do Espectro Autista (Tea): Implicacdes Legais E Sociais Na Inclusdo Do
Direito A Assisténcia Social

O TEA resulta da interagdo de multiplos fatores que influenciam sua manifestagao
(Dantas, 2024). No campo juridico, compreender seus aspectos biologicos e fisiologicos ¢
essencial para formular politicas publicas que assegurem direitos e inclusdo. Nesse sentido, Silva
(2024) defende uma legislagdo que equilibre protecdo e autonomia, considerando necessidades
especificas. Esse avanco se reflete na Convengdo da ONU sobre os Direitos das Pessoas com

Deficiéncia e no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia no Brasil.



O termo autismo deriva do grego autos (“si mesmo”), indicando foco no proprio
individuo (Tomatis, 1994, apud Porto, 2016). Clinicamente, caracteriza-se por alteracdes no
desenvolvimento, sobretudo na interagao social, comunicagdao e comportamento (Guerra; Verdu,
2020). O conceito foi introduzido por Eugen Bleuler em 1911, ligado inicialmente a
esquizofrenia. Kanner (1943) e Asperger (1944) consolidaram o autismo como condic¢do distinta
(Silva, 2024; Guerra; Verdu, 2020). A etiologia do TEA ainda nao ¢ totalmente definida, sendo
atribuida a interacdo entre fatores genéticos e ambientais (Freitas; Guimaraes, 2021). O
diagnostico ¢ clinico e baseado em critérios como os do DSM-IV-TR, que o classifica entre os
Transtornos Globais do Desenvolvimento (Oliveira; Santos, 2022).

O TEA envolve déficits de comunicagdo e interacdo social, além de padrdes restritos e
repetitivos de comportamento. Nao ¢ doenca mental, mas transtorno neurobioldgico com
diferentes niveis de suporte, justificando o termo “espectro” (Silva, 2019). Segundo a OMS, ha
cerca de 70 milhdes de pessoas com TEA no mundo e 2 milhdes no Brasil (Dantas, 2024), com
variagao entre alta autonomia e dependéncia funcional (Ministério da Saude, 2022). As principais
caracteristicas incluem dificuldades de interagdo social, contato visual reduzido, sensibilidade
sensorial, comportamentos repetitivos € interesses restritos, além de hiperfoco (Paiva et al., 2024;
Freitas; Guimaraes, 2021).

No ambito juridico, a Lei n® 12.764/2012 reconhece o TEA como deficiéncia e garante
direitos. A Lei Brasileira de Inclusdao adota o modelo biopsicossocial, que entende a deficiéncia
como resultado da interagdo entre impedimentos e barreiras sociais, superando o modelo
exclusivamente médico (Silva, 2024; Paiva et al., 2024).

O diagnostico de TEA impacta a pessoa e a familia, exigindo cuidados continuos,
acompanhamento terapéutico e adaptacdes na rotina, com demanda de tempo, recursos
financeiros e suporte emocional (Scamati, 2025). Na pandemia de COVID-19, o isolamento
social e a suspensdo de atendimentos presenciais estiveram associados a regressoes
comportamentais e emocionais em criancas ¢ adolescentes com TEA (Almeida et al., 2023).

No contexto familiar, os desafios incluem organizacdo da rotina e acesso a servicos de
saude e educagdo. O estigma social relacionado ao TEA eleva o estresse ¢ a ansiedade dos
familiares (Jordao et al., 2024), somando-se aos custos com terapias, transporte e intervengdes

especializadas (Dantas, 2024; Costa et al., 2023).



A sobrecarga fisica e psicologica dos cuidadores, somada a escassez de apoio
institucional, compromete significativamente a qualidade de vida das familias (Lima, 2024).
Nesse contexto, a assisténcia social deve ser compreendida como um direito fundamental,
voltado a garantia de condi¢gdes minimas de dignidade. O Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) assume papel relevante nesse cenario, funcionando como instrumento de prote¢do social e
de reducdo das desigualdades. Mais do que um auxilio financeiro, o beneficio representa uma
forma de assegurar o minimo existencial e promover a dignidade humana (Scamati, 2025).

Além disso, questdes juridicas, como guarda e pensdo em casos de separagdo, tornam-se
mais complexas quando envolvem criangas com TEA, exigindo andlise individualizada das
necessidades especificas (Jordao et al., 2024). Por outro lado, a participagdo ativa dos pais nas
intervengoes terapéuticas t€ém demonstrado resultados positivos no desenvolvimento das criangas,
fortalecendo vinculos familiares (Oliveira et al., 2025).

O preconceito e a desinformagdo ainda constituem barreiras significativas a inclusdo
social, limitando a participagdo dessas pessoas em diversos espagos (Scamati, 2025). Dessa
forma, torna-se fundamental a implementagdo de politicas publicas integradas e estratégias que
promovam a inclusao efetiva (Lima, 2024).

A inclusdo social no Brasil se fortaleceu no final dos anos 1980 e se consolidou com a
Conferéncia de Salamanca (1994), que ampliou o acesso de pessoas com deficiéncia a educacao
regular (Conceigdo, 2019). E compreendida como participa¢io plena na sociedade, definida por
Mendes (2016) como igualdade de condigdes, por Cunha (2024) como inser¢ao com participacao
fisica e simbolica e por Andrade (2024) como superacao de barreiras.

No TEA, ha avangos na inclusdo, mas ainda existem desigualdades (Moreira, 2025).
Cunha (2024) amplia o conceito para educagdo, trabalho e vida social, com base na Lei n°
12.764/2012. No entanto, preconceito, desinformacdo e falta de adaptagdes ainda limitam sua
efetividade (Andrade, 2024). Na educag¢do, Cunha (2024) destaca adaptacdo curricular e
formagao docente, fatores associados ao desempenho escolar segundo o Journal of Autism and
Developmental Disorders (2021). Weizenmann et al. (2022) refor¢am o direito a educagdo
inclusiva previsto na Constituicdo Federal e na LDB n° 9.394/96.

Na vida adulta, Alvarenga (2020) aponta barreiras no mercado de trabalho relacionadas a

competitividade e ao preconceito. Cunha (2024) defende a adaptacdo social como elemento



permanente da inclusdo. Almeida (2023) destaca o BPC como mecanismo de inclusdo, ainda
limitado por entraves administrativos.

No campo juridico, a Lei n° 12.764/2012 reconhece o TEA como deficiéncia e institui a
politica nacional de protecao. Moraes (2025) evidencia o descompasso entre norma e efetivacao
no acesso a saude, educacdo e assisténcia social. Basto e Cepellos (2023) apontam limitagdes
como falta de capacitacdo, recursos e dificuldades na avaliagdo biopsicossocial. Costa et al.
(2023) ressaltam que a efetividade das politicas depende da articulagdo entre satde, educacao e
assisténcia social. Nesse contexto, Doyal e Gough (2010) definem direitos sociais como
necessidades humanas basicas, em consonancia com o art. 6° da Constituicdo Federal (Henrique e
Querino, 2019).

Araujo (2024) defende maior constitucionalizagdo dos direitos das pessoas com TEA e
critica a interpretacdo restritiva do BPC baseada apenas em renda e modelo biomédico. Moraes
(2025) aponta que tais interpretagdes geram judicializacdo, embora o Judicidrio frequentemente
adote leitura ampliada da deficiéncia para garantir o minimo existencial. Moraes (2025) também
observa que esteredtipos sociais sobre o TEA influenciam a efetivacao de direitos e reforgam o
estigma.

Buss e Pellegrini Filho (2017) destacam a importancia dos determinantes sociais da satde,
enquanto Oliveira (2020) aponta impactos de fatores econdomicos e sociais na qualidade de vida,
exigindo politicas integradas. Rossi (2018) observa que o acesso a saude ainda ¢ insuficiente.
Araujo (2023) identifica o preconceito como barreira central, enquanto o movimento da
neurodiversidade contribui para a desconstrucao de estigmas. Por fim, Moraes (2025) reforca que
a efetivagdo dos direitos depende da integracao de politicas publicas, capacitagdo profissional e
fortalecimento da inclusdo social, garantindo dignidade, autonomia e cidadania as pessoas com

TEA.

2.2 O Direito A Assisténcia Social E A Eficacia Da Legislacio Brasileira: Leis N°
13.146/2015 E N° 12.764/2012 Na Promoc¢ao Da Inclusao Social Das Pessoas Com TEA

O Beneficio de Prestagao Continuada (BPC) ¢ previsto na Constitui¢do Federal de 1988
(art. 203, V) como garantia de um saldrio minimo a pessoas em situagdo de vulnerabilidade,
sendo expressdo do minimo existencial e da dignidade humana, ndo se limitando a uma politica

assistencial (Dantas, 2024). A Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), Lei n® 8.742/1993,



institui o BPC como beneficio ndo contributivo, destinado a prote¢do de pessoas em
vulnerabilidade, sem exigéncia de contribui¢do prévia. Costa et al. (2023) destacam que sua
aplicacdo nao deve ser restringida por interpretagdes rigidas, especialmente do critério de renda.

A Constitui¢ao de 1988 estabelece a assisténcia social como direito fundamental e politica
publica voltada a redugdo das desigualdades (Brasil, 1988). Integrada ao Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS), a LOAS organiza a protecdo social de forma nao contributiva (Dal
Pra et al., 2018). Paula (2024) aponta que a LOAS enfrenta desafios na efetivagdo, como
desigualdades regionais e limitagdes estruturais, exigindo adapta¢do as diferentes realidades
sociais. Couto (2017) reforca que a assisténcia social ¢ direito fundamental, de carater universal e
ndo contributivo, distinto da previdéncia social.

Nascimento (2023) destaca que a LOAS se baseia nos principios da universalidade,
igualdade e equidade, com reconhecimento do papel do STF na consolidagdo da assisténcia social
como direito fundamental. Morais; Malta (2021) ressaltam que o BPC garante renda a idosos e
pessoas com deficiéncia em vulnerabilidade, mediante comprovacao de incapacidade de sustento.
Apesar disso, Paula (2024) observa limitagdes como insuficiéncia de recursos, desigualdade na
oferta de servigos e fragilidade da rede de protecdo social, o que compromete sua efetividade.

A criacdo do SUAS, em 2005, representou avango ao estruturar a assisténcia social de
forma descentralizada e articulada entre entes federativos. Ainda assim, Dal Pra et al. (2018)
apontam problemas como crise fiscal, cortes orgcamentarios e falta de profissionais qualificados.
Couto (2017) reforca a necessidade de compreender a assisténcia social como direito € nao
concessdo estatal, exigindo mudanca de perspectiva na gestdo publica. Nascimento (2023)
acrescenta que a efetividade do sistema depende da integracdo entre assisténcia social, saude e
educacao.

Morais; Malta (2021) destacam que a assisténcia social ¢ instrumento de justi¢a social e
cidadania, dependente de gestdo eficiente, financiamento adequado e fortalecimento da rede de
protecdo. Assim, LOAS e SUAS sdo centrais na garantia da assisténcia social no Brasil, mas sua
efetividade depende de aprimoramento continuo das politicas publicas, ampliacdo do acesso e
fortalecimento estrutural do sistema, com vistas a promogao da dignidade, igualdade e inclusao
social.

A promulgacdo da Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Lei n°

13.146/2015) consolidou os direitos das pessoas com deficiéncia no Brasil, promovendo



igualdade de oportunidades e inclusdo social em areas como assisténcia social, educacao, satde e
trabalho (Damasceno, 2021). Limongi (2018) destaca que a norma fortalece a protecdo social,
especialmente para pessoas em situagao de vulnerabilidade, ao garantir a eliminacao de barreiras
e acesso a direitos em condi¢des de igualdade.

A LBI também incorpora os principios da Convencao Internacional sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, internalizada pelo Decreto Legislativo n° 186/2008 e pelo Decreto n°
6.469/2009, reforcando o compromisso do Brasil com os direitos humanos e a inclusao (Pereira,
2021). Apesar dos avancos, a aplicagdo pratica da lei ainda enfrenta dificuldades. A avaliacao
biopsicossocial, essencial para o acesso a politicas como o BPC, nem sempre ¢ aplicada
adequadamente, o que pode gerar exclusdes e entraves administrativos na assisténcia social
(Damasceno, 2021).

No ordenamento juridico, a LBI ndo revogou a Lei n° 7.853/1989, mas passou a ocupar
posi¢do central na prote¢do dos direitos das pessoas com deficiéncia, enquanto a legislagdo
anterior permanece em dispositivos especificos, que, apesar de avangos prévios, havia
desigualdades na efetivacdo desses direitos antes da LBI (Ferri, 2020). Segundo Damasceno
(2021), o objetivo da lei € garantir o exercicio de direitos e liberdades em igualdade de condigdes,
promovendo inclusdo e cidadania. Para isso, foram promovidas mudang¢as no Cédigo Civil, como
a ampliacdo da capacidade civil e a criagdo da tomada de decisdo apoiada.

A LBI adota uma concepcao biopsicossocial de deficiéncia, entendendo-a como resultado
da interacdo entre condicOes individuais e barreiras sociais e ambientais, deslocando o foco da
limitacdo individual para o contexto social (Limongi, 2018). Pereira (2021) destaca que a lei
impacta diretamente a assisténcia social ao garantir acesso a beneficios e servigos voltados a
protecao de pessoas com deficiéncia em vulnerabilidade, dentro de uma politica ptblica ndo
contributiva voltada a dignidade e protecao social. Entretanto, Ferri (2020) aponta desafios na
efetivacdo da LBI, como a falta de recursos, escassez de profissionais qualificados e
desigualdades regionais no acesso aos servigos, o que compromete a universalizacao dos direitos
previstos.

A Lei n° 12.764/2012 (Lei Berenice Piana) estabelece diretrizes para a protecdo dos
direitos das pessoas com TEA, reconhecendo-as como pessoas com deficiéncia para fins legais e

assegurando inclusdo social, combate a discriminacao e ampliagdo da protegdo estatal.



A norma foi promulgada em 2012 apds tramitagdo no Congresso Nacional, com
participacdo da sociedade civil, evidenciando a construcao coletiva da politica de protecdo ao
TEA (Cruz, 2019). O autor também destaca que a lei institui a Politica Nacional de Protecao dos
Direitos da Pessoa com TEA, promovendo agdes integradas entre os entes federativos e vedagao
de praticas discriminatdrias.

Em alinhamento com a Convengdo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, incorporada com status constitucional, a lei refor¢ca a protecdo dos direitos
fundamentais e o reconhecimento juridico do TEA como deficiéncia (Silva; Freitas, 2022).

Martins (2024) aponta que a legislacdo garante direitos como diagndstico precoce,
atendimento multiprofissional, educa¢do inclusiva, acesso a cultura, esporte ¢ lazer, além de
insercao no mercado de trabalho por meio de capacitagao e politicas de inclusao. Também preveé
acesso a saude, assisténcia social e previdéncia, bem como agdes de conscientizagdo e combate
ao preconceito.

Silva (2024) destaca ainda direitos como prioridade no atendimento em areas essenciais,
ndo discriminacdo, acessibilidade, uso de tecnologias assistivas e inclusdo no mercado de
trabalho por meio de cotas.A lei também impacta o acesso ao Beneficio de Prestacao Continuada
(BPC), ao reconhecer o TEA como deficiéncia, embora sua efetivacio dependa da correta
aplicagdo da LOAS e dos critérios de elegibilidade (Martins, 2024; Cruz, 2019).

Silva e Freitas (2022) observam que a norma ampliou o sistema de prote¢do social ao
reduzir barreiras historicas e fortalecer a articulagdo entre direitos constitucionais e politicas
publicas de inclusdo, além de exigir acdes de capacitagdo profissional e disseminacdo de
informacodes sobre o TEA.

Martins (2024) ressalta que a lei retirou as pessoas com TEA da invisibilidade social e
impulsionou a cria¢ao de redes de atendimento e maior integragdo entre niveis de governo, além
de impor ao Estado deveres como formulagdo de politicas publicas, ampliagdo da acessibilidade,
criacdo de servigos especializados e uso de tecnologias assistivas. Assim, a Lei n°® 12.764/2012
consolida um conjunto de direitos e deveres estatais voltados a inclusdo e a cidadania das pessoas
com TEA, estruturando uma politica publica de protecao social alinhada aos direitos humanos e a
igualdade material.

A legislagdo brasileira sobre deficiéncia evoluiu gradualmente, com destaque para a Lei n°

13.146/2015 (Lei Brasileira de Inclusao), que consolidou direitos e refor¢ou o reconhecimento do



autismo como deficiéncia. Contudo, a principal mudanga especifica para o TEA ocorreu com a
Lei n°® 12.764/2012, que o reconheceu formalmente como deficiéncia para todos os efeitos legais,
garantindo igualdade de direitos (Santos, 2022).

Dalmazo et al. (2022) apontam que o historico das pessoas com TEA foi marcado por
exclusdo e invisibilidade, sendo alterado por legislagdes recentes que garantem acesso a politicas
publicas de saude, educagdo, trabalho e assisténcia social. A partir da Lei n°® 12.764/2012, o TEA
passou a ser juridicamente equiparado a deficiéncia, ampliando o acesso a direitos € impondo
deveres de inclusao.

A Secretaria de Comunicagdo Social (2025) destaca que essa prote¢do integra o sistema
de direitos das pessoas com deficiéncia, baseado no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia e na
Convengdao da ONU, com foco em acessibilidade, autonomia e dignidade. Pimenta (2019)
observa que, apesar de debates clinicos sobre a classificacio do TEA, a legislagdo brasileira o
reconhece como deficiéncia, garantindo protecado juridica independentemente dessas divergéncias
conceituais.

Esse reconhecimento ampliou o acesso a politicas publicas, como saude, educacao
inclusiva, assisténcia social e trabalho (Brasil, 2012). No entanto, Dalmazo et al. (2022) ressaltam
que ainda ha lacunas na implementac¢do, especialmente no acesso ao BPC, muitas vezes limitado
por interpretagdes administrativas restritivas, o que impede a plena efetividade dos direitos.

Sauaia Filho (2024) destaca que a inclusdo do TEA no conceito legal de deficiéncia
fortalece a protecdo juridica e o acesso a politicas publicas, especialmente em decisdes do STJ
que reforcam o principio da dignidade da pessoa humana. Santos (2022) acrescenta que a
CIPTEA (Lei n° 13.977/2020) facilita a identificacdo da condi¢do e reduz barreiras no acesso a
servicos e beneficios, contribuindo para a inclusao social.

Freitas et al. (2025) relacionam esse reconhecimento ao principio da igualdade material da
Constituicdo Federal e a dignidade da pessoa humana, exigindo ac¢des estatais para redugdo de
desigualdades. Apesar da base normativa robusta, Dalmazo et al. (2022) apontam problemas de
efetividade, como judicializagdo e falta de uniformidade na aplicagdo das normas entre entes
federativos.

Pimenta (2019) destaca ainda a LOAS (Lei n° 8.742/1993) e o BPC como instrumentos
centrais da assisténcia social, cuja efetividade depende da correta aplicagdao dos critérios legais.

Freitas et al. (2025) refor¢am que o reconhecimento legal do TEA nio ¢ suficiente isoladamente,



sendo necessaria articulagcdo entre politicas publicas, sociedade civil e capacita¢do institucional

para garantir a efetivacdo dos direitos.

2.3 O acesso ao BPC no contexto do TEA a luz da jurisprudéncia: barreiras
administrativas, avaliacdo biopsicossocial e flexibilizacdo do critério de renda

A dificuldade de acesso ao Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) por pessoas com
Transtorno do Espectro Autista (TEA) decorre menos da auséncia de previsdo legal e mais da
forma como sua operacionalizagdo administrativa ¢ estruturada no ambito do INSS. Nesse
sentido, Abreu et al. (2019) destacam que, mesmo com avangos normativos, barreiras
burocraticas continuam limitando a efetividade do beneficio devido a complexidade
procedimental.

A concessao do BPC envolve uma sequéncia de etapas administrativas — como
atualizacdo cadastral, validacdo documental, biometria, requerimento digital, cruzamento de
dados, agendamento de pericia e avaliagdo social — que tornam o acesso excessivamente
formalizado e, na pratica, restritivo. A Portaria Conjunta MDS/INSS n° 34/2025 organiza tais
procedimentos, contudo Bernardes et al. (2024) apontam que o principal problema reside na
aplicagdo dessas exigéncias a populagdes em situagdo de vulnerabilidade.

No caso de familias de pessoas com TEA, a rotina de cuidados continuos frequentemente
inviabiliza o cumprimento das exigéncias formais, convertendo a burocracia em barreira concreta
de acesso. Soma-se a isso a exigéncia de registro biométrico para novos requerentes sem cadastro
em bases oficiais, instituida pelo Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social (MDS,
2026), que embora voltada a seguranca de dados, pode intensificar dificuldades para familias de
baixa renda com limitada familiaridade digital e acesso restrito a documentagao.

Assim, conforme Bernardes et al. (2024) e Abreu et al. (2019), o principal entrave ao BPC
ndo se encontra no desenho legal do beneficio, mas na combinagao entre exigéncias
administrativas complexas e condi¢cdes socioecondmicas adversas dos requerentes, o que
compromete sua efetividade como direito social.

Nesse contexto, a avaliagdo biopsicossocial assume papel central no acesso ao BPC por
pessoas com TEA, uma vez que o diagndstico médico isolado ndo ¢ suficiente para caracterizar
deficiéncia no ordenamento juridico brasileiro. A Lei Brasileira de Inclusdao (LBI) estabelece que

a avaliagdo deve ser biopsicossocial, realizada por equipe multiprofissional, considerando



limitagdes funcionais e barreiras sociais. O portal do BPC reforca essa diretriz ao indicar que o
diagnostico clinico, por si s0, ndo determina a concessao do beneficio (Bernardes et al., 2024).

No caso do TEA, essa abordagem ¢ fundamental, pois o laudo diagnéstico ndo expressa
adequadamente o nivel de suporte necessario, as dificuldades de comunicacdo e interagdo social,
nem a sobrecarga familiar (Nunes et al., 2022). A deficiéncia, portanto, deve ser compreendida
como resultado da interacdo entre o individuo e as barreiras ambientais.

Morais et al. (2025) refor¢am que a avaliagdo deve priorizar a funcionalidade e o contexto
social, superando a logica restrita da Classificacdo Internacional de Doengas (CID) e
incorporando dimensdes sociais, culturais e ambientais na formulacdo e execu¢do de politicas
publicas. Nessa perspectiva, a avaliagdao biopsicossocial deveria funcionar como instrumento de
inclusdo, embora sua efetividade seja limitada por entraves burocraticos e pela recorrente
judicializag¢ao do acesso ao BPC.

Teixeira et al. (2025) indicam que a judicializagcdo ndo decorre de litigiosidade excessiva,
mas de falhas na implementacao das politicas publicas, levando familias a recorrer ao Judiciario
para assegurar direitos ja previstos. Nesse cendrio, Morais et al. (2025) e Nunes et al. (2022)
criticam a redu¢do do TEA a codigos da CID, destacando que suas manifestagdes sao
profundamente influenciadas por fatores sociais e ambientais, 0 que exige uma abordagem mais
ampla e contextualizada.

Angelucci (2024) aponta que o desafio institucional consiste em garantir a aplicagdo
adequada da avaliagao biopsicossocial e integrar sistemas de avaliacao da deficiéncia, enquanto o
Conselho Nacional de Justiga (CNJ, 2024) ressalta a necessidade de capacitacdo continua de
agentes publicos e de mudanca de paradigma na compreensao da deficiéncia.

A Portaria Conjunta n° 34/2025 prevé a realizagdo da avaliagdo por equipe
multiprofissional, inclusive com possibilidade de videoconferéncia. Contudo, sua padronizacao
pode ndo captar a heterogeneidade do TEA, cujas manifestacdes variam conforme contexto,
ambiente e estimulos.

Além disso, as Portarias n® 33/2025 e n°® 34/2025 instituem a reavaliacdo bienal do BPC,
com o objetivo de verificar a continuidade dos requisitos e controlar gastos publicos (Brasil,
2025). O Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania (2025) argumenta que a unifica¢do da

avaliagdo representa um avango ao consolidar o modelo biopsicossocial.



Todavia, Bernardes et al. (2024) alertam que a aplicacdo descontextualizada dessas
reavaliagdes pode gerar inseguranca as familias, ja sobrecarregadas por demandas terap€uticas e
vulnerabilidade economica. Assim, o problema nao reside na existéncia da reavaliagdo, mas em
sua execu¢do desproporcional, marcada por exigéncias repetitivas e instabilidade no acesso ao
beneficio.

A judicializacdo do Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) evidencia fragilidades
estruturais no processo administrativo de concessao, sobretudo quando o acesso se mostra lento,
restritivo ou baseado em avaliagdes inadequadas. Nesses contextos, o Poder Judiciario passa a
atuar como via de efetivagdo de direitos. O Conselho Nacional de Justica (CNJ) reconhece essa
problematica ao apontar a necessidade de uniformiza¢do dos pedidos e de aprimoramento dos
instrumentos de avaliacdo judicial, indicando a demanda por maior coeréncia e eficiéncia
sistémica (Teixeira et al., 2025).

Mais do que mera contestacdo de decisdes administrativas, a judicializacdo revela falhas
na implementagdo das politicas publicas e obstidculos concretos enfrentados pelas familias.
Segundo Brito et al. (2025), no caso de pessoas com TEA, esse fenomeno expde limitagdes da
avaliagdo biopsicossocial e desigualdades no acesso a justica, relacionando-se tanto a deficiéncias
administrativas quanto a assimetrias sociais. Nessa linha, a sobrecarga do Judiciario e os
impactos emocionais e¢ financeiros suportados pelas familias reforgam a necessidade de um
modelo administrativo capaz de assegurar direitos sem dependéncia recorrente da via judicial.

O deslocamento dessas demandas ao Judiciario demonstra o descompasso entre o direito
normativamente previsto e sua efetivacdo pratica. O CNJ, em estudo empirico realizado em
parceria com a USP, ja identificava a centralidade crescente da judicializagdo em demandas
envolvendo pessoas com deficiéncia (CNJ, 2023), confirmando seu carater estrutural. Em
resposta, foram instituidas medidas como a Portaria Conjunta n® 4/2024, que criou a iniciativa
“Desjudicializa Prev”, e a Resolugdo CNJ n° 630/2025, que tornou obrigatoria a adogdo de
instrumento unificado de avaliagdo biopsicossocial no Sisperjud a partir de margo de 2026 (CNJ,
2024; CNJ, 2025).

Sob perspectiva critica, Teixeira (2025) identifica uma dupla dimensao da judicializagao:
ao mesmo tempo em que corrige indeferimentos administrativos e assegura direitos
fundamentais, transfere ao cidaddao o 6nus de buscar judicialmente uma protecdo que deveria ser

garantida administrativamente. No caso do TEA, esse 0nus ¢ intensificado pelos custos continuos



com terapias e cuidados especializados, bem como pela reorganiza¢do da dindmica familiar. De
modo convergente, Orais et al. (2025) ressaltam que a judicializagdo ndo pode ser romantizada,
diante de seus custos institucionais, da morosidade e das desigualdades de acesso, configurando
consequéncia das insuficiéncias estruturais da administracdo publica. Bernardes et al. (2024)
complementam que a recorréncia dessas demandas traduz a materializacdo das falhas das
politicas publicas, especialmente diante das dificuldades de aplicacdo do modelo biopsicossocial
no ambito do BPC.

A jurisprudéncia confirma esse cendrio ao afastar interpretacdes estritamente aritméticas
da miserabilidade. No Supremo Tribunal Federal (STF), o Tema 27 estabelece que a condigdo de
pobreza ndao pode ser aferida exclusivamente por critério econdmico, exigindo andlise
contextualizada. No Superior Tribunal de Justica (STJ), o Tema 185 reconhece que a renda per
capita inferior a 1/4 do salario minimo constitui presuncao relativa de miserabilidade, admitindo
prova em contrario por outros elementos. Ressalte-se que o Tema 312 do STF restringe-se a
interpretagdo do Estatuto do Idoso quanto ao calculo da renda familiar, ndo sendo aplicavel as
especificidades do TEA.

Na aplicacdo concreta, os Tribunais Regionais Federais tém adotado interpretagdo mais
flexivel dos critérios legais. O TRF3, em abril de 2025, concedeu o BPC a crianga com TEA com
base em prova social e afastamento da renda de genitor ndo residente, aplicando o § 11 do art. 20
da LOAS. Em sentido semelhante, o TRF5, no processo n° 0806993-73.2025.4.05.0000
(novembro de 2025), reconheceu o direito ao beneficio mesmo com renda superior ao limite
legal, com fundamento em pericia social, conforme destacado pela Desembargadora Federal
Cibele Benevides. No TRF4, a Apelagdo Civel n° 5024971-25.2023.4.04.7205/SC (dezembro de
2025), sob relatoria da Desembargadora Federal Luisa Hickel Gamba, reafirmou a
impossibilidade de aplicagao rigida do critério economico. Por outro lado, na Apelagao Civel n°
5000282-04.2025.4.04.7121/RS, também do TRF4, sob relatoria da Desembargadora Federal
Vania Hack de Almeida, o beneficio foi indeferido em razdo da auséncia injustificada a pericia
médica, evidenciando a centralidade da prova na formacdo do convencimento judicial.

Os julgados indicam tendéncia de flexibilizacdo dos critérios de concessao do BPC, com
valorizacao da vulnerabilidade social concreta. Contudo, revelam também uma atuacao ainda
fragmentada e dependente da prova produzida em cada caso, 0 que mantém assimetrias no acesso

ao direito. Assim, a judicializacdo e a jurisprudéncia se mostram interdependentes: embora o



Judiciario desempenhe papel essencial na garantia de direitos, a efetivagdo do BPC exige o
aprimoramento estrutural da via administrativa, com maior previsibilidade, coeréncia e
capacidade de assegurar prote¢ao social adequada as pessoas com TEA e suas familias.

A avaliagdo biopsicossocial constitui elemento estruturante na andlise do direito das
pessoas com TEA ao Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), na medida em que desloca o
enfoque tradicionalmente biomédico para uma compreensdo mais ampla da deficiéncia. No
debate vinculado ao Tema 312 do Supremo Tribunal Federal (STF), consolida-se a exigéncia de
considerac¢do das limitagdes reais de participagdo social do individuo, superando a suficiéncia do
diagnéstico clinico isolado (Teixeira et al., 2025). Essa reorientagdo € especialmente relevante no
TEA, em que as limitagdes variam conforme contexto, suporte e condi¢des ambientais.

A partir dessa premissa, a insuficiéncia do laudo médico como critério exclusivo torna-se
evidente, pois ndo capta a complexidade funcional e social do transtorno (Teixeira et al., 2025).
Bernardes et al. (2024) reforcam essa perspectiva ao defenderem que a avaliacdo deve ser
necessariamente multidisciplinar, integrando dimensdes sociais, psicologicas e ambientais, de
modo a refletir a realidade concreta do individuo. Essa abordagem amplia o proprio conceito
operacional de deficiéncia no ambito do BPC, vinculando-o a vulnerabilidade social efetiva.

Contudo, a incorporagdo dessa logica ainda encontra entraves institucionais. Bernardes et
al. (2024) identificam auséncia de padronizagdo na aplicacdo dos critérios avaliativos no INSS, o
que gera decisOes inconsistentes € compromete a previsibilidade administrativa. Essa fragilidade
também se evidencia na controvérsia apreciada pelo Conselho da Justica Federal no Tema 376 da
Turma Nacional de Uniformizacdo (TNU), no Pedido de Uniformizagdo n°
5006875-14.2022.4.04.7005/PR (CJF, 2025), em que se discutiu justamente se o diagndstico de
TEA seria suficiente para afastar a avaliacdo biopsicossocial.

No caso, a divergéncia entre Turmas Recursais foi expressiva: a Turma do Parana
condicionou o beneficio a auséncia de impedimento permanente constatado em avaliagdo médica,
enquanto a Turma do Acre entendeu que o diagnostico de TEA seria suficiente para
caracterizacdo automatica da deficiéncia, dispensando pericia biopsicossocial. A submissao da
controvérsia @ TNU evidencia a necessidade de uniformizacdo interpretativa, justamente para
evitar que a caracterizacdo da deficiéncia dependa exclusivamente de critérios médicos ou de

entendimentos regionais dissonantes (CJF, 2025).



Esse debate sobre a avaliacdo repercute diretamente na andlise do critério de renda, cuja
aplicagdo rigida também se mostra inadequada no contexto do TEA. Mendes e Ribeiro (2016)
demonstram que a renda formal nao traduz o custo real das familias, marcadamente impactado
por despesas continuas com terapias, transporte, alimentacdo especifica e reorganizacdo da
dindmica familiar. Assim, mesmo quando a renda ultrapassa o limite legal, a vulnerabilidade
pode persistir de forma estrutural.

A jurisprudéncia tem incorporado essa leitura ampliada. O Tribunal Regional Federal da
3* Regido reconheceu, em 2025, a concessdo do BPC a crianca com TEA com base na
comprovagdo de elevados custos familiares e utilizacdo da prova social como elemento
determinante, afastando a rigidez do critério economico (TRF3, 2025). Em linha convergente, o
Tribunal Regional Federal da 5* Regido, no processo n° 0806993-73.2025.4.05.0000, afirmou que
a hipossuficiéncia ndo pode ser aferida exclusivamente pela renda formal, devendo considerar os
custos permanentes com saude e cuidados, conforme destacou a Desembargadora Federal Cibele
Benevides (TRFS, 2025).

Esse movimento jurisprudencial encontra respaldo doutrinario. Rogge e Janssen (2019)
evidenciam que familias de pessoas com TEA enfrentam custos diretos e indiretos relevantes,
incluindo perda de produtividade e reorganizagao laboral, o que distorce qualquer andlise baseada
apenas em renda formal. Araripe et al. (2022) criticam a aplicacdo automatica do critério de 1/4
do salario minimo, defendendo parametros mais sensiveis a realidade social e a complexidade
biopsicossocial da deficiéncia. Sarlet (2020), por sua vez, sustenta que a aplicacao rigida de
critérios objetivos, sem consideracdo da dignidade da pessoa humana, compromete o nucleo
essencial dos direitos fundamentais sociais.

No plano constitucional, o Supremo Tribunal Federal, ao julgar o Recurso Extraordinario
580.963/PR, reconheceu a possibilidade de flexibilizagdo do critério de renda, ao afirmar que sua
aplicacdo automatica pode violar a dignidade da pessoa humana e frustrar a finalidade de
protecdo social do beneficio, conforme destacado pelo Ministro Gilmar Mendes (STF, 2023).
Ainda assim, Brito et al. (2025) observam que, na pratica administrativa, persistem avaliagdes
padronizadas e pouco sensiveis as especificidades do TEA, agravadas pela auséncia de
capacitacdo técnica e de protocolos uniformes de avaliagdo biopsicossocial.

Embora o arcabougo normativo — incluindo o Decreto n® 6.214/2007, alterado pelo

Decreto n°® 8.805/2016, e a Lei Brasileira de Inclusdo — represente avanco significativo, sua



efetividade ainda ¢ limitada na pratica administrativa (Brito et al., 2025). Nesse ponto, Sarlet
(2020) destaca que o desafio central ndo esta na sufici€éncia normativa, mas na sua internalizacao
pela administragdo publica, o que explica a permanéncia da judicializagcdo como via de
reconhecimento de situagdes ja evidentes no plano fatico.

Dessa forma, observa-se que tanto a avaliagdo biopsicossocial quanto o critério de renda
devem ser interpretados de forma integrada e contextualizada, sob pena de esvaziamento do
proprio contetido protetivo do BPC. No caso do TEA, a analise deve considerar ndo apenas
parametros econdmicos ou médicos isolados, mas a realidade concreta das familias, os custos
permanentes e a efetiva condi¢do de vulnerabilidade social, como condi¢do de concretizagao do

direito fundamental a assisténcia social.

3 Resultados e Discussao

Segundo este estudo, a efetivagdao dos direitos das pessoas com TEA no Brasil revela um
descompasso entre 0 avango normativo e sua aplicagao pratica. A Lei n°® 12.764/2012 consolidou
o reconhecimento do TEA como deficiéncia para todos os efeitos legais (Santos, 2022), enquanto
o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) constitui um dos principais instrumentos de garantia
do minimo existencial em contextos de vulnerabilidade social (Dantas, 2024; Scamati, 2025).

Nesse cenario, a Lei Brasileira de Inclusdo reforcou a ado¢do do modelo biopsicossocial
de deficiéncia, ao compreender que esta resulta da interagdo entre impedimentos individuais e
barreiras sociais € ambientais (Silva, 2024; Limongi, 2018).

Apesar desse marco normativo, Abreu et al. (2019) apontam que a principal barreira ao
acesso ao BPC ndo esta na auséncia de previsdo legal, mas na forma como sua operacionalizacio
ocorre no ambito do INSS. Bernardes et al. (2024) complementam que exigéncias administrativas
como validagdo documental rigorosa, digitalizagdo integral de processos e¢ biometria acabam
funcionando como obstaculos adicionais para familias em situagdo de vulnerabilidade. A
introdugdo de novas exigéncias tecnoldgicas reforca esse cenario, especialmente para grupos com
menor acesso a recursos digitais e documentagdo formal (MDS, 2026).

No que se refere a avaliagdo da deficiéncia, a perspectiva biopsicossocial assume papel
central, uma vez que o diagndstico clinico isolado ndo € suficiente para caracterizar o TEA para

fins de acesso a direitos (Nunes et al., 2022). Morais et al. (2025) ressaltam que, na pratica



administrativa, frequentemente ndo sdo considerados o nivel de suporte necessario e a sobrecarga
familiar. Bernardes et al. (2024) apontam ainda a auséncia de padronizacdo na aplicacdo dessa
avaliacdo, o que gera decisdes inconsistentes e inseguranca juridica.

Esse cenario contribui para debates institucionais sobre uniformizagdo de critérios, como
o Tema 376 da Turma Nacional de Uniformizacdo, que discute a necessidade e a extensdo da
avaliagdo biopsicossocial em casos de TEA, justamente para evitar interpretacdes divergentes
entre instancias administrativas e judiciais (CJF, 2025).

No que se refere ao critério de renda, Mendes e Ribeiro (2016) demonstram que a renda
formal ndo reflete os custos reais suportados pelas familias, especialmente com terapias
continuas, transporte especializado e alimentacdo adaptada. Rogge e Janssen (2019) acrescentam
que a reorganizacao da vida laboral dos cuidadores e a reducao da capacidade produtiva familiar
distorcem a andlise estritamente monetaria. Nesse contexto, Sarlet (2020) destaca que a aplicacao
rigida de critérios econdmicos pode comprometer o niicleo essencial da dignidade da pessoa
humana. Araripe et al. (2022) refor¢am a necessidade de critérios mais sensiveis a realidade
biopsicossocial da deficiéncia.

Diante dessas limitagdes, a judicializacdo do acesso ao BPC torna-se um mecanismo
recorrente de corre¢do institucional. Teixeira (2025) observa que o Poder Judiciario tem assumido
papel relevante na ampliagdo da protecdo social, especialmente ao adotar interpretagdes mais
abrangentes da condi¢do de vulnerabilidade, em consonancia com o STF no Tema 27 e com o
STJ no Tema 185 (STF, 2023; STJ, 2025).

No Tema 27 do STF, consolidou-se o entendimento de que a renda formal ndo pode ser o
unico critério absoluto para afericdo da miserabilidade, devendo ser analisado o contexto
concreto de vulnerabilidade social. J& no Tema 185 do STJ, reforga-se a possibilidade de
flexibilizagdo do critério econdmico quando comprovada a situacdo real de necessidade,
especialmente em casos envolvendo deficiéncia e custos permanentes com cuidados
especializados.

Nesse mesmo sentido, Brito et al. (2025) alertam que, embora a judicializagdo funcione
como mecanismo de garantia de direitos, ela também transfere ao cidadao o 6nus de acessar
judicialmente um direito que deveria ser assegurado na esfera administrativa, gerando sobrecarga

institucional e emocional as familias.



Na pratica, decisdes recentes dos Tribunais Regionais Federais, como o TRF3 e o TRFS5,
téem adotado a chamada “prova social” como elemento de flexibilizagdao do critério de renda,
reconhecendo a condi¢do de vulnerabilidade mesmo quando o rendimento formal ultrapassa o
limite legal (TRF3, 2025; TRFS5, 2025). Essa tendéncia evidencia uma ampliag¢do interpretativa
do conceito de miserabilidade, aproximando-se de uma leitura mais constitucionalizada da
assisténcia social.

Como resposta institucional a esse cendrio de judicializagdo crescente, iniciativas como o
programa “Desjudicializa Prev” e a unificacdo dos instrumentos de avaliacdo pelo Conselho
Nacional de Justiga buscam reduzir divergéncias e promover maior coeréncia decisoria entre
esfera administrativa e judicial (CNJ, 2024; CNJ, 2025). Ainda assim, sua efetividade depende da
consolidagdo de praticas administrativas mais consistentes.

Couto (2017) refor¢ca que a assisténcia social deve ser compreendida como direito
fundamental e ndo como concessdo estatal, o que exige mudanca de paradigma na atuagdo
administrativa. Nesse contexto, a CIPTEA contribui para reduzir barreiras de identificacdo e
facilitar o acesso a servigos e beneficios (Santos, 2022), enquanto Costa et al. (2023) destacam
que a efetividade das politicas publicas depende da articulacdo entre saude, educagdo e
assisténcia social.

Sarlet (2020) observa que, embora o arcabougo juridico seja robusto, sua internalizagao
pela administracdo publica ainda ¢ limitada. Teixeira (2025) conclui que a efetivagao dos direitos
das pessoas com TEA depende de maior integragdo institucional, seguranca decisoria e reducao
da dependéncia da judicializagdo, de modo a assegurar protecdo social efetiva e dignidade

material as familias.

5 Conclusao

Em razdo do estudo realizado, conclui-se que o Brasil dispde de um arcabouco juridico
consistente voltado a protecdo das pessoas com TEA; contudo, sua efetividade ainda ¢ limitada
na pratica, evidenciando um descompasso entre a previsao legal e a concretizacao dos direitos.

Nesse cenario, os principais entraves concentram-se na esfera administrativa, sobretudo
pela excessiva burocratizacdo dos procedimentos, cujas exigéncias formais, somadas a

complexidade dos processos digitais e a limitacdo de recursos informacionais e tecnologicos,



dificultam o acesso de familias em situacdo de vulnerabilidade e acabam por restringir o
exercicio de um direito fundamental.

Quanto aos mecanismos de efetivacdo, embora o modelo biopsicossocial represente um
avanco, sua aplicacdo ainda ocorre de forma desigual, devido a falta de padronizacdo e a
insuficiente capacitacdo dos agentes publicos, comprometendo a andlise individualizada dos
casos. Soma-se a isso a rigidez do critério de renda, que desconsidera os custos permanentes
associados ao TEA, o que torna frequente a necessidade de intervencdo judicial para
interpretagdes mais adequadas a realidade social.

Diante disso, a efetivagdo do acesso ao BPC para pessoas com TEA depende do
aprimoramento da atuagdo administrativa, com redu¢do de entraves burocraticos, padronizagao

da avaliagao biopsicossocial e adogao de critérios mais sensiveis a realidade social.
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