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Resumo

O presente artigo tem como objeto o estudo do reconhecimento juridico da fibromialgia como
deficiéncia para fins de concessdo do Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC), diante da
evolugdo normativa promovida pela Constituicdo Federal de 1988, pela Convengdo sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia e pela Lei Brasileira de Inclusdo. A pesquisa analisa, sob a
perspectiva juridico-assistencial e biopsicossocial, os desafios enfrentados pelas pessoas com
fibromialgia no acesso a prote¢do social, especialmente em razdo da invisibilidade clinica da
sindrome e das dificuldades probatérias decorrentes da auséncia de marcadores biomédicos
objetivos. O objetivo geral ¢ examinar como a interface entre Direito, Assisténcia Social e modelo
biopsicossocial da deficiéncia contribui para a compreensdo das limitagdes funcionais causadas
pela fibromialgia e para a interpretagdo ampliativa do conceito de deficiéncia no &mbito do BPC.
A metodologia serd qualitativa, com abordagem juridico-documental e bibliografica,
fundamentada na analise da legislacdo brasileira, doutrina, jurisprudéncia e estudos relacionados a
fibromialgia, deficiéncia e direitos assistenciais. Espera-se como resultado uma reflexdo critica
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acerca da efetividade das normas de protecdo social destinadas as pessoas com deficiéncia
invisivel, fortalecendo a inclusdo social, a dignidade da pessoa humana e a efetivacdo do direito
ao beneficio assistencial nos casos de fibromialgia.

Palavras-Chave: Fibromialgia. Beneficio de Prestacdo Continuada. Deficiéncia invisivel.
Modelo biopsicossocial. Protecdo social.

Abstract

The present article aims to study the legal recognition of fibromyalgia as a disability for the
purpose of granting the Continuous Cash Benefit (BPC), considering the normative evolution
promoted by the Federal Constitution of 1988, the Convention on the Rights of Persons with
Disabilities, and the Brazilian Inclusion Law. The research analyzes, from a legal-assistance and
biopsychosocial perspective, the challenges faced by individuals with fibromyalgia in accessing
social protection, especially due to the clinical invisibility of the syndrome and the evidentiary
difficulties resulting from the absence of objective biomedical markers. The general objective is
to examine how the relationship between Law, Social Assistance, and the biopsychosocial model
of disability contributes to understanding the functional limitations caused by fibromyalgia and to
the broad interpretation of the concept of disability within the scope of the Continuous Cash
Benefit (BPC). The methodology will be qualitative, using a legal-documentary and bibliographic
approach, based on the analysis of Brazilian legislation, legal doctrine, case law, and studies
related to fibromyalgia, disability, and social assistance rights. The expected result is a critical
reflection on the effectiveness of social protection norms aimed at individuals with invisible
disabilities, strengthening social inclusion, human dignity, and the effective realization of the right
to social assistance benefits in cases involving fibromyalgia.

Keywords: Fibromyalgia. Continuous Benefit Payment. Invisible disability. Biopsychosocial
model. Social protection.

1. Introducao

A protecdo social das pessoas com deficiéncia no Brasil passou por significativa
transformagao a partir da Constituicdo Federal de 1988, que reconheceu a assisténcia
social como direito integrante da seguridade social e garantiu o Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC) as pessoas em situagdo de vulnerabilidade socioeconomica.
Posteriormente, a Lei Orgénica da Assisténcia Social, a Convengao sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia e a Lei Brasileira de Inclusdo fortaleceram a protecdo juridica
das pessoas com deficiéncia, consolidando o modelo biopsicossocial como referéncia

para o reconhecimento de direitos assistenciais.

Com a incorporagdo do modelo social da deficiéncia, a andlise deixou de
considerar apenas o diagnostico médico isolado, passando a observar também as

limitagdes funcionais, as barreiras sociais e as condi¢des concretas de vida do individuo.



Nesse contexto, a deficiéncia passou a ser compreendida como resultado da interacao
entre impedimentos de longo prazo e obsticulos presentes no meio social, em
conformidade com a Classificagdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e
Satde.

Apesar desse avango normativo, a concessao do BPC ainda enfrenta dificuldades
quando a deficiéncia ndo se manifesta de forma visivel ou facilmente comprovavel por
exames clinicos tradicionais. A fibromialgia representa um importante desafio neste
cenario, por se tratar de sindrome de dor cronica caracterizada por fadiga, distarbios do
sono, alteracdoes cognitivas e limitagdes funcionais persistentes, muitas vezes sem
marcadores biomédicos objetivos capazes de demonstrar a intensidade dos sintomas.

Além dos impactos fisicos, a fibromialgia produz consequéncias sociais,
econdmicas e laborais relevantes, afetando principalmente mulheres em idade produtiva.
As limitagdes causadas pela sindrome podem comprometer a capacidade de trabalho, a
renda e a participagdo social dos individuos, ampliando situagdes de vulnerabilidade e

dificultando o acesso a protecdo social assegurada pelo ordenamento juridico
brasileiro.

Diante desse contexto, o presente trabalho busca analisar de que forma a
fibromialgia pode ser reconhecida como deficiéncia para fins de concessdo do Beneficio
de Prestacdo Continuada, considerando a avaliacdo biopsicossocial, a relativizacdo do
critério econdmico previsto na LOAS e os obstaculos probatorios decorrentes da
invisibilidade clinica da sindrome. O estudo também examina a evolucao normativa e
jurisprudencial relacionada ao reconhecimento de impedimentos de longo prazo no
ambito assistencial.

A pesquisa possui natureza qualitativa e utiliza revisao bibliografica, documental
e jurisprudencial, fundamentada na analise da legislacdo brasileira, doutrina e decisdes
judiciais relacionadas a deficiéncia, protegao social e fibromialgia. A relevancia do estudo
estd na necessidade de fortalecer a efetividade dos direitos assistenciais das pessoas com
deficiéncia invisivel, contribuindo para a promog¢ao da dignidade da pessoa humana, da

inclusdo social e da superagdo de barreiras institucionais no acesso ao BPC.

2. Revisao da Literatura
A compreensao da fibromialgia como possivel deficiéncia para fins de protecao

social exige uma andlise interdisciplinar que articule Direito, satde, assisténcia social e
bioética, especialmente diante da complexidade que envolve as chamadas deficiéncias

invisiveis. A literatura analisada demonstra que o reconhecimento juridico da deficiéncia



passou por significativa transformacdo nas ultimas décadas, abandonando
progressivamente modelos estritamente biomédicos para incorporar uma perspectiva
biopsicossocial centrada na funcionalidade, nas barreiras sociais e na dignidade da pessoa
humana.

No campo juridico, a base tedrica da discussdo encontra fundamento na
Constituicdo Federal de 1988, que consolidou a assisténcia social como direito
fundamental integrante da seguridade social. A doutrina especializada destaca que o
artigo 203, inciso V, ao prever o Beneficio de Prestagdo Continuada a pessoa com
deficiéncia em situacdo de wvulnerabilidade socioecondmica, inaugurou um novo
paradigma de protegdo social voltado a efetivagdo da dignidade humana e da igualdade
material. Nesse contexto, a assisténcia social deixa de possuir carater meramente
assistencialista para assumir natureza de politica publica garantidora de direitos
fundamentais.

A evolucdo normativa posterior refor¢ou esse processo de ampliacao conceitual da
deficiéncia. A Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, incorporada ao
ordenamento juridico brasileiro com status constitucional, consolidou o modelo social da
deficiéncia ao reconhecer que as limitagdes experimentadas pelas pessoas decorrem nao
apenas de impedimentos fisicos ou mentais, mas também da interacdo com barreiras
ambientais, institucionais e atitudinais. A literatura juridica aponta que essa mudanca
representa importante ruptura com o paradigma médico tradicional, que compreendia a
deficiéncia exclusivamente como patologia individual.

A Lei Brasileira de Inclusdo aprofundou essa transformacdo ao instituir a
avaliagdo biopsicossocial como instrumento juridico para o reconhecimento da
deficiéncia. Os autores analisados destacam que a avaliagdo prevista pela Lei n°
13.146/2015 exige abordagem multidimensional, capaz de considerar impedimentos de
longo prazo, limitacdes de atividades, restricoes de participacdo social e fatores
ambientais. Dessa forma, o diagndstico clinico deixa de ser o Unico elemento relevante,
cedendo espago a andlise concreta da funcionalidade e das barreiras enfrentadas pela
pessoa em seu cotidiano.

Nesse cendrio, a fibromialgia surge como condi¢ao particularmente desafiadora
para o sistema juridico e assistencial. A literatura médica caracteriza a sindrome como
quadro de dor cronica generalizada, frequentemente acompanhado de fadiga intensa,
distarbios do sono, alteragdes cognitivas e sofrimento emocional persistente. Entretanto, a

auséncia de marcadores laboratoriais ou exames objetivos capazes de comprovar a



intensidade dos sintomas contribui para a invisibilidade clinica da condi¢do, fator que
frequentemente repercute em processos de deslegitimacdo institucional e social.

Os estudos especializados ressaltam que a fibromialgia evidencia os limites de
modelos tradicionais de avaliagdo centrados exclusivamente em parametros biomédicos.
A dor crbnica, embora incapacitante em muitos casos, nem sempre se manifesta por
alteragdes fisicas aparentes, o que pode gerar dificuldades probatdrias no reconhecimento
de direitos assistenciais. Por essa razdo, a literatura aponta que a aplicagao efetiva do
modelo biopsicossocial assume papel central na andlise desses casos, permitindo que a
deficiéncia seja compreendida a partir do impacto funcional e social da condi¢do, e ndo
apenas pela existéncia de sinais clinicos objetivos.

A Classificacdo Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF),
desenvolvida pela Organizagdo Mundial da Saude, aparece como importante referencial
tedrico nesse debate. Os autores destacam que a CIF propde uma compreensao ampliada
da funcionalidade humana, integrando aspectos fisicos, psicoldgicos e sociais. Assim,
limitagdes relacionadas a mobilidade, a capacidade laboral, a participagdo comunitaria e
ao desempenho de atividades cotidianas passam a ser consideradas elementos relevantes

para a caracterizagao da deficiéncia.

No ambito da protegdo social, a literatura evidencia que a fibromialgia
frequentemente produz impactos significativos sobre a capacidade laboral e a estabilidade
econdmica dos individuos afetados. Estudos epidemiologicos demonstram elevada
prevaléncia da sindrome entre mulheres em idade produtiva, circunstancia que amplia a
relevancia da discussdo sob a perspectiva de género. Os autores ressaltam que mulheres
com fibromialgia frequentemente enfrentam acumulo de jornadas de trabalho,
responsabilidades domeésticas e dificuldades de insercdo ou permanéncia no mercado
formal, fatores que contribuem para o agravamento da vulnerabilidade socioeconomica.

Nesse contexto, o Beneficio de Prestacdo Continuada assume importante fungdo
protetiva. A literatura juridica destaca que o beneficio ndo possui natureza previdencidria,
mas assistencial, sendo destinado a garantia de condigdes minimas de sobrevivéncia digna
as pessoas em situacdo de vulnerabilidade. Entretanto, os estudos apontam que o acesso
ao BPC por pessoas com fibromialgia ainda enfrenta obstaculos relevantes, especialmente
em razao da persisténcia de avaliagdes excessivamente vinculadas ao modelo médico

tradicional.



Apesar dos avangos normativos e jurisprudenciais, a literatura aponta que
persistem importantes desafios na efetivacdo do modelo biopsicossocial no ambito
administrativo e judicial. A dificuldade de produgdo probatdria, a auséncia de avaliagdes
multiprofissionais adequadas e a permanéncia de interpretagdes biomédicas restritivas
ainda representam obstaculos ao reconhecimento da fibromialgia como deficiéncia
assistencial.

Os autores ressaltam que a invisibilidade da sindrome frequentemente gera
suspeitas de simulagdo ou exagero dos sintomas, contribuindo para processos de exclusao
institucional incompativeis com os fundamentos constitucionais da dignidade humana e
da protecdo social. Dessa forma, a literatura evidencia que o principal desafio
contemporaneo nao reside mais na auséncia de normas protetivas, mas na dificuldade de
implementagdo concreta dos instrumentos juridicos ja existentes.

Por fim, a revisdo da literatura demonstra que o reconhecimento da fibromialgia
como deficiéncia exige interpretagdo juridica compativel com o paradigma dos direitos
humanos ¢ com os fundamentos do modelo biopsicossocial. A articulagdo entre
funcionalidade, barreiras sociais e vulnerabilidade econdomica revela-se indispenséavel
para a construgdo de decisdes mais inclusivas e compativeis com a realidade das pessoas
acometidas por condi¢des invisiveis.

Assim, conclui-se que a efetividade da protecdo social prevista na Constituicdo
Federal, na Lei Organica da Assisténcia Social e na Lei Brasileira de Inclusdo depende da
superagao de praticas decisorias excessivamente biomédicas, permitindo que a andlise da
deficiéncia considere, de forma concreta, os impactos funcionais e sociais produzidos pela

fibromialgia na vida cotidiana dos individuos afetados.

3. Metodologia

A presente pesquisa possui abordagem qualitativa, de natureza bibliografica e
documental, desenvolvida a partir da andlise de producgdes doutrindrias, legislacdes,
documentos institucionais e entendimentos jurisprudenciais relacionados a fibromialgia, a
deficiéncia e ao Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC). O estudo parte da
compreensdo de que a analise da protecdo social das pessoas com fibromialgia exige
abordagem interdisciplinar, envolvendo contribuicdes do Direito Constitucional, do

Direito Assistencial, da bioética e das ciéncias da saude.



Do ponto de vista metodoldgico, a pesquisa caracteriza-se como exploratdria e
descritiva. Exploratoria porque busca compreender os fundamentos juridicos e sociais que
permitem o enquadramento da fibromialgia como deficiéncia no paradigma
biopsicossocial; e descritiva porque examina os principais elementos normativos,
doutrinarios e institucionais relacionados a concessdo do BPC em casos de condigdes
invisiveis.

A revisao bibliografica foi construida a partir da analise de livros, artigos
cientificos, protocolos clinicos e produgdes académicas nacionais € internacionais que
discutem dor crdnica, funcionalidade, deficiéncia invisivel e protecdo social. Foram
utilizados autores das areas juridica e médica, especialmente estudos relacionados a
Classificacao Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Satude (CIF), a Convencao
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e a Lei Brasileira de Inclusdo.

No campo juridico, foram analisados dispositivos constitucionais, legislagcdes
infraconstitucionais ¢ normas administrativas relacionadas ao Beneficio de Prestagao
Continuada, com destaque para a Constitui¢ao Federal de 1988, a Lei Organica da
Assisténcia Social (Lei n° 8.742/1993), a Convengao sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, incorporada pelo Decreto n° 6.949/2009, e a Lei Brasileira de Inclusao (Lei
n°® 13.146/2015). Também foram examinadas alteragdes legislativas recentes relativas aos
critérios de vulnerabilidade socioeconomica e a avaliagdao biopsicossocial da deficiéncia.

A pesquisa documental incluiu ainda a anélise de protocolos e diretrizes técnicas
do Ministério da Satde e da Organizagdo Mundial da Saude relacionados a dor cronica e
a funcionalidade, especialmente aqueles voltados a aplicacdo da CIF e as diretrizes
terapéuticas da fibromialgia. Esses documentos foram utilizados com o objetivo de
compreender a dimensdo funcional da sindrome e sua repercussdo sobre a participagio
social e a capacidade laboral.

Além da andlise legislativa e doutrinaria, foram considerados entendimentos
jurisprudenciais relevantes sobre o Beneficio de Prestagdo Continuada, especialmente
decisdes do Supremo Tribunal Federal relacionadas a flexibilizag@o do critério econdmico
e a interpretacdo constitucional da vulnerabilidade social. A utilizacdo da jurisprudéncia
permitiu identificar como os tribunais brasileiros vém aplicando o modelo biopsicossocial
nos casos envolvendo deficiéncia e acesso a protecao assistencial.

A técnica de analise empregada foi a revisdo narrativa da literatura, com enfoque
critico e interdisciplinar. Os materiais selecionados foram organizados por eixos

tematicos, compreendendo: evolucdo da protecdo social da pessoa com deficiéncia;



modelo biopsicossocial e funcionalidade; fibromialgia como deficiéncia invisivel;
impacto socioecondmico da sindrome; e desafios da concessao do BPC.

A partir dessa sistematizagdo, buscou-se identificar convergéncias doutrindrias,
avancos normativos e dificuldades praticas relacionadas ao reconhecimento da
fibromialgia como impedimento de longo prazo para fins assistenciais. O método adotado
permitiu analisar ndo apenas a dimensdo normativa da prote¢ao social, mas também os
fatores sociais, institucionais e probatdrios que influenciam a efetividade do acesso ao
beneficio.

Por fim, a pesquisa fundamenta-se no método dedutivo, partindo da andlise dos
principios constitucionais da dignidade da pessoa humana, da igualdade material e da
protecdo social para compreender sua aplicagdo concreta as pessoas com fibromialgia em
situacdo de vulnerabilidade socioecondmica. Dessa forma, a metodologia adotada
possibilita uma compreensao critica acerca dos limites e das potencialidades do modelo
biopsicossocial no reconhecimento de direitos assistenciais relacionados as deficiéncias

invisiveis.

4. Resultados e Discussao

A andlise da literatura, da legislacdo e dos entendimentos jurisprudenciais
permitiu identificar que a fibromialgia ocupa posi¢do de crescente relevancia no debate
juridico relacionado a deficiéncia e a protecdo social no Brasil. Os resultados obtidos
demonstram que o ordenamento juridico brasileiro passou por significativa transformagao
conceitual ao adotar o modelo biopsicossocial da deficiéncia, possibilitando a ampliagao
da proteg¢ao juridica as pessoas acometidas por condi¢des invisiveis e cronicas.

A pesquisa evidenciou que a Constituigdo Federal de 1988, a Convengdo sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia e a Lei Brasileira de Inclusdo consolidaram uma
compreensdo da deficiéncia centrada na funcionalidade e nas barreiras sociais, superando
progressivamente o modelo estritamente biomédico. Nesse contexto, verificou-se que o
reconhecimento da deficiéncia ndo depende exclusivamente da existéncia de sinais fisicos
aparentes ou de exames laboratoriais objetivos, mas da andlise concreta das limitagdes
impostas a participagao social da pessoa.

Os estudos analisados demonstram que a fibromialgia pode produzir limitagdes
significativas na capacidade laboral, na mobilidade, no desempenho de atividades
cotidianas e na participagdo social. A dor cronica persistente, associada a fadiga intensa,

aos distarbios do sono e as alteragdes cognitivas frequentemente relatadas pelos



pacientes, interfere diretamente na autonomia e na manutengdo de vinculos produtivos e
sociais.

Entretanto, os resultados também revelam que a invisibilidade clinica da sindrome
continua representando importante obstdculo ao reconhecimento administrativo da
deficiéncia. A auséncia de marcadores objetivos em exames laboratoriais e de imagem
ainda contribui para interpretacdes restritivas por parte de alguns setores institucionais,
especialmente em avaliagdes que permanecem excessivamente vinculadas ao paradigma
biomédico tradicional.

A literatura analisada aponta que, embora o modelo biopsicossocial esteja
formalmente incorporado ao ordenamento juridico brasileiro, sua aplicacao pratica ainda
enfrenta limitagdes estruturais. Em muitos casos, as avaliacdes administrativas continuam
priorizando elementos clinicos objetivos em detrimento da analise funcional e contextual
da deficiéncia. Essa dificuldade se mostra particularmente evidente nas situacdes
envolvendo doencgas cronicas invisiveis, como a fibromialgia.

Os resultados obtidos indicam que a utilizagdo da Classifica¢ao Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) representa importante avangco metodologico
na avalia¢do da deficiéncia. A CIF permite compreender que o impacto da fibromialgia
deve ser analisado a partir das restricdes de participacdo e das limitagdes funcionais
efetivamente experimentadas pela pessoa, considerando fatores ambientais, sociais e
institucionais.

Nesse sentido, observou-se que a funcionalidade assume papel central na
caracterizacdo do impedimento de longo prazo exigido para a concessao do Beneficio de
Prestagdo Continuada. A analise dos estudos demonstra que a incapacidade nao pode ser
reduzida a presenga de um diagnostico médico, mas deve considerar como a dor cronica
interfere concretamente na capacidade de trabalhar, locomover-se, manter relagdes sociais
e desempenhar atividades bésicas do cotidiano.

Outro aspecto relevante identificado na pesquisa refere-se a dimensdo
socioeconomica da fibromialgia. A literatura evidencia que a sindrome frequentemente
produz redugdo da capacidade produtiva e aumento significativo das despesas familiares
com medicamentos, fisioterapia, consultas médicas e tratamentos continuos. Em razio
disso, muitas pessoas acometidas pela doenca passam a experimentar situagdes de
vulnerabilidade econdmica e exclusdo social.

Os estudos também demonstram forte incidéncia da fibromialgia entre mulheres,

especialmente em idade produtiva, circunstancia que amplia a relevancia da discussao sob



a perspectiva de género. A sobrecarga decorrente da dupla jornada de trabalho, das
responsabilidades domésticas e da dificuldade de inser¢do no mercado formal tende a
agravar os impactos fisicos, emocionais e financeiros da sindrome.

No ambito juridico, os resultados apontam importante evolugdo jurisprudencial
acerca da flexibilizagdo dos critérios de vulnerabilidade econdmica para concessao do
BPC. O entendimento firmado pelo Supremo Tribunal Federal no julgamento do Recurso
Extraordinario n°® 567.985/MT revelou-se especialmente relevante para os casos
envolvendo doencas cronicas incapacitantes, ao reconhecer que o critério objetivo de
renda familiar ndo pode ser interpretado de maneira absoluta.

A pesquisa demonstrou que a vulnerabilidade social deve ser analisada de forma
ampliada, considerando despesas permanentes relacionadas ao tratamento de satde, a
necessidade de transporte, ao uso continuo de medicamentos e as limitagdes de inser¢ao
produtiva. Dessa forma, a analise socioecondmica torna-se mais compativel com os
principios constitucionais da dignidade da pessoa humana e da igualdade material.

Apesar desses avancos, os resultados indicam que persistem dificuldades
relevantes na efetivacdo pratica do acesso ao Beneficio de Prestacdo Continuada por
pessoas com fibromialgia. A dificuldade de producao probatoria, a auséncia de avaliagdes
multiprofissionais completas e a resisténcia institucional em reconhecer limitagdes nao
visiveis ainda constituem fatores que contribuem para elevados indices de indeferimento
administrativo.

A discussdo dos dados analisados permite concluir que a principal dificuldade
contempordnea ndo reside propriamente na auséncia de prote¢do normativa, mas na
distancia existente entre o modelo juridico formalmente adotado e sua implementagao
concreta nas praticas administrativas e periciais. Embora o ordenamento juridico
brasileiro reconheca a centralidade da funcionalidade e das barreiras sociais, parte das
avaliacdes ainda reproduz logica excessivamente centrada na comprovagdo biomédica da
incapacidade.

Verificou-se, ainda, que a efetividade do modelo biopsicossocial depende
diretamente da qualidade da avaliagdo multiprofissional ¢ da produg¢do adequada de

documentac¢ao funcional.



5. Consideracdes Finais

A presente pesquisa demonstrou que a fibromialgia representa importante desafio
contemporaneo para o sistema juridico e assistencial brasileiro, especialmente em razao
de sua condicao de deficiéncia invisivel e da dificuldade de enquadramento em modelos
tradicionais de avaliacdo da incapacidade. A andlise desenvolvida ao longo do estudo
permitiu verificar que o ordenamento juridico brasileiro passou por significativa
transformagdo ao incorporar o modelo biopsicossocial da deficiéncia, deslocando o foco
da mera existéncia de diagnostico clinico para a analise da funcionalidade, das barreiras

sociais e da participac¢do da pessoa na vida em sociedade.

A Constituicdo Federal de 1988, a Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia e a Lei Brasileira de Inclusdo consolidaram um paradigma juridico orientado
pelos direitos humanos, pela dignidade da pessoa humana e pela igualdade material.
Nesse contexto, a deficiéncia deixou de ser compreendida exclusivamente como condicao
médica individual, passando a ser analisada a partir da interacdo entre impedimentos de

longo prazo e barreiras sociais, institucionais e ambientais.

Os resultados da pesquisa evidenciaram que a fibromialgia, embora
frequentemente invisivel em exames laboratoriais ¢ de imagem, pode produzir limitagdes
significativas na autonomia, na capacidade laboral, na mobilidade e na participacio
social. A dor cronica persistente, associada a fadiga intensa, aos distirbios do sono e as
alteragdes cognitivas, interfere diretamente na vida cotidiana dos individuos acometidos
pela sindrome, especialmente quando somada a auséncia de adaptagdes sociais e

institucionais adequadas.

A anélise também demonstrou que o Beneficio de Prestagdo Continuada assume
papel essencial na protecdo social das pessoas com fibromialgia em situacdo de
vulnerabilidade socioecondmica. Entretanto, verificou-se que o acesso ao beneficio ainda
enfrenta obstaculos relevantes relacionados a permanéncia de praticas avaliativas
excessivamente vinculadas ao paradigma biomédico tradicional. A dificuldade de
produgdo probatdria, a valorizagdo insuficiente da funcionalidade e a resisténcia
institucional diante de condigdes invisiveis continuam contribuindo para o indeferimento

de requerimentos assistenciais.

Nesse sentido, constatou-se que a efetividade do modelo biopsicossocial depende

ndo apenas da existéncia de previsdo normativa, mas também de sua aplicagdo concreta



pelas instituigdes responsaveis pela avaliagdo administrativa e judicial da deficiéncia. A
atuacdo multiprofissional, a utilizagdo adequada da Classificagdo Internacional de
Funcionalidade, Incapacidade e Saude (CIF) e a andlise contextualizada das condigdes
socioecondmicas mostram-se indispensaveis para a constru¢do de decisdes mais justas e

compativeis com a realidade vivenciada pelas pessoas com fibromialgia.

A pesquisa permitiu concluir, ainda, que a protecao assistencial ndo pode ser
limitada por interpretagdes restritivas baseadas exclusivamente na auséncia de marcadores
clinicos objetivos. O reconhecimento da deficiéncia deve considerar os impactos reais da
condicdo sobre a funcionalidade e a participagdo social, observando os principios
constitucionais da dignidade humana, da inclusdo social e da prote¢ao integral da pessoa

em situagdo de vulnerabilidade.

Por fim, conclui-se que o principal desafio contemporaneo relacionado a
fibromialgia e ao Beneficio de Prestacdo Continuada ndo reside mais na inexisténcia de
protecdo juridica, mas na necessidade de efetivagdo pratica do paradigma biopsicossocial
jé& incorporado ao ordenamento juridico brasileiro. A superagdo de barreiras institucionais,
culturais e probatdrias revela-se fundamental para garantir que pessoas acometidas por
deficiéncias invisiveis tenham acesso pleno aos direitos assistenciais previstos

constitucionalmente.

Dessa forma, a pesquisa evidencia que a consolidagdo de uma politica assistencial
verdadeiramente inclusiva exige nao apenas avangos legislativos, mas também
transformagdo nas praticas administrativas e periciais, de modo que a funcionalidade, a
dignidade humana e as condi¢des concretas de vulnerabilidade sejam efetivamente

colocadas no centro da andlise juridica e social da deficiéncia.
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