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Resumo 

 

INTRODUÇÃO E JUSTIFICATIVA 

 

A Secretaria Municipal de Saúde de São Paulo – SMS, por intermédio da Área Técnica de Saúde do 

Trabalhador e da Trabalhadora da SMS, da Gerência de Vigilância em Saúde do Trabalhador da 

Coordenação de Vigilância em Saúde – GVISAT/COVISA, dos Centros de Referência em Saúde do 

trabalhador – CRST /CRS, e o Sindicato dos Comerciários de São Paulo elaboraram na Cidade de São 

Paulo este Programa. Como na maioria das metrópoles, preponderam os setores econômicos de Serviços 

e do Comércio em número de estabelecimentos (50,6%, 38,5%) e de trabalhadores (56,8%, 24,1%), 

respectivamente(RAIS, 2013). No entanto, o setor de Serviços é fragmentado no que concerne a sua 

finalidade, categorização dos trabalhadores e diversidade de práticas de trabalho. O Comércio congrega 

práticas assemelhadas e afins, com uma identidade laboral e unicidade sindical, facilitando o apoio da 

categoria e de seu Sindicato às ações de Saúde, nelas compreendidas as de Vigilância. A distribuição de 

acidentes notificados no Sistema de Informação de Agravos de Notificação/SINAN 2014 é de 31% no 

setor de Serviços, 15,5% no setor do Comércio e 11,4% no setor da Indústria. Os acidentes graves 

(graves, fatais e envolvendo jovens com menos de 18 anos) se distribuem em 24,7% no setor de 

Serviços, 19,8% no setor do Comércio e 11,3% no setor da Indústria. O número de acidentes de 

trabalho na categoria dos Comerciários revela que os mesmos ocorrem com preponderância no sexo 

masculino (65%) e maior frequência de acidentes (78%) e de acidentes graves (71%) ocorre nos 

supermercados, em comparação aos minimercados e hipermercados. A atuação da Vigilância se justifica 

neste Setor por ser este o segundo em número total de acidentes e de acidentes graves e apresentar 

32% de acidentes envolvendo jovens com menos de 18 anos. Este Programa realiza-se nos mercados 

varejistas, em seus diferentes portes, a saber, hipermercado, supermercado e minimercados. A escolha 

pelos mercados varejistas se explica por sua ampla distribuição na Cidade e por concentrarem a 

comercialização diversificada de produtos, reproduzindo as práticas dos estabelecimentos comerciais 

como padaria, açougue, peixaria, lanchonete, que poderão servir de base para intervenções nestas 

outras atividades comerciais afins.  

 

OBJETIVOS 

 

O Programa tem por objetivo a melhoria das condições de saúde dos comerciários por meio da avaliação 

das condições de trabalho presentes nas lojas do mercado varejista, com enfoque na realização de 

tarefas e/ou atividades proibidas por trabalhadores com menos de 18 anos, nas máquinas 
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desprotegidas, nos checkouts, na organização do trabalho e relações de trabalho entre trabalhadores e 

gerências destes estabelecimentos.  

 

METODOLOGIA 

 

Foram elaborados por técnicos da Gerência de Vigilância em Saúde do Trabalhador/GVISAT e dos 

Centros de Referência em Saúde do Trabalhador – CRST roteiros de inspeção específicos para identificar 

as atividades e tarefas proibidas realizadas por trabalhadores com menos de dezoito anos, avaliar a 

adequação das condições de trabalho dos operadores de checkout/caixas em conformidade com o Anexo 

II da Norma Regulamentadora 17 e verificar a adoção das medidas de proteção de máquinas e 

equipamentos. As razões sociais dos primeiros estabelecimentos a serem inspecionados foram indicadas 

pelo Sindicato, considerando as condições de trabalho e ocorrência de acidentes. Foram distribuídos 

entre as equipes de GVISAT e dos CRST, segundo as regiões da cidade e a Classificação Nacional de 

Atividade Econômica - CNAE: Hipermercados; Supermercados; Minimercados, Mercearias e Armazéns.  

 

RESULTADOS 

 

A primeira etapa deste projeto foi iniciada em novembro de 2015, com oito inspeções em 

hipermercados, mercados e supermercados que serviram como teste para o uso dos roteiros, sendo 

consideradas como ações de intervenção. Foram identificadas as seguintes irregularidades: 1) ÁREA DE 

VENDAS Corredores estreitos, obstruídos com produtos e carrinhos, extintores não sinalizados, 

empilhamento inadequado e com altura superior ao permitido, escada inadequada para abastecimento 

de prateleira. 2) PADARIA: Seladora desprotegida e com temperatura elevada, liberando fumos plásticos 

em local não ventilado. Amassadeira, cilindros de massa, cortadeira e laminadora – sem proteção 

adequada; Extintores de incêndio sem suporte e em local não demarcado; circulação obstruída; piso 

apresentando falhas. 3)CHECKOUT – CAIXAS: Organização do trabalho que não possibilita alternância 

entre as posturas de trabalho sentada e em pé; adoção de posturas dos segmentos corporais acima dos 

ângulos de conforto; ausência de sinalização luminosa, de escala de rodízios e pausas; desconforto 

térmico; cadeiras inadequadas; sistema de comunicação e esteira com mau funcionamento; Em todos os 

setores, havia ausência de assentos para descanso nas atividades realizadas em pé.  

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

O uso de critérios comuns de investigação possibilita condutas semelhantes, transparência nas ações e 

efetividade nas intervenções desenvolvidas pela Vigilância em Saúde e Sindicatos. As ações de Vigilância 

realizadas neste segmento servirão de base para intervenções em outras atividades afins, tais como 

padarias, peixarias, açougue, bares, restaurantes e lanchonetes.  
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