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RESUMO

Boa parte dos medicamentos que sobram nas residéncias favorece o seu uso
irracional e o descarte de forma inadequada. A disposicdo destes no meio ambiente
e a diversas condi¢des climaticas pode gerar o desequilibrio do ecossistema. Este
estudo buscou analisar o estado da arte acerca do descarte de medicamentos e o
papel do profissional farmacéutico. Realizou-se estudo exploratéria, descritivo,
qualitativa, nos pressupostos da revisao integrativa. Os bancos de dados foram
SCIELO, LILACS, MEDLINE e Google Académico. Encontrou-se 79 artigos onde pré-
selecionou 41 de acordo com os critérios de inclusdo. Apos leitura e analise 22 artigos
foram excluidos, portanto, a revis&o integrativa foi composta por 19 artigos. Observou-
se que os problemas gerados pela destinagado inadequada dos residuos sélidos sao
varios, principalmente, aqueles provenientes de fontes especiais como os vinculados
aos servicos de saude ou em domicilio, pelos usuarios. O uso irracional de
medicamentos no Brasil € considerado um dos maiores do mundo. Sao produtos
quimicos que nao podem ser jogados em lixo comum, embora este seja o principal
destino de descarte dessas substancias. O sistema de esgoto brasileiro ndo esta
preparado para fazer o tratamento adequado de residuos téxicos provenientes de
medicamentos que sdo atirados na pia ou no vaso sanitario. Evidenciou-se que a
contaminagao ambiental proveniente do uso de medicamentos € considerada uma
maneira silenciosa de poluigcdo. Desta forma, a populagdo precisa e deve ser
conscientizada acerca dos perigos produzidos pelo descarte de sobras de
medicamentos decorrentes de aquisicao desnecessaria ou do ndo cumprimento do

esquema terapéutico proposto pelo médico.

Descritores: Descarte de Medicamentos. Saude. Impacto Ambiental. Residuos.

Residuos Quimicos.



ABSTRACT

Most of the medicines left in the home favors their irrational use and improper
disposal. The disposition of these in the environment and the diverse climatic
conditions can generate the imbalance of the ecosystem. This study aimed to analyze
the state of the art regarding the disposal of medicines and the role of the
pharmaceutical professional. An exploratory, descriptive, qualitative study was
performed, based on the assumptions of the integrative review. The databases were
SCIELO, LILACS, MEDLINE and Google Scholar. We found 79 articles where 41
were preselected according to the inclusion criteria. After reading and analyzing 22
articles were excluded, therefore, the integrative review consisted of 19 articles. It
was observed that the problems generated by the improper disposal of solid waste
are several, especially those from special sources such as those linked to health
services or at home, by users. The irrational use of medicines in Brazil is considered
one of the largest in the world. These are chemicals that cannot be thrown into
ordinary waste, although this is the primary destination for disposal of these
substances. The Brazilian sewage system is not prepared to properly treat toxic waste
from medicines that are thrown into the sink or toilet. It was evidenced that
environmental contamination from the use of medicines is considered a silent way of
pollution. Thus, the population needs and should be made aware of the dangers
posed by the disposal of leftover medicines resulting from unnecessary acquisition or

non-compliance with the therapeutic scheme proposed by the doctor.

Descriptors: Drug Disposal. Health. Environmental Impact. Waste. Chemical Waste.
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1 INTRODUGAO

Este capitulo apresenta a contextualizagdo tematica deste estudo revelando a
problematizagédo, justificativa, pressupostos e objetivos acerca do descarte
medicamentoso € o processo por meio da atencdo farmacéutica dirimidas aos
profissionais de farmacia no que tange a educacdo em saude e a reversado desta

problematica.

1.1 PROBLEMATIZAGCAO

No Brasil e no Mundo tem-se evidenciado nos ultimos anos o crescimento
cientifico-tecnolégico da industria farmacéutica aliado ao aumento do crescimento
populacional. Consequentemente, houve uma elevacgao significativo no consumo de
medicamentos (BARATA-SILVA et al., 2017). Esse aumento significativo tem alterado
a sociedade, a economia e consequentemente a qualidade de vida da populagéo.

Isso ocorre devido ineréncia humana ao consumo de medicamentos para toda
e qualquer doenga sintomatoldgica. Quando se estd doente busca-se logo uma
farmacia, isso aumenta o processo econémico positivamente, entretanto, o consumo
desenfreado de medicamentos pode provocar problemas de saude além de contribuir
para o acumulo de material farmacéutico sendo despejado em locais inadequados.

Segundo Organizagdo Mundial de Saude (OMS), apesar das consideraveis
melhorias no acesso ao medicamento, o uso inadequado tornou-se um importante
problema de saude publica, com grandes consequéncias econdmicas e ambientais
(WHO, 2003). Sabe-se que o estoque domiciliar de medicamentos pode influenciar os
habitos de consumo, favorecendo a automedicagdo (FERNANDES, 2000) além de
influenciar cada vez mais na falta de conscientizagdo acerca do desperdicio
medicamentoso e da inabilidade de descartar as medicagdes adequadamente.

Sendo assim, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) assevera
que o desperdicio de medicamentos tem varias causas, dentre as quais se destacam,
a saber: a compra de medicamentos além da quantidade exata para o tratamento do
paciente, a interrupcdo ou mudanga de tratamento, a distribuicdo aleatéria de
amostras gratis, o gerenciamento inadequado de estoques de medicamentos por

parte das empresas e dos estabelecimentos de saude (ANVISA, 2012).
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Nesse sentido, Zaneti, Sa e Almeida (2009) discutem que devido o fato das
pessoas nao se preocuparem com o descarte medicamentoso, geralmente é
desprezado de qualquer maneira na natureza, o que tem impactado de forma
contundente o meio ambiente. Diante disso, frisa-se que foi somente a partir dos
ultimos dez anos que surgiu a preocupagao em fungao dos reflexos do meio ambiente
a desse tipo de poluigao.

Balbino e Balbino (2012) defende que no Brasil, as industrias farmacéuticas
movimentam bilhdes de reais por ano, desenvolvendo e produzindo medicamentos
que sao distribuidos e consumidos por toda a populagao do pais. Com essa demanda
aumentada, os produtos geram uma grande quantidade de residuos, que pela falta de
informacé&o ao publico consumidor ndo sabe o modo de descarte correto.

Segundo a resolugédo do Conselho Nacional do Meio Ambiente (CONAMA) n°
358 de 2005 e da Resolugao da Diretoria Colegiada (RDC) n® 306 de 2004, cabe ao
estabelecimento de saude o gerenciamento dos residuos desde a producgao até sua
disposicao final (BRASIL, 2004; BRASIL, 2005). A RDC n° 306 de 2004 ainda dispbe
sobre o regulamento técnico para o gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude
(RSS), com o objetivo de minimizar a produgao de residuos e proporcionar um
direcionamento seguro, de forma eficiente, visando a protecédo dos trabalhadores, a
prevencao de saude publica dos recursos naturais e do meio ambiente.

Atualmente a lei que determina esse tipo de descarte nao se refere ao publico
consumidor, mas abrange apenas ambientes de saude, isso impede o controle total
do descarte de farmacos, dificultando o controle aos impactos ambientais causados.
Muitas vezes as consequéncias sado causadas de forma indireta, os farmacos
geralmente sdo descartados indiretamente pelo proprio organismo humano (UEDA,
2009). Como é o caso de alguns antibioticos, que causam resisténcia bacteriana e os
farmacos de interferéncias endocrinos representados pelos horménios e outras
substancias. A resisténcia a antibioticos € um perigo a saude do ser humano por tornar
menos eficaz o uso deles no tratamento de enfermidades provocadas por micro-
organismos. Ja os interferentes enddécrinos alteram o desenvolvimento biolégico dos
seres vivos como a feminilizagdo dos peixes machos e a diminui¢cao da fertilidade nos
homens (CARVALHO et al., 2009).

Com a falta de conhecimento e informacéo, na maioria das vezes a populacéo
nao descarta os medicamentos vencidos ou em desuso em suas residéncias de forma

correta, e faz o desprezo desses medicamentos em lixos comuns que geralmente tem
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como destino os lixdes a céu aberto, rios, lagos, dentre outros. Sendo que a melhor
das alternativas seria um aterro sanitario de qualidade ou um incinerador para que
possam dar o fim adequado a esses residuos toxicos (UEDA, 2009; BALBINO;
BALBINO, 2012).

De acordo com Alencar et al., (2014) outra forma errada e comum de descarte
de medicamento € jogar dentro de pias e vasos sanitarios, tais atitudes contribuem
para a poluicao direta do solo e, consequentemente do lencol freatico. Com esses
meios de descarte, a contaminagdo do meio ambiente se mostra cada vez mais
impactada, principalmente no que diz respeito ao ambiente aquatico, pois, ha estudos

relacionados que afirmam consequéncias de forma irreversivel.

1.2 JUSTIFICATIVA

Diante do exposto percebe-se a preocupante problematica acerca da
negligéncia e imprudéncia no que se refere ao descarte inapropriado de
medicamentos e a série de consequéncias que este ato pode causar. Em geral, o
individuo, apontado neste trabalho como os usuarios, ndo sabe o que fazer com
medicamentos em desusos. Estudos evidenciam que apenas uma pequena parcela
da populagao brasileira ja recebeu alguma orientagdo quanto ao descarte correto de
seus medicamentos (ALENCAR et al, 2014; FALQUETO; KLIGERMAN;
ASSUMPCAO, 2010; BALBINO; BALBINO, 2012; BARATA-SILVA et al., 2017).

Neste contexto, o descarte de medicamentos vencidos ou em desuso pode
produzir impactos ambientais extremamente relevantes, afetando diversos
ecossistemas. Fato especialmente preocupante refere-se aos medicamentos que
podem causar dependéncia fisica ou psiquica, aos antibidticos, horménios,
anestésicos, meios de contraste de raios X e anti-inflamatorios que devido as suas
propriedades fisico-quimicas seus residuos podem contaminar através das vias oral,
percutanea e/ou respiratéria diretamente os seres vivos que habitam o solo, rios, lagos
e oceanos (COSTA et al., 2017; SOARES et al., 2015).

Diante do exposto, esse estudo justifica-se pela importancia social, cientifica e
profissional. Social, pois o descarte inadequado de medicamentos pode comprometer
0 meio ambiente, prejudicando fauna e flora, além de causar danos a saude humana.
Justifica-se cientificamente pois por meio desta pesquisa pretende-se publicizar o

compilado destes achados no qual podem servir de embasamento tedrico para outros
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estudos desta magnitude. Por fim, a justificativa profissional recai no aspecto de que
enquanto futuro farmacéutico pretende-se com esse conhecimento dirimir esforgos
atitudinais para transformar essa pratica de descarte inadequado de medicamentos
por meio da atengao farmacéutica e da promog¢ao e educagao em saude, no qual julga-

se basilar para toda e qualquer mudanga de comportamento.

1.3 PRESSUPOSTOS

Tem-se como pressuposto que a populagao de modo geral nao faz o descarte
correto de medicamentos nao utilizados ou vencidos, devido falta de informacéao, ou
seja, suas agdes no que tange o descarte errado de medicamentos debruga-se sobre
a falta de educacdo em saude e atencido farmacéutica. Essas inferéncias foram
verificadas com base em um estudo de natureza integrativa onde preocupou-se em
apurar esses fendmenos na 6tica interdisciplinar e multiprofissional, na visdao de uma

gama de autores.

1.4 OBJETIVOS

Ademais, apresenta-se os objetivos gerais e especificos, a saber:

1.4.1 Objetivo Geral

Realizar uma revisao integrativa acerca do descarte de medicamentos e o

papel do profissional farmacéutico nesse processo.

1.4.2 Objetivos Especificos

e Diagnosticar por meio da literatura cientifica os conceitos e fundamentos que
norteiam a pratica correta e segura do descarte medicamentoso;

e Apontar os impactos sociais, biolégicos e ambientais provocados pelo
descarte inadequado de medicamentos;

e Pontuar solugdes acerca do descarte inadequado de medicamentos

descritos na literatura.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Neste capitulo, apresenta-se o marco tedrico que consolidou este estudo. Foi
apresentado trés topicos, onde o primeiro aborda o “descarte de medicamentos e seu
impacto na saude e nos aspectos socioambiental”. O segundo tépico revelou os
“aspectos legais sobre o descarte de medicamento” trazendo a tona normativas
técnicas e constitucionais sobre o assunto. Por fim, e ndo menos importante, o ultimo
topico denota os “agravos ambientais com o descarte inadequado de medicamentos”,
apresentando os sérios danos no meio ambiente caso medidas profilaticas ndo sejam
adotadas para reverter esse quadro que pode ser considerado um problema de saude

publico sociocultural.

2.1 DESCARTE DE MEDICAMENTOS E SEU IMPACTO SOCIOAMBIENTAL

Entende-se que os medicamentos em geral ttm suma importancia no auxilio
do processo saude/doencga e na recuperacio da saude, havendo inumeras variedades
de classes terapéuticas para o tratamento das mais diversas patologias.

Ueda et al., (2009) pontifica que com o avango de pesquisas para o
aprofundamento do conhecimento de doencas e aperfeicoamento de tratamentos
mais eficazes, surge a necessidade das industrias farmacéuticas sintetizarem
farmacos de tecnologias mais inovadoras, movimentando assim o mercado
farmacéutico. Nessa perspectiva, observam-se as crescentes opcoes de
medicamentos nas farmacias que sao oferecidas aos pacientes como mercadorias
comuns, aumentando assim, o indice da automedicacao que favorece o acumulo de
medicamentos nos domicilios e consequentemente o descarte irregular dos mesmos.

Muitos sdo os motivos que podem levar ao descarte de medicamentos, por
vencimento, por acumulo de farmacos devido as mudangas de tratamentos ou
medicamentos nao fracionados de forma adequada. Sabe-se que ha uma
preocupacgao dos 6rgaos de vigilancia de saude em relagdo a forma como esses
medicamentos sdo descartados, por haver um impacto ambiental decorrente da
degradacao de substancias quimicas que pode gerar uma alta toxicidade e o risco de
contaminagdo humana (CARVALHO et al., 2009).).

Autores apontam que a falta de conhecimento da forma adequada do descarte

de medicamentos € uma problematica presente na vida de muitos cidaddos. A
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assisténcia e informagao sao de responsabilidade ndo apenas da esfera municipal de
saude, como abrange também as esferas estadual e federal (STOREL; CASTILHO;
TAKENAJA, 2014), assim como, os profissionais da saude, em especial, os da
assisténcia farmacéutica.

Alvarenga e Nicoletti (2010) asseguram que o Brasil € um dos maiores
consumidores mundiais de medicamentos e com a sua economia estavel agregada
ao maior acesso a medicamentos, estabelecido pelas politicas governamentais
adotadas, contribuem para o aumento do consumo que trard como consequéncia,
maior quantidade de embalagens e sobras de medicamentos que terdo como destino
o lixo comum. Essa problematica € ainda mais agravante quando se percebe que
profissionais da saude se quer tem conhecimento acerca do descarte adequando dos
medicamentos, podendo provocar sérios riscos quimicos ao meio ambiente e a saude.

Diante disso, existe um aumento acerca da preocupagao sobre 0 modo correto
de descarte medicamentoso, pois o0 descarte inadequado pode causar sérias
intoxicagdes ao ser humano e também danos ao meio ambiente. Assim, infere-se que
a disposicao inadequada dos medicamentos no ambiente pode contribuir para tornar
esses residuos disponiveis ao homem por meio da agua, do solo e do ar (UEDA et
al., 2009).

Soares et al., (2015) advogam que os medicamentos vencidos e descartados
sao considerados residuos, que apresentam riscos a saude humana e ao meio
ambiente. Entre os diversos riscos associados ao descarte incorreto de medicamentos
vencidos estdo: a contaminagao do solo, a contaminagdo da agua, a contaminagao
dos alimentos, a contaminagdo e intoxicacdo dos animais e a contaminagao e
intoxicagdo das pessoas, em especial aos grupos de pessoas carentes e criangas
mais expostas, como € o caso dos frequentadores de aterros sanitarios ou dos lixdes
que reutilizam medicamentos vencidos e descartados.

Para Vaz, Freitas e Cirqueira (2011) muitos classes de medicamentos sao
persistentes e se acumulam no solo, na agua, em alimentos que sao consumidos
pelos animais e humanos. Além disso, ha classes de medicamentos como, por
exemplo, os antibidticos que podem selecionar ou induzir resisténcia bacteriana. Essa
inferéncia é reforcado por Hoppe e Araujo (2012) que denota que o uso desenfreado
de antibidticos acarreta dois importantes problemas ambientais: um deles diz respeito
a contaminagao dos recursos hidricos e, o outro € que alguns micro-organismos criam

resisténcia a esses farmacos, promovendo o desenvolvimento de bactérias
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resistentes capaz de causar graves problemas de saude.

Advoga-se que além da caréncia de informagao sobre o assunto em questao,
ha um acumulo de medicamentos vencidos e sobras de tratamentos néo finalizados.
Segundo Gasparini et al. (2011) os medicamentos que sobram de tratamentos
finalizados e os que foram comprados em quantidades maiores que 0 necessario para
o tratamento, sdo guardados pela maioria das pessoas para serem usados
novamente, acarretando a falta de interesse por parte do paciente em se consultar
novamente com o meédico, até mesmo por caréncia de atendimentos de baixo custo
ou por acreditar que nao é preciso uma nova consulta reutilizando o mesmo
tratamento e assim se automedicando.

Cabe inferir que no Brasil, ndo se dispde de dados precisos sobre a producéo
e qualidade da maior parte dos residuos solidos e consequentemente,
medicamentoso. Com isso, ha a presengca de residuos jogados de forma
indiscriminada no ambiente em corregos, lagos, rios e espagos urbanos nao
ocupados, além daqueles dispostos em sistemas controlados (KALINKE; MARTINS,
2014).

Disserta-se que para a natureza a nogao de residuo nao existe. Esta afirmacgao
€ fundamentada nos ciclos naturais, no qual o papel do decompositor é transformar
as matérias descartadas sem alterar o equilibrio natural. Assim, para natureza a nogao
de residuo é de origem antropica, causador da degradagéo, em que o meio ambiente
nao consegue absorver e decompor os residuos gerados pelos medicamentos, com
isso afeta tanto o solo como setor aquatico e aereo (HOPPE; ARAUJO, 2012).

Com isso, denota-se que a destinacao final dos residuos de medicamentos
ainda se resume na adocido de solugdes imediatas, em que quase sempre sao
fundamentadas no simples descarte, predominando o descarte no lixo comum.
Conforme Soares (2015, p.15), “o lixo nada mais € que o reflexo da sociedade que o
produz, quanto mais industrializada, tem-se mais residuos pelo fato de consumir maior
quantidade” e assim contribuem na contaminagéo do meio ambiente.

Ademais, infere-se que existe ainda uma grande dificuldade para solucionar
essa problematica. Primeiro porque as agdes de vigiligancia em saude sao ineficazes
devido uma série de fatores estruturantes, como falhas na fiscalizagao, falta de
recursos humanos, falta de verbas, dentre outros. O outro ponto € o deficit no que
concerce as politicas publicas e a falta de educacdo em saude para populacéo e

profissionais. A falha na educagcdao em saude é primeiramente promovida pelas
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instituicdes de ensino que nao pontuam o descarte de modo adequando para os

futuros profissionais, estes, no campo de atuagao, tendem a repercurtir o erro nao
realizando agbes de informagéo aos usuarios (KALINKE; MARTINS, 2014).

2.2 ASPECTOS LEGAIS SOBRE O DESCARTE DE MEDICAMENTOS

A sociedade atual enfrenta um grande problema, pois mesmo sabendo que os
medicamentos ndo devem ser descartados em qualquer lugar do meio ambiente ndo
existe um destino correto para os mesmos (HOPPE; ARAUJO, 2012). No entanto, a
preocupagao é com o destino final dos medicamentos nao utilizados, sendo que esse
problema insere-se em um contexto abrangente e complexo.

Conforme dispde a Lei n°® 5.991 de 17 de dezembro de 1973, os medicamentos
sdo produtos farmacéuticos tecnicamente obtidos ou elaborados com finalidade
profilatica, curativa, paliativa ou para fins de diagndsticos (BRASIL, 1973). Para que
estes medicamentos tenham sua plena acéo, devem estar em condi¢cbes adequadas
de uso e dentro do prazo de validade. Estes aspectos sao importantes para a eficacia
do tratamento e seguranga do usuario. ApoOs expirar o prazo de validade, os
medicamentos vencidos devem ser inutilizados e descartados para evitar problemas
relacionados com medicamentos, como intoxicagdes, uso sem necessidade ou sem
indicacao, falta de efetividade, reacdes adversas, poluicdo do meio ambiente, entre
outros.

Desde 2004 o Brasil dispde de resolugdes que regulamentam o destino dos
residuos solidos, como a RDC 306/2004 e a 358/2005, respectivamente, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e do CONAMA que classificam os residuos
de servigos da saude por grupos (BRASIL, 2004; BRASIL, 2005). O objetivo dessa
classificagao € gerenciar os residuos solidos de servigcos de saude dentro e fora das
unidades geradoras, por ocasidao do descarte e quando devem ser tratados e/ou
destinados a aterros licenciados. Todavia, os processos de tratamento e de disposicao
final dos residuos nao sao claramente definidos e verifica-se ainda uma auséncia de
orientacdo técnico-cientifica consolidada na legislagdo brasileira (KALINKE;
MARTINS, 2014).

Diante desta inferéncia supracitada, defende-se que na Resolucdo n° 44 de 17
de agosto de 2009, a ANVISA dispde em seu artigo 93 que fica permitido as farmacias

e drogarias participar de programas de coleta de medicamentos a serem descartados
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pela comunidade com o intuito de preservar a saude publica e a qualidade do meio
ambiente. Porém, ndo ha legislagdo especifica para cobrar desses estabelecimentos
a realizagcdo destas campanhas, atribuindo entdo a responsabilidade para a
comunidade em devolver a esses lugares os medicamentos nao utilizados (ANVISA,
2009).

A sociedade atribui-se também outra parcela de responsabilidade, que diz
respeito a vigilancia da qualidade dos medicamentos, o que inclui data de vencimento,
aspecto do medicamento e integridade da embalagem. Assim, a sociedade pode
colaborar fazendo denuncias aos érgéos fiscalizadores para que estes cheguem até
aos infratores e, além disso, a populacao deveria também estar atenta a destinagao
final e ao tratamento dos residuos (KALINKE; MARTINS, 2014). Essa atencgao
justifica-se pelo fato de que, medicamentos em suas formas intactas podem ser
usados indevidamente e, mesmo que nao utilizados por outras pessoas, ao serem
dispersos no ambiente podem se tornar disponiveis ao homem através da agua, do
solo e do ar e, consequentemente, causar impactos sobre a natureza refletindo na
saude publica (HOPPE; ARAUJO, 2012).

Serafin et al.,, (2007) reitera que o problema do descarte incorreto de
medicamentos vencidos pelos cidaddos se da pela falta de divulgagcdo sobre os
problemas causados ao meio ambiente e também da caréncia de postos de coleta.
Infelizmente eles ainda sao restritos nas cidades brasileiras e algumas unidades de

saude ainda nao estao preparadas para lidar com essa situagao.

23 AGRAVOS AMBIENTAIS COM O DESCARTE INADEQUADO DE
MEDICAMENTOS

Quando descartado no lixo comum, o medicamento vai parar nos aterros
sanitarios gerando problema grave que € a situagcdo de quem vive dos lixdes no Brasil.
Ao revirar o lixo em busca de algo que possa render algum dinheiro, pessoas que
frequentam lixdes, encontram os medicamentos descartados e podem ingeri-los,
colocando sua saude em sério risco. Além disso, medicamentos vencidos
representam um perigo potencial para as criangas, sendo por esses motivos, uma
questao de vigilancia sanitaria e ambiental (TESSARO et al., 2013).

Contudo, ndo ¢é especificado pela ANVISA (2010) a forma de armazenamento

dos medicamentos, sendo salientado apenas que tais medicamentos ndo podem ser
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de facil acesso para as criangas e devem ainda ser protegidos de alguns fatores fisicos
como luz e umidade, ndo devendo ainda acumular medicamentos sujeitos a
prescricdo médica mesmo sendo restos de tratamentos.

Além disso, segundo Soares et al., (2015) a Politica Nacional dos Residuos
Solidos também nao direciona o correto descarte de medicamentos. No entanto em
14 de outubro de 2013 foi publicada uma nota pelo Ministério do Meio Ambiente (MMA)
no site da ANVISA, em que foi aberto um edital informando sobre a maneira correta
de descartar os medicamentos. A principal finalidade foi envolver tanto os
comerciarios quanto os fabricantes, propondo sugestdes quanto ao destino correto
desses medicamentos e também quanto a logistica reversa (BRASIL, 2012).

No entanto, aqueles residuos que contém substancias quimicas prejudiciais ao
meio ambiente ou a saude publica a depender de algumas caracteristicas como:
corrosividade, reatividade, inflamabilidade e toxicidade ou se forem produtos
antimicrobianos; hormonais; citostaticos; antineoplasicos; imunossupressores;
imunomoduladores; antirretrovirais ou digitalicos, sdo controlados pela Portaria MS
344/98 e suas atualizacdes, sejam eles descartados por servigos de saude, drogarias,
farmacias ou distribuidoras de medicamentos (BRASIL, 2004).

Vale frisar que as questdes politicas e culturas sdo também fatores de grande
relevdncia e que apresentam certa dificuldade para serem alteradas e as
competéncias de ordem técnicas sdo importantes para a promoc¢ao de um eficiente
programa de gerenciamento de residuos (DANTAS; SILVA; FONSECA, 2018).

Todavia, como afirma Batista et. al. (2019, p. 74), “a maneira como o descarte
de medicamento é efetuado pelo consumidor final € decorrente de uma lacuna na
legislacdo, pois o Brasil tem baixa infraestrutura, faltam aterros sanitarios e
incineradores licenciados”. Contudo sédo necessarias efetivacbes de acdes publicas
para possibilitar a maneira correta para descartar os medicamentos.

E importante salientar que os residuos de medicamentos, além do risco de
causarem acidentes e gerar contaminagdo ou intoxicagdo ao simples manuseio,
conforme afirma Balbino e Balbino (2012), representam grandes problemas para o
meio ambiente pela carga toxica e potencial de contaminagdo da agua e solo.
Portanto, os residuos criados pelo homem, devem ser regulados atendendo as
exigéncias legais vinculadas a meio ambiente, saude e limpeza urbana, ou na falta
delas, segundo normas e critérios internacionalmente aceitos (BANDEIRA; et al.,
2019).
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Para Falqueto, Kligerman e Assumpg¢ao (2010) é imprescindivel a separagao
dos residuos na fonte e no momento de geragdo, de acordo com suas
particularidades, abonando a protecdo da saude e do meio ambiente, visto que a
segregacao dos residuos na fonte de criacao € definido no processo de tratamento de
residuos, pois permite que sejam coordenados de acordo com normas técnicas e
preconizado pela legislagao.

Costa et al.,, (2017) assevera que o descarte inadequado de residuos de
medicamentos, gerado por vezes pela falta de informagdo, consumo desacerbado,
inducdo de novas patologias entre outros, € um problema sério que deve ser
enfrentado pelos 6rgaos oficiais, Ministério da Saude e Meio Ambiente que devem
fornecer instrumentos para disposicdo final adequada. A sociedade também tem
responsabilidade com a vigilancia da qualidade de medicamentos, observando a data
de vencimento, aspectos do medicamento e integridade da embalagem, como
primeiro critério a ser adotado pelo consumidor.

Além disso, os medicamentos em sua forma intacta podem ser utilizados
indevidamente, e mesmo que nao utilizados por outras pessoas ao serem dispersos
no ambiente se torna disponivel ao homem através da agua, do solo e do ar
ocasionando impactos sobre a natureza e a saude publica (STOREL; CASTILHO;
TAKENAJA, 2014).

Denota-se que na visdo de Feitosa e Aquino (2016) a geracéo de residuos
oriundos das variadas atividades realizados pelo ser humano, constitui-se em um
desafio que deve ser encarado pelas administragdes dos municipios principalmente
dos grandes centros urbanos. Neste contexto, os residuos gerados pelos servigos de
saude assumem grande relevancia que como consequéncia tém gerado politicas
publicas e legislagdes baseadas na sustentabilidade do meio ambiente e também a
preservacao da saude.

Acredita-se que 15% da populagdo mundial consomem mais de 90% da
producao farmacéutica, sendo que 25 a 70% dos gastos em saude nos paises em
desenvolvimento correspondem a medicamentos e, nos desenvolvidos, esse
percentual é de 15%. De todos os pacientes atendidos em prontos-socorros com
intoxicagao, 40% séao vitimas de medicamentos (STOREL; CASTILHO; TAKENAJA,
2014).

Hoppe e Araujo. (2012), afirma que os medicamentos ndo sao utilizados

apenas em momentos de necessidade decorrente de alguma patologia, o que agrava
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0 aumento do consumo dos mesmos e suas consequéncias. De acordo com Pinto,
Lustoso e Fernandes (2017) os remédios tém componentes resistentes que se nao
forem tratados acabam voltando para as casa, ocasionando o consumo de agua
contaminada. Eles s&o produtos quimicos e ndo podem ser jogados no lixo comum,
assim o descarte inadequado pode causar uma série de danos.

Vale ressaltar, que no Brasil ainda falta politicas de implementagdo na area
ambiental: como consequéncia tem-se a poluigdo de rios e corpos d'agua pelo
langamento de efluentes, esgotos urbanos e industriais sem o devido tratamento;
degradacao de ecossistemas e areas naturais de relevancia ecologica; depdsito e 26
destinagao final inadequados de lixo urbano; e abandono de bens integrantes do
patriménio cultural brasileiro (GASPARINI; GASPARINI, FRIGEIRI, 2011).

E importante lembrar, que os medicamentos que sdo utilizados para
tratamentos acabam voltando para o meio ambiente por meio da eliminagao fisioldgica
do corpo. Farmacos de diversas classes terapéuticas, como antibiéticos, horménios,
anti-inflamatérios entre inumeros outros tém sido detectados em esgotos domésticos,
aguas superficiais e subterraneas (HOPPE; ARAUJO, 2012).

Dados revelam que apenas de coleta de esgoto 33,5% dos domicilios sao
atendidos E 52,2% dos municipios brasileiros tém servigo por rede geral de esgoto. A
presenca de farmacos residuais na agua pode causar efeitos adversos na saude
(STOREL; CASTILHO; TAKENAJA, 2014). Assim, uma bactéria presente em um rio
contaminado por tragos de antibiéticos pode alterar seu material genético adquirindo
assim, resisténcia a substancia e o contato do homem com tal bactéria ira exigir a
administracao de medicamentos mais potentes que o habitual (UEDA, 2009).

Mediante exposto, Vaz, Freitas e Cirqueira (2011) afirmaram que os
antibidticos, quando descartados e/ou eliminados inadequadamente, favorecem o
surgimento de bactérias resistentes. Nota-se também que os horménios utilizados
para reposicao ou presentes em anticoncepcionais afetam o sistema reprodutivo de
organismos aquaticos.

Nesta perspectiva um avanco consideravel aconteceu quando foi aprovado o
Plano Nacional de Residuos Sdlidos em 2010, mas a questdo dos residuos de
medicamentos utilizados em domicilios € complicada pelo fato da existéncia de uma
variada gama de medicamentos e correlatos e também pela falta de informacéo e nivel
de instrugdo das pessoas que os consomem. Os agravos a natureza causados por

esses medicamentos descartados torna-se um problema socioambiental, econémico
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e de saude que necessita de atencédo de governos, empresas e da sociedade.

De acordo com Storel, Castilho e Takenaka (2014) o Brasil € o sétimo mercado
mundial em volume de medicamentos vendidos e estima-se que o descarte em lixo
domeéstico de medicamentos vencidos ou sobra de tratamento esteja na ordem de 10
a 28 mil toneladas. Diane disso, fica evidente que a exposi¢ao de farmacos no meio
ambiente vem resultando em um desequilibrio aquatico. Medicamentos vencidos ou
em desuso quando langados diretamente nas pias e vasos sanitarios pelos usuarios
seguem para a estacao de tratamento de esgoto, que possuem algumas limitagdes,
contribuindo de forma acentuada para a contaminagao ambiental.

Nesse sentido, advoga-se que o uso racional de farmacos deve ser encarado
como uma agao conjunta exercida por todos os intervenientes, desde os utentes
consumidores, aos profissionais de saude, as industrias farmacéuticas e ao comércio,
e ainda aos responsaveis pela elaboracao da legislagao, com formulagao de politicas
publicas e governamentais, sendo que cada um devera exercer adequadamente as
fungdes da sua competéncia, neste grande processo global (UEDA et al., 2009).

Desse modo, a devolugdo dos medicamentos as unidades basicas de saude,
talvez seja, uma das melhores opc¢des para o descarte (SERAFIN et al., 2007) pois
eles podem ser encaminhados a um destino adequado. Muitas pessoas tém o habito
de acumular medicamentos em suas residéncias, que sdo comumente referidas como
farmacias caseiras. Soares et al., (2015) evidenciaram que 91,59% das pessoas
possuem pelo menos um medicamento em sua residéncia e somente 8,41% nao
possuem. Isso € preocupante uma vez que nem sempre esses medicamentos sao
armazenados em locais adequados.

Segundo Zanete, Sa e Almeida (2009), o saneamento como promogao de
saude abrange a implantagéo de uma estrutura fisica composta de sistemas de agua,
esgoto, residuos sélidos, drenagem e controle de vetores, mas também inclui um
conjunto de ag¢des de educagao para os usuarios desses sistemas; um conjunto de
politicas que estabelegcam direitos e deveres dos usuarios e dos prestadores, assim
como articulagdes setoriais; uma estrutura institucional capaz de gerenciar o setor de
forma integrada aos outros setores ligados & satde e ao ambiente. E preciso ter um
olhar mais cauteloso para a excessiva publicidade dosfarmacos e as suas utilizagdes,
estimulando a compra exacerbada e desnecessaria dos mesmos.

Além disso, o papel do profissional farmacéutico é de extrema relevancia no

controle da dispensa de farmacos, tanto em estabelecimentos publicos como
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privados, ja que os utentes podem receber informagdes assertivas sobre os riscos da
automedicagao e, também, sobre o potencial poluidor dos farmacos (HOPPE;
ARAUJO., 2012).

Zanete, Sa e Almeida (2009) ao observar a pratica da farmacia caseira e o
descarte de medicamentos constatou que o acumulo de medicamentos nas
residéncias podem gerar sobras devido a utilizacdo até o desaparecimento dos
sintomas e o tratamento nao ter sido concluido ou pela aquisigdo de um numero maior
de doses do que o necessario. Neste cenario, observa-se que ja nao é plausivel a
postura de mero conhecedor dos agravos ambientais associados ao descarte
inadequado de medicamentos € preciso, além do diagnoéstico, criar subsidios de

enfrentamento para que um novo panorama seja acentuado.
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3 METODOLOGIA

Este capitulo apresente os aspectos metodoldgicos onde este trata-se de
estudo descritivo, exploratdério do tipo revisdao integrativa, fundamentado nos
pressupostos de Whittemore e Knalf (2005), com abordagem qualitativa.

Quando se fala em pesquisa de teor descritivo, compreende que vai adiante de
uma simples identificagdo da existéncia da ligacao entre variaveis de um dado
fendmeno, considerando designar a natureza deste fendmeno, portanto, descrevé-lo
de forma criteriosa e apurada (VERGARA, 2016). J& o estudo de natureza
exploratoria, significa dizer que ela é caracterizada por visar o conhecimento de um
determinado problema, compreendendo ou levantando hipéteses, com a finalidade de
aprimorar ou descobrir ideias para soluciona-las.

Com relagédo a revisado integrativa, na otica de Whittemore e Knalf (2005,
p.547) “trata-se de um método em que as pesquisas sdo sumarizadas e conclusdes
sao estabelecidas considerando o delineamento da pesquisa; consequentemente,
possibilita a sintese e a analise do conhecimento cientifico”, ou seja, a revisao
integrativa permite a incorporagdo de um apanhado cientifico na pratica clinica que
tem uma finalidade metddica e sistematica na consolidacio e sintetize dos resultados
de pesquisas sobre um delimitado tema ou questionamento.

No que tange a abordagem qualitativa, esta preocupa-se em revelar as
nuances da tematica, ndo reduzindo a mesma em variaveis quantitativa, ou seja, em
numeros. Ela se preocupa em estabelecer a esséncia da discussdo que emerge do
problema de estudo e consequentemente tragar relacbes de causa e efeito
(RICHARDSON et al., 2015).

De acordo com Whittemore e Knalf (2005) a revisdo integrativa possuem
algumas etapas, a saber: 1) formulagéo do problema, 2) coleta de dados ou definicoes
sobre a busca da literatura, 3) avaliacdo dos dados, 4) analise dos dados e 5)
apresentacao e interpretacdo dos resultados. Sendo assim, para subsidiar essa
pesquisa utilizou-se como questao norteadora, a seguinte indagagao: quais elementos
influenciam no descarte inadequado de medicamentos? Quais impactos este descarte
pode causar? Qual o papel do profissional farmacéutico diante do descarte de
medicamentos?

Na estratégia de busca, utilizaram-se quatro recursos informacionais, sendo

trés bases de dados eletronicas, a saber: Scientific Electronic Library Online
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(SCIELO); Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS)
e, Sistema Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE), e um
buscador académico (Google Académico). Assim, além das bases de dados
supracitadas, explorou-se a literatura cinzenta' para subsidiar nas discussdes, uma
vez que o fendmeno discutido nessa revisao integrativa apontou para assuntos que
careciam de mais informacgdes. A literatura cinzenta foi constituida de projetos, teses,
resumos de congresso e artigos cientificos que ndo estavam nas bases de dados
trabalhados. A Tabela 1 apresenta oito documentos que compuseram a literatura

cinzenta.

Tabela 1 - Distribuicdo da literatura cinzenta usada para subsidiar nas discussoes.
Autor (es) Ano | Titulo

Anvisa 2010 | O que devemos saber sobre medicamentos.

Anvisa 2009 | Descarte de medicamentos: responsabilidade compartilhada

Brasil 1973 | Lei n°®5.991

Ferreira 2005 | Residuos sodlidos e lixo hospitalar: uma discusséao ética

F Caracterizagdo e analise da Farmacia caseira ou estoque domiciliar de
ernandes 2000

medicamentos
. Qualidade dos medicamentos contendo dipirona encontrados nas residéncias de
Serafin et al.,, | 2007 - - P
Araraquara e sua relagdo com a atengdo farmacéutica
Who 2003 | Department of Essential Drugs and Others Medicine.
Fonte: Tabela construida pelo autor, 2019.

Para a coleta de dados foram utilizados os descritores controlados
cadastrados nos Descritores em Ciéncias da Saude (DECS): “Descarte de
Medicamentos”, “Saude”, “Impacto Ambiental”’, “Residuos”, “Residuos Quimicos”.
Mediante as seguintes combinag¢des com o uso do operador boolenano AND/OR:
utilizados os descritores controlados cadastrados nos Descritores em Ciéncias da
Saude (DECS): “Descarte de Medicamentos AND Saude OR Impacto Ambiental;
Descarte de Medicamentos AND Residuos; Descarte de Medicamentos AND
Residuos Quimicos. Apds a identificagdo, realizou-se a selegdo dos estudos de
acordo com a questio norteadora e os critérios de inclusao previamente definidos, a

saber: textos completos; publicados de 2009 a 2019, ou seja, nos ultimos 10 anos;

1 Publicagbes nao convencionais e ndo comerciais, semipublicadas, dificeis de encontrar em canais
tradicionais de distribuicdo, com controle bibliografico ineficaz (n&o recebem numeracgao internacional
e ndo sdo objeto de depdsito legal em muitos paises), sendo frequentemente nédo incluidas em
bibliografias e catalogos. Sdo produzidas em numero limitado de cépias, possuem normas variaveis
de produgéo e edi¢cdo. Apresentam informagao e conhecimento altamente atualizados e detalhados,
alcangam um publico reduzido e ndo sao determinadas apenas por interesses comerciais. Exemplos,
normativas, memorando, prontuarios, memoriais descritivos, fichas técnicas, planilhas, teses néo
publicadas, informativos, cartazes, dentre outros (BOTELHO; OLIVEIRA, 2015, p. 511)
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artigos no idioma portugués e espanhol que abordassem a tematica em questao.
Como critérios de exclusdo optou-se pelos resumos, editoriais, cartas ao editor, os
artigos repetidos e aqueles que nao respondiam a questdo norteadora que compds
esse estudo. Todos os estudos identificados por meio dessa estratégia de busca, a
priori foram avaliados por meio da analise dos titulos e resumos. Nos casos em que
os titulos e os resumos ndo se mostraram suficientes para definir a sele¢ao inicial,
partiu-se para leitura criteriosa da publicacao.

Para analise dos dados trabalhados foi elaborado um instrumento com a
finalidade de extrair e analisar as informagdes contidas nos estudos incluidos, tal
instrumento foi composto dos seguintes itens: referéncia, autor, ano da publicacao e
titulo e descritores utilizados. Salienta-se que durante pesquisa foram encontrados
79 artigos na literatura nacional onde a leitura criteriosa pré-selecionou apenas 41 de
acordo com os critérios de inclusdo. Apos leitura e analise dos titulos que atendiam a
tematica em estudo, 22 artigos foram excluidos, portanto, a revisao integrativa foi
composta por 19 artigos (TABELA 2).

Tabela 2 - Distribuicdo numérica de publicagdes encontradas e selecionadas nas
bases indexadoras consultadas.

. Lilacs Scielo MEDLINE Google
Descritores Académico

Encon | Selec | Encon | Selec | Encon | Selec | Encon | Selec

Descarte de Medicamentos
AND
Saude 12 2 4 2 10 4 17 4
OR
Impacto Ambiental
Descarte de Medicamentos

AND 3 - 1 1 3 1 11 2
Residuos
Descarte de Medicamentos
AND 4 1 3 - 2 1 9 1
Residuos Quimicos
Total 19 3 8 3 15 6 37 7

Fonte: Tabela construida pelo autor, 2019.

A apresentacgao e interpretacido dos resultados e discussdes se deu atraves do
resumo e fichamento dos textos, onde foram identificados as ideias, a metodologia
utilizada e os principais conceitos. Apds isso, o texto foi analisado a luz do referencial
tedrico pertinente, onde buscou-se confrontar as ideias dos autores e/ou descrever se

seus argumentos se corroboravam ou ndo com a problematica levantada.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Define-se neste capitulo os resultados e discussdes oriundos da coleta de
dados desta pesquisa. Defende-se que dentre os artigos selecionados, o periodo de
publicagao variou entre os anos de 2009 a 2019, onde o qualis dos artigos publicados
foram respectivamente: 1 (A1), 3 (B1), 6 (B2), 4 (B3), 2 (B4) e 3 (B5). A seguir é
apresentado um panorama geral das 19 (dezenove) publicagdes selecionadas para

esta analise, conforme Tabela 3:

Tabela 3 - Distribuicdo dos artigos que constituem o corpus do estudo segundo
autores, ano de publicagao e titulo.

Ref. | Autor (es) Ano | Titulo

1 Bandeira et al., 2019 Des.carte. de medlqamentos: uma questéo
socioambiental e de saude

Avaliagdo do conhecimento dos pacientes atendidos
2 Batista et al., 2019 | na farmacia de UBS de Catuité - PB sobre descarte
de medicamentos

Visdo de profissionais, académicos e usuarios da
3 Dantas, Silva e Fonseca 2018 | atengdo primaria a saude sobre o descarte correto
de medicamentos: revisio integrativa de literatura.

Avaliagdo do conhecimento dos usuarios de
Unidades Basicas de Salde sobre os riscos
ambientais decorrentes do descarte incorreto de
medicamentos.

4 Costa et al., 2017

O descarte incorreto de farmacos e seus impactos

5 Pinto, Lustoso e Fernandes 2017 ) : . o
no meio ambiente e na saude publica

Desafios ao controle da qualidade de medicamentos

6 Barata-Silva et al., 2017 .
no Brasil.

Descarte de medicamentos e problemas ambientais:
7 Feitosa e Aquino 2016 | o panorama de uma comunidade no municipio de
Fortaleza/CE

Descarte de medicamentos: Analise desta pratica
8 Soares et al., 2015 | por moradores da cidade de Cruz Alta, Estado do Rio
Grande do Sul

Descarte inadequado de medicamentos: impactos

9 Storel, Catilho e Takenaja 2014 . . . N -
negativos ao meio ambiente e a saude publica

Descarte de medicamentos: uma analise da pratica

10 Alencar et al., 2014 no Programa de Saude da Familia

Descarte de medicamentos: Situagdo Atual,

1 Kalinke e Martins 2014 Impactos e Conhecimento da Populagao

Recolhimento e descarte dos medicamentos das

12 Tessaro e Zancanaro 2013 . ) I
farmacias caseiras no municipio de cagador — SC

Contaminagdo do meio ambiente pelo descarte
13 Hoppe e Araujo 2012 | inadequado de medicamentos vencidos ou nao
utilizados

O descarte de medicamentos no Brasil: um olhar

14 Balbino e Balbino 2012 . P . . L
socioecondmico e ambiental do lixo farmacéutico

Estudo do descarte de medicamentos e consciéncia

15 Gasparini, Gasparini e Frigieri | 2011 ambiental no municipio de Catanduva-SP

Descarte doméstico de medicamentos e algumas

16 Alvarenga e Nicoletti 2010 : ~ ; .
consideragdes sobre o impacto ambiental
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Falqueto, Kligerman e Como realizar o correto descarte de residuos de
17 = 2010 :
Assumpgéo medicamentos?
Impacto ambiental do descarte de farmacos e estudo
18 Ueda et al., 2009 | da conscientizagao da populagdo a respeito do
problema
19 Zaneti, Sa e Almeida 2009 Insustentapllldade e proc;lugao de residuos: a face
oculta do sistema do capital

Fonte: Tabela construida pelo autor, 2019.

Do total de artigos encontrados nas diferentes combinagdes, houve diferenga
no resultado das combinagdes de descritores de acordo com a base de dados
pesquisada. Assim, a combinagdo “Descarte de Medicamentos” AND “Saude” OR
“Impacto Ambiental”, mostrou mais resultados na base de dados Lilacs e no Google
Académico.

Ja a combinacao “Descarte de Medicamentos” AND “Residuos” obteve poucos
resultados pertinentes nas bases da Scielo e Lilacs. Vale salientar que a combinagao
“‘Descarte de Medicamentos” AND “Residuos Quimicos” apresentou poucas
informacdes em todas as bases de dados trabalhadas, o que pode revelar uma
escassez no que se refere as publicacdes brasileiras acerca dos estudos sobre a
problematica abordada. A outra possibilidade recai no fato dos periédicos verificados
nao se interessarem em aceitar artigos nesse escopo. Verificou-se que todos os
estudos possuem obijetivos claros possibilitando um facil entendimento ao leitor, onde
todos conseguiram alcangar os objetivos propostos e tracar discussdes pertinentes
no que se refere ao descarte de medicamentos de modo incorreto.

Salienta-se que todos os artigos foram desenvolvidos utilizando dados
primarios provenientes de pesquisa de campo, com abordagem predominantemente
qualitativa. Dos artigos trabalhados, seis foram feitos por enfermeiros, sete por
farmacéuticos e seis por médicos. Dezessete estudos realizados foram no setor
publico, os demais estudos foram desenvolvidos no setor privado.

Perante o exposto e baseando-se nos achados deste estudo, € possivel
mencionar alguns aspectos que sédo importantes quando se faz referéncia a realizagao
do descarte de medicamentos de forma que ndo agrida a saude humana e nem a
natureza por parte dos usuarios e dos profissionais da saude.

Os documentos trabalhados na composi¢ao desta revisao integrativa apontam
que os farmacos possuem um papel de inquestionavel importancia em nossa
civilizacao, desde sua acido fundamental no tratamento das doencas até fungcdes mais

recentes, como o de proporcionar cada vez mais o prolongamento da vida humana.
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Eles representam um dos alicerces para sustentar os desejos e o estilo de vida da
sociedade moderna. Muitos desses produtos sobram apdés o consumo e acabam
sendo jogados no lixo doméstico ou esgoto comum (BANDEIRA et al.,, 2019;
ALVARENGA; NICOLETTI, 2010 UEDA et al., 2009).

Corroborando com os autores supracitados, Alencar et al., (2014) discutem que
0s avangos da ciéncia na area da saude e as pesquisas de novos tratamentos
trouxeram beneficios incontestaveis a saude da populacdo, o que também
proporcionou um aumento consideravel na fabricacdo de novas férmulas e na
quantidade de medicamentos disponiveis para comercializagdo e consumo. Se, de
um lado, os avancos cientificos trouxeram grandes contribuicbes para a melhoria da
qualidade de vida, combate a enfermidades e redugcao dos indices de morbidade e
mortalidade, por outro, contribuiu com a pratica da automedicacdo definida por S
Tessaro e Zancanaro (2013) como o uso de medicamentos sem prescrigdo médica
em que o proéprio paciente decide qual farmaco utilizar.

Para Feitosa e Aquino (2016), quando esses medicamentos ndo sao
reaproveitados para fins terapéuticos, estes sao descartados de maneira inadequada.
O descarte inadequado de farmacos comumente ocorre devido a caréncia de postos
de coleta, falta de informacgao da populacao, nao divulgagao sobre os danos causados
pelos medicamentos ao meio ambiente e ocorréncia de intoxicagoes.

Na o6tica de Hoppe e Araujo (2012), o descarte no lixo doméstico causa
problemas ambientais. Os aterros sanitarios ndo conseguem eliminar residuos de
medicamentos que porventura tenham sido jogados no lixo comum, os compostos
quimicos presentes nos medicamentos vao sendo transferidos para os meios
receptores do solo. Nestas condigdes, essas substancias podem ter um conjunto de
efeitos danosos em seres humanos ou animais que venham a entrar em contato com
o solo contaminado.

Os medicamentos expirados (vencidos), ou ndo mais desejados, que sao
jogados diretamente nos lavatorios e nos vasos sanitarios, um habito comum, chegam
as estagbes de tratamento de esgoto (ETEs) na sua forma original, sem sofrer
alteragdes do metabolismo no corpo humano. Desta maneira, contribuem de modo
mais intenso para a poluigdo ambiental. A principal porta de entrada de farmacos na
agua é através do efluente vindos das estagdes de tratamento de esgotos, pois as
tecnologias convencionais de tratamento apresentam limitagées na remogao de uma
variedade de farmacos (SOARES et al., 2015).
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No Brasil, ndo ha legislagao especifica para regularizagdo do descarte de
medicamentos. O que se tém sao leis, resolugdes da diretoria colegiada, normas
reguladoras e portarias que abrangem de uma forma geral sobre o destino para
determinados residuos. A RDC n° 306 de 2004, por exemplo, dispde sobre o
Regulamento Técnico para o gerenciamento de residuos de servigos de saude quanto
a sua separagao, acondicionamento e coleta de acordo com sua classificagédo, outro
exemplo seria a Lei Federal n°® 12.305 de 2010 que institui a Politica Nacional de
Residuos Sdlidos que dispde sobre a disposi¢ao final para residuos sélidos incluindo
0s perigosos, exceto os radioativos que possuem legislacdo especifica (ANVISA,
2010; STOREL; CASTILHO; TAKENAJA, 2014).

Os horménios presentes em anticoncepcionais e medicamentos pos-
menopausa podem alterar o sistema reprodutivo de animais aquaticos, ocasionando
a feminilizagdo de peixes. Além disso, bactérias presentes em ambientes
contaminados com residuos de antibioticos podem desenvolver multirresisténcia a
essas substancias (STOREL; CASTILHO; TAKENAJA, 2014). No entanto, como
demonstrado em pesquisa realizada com um espag¢o amostral de 141 pessoas, a
maioria da populagdo nunca se ateve as consequéncias ambientais do descarte
inadequado e descarta os medicamentos em desuso em lixo doméstico e esgoto
(UEDA et al.,, 2009). Desde a década de 70 ja existiam relatos da detecgcdo de
farmacos em ambientes aquaticos. Desde entao, diversos estudos tém sido realizados
e revelam a presenca de residuos de farmacos em varias partes do mundo (BARATA-
SILVA et al., 2016).

Neste contexto, torna-se relevante o destino adequado dos residuos de
medicamentos. Alguns autores sugerem que a incineragao € uma das solugdes mais
efetivas no quesito de reducao de volume, mas nao é totalmente eficiente, pois restam
particulas que serdo depositadas nos aterros, além da queima promover a emissao
de gases que poluem o meio ambiente (UEDA et al., 2009).

Desde 2010, a Lei Federal 12.305, que instituiu a Politica Nacional de Residuos
Sélidos, dispbe que fabricantes, importadores, distribuidores e comerciantes de
qualquer produto que possa causar danos ao meio ambiente ou a saude humana
devem criar um sistema de recolhimento e descarte final, independente dos sistemas
publicos de limpeza urbana (BRASIL, 2010).

No entanto, isto n&o acontece, visto que, as embalagens de produtos

farmacolégicos nao fornecem instrugdes sobre o procedimento adequado para o
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descarte dos residuos. A ANVISA estima que no Brasil 20% de toda a producéo
farmacéutica é descartada no lixo comum e que, consumidores fazem a eliminagao
desses medicamentos em virtude da perda da validade, usando o lixo comum como
destino. Todavia, além do descarte indevido, os esgotos domésticos acabam
carreando compostos quimicos e farmacoldégicos como forma residual e sao
eliminados por intermédio de excrecao fisioldgica que contaminam as redes de esgoto
(KALINKE; MARTINS, 2014).

Diante disso, visualiza-se que o descarte inadequado de medicamentos n&o s6
pode agravar a saude humana como também causar sérios danos no meio ambiente,
contaminando a fauna e a flora, causando alteragdes mutagénicas em bactérias e
virus, infligindo assim, consequéncias a saude como um todo. Este fato denota
preocupacao social, econdmica e ambiental e na instancia farmacéutica é
preocupante, pois € papel do farmacéutico orientar seus consumidores acerca do
descarte adequado, aplicando a vigilancia e atengdo farmacéutica no saber fazer
profissional.

No que concerne o papel do farmacéutico diante dessa situacéo, reforca-se
que a literatura apontou que se necessita pensar agdes acerca dos aspectos
socioecondmicos e ambientais relacionados ao descarte de medicamentos. Tais
agdes podem ser embasadas pela atencao farmacéutica (SILVA, 2009; BALBINO;
BALBINO, 2012). A mesma é definida pelo conjunto de ag¢des dirimidas a promogéo,
protecdo e recuperacdo da saude, tanto individual como coletiva, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando o acesso de medicamentos e
insumos, bem como a sua selegdo, programacado, aquisi¢cao, distribuicio,
dispensacédo, garantia da qualidade dos produtos e servigos, acompanhamento e
avaliagao de sua utilizagao, na perspectiva da obtencao de resultados concretos e da
melhoria da qualidade de vida da populacdo (FERREIRA, 2005; ALVARENGA;
NICOLETTI, 2010; TESSARO et al.,, 2013; ALENCAR et al., 2014; KALINKE;
MARTINS, 2014; SOARES et al., 2015).

Alicergcado pelo embassamento supracitado, infere-se que a Politica Nacional
de Residuos Sélidos (PNRS) deve também ser seguida como mecanismo de controle
e minimizagdo dos efeitos oriundos do descarte medicamentoso. Esta contém os
principios, objetivos, instrumentos e diretrizes relativas a gestdo integrada e ao
gerenciamento de residuos sodlidos, incluindo aqueles perigosos, as

responsabilidades dos geradores e do poder publico e aos instrumentos econdmicos
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aplicaveis (BRASIL, 2010).

Pontifica-se ainda que devem-se criar pontos para coleta dos remédios para
serem encaminhados ao descarte adequado. Esses pontos de coletas, como no caso
das pilhas, ldampadas, embalagens de agrotoxicos e baterias, deveriam ser os locais
aonde houve a aquisicao do produto, mediante apresentagao da nota fiscal, ou seja,
nas farmacias e drogarias (ALVARENGA; NICOLETTI, 2010; FALQUETO;
KLIGERMAN; ASSUMPCAO, 2010; BANDEIRA, et al., 2019).

Ressalta-se que autores (FERREIRA, 2005; ALVARENGA; NICOLETTI, 2010;
TESSARO et al., 2013) defendem que os medicamentos liquidos, quando vencidos,
devem ser descartados em agua corrente (pia, tanque ou vaso sanitario), sendo a
embalagem, apos lavada, descartada no lixo comum e os medicamentos solidos
poderiam serem dissolvidos em agua e descartados em agua corrente. Ja os
medicamentos de controle especiais como psicotrépicos (tarja preta), antimicrobianos,
horménios, citostaticos, antineoplasicos, imunossupressores, digitalicos,
imunomoduladores e antirretrovirais devem ser encaminhados para local responsavel
pela coleta. Porém, sabe-se que nenhum medicamento deve ser descartado em
esgoto domeéstico pelo impacto que causa a0 meio ambiente e o risco eminente de
contaminagao de rios, estacdes de tratamento de agua, animais e seres humanos.

O problema também pode ser solucionado através da biorremediacao correta
desses medicamentos, que deve ser feita por meio de incineracdo dos medicamentos,
garantindo que eles ndo cheguem aos lixdes ou redes de esgoto (SOARES et al.,
2015). Para Mazzini (2003, p. 98) a biorremediacao “consiste no uso de micro-
organismos, como bactérias e fungos, para degradas sustancias — muitas vezes
perigosas para os seres humanos — transformando- -as em sustancias com menor ou
nenhuma toxicidade.”

A parte educacional também nao pode ser deixada de lado. Uma gama de
autores (FALQUETO; KLIGERMAN; ASSUMPCAO, 2010; BANDEIRA,; et al., 2019)
defendem que esta é essencial para mudanca de comportamento e reversdo deste
quadro problematico. Toda a populacdo deve se mobilizar visando a redugao da
quantidade de medicamentos descartados, através da compra apenas dos
medicamentos necessarios ao tratamento, utilizando, para esse fim, a compra
fracionada do medicamento, permitida para muitos remédios.

Esse também é o papel do farmacéutico que conforme Resolugédo n.° 386 do

Conselho Federal de Farmacia, de 12 de novembro de 2002, que dispbde sobre as
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atribuicdes do farmacéutico em prestar orientagdes em relagao ao descarte correto de
medicamentos no ambito da assisténcia domiciliar em equipes multidisciplinares. Traz

assim o seu Corpo:

Art. 1.° S&o atribuicdes do farmacéutico no exercicio da sua profissao em
assisténcia domiciliar atuando em equipe multidisciplinar ou n&o: a) prestar
orientagdes quanto ao uso, a guarda, administracdo e descarte de
medicamentos e correlatos, com vistas a promogdo do uso racional de
medicamentos [...]

Diante destes apontamentos é imprecindivel ter profissionais capacitados para
atuar nessa mudanca de realidade apresentada neste estudo. O caminho para obter
farmacéuticos qualificados inicia-se na graduacéo, onde toda a base de conhecimento
€ obtida. Com o aumento da discussao a respeito da protecdo do meio ambiente e
manutencao da qualidade de vida, o correto descarte dos medicamentos em desuso
nos domicilios dos consumidores encontra-se atualmente em intenso debate e precisa
ser reforcado em todos as instanancias.

Destarte, no municipio de Mossord, no Rn, torna-se necessario adotar as
medidas supracitadas, tanto de educagao popular em saude quanto na intensificacao
e melhoria da educacéao superior dirimidas aos profissionais da saude, em especial,
farmaceuticos que lidam diretamente na venda, manutengao, controle e repasse de
informacao farmacologicas. Além disso, torna-se necessario construir postos de coleta
para dispensa de medicamentos em desuso, para que estes sejam descartados
corretamente, assim como, a adogao de medidas fiscalizatorias pelas agéncias de
vigilancia e orgaos competentes.

Essa medidas é de real necessidade, uma vez que evidenciou-se que 0
descarte inadequado de medicamentos pode trazer problemas sociais € ambientais
como intoxicagédo acidental de criangas e adultos; impactos na qualidade da agua;
efeitos deletérios sobre a saude publica; e impactos negativos sobre a fauna e flora,

assim com, a vida aquatica.
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5 CONSIDERAGOES FINAIS

Neste estudo que os residuos de medicamentos tém recebido tratamento
inadequado na maioria das vezes e nao existe comprometimento efetivo dos
governantes e demais autoridades quanto a implementacao de politicas preventivas
e corretivas. No Brasil o descarte correto dos residuos sélidos de origem farmacéutica
€ normatizado pelo Ministério da Saude e pelo Ministério do Meio Ambiente, e esses
orgaos devem fornecer instrumentos para que os autores envolvidos em atividades
que geram residuos dessa natureza possam dar-lhes a disposi¢ao final adequada.

Verificou-se que no que tange a legislagdo vigente é necessaria uma
fiscalizagcdo mais rigida e com maior frequéncia. O Brasil concentra estruturas de
gerenciamento de residuos solidos que favorecem no descarte de medicamentos de
forma adequada, porém o desconhecimento da populagao e a falta de orientagao por
parte dos poderes publicos ocasionados pela escassez de campanhas explicativas
sao as principais causas para esse descarte acontecer de forma inadequada.

O acumulo de medicamentos e consequentemente seu descarte incorreto,
esta associado a varias causas, dentre elas, a dispensagao de medicamentos em
quantidade além da necessaria para o tratamento, as amostras gratis distribuidas
pelos laboratérios farmacéuticos como forma de propaganda, gerenciamento
inadequado de medicamentos por parte de farmacias e demais estabelecimentos de
saude e também falta orientagdo a populacéo.

A importancia do descarte apropriado e da existéncia de um tratamento eficaz
na remocao desses residuos podem evitar maiores problemas com a saude publica
e com o0 meio ambiente, ao passo que promove o desenvolvimento sustentavel, o
qual o consumo consciente se destaque como preponderante sobre o mundo
capitalista. Faz-se necessario, entretanto campanhas efetivas de conscientizagao
popular na prevencdo da geracdo e no descarte dos residuos farmacéuticos
acentuados nas residéncias.

Neste sentido, o profissional farmacéutico, tem um papel importante de
promover a racionalizacdo do uso de medicamentos, a minimizagao destes residuos
e a orientagao sobre o destino por parte da populacao, optando até pela coleta dos
residuos de medicamentos em seus estabelecimentos. Ademais, torna-se relevante
construir postos de coleta para dispensa de medicamentos em desuso, para que estes

sejam descartados adequadamente, assim como, a adog¢ao de medidas fiscalizatorias
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pelas agéncias de vigilancia e orgaos competentes. Essa medidas € necessario uma
vez que o descarte inadequado pode trazer danos sociais e ambientais como
intoxicacdo acidental; efeitos deletérios sobre a saude publica (resisténcia de
bactérias e cancer); impactos negativos sobre a fauna e flora, assim com, a vida
aquatica.

Ressalta-se que este trabalho propiciou uma reflexdo importantissima,
enquanto académico de farmacia e futuro profissional, uma vez que ele estimulou a
ampliar meu conhecimento na area, fortalecendo uma visao critica sobre o tema. No
entanto, espera-se que esse estudo venha contribuir com outras novas pesquisas
referentes a essa tematica, pois, compreende-se que mais estudos e novas
abordagens relacionadas a mesma devam ser realizados, uma vez que ela provoca

muitas discussodes, essa também é minha sugestéo.
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