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Resumo

O crescimento no consumo de medicamentos no Brasil tem resultado em um actimulo
significativo desses produtos em domicilios, impulsionado por fatores como
automedicagdo, mudancgas terapé€uticas e descontinuacdo de tratamentos. Esse cenario
agrava-se com praticas inadequadas de descarte, como o envio ao lixo comum ou esgoto,
que impactam negativamente o meio ambiente e a saude publica. O presente estudo
analisou os habitos de descarte de medicamentos por parte da populagao de Paulo Afonso
(BA), com foco em farmacias comunitarias. A pesquisa, de carater quantitativo e
descritivo, utilizou questionarios aplicados a 28 colaboradores de seis drogarias locais.
Os resultados evidenciaram a influéncia direta da existéncia de programas estruturados

de coleta no volume de residuos devolvidos pela populagdo, além de apontarem
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fragilidades na segregacdo e desconhecimento do destino final dos produtos. Classes
terapéuticas como analgésicos, antidcidos e antibioticos foram as mais frequentemente
descartadas, revelando a prevaléncia da automedicagdo. Também foram identificados
entraves como falta de capacita¢ao dos profissionais, limitagdo de espago fisico e auséncia
de campanhas educativas. Apesar de algumas iniciativas pontuais, ndo ha padronizagio
nas acdes de conscientizagdo. Os dados reforcam a urgéncia de fortalecer a atuagdo
governamental por meio de politicas publicas integradas, maior fiscalizagdo e incentivo
a estruturagdo de sistemas de devolugdo. Conclui-se que, embora existam esforcos
isolados, o descarte sustentavel de medicamentos ainda enfrenta desafios significativos

no contexto estudado.

Palavras-chave: Descarte consciente; Educacao em saude; Politicas regulatorias.
Abstract

The growth in medicine consumption in Brazil has resulted in a significant accumulation
of these products in households, driven by factors such as self-medication, therapeutic
changes, and discontinuation of treatments. This scenario is aggravated by inappropriate
disposal practices, such as sending them to regular trash or sewage, which negatively
impact the environment and public health. This study analyzed the medicine disposal
habits of the population of Paulo Afonso (BA), focusing on community pharmacies. The
quantitative and descriptive research used questionnaires applied to 28 employees of six
local drugstores. The results showed the direct influence of structured collection programs
on the volume of waste returned by the population, in addition to pointing out weaknesses
in segregation and lack of knowledge about the final destination of the products.

Therapeutic classes such as analgesics, antacids, and antibiotics were the most frequently
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discarded, revealing the prevalence of self-medication. Obstacles such as lack of
professional training, limited physical space, and absence of educational campaigns were
also identified. Despite some specific initiatives, there is no standardization in awareness-
raising actions. The data reinforce the urgency of strengthening government action
through integrated public policies, greater oversight, and incentives for the structuring of
return systems. It is concluded that, although there are isolated efforts, the sustainable

disposal of medicines still faces significant challenges in the context studied.

Keywords: Conscious disposal; Health education; Regulatory policies.

INTRODUCAO

O medicamento ¢ definido pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa) como um produto farmacéutico tecnicamente elaborado para fins curativos,
paliativos, profilaticos ou diagndsticos (Brasil, 2025). No Brasil, com o aumento da oferta
de medicamentos e a facilidade de aquisicdo ¢ comum o acumulo desses produtos nos
domicilios, fendmeno conhecido como ‘“farmacinhas caseiras” (Crippa et al., 2017;
Constantino et al., 2020).

Diversos fatores contribuem para esse acumulo, tais como, sobras terapéuticas por
prescrigdes em excesso, descontinuidade do tratamento, 0bito do paciente, alteracdo de
esquema medicamentoso € o habito da automedicagdo (Quadra et al., 2019). Logo, o
problema torna-se ainda mais grave diante do descarte inadequado desses medicamentos,

geralmente realizado no lixo comum, vaso sanitario ou pia, praticas que resultam na
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contaminagdo de solos, aguas superficiais e subterraneas, e no surgimento de micro-
organismos resistentes (Santos et al., 2022; Silva; Morgado, 2023).

Nesse contexto, pesquisas ja demonstraram a presenca de substancias como
antibioticos, hormonios, analgésicos e psicotropicos em amostras de agua e esgoto no
Brasil, cujos principios ativos ndo sdo completamente removidos pelas estacdes de
tratamento (Rausch; Agostinetto; Siegloch, 2023; Morretto et al., 2020). Também se
destaca a pratica da incineracdo doméstica de medicamentos, ainda comum em regides
rurais, que libera substancias toxicas na atmosfera, comprometendo a qualidade do ar e
expondo seres humanos e o meio ambiente a riscos significativos (Alencar et al., 2014).

Embora a Anvisa tenha estabelecido diretrizes para o gerenciamento desses
residuos por meio da RDC n° 222/2018 (Brasil, 2018), a adesdo a logistica reversa ainda
¢ incipiente, sobretudo no contexto domiciliar. Sendo assim. barreiras como
desconhecimento por parte dos usudrios e profissionais da saude, falta de campanhas
educativas, baixa cobertura de pontos de coleta e auséncia de fiscalizagdo comprometem
a efetividade das estratégias existentes (Bandeira et al., 2019; Farias ef al., 2023).

Diante disso, compreender os padrdes de descarte de medicamentos domiciliares
¢ essencial para subsidiar politicas publicas e a¢des educativas. O presente estudo teve
como objetivo analisar os padrdes de descarte de medicamentos no municipio de Paulo
Afonso—BA, avaliando a adesdo da populacdo a logistica reversa, os desafios enfrentados
por farmécias comerciais e propondo estratégias de aprimoramento para a gestdo desses

residuos.
METODOLOGIA

Delineamento do Estudo
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Trata-se de uma pesquisa de campo, com abordagem quantitativa e carater
descritivo, conforme classificagdo de Lakatos e Marconi (2003). Esse tipo de estudo
busca analisar as caracteristicas de um fendmeno por meio da observagdo direta de uma
populagdo-alvo, sem a manipulacdo de variaveis, utilizando-se de instrumentos

padronizados para coleta de dados.

Populacio e Amostra

O estudo foi realizado no municipio de Paulo Afonso, estado da Bahia, entre os
meses de junho e novembro de 2024. A amostra foi composta por colaboradores de
farmacias comunitarias comerciais previamente selecionadas por conveniéncia, sendo
incluidas duas redes parceiras, totalizando seis unidades distintas, denominadas no estudo
como: Rede 1 — com 4 unidades e Rede 2 — com duas unidades. No total, participaram da

pesquisa 28 colaboradores, de ambos os sexos, selecionados por conveniéncia.

Foram incluidas no estudo farmdacias comunitarias com atividades regulares de
dispensacdo de medicamentos e que aceitaram formalmente participar da pesquisa, bem
como colaboradores com vinculo empregaticio ativo durante o periodo de coleta de dados,
maiores de 18 anos, e que consentiram em participar voluntariamente. Foram excluidas
farmécias que ndo apresentavam fluxo regular de atendimento ou que recusaram a
participagdo, além de colaboradores em férias, afastamento ou que ndo concordaram em

assinar o Termo de Consentimento Livre ¢ Esclarecido (TCLE).

Coleta de Dados

Os dados foram obtidos por meio da aplicacdo de um questionario estruturado,

composto por perguntas objetivas. O instrumento foi elaborado pelos autores com base
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nos objetivos do estudo e submetido a um processo de validacdo aparente e de contetido
por especialistas da area, garantindo clareza, pertinéncia e adequagdo das questdes ao
contexto investigado. Antes da aplicacdo, os participantes foram informados sobre os
objetivos do estudo e convidados a participar de forma voluntéria. O questionario abordou
temas como praticas de descarte de medicamentos, conhecimento sobre logistica reversa,

frequéncia de coletas e formas de segregacao de residuos.
Analise dos Dados

As informagdes obtidas foram organizadas e tabuladas em planilhas eletronicas
no Microsoft Excel®, o que possibilitou uma anélise estatistica descritiva inicial, com
frequéncias absolutas e relativas. Para a constru¢do dos graficos e representacdo visual
dos dados de forma mais robusta, também foi utilizado o software R®, reconhecido por

sua eficiéncia na geracdo de visualizagdes cientificas de alta qualidade.
Aspectos Eticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro
Universitario do Rio S@o Francisco (UNIRIOS), sob CAAE n° 79348324.0.0000.8166.
Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
conforme preconiza a Resolug¢do n® 466/2012 do Conselho Nacional de Satude. Os dados
foram tratados de forma anOnima e sigilosa, garantindo a confidencialidade das

informacgdes coletadas.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Volume de descarte por farmacia: impacto da presenca de programas de coleta
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A andlise dos dados revelou diferencas significativas na quantidade de
medicamentos descartados entre as duas redes de farmadcias participantes do estudo,
denominadas Rede 1 ¢ Rede 2. A Rede 1, que ja possuia um programa de coleta
estruturado desde maio de 2024, apresentou aumento progressivo no volume de descarte
ao longo dos seis meses analisados totalizando 720 unidades. J& a Rede 2, que nao
dispunha de sistema proprio de logistica reversa para medicamentos domiciliares antes
do estudo, registrou apenas 137 unidades no mesmo periodo.

Os Graficos 1 e 2 apresentam, respectivamente, a comparacao do volume de
descarte entre as redes farmacéuticas ¢ a tendéncia de variagdo mensal no periodo
analisado, evidenciando a superioridade da Rede 1 em termos de adesdo a logistica

reversa.

Grafico 1: Volume mensal de medicamentos descartados por farmacia (jun-out/2024).
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
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Grafico 2: Heatmap de evolugdo mensal do descarte de medicamentos por farmécia.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.

Essa discrepancia evidencia a influéncia direta de programas de coleta
institucionalizados sobre o comportamento da populacdo, conforme também identificado
por Quadra et al. (2019), que destacam a importancia da visibilidade e do acesso a pontos

de descarte como fatores determinantes para a adesdo da comunidade a pratica correta.

Perfil terapéutico dos medicamentos descartados

As classes de medicamentos mais frequentemente descartadas pela populacdo
foram: analgésicos e antipiréticos (76 ocorréncias), antidcidos (64), hipoglicemiantes
(40), antibioticos (38), anti-hipertensivos (30) e anticoncepcionais (11) (Grafico 3).

O predominio de analgésicos e antipiréticos se alinha ao elevado indice de
automedica¢do no Brasil, pratica presente em mais de 80% da populacdo segundo o
Conselho Federal de Farmacia (2024). Esses farmacos, por serem de venda livre e

amplamente utilizados para o alivio de sintomas comuns, tendem a ser armazenados em
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excesso e descartados ap6s vencimento ou ineficacia percebida (Quintilio; Moita; Santos,
2022).

Os antiacidos também apresentaram alta incidéncia de descarte, o que pode estar
relacionado ao uso pontual para queixas gastrointestinais leves, frequentemente tratadas
sem acompanhamento médico (Opare-Addo; Marfo; Owusu-Daaku, 2022). J& o descarte
de hipoglicemiantes ¢ anti-hipertensivos pode refletir alteracdes em esquemas
terapéuticos, reacoes adversas ou abandono do tratamento, como apontado por Ferraz

(2020).

Grafico 3: Heatmap faz classes terapéuticas mais descartadas.
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Os antibiodticos descartados representam um problema a parte, pois, quando
lancados no meio ambiente, contribuem para o surgimento de cepas bacterianas
multirresistentes (Kumarasamy et al., 2010), além de poluir ecossistemas aquaticos. Isso
reforca a necessidade de educag¢dao em satide focada no uso racional e na destinagao final

desses medicamentos (Silva et al., 2023).

Perfil dos funcionarios e conhecimento sobre descarte de medicamentos
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Foram entrevistados 28 colaboradores das farmacias participantes, entre
balconistas, farmacéuticos e gerentes. Os resultados revelaram importantes lacunas no
conhecimento e na pratica relacionada a logistica reversa.

Quando questionados sobre a orientagdo prestada ao consumidor diante da
auséncia de ponto de descarte na farméacia, 10 respondentes (35,7%) indicaram outro
estabelecimento, 2 (7,1%) mencionaram contato com a vigilancia sanitaria, 1 (3,6%)
informou encaminhamento a farmécia da prefeitura, 6 (21,4%) apontaram outras
alternativas e 9 (32,1%) ndo responderam a pergunta.

Esses dados evidenciam a auséncia de um protocolo padronizado e,
possivelmente, a falta de capacitagdo técnica, o que corrobora com os achados de
Bandeira et al. (2019), que destacam a desinformagdo dos profissionais como um
obstaculo relevante a efetividade das agdes de descarte.

Além disso, observou-se que 60,7% dos entrevistados informaram que a coleta
dos residuos de medicamentos ocorre apenas uma vez ao més. A periodicidade reduzida
pode representar um desafio para estabelecimentos com espaco fisico limitado,

comprometendo a viabilidade do armazenamento adequado até a coleta definitiva.

Perfil etario dos consumidores e barreiras de acesso

A maioria dos colaboradores relatou que os consumidores que mais realizam o

descarte de medicamentos sdo os jovens (57,1%), enquanto os idosos representam apenas

14,3% dos descartes registrados.
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Esse dado chama aten¢do, considerando que a populacdo idosa ¢ a principal
usuaria de medicamentos de uso continuo, como anti-hipertensivos, hipoglicemiantes e
anticoagulantes (Mancia et al., 2013). A baixa participagdo dos idosos pode estar
associada a fatores como dificuldades de mobilidade, menor acesso a informagao,
barreiras cognitivas ou mesmo falta de campanhas direcionadas a esse publico (Ikegami
et al., 2020).

Assim, torna-se necessario o desenvolvimento de estratégias especificas para
facilitar o acesso dos idosos aos pontos de descarte, incluindo parcerias com unidades

basicas de satde, agentes comunitdrios e programas de educagdo em saude voltados a

essa faixa etaria.
Formas de segregacio de residuos e adesdo as normas da ANVISA

Em relacdo a segregagdo dos residuos de medicamentos, 16 funcionarios (57,1%)
relataram realizé-la com base na classificagdo por grupos A e E, conforme previsto na
RDC n° 222/2018. Outros 3 (10,7%) indicaram separar por classes farmacéuticas, 4
(14,3%) citaram métodos diversos, 3 (10,7%) afirmaram que ndo ha separacao e 2 (7,1%)
ndo responderam.

Embora a maioria siga parcialmente as diretrizes da Anvisa, os dados sugerem a
existéncia de procedimentos ndo padronizados entre os estabelecimentos. Dessa forma,
essa inconsisténcia pode comprometer a seguran¢a do manejo e a rastreabilidade dos
residuos, além de enfraquecer a credibilidade do processo junto a populacdo (Silva;

Morgado, 2023).
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Metade dos participantes (50%) afirmou desconhecer o destino final dos residuos,
enquanto os demais indicaram destina¢des variadas, como incineracao (25%) e aterros
sanitarios (25%). Esse desconhecimento reforca a fragilidade na formagao técnica e no
cumprimento das etapas do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servigos de Saude

(PGRSS).

Desafios estruturais e auséncia de apoio institucional

A analise dos dados evidencia que, apesar de todos os 28 participantes afirmarem
que os estabelecimentos em que atuam possuem um Plano de Gerenciamento de Residuos
de Servicos de Saude (PGRSS), a implementacgdo pratica das diretrizes ainda ¢ parcial e
heterogénea.

Logo, cerca de 28,6% dos entrevistados informaram que suas farmdcias nao
dispdem de ponto de coleta para medicamentos da populacdo, o que revela uma
contradi¢do entre o planejamento teorico e a efetiva execugdo das agdes propostas pelo
plano. Essa lacuna compromete a consolidacdo da logistica reversa e foi também
identificada por Fernandes et al. (2020), que apontam a baixa fiscalizagdo como um fator
agravante.

Além disso, 50% dos colaboradores desconhecem o destino final dos residuos
medicamentosos, € 78,6% afirmam ndo ter recebido qualquer orientagdo de orgdos
publicos sobre as normas vigentes para descarte. Essa desarticulacdo institucional reflete
a fragilidade da governanca sanitaria local e corrobora estudos como os de Silva e
Morgado (2023), que destacam a desinformacdo como fator de perpetuagdo de praticas

inadequadas.
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Acoes educativas e papel das farmacias como agentes de conscientizacio

Apesar dos desafios, 60,7% dos participantes afirmaram realizar algum tipo de
acao educativa sobre o descarte correto, por meio de placas informativas, conversas com
clientes ou folhetos, no entanto, 39,3% declararam ndo adotar nenhuma medida de
sensibilizacdo junto a populagdo.

Essa discrepancia demonstra a auséncia de padronizagdo entre o0s
estabelecimentos e reforca a necessidade de formagdo continuada dos profissionais,
conforme defendem Calderon e Tarapués (2021), ao destacarem o papel das farmécias

como agentes promotores de educagdo ambiental e sanitaria.
Barreiras operacionais e necessidade de politicas publicas

Entre os principais desafios relatados para a implementagdo da logistica reversa,
destacam-se: limitagdo de espago fisico para armazenamento (28,6%), falta de recursos
financeiros para destinacdo adequada (14,3%) e dificuldade de engajamento dos clientes
no processo (42,9%).

Esses dados evidenciam que a responsabilidade pelo descarte seguro de
medicamentos ndo pode recair exclusivamente sobre o setor privado. Faz-se necessaria a
formulagdo de politicas publicas que promovam incentivos fiscais, parcerias
interinstitucionais e subsidios para a estruturagdo de sistemas de coleta e destinacao final,

como sugerido por Lima, Amaral e Navoni (2023).
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Limitacées do estudo

O presente estudo teve como limitagdo a abrangéncia da amostra, composta por
apenas seis farmacias comerciais de um total de aproximadamente 48 estabelecimentos
regulamentados no municipio de Paulo Afonso—BA segundo informagdo cadastral no
Conselho Regional de Farmécia da Bahia. Além disso, a recusa de alguns colaboradores
em participar da pesquisa reduziu a diversidade de perfis profissionais contemplados,
limitando o grau de generalizacao dos resultados.

Apesar dessas limitagdes, os dados obtidos oferecem um panorama relevante das
praticas e percepgoes relacionadas ao descarte de medicamentos domiciliares no contexto
local, servindo como base para futuras acdes de intervencdo e para a formulacao de

politicas publicas direcionadas.
CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que o processo de logistica reversa de
medicamentos ainda ndo se encontra plenamente consolidado nas redes de drogarias
avaliadas no municipio de Paulo Afonso — BA. Dentre os principais resultados
identificados destacam-se a auséncia de infraestrutura adequada, a caréncia de
capacitacdo das equipes farmacéuticas para orientar a populagdo, bem como a
inexisténcia de incentivos institucionais aos estabelecimentos que se disponibilizam a
realizar o recolhimento desses residuos.

Desse modo, tais fatores contribuem significativamente para a perpetuacdo do

descarte inadequado de medicamentos domiciliares, configurando um problema
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recorrente de ordem ambiental e de satde publica. Diante desse cendrio, torna-se
imprescindivel o fortalecimento de politicas publicas que contemplem a amplia¢do de
campanhas educativas voltadas a populacdo, a implementacao de diretrizes regulatérias
mais rigorosas, o fortalecimento da fiscalizagdo dos pontos de venda de medicamentos,
além da formagdo continuada dos profissionais responsaveis pelo manejo e destinacio

final desses residuos.
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