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RESUMEN
Objetivo: describir el grado de conocimiento que poseen los usuarios de medicamentos inhalados, 

respecto al correcto reciclaje de los mismos, indagando cómo y por quién han recibido dicha información 
y su conocimiento sobre la importancia de los inhaladores recargables. 

Métodos: estudio epidemiológico, observacional, transversal y multicéntrico realizado en 22 farmacias 
comunitarias de la Comunidad Autónoma de Madrid. Se diseñó un cuestionario de conocimiento y actitu-
des sobre el uso y reciclado de inhaladores en pacientes mayores de edad en tratamiento con los mismos.

Resultados: desde 22 farmacias comunitarias se incluyeron a 303 sujetos (edad media 57,5±19,9 
años; 46,7 % varones; tiempo medio de uso de inhaladores 9,6±9,8 años; motivo de uso: asma: 46,2 %, 
EPOC: 25,7 %). El 66,2 % y el 67,5 % de los usuarios otorgan una elevada importancia al reciclado de in-
haladores y a disponer del mismo inhalador recargable mensualmente cada 6 meses, respectivamente. En 
cuanto al reciclado, el 42,9 % de los usuarios lo hacía en el punto SIGRE de la farmacia. Solo el 33 % refería 
haber sido informado alguna vez sobre dónde depositar el inhalador y, en este caso, era el farmacéutico el 
que lo indicaba en la mayoría de las ocasiones (76,3 %).

Conclusiones: a pesar de que la mayoría de los usuarios considera que es importante el reciclado 
de inhaladores, y de disponer de inhaladores recargables, sólo un tercio refiere haber sido informados 
sobre el sitio de depósito. Son necesarias campañas de información acerca de la importancia del re-
ciclado de inhaladores y de cómo hacerlo. En este contexto, el farmacéutico comunitario jugaría un 
papel esencial.

Role of community pharmacist in the recycling of inhalers: The AIRE study

ABSTRACT
Objectives: To ascertain where and how inhalers were removed after finalizing their use, and to 

determine how the information about recycling was received, as well as the importance of having reusable 
inhalers.

Methods: Epidemiological, observational, cross-sectional and multicenter study performed in the 
community pharmacies of the Autonomous Community of Madrid, through the application of a voluntary 
and anonymous questionnaire that analyzed the knowledge and attitudes regarding the recycling of 
inhalers among adult users treated with inhalers.

Results: From 22 community pharmacies, a total of 303 subjects (mean age 57.5±19.9 years; 46.7% 
men; mean time of inhalers` use 9.6±9.8 years; reason for use: asthma: 46.2%, COPD: 25.7%) were included. 
Overall, 66.2% and 67.5% of users gave a high importance to the recycling of inhalers and the availability 
of having a monthly rechargeable inhaler every 6 months, respectively. With regard to recycling, 42.9% of 
users recycled in the SIGRE point of the pharmacy. Only 33% of users had been informed about the place 
of delivering the inhaler, and in this context, in most cases this was performed by the pharmacist (76.3%). 

Conclusions: Despite the majority of users consider that it is important the recycling of inhalers 
and the availability of re-usable inhalers, only one third refer having been informed about the place of 
delivering the inhaler. Information campaigns about the importance of recycling of inhalers and how to do 
it are warranted. In this setting, the community pharmacist could play a key role.
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INTRODUCCIÓN
Actualmente se desechan cada año millones de inhalado-
res usados en España (1). Los inhaladores empleados para 
el tratamiento de enfermedades crónicas respiratorias 
tan prevalentes como el asma o la enfermedad pulmonar 
obstructiva crónica contienen materiales que son recicla-
bles, como el aluminio, el cartón, papel o plástico, y otros 
que hay que tratar de manera correcta para evitar un 
impacto perjudicial a nivel medioambiental, como el gas, 
o los restos de medicamentos (2). De hecho, la gestión 
adecuada de los residuos farmacéuticos generados en los 
domicilios particulares constituye una prioridad para ga-
rantizar la sostenibilidad del medio ambiente (3,4).

Varios estudios han mostrado que reducir el impac-
to medioambiental de los inhaladores sería una cualidad 
altamente valorada, no sólo por los sanitarios, sino tam-
bién por los pacientes (5,6). Desafortunadamente, en la 
población general existe un gran desconocimiento sobre 
la necesidad del reciclado de inhaladores (7). El farma-
céutico comunitario no sólo aumenta la seguridad del 
paciente a través de la farmacovigilancia, atención far-
macéutica y trazabilidad de los medicamentos, sino que 
tiene una relación estrecha y empática con los pacientes, 
lo que facilita el desarrollo de campañas de conciencia-
ción y, en este contexto, podría jugar un papel funda-
mental (8,9).

El estudio AIRE (Análisis perceptivo de los Inhaladores 
REciclados) se realizó para conocer cómo y dónde se des-
echaban los inhaladores al finalizar su uso, cómo habían 
recibido la información sobre el reciclado y la importan-
cia de disponer de inhaladores recargables. 

MÉTODOS
El diseño del estudio ha sido más extensamente explica-
do previamente (10). Brevemente, se realizó un estudio 
epidemiológico, observacional, transversal y multicén-
trico en las farmacias comunitarias de la Comunidad de 
Madrid mediante una encuesta anónima y voluntaria 
que analizaba los conocimientos y actitudes con respec-
to al reciclado de inhaladores de usuarios mayores de 
edad tratados con inhaladores. Para poder participar en 
el estudio, los usuarios debían firmar el consentimiento 
informado previamente. Las encuestas se realizaron de 
manera consecutiva entre el 13 de febrero y el 11 de mar-
zo de 2020. El estudio fue aprobado por el comité ético 
del Hospital Universitario Príncipe de Asturias (Alcalá de 
Henares) y clasificado No-Estudio posautorización (EPA) 
por la Agencia Española de Medicamentos y Productos 

Sanitarios (AEMPS). Fue promovido por la Sociedad Espa-
ñola de Farmacia Clínica, Familiar y Comunitaria (SEFAC) 
y la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria 
(SEMERGEN). 

Las encuestas se cumplimentaron en un cuaderno de 
recogida de datos electrónico de una página web espe-
cífica del estudio, tras la entrevista directa con el far-
macéutico. En la encuesta se preguntó por la edad y el 
sexo de los pacientes, así como por el motivo del empleo 
y el tiempo de uso de los inhaladores, lugar donde se 
desechaba el inhalador y si habían sido informados sobre 
ello y quién lo había hecho, así como si los usuarios con-
sideraban importante el reciclado de inhaladores y dispo-
ner de inhaladores recargables mensualmente. 

Las variables cuantitativas se presentaron como 
media y desviación estándar y las variables cualitativas 
como porcentajes. Para la comparación entre las varia-
bles cualitativas se empleó la prueba de Chi-cuadrado. 
Se consideró un nivel de significación estadística <0,05. 
Los datos se analizaron mediante el programa informáti-
co SPSS 25.0 para Windows®.

RESULTADOS
Desde 22 farmacias comunitarias de la Comunidad de 
Madrid se incluyeron un total de 303 sujetos. La edad 
media de los pacientes fue de 57,5 (DE 19,9) años, el 
46,7 % eran varones, el 46,2 % reportaron padecer asma 
bronquial, el 25,7 % de enfermedad pulmonar obstructiva 
crónica y el tiempo medio de uso de los inhaladores fue 
de 9,6 (DE 9,8) años. 

El 66,2 % de los usuarios otorgaban una elevada 
importancia al reciclado de inhaladores y el 67,5 % a 
disponer del mismo inhalador recargable mensualmente 
cada 6 meses. Con respecto al lugar de desecho de los 
inhaladores, en la mayoría de los casos (42,9 %) se rea-
lizaba en el punto de recogida del Sistema Integrado de 
Gestión y Recogida de Envases (SIGRE) de la farmacia, y 
el resto se repartía en diferentes contenedores urbanos 
(de plásticos, residuos orgánicos y de papel y cartón). 
Sólo un 33,0 % de los usuarios refería que alguna vez 
habían sido informados sobre dónde debían depositar su 
inhalador. En los casos en que habían sido informados, 
en el 76,3 % de los casos fue el farmacéutico quien lo 
había hecho, frente al 17,5 % por los medios de comuni-
cación, y el 3,1 % de los médicos y 3,1 % de las enferme-
ras (si se considera la muestra global, estos porcentajes 
fueron del 24,4 %, 5,6 %, 1 % y 1 %, respectivamente) 
(tabla 1).
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Tabla 1  Características de la muestra

%

Importancia que tiene el reciclado de 
inhaladores (8-10*) 66,2

Importancia de disponer cada 6 meses del 
mismo inhalador recargable mensualmente 
(8-10*)

67,5

Lugar de desecho de los inhaladores

En el punto de recogida SIGRE de la farmacia 42,9

Contenedor urbano amarillo de plásticos 30,0

Contenedor urbano de residuos orgánicos 24,0

Contenedor urbano de papel y cartón  3,1

Alguna vez le han informado dónde debía 
depositar su inhalador 33,0  

Farmacéutico 76,3

Medios de comunicación 17,5

Médico 3,1

Enfermera 3,1

*  Escala de 1 (mínima importancia) a 10 (máxima importancia); 8-10 implica 
elevada importancia.

Tabla 2  Diferencias según el sexo

Varón 
% 

 (46,7)

Mujer  
% 

(53,3)

 
 
P

Importancia que tiene el reciclado de inhaladores (8-10*) 52,2 78,6 <0,001

Importancia de disponer cada 6 meses del mismo inhalador recargable mensualmente (8-10*) 56,2 77,8 0,032

Lugar de desecho de los inhaladores

En el punto de recogida SIGRE de la farmacia 33,1 51,0 0,002

Contenedor urbano amarillo de plásticos 29,6 29,8 1

Contenedor urbano de residuos orgánicos 33,8 15,5 <0,001

Contenedor urbano de papel y cartón  3,5 3,7 0,935

Alguna vez le han informado dónde debía depositar su inhalador 27,9 37,5 0,121

Farmacéutico 69,2 80,7

Medios de comunicación 23,1 14,0 0,357

Médico 5,1 1,8

Enfermera 2,6 3,5

*  Escala de 1 (mínima importancia) a 10 (máxima importancia); 8-10 implica elevada importancia.

Con respecto a las diferencias por sexo, en compa-
ración con los varones, las mujeres conferían una ma-
yor importancia, tanto al reciclado de inhaladores como 
a disponer de inhaladores recargables. Además, las mu-
jeres empleaban más el punto SIGRE de las farmacias 
para el reciclado de los inhaladores (51,0 % frente al 
33,1 %; P=0,002). En cambio, no hubo diferencias sig-
nificativas en si habían sido informados alguna vez so-
bre dónde depositar el inhalador o quién lo había hecho 
(tabla 2).

En cuanto a la edad, salvo por dar una mayor importan-
cia a disponer de inhaladores recargables en los sujetos más 
jóvenes (76,1 % en menores de 25 años frente al 57,2 % en 
los sujetos de al menos 85 años; P=0,049), no hubo diferen-
cias significativas ni en la importancia que tiene el reciclado 
de inhaladores ni en el lugar de desecho de inhaladores o si 
habían sido informados alguna vez sobre el lugar de dese-
cho o quién lo había hecho (tabla 3).

Con respecto al tiempo de uso de los inhaladores, si bien 
hubo una tendencia a darle una mayor importancia a dispo-
ner de inhaladores recargables mensualmente en los sujetos 
con un menor tiempo de uso (p=0,062), y a una mayor pro-
porción de sujetos que habían sido informados alguna vez 
sobre dónde depositar el inhalador en los de más tiempo de 
uso (p=0,056), no hubo diferencias significativas en el resto 
de los parámetros analizados (tabla 4).
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Tabla 3  Diferencias según la edad

<25 años  
% 

(7,0)

25-44 años 
% 

(20,5)

45-64 años 
% 

(28,5)

65-84 años 
% 

(39,0)

≥85 años 
% 

(5,0)

 
 
P

Importancia que tiene el reciclado de 
inhaladores (8-10*) 66,7 62,1 74,2 62,4 64,4 0,662

Importancia de disponer cada 6 meses del mismo 
inhalador recargable mensualmente (8-10*) 76,1 73,6 76,4 58,2 57,2 0,049

Lugar de desecho de los inhaladores

En el punto de recogida SIGRE de la farmacia 30,4 48,3 40,4 45,3 28,6 0,556

Contenedor urbano amarillo de plásticos 43,5 28,3 36,0 23,1 28,6 0,079

Contenedor urbano de residuos orgánicos 21,7 21,7 18,0 28,2 42,8 0,311

Contenedor urbano de papel y cartón  4,4 1,7 5,6 3,4 0 0,636

Alguna vez le han informado dónde debía 
depositar su inhalador 28,6 43,5 26,7 33,1 33,3 0,267

Farmacéutico 83,3 72,0 72,7 79,5 80,0

Medios de comunicación 16,7 24,0 18,2 12,8 20,0 0,633

Médico 0 0 0 7,7 0

Enfermera 0 4,0 9,1 0 0

*  Escala de 1 (mínima importancia) a 10 (máxima importancia); 8-10 implica elevada importancia.

Tabla 4  Diferencias según el tiempo de uso en la utilización de inhaladores

≤3 años  
% 

(33,8)

4-10 años 
% 

(33,1)

>10 años 
% 

(33,1)

 
 
P

Importancia que tiene el reciclado de inhaladores (8-10*) 72,9 65,6 61,2 0,156

Importancia de disponer cada 6 meses del mismo inhalador recargable 
mensualmente (8-10*) 78,1 62,4 64,5 0,062

Lugar de desecho de los inhaladores

En el punto de recogida SIGRE de la farmacia 48,5 40,2 41,1 0,394

Contenedor urbano amarillo de plásticos 23,2 32,0 30,5 0,359

Contenedor urbano de residuos orgánicos 26,2 25,8 22,1 0,712

Contenedor urbano de papel y cartón  2,1 2,0 6,3 0,184

Alguna vez le han informado dónde debía depositar su inhalador 28,1 34,0 40,4 0,056

Farmacéutico 88,6 75,0 66,6

Medios de comunicación 3,8 15,6 30,6 0,146

Médico 3,8 3,1 2,8

Enfermera 3,8 6,3 0

*  Escala de 1 (mínima importancia) a 10 (máxima importancia); 8-10 implica elevada importancia.
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DISCUSIÓN
El estudio AIRE muestra que, aunque los usuarios de inhala-
dores otorgan una gran importancia al reciclado de inhalado-
res y a disponer de inhaladores recargables, existe todavía un 
gran desconocimiento sobre este tema, por lo que son nece-
sarias mayores campañas de información y, en este contexto, 
el farmacéutico comunitario podría tener un papel central.  

En nuestro estudio se incluyeron un número elevado de 
usuarios que empleaban inhaladores de manera crónica. Si 
bien estos provenían de la Comunidad de Madrid, el per-
fil clínico de nuestros pacientes fue similar al reportado en 
otros estudios de ámbito más amplio (11,12), lo que sugiere 
que los resultados del estudio AIRE podrían aplicarse al res-
to del territorio nacional.

Aproximadamente dos tercios de los usuarios otorgaban una 
elevada importancia al reciclado de inhaladores. Sin embargo, 
únicamente el 43 % empleaba el punto de recogida SIGRE de la 
farmacia. El punto SIGRE es un sistema de recogida selectivo, 
cómodo y sencillo, que permite el reciclado y tratamiento ade-
cuado de los envases y de los restos de medicamentos, dismi-
nuyendo los posibles perjuicios medioambientales (2). Además, 
aunque el resto de profesionales sanitarios también deberían 
implicarse en dar una mayor información sobre el reciclado de 
los inhaladores (médicos y enfermeras fueron responsables de 
tan sólo el 2 % de la información suministrada), es el farmacéu-
tico comunitario, debido, por un lado, a la mayor frecuentación 
del paciente con patología crónica respiratoria a la farmacia en 
comparación con atención primaria o enfermería, y por otro, a 
su proximidad y confianza con el paciente, el que tendría un 
papel clave en las campañas de información de reciclado de 
inhaladores (2,7-9). Además, no hay que olvidar que el punto 
SIGRE se encuentra situado en la farmacia comunitaria, que es 
el enclave idóneo para realizar el reciclado de una manera orde-
nada y rigurosa y que el farmacéutico es capaz de proporcionar 
una información completa y global sobre el reciclado de inhala-
dores (2,7-9). Sin embargo, los datos de nuestro estudio indican 
que todavía existe un amplio margen de mejora.

Por otra parte, algo más de dos tercios de los usuarios 
consideraron importante disponer de inhaladores recarga-
bles. Este resultado está en línea con los reportados previa-
mente, en los que se ha objetivado una mayor satisfacción 
y preferencia por los dispositivos recargables que por los 
dispositivos tradicionales, debido a su impacto positivo so-
bre la sostenibilidad medioambiental y a una reducción de 
los costes globales (6,13,14). 

Finalmente, dado que parece que existen ciertas dife-
rencias según el sexo (mayor concienciación de las mujeres 
que los hombres sobre el reciclado y la posibilidad de dis-
poner de inhaladores recargables, así como un mayor uso 
de los puntos de recogida SIGRE), y la edad (los sujetos más 
jóvenes dan una mayor importancia a disponer de inhala-
dores recargables), las campañas de información deberían 
diseñarse para que pudieran dirigirse específicamente en 
función de las características concretas de los pacientes. 

En conclusión, aproximadamente dos tercios de los 
usuarios consideran que tiene una importancia elevada el 
reciclado de inhaladores, así como disponer de inhaladores 
recargables mensualmente. Sin embargo, sólo uno de cada 
tres usuarios refiere que alguna vez ha sido informado sobre 
dónde debían depositar su inhalador y únicamente el 43 % 
emplea el punto SIGRE para el reciclado. En caso de ser in-
formados, mayoritariamente es el farmacéutico comunitario 
el que lo hace. Por lo tanto, son necesarias campañas de in-
formación acerca de la importancia del reciclado de inhala-
dores y de cómo hacerlo. En este contexto, el farmacéutico 
comunitario jugaría un papel central.
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