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RESUMO 

Os possíveis danos causados ao meio ambiente e a saúde não são contabilizados por muitas pessoas no 

momento do descarte de medicamentos. Dessa forma, grande parte das pessoas utilizam lixo doméstico 

ou reciclável, vasos sanitários e ralos de pias para se desfazer dessas substâncias. Diante disso, o 

presente estudo tem como objetivo analisar a maneira como é realizado o descarte de medicamentos 

domiciliares, para isso, foi aplicado um questionário, realizado de forma online por meio de formulário 

eletrônico. Os resultados apontaram que a maioria dos entrevistados utilizam o lixo comum para 

descartar seus medicamentos. Demonstrou ainda que a implementação de políticas públicas e de ações 

mais eficazes sobre os impactos do descarte incorreto de medicamentos, poderiam auxiliar no processo 

educativo. A partir dos dados obtidos no estudo é possível entender a urgência de medidas de 

sensibilização para a problemática do descarte inadequado de medicamentos. A inexistência de 

tecnologias eficazes na remoção dessas substâncias aliada a falta de informação, demandam que 
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políticas públicas voltadas ao consumo consciente e descarte correto sejam propostas e implementadas, 

tendo em vista todos os impactos ambientais e de saúde pública envolvidos.   

 

Palavras-Chave: Medicamentos. Descarte. Meio ambiente 

 

ABSTRACT 

The possible damages caused to the environment and health are not accounted for by many people at 

the time of disposal of drugs. Thus, most people use domestic or recyclable waste, toilet bowls and 

sink drains to dispose of these substances. Therefore, the present study aims to analyze the way of 

disposing of household medications. To do so, a questionnaire was applied, which was carried out 

online through an electronic form. The results pointed out that most of the interviewees use the common 

garbage to dispose of their medicines. It also demonstrated that the implementation of public policies 

and more effective actions on the impacts of incorrect drug disposal could help the educational process. 

From the data obtained in the study, it is possible to understand the urgency of sensitization measures 

for the problem of inadequate drug disposal. The inexistence of effective technologies in the removal 

of these substances allied to the lack of information, demand that public policies aimed at conscious 

consumption and correct disposal be proposed and implemented, considering all the environmental and 

public health impacts involved.   

 

Keywords: Drugs. Disposal. Environment. 

 

 

1   INTRODUÇÃO 

Os produtos químicos farmacêuticos são projetados para terem um mecanismo próprio de ação 

e também um tempo de vida no organismo. Eles têm um papel fundamental tanto na cura doenças 

quanto na contribuição decisiva para o aumento da longevidade e da qualidade de vida1.  

Apesar de sua finalidade, essas características tornam os medicamentos alvos de pesquisas, em 

especial pelo risco de contaminação ambiental que possuem, decorrentes da excreção e principalmente 

pelo seu descarte incorreto. A exposição dessa substância ao meio ambiente pode contaminar os 

animais e os seres humanos. Assim, uma visão global e integrada do ciclo dos produtos farmacêuticos 

inclui não apenas as finalidades do medicamento, mas também as suas consequências involuntárias 

para o meio ambiente e para o homem3-4 . 

O grande problema relacionado à essas consequências involuntárias está no descarte 

inadequado, seja por medicamentos que não foram totalmente consumidos durante tratamentos 

específicos e por isso são descartados, ou por término do prazo de validade. É a partir deste cenário 

que os impactos ambientais bem como à saúde humana poderão ser prejudicados pelo descarte 

incorreto, seja pela rede de esgoto ou juntamente com os resíduos domésticos5. 

Quando medicamentos são descartados na rede de esgoto, estes podem chegar nas estações de 

tratamento deste resíduo. No entanto, se forem descartados no lixo doméstico, os compostos podem 
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contaminar o solo e chegar aos lençóis freáticos, dependendo do método de disposição final adotado 

para os resíduos na região de descarte6-9. 

Estudos reportam a presença de mais de 90 tipos de drogas diferentes no ambiente aquático, 

incluindo os seus metabólitos ativos e inativos, especialmente encontrados em águas superficiais, na 

União Europeia, Estados Unidos, Brasil e Canadá8,10,11. 

A questão da toxicidade de produtos farmacêuticos e seus metabólitos no meio ambiente é algo 

que vem ganhando atenção, especialmente nos últimos anos, com real destaque sobre fármacos 

encontrados em efluentes de estações de tratamento de esgoto9. Destaca-se que os produtos 

farmacêuticos liberados para o ambiente podem ser considerados poluentes, tendo em vista os possíveis 

efeitos biológicos12. 

Os fármacos presentes em recursos hídricos estão incluídos no grupo de substâncias químicas 

chamadas de micropoluentes, estudado desde a década de 1970 e reconhecido pela capacidade em 

causar toxicidade, modificações no material genético de organismos, interferências no sistema 

endócrino, seleção de bactérias resistentes etc. Os resíduos de medicamentos que chegam no ambiente 

aquático apresentam elevada capacidade de alterar as funções normais do sistema endócrino de animais 

e do ser humano, afetando diretamente os processos reprodutivos das espécies, e por esse motivo, essas 

substâncias apresentam grande destaque e relevância nos estudos referentes aos micropoluentes13.  

Para evitar a contaminação do meio ambiente e suas possíveis consequências, a Agencia 

Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA) vem estudando a melhor forma de fazer o descarte de 

medicamentos vencidos ou inutilizados. Discussões referentes a adequada destinação de medicamentos 

ganharam destaque com a publicação da Política Nacional de Resíduos Sólidos (PNRS), em 2010, 

regulamentada pela Lei n° 12.305/10, a qual sugere a implantação da logística reversa para estes 

materiais14-17. A lei não trata especificamente do descarte dos medicamentos, porém a 

responsabilização dos fabricantes pelos impactos causados na geração de resíduos do consumo é 

aplicável a todos os resíduos gerados no país, que devem retornar às empresas para que seja dado o 

destino final ambientalmente adequado. A promulgação da PNRS preencheu uma lacuna no país 

relacionada a correta gestão dos resíduos sólidos, porém, grande parte das diretrizes e objetivos 

propostos ainda não foram cumpridos e inclui-se também nesse panorama os medicamentos vencidos 

ou inutilizados   

Apesar da precária legislação existente que trata especificamente do tema, e considerando ações 

realizadas por meio de eventos no Conselho Federal de Farmácia (CFF) em 2015 e pelos conselhos 

regionais de farmácia nos anos de 2014 e 201318-19, frente a este importante cenário, emergiram alguns 
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questionamentos: A sociedade conhece os impactos do descarte incorreto de medicamentos? As formas 

corretas de descarte são adequadamente divulgadas? Para responder aos questionamentos, traçou-se o 

seguinte objetivo: descrever o conhecimento de usuários de medicamentos em relação ao descarte 

domiciliar.  

 

2  METODOLOGIA 

Trata-se de um estudo quantitativo realizado com usuários de medicamentos no Brasil. A coleta 

de informações ocorreu por meio da aplicação de um questionário disponibilizado em um formulário 

eletrônico (aplicativo google docs), após a ampla divulgação nas redes sociais. Os critérios de inclusão 

foram: usuários de medicamentos maiores de 18 anos, que aceitassem participar da pesquisa e 

formulários preenchidos por completo. 

O instrumento foi composto por oito perguntas de múltipla escolha, sendo as três primeiras 

relacionadas ao perfil do participante e as outras cinco relacionadas ao descarte de medicamento.  

Os dados foram analisados após tabulação com o auxílio do Microsoft Excel® 2013. Os 

resultados foram expressados por meio de número absoluto, média, desvio padrão e porcentagem. 

 

3   RESULTADOS  

Participaram da pesquisa 187 usuários de medicamentos, sendo o seu perfil descrito na tabela 1. 

 
Tabela 1 – Perfil dos entrevistados 

Questões Respostas 
Porcentagem 

de escolha (%) 

Dado 

Bruto (N) 

Desvio 

Padrão 

(DP) 

Gênero 
Feminino 76 142 - 

Masculino 24 45 - 

Faixa Etária 

18 a 30 anos 58 108 

40,6 

31 a 40 anos 18 33 

41 a 50 anos 12 22 

51 a 60 anos 10 18 

61 anos ou mais 3 6 

Escolaridade 

Ensino Médio 8 15 

41,2 
Ensino Superior 

Incompleto 
44 82 

Ensino Superior 

Completo 
48 90 

Renda Familiar Mensal 

Até R$ 1.000,00 2 4 

19,1 
De R$ 1.001 até R$ 

2.500,00 
8 15 

De R$ 2.500,01 até 

R$ 4.000,00 
27 51 
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De R$ 4.001,00 até 

R$ 6.500,00 
20 37 

De R$ 6.501,00 até 

R$ 10.000,00 
26 49 

De R$ 10.001,00 até 

R$ 15.000,00 
6 11 

De R$ 15.001,00 até 

R$ 20.000,0 
6 11 

Mais de R$ 20.000,00 5 9 

Área de Atuação 

Ambiental 4 8 

42,2 

Educação 7 14 

Engenharia  2 4 

Humanidades 7 14 

Negócios 6 11 

Saúde 65 122 

Outros 7 14 

Fonte: Os autores (2020). 

 

Dentre os participantes do estudo, predominou o gênero feminino com 76% (142), 58% (108) 

possuíam idade entre 18 e 30 anos, 48% (90) com ensino superior completo e 27% (51) com renda 

familiar mensal na faixa de R$ 2.501 a R$ 4.000 Outra característica observada entre os participantes 

da pesquisa foi a predominância de profissionais da área da saúde, representando mais da metade do 

número de entrevistados (65%). 

O estudo aponta ainda que compilando os dados de acordo com a área de atuação profissional 

dos entrevistados (saúde, negócios, ambiental e de educação) os que atuam na área da educação são os 

que menos se atentam a respeito da forma que escolheram para descartar medicamentos (21,4%).  

Com relação ao armazenamento dos medicamentos 35% guarda em um armário, 17% tem o 

hábito de guarda-los em uma gaveta e 41% em outros locais. Sobre a verificação da validade e o 

descarte do medicamento 23% verifica a validade 1 vez ao ano (Tabela 2). 
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Tabela 2: Armazenagem e Verificação de medicamentos 

Questões Respostas 
Porcentagem 

de escolha (%) 

Dado 

Bruto (N) 

Desvio 

Padrão 

(DP) 

Local de Armazenagem 

No armário 35,3 66 

35,1 

Em uma gaveta 17,1 32 

Na dispensa 2,1 4 

No banheiro 2,1 4 

No carro 0 0 

Ouros 42,3 81 

Frequência de Verificação de 

Medicamento Vencido 

Apenas quando vou 

reutiliza-lo 47,6 89 

32,6 

Uma vez ao ano 23 43 

Duas vezes ao ano 19,3 36 

Ao encerrar o 

tratamento 5,9 11 

Não faço a verificação 4,3 8 

Fonte: Os autores (2020). 

 

O principal medicamento descartado relatado por 23,5% dos participantes são os analgésicos. 

Em relação ao local de descarte, 38,5% realiza no lixo comum. Quando questionado sobre a sua opção 

de descarte, se a mesma é a correta, 49,7% afirma de sim (Tabela 3). 

 

Tabela 3: Local de Descarte de Medicamentos e Principais medicamentos descartados 

Questões Respostas 

Porcentagem 

de escolha 

(%) 

Dado 

Bruto 

(N) 

Desvio 

padrão 

(DP) 

Qual o principal tipo de 

medicamento 

descartado por você? 

Antibióticos 11,2 21 

14,4 

Analgésicos 23,5 44 

Antidepressivos 1,1 2 

Antinflamatórios 10,7 20 

Pomadas 14,4 27 

Hipertensão 0,5 1 

Xarope 3,7 7 

Anticoncepcional 8 15 

Antialérgico 5,3 10 

Não descarta 19,8 37 

Outros 1,6 3 

Onde você faz o 

descarte dos 

medicamentos do seu 

domicílio? 

No lixo comum 38,5 72 

26,2 

Em locais próprios para descarte de 

medicamentos 32,6 
61 

Devolve na farmácia que adquiriu 10,7 20 

No lixo reciclável 7,5 14 
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No vaso sanitário 5,9 11 

Outros 3,2 6 

Não descarto 1,1 2 

Na pia 0,5 1 

No rio ou córrego 0 0 

Terreno baldio 0 0 

Você acha que sua 

opção para descarte de 

medicamento está 

correta? 

Sim 49,7 93 

32,7 Não 35,3 66 

Nunca Pensei a respeito 14,9 28 

Fonte: Os autores (2020). 

 

Sobre as consequências do descarte incorreto dos medicamentos, 79% relata conhecer, e 58% 

afirmam que é contaminação do solo e da água. Para 39% dos participantes do estudo o a contaminação 

do meio ambiente pelo descarte incorreto dos medicamentos ocorre devido a realização em local 

inadequado (Tabela 4). 

 

Tabela 4: Consequências do descarte incorreto de medicamentos 

Questões Respostas 

Porcentagem 

de escolha 

(%) 

Dado 

Bruto 

(N) 

Desvio 

Padrão 

(DP) 

Você conhece as possíveis 

consequências do descarte 

incorreto de medicamentos? 

Sim 79,7 149 

78,5 
Não 20,3 38 

Quais problemas ambientais 

são causados pelo descarte 

incorreto de medicamentos? 

Contaminação do 

solo e da água 
58,3 109 

41,5 

Nunca ouvi falar a 

respeito 
15 28 

Intoxicação de 

pessoas relacionadas 

ao trato do lixo 

(garis, catadores) 

13,9 26 

Aumento da 

resistência de micro-

organismos aos 

medicamentos 

12,8 24 

Na sua concepção, a 

contaminação do meio 

ambiente devido ao descarte 

de medicamentos incorreto é 

devida: 

A política pública 

que não obriga os 

fabricantes a 

fornecerem locais 

apropriados para 

descarte. 

29,9 56 24,2 



Brazilian Journal of Development 
 

     Braz. J. of  Develop., Curitiba, v. 6, n. 11, p. 86701-86714, nov. 2020.               ISSN 2525-8761 

 
 

86708  

Aos revendedores 

(farmácias) que não 

fornecem locais 

adequados para o 

descarte. 

9,1 17 

Os fabricantes de 

medicamentos que 

não se preocupam 

com a logística 

reversa. 

21,4 40 

Aos usuários que 

fazem o descarte em 

local indevido. 

39,6 74 

Conhece algum local que 

receba os medicamentos para 

descarte? 

Sim 52,4 98 
6,4 

Não 47,6 89 

Se todas as farmácias 

possuíssem locais próprios 

para descarte de 

medicamentos, você 

utilizaria? 

Sim 98,4 184 
128,0 

Não 1,6 3 

Fonte: Os autores (2020). 

   
4  DISCUSSÃO 

Os medicamentos são formados por estruturas moleculares complexas e, invariavelmente, sua 

composição possui propriedades físico-químicas e biológicas, denominados como micro poluente e 

esses são “frequentemente encontrados em ambiente aquático na concentração de µg/L ou ng/L” 

8,9,20,21. 

Os corantes e pigmentos são substâncias presentes nos medicamentos que contribuem ainda 

mais para o processo de contaminação ambiental. Esses compostos, apesar de não apresentarem a 

mesma toxicidade quando comparados as substâncias ativas mencionadas anteriormente, podem 

também causar desequilíbrios ambientais22. 

A gravidade do descarte inadequado de medicamentos está no fato de que as estações de 

tratamento de esgoto não possuem capacidade para eliminar todos os princípios ativos, assim, há o 

risco de contaminação da água potável. O fator mais impactante é que não existem estudos suficientes 

que apontem os riscos dos efeitos ecotoxicológicos de medicamentos em animais e menos ainda em 

seres humanos2, 8, 9, 10, 21, 23, 24, 25, 26. 

Os fármacos pouco solúveis apresentam-se com um alto poder de retenção a organismos, ou 

seja, bioacumulativos, o que demonstra uma maior capacidade de contaminação ambiental, 

principalmente nos organismos aquáticos27-31. 
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Importante destacar que um fator de toxicidade de um medicamento para o ambiente aquático 

é a sua disseminação, e a fragmentação dos seus componentes, podendo haver a degradação das 

substâncias dependendo as condições climáticas do local20. 

A contaminação do meio ambiente por fármacos não ocorre apenas pelo descarte incorreto, mas 

também pela urina e fezes dos indivíduos que o utilizam. Além disso, existem poucos estudos que 

analisam a contaminação no ar e no solo por estas substâncias1.  

Destarte, a culpa do descarte incorreto de medicamentos é decorrente da falta da disseminação 

de informações sobre as implicações do descarte incorreto, e também em segundo plano atribui-se a 

questão para a legislação, que se fosse mais clara e atuante este problema poderia ser adelgaçado32. 

Concerne, grande parte da população não recebe informações sobre formas adequadas para o 

descarte de medicamentos, mesmo diante de ações promovidas por algumas classes profissionais, como 

farmacêuticos, que visam a conscientização da população33. 

Neste aspecto, se evidenciou a necessidade de campanhas mais efetivas no sentido de mostrar 

a importância de não descartar medicamentos junto aos resíduos comuns, bem como dar maior 

publicidade aos locais para destinar corretamente. As ações realizadas para sensibilização da população 

para o problema do descarte incorreto são realizadas de formas regionais, com pouca visibilidade, sem 

maiores incentivos por parte do Ministério da Saúde. Os países desenvolvidos como Portugal e Canadá 

possuem programas permanentes para recolhimento desse tipo de resíduo, essas experiências poderiam 

inspirar as diretrizes para um programa nacional no Brasil34.  

Dentre os principais grupos de fármacos consumidos mundialmente, encontram-se as drogas 

analgésicas e antinflamatórias, os antibióticos, os reguladores lipídicos, os betabloqueadores, os 

esteroides e hormônios31,15. Neste estudo, denotou-se que os medicamentos mais descartados são os 

analgésicos, o que difere dos resultados encontrados em outra pesquisa36, que apontaram maior descarte 

de antibióticos e em segundo lugar de analgésicos.  

Em conformidade com os achados deste estudo, os analgésicos pertencem a classe dos anti-

inflamatórios não-esteroidais (AINEs) e são facilmente encontrados no meio ambiente (em águas 

superficiais), isso é decorrente ao frequente uso desse tipo de substância pela população21,37.  

Estes compostos podem trazer prejuízos para a saúde humana, meio ambiente, inclusive 

espécies de animais38. Os antibióticos quando descartados incorretamente podem ocasionar 

contaminação dos recursos hídricos e alguns microrganismos geram resistência a esse fármaco. A 

utilização de antibióticos para outros fins, favorecem o enriquecimento do ambiente com bactérias 

resistentes que podem infectar os seres humanos39. Isso pode ocorrer nas estações de tratamento de 
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esgoto, nos corpos receptores, ou ambientes onde os antibióticos forem lançados, como por exemplo 

em lagos de criação de peixes ou na agricultura1,40. 

Apesar das pesquisas ocorrem em maior quantidade nos organismos aquáticos, também se 

destaca modificações e impactos em ambientes terrestres, quando há presença de fármacos como 

analgésicos e antibióticos. Dentre os principais efeitos atribuídos está o aumento na resistência 

bacteriana, o que é bastante preocupante do ponto de vista da saúde pública41.   

Apesar dos anticoncepcionais não terem sido um dos medicamentos mais citados para descarte, 

percebe-se que o seu impacto na natureza é grande, pois foram encontrados estrogênios naturais e 

contraceptivos sintéticos na Estação de tratamento de esgoto da Penha/RJ. As taxas de remoção de 

estrona e 17 b-estradiol foram ineficazes, chegando a permanecer aproximadamente 33% e 8%, 

respectivamente, quando tratado com filtro biológico. Para o estrogênio contraceptivo 17 a-

etinilestradiol, as taxas de remoção na ETE foram de 64 e 78% para o efluente do filtro biológico e 

para o efluente do tanque de lodo ativado41. Este fato demonstra a gravidade de descartes inadequados 

dos medicamentos.  

Esse descarte incorreto em algumas situações é motivado pelo armazenamento de resto de 

medicamentos em casa, o que reafirma os indícios da cultura da farmácia caseira para situações de 

emergências. O armazenamento de medicamentos é um risco para a saúde, pois estimula a 

automedicação além de favorecer o consumo irracional. Além disso, é preciso atenção ao local onde 

os medicamentos são guardados, pois o armazenamento incorreto pode ocasionar alterações físicas, 

químicas terapêuticas e até toxicológicas. A armazenagem deve ser feita de acordo com as normas de 

cada medicamento, conforme consta na bula36,42. 

Estudos mencionam que a relação entre a renda per capita, o grau de instrução e a geração de 

resíduos domésticos são diretamente proporcionais43-44 e considerando ainda a pesquisa realizada pela 

FENAPRO, que cita que as pessoas mais abastadas possuem um maior nível de escolaridade, 

consequentemente, possuem mais acesso à informação45, subentende-se que deveriam ser mais 

conscientes ambientalmente.  

A problemática dos resíduos é muito debatida nas instituições de saúde, dessa forma pode-se 

atribuir aos profissionais que atuam nessa área um maior conhecimento dos riscos ambientais que estas 

substâncias podem causar46. 

 

5 CONCLUSÃO 

Os resultados demonstram que a maioria dos entrevistados utilizam o lixo comum para descarte 

de medicamentos, mesmo sabendo das consequências desse ato. Contudo, a falta de uma legislação 
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mais eficaz aliada a uma educação ambiental ineficiente, faz com que a população não se sinta 

comprometidas com o descarte correto. Aparentemente as pessoas buscam comodidade para se 

desfazer de tal item, isso denota-se quando os entrevistados afirmam que a culpa do descarte incorreto 

é dos usuários. Afirmam ainda que fariam o descarte em farmácias caso essas vierem a aceitar esse tipo 

de lixo.  

Há que se destacar a importância para a sensibilização a respeito dos perigos para o 

armazenamento incorreto de medicamentos bem como para a automedicação, já que foi possível 

evidenciar a cultura de “farmácia caseira”, sugerindo assim a necessidade de futuros estudos nessa 

temática. Outro ponto a se destacar é a demanda urgente por políticas públicas que auxiliem no 

cumprimento das responsabilidades previstas na Política Nacional de Resíduos Sólidos e 

consequentemente, de uma menor taxa de descarte inadequado de substâncias ativas. A partir de uma 

educação ambiental efetiva e da disponibilização de informações claras sobre o correto descarte, a 

problemática pode ser minimizada. 
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