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RESUMO
O objetivo é obter informações dos usuários acerca do destino dado aos medicamentos domiciliares não 
utilizados ou vencidos. Um estudo descritivo, transversal e prospectivo foi realizado com 451 pacientes 
de Unidades Básicas de Saúde em Araçatuba/SP. Os entrevistados responderam um questionário pré-
validado, composto por questões objetivas. Para análise dos dados, utilizamos o teste de associação 
Qui-Quadrado e Qui-Quadrado com correção de Yates, com nível de significância de 5%. A idade tem 
associação com o destino escolhido para o descarte do medicamento, e receber orientação quanto 
ao destino correto interfere em alguns hábitos de descarte, com 95% de confiança. A maioria das 
pessoas acredita que o descarte indevido de medicamentos pode causar danos ao meio ambiente e à 
saúde humana e animal, porém, a maneira de descarte de medicamentos mais praticada é jogar no lixo 
doméstico. O conhecimento e as práticas dos consumidores em relação ao descarte de medicamentos 
precisam ser aprimorados. 

Palavras-chave: Medicamentos. Descarte. Saúde. Meio ambiente. 

ABSTRACT
Our aim was to obtain information from users regarding the disposal location for unused or expired 
household medications. A descriptive, cross-sectional and prospective study was conducted with 451 
patients from primary health care centres in Araçatuba, SP, Brazil. The respondents answered a pre-
validated questionnaire, composed of objective questions. For data analysis, we used the chi-square 
association test and chi-square with Yates’ correction, with a significance level of 5%. Age is associated 
with the location chosen to dispose of medications, while receiving guidance on the correct place 
modifies certain disposal habits, with 95% confidence. Most people believe that improper disposal of 
medications can cause harm to the environment and to human and animal health; however, the most 
common way to dispose of medications is to throw them in the household waste. Consumer knowledge 
and practices regarding medication disposal need to be improved.

Keywords: Medications. Disposal. Health. Environment.

1 INTRODUÇÃO

Na atualidade, a segurança do paciente é uma prioridade estratégica para a saúde moderna, sendo 
a eliminação ou redução de danos um grande e crescente desafio global da saúde pública, que exige 
ações que contemplem o envolvimento de pacientes, famílias e organizações da sociedade civil, a fim 
de “reduzir o número de mortes e de doenças causadas por produtos químicos perigosos, bem como a 
poluição e contaminação do ar, água e do solo” (WHO SDG Target 3.9, 2021).

O armazenamento inseguro de medicamentos nas farmácias domésticas eleva o risco de toxicidade 
(Kalyango et al., 2012), de suicídio (Kristinsson et al., 2008) e de envenenamento acidental na infância 
(Alghadeer et al., 2018). A estocagem domiciliar de medicamentos geralmente é resultado de práticas 
de automedicação (Huang et al., 2019), de não aderência ao tratamento (Costa et al., 2015; Faure et 
al., 2014; Hussain et al., 2019) e de reserva em casos de necessidade (Hussain et al., 2019). O descarte 
desses produtos por vias não recomendadas está associado à contaminação do solo e da água, 
inclusive concentrações mensuradas nesses locais indicam alto risco para os organismos aquáticos 
(Arun et al., 2020). 

A forma de descarte de medicamentos domiciliares tem sido pauta de muitas discussões em diferentes 
partes do mundo, como mostram pesquisas feitas nos Estados Unidos, Kuwait, Malta, Reino Unido 
e Sérvia, em que as pessoas demonstraram preocupações com essa questão (Kusturica et al., 2017). 
Todavia, os bons conhecimentos referentes ao descarte de medicamentos muitas vezes contrastam 
com más práticas (Aluko et al., 2022; Ariffin et al., 2019; JHA et al., 2021). 
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Diante desse cenário, é importante e urgente a elaboração e a implementação de políticas públicas 
voltadas para o uso e o descarte adequado de medicamentos domiciliares, tendo em vista que as 
principais vias utilizadas ainda são o lixo doméstico e as redes de esgoto (Amoabeng et al., 2022; Ayele; 
Mamu, 2018; Constantino et al., 2018; Jafarzadeh et al., 2021; Jankie et al., 2022).

A conscientização e práticas dos usuários acerca do descarte de resíduos farmacêuticos é a base 
estrutural de estratégias futuras para reduzir a liberação de produtos farmacêuticos ativos nos 
ecossistemas (Dias-Ferreira et al., 2016). Os farmacêuticos e outros profissionais de saúde devem 
assumir o papel de educadores perante os usuários de medicamentos com abordagens sobre os riscos 
à saúde e ao meio ambiente causados pelo acúmulo de drogas descartadas no lixo doméstico e na rede 
de esgoto (Barnett-Itzhaki et al., 2016; Bashaar et al., 2017; Huang et al., 2019). Ainda, os responsáveis 
pela produção de medicamentos devem incluir nos rótulos e bulas instruções específicas sobre o 
descarte de um medicamento (Barnett-Itzhaki et al., 2016). 

Assim, objetivamos obter informações dos usuários das unidades de saúde de atenção primária de 
uma cidade brasileira acerca de seus conhecimentos e práticas quanto ao descarte de medicamentos 
domiciliares não utilizados e/ou vencidos.

2 METODOLOGIA

A presente pesquisa foi autorizada pelo Comitê de Ética de Pesquisa da Faculdade de Odontologia 
– campus de Araçatuba/Universidade Estadual Paulista “Júlio de Mesquita Filho” – com parecer 
consubstanciado nº 4.854.162. 

O estudo descritivo, transversal, quantitativo e prospectivo foi realizado com 451 pacientes, maiores de 
18 anos, assistidos nas Unidades Básicas de Saúde (UBS), sendo 17 na zona urbana e três na zona rural, 
do município de Araçatuba, estado de São Paulo, Brasil. A cidade tem 200.124 habitantes (IBGE, 2022).

O instrumento de coleta de dados foi adaptado e modificado a partir de estudos previamente 
publicados por Bashaar et al. (2017) e Wang et al. (2021). Esse instrumento foi composto por questões 
objetivas contendo variáveis independentes como: informação demográfica, trabalhista e acadêmica 
dos pacientes e variáveis dependentes como: orientações sobre descarte de medicamentos de 
farmácia domiciliar e conhecimento sobre logística reversa. Como opção de descarte foram elencados: 
lixo doméstico, rede de esgoto, águas superficiais, solo e retornar à farmácia. Algumas questões 
permitiam assinalar apenas uma das alternativas propostas, outras aceitavam mais de uma resposta. O 
questionário foi revisado por especialistas e pré-testado com 12 respondentes. Não foram necessárias 
alterações, e o questionário-piloto foi aplicado à amostra. 

Utilizamos amostragem por conveniência, na qual todos os pacientes presentes nas UBSs nos dias 
visitados pelo pesquisador foram convidados a responder ao questionário; foram excluídos os menores 
de 18 anos de idade e aqueles que se recusaram a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE). As entrevistas foram realizadas em dias aleatórios, de segunda-feira à sexta-feira, em período 
diurno, de julho a novembro de 2022. 

Para análise estatística dos dados, utilizamos os testes de associação Qui-Quadrado e Qui-Quadrado 
com correção de Yates, com nível de significância de 5%, por meio dos softwares Microsoft Excel versão 
2010 e Jamovi versão 1.6.23.
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3 RESULTADOS

A amostra foi constituída por 74,3% de pessoas do gênero feminino e 25,7% do gênero masculino; com 
idades variando de 18 a 81 anos, sendo média aproximada de 47 anos e desvio-padrão aproximado de 
14 anos de idade. Com relação à escolaridade, 68,3% dos entrevistados possuem ensino fundamental 
completo ou ensino médio/técnico, seguidos pelos que possuem ensino fundamental incompleto 
(19,51%), pelos que possuem ensino superior (8,7%) e pelos não alfabetizados (3,6%).

No que se refere ao uso de medicamentos, verificamos que a maioria dos entrevistados utiliza com 
alta frequência (58,8%) e costuma adquirir tanto em UBS quanto em farmácias ou drogarias comerciais 
(50,6%). Com 95% de confiança, podemos afirmar que a idade tem relação com a frequência de uso 
do medicamento, os mais velhos tendem a consumir medicamentos com mais frequência que os mais 
jovens; o gênero e a escolaridade não interferem significativamente na frequência de uso. O local 
de aquisição de medicamento é associado significativamente com a idade, gênero e escolaridade (p 
< 0.05). Há um percentual maior de jovens de 18 e 19 anos (50%) e de entrevistados com nível de 
escolaridade superior (41%) que adquirem seus medicamentos apenas na farmácia/drogaria comercial. 
Por outro lado, há uma frequência maior de mulheres que costumam adquirir medicamentos tanto em 
UBS quanto em farmácias/drogarias comerciais (54,6%). 

A maioria dos entrevistados (91,6%) não usa medicamentos vencidos e, considerando nível de 
significância de 5%, esse comportamento é similar para as diferentes faixas etárias, gêneros e 
escolaridade (Tabela 1).

Tabela 1 – Perfil dos entrevistados versus hábitos relacionados ao uso de medicamento

Frequência de uso de medicamentos

Idade Raramente Às vezes Sempre P-Valor1

18 ou 19 anos 12.5% 87.5% 0.0%

<0.001*20 a 59 anos 14.0% 34.8% 51.2%

60 anos ou mais 5.3% 10.4% 84.3%

Gênero Raramente Às vezes Sempre P-Valor2

Feminino 11.3% 28.7% 60.0%
0.659

Masculino 12.9% 31.9% 55.2%

Escolaridade Raramente Às vezes Sempre P-Valor1

Não alfabetizado 18.8% 12.4% 68.8%

0.290

Fundamental 
incompleto 12.5% 22.7% 64,8%

Fundamental 
completo 8.0% 30.9% 61.1%

Médio/Colegial/
Técnico 12.6% 32.7% 54.7%

Superior 17.9% 33.3% 48.8%

Total 11.8 % 29.5 % 58.8 %

Local de aquisição de medicamentos

Idade Apenas UBS Apenas farmácia UBS e farmácia P-Valor1

18 ou 19 anos 25.0% 50.0% 25.0%

0.040*20 a 59 anos 17.4% 33.2% 49.4%

60 anos ou mais 24.3% 20.0% 55.7%
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Gênero Apenas UBS Apenas farmácia UBS e farmácia P-Valor2

Feminino 17.9% 27.5% 54.6%
0.013*

Masculino 23.3% 37.9% 38.8%

Escolaridade Apenas UBS Apenas farmácia UBS e farmácia P-Valor1

Não alfabetizado 37.5% 6.3% 56.3%

<0.001*

Fundamental 
incompleto 21.6% 13.6% 64.8%

Fundamental 
completo 23.5% 29.5% 47.0%

Médio/Colegial/
Técnico 12.6% 39.6% 47.8%

Superior 18.0% 41.0% 41.0%

TOTAL 19.3 % 30.2 % 50.6%

Uso de medicamento vencido

Idade Não Sim P-Valor1

18 ou 19 anos 75.0% 25.0%

0.08520 a 59 anos 93.0% 7.0%

60 anos ou mais 88.7% 11.3%

Sexo Não Sim P-Valor2

Feminino 91.6% 8.4%
0.930

Masculino 91.4% 8.6%

Escolaridade Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 100.0% 0.0%

0.715

Fundamental 
incompleto 90.9% 9.1%

Fundamental 
completo 92.6% 7.4%

Médio/Colegial/
Técnico 90.6% 9.4%

Superior 89.7% 10.3%

TOTAL 91.6% 8.4%

UBS – Unidade Básica de Saúde
1 Teste Qui-Quadrado com correção de Yates.

2 Teste Qui-Quadrado.

* Significante com nível de significância de 5%.

Fonte: Elaborada pelos autores (2023).

Quanto aos motivos para o armazenamento dos medicamentos que não estão sendo utilizados, o 
principal deles é para usar quando houver necessidade (97,3%). Há usuários que, além desse motivo, 
têm os medicamentos em estoque porque pararam de utilizar por ordem médica (11,5%); pararam de 
utilizar por conta própria (8,7%) ou estocam medicamentos vencidos (4,4%). 

O descarte de medicamentos é feito pela maioria das pessoas (70,7%) no lixo doméstico, poucos 
costumam enterrar no solo ou queimar e nenhum dos entrevistados afirmou jogar em córregos, rios 
ou lagos (Tabela 2).
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Tabela 2 – Destino dado aos medicamentos não utilizados

Destino do medicamento Frequência Porcentagem

Joga no lixo doméstico 319 70.73%

Devolve à unidade de saúde 76 16.85%

Joga no vaso sanitário 57 12.64%

Dá aos vizinhos/amigos/parentes 44 9.76%

Joga na pia do banheiro ou cozinha 41 9.09%

Joga no lixo para reciclagem 13 2.88%

Devolve à farmácia/drogaria 12 2.66%

Enterra no solo 6 1.33%

Queima 2 0.04%

Joga em córregos, rios ou lagos 0 0.00%

Fonte: Elaborada pelos autores (2023).

Com 95% de confiança, podemos afirmar que o percentual dos entrevistados que descartam medicamento 
vencido ou sem uso no lixo doméstico é maior entre os jovens até 19 anos (87,5%). Por outro lado, o 
percentual dos entrevistados que levam o medicamento vencido ou sem uso para uma UBS é maior entre 
os idosos (28,7%). Apenas 16,9% dos entrevistados já levaram os medicamentos para uma UBS, entre 
eles 6,6% afirmaram que o local não recebeu o medicamento. Observamos que 12,6% das pessoas têm 
o hábito de descartar medicamento vencido ou sem uso no vaso sanitário e, com 95% de confiança, essa 
prática é mais comum entre as mulheres (14,9%) quando comparada aos homens (6,0%). Há também 
pessoas que têm o hábito de dar medicamento sem uso para vizinhos, amigos ou parentes (9,8%) ou 
descartá-lo na pia do banheiro ou cozinha (9,1%). O perfil dos entrevistados (idade, gênero e escolaridade) 
não tem associação com essas práticas, considerando nível de significância de 5% (Tabela 3).

Tabela 3 – Perfil dos entrevistados versus hábito de descarte dos medicamentos vencidos ou sem uso

Descarte no lixo doméstico

Idade Não Sim P-Valor1

18 ou 19 anos 12.5% 87.5%

0.00220 a 59 anos 25.3% 74.7%

60 anos ou mais 41.7% 58.3%

Gênero Não Sim P-Valor2

Feminino 30.7% 69.3%
0.241

Masculino 25.0% 75.0%

Escolaridade Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 18.7% 81.3%

0.223

Fundamental 
incompleto 38.6% 61.4%

Fundamental completo 28.8% 71.2%

Médio/Colegial/Técnico 27.0% 73.0%

Superior 23.1% 76.9%

Total 29.3% 70.7%
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Leva medicamento para Unidades Básica de Saúde para ser descartado

Idade Não Sim P-Valor1

18 ou 19 anos 100.0% 0.0%

<0.001*20 a 59 anos 86.9% 13.1%

60 anos ou mais 71.3% 28.7%

Gênero Não Sim P-Valor2

Feminino 84.8% 15.2%
0.117

Masculino 78.4% 21.6%

Escolaridade Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 87.5% 12.5%

0.659

Fundamental 
incompleto 80.7% 19.3%

Fundamental completo 80.5% 19.5%

Médio/Colegial/Técnico 85.5% 14.5%

Superior 87.2% 12.8%

Total 83.1% 16.9%

Joga no vaso sanitário

Idade Não Sim P-Valor1

18 ou 19 anos 100.0% 0.0%

0.46720 a 59 anos 86.6% 13.4%

60 anos ou mais 88.7% 11.3%

Gênero Não Sim P-Valor2

Feminino 85.1% 14.9%
0.013*

Masculino 94.0% 6.0%

Escolaridade Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 93.8% 6.2%

0.708

Fundamental 
incompleto 88.6% 11.4%

Fundamental completo 86.6% 13.4%

Médio/Colegial/Técnico 85.5% 14.5%

Superior 92.3% 7.7%

Total 87.4% 12.6%

Dá aos vizinhos, amigos ou parentes

Idade Não Sim P-Valor2

18 ou 19 anos 100.0% 0.0%

0.09120 a 59 anos 94.8% 5.2%

60 anos ou mais 88.4% 11.6%
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Gênero Não Sim P-Valor2

Feminino 89.0% 11.0%
0.117

Masculino 94.0% 6.0%

Escolaridae Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 81.3% 18.7%

0.704

Fundamental 
incompleto 90.9% 9.1%

Fundamental completo 91.9% 8.1%

Médio/Colegial/Técnico 89.3% 10.7%

Superior 89.7% 10.3%

Total 90.2% 9.8%

Joga na pia do banheiro ou cozinha

Idade Não Sim P-Valor1

18 ou 19 anos 75.0% 25.0%

0.28720 a 59 anos 91.2% 8.8%

60 anos ou mais 91.3% 8.7%

Sexo Não Sim P-Valor2

Feminino 89.6% 10.4%
0.089

Masculino 94.8% 5.2%

Escolaridae Não Sim P-Valor1

Não alfabetizado 93.8% 6.2%

0.159

Fundamental 
incompleto 86.4% 13.6%

Fundamental completo 89.9% 10.1%

Médio/Colegial/Técnico 91.8% 8.2%

Superior 100.0% 0.0%

Total 90.9% 9.1%

1 Teste Qui-Quadrado com correção de Yates.
2 Teste Qui-Quadrado.

* Estatisticamente significante com nível de significância de 5%.

Fonte: Elaborada pelos autores (2023).

Apenas 77 pessoas (17,3%) já receberam orientação sobre descarte de medicamentos vencidos ou não 
utilizados. Para elas, a orientação é proveniente, principalmente, dos meios de comunicação (55,8%), 
seguida dos farmacêuticos (11,7%), agente comunitário de saúde (10,4%), familiares ou amigos (10,4%), 
enfermeiros (9,1%) ou médicos (2,6%). As que mais receberam orientação foram as pessoas com 60 
anos de idade ou mais.

Com 95% de confiança, verificamos que entre os entrevistados que descartam medicamento no lixo 
doméstico, a maioria não recebeu orientação sobre o descarte correto; já entre as pessoas que levam 
os medicamentos à UBS ou farmácia/drogaria, a maioria recebeu orientação (Tabela 4).
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Tabela 4 – Hábitos dos entrevistados para descarte do medicamento versus ter recebido ou não orientação 
sobre descarte correto

Descarta no lixo doméstico Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor2

Sim 89.7% 10.3%
<0.001*

Não 65.9% 34.1%

Descarta no vaso sanitário Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor2

Sim 87.7% 12.3%
0.284

Não 82.0% 18.0%

Dá aos vizinhos / amigos / 
parentes Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor2

Sim 88.6% 11.4%
0.273

Não 82.1% 17.9%

Descarta na pia do banheiro ou 
cozinha Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor1

Sim 92.7% 7.3%
0.076

Não 81.7% 18.3%

Descarta no lixo para  
reciclagem Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor1

Sim 100.0% 0.0%
0.094

Não 82.2% 17.8%

Devolve à Unidade Básica de 
Saúde Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor2

Sim 30.3% 69.7%
<0.001*

Não 93.3% 6.7%

Devolve à farmácia / drogaria Não recebeu orientação Recebeu orientação P-Valor2

Sim 25.0% 75.0%

<0.001*Não 84.3% 15.7%

tOTAL 82.7% 17.3%
1 Teste Qui-Quadrado com correção de Yates.

2 Teste Qui-Quadrado.

* Estatisticamente significante com nível de significância de 5%.

Fonte: Elaborada pelos autores (2023).

Apenas 2,7% dos entrevistados têm o hábito de verificar informações sobre o descarte de medicamento 
na sua embalagem. Essa prática não tem associação estatisticamente significante com o perfil do 
entrevistado, considerando nível de significância de 5%.

A maioria dos entrevistados (83,6%) acredita que o descarte indevido de medicamentos pode causar 
danos ao meio ambiente e à saúde humana e animal, porém, 6,3% afirmaram não haver relação e 
11,8% não souberam opinar acerca desse assunto.
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4 DISCUSSÃO

Nos últimos anos, um olhar técnico e científico tem sido direcionado para o destino dos medicamentos 
de farmácias domiciliares em razão dos impactos que o descarte indevido pode causar no meio 
ambiente, na saúde das pessoas e dos animais. Nesse sentido, foi realizado um estudo com usuários 
de unidades de saúde da atenção primária para verificar suas práticas e conhecimentos em relação ao 
destino desses medicamentos.

Diferentes destinos para os medicamentos domésticos vencidos e/ou não utilizados foram citados 
pelos entrevistados, principalmente jogar no lixo doméstico, jogar no vaso sanitário, na pia do 
banheiro ou cozinha, ou devolver à unidade de saúde. O descarte direto de medicamentos em lixo 
doméstico é considerado inadequado e pode resultar em impacto negativo na vida das pessoas, dos 
animais e do meio ambiente, pois podem ser reutilizados intencional ou acidentalmente por pessoas 
ou animais. Além disso, em caso de permanecerem como resíduos, eles podem ser absorvidos 
pelo solo e dissolvidos em cursos de água, configurando-se como contaminantes ambientais. O 
descarte inadequado de resíduos farmacêuticos tem sido a opção apontada por mais da metade dos 
entrevistados em estudos realizados nos últimos anos em vários países, como, por exemplo, Arábia 
Saudita (Al-Shareef et al., 2016), Etiópia (Ayele; Mamu, 2018), Malásia (Ariffin; Zakili, 2019) e Paquistão 
(Shoaib et al., 2022). A opção de descartar os medicamentos em vasos sanitários ou pias de cozinha 
e banheiro contamina os cursos de água e prejudica o desenvolvimento dos seres vivos aquáticos 
(Silva et al., 2023). Danos, como interferência hormonal em peixes, genotoxicidade, carcinogenicidade 
em animais de laboratório, desregulação endócrina e toxidade imunológica, podem ser ocasionados 
em organismos humanos e aquáticos, mesmo em concentrações diminutas de nanogramas por litro 
(ng/L) (Mortensen et al., 2014; Voloshenko-Rossin et al., 2015). A poluição por antibióticos representa 
uma grande ameaça global, uma vez que seus metabólitos no meio aquático estão exercendo um 
impacto negativo em todos os organismos. A fácil migração de antibióticos na água potável causa séria 
resistência microbiana a esses medicamentos, o que acarreta um risco ambiental em vista da liberação 
residual no ecossistema (Kumar et al., 2019; Szymańska et al., 2019).

A contaminação da água e do solo influencia a estrutura do ecossistema de maneira vital, sendo o 
gerenciamento de resíduos crucial para o seu controle. Existem diferentes estratégias de gerenciamento 
de resíduos sólidos em todo o mundo: os aterros são os mais baratos e os métodos mais praticados; 
o despejo a céu aberto também é uma prática comum, onde os resíduos sólidos são despejados 
em pântanos e áreas baixas (Al-Salem; Lettieri, 2009); juntamente com os métodos de queima e 
incineração (Josep et al., 2018). O pior efeito do descarte de resíduo no meio ambiente pode ser 
esperado em países onde o aterro sanitário e o depósito de lixo a céu aberto são predominantes e não 
são devidamente regulamentados. Em ambos os casos, a entrada dos fármacos no meio aquoso, tanto 
em águas superficiais e subterrâneas, é inevitável (Tong; Peake; Braund, 2011). Infelizmente, o descarte 
incorreto ainda é uma realidade e promove a contaminação de matrizes ambientais e muitas vezes não 
é removido por estações de tratamento de águas residuárias, o que leva à interferência no equilíbrio 
de ecossistemas (Silva et al., 2023).

Há evidências estatísticas de que as idades dos entrevistados impactam sobre essas decisões, sendo que 
os mais jovens tendem a utilizar o lixo doméstico para descarte com maior frequência que os idosos, 
enquanto há uma proporção maior de idosos que costumam descartar esses produtos nas unidades 
básicas de saúde. Entre os que receberam orientação sobre o descarte correto dos medicamentos 
domésticos vencidos e/ou não utilizados, há um percentual significativamente maior de pessoas que 
não descartam esses produtos no lixo doméstico, preferindo levá-los às unidades básicas de saúde ou 
farmácias. A devolução dos medicamentos vencidos e/ou não utilizados às unidades de saúde foi uma 
das principais opções apontadas por estudo realizado na Polônia (Rogowska et al., 2019) e em Portugal 
(Dias-Ferreira; Valente; Vaz, 2016).  
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Todavia, ainda é expressivo o número de pessoas que utilizam as vias inapropriadas para descarte 
desses produtos farmacêuticos. Pode-se supor que uma falta de orientação está contribuindo para 
tais práticas, já que 82,7% dos entrevistados nunca receberam orientação e 97,3% nunca procuraram 
informações nas embalagens dos medicamentos. Entre os que já receberam orientação, poucos 
apontaram os profissionais da saúde (enfermeiros, farmacêuticos, médicos e agentes comunitários de 
saúde) como fonte informativa. 

Em um estudo brasileiro foi evidenciado que uma pequena parcela de farmacêuticos tem o hábito de 
sempre orientar os clientes sobre o descarte adequado de medicamentos domiciliares não utilizados e 
vencidos. Além disso, os consumidores raramente ou nunca solicitam informações sobre isso (Michelin 
et al., 2024). Pode-se supor que esses profissionais não estejam preparados para orientar os usuários. 
Assim, verifica-se o quanto são importantes os programas de capacitação profissional e educação 
continuada para alavancar conhecimentos sobre o tema (Bashaar et al., 2017; Fernandes et al., 2020). 
Além de adquirir os conhecimentos, a equipe de saúde deve adotar maneiras inovadoras para realizar 
as orientações aos usuários dos serviços de saúde (Alhomoud et al., 2021; Mahlaba et al., 2022). 

Na Turquia, um estudo mostrou que embora os medicamentos ainda sejam descartados de forma 
inadequada, os entrevistados revelaram ter melhorado o comportamento em relação aos tempos 
anteriores após programas educacionais (Akici et al., 2018), indicando que intervenções na educação 
das pessoas, entre outras ações, podem proporcionar resultados positivos. 

Os medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso, industrializados e manipulados, bem como 
suas embalagens, devem ser devolvidos à sua origem por meio de processo de logística reversa em fase 
de implantação, com pontos de recebimentos em farmácias comerciais (Brasil, 2020). As farmácias da 
rede pública de saúde recebem os medicamentos de forma independente, sem custo para o usuário. 
A educação dos usuários deve estar em consonância com os programas governamentais estabelecidos 
para coleta desses resíduos e seus respectivos pontos de recebimento, sem custo para a população, de 
preferência baseado no retorno à origem (Sapkota et al., 2021). 

No Brasil, a Lei Nº 12.305/10, regulamentada pelo Decreto Nº 10.936/22, instituiu a Política Nacional 
de Resíduos Sólidos, que dispõe sobre os objetivos, instrumentos e as diretrizes relativas à gestão 
integrada e ao gerenciamento de resíduos sólidos, incluídos os perigosos, às responsabilidades dos 
geradores e do poder público e aos instrumentos econômicos aplicáveis, onde destaca-se no Capítulo 
I que “na gestão e no gerenciamento de resíduos sólidos, deve ser observada a seguinte ordem de 
prioridade: não geração, redução, reutilização, reciclagem, tratamento dos resíduos sólidos e disposição 
final ambientalmente adequada dos rejeitos”. 

Ainda, no Art. 33 dessa lei, há a obrigatoriedade de estruturar e implementar sistemas de logística reversa, 
mediante retorno dos produtos após o uso pelo consumidor, sendo que essa lei foi regulamentada 
pelo Decreto Nº 10.388/20, que institui o sistema de logística reversa de medicamentos domiciliares 
vencidos ou em desuso, de uso humano, industrializados e manipulados, e de suas embalagens após o 
descarte pelos consumidores. 

Algumas empresas farmacêuticas e redes de farmácias têm implementado programas de coleta de 
medicamentos, permitindo que consumidores devolvam produtos em desuso, evitando que eles sejam 
descartados de forma inadequada, o que pode causar danos ao meio ambiente e à saúde pública. 
Segundo o Grupo de Acompanhamento e Performance (GAP), em 2023, 448.000 kg de medicamentos 
foram coletados em 6.294 pontos distribuídos por 648 municípios (Brasil, 2024).
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5 CONCLUSÃO

O conhecimento dos usuários das unidades de saúde de atenção primária de Araçatuba/SP sobre as 
maneiras corretas para descarte de medicamentos domésticos vencidos e/ou não utilizados precisa ser 
aprimorado, uma vez que apenas 17,3% dos entrevistados já receberam orientação e a maioria (97,3%) 
nunca procurou informações sobre esse assunto nas embalagens dos medicamentos. As orientações 
recebidas foram provenientes, principalmente, dos meios de comunicação (55,8%) em comparação 
aos profissionais da saúde (33,8%) ou familiares e amigos (10,4%). 

Desafortunadamente, a falta de conhecimento reflete nas práticas de descarte desses produtos 
farmacêuticos, pois é expressivo o número de pessoas que utilizam vias inapropriadas para descartá-
los, como jogar no lixo doméstico (70,73%), jogar no vaso sanitário (12,63%), na pia do banheiro 
ou cozinha (9,09%), mesmo que a maioria (83,6%) considere que tal prática possa acarretar efeitos 
negativos para o meio ambiente e a saúde humana e animal.

Diante desse cenário, é importante que algumas ações sejam empreendidas, tais como: educar a 
população sobre o consumo racional e o descarte adequado de medicamentos vencidos e/ou não 
utilizados, promover ações de educação ambiental para criar empatia socioambiental, ampliar o 
número de pontos de recebimento desses produtos e realizar ações de vigilância sanitária.
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