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Percepc¢aoambiental sobre o descarte de farmacos no bairro Célio Miranda,
Paragominas-PA

Environmental perception on the disposal of drugsin the neighborhood Célio
Miranda, Paragominas-PA

Adrianada Silva Pereiral; *Antdnio Pereira Junior2.

Resumo: O uso de farmacos para automedicacdo e a facilidade de aquisicdo destes, gera um incremento em unidades
vencidas ou néo utilizadas totalmente em locais inadequados e causam impactos ambientais. O objetivo dessa pesquisa
foi verificar a percep¢do ambiental quanto ao descarte de farmacos vencidos ou ndo totalmente utilizados e os impactos
ambientais que essa acdo causa ao meio ambiente, e a pratica ou ndo, da logistica reversa, em cinco drogarias e uma
farmacia de manipulacdo localizadas no bairro Célio Miranda, Paragominas-PA. O método empregado foi o indutivo, a
amostragem foi probabilistica simples (noventaindividuos amostrados = 10%). Os dados coletados, durante sete dias do
més de setembro de 2017, com aplicacdo de noventae seis formularios de carater misto, para obtencéo de dados acerca
da percepcdo ambiental quanto a essetipo de impacto. A andlise dos dados obtidos indicaram que a percepc¢do ambiental
dos individuos amostrados, é baixa, devido ao descarte inadequado (72,2%) dos farmacos, ou seja, no lixo comum (90%),
mas sabem da ocorréncia de impacto ambiental (74,4%) dessaacdo, e justificaram que a ausénciade informag6es (62,2%)
é o principal fator para que isso ocorra, além da falta de pontos de coleta (19%), pois, na area pesquisada, ndo ha pratica
da logistica reversa (100%). Logo, a baixa percepcdo ambiental dos individuos amostrados, esté relacionado com a
ausénciada logistica reversa, a falta de informa¢6es e um nimero maior de pontos de coletas dos farmacos vencidos.

Palavras-chawes: Drogarias, farmacos, logistica reversa, medicamentos vencidos.

Abstract: The use of drugs for self-medication, the ease of acquisition, generates an increase in overdue or unused units
totally in inappropriate places cause environmental impacts. The objective of this research was to verify the environmental
perception regarding the disposal of overdue drugs or not fully used and the environmental impacts that this action causes
to the environment, and the practice or not, of the reverse logistics, in five drugstores and a pharmacy of manipulation
located in the neighborhood Célio Miranda. Paragominas-PA. The method used was the inductive, the sampling was
simple probabilistic (ninety individuals sampled = 10%). The datacollected, during seven days of September 2017, with
application of forms, ninety-six, of mixed character (ninety for consumers, six for enterprises) to obtain data about the
environmental perception about this type of impact. The analysis of the data indicated that the environmental perception
of the sampled individuals is low, due to the inadequate disposal (72.2%) of the drugs, that is, in the common waste
(90%), but they know of the occurrence of environmental impact (74,4%) of this action, and justified that the lack of
information (62.2%) is the main factor for this to occur, in addition to the lack of collection points (19%), since, in the
area surveyed, there is no practice of reverse logistics (100%). Therefore, the low environmental perception of the
individuals sampled is related to the absence of reverse logistics, the lack of information and a higher number of points
of collection of drugs that have expired.
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INTRODUCAO

A percepcdo ambiental consiste no conjunto de
atitudes, motivacOes e valores que influem nos distintos
grupos sociais no momento de definir o meio ambiente
percebido, o qual ndo somente afeta 0 seu conhecimento
como também seu comportamento dentro deste. (SILVA e
LEITE, 2008)

Dorigo e Lamano-Ferreira (2015),
complementam tal definicho quando afirmam que a
percepcdo ambiental abrange a maneira de olhar o
ambiente. Consiste na forma de como o ser humano
compreende as leis que o regem. Esse ver ocorre através de
uma imagem resultante de conhecimentos, experiéncias,
crengas, emocdes, cultura e agdes.

Outra visdo é escrita por Barreto et al. (2014),
nesta, esses autores afirmam que os estudos sobre a
percepcdo ambiental buscam compreender como 0s
aspectos ambientais podem influenciar os individuos de
forma conjunta, ou individualmente, em relacdo as suas
acdes, sentidos e emogdes de satisfacdo e insatisfacdo com
0 que percebem.

A farmécia difere da drogaria, de acordo com
Melo et al. (2009) porque na drogaria ndo pode haver
manipulacdo de farmacos, é permitida somente a revenda
de farmacos industrializados. J4 a farmécia de
manipulagdo, esse autor afirma que é um estabelecimento
que prepara férmulas magistrais e oficinais. A formula
magistral é aquela preparada na farmacia, a partir de uma
prescricdo de um profissional habilitado, destinadaa um
paciente individualizado, e que estabelecaem detalhes sua
composicdo, forma farmacéutica, posologia e modo de
usar. Ja a formula oficinal é aquela cuja formula esteja
inscrita no Formulario Nacional ou em formularios
Internacionais reconhecidos pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitéria.

Porém, Pinto et al. (2014), alertam para o fato de
que esse tipo de farmacia gera residuos potencialmente
prejudiciais a0 meio ambiente e sdo considerados como
“emergentes”. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
—ANVISA (2012), afirma que, no Brasil, sdo geradas cerca
de 120 mil toneladas de lixo pordia, e quecerca del a 3%
desse total é produzido por estabelecimentos de salude —
incluindo as Farmacias Magistrais (estabelecimento de
manipulacdo de férmulas magistrais); sendo que cerca de
10% a 25% de residuos em salde representam risco ao
meio ambiente e a salde da popula¢do — incluindo os
farmacos.

Para 0 Ministério da Saude — MS, na Portaria n.
3916 (BRASIL, 1998), farmaco é a substancia quimica que
¢ o principio ativo do medicamento. Etimologicamente, a
palavra em si, deriva do grego pharmaki (aquilo quetem o
poder de transladar as impurezas). Costa (2010), escreveu
que as vitimas dos sacrificios oferecidos aos deuses eram
chamadas de pharmak®d, e o alimento utilizado durante as
cerimdnias de comunhéo, pharmakon.EssaUltima palavra
passou aintegrar a terminologia médica gregae chegou até
nossos dias como nome de farmaco.

Nesse contexto, Américo et al. (2013), relataram
que os farmacos, devidos suas moléculas serem
substancias ativas dos farmacos, sdo considerados
contaminantes ambientais biologicamente ativos. Além
disso,a grande maioria dos fArmacos possuicaracteristicas

lipofilicas e  frequentemente  apresentam  baixa
biodegradabilidade. Estas propriedades intrinsecas
apresentam um grande potencial para bioacumulagdo e
persisténciano ambiente.

O descarte inadequado de farmacos, de acordo com
Pinto et al. (2014), principalmente no lixo comum ou na
rede de esgoto, pode contaminar o solo, as aguas
superficiais, como em rios, lagos e oceanos e aguas
subterraneas, nos lencois freaticos. Essas substancias
quimicas, quando expostas a condicfes adversas de
umidade, temperatura e luz podem transformar-se em
substancias toxicas e afetar o equilibrio do meio ambiente,
alterando ciclos biogeoquimicos, interferindo nas teias e
cadeias alimentares.

Ademais, Kalinke e Martins Janior (2014), afirmam
que a contaminagdo por farmacos no meio ambiente, € o
agente causador de danos que passam despercebidos na
sociedade, pois, a populacdo desconhece 0s riscos
inerentes ao acimulo de fArmacos vencidos e ao descarte
indevido, ou até mesmo se consideradesobrigada a assumir
uma conduta apropriada com relagdo aos farmacos
vencidos ou que ndo serdo mais utilizados.

De acordo com Ferreira et al. (2015), quando estes
sdo langados diretamente nas pias ou vasos sanitarios pelos
usuarios, seguem para a estacao de tratamento de esgoto,
que atualmente apresenta limitagdes para a remogdo de
uma variedade de farmacos.

Mas, para que o consumidor ou o revendedor
tenham visdo do grau de impacto ambiental causado pelos
farmacos descartados de forma inadequada, é necessario
que possuamuma boa percepgdo ambiental. Tal percepgéo
é definida por Villar et al.(2008), como uma tomada de
consciéncia das probleméaticas ligadas ao ambiente, ou
seja, 0 ato de perceber 0 ambiente em que se estainserido,
aprendendo a proteger e a cuidar do mesmo.

Na concepcéo Silva e Martins (2017), a logistica
reversa é o processo de retorno dos bens usados ou em
desuso a cadeia produtiva de origem, para o seu devido e
adequado fim. Balista e Chaves (2016) descrevem a LR
como um processo de planejamento, implementacdo e
controle da eficiéncia e custo efetivo de fluxo de matérias -
primas, estoques em processo, produtos acabados e as
informacdes correspondentes do ponto de consumo para o
ponto de origem com o propésito de recapturar o valor ou
destinar a apropriada disposicéo.

Porém, Santos etal. (2012), alertam para o fato de
que a logistica reversa pode ser dividida em duas grandes
areas: logistica reversa de pds-consumo e logistica reversa
de pds-venda. A logistica reversa de p6s-venda refere-se a
bens de pds-venda de natureza duravel, semidurdvel ou
descartavel. Constitui-se de bens comercializados pormeio
dos diversos canais de distribui¢do mercadolégicos que séo
devolvidos semou com pouco uso, pordiferentes motivos,
pela propria cadeia de distribuicdo direta. Ja os bens de
pos-consumo sdo os produtos emfim de vida Gtil ou usados
com possibilidade de reutilizacdo e os residuos industriais.

Com isso, Silva et al. (2014) ressaltam que
logistica reversa veio para contribuir na reducdo dos
impactos ambientais causados pelo acimulo de residuo. A
responsabilidade do mesmo é da empresa geradora, e ja
estd deixando de ser do governo, logo, as legislacbes
ambientais estdo gradativamente passando essa

Revista Brasileirade Gestdo Ambiental (Pombal - PB - Brasil) v.11, n.2, p.73 -81, dezembro (Edicdo Especial), 2017.



Percepcéo ambiental sobre o descarte de farmacos no bairro Célio Miranda, Paragominas-PA

responsabilidade para as empresas ou suas cadeias
industriais

Portanto, conhecer a percep¢do ambiental dos
consumidores de farmacos, quais sdo os locais que eles
costumam utilizar para descarte quando o prazo de
validade expira, ou as sobras resultantes do consuno
parcial do mesmo, os impactos ambientais que isso
ocasiona, embora haja legislacdo quanto a logistica

MATERIAL E METODOS

reversa, sdo problemas que justificam essa pesquisa, cujo
objetivo é realizar uma anélise quantiqualitativa da
percepcdo ambiental dos consumidores de farmacos, o
local onde descartam aqueles vencidos, ou ndo totalmente
utilizados, a nogdo quanto aos impactos ambientais que
isso gera, além de verificar a ocorréncia ou néo logistica
reversa, para propor quatro medidas a fim de adequar o
descarte desses farmacos.

O estudo foi realizado no Bairro Célio Miranda, municipio de Paragominas - PA
Figura 1 — Cartografia do bairro Celio Miranda e os seis empreendimentos objetos dessa pesquisa. Paragominas — PA.
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Elaborada por Pereira, L. C (2017).

A escolha do local da pesquisasedeu em funcédo
do bairro esta localizado na parte central do municipio, e
possuir varios estabelecimentos (drogarias) presentes nas
principais ruas do centro da cidade, aspecto que facilita a
compra e, consequentemente, o descarte dos farmacos. O
método utilizado foi indutivo, pois, de acordo com Gil
(2008), este método parte do particular, ou seja, do
conhecimento acerca da forma correta de descartar
farmacos vencidos e residuais, para o geral, 0s impactos
ambientais.

Quanto anatureza da pesquisa, ela foi exploratoria
porqué de acordo com Silveira e Cérdova (2009), permite
levantamento de dados documentais, e entrevistas com
pessoas que tiveram experiéncias praticas com o problema
pesquisado, ou seja, consumidores que tem experiéncia
com farmacos vencido ou ndo utilizados de forma total,
descartamem locais adequados ou inadequados.

Coleta de dados

A coleta dos dados foi efetuada com a aplicagdo
de noventae seis formularios mistos (seis paraas farmacias
e noventa para os individuos amostrados), compostos de
acordo com preconizado por Silva et al. (2014), que
utilizou como técnica de coleta de dados a aplicagdo de
formularios mistos. A aplicacdo desses formularios
ocorreu durante sete dias do més de setembro de 2017, em
horério comercial.

A amostragem probabilistica foi aleatéria com
cada consumidor que adentrasse umdos empreendimentos
objetos dessa pesquisa, até o total de noventa individuos
amostrados. Os dados coletados foram tratados
estatisticamente com o uso do software Excel (2010), e a
Estatistica descritiva (frequéncias absolutae relativa).

Complementou-se  esse método com o
levantamento de dados documentais com recorte temporal
compreendido entre 2008 a 2017, pois, em 2008, foi
implantado o programa “municipio verde”, onde, um dos
tépicos citados, foi a cuidado com o meio ambiente. Vale
ressaltar que as legislacdes (federal e estadual) ndo foram
inclusas nesse recorte temporal.

Os seis empreendimentos escolhidos
aleatoriamente, entre os nove existentes bairro Célio
Miranda, ndo permitiram identificagdes de qualquer
natureza, em face disso, aqui, serdo identificados por letras.
De cada um deles, foram identificados sete aspectos para
melhor compor a pesquisae melhorar a captacdo de dados
em fungdo da logistica reversa (Quadro 1).

Quadro 1 - |Identificacgdo e seis caracteristicas dos
empreendimentos  pesquisadas, bairro  Célio  Miranda
Paragominas - PA.
A B C D E F

™ 25 4 1 ano 23 18 3

(anos)

Porte ME | ME ME ME ME M

NC 22 4 6 19 5 8

FA MCP M MCP | MCP | MCP PH

Fis. A A A A A A

FF B/A A A A A A

ORF G F F G G F

Legendas: TM —Tempo de existéncia; ME —Micro Empresa; M —médo;
NC — Numero de colaboradores; FA — Foco de Atuacdo: MCP.-
Medicamentos, Cosméticos e Perfumarias; PH — Perfumarias e
Homeopéticos; Fis. — Fiscalizagdo: A— ANVISA; FF — Frequéncia de
fiscalizacdo — B/A-Bimestral/Anual; A —Anual; QRF — Quem respondeu
ao formulério. G— Gerente; F— Farmacéutico.

Fonte: autores (2017).
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados obtidos indicaram que a vendadiaria de
farmacos  sofre  oscilagbes, porque dos seis
empreendimentos pesquisados, um deles promove a
manipulagcdo de substancias, logo, ndo ha um fluxo de
vendas/dia quando comparado com 0s outros cinco (Figura
2).

Figura 2 - Oscilagdo da venda de farmacos das cincos drogarias
e uma farmécia de manipulagéo, Paragominas — PA.
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Fonte: autores (2017)

A andlise dos dados obtidos em relagdo a venda
diaria, em unidades, de farmacos nas farmacias e drogarias,
mostrou que as drogarias A (250) e D (300) possuem o
maior fluxo de vendas/dia quando comparada com as
demais (B, C, E eF). Vale ressaltarque a farmacia F vende
farmacos, pois trata-se de uma farmacia de manipulacao.

No bairro Célio Miranda o acesso as farmacias e
drogarias e a facilidade na aquisicdo de farmacos
promovem o aumento de vendas desses produtos, e quanto
maior a quantidade vendida, maior sera a sobra.

Os dados obtidos e analisados quanto ao
conhecimento sobre o descarte dos farmacos pré-vencidos
(trés meses antes do vencimento) e vencidos, tem destinos
finais diferentes (Quadro 2).

Quadro 2 - Destinagdo final dos farmacos pré- vencidos e
vencidos pelas farmécias, bairro Célio Miranda. Paragominas -
PA.

F PV |V DV

Belém

ANVISA

Timo(ofwm|>
XX [ XX |X
1
x

- X - -
Legendas: F- Farmacias; PV-Pré- Vencidos; Vencidos;
A.PA - Aurora do Pard; EP- Empresas Privadas.

Fonte: autores (2017).

A andlise também indicou que apenas uma
drogaria (16,6%) devolve, ap6s o vencimento, para o 6rgdo
fiscalizador. Todavia, ha devolugdo via empresas
particulares. Nesse caso, a analise indicou que dois desses
estabelecimentos (33, 3% - uma drogaria e uma farmacia
de manipulagdo) praticam tal acéo.

Estudo realizado em cinco cidades da Regido do
Vale do Rio Pardo — RS, por Silva et al. (2014), concluiu
que 100% das farmacias destinam os residuos a uma

empresa terceirizada, porém, 80% desconhece o destinado
final que é dado aos residuos por essas empresas.

A pesquisa realizada no bairro Celio Miranda
indicou que apenas duas empresas destinam residuos
vencidos a uma empresa terceirizada e também
desconhecema disposicgdo final desses produtos.

Quanto a verificacdo da ocorréncia ou ndo da
prética de logistica reversa de farmacos, os dados obtidos
indicaram que nenhum dos seis estabelecimentos
pesquisados (100%) praticam a logistica reversa e nem
orientam consumidores de farmacos quanto ao descarte
correto de farmacos vencidos ou ndo totalmente utilizados.

No municipio de Francisco Beltrdo - PR, Feron e
Staub (2017), a pesquisa realizada por esses autores em
nove farmécias, indicou que esses estabelecimentos pagam
uma empresa especializada para que faga a destinacéo final
de residuos vencidos, e que 42,8%, delas ndo recolhem
nenhumtipo de medicamento.

Mas orientam a populacédo a levarem os farmacos
vencidos aos postos de salde ou a Farmacia Municipal.
Todavia, seis delas (28,6%) afirmaram receber farmacos
dos clientes e trés destas realizam orientacdo aos
consumidores quanto ao correto descarte. Na pesquisa
efetuada em Paragominas, dois (33,3%) dos seis
empreendimentos pesquisados afirmaram que orientam 0s
consumidores quanto ao descarte correto dos farmacos
vencidos.

Em relacdo ao nivel de conhecimento que os
farmacéuticos ou gerentes possuem acerca dos impactos
ambientais causados pelo descarte inadequado de farmacos
vencidos e ndo totalmente consumidos é de (4 = 66,7%)
dos seis estabelecimentos pesquisados (Figura 3).

Figura 3 - Nivel de conhecimento dos responséaveis pelas
farmacias sobre os impactos causados pelo descarte indevido de
farmacos, Paragominas - PA.
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Fonte: autores (2017).

Em relacdo ao conhecimento classificado como
“bom”, diz respeito a relagdo que esses individuos
amostrados fazem, ou leram, ou ouviram comentarios,
sobre 0s compostos quimicos dos fa&rmacos e as agdes que
0S Mesmos possuem no meio ambiente. Porém, nenhum
deles soube identificar quais sdo esses impactos e quais as
alteracBes que podem provocar na agua,no solo e no ar.

No municipio de Videira - SC, pesquisarealizada
por Marquenzoti e Bitencourt (2016) sobre as farmécias,
indicou que o papel social da empresa farmacéutica é
enfatizar sobre o descarte correto de fa&rmacos aos seus
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clientes, e que as farmacias devem estar preparadas,
fisicamente e logisticamente para receber e enviar 0s
farmacos vencidos e os especificos que ndo podem ser
utilizados no dia a dia, visto o risco de intoxicacdo pelos
usuarios, quando fora do prazo de validade ou sem
acompanhamento médico.

Os responsaveis das farmacias e drogarias do
bairro Célio Miranda em Paragominas, afirmam possuir
conhecimento sobre impactos ambientais causado por
descartes de farmacos, porém, ndo conseguemcitar esses
impactos, e o conhecimento desse assunto por estes
profissionais é extremamente necessario, para posterior
orientacdo dos consumidores.

Quanto ao género dos noventa individuos
amostrados, a analise dos dados obtidos indicou que
quarentae setedeles (52,2%) pertencemao sexo feminino,
e quarenta e trés (47,8%) pertencem ao sexo masculino.
Em relacdo a faixa etdria, a andlise indicou que os
individuos amostrados sdo predominantemente jovens,
pois, vinte e dois, estdo na faixa etaria entre 15 a 25 anos
(24,4%) e trinta e cinco anos (26,7%) e apenas e nove
(10%) acima de 55 (Figura 4).

Figura4 - Ndmero de individuos amostrados, e agrupados por

género e faixa etéria. Paragominas — PA.
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Legendas: Género — M, masculino. F, Feminino. Faixa Etéaria. 1
—15a25anos; 2—-25a35anos; 3—35-45anos; 4 —45a55
anos; 5 — 55 a 65 anos.
Fonte: autores (2017).

A necessidade, nesta pesquisa quanto a
identificacdo do género e da faixa etaria, prende-se ao fato
de que as maes tendem a ficar mais tempo com os filhos e,
quando estes adoecem, em geral, elas os conduzem as
Unidades Bésicas de Salude - UBS, recebem os farmacos e
ministram o0 mesmo aos filhos ou esposos, de acordo com
a prescricdo médica. Em relacdo a faixa etéria, justifica-se
porque, na atualidade, os filhos sdo criados, ou passam
mais horas com 0s av0s do que com 0s pais, e estes,
desempenham o0s mesmos papéis maternos e paternos.

Estudo efetuado em Fortaleza — CE, por Feitosa e
Aquino (2016) concluiu que em uma populagdo amostral
composta por 55,2% de individuos do género feminino e
44.8% do género masculino, e a faixa etaria predominante
é de jovens de 18 a 25 anos (52,63%), do que idosos 2,9%.
A pesquisa realizada em Paragominas em relacdo ao
género de entrevistados apresentou-se de forma
proporcional. No entanto, houve predomindncia de
individuos jovens, e esse é um dos fatores que pode alterar

ou ndo na percepcdo ambiental da populagdo sobre o
assunto.

Os dados obtidos em relagdo ao nivel de
escolaridade indicaram que dentre os individuos
amostrados, vinte e sete (30%), possuem o nivel
fundamental incompleto, vinte e um (23,3%) possuem
ensino médio completo e apenas cinco (5,6%) possuem
ensino superior completo (Figura 5).

Figura 5 - Nivel de Escolaridade dos individuos amostrados.
Paragominas.- PA.
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Completo. FI — Fundamental Incompleto. MC — Médio
Completo. MI — Médio Incompleto. SC — Superior
Completo. SI — Superior Incompleto.
Fonte: autores (2017).

O nivel de escolaridade ndo determina uma boa
percep¢do ambiental, todavia, ele contribui para andlise
com mais acuracia, por isso, efetuou-se o levantamento do
grau de escolaridade. Sabe-se que o tempo de residéncia e
a experiéncia de vida no mesmo local por longo tempo
também sdo excelentes indicadores, no entanto,ndo foram
objetos dessapesquisa

Chaves et al. (2015), verificaram que, no
municipio de Sdo Mateus-ES, (58,9%) dos individuos
amostrados possuiam o Ensino Médio completo, seguido
daqueles com a formagdo superior completa (17,1%), e
Ensino Fundamental completo (11,5%) e Ensino
Fundamental incompleto (12,5%). A pesquisaefetuada no
municipio indicou que o nivel é escolaridade influenciou
bastante na analise da percep¢do ambiental em relagdo a
impactos ambientais no meio ambiente.

Os dados analisados em relagcdo aos habitos de
consumo de farmacos sem receituario médico, e a
verificagdo de prazo de validade, indicaram que héa
individuos amostrados praticantes dessas a¢des (Tabela 1).

Tabela 1- Caracteristicas dos entrevistados quanto aos habitos de
consumo e verificagdo prazo de validade dos farmacos.
Paragominas — PA.

MEDICAMENTOS

EC PV
fi fr (%) fi r(%)
Sim 65 722 58 644
N&o 25 278 32 356

Legendas: EC- Em Casa; PV-Prazo de Validade; Simi; N-N&o
Fonte: autores (2017).

A analise dos dados obtidos indicou que sessenta
e cinco (72,2%) dos individuos amostrados, possuem
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farmacos em suas residéncias, e apenas vinte e cinco
(27,8%) néo possuem.

Uma pesquisa no bairro da cidade de Fortaleza -
CE, por Feitosa e Aquino (2016) concluiu que 78,1%
possuifarmacos em casa, e 21,8% % responderam que n&o
possuir. O estudo efetuado em Paragominas indicou a
maioria da populagdo possuemalgum tipo de farmacos em
casa, formando, assim, as “farmacinhas caseiras”.

Quanto ao habito de verificar o prazo de validade,
cinquenta e oito (64,44%) dos individuos amostrados
possuem tal habito, e trinta e dois (355%), possuem
farmacos em casa, mas ndo tem o habito de verificar tal
prazo.

Pesquisa semelhante realizada na Colbnia
Agricola Vicente Pires em Brasilia — DF, por Vaz et al.
(2011) concluiu que 90% possuem o habito de verificar o
prazo de validade do medicamento e, 10%, ndo. Em relacdo
a presenca de medicamento em casa, 97% possuem, e
apenas 3%, afirmaram que ndo possuemtal habito.

Os dados obtidos e analisados em Paragominas,
quanto a ndo verificacdo do prazo de validade dos
farmacos, foram superiores (vinte e dois individuos
amostrados = 27,8%). Isso eleva o risco de contaminacao
ou intoxicacdo farmacos e possivelrisco de ébito. Por isso,
as farmécias devem alertar os consumidores contumazes
sobre aimportancia daverificagdo do prazo de vencimento.

Em relagdo do uso de farmacos, andlise dos dados
indicou que os individuos amostrados utilizam diferentes
tipos de farmacos (Figura 6).

Figura 6 — Farmacos mais consumidos pela populagéo.
Paragominas — PA.
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analgésico; 4- antidepressivo; 5— hormonal
Fonte: autores (2017).

Quanto aos farmacos mais consumidos pela
populacdo, a anélise dos dados obtidos indicou que trinta e
um (34,4%) dos individuos amostrados, fazem uso de anti-
inflamatérios; vinte e cinco (27,8%) de analgésicos;
dezesseis (17,8%) de antibidtico; dezesseis (17,8 %)
antidepressivos; dois (2,22%) de outros farmacos (EX.:
homeopaticos).

Guerrieris e Henkes (2017), apresentaram dados
inferiores no municipio de Rio das Ostras — RJ, quanto ao
consumo de farmacos, onde 25,63% dos entrevistados
costumam ter mais de um grupo de farmacos em suas
residéncias, e que 12,5% do total de entrevistados tém
analgésicos, antitérmicos e farmacos para o tratamento de
doengas cronicas, enquanto que 6,56% possuem

3 -

antibioticos, anti-inflamatérios, analgésicos e antitérmicos,
0s outros 6,57%, representam outros tipos de farmacos.

Quanto ao conhecimento dos consumidores sobre
0s impactos ambientais oriundos do descarte incorreto de
farmacos, os dados obtidos e analisados indicaram que a
maioria conhece a consequéncia do descarte incorreto
(Tabela 2).

Tabela 2 —Nivel de conhecimento dos consumidores sobre
a relacéo farmacos x meio ambiente. Paragominas — PA.

Nivel de conhecimento sobre a relagao
farmacos X impactos ambientais

i fr (%)
Sim 67 44
N4o 1 22

Nunca penseisobreisso 12 3.3

Legendas: fi = frequéncia absoluta; fr (%).
Fonte: autores (2017).

Os dados analisados indicaram que sessentae sete
(74,44%) pessoas alegam que farmacos descartados de
forma incorreta podem causar impactos ambientais, onze
(12%) afirmam que os farmacos ndo provocam nenhum
impacto no meio ambiente, e apenas 12 pessoas nunca
pensaramsobre 0 assunto.

Ueda etal. (2009), obteve dados comapopulacéo
da Universidade de Campinas — UNICAMP - SP, indicou
que amaioria das pessoas (71,6%) ndo tem conscientiza¢do
do problema e ainda se constatou que, do espago amostral
de pessoas que relataram ja ter se preocupado com o
assunto, um percentual de 25% descarta esses produtos
pelo esgoto, acreditando ndo causar danos ao ambiente.

Em Paragominas, embora muitos acreditem queo
descarte de farmacos cause impactos ambientais, 0s
individuos amostrados desconhecemesses impactos.

Em relacdo as formas de descarte dos farmacos
vencidos ou ndo totalmente utilizados, a anélise dos dados
obtidos indicou que ha seis vias de maior frequéncia para
o descarte (Figura 7).

Figura 7 - Formas de descartes de Farmacos pela
populagdo Entrevistada — Paragominas — PA.
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Legendas: 1 — entrega a um 6rgdo competente de saude; 2
—entregaem uma farmacia; 3 — descartano lixo comum; 4
— descarta em pia ou tanque; 5 — queima; 6 - descarta no
vaso sanitério.

Fonte: autores (2017).
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Em Rio das Ostras - RJ, pesquisa realizado por
Guerrieris e Henkes (2017) indicou que 88 % dos
entrevistados afirmam descartar farmacos vencidos no lixo
comum. Em um outro estudo, realizado na cidade de
Santos-SP, por Maia e Giordano (2012), a maioria dos
envolvidos na pesquisa (71%), afirmaram descartar seus
residuos farmacoldgicos no lixo doméstico.

O estudo de Eickhoff et al. (2009) sobre
gerenciamento e destinagdo final de farmacos, concluiu
que a eliminagdo no lixo comum ou na rede de esgoto pode
contaminar o solo, as aguas superficiais, como em rios,
lagos e oceanos e dguas subterraneas, nos lencdis freaticos.

A pesquisa realizada no bairro Célio Miranda
indicou que 7% da populagdo descartam farmacos no
esgoto sanitario, isto representa um grave problema
socioambiental, pois, Paragominas ndo possuisistema de
tratamento de esgoto para todos os bairros.

Os dados obtidos para os motivos que leva o
consumidor a descartar farmacos de forma errada, houve
quatro diferentes justificativas (Figura 8).

Figura 8 - Principal motivo pelo descarte de farmacos de
forma incorreta. Paragominas — PA.
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Legendas: 1 — Falta de informagdo para o descarte correto;
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campanhas educativas sobre descarte consciente; 4 —
Desconhecem o efeito dos farmacos no meio ambiente e na
salde da populagéo.
Fonte: autores (2017).

De acordo com os dados obtidos e analisados,
cinquenta e seis (62,22%) dos consumidores afirmam que
0 descarte inadequado de farmacos ocorre por falta de
informagcdo quanto ao descarte correto. Dezessete pessoas
(19%) dizem que esta acéo ocorre por auséncia ou pontos
de coletas. Esta realidade é semelhante em um estudo
realizado em Catanduva-SP, Gasparini et al. (2011), em
que o descarte inadequado é feito pela maioria das pessoas
por falta de informacdo e divulgacdo sobre os danos
causados pelos farmacos ao meio ambiente e por caréncia
de postos de coleta. Em Paragominas, no bairro Célio
Miranda a grande maioria dos usudrios de farmacos néo
sabem como proceder com farmacos vencidos e/ou nédo
utilizados, pois nunca receberam qualquer tipo de
orientagéo.

CONSIDERACOES FINAIS
Quatro medidas importantes podem ser tomadas

com o intuito de reduzir os impactos ambientais causados
por descartes de residuos farmacos no meio ambiente:

(1) implantagdo de servico de recebimento de
farmacos nas drogarias e farmacias, ou seja, postos de
coletas para o seu recebimento farmacos nao usados ou
com prazos de validades expirados, para que estes ndo
chegam ao meio ambiente como poluentes.

(2) A elaboracdo de programas de Educagdo
Ambiental e sensibilizacdo da populacdo em relagdo a
impactos ambientais causados por farmacos é uma outra
alternativa para reduzir problemas ambientais causadas
pelo descarte de farmacos. Isso pode feito via divulgagédo
do assunto emcartazes e folhetos informativos, programas
educativos, e de campanhas de arrecadacdo de farmacos
em desuso. Inclusive as préprias farmacias podem treinar
0s seus colaboradores, para que estes tornem-se aptos na
divulgacéo da campanha de recolhimento de farmacos.

(3) fracionamento de farmacos. Esta é uma
alternativa que além de proporcionar maior acessibilidade
a populacdo, diminui o descarte de farmacos de forma
irresponsavel.

(4) Para os proprietarios: criagdo de associagdes
entre os dispensadores de farmacos: drogarias e farmacia
de manipulacdo para discutir sobre métodos e projetos de
descarte correto de residuos de farmacos.

- Incentivos da parte farmacéutica, com a
promogdo de descontos por cada medicamento devolvido
em posto de recolhimento.

- Promover cursos ou formagdes para
colaboradores sobre da empresa, para que no ato do
atendimento de consumidores possam fornecer instruges
quanto ao descarte correto de farmacos.

CONCLUSOES

A populagéo do bairro Célio Miranda ndo possui
uma boa percepcdo quantos aos impactos ambientais
ocasionados pelo descarte de residuos de farmacos. A
maioria das pessoas entrevistadas guardam farmacos em
seus domicilios, e ndo sabem o que fazer com aqueles
vencidos, por isso, descartam esses produtos no lixo
doméstico ou esgoto sanitario, e esta acdo pode ocasionar
impactos negativos tanto a salde humana e ao meio
ambiente.

Quanto a logistica reversa de farmacos, as
farmacias do bairro ndo praticam tal acdo. A auséncia de
posto de coleta de farmacos nas farmacias e a necessidade
de repassara populagdo amaneira correta de descartar seus
farmacos e evitar sempre que possivel, sobra de farmacos
nos domicilios néo ocorre, em especial, pelo profissional
farmacéutico.
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