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RESUMO

Neste artigo serdo retratados temas que envolvem o descarte de medicamentos; Os
possiveis impactos segundo a ANVISA envolvendo efeitos adversos e intoxicacdes; o
papel da industria e sua grande quantidade de producéo de residuos; o tratamento desses
residuos e os riscos causados pela presenca de antibiéticos na agua. Todo o conceito
abordado relaciona-se a amplos pontos relacionados ao descarte de medicamentos e
assim possibilitando observar as falhas e possivelmente diminuir os riscos causados
pelos mesmos.
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ABSTRACT

In this article topics will be portrayed involving the disposal of medicines; The possible
impacts according to ANVISA involving adverse effects and poisoning; the role of
industry and its large amount of waste production; waste water treatment and the risks
caused by the presence of antibiotics in the water. All the discussed concept relates to
large points related to the disposal of drugs and thus enabling observe the failures and
possibly reduce the risks caused by them.
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INTRODUCAO

Dentre o0s avangos tecnoldgicos produzidos pela humanidade desde os
primoérdios, uma das mais espantosas evolugdes de metodos e técnicas ocorreu na area

da saude. O ingresso dos antibidticos e anti-inflamatdrios promoveram muitos avangos
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na reducdo da mortalidade em quadros infecciosos bem como no controle dos sintomas
decorrentes destes processos, melhorando a qualidade de vida da sociedade como um

todo.

A medicamentalizacdo das praticas de salde modernas, 0 uso constante,
persistente e incessante de substancias criou uma realidade agressiva ao ambiente, de
modo que as regulamentacfes e normas que orientam 0 comércio, a prescricdo e 0 uso

ndo tém sido suficientes para minimizar os riscos e os prejuizos dela decorrentes®.

Dentre estes estdo incluidos o acimulo de medicamentos tanto nas residéncias
como em estabelecimentos de salde, as perdas por validade, e, ainda mais preocupante,
0 descarte inadequado dos mesmos. Assim, para além das dimenses técnica, simbdlica,
econdmica e politica’ que compreendem os medicamentos, eles também podem
representar um problema ambiental provocado pelos contaminantes organicos

provenientes destes residuos.

Os antibioticos vém sendo utilizados como terapéutica medicamentosa por mais

de 50 anos e recentemente entraram na lista de novos poluentes no meio ambiente.

Metabdlitos de antibidticos sdo de persisténcia consideravel e estdo localizados
em &guas subterraneas e suprimentos de agua potavel. As drogas encontradas incluem

analgeésicos, antissépticos, substancias quimioterapicas, antibioticos e hormonais.

Alguns residuos de drogas vém causando impactos ecolégicos tais como
interrupcdo sexual generalizada de peixes expostos ao hormonio estrogénio, e 0

desenvolvimento de bactérias patogénicas resistentes a antibidticos.

Face a problematica envolvida no tema, neste estudo a proposta foi abordar as
diversas situagdes enfrentadas, visando dar um panorama atualizado sobre o descarte de
medicamentos, criando assim novas possibilidades de discussdo e de solu¢do para um

grave problema global.
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DESCARTE DE MEDICAMENTOS

A utilizacdo indevida de medicamentos descartados de maneira inadequada pode
levar ao aparecimento de reacdes adversas, intoxicacOes, dentre outros problemas,

afetando deliberadamente a qualidade de vida e satde dos usuérios®.

As industrias e os estabelecimentos de salde tém garantido grande geracao de
residuos. Contudo, durante muito tempo, por falta de regulamentacdo sobre o assunto,

ndo foi oferecida destinago e tratamentos adequados aos mesmos”.

O Brasil é um grande consumidor de medicamentos, no entanto, estima-se que
cerca de 20% deste montante seja lancado diretamente nas redes de esgotos ou no lixo

doméstico®, sem qualquer tratamento prévio.

O mais importante, ao se falar sobre as praticas de gerenciamento de residuos de
medicamentos domiciliares, é que a populagdo reconheca que essa € uma préatica que
trard beneficios para a saude publica, desde que a responsabilidade ambiental seja
compartilhada entre os setores sociais. Um ideal neste contexto é a compreensdo de que
somente em conjunto poderdo ser solucionados os problemas, numa perspectiva de

compromisso mutuo®.

ANVISA QUANTO AO DESCARTE

As acdes do ministério da saude voltadas ao descarte de residuos de
medicamentos sdo realizadas através da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria
(ANVISA). Esta é uma agéncia reguladora e foi criada pela Lei n® 9.782, de 26 de
janeiro de 1999%. E caracterizada pela independéncia administrativa, estabilidade de

seus dirigentes durante o periodo de mandato e autonomia financeira®.

O governo federal tem o dever de avaliar sistematicamente a qualidade dos
produtos comercializados segundo critérios de importancia e risco sanitario®. Nesse
sentido, é de obrigacdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria proteger e

promover a saude da populagdo garantindo a seguranca sanitaria de produtos e servicos,
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bem como participar da construcdo do seu acesso. A fiscalizacdo, na fabrica, € 0 meio

de maior impacto e menor custo operacional para garantir a qualidade dos produtos™.

Frequentemente chegam dividas e reclamagdes nos servigos de atendimento aos
usuarios do Servico Nacional de Vigilancia Sanitaria (SNVS) sobre a inexisténcia de
critérios definidos e servicos estruturados para a devolugdo ou a coleta de

medicamentos;
Dentre os impactos possiveis salientam-se:

1. Riscos de descartes inadequados de medicamentos:

2. Riscos a satde de criancas ou pessoas carentes que possam reutiliza-los.

3. Reuso indevido de sobras de medicamentos - reacdes adversas graves,
intoxicacdes, entre outros problemas.

4. Agressdo ao meio ambiente - contaminagdo da agua, do solo e de

animais.

O PAPEL DA INDUSTRIA

As industrias farmacéuticas geram uma quantidade relevante de residuos solidos
devido a devolugdo e ao recolhimento de medicamentos do mercado, ao descarte de
medicamentos rejeitados pelo controle de qualidade e perdas inerentes ao processo™. As
Boas Praticas de Fabricagdo instituidas pela RDC n° 210 preconizam o tratamento dos
rejeitos liquidos e remessas gasosas antes do lancamento, bem como o destino adequado
dos residuos sélidos. Assim, a administracdo correta dos rejeitos engloba uma atividade

paralela, que objetiva a protecdo conjunta do ambiente interno e externo®.

O fenébmeno da globalizagdo dos negdcios provocou a incorporacdo dos
conceitos e das ferramentas de gestdo, através de empresas multinacionais e
universidades. As iniciativas de certificacdo — através de normas como a ISO, entre
outras, que visam alinhar as atividades empresariais com o intuito de intensificar essa

tendéncia®®.

Houve o crescimento entre as indlstrias farmacéuticas da preocupacdo em

reduzir os niveis de poluicdo que parecem estar relacionados, entre outros fatores, as
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pressdes do mercado externo e também da opinido pablica. Torna-se claro ao se analisar
0 crescente interesse de muitas empresas na instalacdo de sistemas de gestdo ambiental

e de interacdo e implantacdo de normas do sistema de gestdo ambiental'’*®.

TRATAMENTO DE RESIDUOS

No Brasil, as tecnologias de tratamento de rejeitos solidos de medicamentos

ainda séo restritas a algumas regides, além de serem onerosas®’.

Este tipo de residuo requer tratamento especifico, na maioria dos casos
incineracdo. E importante destacar que a incineracdo inadequada pode resultar num
poluente mais nocivo que a substancia a ser tratada. Apenas incineradores modernos
que lidam com temperaturas de 800 a 1.000 °C e com equipamento para filtracdo de ar

s30 capazes de evitar sua liberacio®.

Em relagdo aos processos de tratamento, em 1991 o Conselho Nacional do Meio
Ambiente (CONAMA) publicou a Resolugdo n° 006, que desobriga a incineragcdo ou
outro tratamento de queima dos residuos sélidos provenientes dos estabelecimentos de
salde. Porém, estabelece que nos estados e municipios que escolheram por nao
incinerar os residuos solidos, os 6rgdos ambientais estaduais deverdo estabelecer
normas para tratamento especial como condic@es para licenciar a coleta, o transporte, o

acondicionamento e a disposicéo final.?

Considera-se, por exemplo, que uma quantidade entre 50% e 90% dos
medicamentos ingeridos € excretada, chegando aos esgotos na sua forma ativa. Estudos
demonstram que diversas substancias ndo sdo totalmente removidas durante 0s

tratamentos de esgotos®®**#>%,

ANTIBIOTICOS NA AGUA

Varios tipos de substratos farmacéuticos estdo sendo constantemente detectados

na agua (residual e potavel) em concentragdes relativamente baixas. Pesquisas recentes
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indicam que alguns farmacos podem causar efeitos adversos ecoldgicos e a saude

mesmo em baixas concentracdes encontradas no ambiente?’?3%°,

O mais conhecido e significante efeito negativo referente a ocorréncia de
antibiéticos no ambiente é o desenvolvimento de sua resisténcia®®®*?33. Enquanto
bactérias resistentes a antibioticos sdo encontradas no ambiente natural, um nimero

maior dessas bactérias é presente nas aguas residuais ou até mesmo residuais tratadas®*.

Antibidticos sdo importantes grupos de farmacos utilizados na prevencao e
tratamento de infeccbes bacterianas. Muitos dos antibidticos usados em humanos e
animais permanecem ndo metabolizados, enviando assim significantes quantidades ao
meio ambiente por meio da excrecdo. Antibioticos podem também ser lancados ao
ambiente por industrias farmacéuticas e como resultado mal acondicionamento do

deposito de antibi6ticos ndo utilizados®*°

Além de antibioticos, bactérias resistentes também entram no ambiente aquatico
de vérias maneiras®’. Ainda ndo é muito claro quanto da presenca de antibioticos no
ambiente aquético resulta em desenvolvimento de resisténcia da bactéria encontrada. De
qualquer maneira, é crescente a preocupacdo quanto a presenca de residuos de
antibidticos na dgua e o seu impacto no desenvolvimento de resisténcia, toxicidade das

4guas e sadde ptblica® 8.

Nas Ultimas décadas, antibidticos veterinarios tém sido amplamente usados em
criacbes de gado para fins terapéuticos, profilaticos e somatotroficos. Residuos de

41,42 tem

antibiéticos em carnes*® de animais e o surgimento de bactérias resistentes
recebido maior atencdo, de toda forma, mais e mais pessoas tem compreendido o risco
potencial dos antibidticos usados na veterinaria em animais usados para produzir

comida.

Grandes quantidades de antibidticos excretados, por animais de maneira
inalterada, ou em forma de metabdlitos, estdo poluindo a agua de varias maneiras,
incluindo lixiviacdo, escoamento do esterco animal® e a drenagem de agua residual de
fazendas de criacdo de gado diretamente para os rios, lagos e terras agricolas ou depois

de tratamento de remogao incompleto®.
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Aguas residuais carregam a maioria dos antibi6ticos no ambiente urbano de
regibes metropolitanas, e a sua descontaminacédo € decisiva para purificar e evitar sua
liberacdo no ambiente®™. O acimulo de antibiéticos no ambiente é também representado
pela liberagdo de producdo farmacéutica de industrias, hospitais e centros médicos, em

que todos geram grandes quantidades de antibi6ticos e metabélitos em seus efluentes*®
47

Esse problema € particularmente importante, e espera-se que cresca, Visto que
em varios lugares de paises modernos liberam aguas residuais sem 0s passos de
descontaminag&o®®. Dessa maneira a pesquisa sobre a liberagcdo de antibidticos nas
aguas residuais pede por uma execucdo mais frequente de descontaminacdo destas
aguas e regulamentos mais rigidos, tendo em vista que elas podem conter altas
concentragcbes de compostos quimicos como sulfametoxazol, trimetoprima,
ciclofloxacino, tetraciclina e clindamicina, substancias que foram documentadas em

4guas residuais nos Estados Unidos®.

De acordo com Kolpin®, mais de 20 tipos diferentes de antibiéticos, incluindo
metabdlitos, foram encontrados em aguas residuais americanas com o metabdlito
eritromicina-H20, e os antibidticos trimetoprima, sulfametoxazol, sulfametazina e

lincomicina em altas concentragdes, chegando ao nivel de 27pg/L.

Uma comparagdo entre métodos de purificagdo mostra que a maioria dos
antibidticos que foram encontrados em suas concentragBes originais de pg/L nos
afluentes, foram removidos depois do segundo passo de purificacdo, e 0 método mais
eficiente de remogcdo foi a ativagdo do lodo, que exigiu 49 dias de processamento’. O
segundo passo desse processo, utilizando bactérias nitrificantes, induzindo (leva) a

degradacéo de trimetoprima com niveis de 70% para 25%.

De qualquer maneira, menores graus de degradacao de outros antibioticos como
ciprofloxacino e tetraciclina foram observados. Os métodos de purificacdo sdo mais
eficientes em alguns antibidticos do que outros, o que requer uma mistura de culturas de
bactérias nitrificantes e oxidantes ou alternativamente, varias repeti¢des de nitrificacdo

até a remocéo dos antibioticos.

Depois das aplicacbes e excrecdo, os residuos humanos de antimicrobianos

geralmente acabam entrando nas estacdes de tratamento de esgoto municipal. No geral
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estudos tém adicionado efluentes finais®*®" enquanto os afluentes de esgoto bruto tém

sido estudados com menos frequéncia54-64, 66,67,52,53,54,55,56,57,58,59,60,61,62,63,64,66,67 Alguns
dados indicam que essas substancias ndo sdo eliminadas de maneira eficiente durante o

tratamento de agua®*.

DISCUSSAO

No Brasil ainda ndo se tem uma regulamentacdo especifica no ambito nacional
relacionada ao gerenciamento e destinacdo final ambientalmente adequada de residuos
de medicamentos descartados pela populacdo; isso é algo que causa extrema
preocupacdo devido aos riscos que podem ser causados devido a tal falta de

gerenciamento.

Um estudo, realizado em Ibia (MG) pelos integrantes do Programa de Saude da
Familia (PSF), mostrou que, dos medicamentos que as familias mantinham em casa,
18,5% estavam vencidos, embora um trabalho de recolhimento de medicamentos
vencidos seja realizado pelas equipes do PSF ’. O recolhimento de medicamentos ainda
é algo que muitas pessoas ndo possuem informacdo, o que as faz mente-los em casa, ou
descartarem de maneira incorreta, mas se houver uma maior conscientizacdo da
populacdo devido ao envolvimento em campanhas de descarte de medicamentos, esses
erros poderiam ser sanados e assim vagarosamente colaborar para a diminuicdo dos

riscos.

Destaca-se que o0 Brasil ja tem iniciativas isoladas no que diz respeito ao
recolhimento de residuos de medicamentos. Como exemplo cita-se a cidade de Juranda
que, através da Lei de n°® 877 de 2009 instituiu a coleta seletiva de medicamentos
vencidos e a implantagdo de sistema de informac&o sobre os riscos causados por tais
produtos’’. Esse ainda é o passo inicial para o melhor tratamento de residuos de
medicamentos, mas ainda existe muito trabalho a ser feito e fiscalizacbes a serem

efetuadas para confirmar se o recolhimento correto esta realmente acontecendo.
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CONCLUSAO

O papel do profissional farmacéutico, juntamente com outros profissionais da
area, é atuar nas unidades de saude orientando quanto ao uso correto do medicamento,

para evitar os riscos da automedicacéo e do descarte inapropriado de medicamentos.
Também e fundamental a adesdo de campanhas para conscientizar a populacéo.

As campanhas de conscientizacdo da populacdo podem ser fomentadas pelas
vigilancias sanitaria e ambiental, municipais e estaduais, articulando-se com outros
segmentos para melhor dispersé@o da informagéo. A utilizagdo de panfletos, campanhas
televisivas, jornais e informacdes veiculadas em contas de agua e luz, por exemplo, sdo
alguns dos mecanismos para informar ao usuario sobre o descarte correto de

medicamentos vencidos assim como residuos.

Antibidticos usados em humanos e animais tem se tornado uma prética
terapéutica comum que levou ao alto consumo e acumulo gradual de antibidticos no
ambiente, derivando de fontes de contaminacdo como aguas residuais, aterros, sitios

urbanos (industrias e efluentes hospitalares).

Além disso, outros fatores contribuem para a deficiéncia no tratamento e
disposicao dos residuos utilizando as técnicas disponiveis no pais. Dentre eles, destaca-
se a falta de pessoal treinado e qualificado para exercer as atividades de vigilancia
sanitaria e ambiental, o que contribui para tornar inadequados 0s processos de descarte e
tratamento de residuos. O alto custo dos processos de tratamento pode, em primeira
instancia, inibir as iniciativas de implementacdo de um plano de Gerenciamento de
Residuos de Servigos de Salde, embora os beneficios em longo prazo possam

minimizar os custos desse investimento.
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