Perfil dos medicamentos vencidos em domicilio
Profile of expired medicines at home
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Resumo: Medicamentos vencidos em domicilios, além de representarem um risco a salde do consumidor, representam,
também, um problema ambiental quando descartados erroneamente. Nesse sentido, o presente trabalho visou identificar a
ocorréncia de medicamentos vencidos nas “farmacinhas caseiras”, em domicilios do municipio de Campos dos Goytacazes,
o perfil dos produtos vencidos e os fatores envolvidos nessa préatica. A pesquisa do tipo observacional transversal, a partir
de entrevistas com 100 individuos, focou em domicilios com "farmacinhas caseiras", identificando medicamentos vencidos
e padrBes de armazenamento utilizados. Verificou-se que todos os respondentes tinham medicamentos armazenados em
casa e que 19% possuiam medicamentos vencidos, principalmente genéricos e medicamentos de venda sem prescri¢do. A
maioria dos medicamentos sdo armazenados em locais Umidos, o que pode comprometer sua eficicia, e, 90% dos
medicamentos vencidos € descartado em local inapropriado. A falta de informagdo e praticas regulamentares eficazes
contribuem para 0 acimulo de medicamentos vencidos nas residéncias, gerando desperdicio econdémico, além de riscos
ambientais e a salde. Recomenda-se politicas publicas integradas a a¢des de educacdo em satide com énfase no uso seguro
de medicamentos e descarte adequado.

Palavras-chave: Prazo de Validade de Medicamento. Armazenamento de Medicamentos. Uso Racional de Medicamentos.

Abstract: Expired medications in homes, besides representing a risk to consumer health, also represent an environmental
problem when improperly disposed of. In this sense, this study aimed to identify the occurrence of expired medications in
"home medicine cabinets" in households in the municipality of Campos dos Goytacazes, the profile of expired products,
and the factors involved in this practice. This cross-sectional observational study, based on interviews with 100 individuals,
focused on households with "home medicine cabinets," identifying expired medications and storage patterns used. It was
found that all respondents had medications stored at home and that 19% possessed expired medications, mainly generics
and over-the-counter medications. Most medications are stored in humid places, which can compromise their effectiveness,
and 90% of expired medications are disposed of inappropriately. The lack of information and effective regulatory practices
contributes to the accumulation of expired medications in homes, generating economic waste as well as environmental and
health risks. Public policies integrated with health education initiatives are recommended, with an emphasis on the safe use
of medications and proper disposal.
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Introducéo

A Politica Nacional de Medicamentos (PNM), define a terminologia “uso racional de

medicamentos” COMO:

E o0 processo que compreende a prescrigio apropriada; a disponibilidade oportuna e a precos
acessiveis; a dispensacdo em condi¢fes adequadas; e 0 consumo nas doses indicadas, nos
intervalos definidos e no periodo de tempo indicado de medicamentos eficazes, seguros e de
qualidade (Brasil, 2001a, p.37).

O aumento do uso de medicamentos somado ao uso irracional, representam risco para o paciente
e a0 meio ambiente, uma vez que impactam no volume de medicamentos vencidos, considerados
residuos dos servicgos de saude (Bueno; Weber; Oliveira, 2009; Hoppe; Araujo, 2012; Medeiros et al.,
2014).

A dispensacdo indevida de medicamentos, seja em funcdo da automedicacdo ou do
descumprimento de regulamentacgdes vigentes relativas a dispensagdo de medicamentos tarjados, assim
como a interrupcdo ou troca da medicagdo, incluindo antimicrobianos, contribuem para o
armazenamento, muitas vezes, inadequado desses produtos nas residéncias, dando origem as
conhecidas “farmacinhas caseiras”.

Essa prética contribui para geracdo de medicamentos vencidos, considerados residuos dos
servicos de saude que, além de representar desperdicio econdmico, pode contribuir para a contaminacao
do meio ambiente e representar risco a satde da populacéo (Jodo, 2011).

Dentre as medidas regulamentares publicadas com intuito de controlar a automedicacao e,
consequentemente, mitigar a geracdo desses residuos tem-se a RDC 80/2006 que prevé o fracionamento
de medicamentos em farmaécias e drogarias, a partir de embalagens desenvolvidas para essa finalidade,
objetivando a dispensacdo em quantidades individualizadas para atender as necessidades terapéuticas
dos usuarios e a RDC 44/2009 que, na ocasido da publicacdo, previa a permanéncia dos medicamentos
em é&rea de circulagdo restrita aos funcionarios, ndo sendo permitida sua exposicao direta ao alcance
dos usuarios do estabelecimento (Brasil, 2009; Brasil, 2006).

Em 2020, a publica¢do do Decreto n° 10.388 implementou préaticas que visam por meio de um
sistema de logistica reversa para medicamentos, diminuir 0s riscos as pessoas e impactos ambientais
causados por esses residuos (Brasil, 2020).

Nesse contexto, o presente trabalho visou identificar a ocorréncia de medicamentos vencidos
nas “farmacinhas caseiras”, em domicilios do municipio de Campos dos Goytacazes, e obter
informagdes acerca desses produtos e dos fatores envolvidos nessa prética para que, de posse dos dados,

possa propor uma agao capaz de minimizar suas consequéncias.



Material e Método

Trata-se de um estudo observacional transversal, com aplicacdo de entrevista com abordagem
quantitativa e qualitativa. A coleta dos dados ocorreu no periodo de abril a junho de 2024. A
amostragem, por conveniéncia, totalizou 100 residentes do municipio de Campos dos Goytacazes, RJ,
de ambos os géneros e maiores de 18 anos.

As variaveis coletadas e registradas em um protocolo de pesquisa incluiram: idade, género,
renda familiar bruta per capita, local de armazenamento de medicamentos, quantidade e identidade dos
medicamentos vencidos, local de descarte de medicamentos vencidos, grau de orientagdo quanto a
armazenamento e descarte adequado de medicamentos.

Os dados coletados foram tabulados no programa Excel e a anélise feita a partir do percentual
de ocorréncia das variaveis, por meio de geracao de graficos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa (CEP), da Faculdade de Medicina de Campos, com parecer n° 6.829.198.

Resultados e Discussao

O estudo contou com a participacdo de 100 pessoas, sendo 45 do género masculino e 55,
feminino.

Todos os participantes informaram ter medicamentos armazenados em casa e, a grande maioria
(81%), afirmou nédo receber orientacGes, do profissional que dispensa a medicacgéo, sobre a forma
correta de armazenamento.

O local de maior prevaléncia de armazenamento de medicamentos foi o armério do quarto
(47%). Armarios da cozinha e banheiro, locais que tendem a ser mais Umidos, totalizaram 38% (Figura
1).

Figura 1: Locais de armazenamento de medicamentos em domicilio
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024).



Locais Umidos sdo inapropriados para armazenar medicamentos, pois a umidade é um fator
extrinseco a formulacéo que pode provocar hidrdlise, levando a degradacéo do produto (Ferreira, 2002
apud Wanczinski; Sanches; Wolf, 2007).

A ocorréncia de medicamentos vencidos nas “farmacinhas caseiras” foi apontada por 19% dos

respondentes, sendo a média de 1,5 medicamentos por domicilio (Figura 2).

Figura 2: Percentual de domicilios com medicamentos vencidos
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

Dos medicamentos vencidos, 96,4% foram adquiridos por meio de compra em farmacias e
drogarias e 3,6% obtidos gratuitamente em unidades do Sistema Unico de Satde.

Quanto ao perfil dos medicamentos vencidos, observou-se a prevaléncia de medicamentos
tarjados (53,6%, n=15), cuja utilizacdo requer a prescri¢do de um profissional de satde habilitado. Dos
tarjados, um pouco mais da metade (53,3%) eram medicamentos genéricos.

Considerando a Instru¢do Normativa IN N° 285/2024 e a IN N° 106/202, Medicamentos Isentos
de Prescricdo (MIP) e os de baixo risco sujeitos a notificacdo (MN), totalizaram 46,4% dos

medicamentos vencidos nas ‘farmacinhas caseiras’ (Figura 3).

Figura 3: Percentual, por categoria, dos medicamentos vencidos identificados
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Medicamentos de baixo risco, de acordo com a RDC n° 576/2021, s&o produtos farmacéuticos,
tecnicamente obtidos, de venda isenta de prescrigdo médica, com baixo risco consequéncias ou agravos
a saude (Brasil, 2021).

Segundo a RDC n° 98/2016, os MIP podem ser dispensados sem exigéncia de prescricdo, pois
atendem a critérios pré-estabelecidos como: tempo de comercializacdo, baixo potencial de risco e
seguranca. Entretanto, o elevado percentual de MIP encontrado dentre os vencidos pode acender o alerta
para a questdo da automedicacdo: pratica que consiste na utilizacdo de medicamentos sem a devida
orientacdo de um profissional de saude (Brasil, 2016).

Segundo Barbosa et al., (2024), a facilidade de acesso a medicamentos e a falta de tempo para
procurar atendimento médico estdo entre os principais motivos para a automedicacao. Nos Ultimos anos,
de acordo com a pesquisa realizada pelo Instituto de Ciéncia Tecnologia e Qualidade (ICTQ), a
automedicacdo, no Brasil, vem aumentando e, em 2022, o percentual da populacdo que declarou se
automedicar atingiu 89% (Leonardi, 2022).

A retirada dos MIP do alcance dos usuérios, entretanto, ndo demonstrou ser um mecanismo
eficaz para reducdo do uso desses produtos, tendo em vista que a RDC 44/2009 foi alterada com nova
redacdo dada pela RDC 41/2012, que reestabeleceu 0 acesso a esses produtos por meio do autosservico
(Brasil, 2009; Brasil, 2012).

Os resultados revelaram, também, uma predominancia de medicamentos genericos na
composi¢do das “farmacinhas caseiras” que pode ser reflexo do maior acesso a medicamentos
proporcionado pela Lei dos Genéricos - Lei n° 9787/1999, em funcdo do menor custo desses produtos,
geralmente (Brasil, 1999).

Considerando a Classificacdo Anatémica Terapéutica e Quimica (ATC), dos medicamentos
vencidos (N=28), 14,3% pertenciam a classe, dos analgésicos e antipiréticos (N02), sendo os de maior
prevaléncia. Na sequéncia, totalizando 10,7%, encontram-se 0os medicamentos classificados como
antidiarreicos, agentes anti-inflamatorios/antibacterianos intestinais (A07). Drogas para distarbios
gastrintestinais funcionais (A03), drogas para distdrbios relacionados com a acidez (A02),
medicamentos para doencas obstrutivas das vias respiratorias (RO3), vitaminas (All),
descongestionantes nasais (R01) e antibidticos e quimioterapicos usados em dermatologia (D06)
corresponderam a 7,1%, cada, do percentual dos medicamentos vencidos. Outras classes, que incluem:
agentes antitrombaticos (BO1), antibacterianos de uso sistémico (JO1), oftalmoldgicos (S01), drogas

para disturbios gastrintestinais funcionais (A03), anti-infecciosos e antissepticos ginecologicos (G01),



antifangicos para uso dermatologico (D01) e antirreumaticos e analgésicos topicos (MO02)
representaram 3,6%, cada (Figura 4).

Especificamente, o paracetamol (N02BEO1), um medicamento isento de prescri¢éo, de acordo
com a IN N° 285, de 7 de marco de 2024, figura como o Unico representante da classe dos
analgésicos/antipirético de maior prevaléncia entre os vencidos observados no presente estudo (Brasil,
2024).

Esse dado, convergente com a alta prevaléncia de dor cronica na populagao brasileira (Aguiar
et al., 2021), evidencia que, embora a restricdo de acesso dos usuarios aos MIP nédo tenha contribuido
para reducdo de seu consumo, conforme observado com a publicacdo da RDC 41/2012 que alterou a
RDC 44/2009, a aten¢do farmacéutica dentro dos estabelecimentos de salde, em especial nas drogarias,

é 0 caminho para assegurar o uso racional de medicamentos (Brasil, 2012).

Figura 4: Perfil dos medicamentos vencidos de acordo com a ATC
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024)

No que tange aos prazos de validade, os resultados apontam que 39,3% dos medicamentos estao
vencidos h4 mais de 12 meses, 28,6% estdo vencidos entre 6 e 12 meses e 32,1% estdo vencidos a
menos de 6 meses (Figura 5).

Estudos de estabilidade que avaliam possiveis varia¢cbes da qualidade de um insumo ativo
farmacéutico ou medicamento em funcdo de fatores extrinsecos e/ou intrinsecos a formulacao,
permitem determinar o prazo de validade de um medicamento que, portanto, refere-se ao tempo durante

o0 qual o medicamento podera ser usado, conforme a RDC n° 318, de 6 de novembro de 2019, (Brasil,



2019). Uma vez ultrapassado o prazo de validade, os produtos podem apresentar reducéo da eficacia

ou alteragdo quimica capazes de originar substancias toxicas e, por esse motivo, ndo devem ser

consumidos.
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Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

As boas préticas de gerenciamento desses residuos, regulamentadas pela RDC n° 222, de 28 de

marco de 2018, classifica os medicamentos como sendo do grupo B e prevé uma disposicdo final

ambientalmente adequada (Brasil, 2018).

Nesse sentido, o Decreto n° 10.388, de 2020, ao instituir o sistema de logistica reversa de

medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso, prevé que os consumidores devem descartar esses

produtos nas farmécias que tém pontos de coleta (Brasil, 2020).

Os resultados observados, entretanto, revelam que apenas 10% dos respondentes realizam o

descarte de forma correta. O lixo comum é o local de maior prevaléncia de descarte dos medicamentos

vencidos 0 que representa um sério risco ao meio ambiente e a satde publica (Figura 6).
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Considerando o fato de que 88% dos respondentes afirmaram ndo receber nenhuma orientagéo
quanto ao descarte correto desses produtos, é possivel inferir que essa falha justifica os resultados
apresentados na Figura 6 quanto ao local utilizado para descarte de medicamentos vencidos.

No tangente ao perfil econdémico dos respondentes, 46,9% apresentam renda per capta familiar
maior que meio salario e menor do que um salario-minimo. E, mais que 60% apresenta renda per capta

inferior & 1 salario-minimo (Figura 7).

Figura 7: Renda per capita familiar dos respondentes
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Esse resultado, avaliado em conjunto com a forma prevalente de aquisicdo dos medicamentos:
comprado em farmécias ou drogarias privadas (96,4%), evidencia o prejuizo financeiro vinculado a
perda do produto, em fungéo do prazo de validade, que onera muitas vezes, 0os menos favorecidos.

A RDC n° 80, de 11 de maio de 2006, que dispBe sobre as condicBes técnicas e operacionais
necessarias a dispensacdo de medicamentos na forma fracionada em farmacias e drogarias, embora
esteja prestes a completar duas décadas de sua publicacdo, ndo tem alcancado seus objetivos, uma vez

que um nimero muito reduzido de produtos chega ao mercado com essa apresentacdo (Brasil, 2006).

Conclusao

Os dados obtidos com o presente estudo evidenciam a auséncia de orientacbes sobre
armazenamento e descarte adequado desses produtos, bem como a necessidade de se investir na

promocéo da salde, por meio da educacdo em salde.



Estratégias eficazes para reduzir a ocorréncia de medicamentos vencidos em domicilios e 0
descarte inadequado desses produtos, parecem ndo passar apenas pela implementacdo de politicas
publicas, visto que regulamentagdes acerca desses temas parecem ndo estar surtindo efeitos praticos.

Frente ao desafio de promover uma gestdo mais responsavel e sustentavel dos medicamentos ao
longo de todo o seu ciclo de vida, é possivel que a atuacéo do profissional farmacéutico, por meio da
educacdo em salde e atencdo farmacéutica, seja a ferramenta mais eficaz para mudanca do atual
cenario.

O desafio que se coloca, entretanto, é a capacidade do farmacéutico de prestar esse servico, de

forma adequada, paralelamente as outras demandas inerentes a dispensacdo de medicamentos.
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