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APRESENTACAO

A dissertagao esta organizada em sec¢des que apresentam, os fundamentos tedricos, os
métodos utilizados e os resultados obtidos ao longo da pesquisa. Inicialmente, ¢ apresentada a
Introdugdo Geral, na qual se delineia a contextualizagdo do tema, sua relevancia no ambito
ambiental e da saude publica, bem como, “a problematica associada ao descarte inadequado
dos residuos dos servigos de saude com énfase em medicamentos”. Na sequéncia, sdo
expostas as questdes norteadoras da pesquisa, que orientam a investigacao cientifica, seguidas
da formulagdo das hipodteses e os objetivos geral e especificos.

Em seguida, apresenta-se a Fundamentagdo Teorica (Capitulo I), na qual sdo
discutidos os principais eixos conceituais que sustentam a pesquisa, incluindo a contaminagao
ambiental, a gestdo de residuos so6lidos, os processos de contaminacao do solo por substancias
provenientes de medicamentos ¢ o papel da educacdo ambiental como instrumento de
transformagao social e promogao da sustentabilidade.

O Capitulo II, intitulado “4 contamina¢do do solo por meio do descarte irregular de
residuos de servigos de saude”, contempla a andlise dos aspectos ambientais e quimicos
relacionados a problematica investigada. Neste capitulo, sdo descritos os procedimentos
metodoldgicos adotados, incluindo o delineamento amostral, as etapas de coleta e preparo das
amostras, bem como as técnicas analiticas empregadas. Na sequéncia, sdo apresentados e
discutidos os resultados obtidos, com énfase na identificacdo de compostos organicos no solo
e suas implicagdes ambientais e toxicoldgicas.

O Capitulo III, intitulado “Gestdo e educagdo ambiental no descarte de
medicamentos: praticas, desafios e impactos”, aborda a dimensdao socioambiental da
problematica, com foco na percepcdo da comunidade, nas praticas de descarte de
medicamentos e nos fatores que influenciam tais comportamentos. Nesse contexto, sao
analisados aspectos relacionados as condi¢des de saude, a vulnerabilidade ambiental, ao nivel
de conhecimento da populagdo, as barreiras estruturais € ao acesso a informacgao.
Adicionalmente, discute-se o papel da educacdo ambiental como estratégia fundamental para
a promogdo de praticas sustentdveis e para o fortalecimento da gestdo adequada de residuos
no contexto local.

Por fim, sdo apresentadas as Considera¢des Finais nas quais sintetizam os principais

resultados da pesquisa, destacando-se suas contribui¢des para o campo da gestao ambiental e



da satde publica, bem como suas implicacdes praticas e teodricas. Na sequéncia,
apresentam-se as referéncias, os apéndices e os anexos, que complementam o estudo.

RESUMO

O descarte inadequado de residuos de servigos de saude, especialmente medicamentos e
substancias quimicas, configura-se como um relevante problema ambiental e de saude
publica, contribuindo para a contaminacdo de solos, recursos hidricos e para a exposi¢ao
humana a compostos toxicos. Nesse contexto, este estudo teve como objetivo analisar os
impactos socioambientais desse descarte na regido do Itaqui-Bacanga, em Sao Luis — MA.O
estudo integrou revisdo de literatura, analise experimental de solo por cromatografia gasosa e
investigacdo de campo junto a populacdo local. A andlise ambiental evidenciou a presenga de
compostos organicos de origem antropica, como ftalatos, hidrocarbonetos e fendis, associados
a residuos plasticos, solventes e materiais hospitalares, indicando contaminagdo ambiental
relevante, além da ocorréncia de queimadas que potencializam a dispersdo de poluentes.No
ambito socioambiental, os resultados indicaram predominancia de praticas inadequadas de
descarte, como o uso do lixo comum ¢ de sistemas sanitarios, associadas a falta de informagao
e a auséncia de pontos de coleta. Observou-se ainda armazenamento domiciliar de
medicamentos, conhecimento parcial sobre os riscos e ocorréncia de doengas como dengue e
chikungunya, além de baixo conhecimento sobre logistica reversa, apesar da elevada
disposi¢cdo dos moradores em receber informacdes.Conclui-se que o descarte inadequado esta
associado a fatores estruturais e comportamentais, contribuindo para a degradagao ambiental e
riscos a saude publica, evidenciando a necessidade de fortalecimento das politicas de gestao
de residuos, ampliagdo da logistica reversa e implementacao de agdes continuas de educacao
ambiental. O estudo estd alinhado aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel,
especialmente ODS 3 (Satude e Bem-Estar), ODS 6 (Agua Potavel ¢ Saneamento) ¢ ODS 12
(Consumo e Producdo Responséveis), contribuindo para a promocgdo da sustentabilidade e da
satide ambiental.

Palavras-chave:residuos de servig¢os de saude, educacao ambiental ¢ sustentabilidade.



ABSTRACT

Improper disposal of healthcare waste, especially pharmaceuticals and chemical substances,
constitutes a significant environmental and public health problem, contributing to the
contamination of soils, water resources, and human exposure to toxic compounds. In this
context, this study aimed to analyze the socio-environmental impacts of such disposal
practices in the Itaqui-Bacanga region, in Sdo Luis, Maranhao, Brazil.The study integrated a
literature review, experimental soil analysis using gas chromatography, and field research
conducted with the local population. Environmental analysis revealed the presence of
anthropogenic organic compounds, such as phthalates, hydrocarbons, and phenols, associated
with plastic waste, solvents, and hospital materials, indicating significant environmental
contamination, in addition to the occurrence of burnings that enhance pollutant
dispersion.From a socio-environmental perspective, the results indicated a predominance of
inadequate disposal practices, such as disposal in household waste and sewage systems,
associated with lack of information and absence of collection points. Household storage of
medications, partial knowledge about associated risks, and the occurrence of diseases such as
dengue and chikungunya were also observed, along with limited awareness of reverse
logistics, despite the high willingness of residents to receive information.It is concluded that
improper disposal is associated with both structural and behavioral factors, contributing to
environmental degradation and public health risks. These findings highlight the need to
strengthen waste management policies, expand reverse logistics systems, and implement
continuous environmental education actions. The study aligns with the Sustainable
Development Goals (SDGs), particularly SDG 3 (Good Health and Well-being), SDG 6
(Clean Water and Sanitation), and SDG 12 (Responsible Consumption and Production),
contributing to the promotion of sustainability and environmental health.

Keywords: healthcare waste; sustainability.
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I. INTRODUCAO GERAL

O descarte inadequado de residuos sélidos hospitalares representa uma séria ameaca a
saude publica. Quando esses materiais, especialmente, medicamentos e substancias quimicas,
sdo jogados diretamente no solo, sem qualquer tipo de tratamento ou controle, eles colocam
em risco nao apenas a populagdo local, mas também o meio ambiente (Chaves et al., 2024). .
A contaminag¢do do solo pode comprometer a qualidade da dgua e favorecer o surgimento de
doengas, afetando de forma direta tanto a vida humana quanto o equilibrio dos ecossistemas.
Esse cendrio ¢ agravado pela auséncia de politicas publicas eficazes e pela insuficiéncia de
acoes de educacdo ambiental, uma vez que grande parte da populacdo ndo possui
conhecimento adequado sobre os locais corretos para o descarte de medicamentos vencidos
ou em desuso (Guimaraes et al., 2026).

Essa problematica ndo se limita apenas aos impactos ambientais, estando também
relacionada a questdes sociais, econOmicas e institucionais. A contaminac¢do do solo e da
agua pode favorecer a disseminacdo de doengas e afetar diretamente a qualidade de vida da
populacdao (Duong et al., 2021). Além disso, gera custos associados a recuperacdo de areas
degradadas e ao tratamento de dgua, especialmente porque muitos desses compostos nao sao
completamente removidos pelos sistemas convencionais (Branco et al., 2021). Observa-se
também a permanéncia de praticas inadequadas de descarte, frequentemente ligadas a falta de
informagdo e de orientacdo a populagdo. Ao mesmo tempo, esse cendrio evidencia
fragilidades na aplicacdo de politicas publicas, na fiscalizacdo e na implementacdo de
estratégias como a logistica reversa (Alencar et al., 2021).

Nesse contexto, a discussdo atual envolve temas como residuos perigosos,
contamina¢do ambiental, risco ecotoxicoldgico e educagdo ambiental. O aumento no
consumo de medicamentos tem contribuido para a intensificagdo desse problema, ampliando
a presenca de substancias quimicas no ambiente (Bisht et al., 2026). Muitos desses
compostos apresentam caracteristicas persistentes e bioativas, podendo se acumular ao longo
do tempo e causar efeitos adversos nos organismos vivos. Isso tem refor¢ado a necessidade
de modelos de gestdo mais sustentaveis, baseados na responsabilidade compartilhada e em
praticas alinhadas a economia circular (Blankenstein; Philip Jr., 2018).

Diante disso, o estudo se insere nas Ciéncias Ambientais por abordar de forma

integrada a relacdo entre atividades humanas, gestdo de residuos e impactos ambientais. Ao
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analisar os efeitos do descarte de medicamentos no solo, a pesquisa contribui para uma
melhor compreensdao do comportamento desses contaminantes no ambiente, além de apoiar o
desenvolvimento de estratégias de prevencao e controle.

A realizagdo deste trabalho se justifica pela necessidade de ampliar o conhecimento
sobre os impactos ambientais dos residuos farmacéuticos, especialmente em contextos locais
ainda pouco investigados. Também se destaca a importancia de promover a conscientizagao
da populagdo quanto as praticas adequadas de descarte, além de fornecer subsidios que
possam contribuir para o aprimoramento de politicas publicas e agdes institucionais voltadas
a gestdo de residuos.

A érea de estudo, localizada na regidao do Itaqui-Bacanga, em Sao Luis — MA, foi
selecionada com base na presenca de residuos solidos, com indicios de descarte inadequado
de medicamentos, na vulnerabilidade socioambiental e na proximidade de areas residenciais.
Esses critérios foram adotados por indicarem maior potencial de contaminagao do solo e de
exposi¢do da populacdo aos contaminantes, além de evidenciarem deficiéncias na
infraestrutura e nas a¢des de educacdo ambiental relacionadas ao descarte de medicamentos.
Assim, a pesquisa tem como objetivo analisar as condi¢cdes do solo da regido e avaliar os
possiveis impactos ambientais dessa pratica, contribuindo para o desenvolvimento de

estratégias mais seguras € sustentaveis.

II. PROBLEMA DA PESQUISA

Quais sao os impactos socioambientais provocados por meio do descarte irregular de residuos
solidos de saude ?

Como o descarte irregular de medicamentos afeta o meio ambiente e a satde publica?

De que maneira a contaminacao do solo esta relacionada as praticas irregulares de descarte de
residuos solidos de satde?

Quais os principais riscos a saude publica associados ao manejo ineficaz desses residuos?

A educagao ambiental pode diminuir a contaminac¢ao do solo por medicamentos?

II. HIPOTESES
O descarte inadequado de residuos solidos de saude, em especial, os medicamentos
vencidos ou inutilizados, contribui para a contaminacdo do solo além de representar um

risco direto a saude publica.
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A auséncia de praticas adequadas de segregacdo, armazenamento, tratamento e
destinagdo final dos residuos sélidos de satde esta diretamente relacionada a ocorréncia de
impactos ambientais e sanitarios relevantes na area do Itaqui Bacanga- Sao Luis — MA.

A falta de politicas publicas efetivas e de programas de educacao ambiental voltados a
populagdo potencializa os impactos negativos do descarte irregular de medicamentos e
residuos de saude, enquanto agdes educativas podem reduzir a contaminacdo do solo e

mitigar riscos a satide publica.

IV. OBJETIVOS

1. Geral

Analisar os impactos socioambientais que interferem na saude publica causados pelo

descarte irregular de residuos solidos dos servigos de saude e de medicamentos.

2. Especificos

e Identificar o perfil socioecondmico dos moradores na regido do Itaqui — Bacanga;

e Determinar os poluentes quimicos a partir da analise do solo;

e Identificar as patologias associadas ao descarte irregular.

e Identificar os impactos ao meio ambiente.

e Realizar o diagnostico do conhecimento sobre descarte de medicamentos dos moradores
da regido do Itaqui-Bacanga;

o Produzir uma cartilha sobre o descarte de medicamentos.

V. CAPITULO I- FUNDAMENTACAO TEORICA

1) Contaminag¢ao ambiental

A contaminagdo do meio ambiente ¢ toda e qualquer mudanga em sua natureza
causada pelo contato com produtos quimicos, residuos solidos e liquidos, os quais causam

sua deteriorac¢do ao ponto de tornar a terra inutil ou até gerar um risco a saude (Novak et al.,
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2021). A sua classificagdo pode ser feita de acordo com o meio afetado: ar, dgua e solo. As
substancias contaminantes circulam entre esses meios € podem ser absorvidas pelos

organismos vivos, causando impactos em diferentes niveis da cadeia ecologica (Silva,

2012).

A contaminacdo do solo ¢ uma das principais consequéncias desse processo,
ocasionando perda da biodiversidade, degradacdo dos corpos hidricos e poluicdo do ar.
Esses impactos ambientais sdo consequéncia da atividade antrdpica, evidenciando um
desequilibrio entre a humanidade e o meio ambiente (Alves et al., 2023) , implicando em
prejuizo a ambos. Sdo geradoras de impactos ambientais quaisquer praticas sociais que, de
uma forma ou outra, afetam negativamente as propriedades naturais de uma paisagem

(Batista; Ferreira; Silva, 2024).

Dessa forma, a contaminacdo ambiental, especialmente do solo, é agravada pelo
crescimento desordenado das areas habitadas e pela falta de controle sobre os poluentes.
(Kuinchtner et al., 2024). A auséncia de controle eficaz sobre as atividades poluentes,
combinada com o crescimento populacional e a urbaniza¢do desordenada, intensifica os
problemas ambientais, gerando um ciclo vicioso de degradagdo ambiental que compromete
a sustentabilidade a longo prazo (Caroline; Agatha e Silva, 2024). O cendario de degradacao
ambiental compromete nao sé o equilibrio ecoldgico, mas também agrava os problemas de
saude publica, como a disseminacdo de doencas infecciosas e, consequentemente, de

patogenos (Lima, 2020).

2) Residuos Solidos

Os residuos solidos sao materiais descartados apos o uso que, dependendo de sua
natureza, podem ser reciclados, reutilizados ou precisam ser destinados a aterros sanitarios ou
por processos de tratamentos especificos, como por exemplo, os residuos hospitalares
(Mwanza; Mbohwa, 2017). Esses residuos sdo gerados a partir da producao, utilizacdo ou
transformagao de bens de consumo, podendo estar em estado sélido ou semissolido. Eles
incluem, tanto materiais inorganicos como computadores, pecas de automoveis, televisores,
aparelhos celulares, eletrodomésticos, latas de aluminio, quanto materiais organicos, como

restos de alimentos (Lopez-Alfaro; Gutiérrez-Herndndez; Drevins-Sandi, 2024).

O aumento populacional, aliado ao desenvolvimento econdmico, a urbanizacao e a
revolugdo tecnologica, tem provocado mudancas nos estilos de vida e nos padrdes de

producdo e consumo da sociedade, ocasionando o aumento na produgdo e descarte incorreto
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dos residuos solidos. Entre esses, temos os medicamentos descartados de forma incorreta que
representam um risco adicional, devido ao seu potencial de contaminagdo do solo (Gouveia,

2012).

Sousa et al. (2019) enfatizam que os estados e municipios brasileiros, em sua
maioria, precisam adequar suas politicas publicas acerca do descarte e gerenciamento de
residuos solidos urbanos, visando diminuir os impactos negativos ao meio ambiente. A
implementagdo de um gerenciamento eficiente ¢ essencial para reduzir os impactos
ambientais negativos, uma vez que conciliar desenvolvimento econdmico, urbanizagdo e

sustentabilidade representa um grande desafio.

Dados do Censo de 2022 indicam que 98% dos lares no Brasil possuem coleta de
lixo, porém o Maranhao apresentou o pior indice entre os estados do pais (IBGE, 2022).
Nesse contexto, Sdo Luis, capital do estado, exemplifica os desafios de sustentabilidade,
destacando a importancia do consumo consciente e da conservagdo dos recursos naturais

para as futuras geracdes.

A Lei N° 6.321/2018 foi implementada como um instrumento para fortalecer a
gestdo de residuos solidos em Sao Luis, a mesma estabelece e organiza o sistema de
limpeza urbana do Municipio, incluindo a gestdo integrada de residuos so6lidos, tendo como
objetivo prevenir e controlar a poluicdo, proteger e recuperar a qualidade do meio ambiente,
promover a inclusdo social dos catadores de materiais reciclaveis e a satde publica,
assegurando um ambiente limpo e ecologicamente equilibrado. A implementacao desta lei
busca enfrentar a carga excessiva sobre o sistema ambiental da cidade e, assim, contribuir

para a viabilidade sustentavel de Sao Luis.

3) Residuos dos Servicos de Saude (RSS)

Os residuos dos servigos de satde sdo todos resultantes das atividades exercidas por
estabelecimentos prestadores de servicos de saude, prestadores de assisténcia médica,
odontologica, laboratorial, farmacéutica e instituigdes de ensino e pesquisa médica,

relacionados tanto a populacdo humana quanto a veterindria (Santos et al., 2023).

Quemel et al. (2021) afirmaram que as atividades de saude sao geradoras de grande
parte dos residuos como os medicamentos que descartados no solo geram danos ao meio
ambiente e a saude publica. Envolvem-se, portanto, os orgdos de vigilancia sanitaria e
ambiental, que tém papel fundamental na fiscalizagdo dos impactos causados pelos residuos

solidos a saude humana e a0 meio ambiente, além de elaborar normas, incentivar pesquisas
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e garantir a destinagdo correta desses residuos, como destacaram Falqueto, Kligerman e

Assumpgao (2010).

Segundo a ANVISA, a Resolugdo RDC n° 222, de 24 de setembro de 2018, dispde
sobre o Regulamento Técnico para o gerenciamento dos RSS. Assim, os servigos de saude
sdo responsaveis pelo gerenciamento adequado de todos os residuos de servigos de saude
gerados, atendendo as normas e exigéncias legais, desde o momento de sua geracdo até a sua
destinacdo final. Os residuos hospitalares dividem-se em varios tipos, sendo descartados
conforme o seu nivel de risco, pois de acordo com a norma 307 da ANVISA, os materiais
devem ser separados em:

. Grupo A (potencialmente infectantes) - possuem presenga de agentes

biologicos que apresentem risco de infec¢do. Ex.: bolsas de sangue contaminado;

. Grupo B (quimicos) - possuem substancias quimicas capazes de causar risco a
saude ou ao meio ambiente, independentemente de suas caracteristicas inflamaveis, de
corrosividade, reatividade e toxicidade, como exemplo, medicamentos para tratamento de
cancer, reagentes para laboratorio e substincias para revelagao de filmes de Raio-X;

. Grupo C (rejeitos radioativos) - materiais que contenham radioatividade em
carga acima do padrao e que ndo possam ser reutilizados, tais como, exames de medicina
nuclear;

. Grupo D (residuos comuns) - todo lixo que ndo tenha sido contaminado ou
possa provocar acidentes, como gesso, luvas, gazes, materiais passiveis de reciclagem e
papéis e;

. Grupo E (perfurocortantes) - objetos e instrumentos que possam furar ou
cortar, como laminas de bisturi, agulhas e ampolas de vidro.

De acordo com Gongalves (2023), o descarte inadequado de lixo hospitalar requer
uma atengdo especial por se diferenciar dos demais devido sua periculosidade e danos que
podem causar ao ser jogado em locais inapropriados, proximos ao contato com humanos e
nascentes de rios, acarretando em contaminagdes generalizadas aos seres vivos presentes
neste meio. Além disso, pode interferir no agravo das patologias, no equilibrio dos sistemas
costeiros, nas mudancas ambientais, nos tensores naturais e antropicos, entre outros
(CABRAL etal., 2019).

Dados brasileiros estimam que um paciente hospitalizado gera, em média, 1,4 kg de

residuos por dia, isso impacta diretamente no aumento da geragdo de residuos perigosos,
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diminui¢do dos residuos reciclados, transporte diferenciado, necessidade de tratamento antes
da disposicao final (Peng et al., 2020).

De acordo com Santos et al. (2022), o gerenciamento inadequado dos RSS representa
sérios riscos a saude publica e ao meio ambiente, devido a presenca de agentes patogénicos e
materiais perigosos. Em seu estudo realizado em um hospital publico do Maranhao, foi
identificado que a geracdo de RSS era significativa, especialmente, em postos de
enfermagem, com destaque para o descarte de grandes volumes de perfurocortantes do Grupo
E, como agulhas e seringas. Esses residuos foram acondicionados de forma inadequada, sem
observar as caracteristicas fisicas, quimicas e bioldgicas e os riscos envolvidos, o que
contribui diretamente para a contaminacdo do ambiente hospitalar e aumenta a exposi¢cdo de
trabalhadores e pacientes a materiais toxicos e infecciosos.

Além disso, conforme apontado por Mendonga et al (2017), o estudo sobre o manejo
de residuos hospitalares realizado no Maranhdo revela a realidade preocupante dos hospitais
publicos. A pesquisa destacou que, apesar das regulamentagdes existentes, a pratica
inadequada de manejo de residuos ainda era um problema significativo em diversas unidades
hospitalares, aumentando os riscos de contaminagdo e comprometendo a seguranca de
pacientes e profissionais de saude.

4) Contaminacio do solo por medicamento

A contaminacdo do solo por medicamentos ¢ um problema ambiental crescente,
especialmente devido ao descarte inadequado de substincias farmacologicas. Esses
compostos, quando liberados no ambiente, ao serem absorvidos pelo solo afetam a flora e
fauna locais, além de comprometer os recursos hidricos (Silva et al., 2023).

Os farmacos estdo entre os residuos solidos, cujo descarte ¢ um desafio mundial, pois
representa uma ameaga a saide humana e ao meio ambiente. A presenca de medicamentos no
ambiente, sobretudo, antibioticos, estrogénios, antineoplasicos € imunossupressores, podem
ocasionar subprodutos toxicos de dificil decomposicdo quando expostos a condigdes
adversas de umidade, temperatura e luz, afetando, consequentemente, o equilibrio do meio
ambiente, alterando ciclos biogeoquimicos, interferindo nas teias e cadeias alimentares
(Constantino et al., 2020; Vieira, 2021), assim como, no bem-estar do ser humano e também
dos animais.

O descarte inadequado de medicamentos nao se limita apenas a produtos hospitalares.
Um estudo sobre o descarte residencial de medicamentos vencidos na regido de Paulinia-SP

investigou as praticas locais de descarte e seus impactos ambientais. A pesquisa destaca o
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fato de que o descarte inadequado desses medicamentos, frequentemente realizado em lixo
doméstico ou em aguas residuais, representa um risco significativo para o meio ambiente ¢ a
saude publica (Pinto et al., 2014).

Estudos realizados por Oliveira (2017) demonstraram que, nos rios Itapecuru (MA),
Mogi Guagu (SP) e no Rio Monjolinho e seus tributarios (SP) foram identificados
medicamentos como paracetamol, naproxeno e metilparabeno. Em particular, na regido de
Bacabeira (MA), a auséncia de aterros sanitarios e o descarte irregular de residuos s6lidos no
solo evidenciaram a contaminag¢do das margens do rio Itapecuru por residuos solidos
hospitalares.

Diante dessa realidade, o gerenciamento de RSS envolve uma série de procedimentos
de gestdo, planejamentos e execugdes com base em critérios cientificos, técnicos e
normativos legais. Este processo tem como finalidade reduzir ao méaximo a geracdo de
residuos e assegurar um destino seguro para eles, protegendo assim, os trabalhadores, a satde
publica, os recursos naturais ¢ 0 meio ambiente (Carneiro, 2022).

Porém, grande escala de residuos medicamentosos sdo descartados de forma erronea
por falta de informag¢do e divulgacdo. O desconhecimento da populagdo e a escassez de
campanhas educativas sdo fatores determinantes para o descarte inadequado de residuos,
contribuindo para a degradacdo ambiental. Logo, a educagdo ambiental assume um papel
essencial na sensibilizagdo da populagdo, promovendo a adogdo de habitos sustentaveis e
incentivando a correta destinagao dos residuos (Bueno et al., 2016).

5) Educaciao Ambiental

De acordo com o Ministério do Meio Ambiente, a Educagcao Ambiental (EA) ¢ um
processo continuo de formagdo, de valores e principios dos individuos que guiard suas
praticas e seu convivio com o ambiente, com o objetivo de que as pessoas assumam uma
posicdo mais responsavel frente aos problemas atuais e, evitando futuros problemas tanto
sociais quanto ambientais, € que o homem ¢ o produto do meio em que vive (Brasil, 2024).

A educagao ambiental ¢ fundamental para a formacao de cidaddos conscientes e
comprometidos com a sustentabilidade do planeta. No Brasil, diversos estudos destacaram a
importancia de integrar a educagdo ambiental ao curriculo escolar, visando promover a
reflexdo critica sobre as questdes ambientais desde as primeiras etapas da educagdo.
Magalhaes et al. (2024) discutiram a relevancia de tratar a educagdo ambiental como tema
transversal nas escolas, enfatizando que a escola deve funcionar como propulsora de acdes

que promovam a consciéncia ambiental.
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Além disso, Soares, Silva e Costa (2022) ressaltaram que a constru¢do de um espago
socialmente justo e ecologicamente sustentavel ¢ a base da educacdo ambiental na
perspectiva transformadora, destacando a escola como um local apropriado para promover a
reciclagem e a preservacdo ambiental. Essas abordagens reforcam a importancia de se incluir
a educacdo ambiental nas praticas cotidianas, incentivando os estudantes a adotar
comportamentos mais sustentaveis.

A educagdo ambiental possui um papel fundamental no processo de sensibilizacdo e
conscientizacdo sobre o descarte adequado de residuos. Ao inserir esse tema nos curriculos
escolares e acdes educativas, como discutido por Magalhaes et al. (2024) e Soares, Silva e
Costa (2022), ¢ possivel incentivar habitos conscientes sobre os impactos ambientais do
descarte incorreto de residuos, promovendo comportamentos bdsicos, responsaveis e
sustentaveis.

Ribeiro et al. (2018), evidenciaram, em seu estudo sobre a implementag¢do de praticas
educativas, melhorias significativas na gestdo de residuos em uma institui¢do de ensino
superior. O estudo investigou a eficacia das acdes de sensibilizacdo sobre a coleta seletiva de
residuos, e os resultados mostraram que, ap6s as intervencgdes, houve um aumento expressivo
na participacdo da comunidade académica, com 65% dos estudantes afirmando realizar a
segregacao correta dos residuos em seus ambientes.

A educacao ambiental também busca conduzir os cidaddos a desenvolver ideias e
costumes voltados a conservagao ambiental. A informacao vivenciada em praticas favorece a
percep¢do do consumo consciente. Contudo, a extensdo impulsiona a comunidade
académica, a oportunidade de colocar seus conhecimentos tedricos em acdes praticas junto a
comunidade, em geral, permitindo rico aprendizado na troca de saberes (Layrargues e Torres,
2022).

Porém, a auséncia de informagdes sobre o descarte correto de residuos ainda ¢ um
problema grave que altera a conservacdo ambiental. Pinto et al. (2020) ressaltaram que a
desinformacdo da populacdo em relagdo ao descarte correto de residuos hospitalares e
medicamentos pode gerar contaminagdes quimicas e bioldgicas, comprometendo a qualidade
do solo, da 4gua e do ar. Esse cendrio evidencia a diferenca entre um ambiente seguro, onde
ha controle ¢ manejo adequado dos residuos, € um ambiente exposto a riscos sanitarios e
ambientais.

Os resultados obtidos por Lins e Araujo (2023) evidenciaram a relagdo entre o
descarte inadequado de substancias quimicas e seus impactos ambientais O estudo realizado

com estudantes da Educag¢do de Jovens e Adultos (EJA) em uma escola no estado do
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Maranhdo (MA), investigou a percep¢do dos discentes sobre o uso e descarte de produtos
quimicos no ambiente doméstico. Verificou-se que 23% dos participantes residem proximos
a corpos hidricos, o que eleva os riscos de contaminagdo em casos de descarte irregular; 51%
dos alunos consideraram adequada a destinacdo das aguas residuais de suas casas, enquanto
49% discordaram, revelando uma preocupante disparidade entre percepcdo e realidade
ambiental.

A pesquisa realizada por Fonseca, Oliveira e Leite (2024) apontou que, apesar dos
avangos na implementacao de politicas publicas de gestao de residuos, a populagdo ainda nao
adotou plenamente praticas sustentaveis de separagdo e descarte dos residuos. A falta de
educagdo ambiental contribui para essa realidade, visto que muitas pessoas ndo separam os
residuos de forma adequada ou desconhecem os beneficios e a importancia do processo de
reciclagem e reaproveitamento de materiais.

Portanto, ¢ necessario intensificar os esfor¢os educativos, desde o ensino basico até o
superior, de forma eficaz, garantindo que o processo de gestao de residuos seja compreendido
e adotado, contribuindo para a preservagdo dos recursos naturais € a mitigagcao dos impactos
ambientais. Nesse contexto, a educagdo ambiental desempenha um papel essencial na
formacdo de cidadaos conscientes e capazes de compreender os impactos do descarte
inadequado de residuos. Entretanto, para que essa conscientizacao resulte em mudancas
efetivas, ¢ necessdrio que existam mecanismos que possibilitem o retorno seguro desses
residuos ao setor responsavel por seu gerenciamento.

6) Logistica Reversa

O Brasil ocupa posi¢do de destaque no consumo de medicamentos, sendo o pais com
um dos maiores mercados farmacéuticos do mundo e apresentando elevada disponibilidade
de farmacias e drogarias (Graciane; Ferreira, 2014). Embora esse cendrio favorega o acesso
da populacdo aos medicamentos, também contribui para o aumento da geracao de residuos
farmacéuticos, como embalagens ¢ medicamentos vencidos ou em desuso.Na maior parte das
vezes, esses residuos sdo descartados no lixo comum ou na rede de esgoto, favorecendo a
contaminagdo do solo e da agua, situagdo agravada pelo desconhecimento da populagdo
acerca dos impactos ambientais dessa pratica (Hiratuka et al., 2013).

Diante desse cenario, a logistica reversa constitui um dos principais instrumentos da
Politica Nacional de Residuos Solidos (PNRS), sendo definida como o conjunto de agdes,

procedimentos e meios destinados a coleta e ao retorno dos residuos ao setor empresarial
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para reaproveitamento em seu ciclo produtivo, em outros ciclos produtivos ou para
destinagdo final ambientalmente adequada (Brasil, 2010).

Conforme previsto no art. 33 da Lei n° 12.305/2010, fabricantes, importadores,
distribuidores e comerciantes sdo responsaveis por estruturar e implementar sistemas de
logistica reversa para determinados produtos e embalagens, assegurando seu retorno apos o
uso pelo consumidor (Brasil, 2010).No caso dos medicamentos domiciliares vencidos ou em
desuso, esse sistema foi regulamentado pelo Decreto n° 10.388/2020, que instituiu pontos de
coleta em farmacias e drogarias para posterior transporte, tratamento e destinagcdo final
ambientalmente adequada (Brasil, 2020).Segundo Leite (2017), a logistica reversa
fundamenta-se na responsabilidade compartilhada pelo ciclo de vida dos produtos,
envolvendo fabricantes, distribuidores, comerciantes, consumidores e o poder publico na
gestao sustentavel desses residuos.

A implementagdo da logistica reversa € essencial para reduzir os impactos ambientais
e os riscos a saude publica decorrentes do descarte inadequado de medicamentos. A
disposi¢do incorreta desses residuos expde ndo apenas o meio ambiente, mas também
pessoas que trabalham ou sobrevivem em locais de coleta de residuos, as quais podem entrar
em contato com medicamentos descartados ou até reutilizd-los de forma indevida (Sinir,
2018). Além disso, a presenga de farmacos nas aguas tratadas representa um desafio para as
companhias de saneamento e uma preocupagdo crescente para a comunidade cientifica e os
gestores publicos, devido aos potenciais danos a saude humana e a biodiversidade (Borges et
al., 2016).

Estudos realizados no Brasil e em outros paises evidenciam a presenca de hormonios,
antibioticos, anti-inflamatérios e anestésicos em aguas superficiais, subterraneas e esgotos
domésticos, decorrente tanto do descarte inadequado de medicamentos quanto da excrecao de
metabolitos pelo organismo humano. A presenca desses compostos pode comprometer o
equilibrio dos ecossistemas aquaticos, como observado na deteccdo de hormdnios
provenientes de contraceptivos orais em corpos hidricos (Bila; Dezotti, 2007).

No caso dos antibioticos, sua persisténcia no ambiente favorece a selecdo de
microrganismos resistentes, agravando o problema da resisténcia antimicrobiana, considerada
uma das principais ameagas a saide publica mundial. Segundo o Comité Nacional para
Promog¢ao do Uso Racional de Medicamentos, na auséncia de medidas eficazes de prevencao
e controle, as mortes associadas a resisténcia aos antimicrobianos poderdo alcangar 10

milhdes por ano até 2050 (Brasil, 2019). Nesse contexto, a logistica reversa destaca-se como
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uma estratégia essencial para reduzir a liberagdo de residuos farmacéuticos no ambiente e
minimizar seus impactos ambientais e sanitarios.

Experiéncias brasileiras demonstram que a logistica reversa produz resultados
positivos quando implementada de forma integrada. No estado do Parana, campanhas de
recolhimento de medicamentos vencidos ampliaram os pontos de coleta e favoreceram a
destinagdo ambientalmente adequada desses residuos por meio da articulacdo entre 6rgaos
publicos, estabelecimentos farmacéuticos e sociedade (Otaviano de Lima; Frois, 2019). No
Maranhao, iniciativas desenvolvidas em instituigdes de satide, como o estudo realizado em
um hospital privado de Imperatriz, evidenciam avangos no gerenciamento dos residuos
farmacéuticos, destacando a importancia da organizagdo dos fluxos internos e da adogao de
praticas adequadas para o manejo desses materiais (Silva et al., 2021).

Entretanto, a consolidacdo da logistica reversa de medicamentos no Maranhao ainda
apresenta desafios relacionados a participacao efetiva dos estabelecimentos farmacéuticos, a
orientacdo dos consumidores e ao fortalecimento das a¢des de educacao ambiental. Estudo
realizado em drogarias de Imperatriz (MA) demonstrou que, embora os profissionais
reconhegam a relevancia do descarte adequado de medicamentos, ainda existem limitagdes
quanto a orientacdo da populacdo e a efetivacdo das praticas de logistica reversa,
evidenciando a necessidade de ampliar estratégias educativas e integrar os diferentes agentes
envolvidos nesse processo (Faria; Freitas, 2024). Dessa forma, o fortalecimento da logistica
reversa no estado constitui uma medida essencial para reduzir os impactos ambientais e
sanitarios associados aos residuos farmacéuticos, contribuindo para uma gestdo mais

sustentavel desses materiais.

22



VI. CAPITULO II- A CONTAMINACAO DO SOLO POR MEIO DO DESCARTE
IRREGULAR DE RESIiDUOS DE SERVICO DE SAUDE.

RESUMO

O descarte inadequado de residuos de servicos de saude (RSS), especialmente medicamentos
e materiais associados, representa um importante problema ambiental ¢ de satde publica,
contribuindo para a contaminacdo do solo e a exposi¢cdo humana a compostos potencialmente
toxicos. Este estudo teve como objetivo analisar os impactos socioambientais decorrentes do
descarte irregular de RSS em uma érea urbana do municipio de Sdo Luis — MA, com foco na
identificagdo de compostos organicos no solo e na caracterizagdo da vulnerabilidade
socioambiental.A pesquisa foi desenvolvida no bairro Anjo da Guarda, regido Itaqui-Bacanga,
por meio de abordagem quantitativa e qualitativa, incluindo a coleta de amostras de solo em
pontos de descarte e andlises por cromatografia gasosa. Os resultados evidenciaram a
presenga de diferentes classes de compostos organicos, como ftalatos, alcanos, cetonas,
aldeidos insaturados e fendis substituidos, indicando influéncia antropica associada ao manejo
inadequado de residuos. Observou-se elevada vulnerabilidade socioambiental, caracterizada
pela proximidade de 4reas residenciais e pela ocorréncia de queimadas, fatores que
potencializam os riscos a saude publica. Conclui-se que o descarte irregular de RSS favorece
a degradagdo ambiental local, reforcando a necessidade de fortalecer a gestdo de residuos, a
logistica reversa e as acdes de educacao ambiental.

Palavras-chave: compostos organicos; vulnerabilidade socioambiental; logistica reversa;
poluicao ambiental.

ABSTRACT

The improper disposal of healthcare waste (HCW), especially pharmaceuticals and related
materials, represents a significant environmental and public health issue, contributing to soil
contamination and human exposure to potentially toxic compounds. This study aimed to
analyze the socio-environmental impacts resulting from the improper disposal of HCW in an
urban area of Sao Luis, Maranhdo, Brazil, focusing on the identification of organic
compounds in the soil and the characterization of socio-environmental vulnerability. The
research was conducted in the Anjo da Guarda neighborhood, located in the Itaqui-Bacanga
region, using a quantitative and qualitative approach that included soil sampling at illegal
disposal sites and laboratory analyses by gas chromatography. The results revealed the
presence of different classes of organic compounds, including phthalates, alkanes, ketones,
unsaturated aldehydes, and substituted phenols, indicating anthropogenic influence associated
with inadequate waste management. High socio-environmental vulnerability was also
observed, characterized by the proximity of residential areas and the occurrence of open
burning, factors that increase risks to public health. It is concluded that the improper disposal
of HCW contributes to local environmental degradation, highlighting the need to strengthen
waste management, reverse logistics, and environmental education initiatives.
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Keywords: organic compounds; socio-environmental vulnerability; reverse logistics;
environmental pollution.

RESUMEN

La disposicion inadecuada de residuos de servicios de salud (RSS), especialmente
medicamentos y materiales asociados, representa un importante problema ambiental y de
salud publica, ya que contribuye a la contaminacion del suelo y a la exposicion humana a
compuestos potencialmente toxicos. Este estudio tuvo como objetivo analizar los impactos
socioambientales derivados de la disposicion irregular de RSS en un area urbana del
municipio de S3o Luis, Maranhdo, Brasil, con énfasis en la identificacion de compuestos
organicos en el suelo y en la caracterizacion de la vulnerabilidad socioambiental. La
investigacion se llevo a cabo en el barrio Anjo da Guarda, en la regién de Itaqui-Bacanga,
mediante un enfoque cuantitativo y cualitativo, que incluyd la recoleccion de muestras de
suelo en puntos de disposicion irregular y su andlisis mediante cromatografia de gases. Los
resultados evidenciaron la presencia de diferentes clases de compuestos organicos, como
ftalatos, alcanos, cetonas, aldehidos insaturados y fenoles sustituidos, lo que indica una
influencia antropica asociada a la gestion inadecuada de residuos. Asimismo, se observo una
elevada vulnerabilidad socioambiental, caracterizada por la proximidad de areas residenciales
y la ocurrencia de quemas, factores que incrementan los riesgos para la salud publica. Se
concluye que la disposicion irregular de RSS favorece la degradacion ambiental local, lo que
refuerza la necesidad de fortalecer la gestion de residuos, la logistica inversa y las acciones de
educacion ambiental.

Palabras clave: compuestos organicos; vulnerabilidad socioambiental; logistica inversa;
contaminacion ambiental.

1. INTRODUCAO

A gestdo adequada dos residuos solidos ¢ essencial para minimizar impactos
ambientais e proteger a saude publica. A NBR 10004/2004 da ABNT classifica os residuos
solidos de acordo com seus riscos ambientais e a satde, categorizando-os conforme suas
caracteristicas fisicas, quimicas e bioldgicas para garantir um gerenciamento seguro €
sustentavel (ABNT, 2004). No contexto dos Residuos de Servigos de Saude (RSS), a RDC
222/2018 da ANVISA estabelece normas para seu correto manejo, abrangendo desde a
segregacao até a destinagdo final. Sdo considerados geradores de RSS todos os servigos
voltados a saide humana ou animal, incluindo laboratorios, necrotérios ¢ farmacias

(ANVISA, 2018).
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Ja a Lei n® 12.305/2010, que institui a Politica Nacional de Residuos Sélidos (PNRS),
define diretrizes para a gestao integrada desses residuos, promovendo a reducao, reutilizagao,
reciclagem e tratamento, além da logistica reversa para residuos de embalagens,
eletroeletronicos e medicamentos vencidos (Brasil, 2010). A PNRS reforca a
responsabilidade compartilhada entre governos, empresas e cidaddos, buscando solugdes
ambientalmente adequadas e economicamente vidveis para o descarte.

Apesar dessas normativas, o descarte inadequado de residuos, ainda comum no Brasil,
representa um grave problema ambiental e de saude publica, pois a auséncia de medidas
eficazes de engenharia e controle ambiental tem resultado na proliferagdo de lixdes e aterros
sanitarios irregulares que, frequentemente, recebem residuos de diferentes origens e niveis de
risco, como residuos alimentares, lixo eletronico, construgdo civil, industriais e hospitalares
(Medeiros; Cabral; Lima, 2023) .Entre esses residuos, os medicamentos descartados de forma
irregular merecem destaque devido ao seu alto potencial de contaminagdo do solo, da dgua e
do ar, agravando os problemas tanto no meio ambiente quanto na saide da populacdo
(Quemel et al., 2021).

Com o crescimento desse problema, os residuos solidos t€ém se tornado uma das
questdes ambientais mais urgentes da atualidade (Gouveia, 2012). No Maranhdo, mesmo
com a implementagdo do Plano Estadual de Residuos So6lidos (PERS/MA) pelo Decreto
Estadual n°® 38.388, de 28 de junho de 2023, a coleta seletiva e a destinagdo correta dos
residuos ainda enfrentam desafios. A falta de infraestrutura, a conscientizagcdo limitada ¢ a
persisténcia de lixdes em muitos municipios, como evidenciado pelo fato de o Maranhao ser
o segundo estado com o maior nimero de cidades utilizando lixdes, comprometem os
avancos para uma gestdo eficiente e sustentavel de residuos (Reis, 2024).

Diante disso, busca-se tornar o ambiente sustentdvel e promover educagdao de
qualidade para todos, alinhando-se aos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS)
estabelecidos pela ONU (2015). Este estudo enfatiza, em particular, os ODS 3 (Saude e
Bem Estar), 6 (Agua Potavel ¢ Saneamento) ¢ 12 (Consumo e Producido Responsaveis), os
quais visam a manutencdo do equilibrio diante das atividades antropicas, ao

desenvolvimento sustentavel e a promog¢ao da qualidade de vida para a comunidade.

De acordo com os argumentos apresentados, a presente pesquisa parte do
pressuposto de que a atividade hospitalar gera diversos residuos, e quando o descarte ¢
realizado de forma irregular os impactos que geram no meio ambiente e na saude publica

sd0, muitas vezes, irreversiveis.
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Nesse sentido, o estudo tem como objetivo geral analisar os impactos
socioambientais decorrentes do descarte inadequado de residuos so6lidos provenientes de
servicos de saude, determinar a presenca de poluentes quimicos a partir da analise das

amostras de solo coletadas.

2. METODOLOGIA

2.1 Area de Estudo

A éarea de estudo compreende o bairro Anjo da Guarda, situado na regido do
[taqui-Bacanga, no municipio de Sao Luis, Maranhdo. Trata-se de uma 4rea com ocupacao
urbana consolidada, elevada densidade populacional e intensa dinamica socioecondmica,
caracterizada pela presenca de estabelecimentos comerciais, equipamentos publicos e fluxo
continuo de pessoas e veiculos, configurando um cenario de significativa pressao antropica. O
enquadramento territorial da area no contexto da regido Itaqui-Bacanga ¢ apresentado na

Figura 1.

Figura 1 — Area de estudo e pontos estratégicos de geragio e descarte de residuos sélidos na
Itaqui-Bacanga, Sao Luis — MA.
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A delimitacio espacial da 4area de estudo foi realizada por meio de
georreferenciamento do ponto identificado em campo, utilizando coordenadas obtidas in loco
e posterior espacializacdo em ambiente SIG (Sistema de Informagdo Geografica).

A selegdo da area fundamentou-se na identificacdo, durante visitas exploratorias
preliminares, de um ponto de descarte irregular de residuos solidos no bairro Anjo da Guarda.
A escolha considerou critérios territoriais € ambientais, especialmente a localizagdo do ponto
em zona de transicdo entre area residencial e fragmento de vegetacdao urbana, caracteristica
que pode indicar maior fragilidade ambiental e suscetibilidade a deposi¢do inadequada de
residuos e a ocorréncia de queimadas. Observou-se, no local, a presenca de descarte irregular
associado a praticas como a queima de residuos. A delimita¢do cartografica do ponto de

descarte irregular e sua inser¢do na malha urbana sdo apresentadas na Figura 2.

Figura 2 — Local de estudo na regido Itaqui-Bacanga, em Sao Luis, com registro de descarte irregular
de residuos solidos e ocorréncia de queimada na area

Fonte: Autor (2025).

As visitas de campo foram conduzidas com o objetivo de caracterizar o entorno
imediato, registrar aspectos da ocupagdo do solo e identificar elementos ambientais
relevantes, como proximidade de residéncias, vias de circulacao e cobertura vegetal. Essas
informagdes subsidiaram a andlise espacial e a discussdo acerca da vulnerabilidade

socioambiental associada ao local estudado.
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2.2 Analise do solo

2.2.1 Delineamento Amostral e Coleta de Solo

As coletas do solo e analises foram conduzidas em conformidade com a Resolugdo
CONAMA n° 420, de 28 de dezembro de 2009 (CONAMA, 2009), que estabelece critérios e
valores orientadores para qualidade do solo quanto a presenca de substincias quimicas e
dispde sobre o gerenciamento ambiental de areas contaminadas decorrentes de atividades
antropicas.

As coletas de solo foram conduzidas conforme o procedimento descrito por Costa et
al. (2017), realizadas em trés pontos distintos da 4rea de estudo relacionados ao descarte de
residuos de servigos de saude (RSS), representados como Locais 1, 2 e 3. De cada ponto
foram retiradas aproximadamente 30 g de solo da camada superficial, entre 0 e 20 cm de
profundidade , seguindo critérios previamente estabelecidos para garantir a representatividade
da amostra.

ApoOs a coleta, cada amostra foi devidamente identificada e numerada nos pontos
escolhidos (“1, 2 e 3”), acondicionada em sacos plésticos estéreis e armazenada em ambiente
refrigerado até a chegada ao laboratdrio. Esse procedimento visou preservar as caracteristicas
fisico-quimicas originais do material, evitando alteragdes por degradacdo ou contaminacao
externa (Figura 3).No Laboratério Nucleo de Analise de Residuos de Pesticidas
(NARP/UFMA), as amostras foram armazenadas em camara fria a 5 °C até o processamento.
O preparo seguiu protocolos adaptados de EMBRAPA (2006), CETESB (2011) e Filizola et
al. (2006).

Figura 3- Registros dos pontos de coleta e respectivas amostras do solo.(a) Local e amostra 1;

b) Local e amostra 2 ; (c) Local ¢ amostra 3.
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(c) Local 3

Fonte: Autor (2025).

2.2.2 Preparo e tratamento das amostras

As amostras de solo foram inicialmente limpas, removendo galhos, folhas e pedras,
secas em estufa (40-50 °C) e, posteriormente, peneiradas em malha de 2 mm para
homogeneiza¢ao.Depois Foram pesadas em balanga analitica e acondicionadas em frascos de
vidro de 20-30 g

As amostras de solo preparadas foram submetidas a extragdo por ultrassom,
utilizando-se 30 mL de acetona:hexano (1:1, v/v) por 30 min, visando a méxima recuperagao
dos compostos de interesse. Em seguida, os solos foram filtrados em sulfato de so6dio anidro
para remocao residual de 4gua. Assim, os extratos obtidos passaram por purificagdo realizada
em coluna de silica, condicionadas com hexano. Apds aplicagdo do extrato, procedeu-se a
lavagem com hexano e elui¢do dos compostos-alvo com diclorometano e acetato de etila.

A andlise foi conduzida por cromatografia gasosa, empregando uma coluna capilar de
30 m x 0,25 mm x 0,25 pm, com injetor em modo splitless a 250 °C e hélio como gas de

arraste (1,0 mL min™). O programa de aquecimento utilizado no forno consistiu em: 70 °C
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por 2 min, seguido de uma rampa de 10 °C min™" até 280 °C, mantidos por 10 min. O detector

operou no modo SIM, com ionizagdo por impacto eletrénico a 70 eV.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Caracterizacio Ambiental da Area Impactada

Dados da Secretaria Municipal de Satide de S@o Luis indicam que a regido do
Itaqui-Bacanga apresenta elevada ocorréncia de doencas transmitidas pelo Aedes aegypti,
especialmente dengue, além de sindromes respiratdrias agudas graves (SRAG), com aumento
dos casos em periodos de maior sazonalidade (Sao Luis, 2024). Em ambito estadual, também
foi registrado crescimento das notificagdes de SRAG em 2025, com impacto na rede publica
de saude (Maranhdo, 2025). Esse cendrio evidencia a vulnerabilidade sanitaria da regido e
refor¢a a necessidade de fortalecer as acdes de vigilancia epidemiologica e prevengao.

A Figura 4 mostra que o ponto de descarte irregular estd situado em uma area de
transi¢do entre a ocupagdo residencial e um fragmento de vegetacdo urbana, as margens de
uma via de circulacdo. Essas caracteristicas favorecem a deposi¢ao frequente de residuos
solidos e aumentam o risco de degradacdo ambiental, principalmente pela contaminagdo do

solo e da vegetagao proxima.
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Figura 4 — Localizagdo e delimitacdo da area de descarte irregular no bairro Anjo da Guarda,
Itaqui-Bacanga, Sao Luis — MA.
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A analise espacial demonstra que o ponto de disposi¢do ndo se encontra isolado, mas
inserido em um tecido urbano caracterizado por elevada densidade populacional e circulagao
intensa, conforme descrito na metodologia. Essa configuracdo territorial ¢ relevante, pois
areas limitrofes entre zonas residenciais e remanescentes de vegetagdo tendem a apresentar
maior vulnerabilidade a deposi¢do irregular de residuos, especialmente em contextos urbanos
periféricos, onde a relacdo entre dindmica espacial e vulnerabilidade social influencia a
localizacdo de pontos de descarte irregular (Simonetti et al., 2021).

Estudos realizados na propria capital maranhense indicam que a ocorréncia de pontos
de descarte irregular estd frequentemente associada a expansdo urbana desordenada e a
insuficiéncia de monitoramento ambiental (Assuncao et al., 2021; Lindoso et al., 2021). Esses
achados corroboram o padrdo observado na éarea analisada, sugerindo que o problema nao ¢
pontual, mas estruturalmente inserido na dindmica socioespacial da cidade.

Do ponto de vista ambiental, a disposi¢cdo de residuos diretamente sobre o solo
representa fator de risco potencial para processos de degradagdo. Em municipios de clima
tropical imido, como Sa@o Luis, periodos de elevada pluviosidade favorecem o escoamento

superficial e a infiltracdo de substincias presentes nos residuos, podendo contribuir para
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alteracdes fisico-quimicas no solo. A literatura internacional aponta que a gestdo inadequada
de residuos so6lidos em paises em desenvolvimento estd associada a contaminagdo ambiental
progressiva e a ampliacao de riscos cumulativos (Ferronato; Torretta, 2019).

No contexto maranhense, pesquisa realizada no municipio de Chapadinha — MA
identificou que pontos de descarte irregular em dareas urbanas apresentam proximidade
significativa com residéncias e solos expostos, ampliando a vulnerabilidade ambiental local
(Lima et al., 2026). De modo semelhante, estudo conduzido em Imperatriz — MA evidenciou
que a disposicdo inadequada de residuos contribui para a degradacao ambiental e para
impactos na satde publica, reduzindo a sustentabilidade do municipio (Longhin; Leite;
Barberi, 2018 ). Esses estudos reforcam que a problematica observada na regido
Itaqui-Bacanga integra um padrao regional.

Sob a perspectiva normativa, a Lei n° 12.305/2010 estabelece a obrigatoriedade da
destinacdo ambientalmente adequada dos residuos sélidos, priorizando a prevencao de danos
ambientais e a saude publica. Entretanto, a permanéncia de areas de descarte irregular em
centros urbanos consolidados evidencia lacunas na implementagdo efetiva da Politica
Nacional de Residuos Solidos, especialmente em municipios que enfrentam limitagdes
estruturais e operacionais na gestao (Brasil, 2010).

Considerando o foco desta pesquisa, a contaminagdo do solo associada ao descarte
irregular de residuos de servico de saude, a localizagdao do ponto analisado revela condicao de
risco potencial, uma vez que a exposi¢ao direta do solo, associada a proximidade de areas
habitadas e vegeta¢do urbana, pode favorecer processos de dispersdo e mobilizagdo de
contaminantes. Ainda que a origem especifica dos residuos ndo seja atribuida neste estudo, a
presenga de materiais com caracteristicas compativeis com residuos de servigos de satde
demanda aten¢do quanto ao manejo € monitoramento ambiental.

Dessa forma, a andlise integrada da Figura 8 permite compreender que o descarte
irregular identificado ndo representa ocorréncia isolada, mas se insere em dinamica territorial
marcada por vulnerabilidade socioambiental, fragilidade na gestdo de residuos e risco

potencial de contaminagdo do solo urbano.

3.2 Identificacio dos Compostos Organicos no Solo

As analises cromatograficas permitiram identificar sete compostos organicos

pertencentes a diferentes classes quimicas nas amostras de solo coletadas em areas impactadas
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pelo descarte irregular de residuos de servigos de satde (RSS), conforme apresentado na

Tabela 1.

Tabela 1-Compostos organicos identificados nas amostras de solo, obtidos a partir da analise
laboratorial do material coletado.

Composto identificado Classe quimica
Bis(2-etilhexil) ftalato (DEHP) Ftalato
Tetradecano Alcano
Eicosano Alcano
Heneicosano Alcano
3-Hexen-2-ona Cetona

(E,E)-2,4-dodecadienal Aldeido insaturado
2,5-bis(1,1-dimetiletil)fenol Fenol substituido

Fonte: Autor (2025).

Os compostos identificados pertencem a diferentes classes quimicas, incluindo
ftalatos, alcanos lineares, alcano ramificado, cetona, aldeido insaturado, fenol substituido e
hidrocarboneto clorado. A diversidade das classes detectadas evidencia a complexidade da
composi¢ao quimica das amostras de solo, possivelmente associada a presenca de residuos
plésticos, solventes organicos, materiais hospitalares e produtos quimicos descartados

inadequadamente.

A detec¢do de Bis(2-etilhexil) ftalato (DEHP) nas amostras de solo constitui um
importante indicador de contaminagdo antropica associada ao descarte de materiais plasticos,
incluindo residuos farmacéuticos e hospitalares. O DEHP ¢ amplamente empregado como
plastificante em dispositivos médicos, embalagens flexiveis e materiais poliméricos, sendo
reconhecido como um desregulador enddcrino de relevancia toxicologica (Wang et al., 2023).
Sua presenga no solo refor¢a a hipotese de liberacdo secundaria decorrente da fragmentacao
de materiais plasticos descartados inadequadamente. A literatura demonstra que o DEHP
apresenta alta mobilidade ambiental devido a auséncia de ligacdo covalente com a matriz

polimérica, favorecendo processos de lixiviacao (Gao; Wen, 2016).

Além do impacto ambiental, o DEHP possui reconhecida relevancia toxicoldgica.
Estudos epidemiologicos recentes estimam associacao significativa entre exposi¢ao cronica a

ftalatos e aumento da mortalidade por doencas cardiovasculares, com expressiva perda de
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anos de vida globalmente (Hyman et al., 2024; Wang et al., 2023). Embora o presente estudo
ndo tenha realizado avaliacdo de risco quantitativa, a simples deteccdo do composto em solo
superficial indica potencial via de exposicdo indireta, especialmente em areas urbanas com

circulagao humana.

Do ponto de vista epidemioldgico, estimativas globais indicam que a exposi¢do ao
DEHP esta associada a mais de 13% das mortes cardiovasculares na faixa etaria entre 55 e 64
anos, contribuindo para aproximadamente 10,47 milhdes de anos de vida perdidos
globalmente (Hyman et al., 2024). Assim, sua deteccdo no solo da regido Itaqui-Bacanga
representa ndo apenas um marcador ambiental de polui¢do por plasticos, mas também um

potencial fator de risco a satide publica.

A ocorréncia simultinea de alcanos, como tetradecano, eicosano € heneicosano, indica
possivel contribuicdo de excipientes farmacéuticos, parafinas, ceras industriais e materiais de
embalagem. O tetradecano, por exemplo, ¢ listado como componente emoliente em bases
regulatorias de ingredientes cosméticos (European Commission, 2024), enquanto alcanos de
cadeia longa compdem matrizes parafinicas amplamente empregadas em formulagdes topicas
e embalagens poliméricas (Santos et al., 2018; Barp et al., 2014). Do ponto de vista ambiental,
esses compostos apresentam baixa solubilidade em 4dgua e elevada afinidade por matéria
organica, favorecendo sua reten¢do na fracao sélida do solo e contribuindo para persisténcia
ambiental (Heitmann et al., 2017). A presenca prolongada desses hidrocarbonetos pode alterar
propriedades fisico-quimicas do solo e interferir na atividade microbiana, além de apresentar
potencial de bioacumulagdo em tecidos lipidicos de organismos expostos cronicamente

(Cravedil et al., 2012), ampliando a discussao sobre possiveis impactos ecotoxicologicos.

A 3-hexen-2-ona (cetona) e o (E,E)-2,4-dodecadienal (aldeido insaturado)
identificados nas amostras podem estar associados a processos de transformagdo quimica no
solo, incluindo a degrada¢do oxidativa de residuos orgénicos e poliméricos. A 3-hexen-2-ona,
classificada como composto organico volatil (VOC), pode inicialmente ser adsorvida a matriz
do solo; entretanto, sua elevada volatilidade favorece a dispersdo atmosférica, ampliando a
possibilidade de exposi¢ao por inalagdo (NIOSH, 2023). Compostos dessa classe sao
reconhecidos por apresentarem potencial de causar efeitos respiratdrios e sist€émicos adversos
(OMS, 2021), sendo a 3-hexen-2-ona descrita como uma substancia irritante, com potencial

de toxicidade aguda por vias dérmica e oral (Sigma-Aldrich, 2024).

O (E,E)-2,4-dodecadienal, por sua vez, ¢ um composto formado durante a oxidacao de
lipidios e pertence a classe dos aldeidos insaturados. Embora apresente baixa toxicidade em
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pequenas concentragdes, pode reagir com proteinas e DNA, favorecendo o estresse oxidativo
e alteragcdes em processos celulares. (Halliwell; Gutteridge, 2015; Yin et al., 2011). Em niveis
elevados ou em exposicdes cronicas, estdo associados ao desenvolvimento de processos
inflamatérios e  doencas  degenerativas, incluindo distarbios cardiovasculares,
neurodegenerativos e neoplasicos (Ramana; Srivastava; Singhal, 2013). A ocorréncia conjunta
desses compostos sugere ambiente com atividade oxidativa ativa, decorrente da decomposi¢ao

de matéria organica contaminante e da transformagao de residuos antropogénicos.

Adicionalmente, a identificag¢ao de 2,5-bis(1,1-dimetiletil)fenol aponta para a presenca
de antioxidantes fenolicos sintéticos empregados em plasticos, lubrificantes e embalagens
industriais. Embora relativamente estdveis, esses compostos podem apresentar atividade como
interferentes endocrinos e demonstrar efeitos hepatotoxicos e pulmonares em exposi¢des

elevadas (Hoang; Park, 2024).

Os resultados obtidos demonstram que o solo da regido do Itaqui-Bacanga encontra-se
impactado por uma diversidade de compostos organicos cuja origem estad fortemente
associada a fontes antropicas, particularmente ao ciclo de vida de produtos farmacéuticos e
materiais correlatos. Como descrito por Wang et al. (2023), a presenca de ftalatos,
amplamente utilizados em materiais poliméricos, de hidrocarbonetos alifaticos relacionados a
excipientes e matrizes parafinicas, bem como de compostos associados a solventes e produtos
de degradacdo, evidencia um padrdo de contaminagdo compativel com o descarte inadequado

de residuos sélidos urbanos e de servigos de satude.

Ressalta-se que ndo foram identificados principios ativos farmacéuticos especificos
nas amostras analisadas, o que sugere que os compostos detectados estdo mais associados a
materiais auxiliares, embalagens e subprodutos de degradagdo do que as substancias
terap€uticas propriamente ditas. Ainda assim, a presenga desses contaminantes nao reduz sua
relevancia ambiental e toxicologica, uma vez que muitos desses compostos apresentam

persisténcia, potencial de bioacumulacdo e efeitos adversos a saude.

Adicionalmente, observou-se, durante a etapa de campo, a ocorréncia de queimadas no
local de descarte irregular, configurando um fator agravante significativo. A combustao
desses residuos favorece a formacao de subprodutos toxicos, incluindo compostos organicos
volateis e espécies reativas, ampliando a mobilidade dos contaminantes e intensificando a
exposicao da populagdo, sobretudo por via inalatoria(Popoola et al., 2023; Jakhar et al.,

2023).Esse processo contribui ndo apenas para a redistribuicdo dos poluentes no ambiente,
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mas também para o aumento da complexidade quimica do sistema contaminado, em funcdo

da liberagdo de diferentes compostos e de suas transformacdes no meio (Krecl et al., 2021).

Do ponto de vista toxicologico, a exposicao cronica a esses compostos, isoladamente
ou em mistura, esta associada a uma gama de efeitos adversos, incluindo disfungdes
enddcrinas, alteragdes reprodutivas, impactos no desenvolvimento fetal, distarbios
metabolicos e possiveis processos carcinogénicos (Saleem et al., 2024; Buralli; Connerton,
2025).Além disso, efeitos sist€émicos como hepatotoxicidade, nefrotoxicidade, alteragdes
neurologicas, irritagdes respiratdrias e dermatoldgicas, bem como a inducdo de estresse
oxidativo e inflamagdo celular, tém sido amplamente descritos na literatura (laccarino et al.,
2025; Yoshida, 2024).

Entretanto, ¢ importante destacar que a relacdo entre exposi¢do a contaminantes € 0s
efeitos a saude nao ocorre de forma isolada, sendo geralmente resultado de exposigdes
multiplas, cumulativas e de longa duragdo. Além da concentragao e do tempo de exposicdo, as
interagdes entre os diferentes compostos presentes podem potencializar os efeitos toxicos,
tornando a avaliacdo mais complexa. Soma-se a isso a influéncia de fatores individuais de
suscetibilidade, como idade e condigdes de saude pré-existentes, que podem intensificar a
resposta do organismo aos contaminantes (Dias et al., 2024). Logo, a avaliagdo integrada dos
riscos, considerando diferentes vias de exposi¢ao, como inalacdo, ingestdo e contato dérmico,
torna-se essencial para uma compreensao mais adequada dos impactos ambientais e a saude.

Nesse cenario, destacam-se como grupos mais vulneraveis criangas, idosos e
gestantes, devido a caracteristicas fisioldgicas que aumentam sua sensibilidade a agentes
toxicos. Individuos com doencas respiratdrias preexistentes, como asma e doenga pulmonar
obstrutiva cronica (DPOC), também apresentam maior risco, especialmente em areas com
ocorréncia de queima de residuos. Além disso, trabalhadores envolvidos na coleta ou manejo
desses materiais constituem um grupo ocupacionalmente exposto, frequentemente sujeito a
condicdes de risco elevadas.

Os resultados obtidos neste estudo estdo em consondncia com a literatura ,que aponta
associacdo entre a exposi¢ao a poluentes provenientes de queimadas e impactos a saude
humana. Estudos conduzidos no Brasil evidenciam aumento de doengas respiratorias e
internacdes hospitalares em areas com elevada ocorréncia de queimadas, especialmente entre
populacdes vulneraveis (Pereira; Peixoto, 2022; Silva et al., 2020). Além disso, revisdes

recentes indicam que a exposicdo a fumaga de queimadas pode desencadear agravos
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respiratdrios e cardiovasculares, bem como aumentar a mortalidade em populagdes expostas
(Caumo et al., 2021; De Souza et al., 2024).

Diante disso, os achados deste estudo evidenciam ndo apenas a ocorréncia de
contamina¢do do solo, mas também a complexidade dos processos envolvidos na dindmica
ambiental de 4reas urbanas impactadas por descarte irregular. Os resultados refor¢am a
necessidade de fortalecimento das politicas publicas de gestao de residuos solidos, com énfase
no manejo adequado de residuos de servigos de saude, bem como na implementagdo de
estratégias de monitoramento ambiental continuo e acdes de educacdo ambiental. Tais
medidas sdo essenciais para mitigar os riscos a saude humana e ao meio ambiente,

contribuindo para a promoc¢ao de maior sustentabilidade em areas urbanas vulneraveis.

4 CONCLUSAO

Os resultados deste estudo mostram que o solo da regido do Itaqui-Bacanga estd
contaminado por diferentes compostos organicos, associados principalmente ao descarte
inadequado de residuos de servigos de saude.Esse tipo de contaminagdo ndo causa apenas

danos ambientais, mas também prejuizo a satde publica.

A presenca desses compostos no solo, aliada a ocorréncia de queimadas, torna o
cenario ainda mais preocupante, pois favorece a formagao de substancias toxicas e amplia as
vias de exposicao da populacdo. Mesmo sem a deteccao de principios ativos farmacéuticos, os
resultados indicam que materiais auxiliares e produtos de degradagdo também apresentam
riscos significativos, refor¢ando a necessidade de gestio adequada dos residuos e

monitoramento ambiental continuo.
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VII. CAPITULO III - GESTAO E EDUCACAO AMBIENTAL NO DESCARTE DE
MEDICAMENTOS: PRATICAS, DESAFIOS E IMPACTOS

RESUMO

O descarte inadequado de medicamentos domiciliares constitui um problema relevante de
satide publica e ambiental, especialmente em contextos urbanos com fragilidades na gestao de
residuos solidos e baixa efetividade da logistica reversa. Este estudo teve como objetivo
analisar a percepcao ambiental, o conhecimento e as praticas de descarte de medicamentos em
uma comunidade da regido do Itaqui-Bacanga, em S3o Luis — MA, bem como avaliar o
potencial da educagdo ambiental como estratégia de sensibiliza¢do.Trata-se de uma pesquisa
de abordagem qualitativa, de carater participativo, realizada por meio da aplicacdo de
questionarios estruturados a 66 moradores da comunidade, associada a uma intervencao
educativa com a elaboragdo de cartilha informativa e material em cordel. Os dados foram
analisados de forma descritiva e interpretativa, a luz da literatura em saiude coletiva e
educacdo ambiental.Os resultados evidenciaram predomindncia de praticas inadequadas de
descarte, com a maioria dos participantes destinando medicamentos ao lixo comum ou ao
esgoto doméstico. Apesar de parte significativa dos entrevistados reconhecer os riscos
ambientais ¢ a saude associados a essa pratica, observou-se baixo nivel de conhecimento
sobre logistica reversa e pontos de coleta disponiveis. Além disso, identificou-se limitacdo no
acesso a informagdo e infraestrutura insuficiente para descarte adequado, coexistindo com
elevado interesse da populacdo por acdes educativas.Conclui-se que existe uma lacuna entre
conhecimento e pratica no manejo de medicamentos pds-consumo, influenciada por fatores
estruturais e informacionais. Nesse contexto, a educa¢ao ambiental mostra-se uma ferramenta
estratégica para promover mudancas de comportamento e fortalecer praticas sustentdveis,
sendo necessaria a integracao entre politicas publicas, sistemas de logistica reversa e agdes
educativas continuas.

Palavras-chave: residuos de servigos de saude; medicamentos; percepcdo socioambiental;
sustentabilidade; logistica reversa.

ABSTRACT
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The improper disposal of household medications constitutes a relevant public health and
environmental issue, especially in urban contexts with weaknesses in solid waste management
and low effectiveness of reverse logistics systems. This study aimed to analyze environmental
perception, knowledge, and disposal practices of medications in a community in the
Itaqui-Bacanga region, in S3o Luis, as well as to evaluate the potential of environmental
education as a strategy for awareness.This is a qualitative, participatory research study
conducted through structured questionnaires applied to 66 community residents, combined
with an educational intervention involving the development of an informational booklet and
cordel-based material. Data were analyzed descriptively and interpretatively, based on
literature in public health and environmental education.The results showed a predominance of
inadequate disposal practices, with most participants discarding medications in household
waste or sewage systems. Although a significant portion of respondents recognized the
environmental and health risks associated with these practices, there was a low level of
knowledge regarding reverse logistics and available collection points. Additionally, limited
access to information and insufficient infrastructure for proper disposal were identified,
alongside a high level of interest in educational actions.It is concluded that there is a gap
between knowledge and practice in the management of post-consumer medications,
influenced by structural and informational factors. In this context, environmental education
emerges as a strategic tool to promote behavioral change and strengthen sustainable practices,
requiring integration between public policies, reverse logistics systems, and continuous
educational actions.

Palavras-chave: healthcare waste; medications; socio-environmental perception;
sustainability; reverse logistics.

RESUMEN

La eliminacion inadecuada de medicamentos domiciliarios constituye un problema relevante
de salud publica y ambiental, especialmente en contextos urbanos con debilidades en la
gestion de residuos solidos y baja efectividad de la logistica inversa. Este estudio tuvo como
objetivo analizar la percepcion ambiental, el conocimiento y las practicas de eliminacion de
medicamentos en una comunidad de la region Itaqui-Bacanga, en Sao Luis, asi como evaluar
el potencial de la educacién ambiental como estrategia de sensibilizacion.Se trata de una
investigacion de enfoque cualitativo y caracter participativo, realizada mediante la aplicacion
de cuestionarios estructurados a 66 habitantes de la comunidad, asociada a una intervencioén
educativa con la elaboracion de un folleto informativo y material en formato de cordel. Los
datos fueron analizados de forma descriptiva e interpretativa, con base en la literatura de salud
colectiva y educacion ambiental.Los resultados evidenciaron predominio de practicas
inadecuadas de eliminacion, con la mayoria de los participantes desechando medicamentos en
la basura comun o en el sistema de alcantarillado. A pesar de que una parte significativa de
los encuestados reconoce los riesgos ambientales y para la salud asociados a esta practica, se
observo un bajo nivel de conocimiento sobre la logistica inversa y los puntos de recoleccion
disponibles. Ademas, se identificaron limitaciones en el acceso a la informacién e
infraestructura insuficiente para una eliminacion adecuada, coexistiendo con un alto interés de
la poblacion en acciones educativas.Se concluye que existe una brecha entre el conocimiento
y la practica en el manejo de medicamentos postconsumo, influenciada por factores
estructurales e informativos. En este contexto, la educacion ambiental se presenta como una
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herramienta estratégica para promover cambios de comportamiento y fortalecer practicas
sostenibles, siendo necesaria la integracion entre politicas publicas, sistemas de logistica
inversa y acciones educativas continuas.

Palabras clave: residuos de servicios de salud; medicamentos; percepcion socioambiental;
sostenibilidad; logistica inversa.

1. INTRODUCAO

O descarte inadequado de medicamentos vencidos ou em desuso, provenientes de
domicilios, constitui um risco crescente ao meio ambiente e a saude publica, sendo um dos
vetores de contaminagdo do solo, da dgua e da propagac¢do de bactérias resistentes a
antibioticos (Palmeiro; Barros; Silva, 2026)Tais impactos ambientais decorrem, em grande
parte, da auséncia de praticas corretas de descarte por parte da populagdo e da estrutura ainda
incipiente de coleta e tratamento desses residuos (Vieira, 2021).

Apesar da existéncia de dispositivos legais que estabelecem diretrizes para a gestdo
integrada e o gerenciamento ambientalmente adequado de residuos, incluindo a logistica
reversa de medicamentos, a efetivacdo dessas politicas ainda enfrenta entraves. Entre os
principais desafios, destacam-se a insuficiente divulgagdo de informagdes e a baixa
participacdo da sociedade nesse processo, fatores que contribuem para a manutencdo de
praticas inadequadas de descarte (Fernandes et al., 2025).

Adicionalmente, a logistica reversa de medicamentos ainda apresenta limitagdes
operacionais, de modo que a destinacao final frequentemente ocorre de forma inadequada,
incluindo lixdes, aterros irregulares e descarte no lixo comum, evidenciando falhas no sistema
de gerenciamento desses residuos, em consonancia com estudos que demonstram que a gestao
de residuos sélidos no Brasil ainda ¢é caracterizada por fragilidades estruturais, especialmente
na regido maranhense (Rufino; Castro, 2024).

De forma semelhante, analises realizadas em municipios como Coroatd — MA indicam
a ocorréncia de descarte irregular em lixdes, refor¢ando a persisténcia de praticas inadequadas
de disposi¢do final (Nogueira; Sousa, 2023). Nesse contexto, diagnosticos regionais apontam
que essas limitagdes se estendem a diferentes municipios do sul do Maranhao, evidenciando

um problema de carater estrutural na gestao de residuos s6lidos (Rosa et al., 2023).
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No tocante a promocao da consciéncia ambiental, destaca-se a Politica Nacional de
Educacdo Ambiental — PNEA (BRASIL, 1999), que estabelece a obrigatoriedade da
abordagem da tematica ambiental em todos os niveis e modalidades de ensino, de forma
continua, permanente ¢ interdisciplinar. Essa legislagdo representa um importante instrumento
para fomentar uma postura critica e responsavel diante das questdes socioambientais,
incluindo o correto descarte de medicamentos.

Segundo Dias (2005, p. 22), “professores de todas as disciplinas devem desenvolver
atividades voltadas a compreensao dos desafios socioambientais, enfatizando as alternativas
de solugdes”. Essa orientagdo reforca a responsabilidade coletiva dos educadores na formagao
de cidaddos conscientes e comprometidos com a sustentabilidade.

A educagdo ambiental, nesse sentido, apresenta-se como uma ferramenta estratégica
para sensibilizar e transformar praticas individuais e coletivas, especialmente quando
integrada de forma interdisciplinar (Machado et al., 2026). Um exemplo relevante dessa
abordagem refere-se aos impactos ambientais provocados pelo descarte inadequado de
residuos domésticos, pratica ainda recorrente em diversas comunidades e que representa
sérios riscos a saude publica e aos ecossistemas. O enfrentamento dessa problematica
demanda ndo apenas politicas publicas eficazes, mas também agdes educativas que estimulem
mudangas de comportamento, incentivando praticas de descarte seguras e ambientalmente
responsaveis.

Diante disso, este estudo propde-se a investigar como a educacdo ambiental pode
contribuir para a gestdo adequada do descarte de medicamentos em comunidades, com énfase
na regido do Itaqui-Bacanga, no municipio de Sdo Luis — MA, buscando analisar a percepcao
da populacdo quanto as praticas de descarte, ao nivel de conhecimento e aos impactos
ambientais associados, bem como o interesse por orientagdoes € melhorias na gestao desse tipo
de residuo. Embora medicamentos também sejam geradores de residuos hospitalares, o foco
deste estudo recai sobre os residuos domésticos, que frequentemente sdao descartados de forma

inadequada em lixo comum, pias ou vasos sanitarios.

2. METODOLOGIA

A pesquisa adotou uma abordagem qualitativa com carater participativo, estruturada a
partir da aplicagdo de questionarios com profissionais e moradores residentes da area Itaqui
Bacanga com intervengdo educativa no municipio de Sdao Luis (MA), no Centro de

Especialidades Médicas Satde Ja- Itaqui Bacanga, nas proximidades do bairro Anjo da
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Guarda, area reconhecida pelo elevado indice de descarte irregular de residuos soélidos
domiciliares. O instrumento principal consistiu na aplicacdo de questionarios diagnosticos,
com o objetivo de compreender a percep¢do da populacdo sobre o descarte de medicamentos
e subsidiar ac¢des de intervencao educativa.

As etapas metodologicas foram estruturadas com base na aplicagdo de questdes
voltadas a andlise da percepcdo da comunidade. sobre sustentabilidade, tempo de residéncia
no territorio, grau de conhecimento acerca do descarte adequado de medicamentos vencidos
ou inutilizados, identificacdo de pontos de coleta disponiveis e andlise da relagdao entre essas
praticas, a contaminag¢do do solo e o agravamento de doengas.

Além da etapa diagnostica, foi desenvolvida uma intervengdo educativa por meio da
elaboracdo de uma cartilha informativa e uma historia em cordel, contendo orientagdes sobre
o descarte correto de medicamentos, a importancia da logistica reversa, bem como a
localizacdo de ecopontos e farmdcias participantes do sistema de devolucdo na Ilha de Sao
Luis.Esse material teve como finalidade contribuir para a disseminagdo de informagdes
acessiveis e fortalecer praticas ambientalmente responsaveis na comunidade estudada. Dessa
forma, a metodologia adotada integrou a andlise da realidade local e uma intervengao
educativa, permitindo nao apenas a identificagdo dos desafios relacionados ao descarte de
medicamentos, mas também a proposicdo de estratégias voltadas a sensibilizacdo ambiental e

a promogao da saude coletiva.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados do questionario estdo organizados em porcentagem, compondo a
caracterizagdo geral da populacdo de 66 participantes amostrados. Os entrevistados foram
selecionados na comunidade investigada, com o objetivo de analisar aspectos
sociodemograficos, de satde, percep¢do ambiental e praticas cotidianas relacionadas ao
descarte de medicamentos. O Quadro 1 apresenta os resultados referentes as variaveis
sociodemograficas, incluindo género, escolaridade e tempo de residéncia na comunidade,

permitindo a compreensao do perfil da populagdo estudada.

Quadro 1 — Dados pessoais dos entrevistados

Dados Pessoais
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Feminino Masculino
1. Género
65,2% 34,8%
Analfabetos Fundamental Méd Superior
10
2. Escolaridade
4,5% 7,6% 81,8 6,1%
%
lal0 10a 20 20a 30a50
3. Tempo de 30
residéncia
( anos) 16,6% 25,8% 27,3 30,3%
%

Fonte: Autor (2026)

O perfil sociodemografico dos participantes evidencia predomindncia do sexo
feminino (65,2%) e elevado percentual com ensino médio (81,8%), além de uma populacao
majoritariamente residente na comunidade h4 mais de 10 anos, com destaque para o intervalo
de 30 a 50 anos de permanéncia (30,3%). Esse padrdo indica forte vinculo territorial e
experiéncia prolongada no espaco estudado, fatores que podem influenciar diretamente a
percepcao sobre as condigdes ambientais e sanitarias locais. Por outro lado, observa-se baixa
representatividade de niveis mais elevados de escolaridade (6,1% com ensino superior), o que
pode limitar a consolidacdo de conhecimentos técnicos relacionados a sustentabilidade e ao
descarte adequado de residuos, especialmente medicamentos.

Os entrevistados, quanto a percep¢do ambiental e as praticas de descarte de
medicamentos, evidenciaram niveis distintos de conhecimento e comportamento, refletindo a
forma como percebem os riscos ambientais na comunidade estudada.

Observou-se predominincia do reconhecimento de alteracdes na paisagem local
(86,4%), indicando elevada sensibilidade as transformacdes do territdrio e possivel relacao
entre a vivéncia cotidiana e a percep¢do ambiental. No mesmo contexto, verificou-se que
39,4% dos moradores manifestaram desejo de mudanca de residéncia, enquanto 60,6%
preferiram permanecer na comunidade, evidenciando diferentes niveis de satisfacdo com o

espago vivido (Figura 6).
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Figura 6 — Percepcdo ambiental, desejo de mudanca de residéncia e principais doengas
relatadas no ambiente de estudo.

Percepcdo sobre mudangas na Intencao de mudanca de
paisagem residéncia

B Nao ™ Sim B Nao I Sim

Doengas mais comuns na regido

Gripe

Dengue

Chikungunya

Diarreia

Dermatite

Fonte: Autor (2026)

Esse resultado indica que, apesar do vinculo territorial da maioria dos participantes,
existe um nivel relevante de insatisfacdo com as condi¢des locais, possivelmente relacionado
a aspectos ambientais e de infraestrutura. Esse tipo de percepcdo ja foi descrito em estudos
sobre vulnerabilidade urbana, nos quais as condigdes de vida influenciam diretamente a
satisfacdo e a permanéncia da populagdo em determinados territorios (Reis; Véras, 2024),
reforcando que o elevado reconhecimento de mudangas ambientais no espaco estudado sugere
uma leitura critica do territorio, na qual a experiéncia cotidiana contribui para a identifica¢ao
de transformagdes ambientais e urbanisticas associadas ao processo de urbanizagdo e as

mudangas no uso do solo (Martines et al., 2025).
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Essa percep¢do nao ocorre de forma isolada, mas estd relacionada a fatores sociais e
simbolicos que influenciam a interpretacdo do ambiente, uma vez que a compreensdo das
mudangas ambientais ¢ modulada por valores culturais, sociais e ideologicos. O estudo de
Almeida et al. (2024) evidencia que a maior parte da populacdo atribui as transformagdes
ambientais a acdo humana, especialmente em contextos de mudangas perceptiveis no
cotidiano, reforcando a relagdo entre intervengdo antrépica e leitura da paisagem. Nesse
sentido, observa-se convergéncia com os achados desta pesquisa, nos quais o reconhecimento
de alteragdes na paisagem, a presen¢a de residuos e a ocorréncia de doencgas na comunidade
também sdo interpretados como sinais de impacto humano no territério. Assim, a elevada
percepgao observada pode refletir tanto mudancgas reais no espaco quanto o fortalecimento da
consciéncia ambiental dos moradores diante de condigdes ambientais e sanitarias do proprio
local.

Nesse contexto, a percepcdo das condi¢des ambientais do territdrio também se reflete
no perfil de saude da populagdo. Pode-se constatar, de acordo com a Figura 6, que a doenca
mais comum relatada pelos moradores foi a gripe (87,9%), seguida por dengue (37,9%) e
chikungunya (16,7%), evidenciando a coexisténcia de agravos respiratorios e arboviroses na
comunidade. A questdo permitia multiplas respostas, o que justifica a ocorréncia simultinea
desses agravos.

Esse perfil de morbidade sugere um cenario de vulnerabilidade sanitaria associado as
condi¢des ambientais locais, especialmente em areas urbanas com possiveis deficiéncias de
infraestrutura e manejo de residuos.A presenca de arboviroses reforca a influéncia do
ambiente urbano na proliferacdo do Aedes aegypti, principalmente em contextos de acimulo
de residuos e drenagem inadequada. Estudos como os de Rubem et al. (2024) e Souza et al.
(2020) corroboram essa relacdo ao apontarem que alteragdes ambientais favorecem a
expansao de vetores ¢ o aumento de doengas transmissiveis, indicando a coexisténcia de
agravos respiratorios e arboviroses na populagao estudada.

No contexto das doengas transmitidas por vetores no Brasil, Tauil (2022) destaca que a
persisténcia da dengue estd diretamente associada a deficiéncia na gestdo de residuos urbanos
e a manutencdo de ambientes propicios a reproducao do mosquito, especialmente em cenarios
de urbaniza¢do desordenada e insuficiéncia de controle ambiental. De forma complementar, a
Organizagdo Mundial da Satude (2024) aponta que fatores ambientais e estruturais, como
saneamento inadequado e manejo ineficiente de residuos, sdo determinantes centrais na

manuten¢ao da transmissdo de dengue em areas urbanas.
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No contexto regional, a persisténcia de casos de dengue no Maranhdo, mesmo com
variagoes nas notificacdes do Ministério da Saude (2025), indica a manutengdo da circulagdo
vetorial. Paralelamente, a elevada frequéncia de sindromes gripais pode estar associada a
circulacdo de virus respiratérios, conforme boletins da Secretaria de Estado da Saude do
Maranhdo (2025), evidenciando a influéncia simultdnea de fatores ambientais e
epidemiologicos.

De acordo com Moriyama et al. (2020), a dinamica das infecgdes respiratorias virais €
influenciada por fatores ambientais, climaticos e sociais, sendo intensificada em contextos
urbanos densamente ocupados. Além disso, a modificacdo do ambiente urbano e a perda de
equilibrio ecologico favorecem a adaptacdo de organismos sinantrépicos, contribuindo para a
proliferacdo de vetores e organismos oportunistas (Almeida; Santos; Ferreira, 2022).

No contexto dos residuos solidos, Lima et al. (2023) reforcam que o descarte
inadequado de materiais urbanos contribui para a formacao de criadouros artificiais do Aedes
aegypti, especialmente em locais com baixa eficiéncia na coleta e armazenamento de
residuos, evidenciando o papel da gestdo de residuos na dinamica das arboviroses.

Dessa forma, os achados indicam que o processo saude-doenga no territorio estudado
nao pode ser compreendido de forma isolada, mas sim a partir da interagdo entre condigdes
ambientais, gestdo de residuos sélidos e vulnerabilidades sociais, evidenciando a interface
entre saude publica, ecologia urbana e gestdo ambiental.

Nesse contexto, a dinamica de adoecimento observada no territério também pode ser
interpretada a luz das préaticas cotidianas de manejo de residuos domiciliares, uma vez que o
ambiente urbano e a forma como os residuos sdo descartados influenciam diretamente as
condi¢des de exposi¢do a riscos ambientais e sanitarios. A presenca de residuos expostos,
somada a ocorréncia de agravos associados a vetores e a circulagdo de doencas respiratoérias,
reforga a importancia de se analisar como os padrdes de descarte no ambiente doméstico
contribuem para a manutengdo dessas condi¢des, especialmente em contextos de
vulnerabilidade socioambiental.

Assim, essa compreensdo amplia a andlise para além do perfil de morbidade,
permitindo a transi¢do para a discussdo das praticas de descarte de medicamentos, que se
configuram como elemento central na interface entre comportamento individual, gestdo
ambiental e impactos a saude coletiva.

Quanto a presenca de medicamentos vencidos em domicilio, verifica-se que 68,2%
dos moradores afirmam nao possuir medicamentos armazenados, enquanto 31,8% relatam a

presenga desse tipo de material em casa. Esse resultado evidencia que, embora a maioria
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declare ndao manter estoques, ainda hd uma parcela significativa da populacdo com
armazenamento domiciliar de medicamentos, o que representa um fator de risco para o
descarte incorreto, automedicacdo e exposi¢ao ambiental. Esse cenario reforga a ocorréncia de
praticas domésticas que favorecem o actimulo de farmacos fora do periodo de uso,

aumentando a probabilidade de destinagdo inadequada (Figura 7).

Figura 7 — Conhecimento sobre os riscos e impactos do descarte incorreto de medicamentos,
presenga de medicamentos vencidos em domicilio e probabilidade de destinacdo inadequada.

Presenca de medicamentos Percepgao sobre riscos do descarte Conhecimento sobre os impactos ambientais
vencidos ou nao utilizados em casa incorreto de medicamentos do descarte incorreto de medicamentos

B Nio M Sim B N3o M Sim B N3o W Sim

Fonte: Autor (2026)

Em relagdo ao conhecimento sobre os impactos do descarte incorreto de
medicamentos, observa-se que 63,6% dos entrevistados afirmam ter ciéncia de que essa
pratica pode causar riscos a saude e ao meio ambiente, enquanto 36,4% desconhecem ou nao
souberam informar (Figura 7). Esse resultado indica um nivel de conhecimento relativamente
relevante na comunidade, porém ainda insuficiente para garantir mudangas consistentes de
comportamento, evidenciando uma lacuna informacional que pode comprometer a adogao de
praticas mais seguras ¢ ambientalmente adequadas.

A maioria dos entrevistados reconhece os impactos negativos ao meio ambiente e a
saude publica associados ao descarte incorreto de medicamentos, totalizando 64% dos
participantes que responderam afirmativamente quanto a esse conhecimento, enquanto a
parcela restante declarou ndo possuir essa informagdo ou ndo soube responder. Esse resultado
indica um nivel de conscientizacdo moderado na comunidade, embora ainda insuficiente para
garantir a adogdo efetiva de praticas adequadas de descarte, especialmente diante de possiveis
limitagdes no acesso a informacdo e a auséncia de pontos de coleta acessiveis, conforme

demonstrado na figura 7.
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No que se refere as praticas de descarte, existe predominancia de condutas
inadequadas, com 66,7% dos participantes destinando medicamentos ao lixo comum e 16,7%
ao esgoto doméstico (pias ou vasos sanitarios). Apenas 7,6% realizam o descarte em pontos
de coleta apropriados, evidenciando baixa adesdo aos mecanismos corretos de logistica
reversa (Figura 8). Ressalta-se que a questdo permitia multiplas respostas, o que justifica a

ocorréncia simultanea de diferentes formas de descarte entre os participantes.

Figura 8 — Destino dos medicamentos vencidos e principais dificuldades para o descarte
adequado.

Destino de medicamentos vencidos ou nio utilizados Principais dificuldades para o descarte
adequado de medicamentos

66,7% : %
& Falta de informacao

M Falta de locais de coleta

Lixo comum

16,7%

69,7%

Farmaécias 7.6%

1] 10 20 30 40 50

Fonte: Autor (2026)

As principais barreiras identificadas foram a falta de informacao (69,7%) e a auséncia
de locais proximos para descarte adequado (45,5%) (Figura 8). Esses achados indicam que as
dificuldades relacionadas ao descarte de medicamentos ndo se restringem ao ambito
individual, mas refletem um problema estrutural, associado a limitagdes de infraestrutura,
comunicagdo publica e organizacdo dos servigos de gestdo de residuos. Esse cendrio ¢
consistente com o estudo de Costa (2018), realizado nos entornos da Area de Protecdo
Ambiental do Itapiraco (Sdo Luis—MA), o qual evidencia que o descarte irregular de residuos
estd associado a fragilidade da educacdo ambiental e a insuficiéncia de politicas publicas
efetivas.

Esse contexto revela um descompasso entre conhecimento e pratica, caracterizando
uma lacuna comportamental frequentemente associada a baixa disponibilidade de pontos de
descarte e a fragilidade das agdes continuas de educa¢do ambiental. Estudos como o de Silva
e Nunes (2019) corroboram essa andlise ao apontarem que limitagcdes informacionais e falhas
nos sistemas de logistica reversa contribuem para a manutencdo de praticas inadequadas.

Nesse contexto, destaca-se que o manejo adequado de medicamentos pds-consumo

estd inserido no sistema de logistica reversa, estabelecido pela Politica Nacional de Residuos
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Soélidos (Lei n°® 12.305/2010), o qual prevé a devolucdo de produtos potencialmente nocivos
aos pontos de coleta adequados, como farmdcias participantes e ecopontos. No entanto, a
efetividade desse sistema depende ndo apenas da sua existéncia normativa, mas também da
sua acessibilidade e da compreensao da populacdo sobre seu funcionamento. No territério
estudado, os dados evidenciam baixa adesdo a esses mecanismos, o que sugere fragilidades na
implementagdo pratica da logistica reversa, acesso aos pontos de entrega e a divulgacao das
informacdes sobre seu funcionamento.

63,6% dos participantes desconhecem pontos de coleta de medicamentos no
municipio, evidenciando falhas na difusdo de informagdes ambientais e limitagdes no acesso a
servigos de descarte adequado (Figura 9).

Em relacdo ao meio de informag¢do mais eficaz para educagdo ambiental, optaram por
campanhas em escolas (31,8%), unidades de satde (28,8%), redes sociais e internet (24,2%) e

acOes comunitarias, como palestras e rodas de conversa (15,2%).
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Figura 9 — Conhecimento sobre pontos de coleta, sustentabilidade e interesse em informagdes

ambientais.
Conhecimento sobre pontos de Formas de melhoria da divulgagio sobre
coleta de medicamentos descarte de medicamentos na comunidade

B N3o ¥ Sim Escolas MUBS [Rede social
Conhecimento sobre o conceito de Interesse em receber informagdes sobre
sustentabilidade descarte correto de medicamentos

Il Ndo U Sim B Nao @ Sim

Fonte: Autor (2026)

Adicionalmente, verifica-se que o nivel de conhecimento sobre sustentabilidade ainda
¢ moderado, uma vez que 62,1% dos participantes afirmam compreender o conceito, enquanto
a parcela restante ndo possui esse conhecimento ou nao soube informar (Figura 9).

63,6% dos participantes demonstraram interesse em receber informagdes sobre o
tema, o que evidencia um cendrio favoravel para intervencdes educativas. Esses resultados,
analisados em conjunto, revelam conhecimento moderado e uma elevada receptividade a
acoes informativas, reforcando a importancia da educagdo ambiental como instrumento de
promogao de praticas sustentaveis no territorio estudado.

Nesse contexto, a sustentabilidade deve ser compreendida ndo apenas como conceito
tedrico, mas como estratégia pratica de enfrentamento dos problemas ambientais

identificados, especialmente no que se refere ao descarte inadequado de medicamentos. A
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ampliacdo desse conhecimento pode contribuir para a redu¢do de riscos ambientais e
sanitarios, ao incentivar mudancas de comportamento e fortalecer praticas mais seguras de
manejo de residuos.

Ao serem questionados quanto a disposi¢ao para participar de agdes educativas sobre
o descarte de medicamentos, foram obtidos os seguintes resultados: 42,4% responderam
“talvez”, 37,9% “sim” e 19,7% “ndo”,esse resultado indica que, embora tenham consciéncia
dos riscos ambientais e sanitarios, ainda ha dificuldade em transformar conhecimento em
pratica.

Experiéncias de educa¢do ambiental tém demonstrado resultados positivos na
sensibilizacdo e mudanca de habitos, especialmente quando associadas a metodologias
participativas como palestras, oficinas e materiais educativos. Nesse sentido, destaca-se o
estudo de Sousa (2012), desenvolvido no Maranhdao, que evidenciou melhorias na
conscientizacdo ambiental apds intervengdes educativas voltadas a tematica dos residuos
solidos.

De forma geral, os resultados reforcam a necessidade de politicas publicas
intersetoriais que integrem saude, educagdo e sustentabilidade, ampliando o acesso a
informacdo e fortalecendo estratégias de conscientizacdo e gestdo ambiental (Paim et al.,
2011).

Como estratégia de devolutiva, foi elaborada uma cartilha educativa e uma historia em
cordel, com linguagem acessivel, abordando os impactos do descarte inadequado de
medicamentos e orientando sobre praticas corretas, com énfase na logistica reversa. O
material destaca os riscos de contamina¢do do solo e da 4gua e orienta a devolugdo de
medicamentos vencidos a farmécias e pontos de coleta autorizados, incluindo informagdes
sobre ecopontos e estabelecimentos participantes na Ilha de Sao Luis.

Essa iniciativa busca facilitar o acesso a informag¢dao de forma clara ¢ didatica,
promovendo a conscientizacdo da populacdo e fortalecendo a integragdo entre conhecimento
cientifico e praticas cotidianas, contribuindo para a ado¢do de comportamentos

ambientalmente responsaveis.

4 CONCLUSAO

Os resultados indicam que a comunidade apresenta forte vinculo com o territério,

associado ao longo tempo de residéncia, embora coexistem percepcdes divergentes sobre a
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qualidade de vida e as condi¢cdes ambientais. Apesar do reconhecimento dos impactos do
descarte inadequado de residuos e medicamentos, ainda predominam praticas inadequadas,
como o descarte no lixo comum e no esgoto, evidenciando uma dissociagdo entre
conhecimento e comportamento.

Observou-se também baixo nivel de conhecimento sobre sustentabilidade, logistica
reversa e pontos de coleta, aliado a limitagdo da infraestrutura local, fatores que contribuem
para a manuten¢do dessas praticas. Por outro lado, parte significativa da populacao
demonstrou interesse em agdes educativas, indicando potencial para mobilizagdo comunitéria.

Dessa forma, o enfrentamento do problema requer ndo apenas conscientizagao
individual, mas também acdes estruturais integradas, incluindo o fortalecimento da logistica
reversa, ampliagdo dos pontos de coleta e implementacdo de politicas publicas voltadas a

educacao ambiental e a saude coletiva.
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APENDICES

APENDICE A - FORMULARIO

UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO - UFMA DEPARTAMENTO DE
OCEANOGRAFIA E LIMNOLOGIA/CCBS PROGRAMA DE POS-GRADUACAO
EM DESENVOLVIMENTO E MEIO AMBIENTE

Tema: Gestdo e Educacao Ambiental no Descarte de Medicamentos: Praticas, Desafios e
Impactos

Mestranda: Rosylilia Fernanda Santos Ledo
Orientadora: Profa. Dra. Katiene Régia Silva Sousa

1) Questionario diagndstico sobre percepcao ambiental e descarte de medicamentos na
comunidade itaqui-bacanga 1.

1. Sexo
() Masculino
() Feminino

2. Qual a sua idade?

3. Qual seu grau de Escolaridade?
() Ensino Médio

() Superior

() Mestrado

() Doutorado

4. Quanto tempo vocé mora nesse local ?
()1-5 anos
() 5-9 anos
()10-20 anos
()20-30 anos
() 30-50 anos
5. Vocé acha que mudou a paisagem ?
()Sim
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() Nao

6. Qual ¢ a doenga mais comum nesta regiao?
() Dengue

() Diarreia

() Chikungunya

() Gripe

() Asma

( )Dermatite

7. Vocé sabia que o descarte incorreto de medicamentos pode causar doengas ?
() Sim

( )Nao

() Nao sei informar

8. Vocé costuma ter medicamentos vencidos ou que nao utiliza mais em casa?
() Sim

() Nao

9.0 que vocé¢ normalmente faz com os medicamentos vencidos ou que
sobraram? (') Jogo no lixo comum

() Descarrego no vaso sanitario ou pia
() Guardo em casa
() Levo a farmacias/pontos de coleta

() Outro:

10.Vocé sabia que o descarte incorreto de medicamentos pode causar impactos
ao meio ambiente e a saude publica?

() Sim

() Nao
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11. Vocé conhece o conceito de sustentabilidade e como ele pode ser aplicado
no meio ambiente ?

()Sim

() Nao

12. J& ouviu falar sobre pontos de coleta de medicamentos na sua cidade?

() Sim

() Nao

Se sim, onde?

13. Na sua opinido, qual ¢ a principal dificuldade para descartar corretamente
medicamentos vencidos ou ndo utilizados?

() Falta de informacao

() Falta de locais de coleta proximos

() Falta de tempo

() Nao vejo necessidade de descarte correto

() Outro:

14. Vocé gostaria de receber mais informagdes sobre o descarte correto de
medicamentos e seus impactos?

() Sim
() Nao

15. Como vocé acredita que a comunidade poderia ser melhor informada sobre
esse tema?

() Campanhas em escolas

() Informativos em unidades de saude

() Redes sociais e internet

() Palestras e rodas de conversa

() Outro:

16. Vocé estaria disposto(a) a participar de agdes comunitarias e educativas
sobre o descarte correto de medicamentos?

() Sim
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() Nao
() Talvez

17. Vocé gostaria de morar em outro lugar, se tivesse a oportunidade?
() Sim
() Nao
() Talvez
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APENDICE B - TCLE

Titulo do estudo: Gestao e¢ Educacdo Ambiental no Descarte de Medicamentos:
Praticas, Desafios e Impactos

Pesquisadoras responsaveis: Rosylilia Fernanda Santos Ledo e Katiene Régia Silva
Sousa.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O (A) Senhor (a) estd sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa. Por
favor, leia este documento com bastante atengao antes de assina-lo. Caso haja alguma
palavra ou frase que o (a) senhor (a) ndo consiga entender, converse com o pesquisador
responsavel pelo estudo. A participar da pesquisa consiste em responder um
questionario de multiplas escolhas. responder um questionario sobre riscos

ocupacionais, contaminagdo do meio ambiente, relagao saude

E assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem como ¢é garantido ao
Sr.(a), o livre acesso a todas as informagdes e esclarecimentos adicionais sobre o
estudo e suas consequéncias. Caso o(a) Sr.(a) tenha duvidas, podera entrar em contato
com o pesquisador responsdvel Rosylilia Fernanda Santos Ledo, pelo telefone 98
98863-5575 e/ou pelo e-mail rosylilialeao@hotmail.com ou com o Comité de Etica em

Pesquisa.

Os riscos envolvidos para os participantes serdo minimos, pois todas as etapas
da pesquisa serdo realizadas de maneira ética, respeitosa e segura, prevenindo qualquer
tipo de dano ou desconforto. Caso o(a) Sr.(a) tenha dividas, podera entrar em contato
com o pesquisador responsavel Rosylilia Fernanda Santos Ledo, pelo telefone 98
98863-5575 e/ou pelo e-mail rosylilialeao@hotmail.com ou com o Comité de Etica em

Pesquisa.

Esse termo ¢ assinado em duas vias, sendo uma do(a) Sr.(a) e a outra para os
pesquisadores. Declaragdo de Consentimento Concordo em participar do estudo
intitulado: “Gestao e Educagdo Ambiental no Descarte de Medicamentos: Praticas,

Desafios e Impactos".
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Nome do participante ou responsavel

Assinatura do participante ou responsavel

Data: / /

Eu, Rosylilia Fernanda Santos Ledo, declaro cumprir as exigéncias contidas nos itens
IV.3 e IV.4, da Resolugdao no 466/2012 MS.

Assinatura e carimbo do Pesquisador

Data: / /
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4 ¥y =
) w T _..’
J G J
J y #
P ) D
CARTILHA g

EDUCACAO AMBIENTAL SOBRE O
DESCARTE DE MEDICAMENTOS
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Rosylilia Fernanada Santos Ledo
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Sao Luis- MA
2026
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SOBRE OS AUTORES

Rosylilia Fernanda Santos Ledo- Enfermeira
(ESTACIO), Mestranda em Desenvolvimento e
Meio Ambiente - Universidade Federal do
Maranhdo (UFMA)

Katiene Régia Silva Sousa- Médica Veterinaria
(UEMA), possui Mestrado em Genética e
Melhoramento, Doutorado em Zootecnia (UFV)
Professora Permanente no Programa de Pos-
Graduagcao em Desenvolvimento e Meio
Ambiente (UFMA)
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Sao Luis- MA
2026
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Apresentacao

Esta cartilha foi elaborada para orientar a populagdo da Grande Ilha de Sao Luis, incluindo
os municipios de Sdo Luis, Paco do Lumiar, Sdo José de Ribamar e Raposa, sobre o
descarte correto de medicamentos vencidos ou que ndo sdo mais utilizados.

Muitas pessoas ainda descartam medicamentos no lixo comum, na pia ou no vaso sanitario,
sem saber que essas praticas podem causar danos ao meio ambiente e riscos a saude, como
a contaminagdo da agua, do solo e a intoxicag@o de pessoas e animais.

Pensando nisso, esta cartilha apresenta boas praticas simples e seguras para o descarte de
medicamentos, desde o cuidado no armazenamento em casa até a entrega desses produtos
em locais adequados, como farmacias, unidades de saude e ecopontos.

Ao longo do material, também serdo apresentados ecopontos ¢ pontos de coleta localizados
proximos a populacdo da Grande Ilha, facilitando o acesso e incentivando a participagdo de
todos no descarte correto.

O descarte adequado de medicamentos ¢ uma responsabilidade de todos e contribui para a
protecdo do meio ambiente, da satide publica e para a construgio de cidades mais limpas e

sustentaveis.

@ Co"
éDD Descartar medicamentos
corretamente é um
é%) cuidado com vocé, com
sua familia e com a

@ . cidade onde vocé vive.

Descarte Correto
de Medicamentos

Fonte: Gerada por ChatGPT em 28 de janeiro de 2026
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Objetivos da Cartilha

+ Orientar a populagdo sobre as boas praticas para o descarte correto de medicamentos
vencidos ou em desuso.

» Informar os riscos a satide e ao meio ambiente causados pelo descarte inadequado de
medicamentos no lixo comum, na pia ou no vaso sanitario.

» Apresentar orientacdes claras e praticas sobre como armazenar, separar ¢ descartar
medicamentos de forma segura.

» Divulgar os ecopontos ¢ pontos de coleta disponiveis na Grande Ilha de Sdo Luis,
facilitando o acesso da populagdo aos locais corretos de descarte.

« Incentivar atitudes responsaveis e conscientes, contribuindo para a protecdo da satde
publica e do meio ambiente.

Publico-Alvo

Esta cartilha ¢ destinada a populacdo em geral da Grande Ilha de Sdo Luis, abrangendo
os municipios de Sao Luis, Pago do Lumiar, Sdo José de Ribamar e Raposa.

O material foi elaborado para atender familias, estudantes, idosos e usuarios de servigos
de satde, servindo como um guia simples e acessivel para orientar o descarte correto de
medicamentos no dia a dia, especialmente por meio dos ecopontos e pontos de coleta

proximos as comunidades.
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4.0 QUE SAO
MEDICAMENTOS?




O que sao medicamentos?

Medicamentos sdo produtos desenvolvidos para prevenir, diagnosticar, tratar ou
aliviar doencas e sintomas, sendo essenciais para a promogdo e a recuperacdo da
saude. Eles contém substancias ativas que atuam no organismo humano e devem
ser utilizados conforme orientacdo médica ou farmacéutica (ANVISA,2025).

Os medicamentos podem ser encontrados em diversas formas, conhecidas como
formas farmacéuticas, entre elas:

#),e%s %
et / \ \"{\'"

\E n

e = ( e 5 ) o) ‘
ComPrlmldos e Xaropes B iinadas Medicamentos

capsulas em gotas

y

-—

] ﬁ

Ampolas Inje¢Oes Aerossois e inaladores

Fonte: Autores, 2026

Apos o uso, ou quando estao vencidos, esses produtos
deixam de ser uteis para o tratamento e passam a ser
considerados residuos, exigindo cuidados especiais
para o descarte.
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.)Quais medicamentos devem ser descartados?

Devem ser descartados os medicamentos vencidos, em desuso, com sobras de
tratamento, sem identificacdo ou com embalagens danificadas, além daqueles que
exigem maior cuidado ambiental. Quando descartados de forma inadequada,

oferecem riscos a salide e ao meio ambiente (BRASIL, 2020).

Fonte: Autores, 2026

% :] Medicamentos ndo devem ser reutilizados, compartilhados ou
descartados no lixo comum, mesmo quando aparentemente

@ i ainda estejam em boas condig¢des. 9
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Tipos de descarte incorreto de medicamentos

O descarte incorreto de medicamentos acontece quando eles sdo jogados fora
de forma inadequada, sem usar pontos de coleta apropriados. Veja os erros

mais comuns;

Jogar no lixo comum %?- : ;
» Pode contaminar o solo e a agua subterranea, além de g
aumentar o risco de intoxicacdo de criangas, animais e
catadores.
Descartar na pia, no ralo ou vaso sanitario ® !
* Os residuos seguem pelo esgoto e podem chegar a X

rios e lenc¢dis freaticos.

Enterrar ou Queimar medicamentos
» Substancias quimicas podem contaminar o solo e a

agua, e a queima libera gases téxicos e poluentes no

ar.

Quebrar frascos ou misturar medicamentos

¢ Aumenta o risco de acidentes e contamina outros

residuos.

O descarte incorreto de medicamentos
contamina o meio ambiente e ameaca a
salde humana. Quando jogados no lixo

ou no esgoto, seus residuos alcangam o
solo e a agua, pois nem todos sdo
removidos no tratamento de agua,

afetando ecossistemas e a qualidade da
agua consumida. Fonte: Autores, 2026

O lixo de hoje pode comprometer o amanha: descarte 10

inadequado de medicamentos afeta pessoas e o planeta.
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Consequéncias do descarte inadequado de medicamentos
para a satide humana

Entenda os riscos para a saude e para o

RUTIIIIIT meio ambiente TETTTTTTTTN

*

Medicamentos vencidos

Medicamentos vencidos deixam de ser seguros apés o prazo de validade, pois
podem perder o efeito, sofrer altera¢des quimicas e causar reagdes adversas
ou intoxicagdes. Por isso, ndo garantem mais seguranga nem eficacia para o
uso.

Sobras de tratamento

As sobras de tratamentos também representam riscos, ja que geralmente ndo
correspondem a dose correta e podem incentivar a automedicacdo. No caso
dos antibiéticos, o uso inadequado contribui para o aumento da resisténcia
bacteriana, prejudicando a sadde individual e coletiva.

Embalagens danificadas ou sem rétulo

Medicamentos com embalagens danificadas ou sem roétulo ndao permitem a
identificacdo correta do nome, da dosagem e da validade. Isso torna o uso
inseguro e aumenta o risco de erros e intoxicagdes.

Antibiéticos, hormdnios, antidepressivos, analgésicos e
anti-inflamatérios

Alguns medicamentos, como antibidticos, hormdnios, antidepressivos,
analgésicos e anti-inflamatoérios, contém substancias quimicas ativas que
podem contaminar o solo e a agua quando descartadas incorretamente. Essa
contaminacdo afeta organismos vivos, o equilibrio ambiental e pode
representar riscos indiretos a salde humana, caso essas substancias cheguem

..I.I-IIIII-IIIIIIIlllllI-IIIII-IIII.IIIIIIIIIIIIIIIIIIIII-IIIIIIIIII.IIIIIII‘

gua potavel ou a cadeia alimentar.

*
IIlIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII’

Esses riscos se transformam em impactos duradouros sobre
ecossistemas e a qualidade ambiental. 11
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. Impactos do Descarte inadequado de medicamentos

( Rios e corpos d’agua \
A\ J

A presenca de residuos de medicamentos na agua pode causar danos a peixes,

anfibios e outros organismos aquaticos. Algumas substancias interferem no
funcionamento do organismo, afetando crescimento e reproducdo e, em

concentracdes mais elevadas, podem levar a morte de espécies mais sensiveis.

C S Y

p - o

Determinados compostos farmacéuticos podem permanecer no solo por
longos periodos. Isso pode prejudicar microrganismos importantes para o

equilibrio e a qualidade do solo.

4 3\
\ Plantas )

Alguns residuos podem ser absorvidos pelas raizes das plantas. Essa absorcao

pode provocar alteracdes no desenvolvimento vegetal e no funcionamento

normal da planta.

Filho,2023

Por isso, o descarte correto em pontos de coleta é fundamental

para proteger o meio ambiente e a saude das geragoes atuais e
futuras.

O descarte correto de

LeE

=57 medicamentos é uma

Vi
@‘ responsabilidade de todos 2

(
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5. DESCARTE CORRETO
DE MEDICAMENTOS




Descarte correto de medicamentos

O descarte correto de medicamentos € simples e pode ser realizado por qualquer

pessoa, desde que sejam seguidos alguns cuidados basicos (BRASIL,2020).

7 N

Seringas e agulhas devem ser
descartadas em frasco rigido para

\evitar cortes. -/

Nao misture medicamentos com

Koutros residuos. /

(

O

qiangas e animais.

Armazene temporariamente em local

seco e seguro, fora do alcance de

\

)

Fonte: Autores, 2026

14
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Ponto de coleta é um local autorizado para receber medicamentos vencidos ou
sem uso para que tenham destinacdo ambientalmente correta. Nesses locais, os
residuos sdo encaminhados para tratamento e descarte seguro, evitando
contamina¢do do meio ambiente e riscos a saude.
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6. PONTOS DE COLETA
NA GRANDE ILHA DE

SAO LUIS




Pontos de coleta na Grande Ilha de Sao Luis ( MA)

Medicamentos vencidos ou sem uso devem ser entregues em pontos de coleta autorizados.
Farmacias participantes de programas de logistica reversa recebem esses residuos e os
encaminham para destinagdo ambientalmente segura (Brasil, 2020)

Sempre que possivel, confirme no balcdo se a unidade possui coletor disponivel.

A seguir, sao apresentados exemplos de pontos de coleta autorizados para o descarte
de medicamentos vencidos ou sem uso na Grande Ilha de Sao Luis ( LOGMED, 2025)

Sao José de Ribamar

EXTRAFARMA - CENTRO

Bairro/Regiao Enderego

Moropdia - Sdo José Av, Clodomir Cardoso,
de Ribamar (MA) n°1136

T'!'upa Queimgdo - Estrada de Ribamar
Sao José de Ribamar (MA-201), n° 201

(MA)

17
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EXTRAFARMA

Sao Luis

Bairro/Regiao

Enderecgo / Avenida

Cohama Av. Daniel de La Touche
Calhau Av. dos Holandeses
Renascenca Rua Moncéo / Av. Colares
Jaracaty Av. Prof. Carlos Cunha
Jodo Paulo Av. Jodo Pessoa

Vinhais / Bequimao

Av. 203

Vinhais / Bequimdo

Av. Mocambique

Vinhais / Bequimao

Av. Contorno

Vinhais / Bequimao

Av. Sdo Luis Rei de Franca

Vinhais / Bequimao

Av. Jerdnimo de Albuquerque

Centro

Rua Grande / Av. Osvaldo Cruz

Tirirical

Av. Guajajaras

Monte Castelo

Av. Getulio Vargas

Maranhdo Novo

Av. Alcantara Machado

Planalto Anil

Estrada de Ribamar

18
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Sao Luis

REDE RAIA DROGASIL

Bairro/Regiao

Endereco / Avenida

Jaracaty Av. Prof. Carlos Cunha

Tury Av. Rei de Franca / Av. Euripedes
Bezerra / Av, Mario Andreazza
Av. Daniel de La Touche / Av.

Cohama )
Henrique Couto

Vinhais Av. Jerébnimo de Albuquerque

Calhau Av. dos Holandeses

Areinha Av. Senador Vitorino Freire

Anjo da Guarda

Av. dos Portugueses

Renascencga

Av, Colares Moreira

Sao Bernardo

Av. Guajajaras

19
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REDE PAGUE MENOS

Sao Luis

Bairro/Regido

Endereco / Avenida

Jardim Lisboa

Estrada da Mata

Vila Isabel

Av. dos Portugueses

Ponta d’Areia

Av. dos Holandeses

Turu

Av. S3o Luis Rei de
Franca

Cohama

Av. Daniel de La Touche

20
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Descarte de medicamentos x outros residuos

Embora esta cartilha seja focada no descarte correto de medicamentos, ¢ importante
entender que nem todo residuo deve ser levado aos mesmos locais. Medicamentos possuem
destinagdo especifica, enquanto outros materiais devem ser encaminhados para Ecopontos
ou coleta seletiva.

Medicamentos vencidos ou sem uso devem ser entregues em pontos de coleta apropriados,
como farmdcias e unidades de saude participantes. J4 os Ecopontos recebem principalmente

residuos reciclaveis e materiais volumosos.

v

Papel e papeldo Medicamentos

Plasticos Lixo doméstico comum
Vidros Residuos hospitalares
Metais Animais mortos

Entulho de pequenas obras Pilhas e baterias
Madeira Lampadas

Maoveis velhos Cartuchos de toner
Restos de poda Aparelhos celulares

— Materiais contaminantes

Fonte: BRASIL, 2010, adaptado
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Ecopontos em Sao Luis

Local / Bairro

Endereco / Referéncia

Pargque Amazonas (Bairro de Fatima)

Av. dos Africanos, s/n° - entrada do
Pargue Amazonas

Angelim

Rua 27, s/n° - antes do Makro,
préximo ao Restaurante Chico Noca

Bequimdo

Av. 1, s/n° - Bequimao

Habitacional Turu

Travessa G, s/n° - Habitacional Turu

Jardim América

Av. 03, s/n° - ao lado da Unido de
Moradores

Jardim Renascencga

Rua Netuno - préximo a Paréquia de
Séo Paulo Apostolo

Residencial Esperanga

Rua Dr. Ribeiro, s/n°® - Residencial
Esperanca

Cidade Operaria - Unidade 101

Av. Este 203 - préximo ao Campo do
Real

Sdo Francisco

Av. Ferreira Gullar - ao lado da
Estacdo Elevatoria da CAEMA

Anil

Rua 02 - Conjunto Rancho Dom Luiz

S&o Raimundo

Rua 03, Quadra 50 - préximo ao
ponto final do bairro

Cidade Operaria - Unidade 205

Av. Leste 103 - préximo a UEB Mata
Roma

Itapiracé (Cohatrac IV)

Av. Joaquim Mochel - préximo ao
Campo do Léozdo

Sacavém

Av. dos Africanos - préximo ao antigo
Habib's

Parque dos Nobres

Rua dos Imperadores - préximo a
Igreja N. Sra. do Perpétuo Socorro

Barreto / Ivar Saldanha

Rua Cinco de Janeiro - préximo ao
Centro Educacional Coelho Neto

(SAO LUIS, s.d.)
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Ecopontos em Sao Luis

Local / Bairro

Endereco / Referéncia

Residencial Primavera

Av, Contorno Sul, s/n° - préximo ao
Colégio Shalom

Cohaserma

Rua 14, s/n° - Cohaserma

Centro (Anel Viario)

Av. Senador Vitorino Freire, s/n°

Vila Isabel

Av, dos Portugueses, s/n°

Cohab Anil / Planalto Anil |

Av. Principal, s/n° - préximo ao Fest
Lanches

Calhau

Av, dos Holandeses, s/n° - proximo
a antiga loja Jacauna

Calhau (Borborema)

Av. Borborema, s/n®

Recanto do Vinhais

Jardim S&o Cristévéao

(SAO LUIS, s.d.)

23
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Consideracoes Finais

O descarte correto de medicamentos ¢ uma atitude simples, mas de grande importancia para
a protecdo da saude da populagio e do meio ambiente. Quando esses produtos sdo
descartados de forma inadequada, podem causar contaminagdo do solo, da dgua e trazer
riscos a saude de pessoas e animais.

Ao longo desta cartilha, foram apresentadas informagdes claras sobre o que sdo
medicamentos, os riscos do descarte incorreto e as boas praticas que devem ser adotadas no
dia a dia. Também foram destacados os ecopontos ¢ pontos de coleta disponiveis na Grande
Ilha de Sao Luis, facilitando o acesso da populagdo a locais adequados para o descarte.

A participacdo da populagdo ¢ fundamental para o sucesso dessas agdes. Ao descartar
corretamente medicamentos vencidos ou em desuso, cada cidaddo contribui para a
preservacdo do meio ambiente, para a redugdo de riscos a satde publica e para a construgdo
de cidades mais limpas e sustentaveis.

Cuidar do destino dos medicamentos € cuidar da propria saude, da comunidade e do futuro

das proximas geragdes.
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Cuidar do descarte de medicamentos é um
compromisso com a saude, o meio
ambiente e@s futuras geracoes.

Faca a sua parte!




APENDICE C- CORDEL

| SE JOGA NO CHAO
REMEDIO

E VENENO
NO PLANETA ) . .
$e joga no chéo remédio,
E veneno no planeta,
Polui rio, mata planta,

E a sadde se inquieta.

E perigo pra pessoaq,

E a natureza se afeta.

POLUI RIO, MATA PLANTA,
| E A SAUDE SE INQUIETA,
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Mas existe outro caminho,
Pra cuidar bem do ambiente,
Farmécia tem coleta,

Pro descarte consciente.
Assim protege o futuro,

De todo nosso presente.

Conte isso em sua casa,
Pra vizinho e pra irmdo,
Que jogar no lixo é erro,
Traz doenca e poluigéio.

O remédio no destino certgq
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ANEXOS

Anexo A — Regras da Revista Ciéncia & Satde Coletiva, onde foi submetido o artigo
"Gestao e Educacio Ambiental no Descarte de Medicamentos: Praticas, Desafios e
Impactos"

7ABRASCO

ASSOCIACAD BRAS

INSTRUC()ES AOS AUTORES
Revista Ciéncia & Saude Coletiva

Ciéncia & Saude Coletiva publica debates, analises e resultados de investigagdes sobre um
tema especifico considerado relevante para a saude coletiva; e artigos de discussdo e andlise
do estado da arte da area e das subareas, mesmo que nao versem sobre o assunto do tema
central. A Revista, de periodicidade mensal, tem como propositos enfrentar os desafios,
buscar a consolidacdo e promover uma permanente atualizacdo das tendéncias de pensamento
e das praticas na satde coletiva, em didlogo com a agenda contemporanea da Ciéncia &
Tecnologia.

Recomendacdes para a submissao de artigos

Os artigos serdo avaliados através da Revisdo de pares, de acordo com as diretrizes
internacionais para a area da ciéncia.

Politica de Acesso Aberto - Ciéncia & Saude Coletiva € publicada sob o modelo de acesso
aberto e ¢, portanto, livre para qualquer pessoa a ler em download, e para copiar e divulgar
para fins educacionais. Nossa politica editorial segue a comunicagdo de pesquisa no modus
operandi de Ciéncia Aberta.

A Revista Ciéncia & Saude Coletiva aceita artigos em preprints de bases de dados nacionais e
internacionais reconhecidas academicamente.

Ao acessar o sistema ScholarOne evite utilizar o tradutor automatico do navegador de
internet.

No momento que vocé apresenta seu artigo, € importante estar atento ao que constitui um
preprint € como vocé€ pode proceder para se integrar nesta primeira etapa da Ciéncia Aberta.
O preprint disponibiliza artigos e outras comunicagdes cientificas de forma imediata ou
paralela a sua avaliagdo e validagao pelos periodicos. Desta forma, acelera a comunicagao dos
resultados de pesquisas, garante autoria intelectual, e permite que o autor receba comentarios
que contribuam para melhorar seu trabalho, antes de submeté-lo a algum peridédico. Embora o
artigo possa ficar apenas no repositorio de preprints (caso o autor ndo queira manda-lo para
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um periddico), as revistas continuam exercendo as fungdes fundamentais de validacao,
preservacdo e disseminagdo das pesquisas. Portanto:

(1) Sdo aceitaveis as submissdes de preprints dos seguintes servidores: SciELO Preprints,
arXiv, bioRxiv e medRxiv ou outro servidor confidvel. A aceitacdo de Preprints de outros
servidores serd analisada pelos editores do periodico.

Se aprovado, ele receberd um DOI que garante sua divulgagao internacional imediata.

(2) Concomitantemente, caso vocé queira, pode submeté-lo a Revista Ciéncia & Saude
Coletiva. Os dois processos sdo compativeis.

(3) Vocé pode optar por apresentar o artigo apenas a Revista Ciéncia & Saude Coletiva. A
submissao a repositério preprint nao € obrigatoria.

Desde janeiro de 2021, estd sendo cobrada uma Contribui¢des ao Custeio de Publicacdes
(CCP) no valor de R$ 100,00 (cem reais) para artigos nacionais ¢ US$ 25,00 (vinte e cinco
dolares) para artigos internacionais. O valor ndo sera devolvido em caso de recusa do
material. Para pagamento da taxa de submissdao, acesse o site da Revista
(https://cienciaesaudecoletiva.com.br/). Este apoio dos autores ¢ indispensavel para financiar
o custeio da Revista, viabilizando a publicagdo com acesso universal dos leitores. Nao ¢
cobrada taxa de publicagdo. Caso o artigo va para avaliagdo e receba o parecer Minor
Revision (Pequena revisao) ou Major Revision (Grande Revisao) ndo € necessario pagar a
taxa novamente quando enviar a revisdo com as corregdes solicitadas. Somente os artigos de
chamada publica com recursos proprios estdo isentos de pagamento de taxa de submissao.
Desde janeiro de 2021, estdo sendo cobradas Contribuigdes ao Custeio de Publicagdes (CCP)
no valor de R$ 100,00 para artigos nacionais e US$ 25,00 para artigos internacionais. As
CCPs cobrem total ou parcialmente os custos de publicagdo de pesquisas em acesso aberto,
sob licenca CC BY 4.0.

Nao hé cobranga de taxa de submissao ou de tramitagao.

A politica de CCP, incluindo composi¢ao dos custos estimados (infraestrutura, mao de obra e
reservas para contingéncias), moedas aceitas e condi¢des de isen¢do (quando aplicaveis), esta
disponivel no site da Revista (link da politica).

A CCP nao ¢ reembolsavel em caso de recusa do material, conforme politica publicada e
transparente da Revista.

Pagamento da CCP: acesse o site da Revista (pagina de politicas/CCP
https://cienciaesaudecoletiva.com.br/pagamento-da-taxa).

» Todos os manuscritos passam por triagem editorial inicial, podendo ser recusados antes da
avaliagdo por pares.

» Os artigos aprovados serdo publicados com a identificagdo do editor ou editores-chefes
responsaveis pelo processo.

Tipos de documentos aceitos
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Secdes da publicaciao

Editorial: de responsabilidade dos editores chefes ou dos editores convidados, deve ter no
maximo 4.000 caracteres com espaco.

Artigos Tematicos: devem trazer resultados de pesquisas de natureza empirica, experimental,
conceitual e de revisdes sobre o assunto em pauta. Os textos de pesquisa ndo deverdo
ultrapassar os 40.000 caracteres. Os artigos tematicos sdo selecionados da seguinte forma: por
chamada publica, convite ou por coletdnea de artigos ja aprovados. Na modalidade chamada
publica, os manuscritos deverdo ser encaminhados somente para o e-mail da chamada
especifica daquele numero tematico (ndo serdo aceitos manuscritos postados na plataforma de
submissao da Revista).

Artigos de Temas Livres: devem ser de interesse para a satde coletiva por livre apresentagao
dos autores através da pagina da Revista em fluxo continuo. Devem ter as mesmas
caracteristicas dos artigos tematicos: maximo de 40.000 caracteres com espaco, resultarem de
pesquisa e apresentarem analises e avaliagdes de tendéncias tedrico-metodoldgicas e
conceituais da area.

Artigos de Revisao: devem ser textos baseados exclusivamente em fontes secundarias,
submetidas a métodos de analises ja teoricamente consagrados, podendo alcangar até o
maximo de 45.000 caracteres com espago.

Opinido: texto que expresse posicdo qualificada de um ou varios autores ou entrevistas
realizadas com especialistas no assunto em debate na revista; deve ter, no maximo, 20.000
caracteres com espago.

Resenhas: andlise critica de livros relacionados ao campo tematico da satde coletiva,
publicados nos ultimos dois anos, cujo texto ndo deve ultrapassar 10.000 caracteres com
espago. O autor deve atribuir um titulo para a resenha no campo titulo resumido (running
head) quando fizer a submissdo. Os autores da resenha devem incluir no inicio do texto a
referéncia completa do livro. As referéncias citadas ao longo do texto devem seguir as
mesmas regras dos artigos. No momento da submissdo da resenha os autores devem inserir
em anexo no sistema uma reproducdo, em alta definicdo da capa do livro em formato jpeg.
Nao ¢ necessario resumo, abstract e resumen.

Cartas: com apreciagdes e sugestoes a respeito do que é publicado em niimeros anteriores da
revista (maximo de 4.000 caracteres com espaco). Nao é necessario resumo, abstract e
resumen.

Observacdo: Em artigos tematicos, temas livres, revisdo e opinido, o limite maximo de
caracteres leva em conta os espacos ¢ inclui da palavra introdugao e vai até a ultima referéncia
bibliografica.

O resumo (portugués) /abstract (inglés)/resumen (espanhol) com no méximo 1400
caracteres com espaco cada (a contagem inclui a palavra — “resumo”/”abstract”/”’resumen’ até
a ultima “palavra-chave”/”’keyword”/”palabra clave").
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Notas sobre a Politica Editorial

A Revista Ciéncia & Satude Coletiva reafirma sua missdo de veicular artigos originais, que
tragam novidade e proporcionem avango no conhecimento da area de satde coletiva.
Qualquer texto que caiba nesse escopo ¢ e serd sempre bem-vindo, dentro dos critérios
descritos a seguir:

(4) O artigo ndo deve tratar apenas de questdes de interesse local ou situar-se somente no
plano descritivo.

(5) Na sua introdugdo, o autor precisa deixar claro o carater inédito da contribui¢do que seu
artigo traz. Também ¢ altamente recomendado que, na carta ao editor, o autor explicite, de
forma detalhada, porque seu artigo constitui uma novidade e em que ele contribui para o
avanco do conhecimento.

(6) As discussdes dos dados devem apresentar uma analise que, a0 mesmo tempo, valorize
especificidade dos achados de pesquisa ou da revisdo, e coloque esses achados em dialogo
com a literatura nacional e internacional.

(7) O artigo qualitativo precisa apresentar, de forma explicita, analises e interpretagdes
ancoradas em alguma teoria ou reflexao tedrica que promova dialogo das Ciéncias Sociais e
Humanas com a Satde Coletiva. Exige-se também que o texto valorize o conhecimento
nacional e internacional.

(8) Quanto aos artigos de cunho quantitativo, a revista prioriza os de base populacional e
provenientes de amostragem aleatoria. Nao se encaixam na linha editorial: os que apresentam
amostras de conveniéncia, pequenas ou apenas descritivas; ou analises sem fundamento
tedrico e discussdes e interpretagdes superficiais.

(9) As revisdes ndo devem apenas sumarizar o atual estado da arte, mas precisam interpretar
as evidéncias disponiveis e produzir uma sintese que contribua para o avango do
conhecimento. Assim, a nossa orientagdo ¢ publicar somente revisdes de alta relevancia,
abrangéncia, originalidade e consisténcia teérica e metodoldgica, que de fato tragam novos
conhecimentos ao campo da Saude Coletiva.

(10) A versao final do artigo aprovado sera publicada com o nome do editor ou
editores-chefes responsaveis pelo processo de avaliagdo do manuscrito.

Nota importante — Dado o exponencial aumento da demanda a Revista, todos os artigos
passam por uma triagem inicial, realizada pelos editores-chefes. Sua decisao sobre o aceite ou
nao ¢ baseada nas prioridades citadas e no mérito do manuscrito quanto a originalidade,
pertinéncia da andlise estatistica ou qualitativa, adequagcdo dos métodos e riqueza
interpretativa da discuss@o. Levando em conta tais critérios, apenas uma pequena propor¢ao
dos originais, atualmente, ¢ encaminhada para revisores e recebe parecer detalhado.

Contribui¢ao dos Autores

A autoria pressupOe participagdo substancial no trabalho, incluindo obrigatoriamente:
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a) Concepgao e delineamento do estudo ou andlise e interpretagdo dos dados;
b) Redag@o do manuscrito ou revisdo critica de seu contetudo intelectual;
c¢) Aprovacdo da versao final a ser publicada.

O limite padrio ¢ de até oito autores por artigo. Excedendo esse numero, os demais
participantes devem ser incluidos nos agradecimentos, salvo exce¢des previamente
autorizadas pelos Editores-chefes.

Nenhum arquivo submetido pode conter identificagdo dos autores, exceto o arquivo Title
Page (Pagina de Titulo).

Preparagdo do Manuscrito

1. Os originais podem ser escritos em portugués, espanhol, francés e inglés. Os artigos
obrigatoriamente deverdo ter titulo e resumo em portugués, inglé€s e espanhol. Os textos em
portugués devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua original, em inglés e em
espanhol. Os textos em espanhol devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua original,
em portugués e em inglés. Os textos em inglés devem ter titulo, resumo e palavras-chave na
lingua original, em portugués e em espanhol. Os textos em francés devem ter titulo, resumo e
palavras-chave na lingua original, em portugués e em inglés.

Nao serao aceitas notas de pé-de-pagina no final das paginas dos artigos.

2. Os textos tém de ser digitados em espacgo duplo, na fonte Times New Roman, no corpo 12,
margens de 2,5 ecm, formato Word (de preferéncia na extensdo .docx) e encaminhados apenas
pelo endereco eletronico (http://mc04.manuscriptcentral.com/csc-scielo), segundo as
orientagdes do site.

3. Os autores mantém os direitos autorais de seus artigos publicados na Ciéncia & Satde
Coletiva e licenciam o conteudo sob a Creative Commons Attribution — CC BY 4.0. Essa
licenga permite reprodugao total ou parcial, distribui¢do, impressao, reutilizagdo, remixagem e
criagdo de obras derivadas, sem necessidade de autorizagdo prévia, desde que seja feita a
devida atribui¢do a autoria e a publicagdo original na Ciéncia & Saude Coletiva.

A Ciéncia & Saude Coletiva detém o direito de primeira publicacdo sob CC BY 4.0.
Publicagdes secundarias (por exemplo, repositérios institucionais ou outras plataformas)
devem indicar claramente a fonte da publicagdo original, incluindo titulo do artigo, autores,
nome do periddico e licenga CC BY 4.0.

4. Os artigos submetidos a C&SC nao podem ser propostos simultaneamente para outros
periodicos.

5. As questoes éticas referentes as publicagdes de pesquisa com seres humanos sao de inteira
responsabilidade dos autores e devem estar em conformidade com os principios contidos na
Declaragdao de Helsinque da Associagdo Médica Mundial (1964, reformulada em 1975, 1983,
1989, 1989, 1996 e 2000).
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6. Os artigos devem ser encaminhados com as autorizagdes para reproduzir material publicado
anteriormente, para usar ilustragdes que possam identificar pessoas e para transferir direitos
de autor e outros documentos.

7. Os conceitos e opinides expressos nos artigos, bem como a exatidao e a procedéncia das
citacdes sdo de exclusiva responsabilidade dos autores.

8. Os textos sdo em geral (mas ndo necessariamente) divididos em se¢des com os Titulo,
Resumo, Introdugdo, Métodos, Resultados e Discussdo, as vezes, sendo necessaria a inclusao
de subtitulos em algumas se¢des. Os titulos e subtitulos das se¢des ndo devem conter
numeragao progressiva e sim recursos graficos como caixa alta, recuo na margem ou outros.

9. O titulo deve ter curto: 120 caracteres com espaco. O resumo/abstract/resumen, com no
maximo 1.400 caracteres com espaco (incluindo a palavra resumo até a tltima palavra-chave)
e precisa explicitar o objeto, os objetivos, a metodologia, a abordagem tedrica, os resultados e
as conclusdes. Logo abaixo do resumo os autores devem indicar até no maximo, cinco (5)
palavras-chave/keywords/palabras-clave. E fundamental ter clareza e objetividade na redacio
do resumo, pois assim o fazendo, o autor contribuira para o interesse do leitor. J& a clareza dos
descritores contribuird para a multipla indexacao do artigo. As palavras-chave em portugués,
inglés e espanhol devem constar obrigatoriamente no DeCS/MeSH. (http:/decs.bvs.br/).
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/e)

10. E obrigatoria a inclusdo do Open Researcher and Contributor ID (ORCID) no momento de
submissdo do artigo. Para criar um ID ORCID acesse: (https://orcid.org/). Na submissdo dos
artigos na plataforma da Revista, ¢ valido que apenas um autor tenha o registro no ORCID.
Mas quando o artigo for aprovado para publicacdo no SciELO, todos os autores devem ter o
registro no ORCID. Para se registrar no ORCID, entre no site (https://orcid.org/) e para inserir
o ORCID no ScholarOne (plataforma de  submissdo), acesse o  site

(https://mc04.manuscriptcentral.com/csc-scielo), e atualize seu cadastro.

11. Em caso de usar inteligéncia artificial nos seus manuscritos, o autor deve mencionar esse
fato, obrigatoriamente, dizendo ao final do campo dedicado a metodologia, em que etapa do
artigo ela foi empregada.

12. Os manuscritos aprovados devem vir acompanhados de uma declaragdo de
disponibilidade dos dados usados e gerados na pesquisa subjacentes aos textos. O modelo sera
enviado junto aos modelos das declaragdes solicitadas.

Autoria

1. As pessoas designadas como autores devem ter participado na elaboragdo dos artigos de
modo que possam assumir publicamente a responsabilidade pelo seu contetido. A qualificagao
como autor deve pressupor: a) a concepc¢ao e o delineamento ou a andlise e interpretagao dos
dados, b) redacao do artigo ou a sua revisao critica, e ¢) aprovagao da versao a ser publicada.

2. O limite de autores por artigo ¢ de oito autores, se exceder esse limite, os demais terdao seus
nomes incluidos nos agradecimentos. Para artigos com mais autores que fazem parte de um
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grupo de pesquisa ou em outros casos excepcionais, € necessdria autorizacao dos editores.
Excecdes serdo discutidas pelo Corpo Editorial.

3. Em nenhum arquivo inserido, devera constar identificacdo de autores do manuscrito, exceto
no arquivo “Title page” (Pagina de titulo).

Nomenclaturas

1. Devem ser observadas rigidamente as regras de nomenclatura de saude publica/saude
coletiva, assim como abreviaturas e convengdes adotadas em disciplinas especializadas.
Devem ser evitadas abreviaturas no titulo e no resumo.

2. A designagdo completa a qual se refere uma abreviatura deve preceder a primeira
ocorréncia desta no texto, a menos que se trate de uma unidade de medida padrao.

Formato de Envio dos Artigos
As submissoes devem ser realizadas exclusivamente pelo sistema ScholarOne:

http://mc04.manuscriptcentral.com/csc-scielo

Recomenda-se nao utilizar o tradutor automatico do navegador durante o processo.

Os artigos nao podem ser submetidos simultaneamente a outros periodicos.

Ativos Digitais
Incluem tabelas, quadros, graficos, figuras, mapas e fotografias:

Maximo de cinco ilustragdes por artigo, salvo excegdes autorizadas.

Devem ser numeradas consecutivamente, com titulo, legenda e fonte.

Tabelas e quadros: enviados em Word ou Excel, editaveis.

Graficos e figuras: enviados em formato editavel e também em PDF ou JPEG.
Resolugdo minima de 200 dpi (preferencialmente 300 dpi).

As ilustragdes coloridas sdo publicadas apenas na versao online.

Autores que utilizam escalas devem informar, na carta de submissao, se sao de
dominio publico ou se possuem autorizacao de uso.

Ilustragdes ¢ Escalas

1. O material ilustrativo da Revista C&SC compreende tabela (elementos demonstrativos
como numeros, medidas, percentagens, etc.), quadro (elementos demonstrativos com
informagdes textuais), graficos (demonstragdo esquemdtica de um fato e suas variacdes),
figura (demonstragdo esquemadtica de informag¢des por meio de mapas, diagramas,
fluxogramas, como também por meio de desenhos ou fotografias). Nas edi¢cdes da Revista que
forem impressas, todo esse material serd na cor preta e cores cinza para diferenciagdes.
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2. O niimero de material ilustrativo deve ser de, no maximo, cinco por artigo (com limite de
at¢ duas laudas cada), salvo excecdes referentes a artigos de sistematizacdo de areas
especificas do campo tematico. Nesse caso os autores devem negociar com os editores-chefes.

3. Todo o material ilustrativo deve ser numerado consecutivamente em algarismos arabicos,
com suas respectivas legendas e fontes, e a cada um deve ser atribuido um breve titulo. Todas
as ilustra¢des devem ser citadas no texto.

4. Tabelas e quadros devem ser confeccionados no programa Word ou Excel e enviados com
titulo e fonte. OBS: No link do IBGE
(http://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv23907.pdf) estdo as orientagdes para
confeccionar as tabelas. Devem estar configurados em linhas e colunas, sem espagos extras, e
sem recursos de “quebra de pagina”. Cada dado deve ser inserido em uma célula separada.
Importante: tabelas e quadros devem apresentar informagdes sucintas. As tabelas e quadros
podem ter no maximo 15 cm de largura X 18 cm de altura e ndo devem ultrapassar duas
paginas (no formato A4, com espago simples ¢ letra em tamanho 9).
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