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FARMACONTAMINACION

Los medicamentos son emitidos al medio ambiente durante su fabricacién, uso, eliminacidn y/o descarte. La
exposicion ambiental a los medicamentos tiene efectos perjudiciales tanto para la salud de los
ecosistemas como para la de los seres humanos. Se estd registrando feminizacion de peces,

bioacumulacion, aumento de resistencia bacteriana, llegando incluso a la posibilidad de reingreso de los
medicamentos al consumo humano a través del agua de bebida o mediante vegetales.

La contaminacion ocasionada por residuos de farmacos, que llegan al ambiente a través de los desechos de
medicamentos utilizados tanto para la salud humana como animal, en cualquiera de las etapas del ciclo de
vida del medicamento, se conoce como “farmacontaminacion”.

El peligro ambiental de un farmaco estd dado por sus caracteristicas particulares, tales como: toxicidad
intrinseca, baja o nula biodegradabilidad, solubilidad y potencialidad de bioacumulacién. Ademas, a pesar de
que su introduccidon en el ambiente sea en bajas concentraciones, al incorporarse de manera regular y
continua, se convierten en contaminantes emergentes. Son materiales o sustancias quimicas que suelen
hallarse en concentraciones que oscilan entre los ng/L y pg/L a nivel medioambiental. La eliminacién
descontrolada de medicamentos ocasiona el aumento de sustancias, tales como cafeina, ibuprofeno,
diclofenac, betabloqueantes, carbamazepina, entre otras, tanto en el agua como en los sedimentos de rios y
arroyos, en las especies acuaticas e incluso en la fauna que bebe de los acuiferos afectados o consume esos
organismos.

La exposicidon o reexposicion, puede ocurrir, principalmente, al consumir agua potable, verduras y
tubérculos, carnes, pescados y lacteos.

Las principales vias de farmacontaminacion del agua y el suelo ocurren a través de medicamentos vy la
aplicacion de residuos agricolas crudos.

En el primer caso a través de derrames de residuos derivados de su fabricacion; por excrecidn a través de
orina, heces o la piel de productos de uso oral y tdpico; y por eliminacion directa a la basura o al drenaje de
los productos no utilizados o vencidos, incluidos los medicamentos de uso veterinario (destinados a la cria de
peces, tratamiento del ganado con antibidticos, etc.). Los residuos domiciliarios de los medicamentos
constituyen una fuente importante de contaminacion ambiental en todo el mundo. Se prevé que el
crecimiento del consumo de farmacos en una poblacién cada vez mds longeva, agravard esta situacion. A
esto se suman las cantidades exorbitantes de muestras médicas introducidas por la industria farmacéutica,
en ausencia de legislacién para su control, compromiso y responsabilidad para la disposicion final adecuada
de las mismas una vez caducas.

Las vias de contaminacion estan relacionadas con el consumo y la excrecion de farmacos y metabolitos en
orina y heces, y también con la eliminacion inadecuada o insuficiente de los medicamentos vencidos o no
consumidos. Las vias de entrada mas importantes en el medio ambiente acuatico son las aguas residuales,
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entre las que se incluyen las urbanas, hospitalarias, industriales y las de origen agricola o ganadero. Ademas,
los residuos de medicamentos se pueden depositar en el suelo mediante excrecién directa (animales) o
debido a la reutilizacion de residuos orgéanicos, y posteriormente filtrarse a aguas superficiales y/o
profundas. Los medicamentos tdpicos (por ejemplo, los antiinflamatorios, tanto de uso humano como
veterinario) también pueden llegar al medio ambiente tras ser arrastrados con el agua de las duchas o bafios.
En el caso de la acuicultura (piscifactorias), los medicamentos entran directamente en el medio ambiente;
por ejemplo, antibidticos usados profilacticamente, como tratamiento o como factores de crecimiento
(préctica ilegal). Se estima que una proporcién considerable de los medicamentos vendidos no se llegan a
consumir, la eliminacion inadecuada (depositados en la basura doméstica e incorporandose a residuos
municipales, o alcanzar las aguas residuales a través de desaglies de lavabos o inodoros) es una importante
via de contaminacion, en gran medida evitable.

De una u otra forma, directa o indirectamente, por efecto de las lluvias y la lixiviacidon, los medicamentos,
metabolitos y/o productos de degradacion acceden a aguas superficiales y profundas, contaminan los
acuiferos, o bien, pueden quedar retenidos en el suelo (segln sus propiedades fisicoquimicas) y acumularse,
afectando al ecosistema y a los seres humanos a través de la cadena trdfica.
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Figura 1: Recorrido de un medicamento. Las flechas discontinuas corresponden a caminos potenciales. Fuente: Mondelo v col. 2024

Los procedimientos aplicados en las plantas convencionales para el tratamiento de aguas residuales no
estdn disefiados para retener a todos los diferentes tipos de farmacos. De este modo, existe una cierta
cantidad que son retenidos y permanecen en lodos, mientras que hay un remanente de farmacos “no
retenidos” que se incorporan a las aguas tratadas. Por lo tanto, al utilizarse en tierras para agricultura, el
resultado es la contaminacidn de cuerpos de agua superficiales (rios, lagunas) o suelos.
Los grupos farmacoldgicos cuyos residuos suscitan mayor preocupacion son aquellos que matan sus
organismos o células diana: antibidticos, antiparasitarios y antimicéticos (por la posibilidad de que se
desarrollen cepas resistentes); medios de contraste radioldgicos (por su elevada persistencia) vy
antineoplasicos (por sus propiedades carcinogénicas, mutagénicas y teratégenas). Otros grupos preocupan
por su elevado uso: AINEs, betabloqueantes, hipolipemiantes y estrégenos.
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Presencia en la biota (conjunto de la fauna y la flora de una region):

Bioacumulacion. Al igual que ocurre con otros contaminantes, determinados farmacos tienen la capacidad
de acumularse en los organismos vivos, alcanzando en ocasiones concentraciones mas elevadas que el medio
que les rodea.

Las menores concentraciones de un medicamento a la salida de una planta de tratamiento de agua (efluente)
en relaciéon a las concentraciones del ingreso (influente) no significan que el mismo haya sido degradado, si
no que el farmaco inalterado queda adsorbido a la materia en suspension y pasa a formar parte de los lodos.
Posteriormente, dichos lodos pueden utilizarse como fertilizante en la agricultura y asi los farmacos podrian
pasar a la verdura cultivada. Este ultimo parece ser el motivo de que el 75% de los participantes de un
estudio (incluyendo embarazadas), donde ninguno de los cuales estaba tomando carbamacepina,
presentaran niveles medibles del farmaco en la orina; las personas que mds verdura comian eran las que
presentaban niveles mas altos del antiepiléptico.

Efecto ecotoxicoldgico: hay que tener en cuenta la estrecha interrelacion existente entre los animales, los
seres humanos y los ecosistemas (One Health o Una Unica Salud), y que al perjudicar el equilibrio podemos
acabar dafiando nuestra propia salud. (https://www.who.int/health-topics/one-health#tab=tab 1)

Un analisis del riesgo ecotoxicoldgico realizado por el Global Monitoring of Pharmaceuticals, estimé que
aproximadamente el 43,5% de las 1.052 ubicaciones de muestreo en aguas de rios monitorizadas en 104
paises presentan concentraciones preocupantes de farmacos. ( https://www.globalpharms.org/ )

El uso excesivo de antibidticos en los sectores médico, veterinario y agricola podria ser la causa fundamental
del desarrollo de las resistencias antimicrobianas en todo el mundo. La imprudente venta libre de
antibioticos en algunos paises, el saneamiento inadecuado y el vertido de antibidticos no metabolizados o
sus residuos a través de heces/estiércol y efluentes industriales en el medioambiente han empeorado el
problema.

Resultados de estudios:

v En 2011 se publicd un estudio que proporciond datos epidemioldgicos y de salud publica sobre 85 paises,
gue correlacionaron el uso de anticonceptivos con la incidencia de cancer de préstata. Los autores sugirieron
que incluso las pequefias cantidades de estrédgenos que llegan a los mantos fredticos pueden aumentar la
incidencia de cancer de préstata debido a la probable exposicion crénica, y recomendaron mas
investigaciones para su comprobacion.

v’ Los citostaticos, utilizados en el tratamiento de neoplasias, interactian con el ADN, el ARN o la sintesis de
proteinas en células vivas, tanto normales como cancerosas. A través de esta actividad pueden provocar
efectos mutagénicos, carcinogénicos o teratogénicos.

v/ También se ha estimado el riesgo de cédncer en humanos como resultado de la presencia de
ciclofosfamida e ifosfamida en aguas superficiales y subterraneas. Con respecto a los efectos sobre la salud,
no se conoce la concentracién umbral segura para estos farmacos.

v’ Los residuos de disruptores endécrinos que interfieren en el sistema hormonal de los seres vivos:
antiinflamatorios no esteroides como diclofenac e ibuprofeno, antidepresivos, levotiroxina, hormonas
femeninas y testosterona, antibidticos, productos cosméticos, parabenos, ftalatos, han demostrado efectos
negativos sobre aspectos reproductivos, alteraciones del desarrollo y disfunciones metabdlicas, tanto en
seres humanos como en el resto de las especies.

v" Un estudio realizado en las aguas de los rios Lujan y Reconquista (noroeste de la provincia de Buenos
Aires), revel6 mayor concentracién de: paracetamol (9 ug/l), carbamazepina (0,1 pg/l), albendazol (0,1 pg/l),
furosemida y sulfametoxazol (0,3 pg/l). También se encontraron citalopram, trazodone, diazepam,
lorazepam, cimetidina, famotidina, propanolol, metoprolol, nadolol, carazolol, clopidogrel, eritromicina y
azitromicina.
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v’ Conclusiones de estudios realizados en Europa: ® Las concentraciones encontradas en aguas superficiales
o0 subterraneas se sitlan a nivel traza (en el rango de los ng/l o pg/l), mientras que, en suelos y sedimentos,
donde pueden persistir durante largos periodos de tiempo, alcanzan concentraciones mayores (en el rango
de los g/kg). * Las personas y los animales excretan la mayoria de los medicamentos en forma de metabolito
o inalterados: entre el 30 y el 90% de una dosis ingerida se excreta como sustancia activa por la orina. ¢ Los
contaminantes cuyas concentraciones se mantienen iguales a la entrada y a la salida de las estaciones
potabilizadoras de aguas residuales son: diazepam, diclofenac, enalapril.

Posibles soluciones
El problema de la contaminacién ambiental con farmacos es complejo, con multiples agentes implicados, que

no tiene una facil solucién. Es indispensable una politica ambiental, y sumar cambios de socioculturales.

Gestion de residuos: A través de la Ley 24 051, sancionada en el afio 1991, el Estado Argentino establecid
requisitos para la manipulacién, transporte, tratamiento y disposicidn final de los residuos denominados
peligrosos -aquellos “que puedan causar dafo, directa o indirectamente, a seres vivos o contaminar el suelo,

|”

el agua, la atmdsfera o el ambiente en general”- estos aplican exclusivamente a los generados a nivel de
establecimientos de salud y no a los de los domicilios particulares. La Resolucion 134/2016, que
complementa a la anterior, sélo enfoca gestion de residuos generados en establecimientos de atencion de la
salud.

Una correcta gestion medioambiental de los envases vacios o con restos de medicamentos de origen
doméstico, requiere programas para reducir el impacto negativo de un descarte inadecuado de estos
medicamentos, con puntos fijos o temporarios de recoleccidon. Los puntos fijos casi siempre incluyen

Farmacias (programa Puntos Amarillos: https://www.cfsf2.org.ar/puntos-amarillos/ ).

Los contenedores deben ser retirados, reemplazados, transportados y custodiados hasta las plantas de
tratamiento para inactivar los componentes activos presentes. Este proceso, que en varios paises es llevado
a cabo por organizaciones especialmente creadas, sin fines de lucro, se conoce como “logistica inversa” y
suele ser financiado por fabricantes o importadores (industria farmacéutica) ya que funcionan bajo el
principio de Responsabilidad extendida del productor (“quien genera el producto que deviene en desecho es
quien debe financiar su destruccion final”).

Promover medidas no farmacoldgicas: Considerando que “el fdrmaco mds verde y respetuoso con el
medioambiente es aquel que no se prescribe ni se utiliza”, se proponen alternativas para mejorar la salud
fisica (ejercicio, alimentacion saludable, tabaquismo etc.), mental (mindfulness, psicoterapia, prescripcion
verde: https://www.england.nhs.uk/personalisedcare/social-prescribing/green social-prescribing/) y social

de la poblacidn, de tal forma de usar menos medicamentos y asi menos farmacos llegan al medioambiente
Compra «verde» o sustentable: incorporar criterios ambientales en la adquisicién de medicamentos, de
forma que se prioricen farmacos fabricados de forma mas respetuosa con el medioambiente. Se puede tener
en cuenta la huella de carbono de todo el proceso, asi como el tratamiento de los vertidos de los laboratorios
que fabrican los fdrmacos en paises como la India o China.

Esta siendo evaluado el potente efecto invernadero que ejercen determinados gases propelentes incluidos
en inhaladores presurizados (Espafa: una media anual de 15 millones de unidades vendidas, lo que se
traduce en la emision de aproximadamente 400.000 toneladas equivalentes de CO; anuales). En Europa, para
los nuevos APl con exposicion ambiental prevista, se requieren pruebas ecotoxicolégicas como parte del
proceso de autorizacién de comercializacion.

Ecoprescripcion:

- los programas de optimizacion del uso de los antibiéticos (PROA) son herramientas imprescindibles dentro
de la estructura de calidad asistencial y de seguridad del paciente. Su implantacién y desarrollo esta avalado
por sociedades cientificas nacionales e internacionales. Las posibles estrategias para optimizar las terapias

Bol CIM N2 278. Centro de Informacién de Medicamentos — FCByF — UNR



con antibidticos y reducir el riesgo de resistencia bacteriana incluyen: diagndsticos microbioldgicos rapidos,
terapias guiadas por marcadores de inflamacidn, reducir la duracién estandar de los tratamientos con
antibioticos, y evitar la administracion de antibiéticos o familias de antibidticos que conllevan un mayor
riesgo de induccidn de resistencia bacteriana.

- la desprescripcion de farmacos inapropiados, contribuyendo a un menor impacto ambiental por disminuir
el consumo innecesario 'y reducir la demanda de la  produccion  farmacéutica.
(https://rephip.unr.edu.ar/server/api/core/bitstreams/1ffd27f7-b336-4fb3-9298-37b93871cc2d/content)

- mejorar la adherencia a los tratamientos farmacoldgicos contribuye a generar menos residuos.

Al final de la tuberia (end-of-pipe): otra medida complementaria a todas las anteriormente expuestas, seria
la de aplicar un tratamiento adicional al agua residual, de forma que se mejore la eliminacién de
medicamentos. Se trataria de una medida «al final de la tuberia». Actualmente, el tratamiento del agua
residual que se lleva a cabo en la mayoria de los paises y en nuestro entorno no es suficiente para eliminar
los farmacos. A nivel mundial, aproximadamente la mitad del agua residual no recibe ninguin tratamiento.
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