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RESUMO

Diagndstico situacional e analise espacial da logistica reversa de medicamentos

domiciliares vencidos ou em desuso em uma rede varejista do Brasil.

Oliveira, M. C.!; Sena, L. W. P.!?

' Programa de Pés-graduagio em Assisténcia Farmacéutica da Universidade Federal do
Para.

2 Faculdade de Saude Coletiva da Universidade Federal do Sul e Sudeste do Para.

Introducio: O processo de logistica reversa do medicamento em desuso ou vencido da populagio
em geral faz o fluxo invertido, retornando ao longo de sua cadeia de producdo e distribuicao, para
ter o seu descarte final ambientalmente adequado. Neste sentido, o farmacéutico ¢ fundamental
pois exerce o papel de multiplicador do conhecimento, capacitando, treinando e instruindo
colaboradores e consumidores quanto as boas praticas ambientais relacionadas aos residuos de
saude. Objetivo: Realizar um diagnoéstico situacional da logistica reversa e analise espacial de
medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso de uma rede varejista farmacéutica no Brasil.
Método: E um estudo exploratério, transversal e prospectivo que se utilizou de informagdes de
produtos/residuos obtidos em diferentes pontos de coleta em uma rede de farmacias com 400
estabelecimentos no Brasil, no periodo de 2020 a 2022. Resultados: O estudo mostrou que a rede
coletou um volume de 4.519,74 kg de medicamentos vencidos da populagdo entre os anos de 2020
e 2022, concentrando o maior volume de coleta na regido Norte (69,1%). Destaca-se também que
Belém foi o municipio com maior coleta, concentrando 92,5% da arrecadacgdo no estado do Para.
Outro ponto importante foi a apresentacdo de um manual para implantagdo da logistica reversa
de medicamentos vencidos da populagdo. Conclusdo: Os achados desse estudo devem contribuir
para o aperfeicoamento e aplicacdo da logistica reversa de medicamentos vencidos da populagdo

no Brasil.

Palavras chaves: Descarte de medicamentos, farmacéutico, logistica reversa, varejo
farmacéutico.



ABSTRACT

Situational diagnosis and spatial analysis of the reverse logistics of expired or

disused home medications in a retail chain in Brazil.

Oliveira, M.C.%; Sena, L.W.P. '

! Graduate Program in Pharmaceutical Assistance at the Federal University of Para.

2 Faculty of Collective Health of the Federal University of South and Southeast Para.

Introduction: The reverse logistics process of disused or expired medicine for the general
population makes the reverse flow, returning along its production and distribution chain, to have
its final disposal environmentally sound. In this sense, the pharmacist is fundamental because he
plays the role of knowledge multiplier, qualifying, training, and instructing employees and
consumers about good environmental practices related to health waste. Objective: To carry out a
situational diagnosis of reverse logistics and spatial analysis of expired or disused household
medications in a pharmaceutical retail chain in Brazil. Method: It is an exploratory, cross-
sectional, and prospective study that used product/waste information obtained at different
collection points in a network of pharmacies with 400 establishments in Brazil, from 2020 to
2022. Results: The study showed that the network collected a volume of 4,519.74 kg of expired
medicines from the population between 2020 and 2022, concentrating the largest collection
volume in the North region (69.1%). It is also noteworthy that Belem was the municipality with
the highest collection, concentrating 92.5% of the collection in the state of Pard. Another
important point was the presentation of a manual for the implementation of reverse logistics for
expired medicines for the population. Conclusion: The findings of this study should contribute
to the improvement and application of reverse logistics for expired medicines for the population

in Brazil.

Keywords: Disposal of drugs, pharmacist, reverse logistics, pharmaceutical retail.
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1. INTRODUCAO

Em um momento em que a comercializagao de bens est4 cada vez maior, seja pelo
gradativo acréscimo populacional ou pela facilidade de acesso as redes e canais de
comunicagdo, aumenta também, a aflicdo acerca dos impactos ambientais resultantes
destas mudancas (AQUINO et al., 2018). Neste caso, projetos estdo sendo criados
baseando-se na pratica de habitos saudaveis para o consumo sustentavel. Assim, almeja-
se um conjunto de recursos que possibilitem o crescimento do reuso e da reciclagem dos
residuos so6lidos produzidos, como também, do curso ambientalmente apropriado dos

rejeitos, a fim de, preservar os recursos naturais (AKSOYLU et al., 2018).

Os medicamentos, caracterizados como um residuo sélido, vem ganhando
notoriedade nas Ultimas décadas e sendo alvo de varias pesquisas e discussdes frente a
sua capacidade de poluicao do solo e dos corpos hidricos, em decorréncia do seu descarte
incorreto (RITCHIE et al., 2019). Haja vista que, com o aumento do uso de
medicamentos, providéncias necessarias e eficazes precisam ser tomadas, tais como
promocao do uso racional e consciente dos medicamentos, implantagdo de pontos de
coletas e orientagdo quanto ao descarte correto de medicamentos vencidos ou em desuso,

com a inten¢do de impedir maior polui¢do ambiental (LUNA, 2019).

Diante deste cenario foi necessario instituir a Logistica Reversa (LR) que ¢ um
conjunto de procedimentos e meios para recolher e dar encaminhamento pds-venda ou
poOs-consumo ao setor empresarial, para reaproveitamento ou destinagdo correta de
residuos (SOUZA et al., 2021). A realizacao da LR de medicamentos conseguiria limitar
problemas ambientais como: sequelas negativas na qualidade da 4gua e/ou vida aquatica;
efeitos deletérios sobre a populagdo; impactos sociais como a intoxicacdo acidental de
criangas e adultos; e o excesso intencional de medicamentos, relacionados aos

medicamentos em desuso (CAMPOS et al., 2020).

Segundo Chileshe et al. (2018), através do diagndstico do cendrio atual dos
residuos, cuja LR € precisa, seria viavel custear o delineamento de agdes que pudessem
propiciar o avango socioecondmico, a inclusdo social e a preservacao ambiental. Tendo
um maior conhecimento, a formulacdo de politicas publicas mais definidas poderia ser
realizada, possibilitando, a incorpora¢ao de medidas de carater preventivo na sociedade.

Para tanto, os mesmos autores informam que, além do diagnostico quantitativo sobre os
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aspectos da gestdo de residuos € interessante a pesquisa dos aspectos legais e técnicos

relacionados ao tema (SOUZA et al., 2021).

Considerando o nivel e a ampliacdo do impacto a satde publica e ao meio
ambiente, o Ministério da Saude (MS) e o Ministério do Meio Ambiente (MMA)
indicaram com base no paragrafo 1° do art. 33 da Lei n° 12.305, de 2 de agosto de 2010,
a execucdo da logistica de medicamentos descartados pelos consumidores (BRASIL,

2010).

O Decreto n° 10.388, de 5 de junho de 2020 que gerou a LR de medicamentos
domiciliares vencidos ou em desuso, de uso humano, industrializados e manipulados, e
de suas embalagens, ap6s o descarte pelos consumidores trouxe um progresso no campo
normativo, motivado pela demanda de um tratamento mais adequado dos residuos que

possui uma capacidade de periculosidade (BRASIL, 2020).

O desenvolvimento da LR ¢ relevante para dificultar o uso irracional de
medicamentos como também, detrimentos ambientais ocasionado pelo descarte indevido
dos residuos. Assim, o farmacéutico se torna responsavel em intensificar o conhecimento
populacional, educando, treinando e instruindo colaboradores e consumidores, quanto as

boas praticas ambientais pertinentes aos residuos de saude (REAL et al., 2019).

A elaboracdo de guias praticos, apresentando um sequencial claro sobre os
procedimentos a serem desenvolvidos para o descarte correto de residuos ¢ uma forma de
contribuir na orientacdo dos profissionais que lidam com estes materiais. As equipes
deveriam receber uma capacitacdo e os guias deveriam ficar em locais de facil acesso
para consulta. Desta forma haveria uma melhora significativa no que se refere a gestao
de residuos no estabelecimento, pois o profissional teria um roteiro padrao a ser realizado
de acordo com a legislagdo vigente garantindo a seguran¢a € minimizagao dos impactos

causados pela adogao de praticas inadequadas (SOUZA et al, 2021).

Desta forma o presente estudo realizou um diagndstico situacional da LR e anélise
espacial de medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso de uma rede varejista no

Brasil.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. LOGISTICA REVERSA DE MEDICAMENTOS EM DEUSO OU VENCIDOS
DA POPULACAO EM GERAL

O termo LR, quando aplicado aos medicamentos domiciliares de uso humano,
vencidos ou em desuso, significa que o medicamento descartado pelos consumidores, tera
o fluxo invertido, retornando ao longo de sua cadeia de producao e distribui¢do, para ter

o seu descarte final ambientalmente adequado (BRASIL, 2020) (Figura 1).

Entrega do
medicamente vencido ou
em desuso na farmécia

Recolhido Distribuidora Fabricante/importador
pela distribuidora o transfere para o efetua a destinacdo
responsavel fabricante/importador ambientalmente correta

Figura 1: Fluxo da Logistica reversa medicamentos domiciliares de uso humano, vencidos ou em
desuso. Fonte: Adaptado do Decreto n® 10.388, de 5 de junho de 2020.

2.1.1. Cenario mundial

Nos ultimos anos, mundialmente, varias iniciativas estdo ocorrendo buscando
solugdes para os cuidados ao meio ambiente e da populagdo, como o problema da gestédo
da LR de medicamentos em deuso ou vencidos da populacdo em geral. Incentivados pela
Agenda ODS 2030, os paises tem discutido e estabelecido diretrizes legais e operacionais
para consumidores ndo industriais, nas quais é possivel observar um vinculo importante
entre as industrias, as farmacias publicas e privadas e o governo atuando nos programas
de logistica reversa (ODS, 2015).

A Unido Europeia (UE) através da Diretiva 2010/84/UE do Parlamento Europeu
e do Conselho obrigou os fabricantes de medicamentos a apresentarem uma avaliagéo do
risco ambiental no dossié de registro de medicamentos. Este documento deve apresentar
avaliacOes realizadas nas fases de exposicdo (persisténcia, bioacumulacido e
ecotoxicidade) e que englobam sua destinacdo e seus efeitos. Assim, quando o
medicamento possui algum tipo de risco ambiental, deve conter orientacGes do descarte
correto do medicamento na sua bula (DE OLIVEIRA et al., 2019).

Em Portugal destaca-se a atuacéo, desde 1999, da Sociedade Gestora de Residuos
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de Embalagens e Medicamentos, Lda. (VALORMED) que é responsavel pela gestdo de
residuos de medicamentos garantindo a coleta de medicamentos vencidos e/ou em desuso
de uso humano e veterinario e suas embalagens. O relatorio gerado do primeiro semestre
de 2022, indicou o recolhimento 631.127Kg de residuos, 599.643Kg de residuos foram
tratados, tendo adesdo em 3.245 farmécias (SOCIEDADE GESTORA DE RESIDUOS
DE EMBALAGENS E MEDICAMENTOS, LDA. [s.d.]).

Na Colombia destaca-se a atuacdo de uma entidade sem fins lucrativos,
Corporacdo Ponto Azul, que agrupa, apoia e representa as industrias que se dedicam ao
cuidado da saude e do bem-estar de sua populagdo com a missdo de prover adequada
gestdo de residuos, projetos regulatérios e promocao de iniciativas de responsabilidade
social, em busca pela protecdo do meio ambiente e da satde publica dos colombianos. A
oferta de estacGes coletoras em drogarias, lojas de departamento e demais comércios do
pais, conhecidos como Punto Azul para o depdsito e destino final seguro dos residuos
medicamentosos vencidos ou em desuso tem sido utilizada como parte da estratégia
evitando a contaminacdo ambiental e problemas de satde publica. O Punto Azul apresenta
281 associados, cobertura nacional de 1.720 estacGes coletoras e, até 0 momento, a coleta
de 2.139.687Kg de residuos de medicamentos de uso humano (CORPORACION PUNTO
AZUL, 2022).

Nos Estados Unidos da América (EUA), a Food and Drug Administration (FDA)
disponibiliza uma série de informacg6es sobre como descartar os medicamentos vencidos
e/ou em desuso. Por exemplo, existe uma lista com medicamentos que sdo permitidos ser
descartados pelo vaso sanitario; caso seja descartado no lixo comum, o medicamento
devera ser “mascarado” com borra de café ou dejetos de gatos, com o propdsito de evitar
gue outras pessoas 0 tomem, e entdo devera ser embalado e jogado no lixo comum (FDA,
2020).

Além disso, existem iniciativas de descarte seguro de medicamentos em poucos
estados dos Estados Unidos, como por exemplo, o projeto do estado de Maine que foi
implementado em 2003 nomeado como Maine Safe Medicine Disposal Program
(Programa de Descarte Seguro de Medicamentos do Maine), financiado pela
Environmental Protection Agency (Agéncia de Protecdo Ambiental) (MAINE, 2003). O
programa se baseia na distribuicdo de envelopes com questionarios em farmacias onde 0s
consumidores colocam os medicamentos vencidos ou em desuso dentro dos envelopes,
depositando-os nos correios. O servigo postal fica responsavel pelo encaminhamento da

coleta a disposicao final ambientalmente segura (MAINE, 2003).
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2.1.2. Cenério brasileiro

A grande maioria da populacao possui medicamentos na residéncia e os acumula
de modo a constituir um estoque caseiro. Estes, sdo resultados de sobras de tratamentos
interrompidos, compras em excesso ou devido a automedicagdo, sem prescricdo médica,

que sao guardados com intuito de uso futuro (FERNANDES, 2020).

Em média, o volume de medicamentos no Brasil, de acordo com informagdes do
Ministério do Meio Ambiente (MMA), ¢ algo em torno de 4,1 mil a 13,8 mil toneladas
anuais; o Brasil € o sexto pais ao nivel mundial em comercializagdo de medicamentos,
podendo alcancar a quinta colocagdo até 2022 (BRASIL, 2020). Segundo Bondi (2019),
somado a grande quantidade de medicamentos em circulacdo, a maior parte da populacao
ndo descarta de maneira adequada, ndo faz o descarte seguro desses produtos, muitas

vezes despejado em locais inapropriados.

O descarte inapropriado de medicamentos, principalmente quando descartados na
rede de esgoto ou no lixo comum, pode contaminar o solo e as aguas, tanto superficiais
quanto subterraneas, além de ser um possivel foco propagador de doencas. Os fairmacos,
quando expostos a condigdes adversas de temperatura, luz e¢ umidade, podem se
transformar em substincias toxicas e prejudicar o equilibrio do meio ambiente,
interferindo nas cadeias e teias alimentares e transformando os ciclos biogeoquimicos

(RODRIGUES, 2020).

2.1.3. Legislacao brasileira

As farmdcias, distribuidoras e hospitais, desde 2004, encontram-se submetidos as
normatizagdes da Resolu¢do de Diretoria Colegiada (RDC) n°® 306, de 7 de dezembro de
2004, que dispde sobre o gerenciamento de residuos de servicos de saude. Este
gerenciamento constitui-se em um conjunto de procedimentos de gestdo, planejados e
implementados a partir de bases cientificas e técnicas, normativas e legais, com o objetivo
de minimizar a produc¢do de 15 residuos e proporcionar aos residuos gerados, uma
orientagdo segura, de forma eficiente, visando a protecao dos trabalhadores, a preservagao
da saude publica, dos recursos naturais € do meio ambiente (BRASIL, 2004). Todos os
geradores de residuos de saude (drogarias, farmacias, distribuidores e hospitais) devem

possuir um Plano de Gerenciamento de Residuos de Servicos de Saude (PGRSS), baseado
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nas caracteristicas dos residuos gerados, elaborado por um profissional, com registro

ativo junto ao seu Conselho de Classe (BRASIL, 2004).

Na 1.* Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica (AF)
em 2005, os (as) delegados (as) consideraram as acdes de farmacoepidemiologia e
vigilancia sanitaria como essenciais na garantia de um consumo seguro ¢ eficaz dos
medicamentos (BRASIL, 2005). Com vistas a essas necessidades aprovaram a proposta
de criar mecanismos institucionais para garantir a divulgacao da legislacao vigente quanto
ao armazenamento dos medicamentos vencidos e garantir o descarte por parte de seus
fornecedores, bem como criar centrais publicas regionais para a destruicdo de insumos,
medicamentos e outros residuos de saude, incluindo medicamentos falsificados ou com
desvio de qualidade, devidamente fiscalizados pelos 6rgdos sanitarios e ambientais locais,

garantindo mecanismos para avaliar e monitorar o impacto ambiental (BRASIL, 2005).

O Conselho Federal de Farmécia (CFF) complementarmente publicou em 2004, a
Resolucao n® 415 de 29 de junho de 2004, que dispde sobre as atribui¢des do farmacéutico
no Gerenciamento dos Residuos dos Servigos de Satde e no art. 1° - atribui ao
farmacéutico a responsabilidade pela consultoria para elaboracdo do plano de
gerenciamento de residuos de servigo de saude, pela elaboragdo, implantagdo, execugao,
treinamento e gerenciamento dos Residuos de Servigo de Saude, desde a geragdo até a
disposi¢do final, de forma a atender aos requisitos ambientais e de saude coletiva, sem
prejuizo da responsabilidade civil solidaria, penal e administrativa de outros sujeitos

envolvidos (CFF, 2004).

Na RDC n° 44, de 17 de agosto de 2009, que estabelece os critérios e condigdes
minimas para o cumprimento das Boas Praticas Farmacéuticas para o controle sanitario
do funcionamento, da dispensagdo e da comercializacdo de produtos e da prestagdo de
servicos farmacéuticos e drogarias, em seu art. 93 permite as farmdcias e drogarias a
participacdo de programas de coleta de medicamentos descartados pela comunidade,

tendo em vista a preservagao da satde publica e o meio ambiente (BRASIL, 2009).

A LR de medicamentos descartados pelo consumidor foi instituida pela Lei n°
12.305 de 02 de agosto de 2010, na qual os consumidores respondem pelo adequado
descarte de medicamentos, os comerciantes (farmdacias e drogarias) devem disponibilizar
os recipientes coletores para descartar residuos, destinados aos consumidores (BRASIL,

2010). Os distribuidores devem coletar os recipientes com os medicamentos descartados
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e transporta-los dos pontos primarios de armazenamento até os pontos secundarios. A
promogao cabe aos fabricantes, por meio proprio ou terceirizado, além disso, o transporte
reverso dos residuos até o adequado descarte deve observar a legislagao vigente sobre o

assunto (BRASIL, 2019).

A Associagdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) também estabeleceu a
norma de LR de medicamentos de uso humano vencidos e/ou em desuso de onde
especifica os requisitos as atividades de LR de medicamentos descartados pelo
consumidor, desejando a prote¢do e prevencao dos riscos ao meioambiente, seguranca

ocupacional e saude publica (ABNT NBR 16457, 2022).

Como requisitos, estabelece os pontos de recebimento, que devem dispor de
dispensador contentor, suprimentos para a operacdo € espago para armazenamento
temporario, todos devidamente adequados para a atividade requerida (ABNT NBR
16457, 2022). Estabelece a responsabilidade do ponto de recebimento, que deve ser de
um responsavel técnico, a coleta interna de medicamentos descartados pelo consumidor
deve ser realizada por colaborador treinado, a coleta externa de medicamento descartado
deve ser realizada por veiculos e empresas responsaveis apropriadas de acordo com a
legislacdo vigente,e recomenda a reciclagem de bulas e embalagens secundarias (ABNT
NBR 16457, 2022). A movimentacdo dos medicamentos, desde o ponto da coleta até a
destinacdo final ambientalmente adequada, deve ser registrada. Esta norma também
ressalta que os consumidores devem ser orientados sobre o descarte adequado nos pontos

de coleta, incluindo o que pode ser descartado ali ou ndao (ABNT NBR 16457, 2022).

A partir de 2013, foram levantadas diversas questoes de dificil solu¢do, como € o
caso da fragdo de responsabilidade de cada elo da cadeia, além da auséncia de
classificagdo dos medicamentos para fins de destinacdo, incertezas em relacao aos pontos
de coleta dos descartes, entre outros. Isso mostra ser invidvel a implantagdo da LR por
meio de acordo setorial (BRASIL, 2019). O governo federal, com o intuito de colocar um
fim na discussdao, em novembro de 2018, publicou a minuta de decreto regulamentando a
LR de medicamentos no Brasil a qual, apos passar por fase de consulta publica e receber

contribui¢des, encerrou-se em janeiro de 2019 (BRASIL, 2019).

No ano de 2020, foi publicado o Decreto Federal n° 10.388, que regulamenta o §
1° do caput do art. 33 da Lei n® 12.305, publicada em 2010, e institui o sistema de LR de

medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso, de uso humano, industrializados e
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manipulados, e de suas embalagens apds o descarte pelos consumidores (BRASIL, 2020).
Fica definido neste decreto que a entrega destes residuos deve ser feita pela populagdo
em um ponto de coleta especifico e autorizado para este descarte, posteriormente, a
industria farmacéutica fara o procedimento final. Além de estabelecer racionalmente o
faseamento da implantacdo reconhecendo os grandes desafios geograficos e econdmicos

de um pais de dimensdes continentais como o Brasil (BRASIL, 2020).

O efetivo funcionamento destes sistemas apoia-se na educacdo ambiental
permanente. O consumidor precisa ter ciéncia do funcionamento da LR e saber o que

pode ou ndo pode ser descartado e, também, onde e como fazer (ODS, 2015).

O municipio de Belém, no estado do Par4, a frente as defini¢des nacionais sobre
a LR de medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso, aprovou a Lei n° 9.268, em
13 de janeiro de 2017, que dispde sobre a coleta de medicamentos vencidos ou ndo
utilizados por pontos de venda de medicamentos instalados no Municipio de Belém, e
da outras providéncias. Esta lei impds que as drogarias dispusessem de um coletor mas
n&o estabeleceu a responsabilidade compartilhada da destinagéo final, conforme definido
no Decreto Federal n° 10.388 de 5 de junho de 2020, ficando até o presente momento a
responsabilidade exclusiva para elas que ndo cumprindo o disposto na lei, ndo tem as
licencas sanitarias renovadas (BELEM (PA), 2017).

Com os avangos regulatorios, a logistica reversa, apesar das dificuldades, deixou
de ser somente uma tendéncia de sustentabilidade para se tornar uma realidade. Mais do
que 1sso, passou a ser uma exigéncia legal, a qual pode redundar em responsabilizagao,

tanto para o setor industrial, como para o consumidor final (BRASIL, 2019a).
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3. OBJETIVO

3.1. Objetivo Geral

Realizar um diagndstico situacional da logistica reversa e andlise espacial de

medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso de uma rede varejista no Brasil.

3.2. Objetivos Especificos

v Desenvolver uma revisdo integrativa sobre o papel do farmacéutico na logistica
reversa domiciliares em desuso ou vencidos da populagao;

v" Realizar uma analise espacial de logistica reversa de medicamentos domiciliares
em desuso ou vencidos da populagdo no Brasil e no estado do Para;

v Produzir um manual de implantagdo da logistica reversa de medicamentos

domiciliares em desuso ou vencidos da populacdo para farmacias e drogarias.
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Resumo

Objetivo: efetuar uma revisao integrativa sobre a atua¢do do farmacéutico na logistica reversa
de medicamentos no Brasil. Métodos: refere-se a uma revisao integrativa da literatura sobre
a pratica da logistica reversa de medicamentos em desuso ou vencidos na populagado.
Resultados: detectou-se que a vivéncia sanitdria do pais exibe problemas com relacdo ao
processo de coleta, tratamento e destinacdo dos residuos de natureza biolégica e quimica,
motivando um enorme impacto a salde publica e ao meio ambiente. Os principais locais de
descarte foram o lixo comum e vaso sanitario e grande parte da populagao ndo pretende
buscar informacdes sobre o correto descarte de residuos e seus possiveis impactos no meio
ambiente. Apenas 2% das farmacias e/ou drogarias fixaram o uso de coletores para o descarte
de medicamentos e/ou produtos para salde em desuso ou vencidos. Os empresarios do ramo
farmacéuticos estdo propensos a introduzirem realmente a logistica reversa nos
estabelecimentos de saude. Conclusao: realizar a logistica reversa e o descarte apropriado de
medicamentos em desuso ou vencidos da populacdo em geral é um imenso desafio. Ha
necessidade de instalacdes de coletores nos estabelecimentos de salude, em especial, nas
farmacias e/ou drogarias e o farmacéutico precisa apoderar-se deste tema e ser um agente
de transformacdo, ndo sé na atitude da populagdo, mas como, um sensibilizador dos gestores
publicos ou privados sob a relevancia da logistica reversa no Brasil e no mundo.

Palavras-chave: Descarte de medicamentos; Farmacéutico; Logistica Reversa.

Abstract

Objective: to carry out an integrative review on the role of the pharmacist in the reverse
logistics of medicines in Brazil. Methods: refers to an integrative literature review on the
practice of reverse logistics of unused or expired drugs in the population. Results: it was
detected that the country's sanitary experience has problems in relation to the process of
collection, treatment, and disposal of biological and chemical waste, causing a huge impact
on public health and the environment. The main disposal sites were common garbage and
toilets, and a large part of the population does not intend to seek information about the
correct disposal of waste and its possible impacts on the environment. Only 2% of pharmacies
and/or drugstores established the use of collectors for the disposal of medicines and/or
health products that are no longer in use or expired. Pharmaceutical entrepreneurs are likely
to introduce reverse logistics in healthcare facilities. Conclusion: performing the reverse
logistics and proper disposal of unused or expired drugs from the general population is an
immense challenge. There is a need for collector installations in health establishments,
especially in pharmacies and/or drugstores, and the pharmacist needs to take ownership of
this issue and be an agent of transformation, not only in the attitude of the population, but
as a sensitizer for managers public or private companies under the relevance of reverse
logistics in Brazil and in the world. Keywords: Drug disposal; Pharmacist; Reverse logistics.

Resumen

Objetivo: realizar una revision integradora sobre el papel del farmacéutico en la logistica
inversa de medicamentos en Brasil. Métodos: se refiere a una revisién integradora de la
literatura sobre la practica de la logistica inversa de medicamentos no utilizados o vencidos
en la poblacidn. Resultados: se detecté que la experiencia sanitaria del pais presenta
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problemas en relacidn al proceso de recoleccidn, tratamiento y disposicién de residuos
bioldgicos y quimicos, generando un gran impacto en la salud publica y el medio ambiente.
Los principales sitios de disposicién fueron basuras y bafios comunes y una gran parte de la
poblacién no pretende buscar informacidn sobre la correcta disposicion de los desechos y sus
posibles impactos en el medio ambiente. Solo el 2% de las farmacias y/o droguerias
establecieron el uso de recolectores para la eliminacion de medicamentos y/o productos de
salud que ya no estan en uso o vencidos. Es probable que los empresarios farmacéuticos
introduzcan la logistica inversa en las instalaciones sanitarias. Conclusidn: realizar la logistica
inversa y la eliminacién adecuada de los medicamentos no utilizados o vencidos de la
poblacién general es un desafio inmenso. Existe la necesidad de instalaciones recolectoras en
los establecimientos de salud, especialmente en farmacias y/o droguerias, y el farmacéutico
debe apropiarse de este tema y ser un agente de transformacién, no solo en la actitud de la
poblacién, sino como sensibilizador de gerentes de empresas publicas o privadas bajo la
relevancia de la logistica inversa en Brasil y en el mundo. Palabras clave: Disposicion de
medicamentos; Farmacéutico; Logistica inversa.

1. Introdugao

Em um momento em que a comercializacdo de bens esta cada vez maior, seja pelo
gradativo acréscimo populacional ou pela facilidade de acesso as redes e canais de
comunicacdo, aumenta também a aflicdo acerca dos impactos ambientais resultantes destas
mudancas (Aquino et al., 2018). Neste caso, projetos estdo sendo criados baseando-se na
pratica de habitos saudaveis para o consumo sustentdvel. Assim, almeja-se um conjunto de
recursos que possibilitem o crescimento do reuso e da reciclagem dos residuos sélidos
produzidos, como também, do curso ambientalmente apropriado dos rejeitos, a fim de,
preservar os recursos naturais (Aksoylu et al., 2018).

Uma categoria de residuo sélido urbano em especial, chamados residuos de
medicamentos, anda ganhando notoriedade nas ultimas duas décadas e sendo alvo de varias
pesquisas e discussdes frente a sua capacidade de poluigdo do solo e dos corpos hidricos, em
decorréncia do seu descarte incorreto (Ritchie et al., 2019). Haja vista que, com o aumento
do uso de drogas, providéncias necessdrias e eficazes precisam ser tomadas, com a intencdo
de impedir maior poluicdo ambiental (Luna, 2019).

A logistica reversa (LR) é um conjunto de procedimentos e meios para recolher e dar
encaminhamento pds-venda ou pds-consumo ao setor empresarial, para reaproveitamento
ou destinagdo correta de residuos (Souza et al., 2021). A realizagdo da LR de medicamentos
conseguiria limitar problemas ambientais como: sequelas negativas na qualidade da 4gua
e/ou vida aquatica; efeitos deletérios sobre a populacdo; impactos sociais como a intoxicacdo
acidental de criangas e adultos; e o excesso intencional de drogas, relacionados aos
medicamentos em desuso (Campos et al., 2020).

Segundo Chileshe et al. (2018), através do diagndstico do cenario atual dos residuos,
cuja LR é precisa, seria vidvel custear o delineamento de a¢des que pudessem propiciar o
avango socioecondmico, a inclusdo social e a preservacdo ambiental. Tendo um maior
conhecimento, a formulagdo de politicas publicas mais definidas poderia ser realizada,
possibilitando, a incorporacdo de medidas de carater preventivo na sociedade. Para tanto, os
mesmos autores informam que, além do diagndstico quantitativo sobre os aspectos da gestdo
de residuos é interessante a pesquisa dos aspectos legais e técnicos relacionados ao tema
(Souza et al., 2021).
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Considerando o nivel e a ampliacdo do impacto a saude publica e ao meio ambiente,
o Ministério da Saude e do Meio Ambiente do Brasil, indicaram com base no pardgrafo 12 do
art. 33 da Lei 12.305/2010, a execucdo da logistica de medicamentos descartados pelos
consumidores. A publicacdo do decreto n? 10.388/2020 que gerou a LR de medicamentos
domiciliares vencidos ou em desuso, de uso humano, industrializados e manipulados, e de
suas embalagens, apds o descarte pelos consumidores demonstrou um progresso no campo
normativo, motivado pela demanda de um tratamento mais adequado dos residuos que
possui uma capacidade de periculosidade (Brasil, 2020).

O desenvolvimento da LR é relevante para dificultar o uso irracional de medicamentos
como também, detrimentos ambientais ocasionado pelo descarte indevido dos residuos.
Assim, o profissional farmacéutico se torna responsavel em intensificar o conhecimento
populacional, educando, treinando e instruindo colaboradores e consumidores, quanto as
boas praticas ambientais pertinentes aos residuos de salde (Real et al., 2019).

Nesta perspectiva, este estudo teve como finalidade efetuar uma revisdo integrativa
sobre a o papel do farmacéutico na LR no Brasil, com o propésito de ampliar o entendimento
guanto manejo adequado de residuos relacionadas a saude.

2. Metodologia

Refere-se a uma revisao integrativa da literatura a cerca da pratica da logistica reversa
no Brasil (Mendes et al., 2019). A escolha dos estudos foi elaborada nas bases de dados
Google Scholar, Scientific Electronic, Library Online (SciELO), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncia
da Saude (LILACS), através dos descritores: “descarte de medicamentos”, “farmacéutico”,
“logistica reversa”, nos idiomas portugués e inglés.

Os parametros de insercdo estipulados para escolha dos artigos foram: artigos que
propagavam texto completo disponivel nos idiomas portugués e inglés, conforme o tema
proposto, com livre acesso e propagando nos ultimos cinco anos. Os artigos de revisdo e
publica¢des superior a cinco anos foram excluidos.

Para o planejamento da amostra, foi realizada o reconhecimento dos artigos segundo os
parametros de inclusao, seguida por selegao baseada na literatura dos titulos e resumos, com
posterior eliminagdo dos estudos que ndo se coubessem na tematica da revisdo ou que
ficassem duplicados nas bases de dados.

Logo apds, foi processada a andlise dos artigos elegiveis com base na leitura integral do seu
conteudo, excluindo-se os artigos ndo adequados para essa revisao, com posterior selecdo
final da amostra (Figura 1).
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Figura 1 — Processo de selegdo dos estudos.
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3. Resultados
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Fonte: Autores.

O meio de eleigdo dos estudos encontra-se constituidos na Figura 1. Foram vistos 22
artigos possivelmente relevantes. Destes, 04 foram excluidos na fase de triagem. Foram obtidos
e lidos na totalidade 18 artigos, das quais 02 foram excluidos por ser artigo de revisdao, 04 por
nao possuirem descritos estabelecidos e 05 devido ao tempo de publicado, inferior a cinco anos.
No final, permaneceram elegiveis 7 artigos cientificos (Tabela 1).



Tabela 1- Descrigao dos estudos selecionados.
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N° Autor (ano)/ Titulo Tipo de Estudo Objetivos
Periédico
Avaliar a prevaléncia da farmacia
R Armazenamento e descarte de .- N caseira e os locais destinados ao
Mercés et al. . Ca Exploratdrio-explicativo,
N (2017)/ med|c§mentos. nas residéncias com abordagem arma.\zenamento e descal:te de
no bairro Urbis Il em Santo medicamentos na populagdo do
Sustainability Antonio de Jesus - Ba quantitativa Bairro URBIS Il em Santo Anténio
de Jesus-BA.

2 Pereira et al. Existe relagdo entre o descarte | Transversal exploratdrio de|Analisar a relagdo entre o
(2016) / Brazilian de medicamentos e a adesdo a natureza avaliativa descarte de medicamentos e a
Journal of medicacio? adesdo a medicagdo de
Development pacientes atendidos em uma

Unidade de Saude do Distrito
Federal.

3 Oliveira (2018) / Gestdao de medicamentos | Transversal exploratério de|Avaliar a gestdo de|
Fundacdo Oswaldo vencidos nas drogarias e natureza avaliativa medicamentos vencidos e o
Cruz farmacias no Municipio do Rio sistema de LR nas drogarias e

de Janeiro farmacias privadas no Municipio
do Rio de Janeiro.

4 Blankenstein Descarte de medicamentos | Transversal exploratério de{Compreender a dinamica do|
(2017) / Revista de industrializados para uso natureza avaliativa descarte de medicamento
Saude Publica humano no contexto da industrializado de uso humano

sustentabilidade - analise
critica

5 Campanher et al. Descarte de medicamentos e | Descritivo com abordagem |Conhecer o destino de
(2016) / Revista de problemas ambientais: o quantitativa medicamentos vencidos e
Administracdo panorama de uma descartados pela populagdo de
Hospitalar e comunidade no municipio de uma comunidade presente na
Inovagdo em Satide | Fortaleza/CE cidade de Fortaleza/CE

6 Andrade et al. Avaliagdo do manejo de Transversal exploratério de|Avaliar o manejo dos|
(2018) / Revista medicamentos vencidos nas natureza avaliativa medicamentos  vencidos nas
Cientifica da farmacias e drogarias do farmacias e drogarias do
Faminas municipio de Ji-Parana, municipio de Ji-Parana — RO

Ronddnia

7 | Souza et al. (2019) Diagndstico do descarte de | Transversal exploratdrio de|Compreender e descrever o
/ Revista Saiide e medicamentos vencidos e a natureza avaliativa descarte de  medicamentos
Meio Ambiente relagdo com a logistica reversa vencidos no municipio de

no municipio de Mariana Mariana-MG, sua relagdo com
(MG) logistica reversa, e as
consequéncias para 0 meio

ambiente e a saude humana.

Fonte: Autores.

Apds selecdo e leitura dos artigos propostos, constatou-se que a realidade sanitaria
do pais exibe problemas com relagdo ao processo de coleta, tratamento e destinagdao das
sobras de natureza bioldgica e quimica, causando um enorme impacto a salude publica e ao

meio ambiente.

O numero de consumo de medicamentos no territorio brasileiro é elevado. Com um

maior aproveitamento de medicamentos, ha uma enorme propensdo a sobras e/ou descarte.
A obtencdo de medicamentos no Brasil tem expandido frequentemente unido a alguns

fatores, como a clareza de alcance dos mesmos, praticas da automedicagao, crescimento da
industria farmacéutica, aumento do nimero de doengas, entre outros (Souza et al., 2019).



De acordo com Pereira et al. (2016), 36,6% da populagdo admite manter os
medicamentos para posterior utilizacdo e apenas 19% devolvem a Unidade Basica de Saude
(UBS) e/ou farmacias comunitarias. O mesmo estudo diz que os principais locais de descarte
foram o lixo comum (56,4%) e vaso sanitario (26,7%).

A constante busca da LR ativa é resultante da condicdo impostas pela sociedade
através de consumidores e da severidade das leis ambientais na ultima década. Mercés et al.
(2017), reitera que entender os aspectos sociodemograficos da populagdo, reproduz uma
considerdvel técnica para avaliacdo do conhecimento sobre a LR de medicamentos em desuso.
Além do mais, enorme parte da populacdo estudada (88%) ndo procurou buscar
conhecimentos sobre o preciso descarte de residuos e seus provaveis impactos no meio
ambiente.

Ao refletir como o varejo farmacéutico desenvolve a LR, observou-se que, 94% dos
estabelecimentos farmacéuticos continham o plano de gerenciamento de residuos de
servicos de saude (PGRSS) e somente 2% das farmacias e/ou drogarias introduziram o uso de
coletores para o descarte medicamentos e/ou produtos para satide em desuso ou vencidos
(Oliveira, 2018).

Um outro ponto a ser frisar é que, o PGRSS de muitos estabelecimentos exibia erros
nos estagios de manejo, devido ao plano nao ter sido concebido adequadamente. Porém, se
fosse um PGRSS pertinente e bem concebido, as intervencbes de cada etapa seriam bem
definidas, contribuindo uma gestdo adequada do residuo medicamentoso (Andrade et al.,
2018).

Acredita-se que, a regularizacdo do recolhimento de medicamentos das farmdcias
comunitdrias é um dos sinais de melhoria identificados a partir do aspecto de evitar que o
descarte inadequado de medicamentos ocorra (Blankenstein, 2017).

O estudo de Campanher et al. (2016), expde que 84,6% dos empresarios do ramo
farmacéutico estdo dispostos a introduzirem efetivamente a LR, desde que, ndo reflita um
acréscimo nos custos operacionais da empresa.

4. Discussao

A populacdo mundial estd expandindo anualmente, ao mesmo tempo, alarga a
producdao de residuos. Estes sdo gerados em domicilio, comércio, industrias,
estabelecimentos de salde, entre outros locais. Conforme a Associagdo Brasileira de Limpeza
Publica Residuos e Residuos Especiais (ABRELPE), em 2016, foram arrecadados 71,3 milhdes
de toneladas de residuos sélidos urbanos, equivalente a 91% do indice de cobertura. Em
outros anos, evidenciou-se que 7 milhGes de toneladas de residuos ndo foram agente de
coleta, ou seja, houve fins impréprios (Almeida et al., 2019).

O farmacéutico é um profissional de sadde que no desempenho de sua fungdo terd
gue cumprir e realizar todas as atividades ligadas ao seu ambito profissional, de modo, a
apoiar a garantia da salde publica. Além disso, deve agir em agGes de educagao destinada a
comunidade e a promocdo da salde, sempre com muito respeito a vida humana e ao meio
ambiente. Desse modo, o profissional e a sociedade necessitam ter o entendimento que a
educacdo ambiental é primordial e fundamental para o avanco sustentavel, com o intuito de
suceder em uma populacdo mais saudavel e menos dependente do uso de medicamentos
(Oliveira et al., 2020).
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Vale destacar que a Lei Federal n2 12.305/10 estabeleceu a Politica Nacional de
Residuos Sélidos (PNRS), a fim de que, sucedesse agbes pertinentes ao gerenciamento de
residuos solidos (GRS) com vista a gestdo integrada, bem como a destinacdo final
ambientalmente adequada destes residuos. Estas acdes sdao notaveis por meio dos planos de
residuos sélidos (Brasil, 2010). Outro marco significativo para os farmacéuticos foi a aprovacao
da Lei 13.021/2014, que aprova o fornecimento dos servicos de vacina¢do nas farmdcias,
assim, esses estabelecimentos passam a gerar mais uma categoria de residuos (Brasil, 2014).

No Brasil, encontram-se uma farmdcia (ou drogaria) para cada 3.300 habitantes e o
pais estd entre os dez que mais usufruem medicamentos no mundo. A aproximacdao aos
estabelecimentos farmacéuticos e a clareza na aquisicdo de medicamentos, propiciam um
aumento no consumo pela maioria da populagdo brasileira (Franca et al., 2021).

O estimulo da midia e a facilidade de aquisicdo tornaram o uso de medicamentos
habituais, produzindo acumulo desses produtos nas residéncias, fazendo com que a
populagdo se sentisse isenta dos riscos intrinsecos a manutencdo deles. Dessa maneira,
grande parte da populacdo brasileira detém medicamentos em sua residéncia, acumulando-
se de forma a organizar o que se pode denominar de farmacia caseira (um estoque domiciliar
de medicamentos) (Maioli et al., 2018).

A pratica de armazenar sobras de medicamentos propicia a automedicagdo na busca
do alivio imediato, podendo produzir varios prejuizos, até para o sistema publico de saude.
Por essa razdo, é considerdvel que se ocorra a revisdo periddica dos medicamentos que
integram a farmadcia caseira pois, medicamentos vencidos e aqueles cujo uso ja ocorreu
devem ser descartados para evitar possiveis intoxicacdes ou trocas (Santos et al., 2019).

As praticas inadequadas de descarte podem acarretar danos ambientais a saude
pubica. O descarte causal de medicamentos vencidos é capaz de provocar impactos
ambientais proeminentes, afetando diversos ecossistemas e gerando risco a saude de criangas
ou pessoas carentes que utilizam o servico (Almeida et al., 2019). Ou seja, o descarte
equivocado de residuos de medicamentos pode efetuar a contaminac¢do do solo e dos corpos
hidricos (Silva et al., 2017). A LR eficiente de medicamentos restringir problemas ambientais
resultados dos micropoluentes relacionados aos medicamentos. Portanto, compete ao
farmacéutico, como profissional da saude, direcionar que o descarte de residuos ou material
gue possa acometer o meio ambiente, seja feito por meio eficazes, seguros e ambientalmente
corretos (Silva et al., 2020).

A elaboracdo da Politica Nacional de Residuos Sdlidos (PNRS) foi importante
sobretudo, no processo de responsabilidade compartilhada, pois além de considerar a
demanda da divisdo de custos entre os responsdveis pela geracdo de residuos, atribui a eles
o perfilhamento da responsabilidade pela organizagdo e administracdo da manipulacdo
destes (Souza et al., 2021). Assim, a fim de reduzir os impactos produzidos pela grande
quantidade de produgdo de residuos nas cidades, a responsabilidade ambiental tem se
mostrado cada vez mais importante, tanto por parte das empresas quanto dos consumidores.
Enquanto algumas praticas sustentdveis ndo fazem parte dos habitos da sociedade, novas
medidas de protecdo ambiental se fazem necessarios para que os publicos se engajem com a
reducdo dos impactos ambientais, econémicos e sociais (Rodrigues et al., 2018).

Para a composi¢do, implantagdo e monitoramento do PGRSS é fundamental um
diagndstico inicial, ou seja, entender as caracteristicas do estabelecimento de saude, tais
como: atividades desenvolvidas, estrutura fisica, residuos gerados, avaliagdo de risco, entre
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outras. As falhas ocasionadas nessas etapas podem gerar problemas ambientais e sanitarios,
que colocam em risco a saude humana e o meio ambiente, por meio de agentes fisicos,
guimicos ou biolégicos (Couto et al., 2017).

A Resolugdo n? 222/2018, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA),
autorizou que os estabelecimentos aceitem empresas terceiras para realizar essas etapas,
porém, o farmacéutico deve estar sempre com os documentos atualizados, independente de
gual estabelecimento realizou a elaboracdo. Ressalta-se que o PGRSS é um documento que
deve estar as ordens para consulta das autoridades ambientais e sanitarias, do usuario, do
publico em geral e de todos os colaboradores (Brasil, 2018).

Através do planejamento e a adaptacao dos procedimentos de manejo dos residuos
e o uso adequado dos equipamentos de protecao individual (EPI) é vidvel reduzir os riscos e
encolher as quantidades de residuos e propiciar o reaproveitamento de grande parte dos
mesmos pela segregacao dos materiais reciclaveis, diminuindo os gastos com o tratamento e
disposicdo final que ndo sdo onerosos (Ferreira et al., 2021).

Segundo Oliveira et al. (2020), é desconhecido ainda o verdadeiro potencial de
infeccdo dos Residuos dos Servigos de Saude (RSS), e verifica-se a falta de estudos cientificos
gue possam designar corretamente os riscos a salde humana e ao meio ambiente. Por isso,
em muitos casos, os RSS sdo ignorados ou recebem um tratamento com excesso de cuidados,
expandido os gastos dos recursos das instituicbes e/ou estabelecimentos de saude
principalmente na rede publica e credenciada pelo Sistema Unico de Satde (SUS). Todavia, ha
exigéncia de um PGRSS adequado, preciso e bem elaborado as acdes de cada etapa do
manejo, facilitando um manejo adequado do residuo medicamentoso (Ferreira et al., 2021).

Por isso, o descarte impréprio dos medicamentos em desuso ou vencidos da
populacdo em geral é também um grave prejuizo e os resultados dos estudos levantados
apresentaram uma populagdo que ainda possui pouco conhecimento sobre como realizar o
descarte e os impactos ambientais provocados quando sdo jogados simplesmente no lixo
comum (Aksoylu et al., 2018). Neste sentindo, torna-se essencial a promocao e divulgacdo de
pontos coletores dos medicamentos em desuso ou vencidos nos estabelecimentos de saude,
para que junto com a educagdao ostensiva sobre o descarte correto e uso racional de
medicamentos a LR passe a ser mais efetiva. O profissional farmacéutico deve assumir um
protagonismo no processo da LR, para além da promog¢do da educagdo em salde e uso
racional de medicamentos e atuar de forma mais efetiva nos PGRSS, conforme Resoluc¢do do
Conselho Federal de Farmacia (CFF) n2 415 de 29 de junho de 2004 (CFF, 2015).

A insercdo dos empresarios na pratica de LR é fundamental. Primeiramente, as
empresas e/ou instituicdes de salde obtém um ganho ambiental (Campos et al., 2020). Ou
seja, favorecem a reducdo as agressdes ambientais, realizando as destinagées adequadas dos
residuos. Em segundo lugar, ird atender a Lei 12.305/2010, evitando qualquer tipo de
autuacao, infragdo e multa. Justamente a estes dois ganhos, a organizacao poderd reduzir
custos com a destinagdo de residuos, e até mesmo lucrar seja através da venda ou troca de
um residuo, que neste caso passa a ser chamado de subproduto (Chileshe et al., 2018).

Contudo, os profissionais da saude, dentre eles o farmacéutico, que, no exercicio de
sua profissdao, seja qual for a atividade desenvolvida, deverd cumprir e executar todas as
atividades inerentes ao seu ambito profissional, de modo a contribuir para a salvaguarda da
saude publica. Além disso, deve atuar em ag¢des de educacdo dirigida a comunidade e a
protecdo da salide, sempre com respeito a vida humana e ao meio ambiente (Luna, 2019).
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Partindo deste principio, o farmacéutico e a sociedade devem ter a consciéncia de
gue a educagdo ambiental é essencial e crucial para o desenvolvimento sustentavel, a fim de
resultar em uma populacdo mais sauddvel e menos dependente do uso de medicamentos.

5. Considerac0es Finais

O descarte de medicamentos em desuso ou vencidos da populacdo em geral é um
grande desafio. Existem a necessidade da instalacdo de coletores nos estabelecimentos de
saude, principalmente em farmacias e drogarias, que possuem uma alta capilaridade. O
farmacéutico, na sua integralidade de atendimento, favorece a educacdao ndo sé para o
descarte consciente como também para o uso racional de medicamentos. Este profissional
precisa se apropriar deste tema e ser um agente de mudanca ndo sé na conduta da populacao
em geral, mas como também, um sensibilizador dos gestores publicos ou particulares da
importancia da LR, trazendo um novo olhar sobre o tema, ndo sé focado nos custos, mas nos
beneficios que o processo pode trazer, como a fidelizacdo de clientes.

Para um dominio maior, recomenda-se que seja pontuado nos préximos estudos, a
guantidade de farmacias e/ou drogarias que realizam a coleta de medicamentos vencidos ou
em desuso da populacdo em geral, o volume coletado e o impacto da entrada em vigor do
Decreto 10.388/2020 que institui a LR de medicamentos domiciliares vencidos ou em desuso,
de uso humano, industrializados e manipulados, e de suas embalagens apds o descarte pelos
consumidores.
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ABSTRACT

Background: The reverse logistics of medicines consists of the logistical procedure of collection, transport,
storage, treatment and final disposal of post-consumer or expired waste. Medicines can be toxic to the
environment and affect the health of citizens of the territory. Community pharmacies, as a health facility,

play a key role in this process.

Objectives: Define the spatial analysis and cases of reverse logistics of medicines in community

pharmacies in Brazil.

Methods: This is a cross-sectional study, and the research covered the medicines collected by 400
community pharmacies in the period from 2020 to 2022. To obtain the data, the medicines were collected,
weighed, segregated and the weight released on a dedicated waste management platform. All regions of
Brazil subject to georeferencing were processed using the free software Geographic Information System
(QGIS). Data were expressed as median and range or as frequency of occurrence. Chi-square t-test and

Fisher's exact test were used to compare variables. The accepted significance level was 5%.

Results: Of the five existing regions in Brazil, only three had records of reverse medication logistics.
4,519.74 Kg of products were collected, and the North region of Brazil was responsible for 69.1% of the
collection. In the spatial analysis, it was possible to perceive a difference between the areas of concentration

of the RDL, that is, locations where collections were carried out in the period from 2020 to 2022.

Conclusion: The present study preliminarily analyzed the reverse logistics of medicines in Brazil. The data
obtained can contribute to the knowledge of this area and to the strengthening of the process. Thus, these
places must exercise a task force for the educational process of the population about the risks of incorrect
disposal of medicines and that this could harm the environment, economic aspects of society, food and the

entire context that involves health and well-being. of citizens.

Keywords: reverse logistics, community pharmacy, medicines.
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INTRODUCTION

Reverse logistics is the logistical procedure for collection, transport, storage, treatment and final
disposal of solid waste and post-consumer products, as an example, we have medicines [1]. The process
refers to the movement of goods, from the place of consumption to the point of origin, for the purpose of
recovery or adequate destination and aims to minimize the environmental impacts caused by the improper
disposal of products and materials, as well as to maximize the use of natural resources and existing products

[2,3].

Medicines contain chemicals and can be toxic to the environment and human health [4]. This
occurs when they are discarded in an irregular manner, either through direct release into the ground or by
disposal in dumps and landfills without proper environmental protection. In addition, soil contamination
can affect the local fauna and flora, leading to a reduction in biodiversity and compromising the quality of
the ecosystem [5]. In addition, these products can also cause the death of animals that feed on plants or
ingest contaminated water. Therefore, it is important that reverse drug logistics (RDL) is implemented

properly and efficiently, ensuring that these wastes are collected and disposed of safely and properly [6].

In many countries around the world, RDL is already an established practice and regulated by
environmental laws and regulations. In Brazil, RDL is regulated by the National Health Surveillance
Agency and each state has its own regulations [7]. Pharmaceutical industries, distributors and retailers are
responsible for implementing and maintaining RDL programs and must provide collection points at
pharmacies and drugstores so that consumers can return expired or unused drugs [8]. Collected medicines

are sent to specialized companies, responsible for transport, storage, and proper disposal of waste [9].

Despite the existence of laws and regulations, RDL is still a challenge in Brazil, especially in
remote or difficult-to-access regions [8,10]. It is common for products to be disposed of improperly, which
increases the risk of environmental and public health contamination. Therefore, it is important that public
authorities, industries, and society work together to ensure that products are disposed of safely and

responsibly, through the implementation of public policies and awareness campaigns [7-10].

Thus, the development of this procedure becomes important in Brazil to ensure the protection of
the environment and public health, avoiding soil, water and air contamination by drug residues and reducing
risks to the health of the population [10 ,11]. In addition, RDL also contributes to the circular economy,

promoting the recycling and reuse of materials.

In this context, the objective of the present study was to carry out a preliminary definition of the

spatial analysis and the cases of RDL in community pharmacies in Brazil.
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METHODS

Study Design

This is a retrospective study, based on quantitative methods, carried out in a community pharmacy
network comprising 400 stores. An analysis of the reverse logistics of medicines in Brazil was carried out

during the period from January 2020 to December 2022.

The company that distributes and sells pharmaceutical products is among the ten largest pharmacy

chains in Brazil, with stores in the North, Northeast, South and Southeast regions [5].

The sample size was calculated using an online calculator (Sample Size Calculator Creative
Research Systems) with 80% power and 95% confidence level. The estimated number of participants was

400 [2].

Samples Collection Strategies and Inclusion Criteria

Pharmaceutical establishments were recruited using the pre-established sample of 400 stores. That

is, the minimum sample size necessary for the results to be considered representative was calculated.

The inclusion criteria were establishments regularly registered with the competent health
authorities in Brazil, which already performed the reverse logistics procedure and which had the Health
Services Waste Management Plan in operation. In this study, there was previously disclosure to the
community that community pharmacies would collect expired and unused medicines. All pharmacy

employees received training for the service [6].

Data collection was carried out during the period from January 2020 to December 2022 where the
drugs were collected, weighed, segregated and the weight released on a dedicated waste management
platform. The entire process followed the Health Services Waste Management Plan of each establishment.
The separation was carried out by the client and deposited in a specific collector, which contained only the
medicine vials, blisters, and tubes. The weights were calculated, and their values stored in an Excel®
spreadsheet. Packaging and paper were excluded from the measurement and placed in bins available for

common waste [12,13].

All regions of Brazil that could be georeferenced were processed using the free software
Geographic Information System (QGIS), version 3.22, and a georeferenced satellite image showing the

urban area of the regions of Brazil [14].
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Statistical analysis

Data are expressed as median and range or as the frequency of occurrence. Chi-square t-test and

the Fischer exact test were used to compare the variables. The significance level accepted was 5%.

RESULTS

A total of 400 community pharmacies from the five regions of Brazil were included in the study
and 4,519.74 kg of medicines were collected in the period (Table 1). Table 1 shows the quantity of medicines
collected from pharmacies, where only three Brazilian locations were observed where the reverse logistics

service was effective.

The northern region of Brazil was responsible for 69.1% of the entire process, followed by the
southeast (24.2%) and northeast (6.5%) regions, respectively. Table 1 describes the values (in Kg) and the
regions of the country (Table 1).

Table 1. Value in Kg in the regions of Brazil during the period from 2020 to 2022.

Regions Year Year Year Total
2020 2021 2022

North 994.05 1068.51 1063.07 3125.63
North East - 96.9 200.25 297.15

Southeast 200.25 513.14 383.57 1096.96

South - - - -

Midwest - - - -

Total 1194.3 1678.55 1646.89 4519.74

Figure 1 shows the spatial distribution of RDL cases in the five regions of Brazil. It is possible to
notice a difference between the areas of concentration of RDL, that is, places that carried out collections in

the period from 2020 to 2022.
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Figure 1. Spatial analysis of the distribution of reverse logistics in Brazil
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DISCUSSION

The development of RDL is important to ensure its proper disposal, preventing substances present
in medicines in contact with the environment from polluting groundwater, interfering with flora and fauna
and endangering wildlife and human beings [15,16]. This procedure contributes to sustainable
development, process improvement, elimination of pollution and waste, such as the reuse of materials and

the manufacture of ecologically correct products [16,17].

Pharmaceuticals are responsible for polluting more than a quarter of the world's rivers [18]. Water
contamination represents a global environmental threat. Environmental exposure to these substances harms
ecosystems and, potentially, human health through mechanisms such as antimicrobial resistance [5,7,19].
The choice of reverse logistics in community pharmacies in Brazil is mainly due to the expansion of this
business in the locality, where the user/pharmacy ratio is in the proportion of 2,217 people for each
pharmacy in the country [17-20]. In addition, there is great heterogeneity between the different regions of
the country in terms of economic development, which directly affects the ability to implement reverse
logistics [21]. Therefore, a spatial analysis and cases of reverse logistics in Brazil should take these factors
into account, as well as the particularities of each industrial sector, since different products require specific

reverse logistics approaches [21,22].

RDL does not occur in all regions of Brazil, corroborating the data found in the study, which is in
line with a large survey of reverse logistics carried out in the country [19-22]. It identified that the Midwest
and the South region still do not have defined policies for the implementation of this procedure in
community pharmacies [23]. Additionally, there is a lack of consumer awareness of the importance of
proper medication disposal. Many people still throw expired or unused medicines in the common trash or

in the toilet, which can contaminate the environment and harm public health [24].

To make consumers aware of the importance of proper disposal of medicines, it is necessary to

develop information campaigns that show the consequences of improper disposal, as well as the correct



39

disposal alternatives [13,25]. These campaigns can be carried out in different formats, such as videos,
posters, information leaflets, among others. In addition, it is important that establishments selling drugs
provide clear and accessible information on proper disposal. Therefore, it is necessary to have collectors

for the deposit of expired or unused medicines, which are later forwarded to the correct disposal [18,19].

The highest concentration of WDR was reached in the north of Brazil, which is related to the large
territorial extension of the region and the high number of pharmaceutical establishments in its territory
[12,14,19]. The Northeast and Southeast regions also have a similar profile. However, the sum of the
amount of material collected in these two regions (1,394.11 kg) was still lower than that of the northern
part, which obtained 3,125.63 kg. The finding was supported by the 56.6% increase in community

pharmacies compared to all regions of Brazil during the period [25].

The Midwest and South regions do not show evidence of recall of pharmaceutical products. The
difference was notable with other Brazilian regions, which agrees with other studies [4,6,10-12]. The lack
of evidence may be related to the lack of adequate structure for RDL in these regions. In addition, the
Midwest region occupies the last position in number of community pharmacies in Brazil [26]. Therefore,
the southern region of the country leads the growth of pharmacies in Brazil, advancing in percentages above
the national average. However, the lack of policies for the development of reverse logistics in the region
ends up making it impossible for community pharmacies to collect these products, meaning that we have

no reports of this practice in this space [25-27].

When the RDL does not exist or is not well structured, medicines may end up being disposed of
incorrectly, increasing the risks of environmental contamination and public health [27,28]. In addition,
economic impacts occur because improper disposal can generate costs for society, such as expenses with

urban cleaning, water treatment and damage to fishing and agriculture, for example [10,21].

Furthermore, the concern with the effects of not implementing the RDL in some regions of the
country is mainly due to the fact that a large part of the territory is bathed by the sea and/or rivers, where
there are numerous riverside and indigenous populations that use these waters for bathing and fishing,
which is one of the most important human tasks in the Amazon [26,27]. Because of this, the incorrect
disposal of drugs can cause intoxication in these populations, in addition to affecting the development and

reproduction of fish in these places [28].

The findings regarding the spatial analysis are in line with the Brazilian scenario, which revealed
that the RDL process is more concentrated in large urban centers and their surroundings [6,9]. On the other
hand, studies claim that the RDL process in Brazil is decentralized and can be found both in large urban
centers and in smaller cities in the countryside [ 13,28]. However, smaller cities in the interior have structural
difficulties, access, and lack of awareness of the population and this favors that the practice of RDL is

reduced [28].

This low rate of collection of pharmaceutical products in Brazil, especially in more remote or
difficult to access regions, may indicate a lack of access to medicines and health products, and this may

affect the health of the local population and prevent access to treatments and health care. adequate health.
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It is therefore important that pharmaceutical companies and drug sales outlets work together with
local authorities and the community to implement efficient reverse logistics systems and ensure that drugs

are used and disposed of properly and safely [29].

Therefore, due to Brazil's territorial magnitude, it is likely that the low rate of collection of
pharmaceutical products pointed out in the study causes toxic effects in the territory [5,11]. The practice of
releasing drugs into the environment causes damage to the soil and rivers and/or seas due to the release of
harmful chemical substances into the soil, also affecting animals, groundwater or anyone who meets the
affected area [19,23]. However, it is fundamental to strengthen public policies for the implementation of
the practice of reverse medication logistics throughout the national territory. In addition, it is necessary to

make the population aware of this practice and its risks [29].

The main limitation was the small number of community pharmacies surveyed in relation to the

existing number in the country.
CONCLUSION

The present study preliminarily analyzed the reverse logistics of medicines in Brazil. The data
obtained can contribute to the knowledge of this area and to the strengthening of the process. Thus, these
places must exercise a task force for the educational process of the population about the risks of incorrect
disposal of medicines and that this could harm the environment, economic aspects of society, food and the

entire context that involves health and well-being. of citizens.
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Resumo:

A logistica reversa é composta por atitudes, processos e meios a proporcionar a volta
dos medicamentos e de suas embalagens ao setor empresarial para destinacao final
ambientalmente apropriada. O procedimento € necessario para garantir a protecdo do
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meio ambiente e da saude publica. O objetivo do estudo foi definir a analise espacial da
logistica reversa de medicamentos em farmacias do estado do Para. Trata-se de um
estudo transversal e a pesquisa abrangeu os medicamentos recolhidos por uma rede
de farmacia no periodo de 2020 a 2022. Para obtencao dos dados, os medicamentos
foram coletados, pesados, segregados e o peso langado em plataforma prépria de
gerenciamento de residuos. Todos os municipios do estado do Para passiveis de
georreferenciamento foram processados pelo software livre Sistema de Informacgdes
Geogréficas (QGIS). Dos 144 municipios existentes no estado do Para, apenas 10
apresentaram registros de logistica reversa de medicamentos. Um total de 3125,63 Kg
de produtos foram coletados e a cidade de Belém foi responsavel por 92,5% da
arrecadacao. Os achados desse estudo devem contribuir para o aperfeicoamento e
aplicacdo desta pratica e para as tomadas de decisGes sobre as politicas da logistica
reversa dentro do estado do Para e no Brasil.

Palavras-chave: Logistica reversa; Medicamentos; Farmacia.

Abstract:

Reverse logistics is made up of attitudes, processes and means to provide the return of
medicines and their packaging to the business sector for an environmentally appropriate
destination. The procedure is necessary to ensure the protection of the environment and
public health. The objective of the study was to define the spatial analysis of the reverse
logistics of medicines in pharmacies in the state of Para. This is a cross-sectional study,
and the research covered the medicines collected by a pharmacy chain in the period
from 2020 to 2022. To obtain the data, the medicines were collected, weighed,
segregated and the weight released on a dedicated waste management platform. All
municipalities in the state of Para subject to georeferencing were processed using the
free software Geographic Information System (QGIS). Of the 144 municipalities in the
state of Par4, only 10 had records of reverse medication logistics. A total of 3125.63 Kg
of products were collected and the city of Belém was responsible for 92.5% of the
collection. The findings of this study should contribute to the improvement and
application of this practice and to decision-making on reverse logistics policies within the
state of Para and in Brazil.

Keywords: Reverse logistic, Medicines, Pharmacies.

Introducao

A logistica reversa & o procedimento logistico de coleta, transporte,
armazenamento, tratamento e destinagdo final de residuos soélidos e produtos pos-
consumo, como exemplo, temos os medicamentos (). O processo se refere ao
movimento de bens, desde o local de consumo até o ponto de origem, para fins de
recuperagao de valor ou disposic¢ao final apropriada e tem como objetivo minimizar os
impactos ambientais causados pelo descarte inadequado de produtos e materiais, bem

como maximizar o uso de recursos naturais e dos produtos ja existentes 23,
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Os medicamentos contém substancias quimicas e podem ser toxicos para o
meio ambiente e satide humana ). Isso ocorre quando s&o descartados de forma
irregular, seja por meio de langamento direito no solo ou pela disposicédo em lixdes e
aterros sanitarios sem a devida protegcdo ambiental. Além disso, a contaminac¢ao do solo
pode afetar a fauna e a flora local, levando a reducdo da biodiversidade e
comprometendo a qualidade do ecossistema ®. Ademais, esses produtos também
podem causar a morte de animais que se alimentam de plantas ou fazem a ingestao de
aguas contaminadas. Por isso, é importante que a logistica reversa de medicamentos
(LRM) seja implementada de forma adequada e eficiente, garantindo que esses

residuos sejam coletados e destinados de maneira segura e adequada ©.

No Brasil, a LRM é regulamentada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
e no estado do Para pela Agéncia Estadual do Meio Ambiente . As industrias
farmacéuticas, distribuidoras e varejistas sdo responsaveis por implementar e manter
programas de LRM, devendo disponibilizar pontos de coleta em farmacias e drogarias
para que os consumidores possam devolver os medicamentos vencidos ou nao
utiizados ®. Os medicamentos coletados sdo encaminhados para empresas
especializadas que s&o responsaveis pelo transporte, armazenamento e destinagao
final adequada dos residuos ©. Assim, o desenvolvimento deste procedimento se torna
importante no estado do Para para garantir a protecdo do meio ambiente e da saude
publica, evitando a contaminagdo do solo, da agua e do ar por residuos de
medicamentos e reduzindo os riscos a saude da populagédo (9. Além disso, a LRM
também contribui para a economia circular, promovendo a reciclagem e o

reaproveitamento de materiais.

Neste contexto, o objetivo do presente estudo foi definir a analise espacial da

LRM em farmacias do estado do Para.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal, realizado no estado do Para (Brasil), cuja
area total de 1059,458 Km?, com uma populagdo estimada é de 8,7 milhGes de
habitantes ('". A pesquisa envolveu os medicamentos recolhidos por uma rede de
farmacia no periodo de 2020 a 2022. O estabelecimento farmacéutico é composto por
67 lojas no estado do Para e ocupa a sexta posicdo em numero de estabelecimentos no
Brasil e nono lugar em faturamento, cujo valor estimado foi R$ 2,2 bilhdes de receita em
2011 (12),
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Para obtencdo dos dados, os medicamentos foram coletados, pesados,
segregados e o peso lancado em plataforma propria de gerenciamento de residuos.
Todo o processo seguiu o Plano de Gerenciamento de Residuos de Servico de Salude
de cada estabelecimento. A separacgao foi realizada pelo cliente e depositada em um
coletor especifico, onde somente os frascos, blisters e tubos dos medicamentos foram
incluidos. Os pesos foram calculados e seus valores armazenados em planilha de
Excel®. As embalagens e papeis foram excluidos da medig&o e foram postos em lixeiras

disponiveis para o lixo comum (%),

Todos os municipios passiveis de georreferenciamento foram processados pelo
software livre Sistema de Informagbdes Geograficas (QGIS), versao 3.22, e imagem de
satélite georreferenciada mostrando a mancha urbana das cidades do estado do Para.

Os setores censitarios do municipio foram utilizados como unidade de agregagao ('),

Resultados e Discussoes

Dos 144 municipios existentes no estado do Para, apenas dez apresentaram
registros de LRM durante o periodo de 2020 a 2022. Um total de 3125,63 Kg de produtos
foram coletados e a cidade de Belém foi responsavel por 92,5% da arrecadacdo. Na

Tabela 1, esta descrito os valores (em Kg) dos municipios paraenses (Tabela 1).

Tabela 1 — Descrigao de valores (Kg) da LR de medicamentos no Estado do Para.

Municipios/PA Ano 2020 Ano 2021 Ano 2022 Total
Ananindeua 14,95 11,05 15,65 41,65
Belém 911,9 964 1016,37 2892,27
Braganca 17,2 13,95 12,3 43,45
Capanema - 2,6 2,6
Itaituba - 1,95 - 1,95
Maraba - 2,6 - 2,6
Novo 19,13 19,13
Repartimento - -
Santarém 50 54,03 16,15 120,18
Vigia - 1,8 0 18
Total 994,05 1068,51 1063,07 3125,63

Fonte: Dos autores (2022).

A figura 1 mostra a distribuicdo espacial dos casos de LRM nos setores

censitarios urbanos municipais. E possivel perceber uma diferenca entre as areas de
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concentragoes da LRM, isto €, municipios do estado que realizaram coletas no periodo
de 2020 a 2022.

O estado do Para é dividido em seis mesorregides, que por sua vez abrangem
22 microrregides. As mesorregides, regido metropolitana de Belém e o nordeste
paraense, foram as localidades que mais se concentraram a LRM e os cinco municipios,
Belém; Ananindeua; Braganca; Capanema e; Vigia, foram responsaveis por 2.981,77

Kg (95,4%) de medicamentos recolhidos.

A mesorregido do Sudeste paraense (Maraba e Novo Repartimento), Sudoeste
(Itaituba) e Baixo amazonas (Santarém), juntos, representaram 4,6% (143,86 Kg) da
LRM do estado.

Figura 1 - Distribuicdo espacial de casos de LRM nos setores censitarios do estado do

Para.
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Fonte: Dos autores (2022).

Esta investigacéo identificou baixa taxa de LRM na localidade de estudo, onde
apenas dez, de um total de 144 municipios, realizaram essa ac¢ao nas farmacias da
regido. De fato, observaram-se, no estado do Para, ha necessidade efetiva da LRM,
corroborando com outros estudos realizados no pais "¢, que também demonstraram a
baixa atividade desta pratica no Brasil. Esses estudos certificam que ainda falta
esclarecimentos e orientagao correta para a populagdo no que se refere ao manejo e

descarte de medicamentos. Tais agdes sdo importantes para garantir a protecdo do meio
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ambiente e da saude publica, além de ser uma exigéncia legal, prevista na Politica

Nacional de Residuos Sodlidos (1%,

Além disso, existem iniciativas em andamento no estado que visam a
implementacdo da LRM, como a coleta seletiva de medicamentos vencidos ou sem uso
em farmacias e drogarias, que encaminham esses materiais para destinagdo adequada.
Desta forma, outros municipios brasileiros também contam com postos de coleta para
a devolugdo de medicamentos nao utilizados, como modelo de evitar o descarte

inadequado desses produtos (19,

Outra iniciativa para incentivar esta pratica é a participagdo de entidades e
orgaos publicos, que atuam na conscientizagcdo da populagdo sobre a importancia da
LRM e na fiscalizacdo da destinagdo adequada dos residuos gerados por esses
produtos (. Consequentemente, & importante ressaltar que a LRM é uma
responsabilidade compartilhada entre fabricante, distribuidores, comerciantes e
consumidores, e que cada um desses agentes tem um papel importante a desempenhar

na gestdo adequada dos residuos gerados por seus produtos .

A regido metropolitana de Belém e o nordeste paraense foram os mais
frequentes na pratica da LRM, sendo responsaveis por 95,4% do total em Kg recebidos.
Essas duas regides apresentam um grande fluxo de pessoas que buscam essas
localidades devido aos seus atrativos locais e por apresentar uma distancia de

aproximadamente 100 Km da capital Belém (®).

As capitais dos estados e suas proximidades, sdo geralmente os principais
centros urbanos e concentrem maior numero de pessoas, estabelecimentos comerciais
e instituicoes de saude e por isso, a pratica da LRM pode ser realizada com mais
frequéncia ('¥9). Contrariando esses achados, resultados de outras analises apontam que
a realizacao desta pratica depende de diversos fatores, como a conscientizacdo da
populacdo, a disponibilidade de pontos de coletas, a fiscalizagdo das autoridades
competentes e a existéncia de politicas publicas que incentivam essa pratica %2, No
entanto, é importante destacar que as metropoles geralmente tém mais recursos
financeiros e infraestrutura disponivel para implementar programas de LRM, o que pode

facilitar a execucgéo dessas atividades 22,

As cidades de Maraba, Novo Repartimento, ltaituba e Santarém, foram
responsaveis por apenas 143,86 Kg (4,6%) de medicamentos recolhidos. Outros
estudos 329, também trazem essa realidade em municipios que estejam distantes da
capital. Isso justifica-se devido os municipios distantes da capital, possivelmente, terem

mais dificuldades na implementacé&o da LRM devido a falta de infraestrutura adequada,
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a escassez de recursos financeiros e a menor disponibilidade de servigos
especializados ?®, Além disso, de acordo com Ritchie et al. ?®, a falta de investimentos
em infraestrutura de transporte e armazenamento pode dificultar a movimentacao de

medicamentos para a destinagao final.

Todavia, € importante ressaltar que a implementagdo da LRM é uma obrigagéo
legal dos fabricantes e importadores de medicamentos em todo o pais,
independentemente da localizagdo geografica das cidades . Assim, cabe as
autoridades regulatdrias e aos 6rgdos competentes fiscalizar o cumprimento da
legislagdo e garantir que as empresas responsaveis estejam realizando a LRM de
maneira adequada em todas as regibes do pais, incluindo as cidades distantes da

capital @7,

Os achados referentes a analise espacial vao ao encontro do cenario Brasileiro,
que se revelou que o processo de LRM possui uma maior concentragdo nos grandes
centros urbanos e suas proximidades ©%. Em contrapartida, estudos afirmam que o
processo de LRM no Brasil € descentralizado e pode ser encontrado tanto em grandes
centros urbanos como em cidades menores do interior ('*2®). Porém, as cidades menores
do interior apresentam dificuldades estruturais, de acesso e a falta de conscientizagao
populacional e isso favorece que a pratica da LRM seja diminuida ©@®. Por isso, é
importante que as empresas farmacéuticas e os pontos de venda de medicamentos
trabalhem em conjunto com as autoridades locais e a comunidade para implementar
sistemas de logisticas reversa eficiente e garantir que os medicamentos sejam usados

e descarados de forma adequada e segura %9,

Consideragoes Finais

O estudo definiu a analise espacial da LRM no estado do Para e indicou a baixa
atividade deste ramo nesta localidade e demostrando que a maior prevaléncia ocorreu
nas regides centrais e de grande fluxo populacional. Os achados desse estudo devem
contribuir para o aperfeicoamento e aplicagado da LRM e para as tomadas de decisdes

sobre as politicas da logistica reversa dentro do estado do Para e no Brasil.

Referéncias

1. Souza BL, Silva KKF, Silva LMM, Araujo ASA. Logistica reversa de
medicamentos no Brasil. Brazilian Journal of Development. 2021;7(3): 21224-
21234.



10.

11.

12.

50

Almeida AA, Sousa MCBC, Soares TO, Morais AEF, Assuncao NB. Descarte
inadequado de medicamentos vencidos: efeitos nocivos para a saude e para a
populagdo. Revista Saude e Meio Ambiente — RESMA. 2019;9(2): 155-162.

Sousa PVA, Sousa MS, Sousa GS, Souza OGP, Santos TS. Efeitos do descarte
de medicamentos no meio ambiente. Research, Society and Development.
2020;9(7): e198973868.

Souza MFR, de Sena MPM, Oliveira CM, Sales CA, de Melo RBC, de Sena LWP.
Analysis of the clinical practice of the pharmacist in a community pharmacy: A
Cross-sectional Study from Brazil. Pharm Pract (Granada). 2022;20(2):2658. doi:
10.18549/PharmPract.2022.2.2658.

Couto MCL, Lange LC. Andlise dos sistemas de logistica reversa no Brasil. Eng
Sanit Ambient. 2019;22(5): 10-16.

Araujo LU, Fernandes MA, Godoi BB, Cardoso RS, Ferreira GS, Bodevan EC.
Praticas de descartes de medicamentos: resultados preliminares no Vale do
Jequitinhonha, MG, Brasil. Brazilian Journal of Health and Pharmacy. 2021;3(1):
22-33.

BRASIL. Atos do Poder Executivo. Decreto n® 10.388, de 5 de junho de 2020.
Regulamenta o e institui o sistema de logistica reversa de medicamentos
domiciliares vencidos ou em desuso, de uso humano, industrializados e
manipulados, e de suas embalagens apds o descarte pelos consumidores. Diario
Oficial da Uniao, 05 de junho de 2020.

Constantino VM, Fregonesi BM, Tonani KAA, Zagui GS, Toninato APC, Nonose
ERS, Fabriz LA, Segura-Munoz Sl. Storage and disposal of pharmaceuticals at
home: a systematic review. Ciéncia & Saude Coletiva. 2020; 25(2): 585 594,
2020.

Fernandes MR, Figueiredo RC, Silva LG, Rocha RS, Baldoni AO. Storage and
disposal of expired medicines in home pharmacies: emerging public health
problems. Einstein (S&o Paulo). 2020;18(1): eAO5066, 2020.

Li Y, Zhang S, Zhang W, Xiong W, Ye Q, Hou X, Wang C, Wang P. Life cycle
assessment of advanced wastewater treatment processes: involving 126
pharmaceuticals and personal care products in life cycle inventor y. Journal of
Environmental Management. 2019;238(4): 42—450.

IBGE. Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Geociéncias. [Internet].
Disponivel  em: http://downloads.ibge.gov.br/downloads_geociencias.htm.
Acesso em: 30 mar 2022.

Sales CA, Sena MPM, Oliveira CM, Melo RBC, Souza MFR, Freitas CS, Mello
AGNC, Sena LWP. Andlise da pratica de vacinagao em farmacias comunitarias:



13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

51

um estudo transversal do Brasil. Revista Eletronica Acervo Saude. 2022;15(12):
e11489.

Campos EAR, Paula IC, Pagani RN, Guarnieri P. Reverse logistics for the end-
of-life and end-of-use products in the pharmaceutical industry: a systematic
literature review. Supply Chain Management: An International Journal.
2020;22(4): 375-392.

Ribeiro GC, Barreto JG, Bueno IC, Costa BO, Lana FCF. Uso combinado de
marcadores sorolégicos e analise espacial na vigilancia epidemiolégica da
hanseniase. Rev Panam Salud Publica. 2021;45:e129. https://doi.org/10.26633
RPSP.2021.129

Oliveira NR, Lacerda PSB, Kligerman DC, Oliveira JLM. Review of national and
international legal and regulatory mechanisms on the management of drugs and
the residues thereof. Ciéncia & Saude Coletiva. 2019; 24 (8): 2939-2950.

Faiolla FP, Ribeiro AAA, Brener CES, Veit H, Bayer VML, Rocha VMP, Ries EF.
Atividades educativas sobre armazenamento e descarte correto de
medicamentos: relato de experiéncia com publico infantil. Saude Debate.
2019;43(120): 276-286.

Faria HCG, Polido AF. Logistica Reversa. Simpésio de Tecnologia da Fatec
Taquaritinga. 2019;5(1): 167-176.

Ponte JPX. Belém do Para: cidade e agua. Cadernos Metropole. 2015;17(33):
41-60. https://doi.org/10.1590/2236-9996.2015-3302

Luna R, Viana F. O papel da politica nacional dos residuos sélidos na logistica
reversa em empresas farmacéuticas. Revista de Gestdo Social e Ambiental.
2019;13(1): 40-56.

Pereira FDL, Whittle P, Hey R. Existe relagdo entre o descarte de medicamentos
e a adesdo a medicagao. Brazilian Journal of Development. 2016;2(1): 20217-
20227.

Oliveira CTP, Akabane GK, Brito AA, De Oliveira TSP, De Oliveira RMN.
Percepgéao sobre a logistica reversa com base na influéncia da politica nacional
de residuos solidos (PNRS). Brazilian Journal of Development. 2020;6(4):
19217-19227.

Real TOFS, Cardoso JMRG. Logistica reversa de medicamentos: um estudo do
posicionamento das farmacias no municipio de Miracema/R]. Revista Cientifica
da Faminas. 2019;14(1): 43-52.

Rodrigues MS, Freitas MD, Dalb6 S. Descarte domiciliar de medicamentos e seu
impacto ambiental: analise da compreensdo de uma comunidade. Brazilian
Applied Science Review. 2018;2(6): 1857-1868.


https://doi.org/10.26633%20RPSP.2021.129
https://doi.org/10.26633%20RPSP.2021.129
https://doi.org/10.1590/2236-9996.2015-3302

52

24. Santos NS, Marengo LL, Moraes FS, Barberato. Intervengbes para reduzir a
prescricdo de medicamentos inapropriados para idosos. Revista de Saude
Publica. 2019;53(7): 1-7.

25. Silva RTD, Santos FJS, Bezerril MS, Salvador P. Estratégias de gestdo da
qualidade e gestdo de material de uma farmacia hospitalar: reviséo interativa da
literatura. Revista de Administracdo Hospitalar e Inovacdo em Saude.
2020;17(1): 1983-1991.

26. Ritchie L, Burnes P, Whittle P, Hey R. The Benefits of Reverse Logistics: The
Case of the Manchester Royal Infirmary Pharmacy. Supply Chain Management:
An International Journal. 2019;5(5): 226—234

27. Andrade JC, Orozco MMD. Avaliacdo do Manejo de Medicamentos Vencidos
nas Farmacias e Drogarias do Municipio de Ji-Parana, Rondénia. Revista
Cientifica da Faminas. 2018;10(5): 23-32.

28. Aquino S, Spina GA, Zajac MAL, Lopes EL. Reverse Logistics of Post-
consumer Medicines: The Roles and Knowledge of Pharmacists in the
Municipality of Sdo Paulo, Brazil. Sustainability. 2018;10(11):4134-4142.

29. Franca C, Andrade LG. Atuagao do Farmacéutico na Assisténcia a Saude em
Farmacias Comunitarias. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias
e Educacéo. 2021;7(9): 398-413.

Este é um trabalho de acesso aberto e distribuido sob os Termos da Creative Commons Attribution License. A licenga permite o uso, a
distribuigéo e a reprodugéo irrestrita, em qualquer meio, desde que creditado as fontes originais.



ARTIGO 4 - Capitulo de livro publicado no livro “Ciéncia em foco Volume XII”.

Cifneia em foro: vobume XIT

Capitulo I1

Manual para Implantacdo da Logistica Reversa de
medicamentos domiciliares em desuso ou vencidos para
farmdcias e drogarias

Rec:el:udﬂm:l_ 14,05/ 2023 Camila Martins Oliveica
Acerto em: 26,/03,/2023 Clasisse Andrade Sales
€ 1046420/ 978658146087 Teap2 Maria Pantoja Moseira de Sena
Marcos Felipe Rodrignes de Sonza
Benzio Bmno Cavaleante de Melo
Crystyanne de Somsa Freitas
Amanda Gabryelle Munes Cardoso Mello
Lnann Wendel Possira de Sena

INTRODUGAO

A polnicdo do meio ambiente bem como o descarte incorreto de medicamentos e snas pengosas
consequéncias tem sdo motivo de amplas disenssdes (Eickhoff et al |, 2009).

Medicamentos vencidos ou sobras anmentam a quantidade de sesidnos nrbanos, destacando-ze
os medicamentos vtilizados no ambiente domiciliar. O descarte de medicamentos vencidos o sobas &
feito por grande parte das pessoas no lixo comnm on na rede priblica de espoto. O actmnlo de sobras de
medicamentos nos domiclios anmenta o risco do descarte incoreto (Vaz et al, 2011).

E imporante i disponibilizacio de nma estmimra para o descarte adequado dos medicamentos,
o estabelecimento de normas e 3 promocio de campanhas de conscentizagio da populagio sobre o tema
& 0 envio para tratamento e destinacio final ambientalmente adeqnada (Bueno et al, 2009).

O descarte de medicamentos aio pode ser realizado em lwo commm, mas a popnlacio em ma
maiona desconhece @l fator e quando o medicamento € descartado de forma inecorreta vem a contaminar
o solo e os corpos hidncos (Prado Filho, 2018).

Uma importante estratépia de amenizar os impactos ambientais, reduzir o3 costos e buscar
solugdes para o descarte incomreto dos residnos solidos € o processo de Logistica Reversa (LE) (Femeira,
202).

ALR no An 3daLein® 12305/10, inciso X1 € definida como nm nstmmento que traz como
consequéncias o desenvolmmento econdmico e social camactenizado por nm conuato de agdes,
procedimentos e meios, destinados 2 proporcionar a coleta e a restimicio dos residuos solidos ao setor
empresaral, para reaprovertamento, sef em sen ciclo on em outros ciclos produtives, on mesmo para
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outra destinacdo final, desde que seja feita de forma adequada sempre levando em consideracio o enidado
ambiental (BRASIL, 2010).

Conuderando o nivel € 2 amplacio do impacto i sagde pdablica & ac meic ambiente, os
Ministérios da Sande (M5) e do Meio Ambiente (MBJA), indicaram com base oo parigrafo 1% do art. 33
da Lei 12305/2010, a execngio da logistica de medicamentos descartados pelos consnmidores. A
publicagio do decreto o 10.388,/2020 gue geron a LR de medicamentos domiciliares vencidos ou em
desnso, de nso homano, industrislizados & manipnlados, e de snas embalapens, apos o descarte pelos
conmoudores demonstron WM Progresso N0 Campo oormatwo, motivado pela demanda de um
tratamento mais adequado dos residnos que possni nma capacidade de perienlozidade (BRASIL, 2020).

Falgneto et al (2010) exzplica gue emborm a LE de medicamentos seja nma necessidade de
protecio i sande & ao meio ambiente, existem obsticulos gquanto a normatizacio, fiscalizagio e
capacitacio de pessoal, além da falta de estmmsa para a captagio desses wpos de residnos. Assim o
profissional farmacéntico se torna responsivel em intensificar o conhecimento populacional, educando,
treinando e instmindo colaboradores e consmmidores, quanto is boas priticas ambientais pertinentes a0s
residnos de saide (Real et al, 2019).

Mesta perspectiva, este estudo teve como fimahdade desenvolver nm mannal de smplantacio da
LE de medicamentos domicihares em desnso oo vencidos da populagic em geral para fasmideiss e

drogarias.

LOGISTICA REVERSA DE MEDICAMENTOS EM DESUSO OU VENCIDOS DA
POPULACAO EM GERAL

O termo LR, quando aplicado aos medicamentos domiciliares de nso hnmano, vencidos on em
desuso, sipnifica que o medicamento descartado pelos consumidores, terd o finxo invertido, retormando
ao longo de sna cadeia de prodngio e distobunigio, para ter o sen descarte final ambientalmente adequado
(BRASIL, 2010).

CENARIO MUNDIAL

A partir da década de 1990, vinas miciativas estio ccorgendo buscando solugbes para o problema
da gestio da LR de medicamentos em de nso ou vencidos da populacio em geral Paises desenvolvidos
tém disentido e estabelecido diretrizes legais e operacionais para consnmidores nio mdnstoars, nas guais
& posuvel observar nm winenlo importante entre as indistrias, as farmdeias piblicas e povadas e o
govemno amando nos programas de LR (Piazza; Pinheiro, 20135).

A UniSo Enropeia (UE) através da Diretrra n® 2010/84/UE do Padamento Enropen e do
Conselho obrnpon os fabncantes de medicamentos a apresentarem nma avaliagio do mnsco ambiental no
dossié de remistro de medicamentos. Este documento deve apresentar avahacdes realizadas nas fases de
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exposigio (persisténcia, bioacnmulagio e ecotoxicidade) e que englobam sna destinagio e seus efeitos.
Assim, qunando o medicamento possnd alonm tipo de riseo ambiental, deve conter onentagtes do descante
correto do medicamento na sua bula (De Obveira et al, 2019).

Em Portngal destaca-se a atnagio, desde 1999, da Sociedade Gestora de Residnos de Embalagens
e Medicamentos, Lda. (VALOBMELY) que € responsivel pela gestio de residnos de medicamentos
garantindo a coleta de medicamentos vencidos e/on em desnso de uso bumano e veterindno e snas
embalagens. O relatonio gerado do primeiro semestre de 2022, indicon o recolhimento 631.127 Kg de
tesidnos, 399,643 Ky de residuos foram tratados, tendo adesiio em 3.245 facmacias (VALORMED, 2022).

Ma Coldmbia destaca-se 3 atmagio de nma entidade sem fins Inemtiros, Cosporagio Ponto Amml,
que Agmpd, 3Peid & Epresenta as indostoas que se dedicam ao cnidado da sadde e do bem-estar de sna
populagio com a missio de prover adequada gestio de residnos, projetos sepnlatorios e promogio de
imiciativas de responsabilidade soeial, em bosca pela protecio do meio ambiente e da sadde piblica dos
colombianos. A oferta de estagdes coletoras em droparias, lojas de departamento e demais comércios do
pais, conhecidos como Ponto Asml para o depdsito e destino sepnro dos resideos medicamentosos
vencidos on em desnso tem sido wtlizada como parnte da estratépia evitando 3 contaminagio ambiental e
problemas de sande publica. O site Punto Asml apresenta 281 associados, cobermsa nacional de 1.720
estagdes coletoras e, até o momento, 3 coleta de 2.139.687 Kp de residuos de medicamentos de nso
humano (Cosporacion Poato Aml, 2022).

Mos Estados Unidos da Ameérica (EUA), a Food and D _Adweinistration (FDA) disponibiiza nma
série de informagdes sobre como descartar os medicamentos vencidos e/on em desnso. Por exemplo,
existe nma lsta com medicamentos que sio permitidos ser descartados pelo vaso sanitino; caso sej
descartado no lwo commm, o medicamento deverd ser “mascarado™ com borra de café on dejetos de
patos, COm o propdsito de evitar que oULAs Pessoas O temem, & entio deverd ser embalado e jopado no
lixo commom (FDUA, 2020). Além disso, existem miciativas de descarte segnro de medicamentos em poncos
estados dos EUA, como por ezemplo, o projeto do estado de Maine que foi implementado em 2003
nomeado como Maine Safe Medicine Diirposal Program (Programa de Descarte Sepuro de Medicamentos do
Maine), financiado pela Ewmvronmenta/ Protection Agny (EPA) (Agéncia de Protegio Ambiental). O
proprama se baseia na distabuicio de envelopes com gquestioninos em farmicias onde o3 conmmoidores
colocam oz medicamentos vencidos on em desuso dentro dos envelopes, depostando-os nos correios.
0 zermgo postal fica responsivel pelo encaminhamento da coleta 3 disposicio final ambientalmente
sepmra (Siveira, 2016).

CENARIO BRASILEIRO
A prande masneia da populacio possni medicamentos na residéncia e os acnmnl de modo a

constitnir nm estogque caseiro. Estes, sio resnltados de sobas de tratamentos interrompidos, compras
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em excesso on devido 3 antomedicacdo, sem prescricio médica, gue sdo gnardados com ntuito de nso
fotnee (Olwedra, 2010).

Em média, o volume de medicamentos no Brasil de acordo com informagdes do Ministério do
Mein Ambiente, & algo em tormo de 4,1 mil a 13,8 ol toneladas anoass; o Brasil € o sexto pais a nivel
mundial em comercializacio de medicamentos, podendo alcancar a guinta colocagio até 2022, Segundo
Bondi (2019), somado 3 grande quantdade de medicamentos em cirenlagio, a maior parte da populagio
nio descarta de maneira adeqnada, nio faz o descarte sepnro desses prodntos, mnitas vezes despejado
em locais inapropriados.

O descarte inapropriado de medicamentos, principalmente quando descantados na rede de esgoto
on oo liwo comnm, pode contaminar o solo e as dpnas, tanto superficiais quanto snbtecrineas, além de
ser um possivel foco propagador de doengas. Os firmacos, quando expostos a condighes adversas de
temperamsa, Inz e noudade, podem se transformar em substineias tomicas e premdicar o equilibno do
meio ambiente, interferndo nas cadems e teias alimentares e transformando os ciclos biopeogquimicos
(Pinto etal , 2014).

LEGISLACAD BRASILEIRA

As farmdeis, distribmdoras e hospitais, desde 2004, encontram-se submetidos is normatizacées
da Besolngio de Diretoria Coleprada (RDC) o” 306, de 7 de dezembro de 2004 (BRASIL, 2004), que
dispde sobre o perenciamento de residnos de sermigos de saide. Este perenciamento constiti-se em nm
conuato de procedimentos de pestio, planeados e implementados a partir de bases cientificas e técnicas,
normativas e legais, com o objetivo de minimizar a prodncio de 15 residnos e proporeionar aos residnos
gerados, nma onentacdo segnra, de fooma eficiente, visando i protecio dos trabalhadores, a preservacio
da swide priblica, dos reenrsos natarais e do medo ambiente. Todos os geradores de residnos de sadde
(droganias, farmieias, distrbuidores e hospitais) devem possuir nm Plano de Gerenciamento de Residnos
de Servicos de Saade (PGESS), baseado nas caracteristicas dos residuos perados, elaborado por mm
profissional, com registro ativo mato a0 sen Conselho de Classe.

Ma 1.* Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica (AF) em 2005, Os (as)
delegados (as) consderaram as agdes de farmacoepidemiologia e viglinecia sanitiria como essenciais na
parantia de nm consnmo segnoo e eficar dos medicamentos. Com wistas a essas necessidades aprovaram
a proposta de cOar MeCcanisMOos NSUMGoNASs pamd pamantc 3 divalgacio da lepislacio Tigente guanto ao
armarenamento dos medicamentos vencidos e garantir o descarte por parte de seus fomecedores, bem
COMO Craf centrass piblicas reponais para a destouigio de insnmos, medicamentos e ontros residnos de
sande, inchindo medicamentos falsificados on com deswio de qualidade, devidamente fiscalizados pelos
drpios samitinios e ambientais locais, parantindo mecanismos para avaliar e MONTOMAr © iNPACHD
ambiental.
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O Conselho Federal de Farmacia (CFF) complementasmente publicon em 3004, a Resologio n®
415 de 29 de moho de 2004, que dispde sobre as atnbunigdes do farmacéntico no Gerenciamento dos
Residnos dos Servigos de Saide e no art. 1° - atobmi a0 farmacéntico a responasabilidade pela consnltoria
para elaboracio do plano de gerenciamento de residuos de servico de sande, pela elaboragio, implantagio,
eXecngio, treinamento € gerenciamento dos Residnos de Sermigo de Sadde, desde a peragio aré a
disposicio final, de forma a atender aos requisitos ambientass e de sande coletrva, sem premizo da
responsabilidade covil solidina, penal e administratira de ontros snjedtos envolmdos.

INa RDC o® 44, de 17 de aposto de 2009, gue estabelece os coténios e condiges minimas para o
cenmpriments daz Boa:z Priticas Farmacénticas para o controle sanitino do fonconamento, da
dispensagio e da comercializagio de prodntos e da prestagio de servigos farmacénticos e droparias, em
sen art. 93 permite ds farmicias e droganas a participacio de propramas de coleta de medicamentos
descartados pela comnnidade, tendo em wista a preserracio da sadde piblica e o medo ambiente (BRASIL.,

A LR de medicamentos descartados pelo conmmidor fod institnida pela Lai n® 12305 de agosto
de 2010, na qual o5 conmmidoges respondem pelo adequado descarte de medicamentos, 05 comerciantes
(farmicias e droganas) devem dispomibilizar os recipientes coletores para descartar residnos, destinados
aos consumidores. s distnbuidores devem coletar os recipientes com os medicamentos descartados e
transporti-los dos pontos primirios de armazenamento até os pontos secendicos. A promogio cabe aos
fabnicantes, por meio propoo ou tercesrizado, além disso, o transporte reverso dos residuos até o
adequado descarte deve observar a legislacio mgente sobre o assunto (BRASIL, 2019).

A Associacio Brasileira de Mormas Téenicas (ABNT) também estabelecen a nomma de LR de
medicamentos de nso  hnmano vencidos e/on em desnso de onde especifica os requisitos ds atimdades
de LR de medicamentos descartados pelo consunudor, desejando a protegio e prevengio dos fiscos ao
meio ambiente, seguranca ocupacionz e sadde publica Como requisitos, estabelece os pontos de
recebimento, que devem dispor de dispensador contentor, suprimentos para 2 operacdo e espaco paa
armazenamento temporino, todos devidamente adequados para a atividade sequesida Estabelece a
responsahilidade do ponto de recebimento, qme deve ser de nm responsivel técnico, a coleta interna de
medicamentos descartados pelo conmoador deve ser realizada por colaborador treinado, a coleta externa
de medicamento descartado deve ser realizada por veicnlos e empresas responsivers apropradas de
acordo com a lepslacio wipente, e recomenda a reciclagem de bulas e embalagens secundinas. A
movimentagio dos medicamentos, desde o ponto da coleta até a destinagio final ambientalmente
adequada, deve ser repistrada. Esta nogma ambém ressalta que os consmmidoses devem ser onentados
sohee o descaste adequado nos pontos de coleta, inchindo o que pode ser descartado ali on nio (ABINT,
2018).

A partir de 2013, foram levantadas diversas questdes de dificil solncio, como € o caso da fracio
de responsabibdade de cada elo da cadesa, além da anséncia de classificagio dos medicamentos para fins
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de destinagio, incertezas em relacio aos pontos de coleta dos descartes, entre outros. Isso mostra ser
inmidvel 3 implantagio da LR por meio de acordo setonal O governo federal, com o inmito de coloear
nm fim na discossdo, em novembro de 2018, publicon a minnta de decreto repulamentande a LR de
medicamentos no Brasil a qual, apos passar por fase de consnlta publica e receber contribuigdes,
encerron-se em janeiro de 2019 (BRASIL, 2019).

Mo ano de 2020, foi publicado o Decreto Federal n® 10.386, que repnlamenta o § 1° do caput do
art. 33 da Led n° 12305, publicada em 2010, e instimi o sistema de LR de medicamentos domiciliares
venodos on em desnso, de nso hnmano, industealizades e mampulados, e de snas embalagens apds o
descarte pelos consnmidores. Fica definido neste decreto que a entrepa destes residuos deve zer faita pela
populacio em nm ponto de coleta especifico e antorizado para este descarte, posteriormente, 3 indfdstria
farmacéntica fard o procedimento final O efetivo foncionamento destes sistemas apoiz-se na edncagio
ambiental permanente. O consemidor precisa ter ciéneia do fmacionamento da LR e saber o qne pode
on nio pode ser descartado e, também, onde e como fazer (Piazza; Pinheiro, 2014).

O pmpscipio de Belém, 3 frente as definicdes nacionais sobse a LR de medicamentos domiciliares
venodos on em desuso, aprovon a Lei n® 9268, em 13 de janeiro de 2017, que dispde sobee a coleta de
medicamentos vencidos on nio otlizados por pontos de venda de medicamentos mstalados no Municipio
de Belém_ e di ontras providéncias. Esta led impds que as droparias dispusessem de nm coletor, mas nio
estabelecen a responsabilidade da destinagio final, ficando até o presente momento a responsabilidade
exclnsiva para elas que nio comprndo o disposto na Led, ndo tem as licencas samitirias removadas.

Com os avancos regulatdrios, a lopistica reversa, apesar das dificnldades, deizon de ser somente
nma tendéncia de snstentabilidade para se tornar nma realidade. Mass do qoe iss0, passon a ser nma
exipéncia lepal 2 qual pode redundar em responsabdlizacio, tanto para o setor indnstrial, como para o
consuomidor final (BRASIL, 2019a).

MATERIAL E METODOS
Tipos de Estudo

O esmdo caracteriza-se por sef nm estmdo descotoro analitico, coya finalidade fod desenvolver nm
mannal de implantacio da LE de medicamentos domucilmres em desuso on vencidos da populacgio em
peral para farmicias e droganias.

Estrutura do Manual

0 mannal viza anxiliar na estrmmracdo, implementagio e operacionalizacio do sistema de LR de
medicamentos domicilzres vencidos on em desnso, exclusivamente de nso hnmane, indnstralzados e
manipulados, e de snas embalagens apds o descarte pelos consnmidores.
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RESULTADODS
0 manmal conterd as etapas de implantacio e operacionabzacio da LR medicamentos domiciliares
venodos on em desnso, exclosvaments de mso bumano, indnstoalizados e manipnlados, e de mas
embalagens apds o descarte pelos consnmidores.

MAMNUAL DE PROCEDIMENTOS
Lopistica Reversa de medicamento: domiciliares vencidos on em desnso, de nso hmmano,

industoalizados e manipulados

INTRODUGAO

A logistica reversa (LE) é um conmnto de procedimentos e meios para recolher e dar
encaminhamento pos-venda on pos-consumo a0 setor empresanal, para reaprovedamento on destnacio
correta de residoos (Somza et al, 2021).

A pnblicagio do decreto o 10.388,/2020 que geron 2 LR de medicamentos domiciliares vencidos
on em desnso, de nso humano, indnstrizhizados e mampnlados, & de snas embalagens, apds o descare
pelos consnmidores demonstron nm progresse no campo normative, motivado pela demanda de nm
tratamento mais adequado dos residnos que possni nma capacidade de perienlosidade (BRASIL., 2020).

A realizacio da LR de medicamentos domiciliares vencidos ou em desnso, de wso humana,
industralizados e manipulados preciza sepnir as precrogativas legais estabelecidas para a correta aplicagio
do processo de recolhimento, armazenamento & destinacdo final

OBJETIVO

0 objetrvo deste mammal € de amiliar na estmmracio, implementacio e operacionalizacio do
sistema de logrstica reversa de medicamentos domicihiares vencidos on em desnso, exclusiramente de nso
humano, indostralizados e manipnlados, e de suas embalagens apds o descarte pelos consumidores.
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ORGANOGRAMA FUNCIONAL DA
VEMNCIDOS
MANIPULADOS

LR DE MEDICAMENTOS DOMICILIARES

OU EM DESUS0O, DE UsSO HUMANO, INDUSTRIALIZADOS E

Segremacio (Farmacia)

0

2 pezagem {(Farmacia)

-

Emizzio de MTE (Farmacia)

0

Cinlata & Transporte Fxtarno

0

Tratamento Externo

0

Destinacio Final

Figura 1. Organograma Fonconal Da LR Fonte: Olivesra CAL 2023,

COLETOR

O coletor precisa ser exclnsivo para os medicamentos descartados pelo consmoudor e smas
embalagens, de materisl que assegnre a contencio de lignidos e ter abermrm dotada de mecanismo
antirretomno. O movel precisa conter a informagdo: “Descarte agmi o3 medicamentos domicihiares
vencidos on em demso e as mas embalagens” e outros recnrses grificos, como fipnras esquemdticas,
para anxiliar o consnmidor a descartar os residnos de forma segnra, conforme ABNT NER 18457-2022
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Marenars complementares para aperagio
s sacos plisticos on embalagens gque acondicionam os medicamentos descartados devem ser
Ccompativeis € fesistentes i mptnra e impermedvel que garantam a segnaanca. Devem ser identificados
como “Medicamentos Domiciliares Vencidos Oo Em Demso™ e levados para o armaszenamento interno,
sempre que 2 quantidade de medicamentos descartados pelo consnumidor atingir 2/3 da sna capacidade
volnmétrica nominal (ABNT NER. 18457, 2023).

ESTABELECIMENTO DO COLETOR

O estabelecimento precisar estar cadastrado no Sistema MNacional de Informacdes sobre 2 Gestio
dos Residnos 56lidos (SINIE) capaz de transmitir informacdes ao govemno sobre a sua amagio no sistema
de logistica reversa de medicamentos e disponibilizar nma para espago adequado para o coletor devendo
ser livee de nmidade, eoberto, ileminado e visivel 20 consnmidor (ABINT WEBR 16457, 2022).

CADASTRO PLATAFORMA SINIR E EMISSAO DO MTR

* (O estabelecimento preciza realizar o cadastro sepmindo as sepnintes etapas:

*  Acessar a platafosma SINIR (https:/ /e smir pow.bef).

* Ma opgio Sistemas selecionar a opgio MTE

Para obter as onentagdes de cadastro no sistema, & necessino bamar o Mannal do nsnirio
I o e .._1 0y .

TRANSPORTE-DE-RESIDUOS-%EX:50%:93-MTR-1.10-PERIODO-ELETITORAT.. & sepuir o
estabelecido no doenmento. Ponto de atengio na peragio do MTR niilizar o eddipe especifico referents
ao: medicamentos descartados pela popnlacio em peral

CAPACITACAD

O colaborador dever ser treinado nas attmdades de gerenciamento de residuos, devem conhecer
o sistema adotado para o gerenciamento, 3 pritica de seprepacio, reconhecer os simbaolos, expressdes,
padoies de cores adotados e conhecer a localizacio dos espagos de armazenapem Todos da equipe
devem receber a capacitacio mesmo gque ndo estejam diretamente envolmdos na ativdade Os
treinamentos devem ter registros de realizacio e ser assinado pelos treinadores e treinandos.

OPERACIONALIZACAD

s medicamentos descartades pelo conmmidor no coletor devem ser transfendos até o local
destinado a0 asmarenamento interno, quando atingr a capacidade maxima de 2/3, garantindo-se sma
intepridade e fechamento. Este deslocamento deve ser ferto por profissional orientado e sob a supervisio
do responsivel pelo perenciamento das operagdes de descarte de medicamentos até a retirada para a
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coleta externa. Este colaborador ndo pode ter contato direto com os medicamentos apos serem
descartados.

s medicamentos descartados pelo conmmidor, guando metirados do dispensador coletor, devem
ser pesados e o3 valores em peso (kg devem ser segstrados em plamilha on plataforma propria de
gerenciamento. 'O local de armarenagem deve ser identificado e seprepado.

A coleta e o tansposte externo do ponto de armazenamento promino até o ponto de
armarenamento secunding podem ser realizados no mesmo weicnlo ntbizado para a distribnigio dos
medicamentos. Os sacos plistico: ou recipientes devem estar lacrados, intepro: e sem avanas,
il:lentiﬂcaduskhmaﬁihﬂﬁﬂdaﬂumtmﬂsp&ﬂadm&ﬂuzmkﬂetﬂnﬂpoﬂedﬁﬂnﬂpﬁm
on fecipientes sem a devida identificacio, que deve conter as segnintes informagdes: data, identificacio
do ponto de coleta, identificagio do conteddo por meio da frase: “Idedicamentos Domiciliares Vencidos
Om Em Desnso™ (ABNT NER 16457, 2022).

A coleta do ponto de ammazenamento secundirio até a destnacio final deve ser realizada em
weicnlos qoe atendam as legislaghes mgentes, e as empresas responsivess por essa etapa da coleta devem
estar devidamente licenciadas para essa atividade juato aos drpics competentss (ABINT NER 16457,
2022).

DIVULGACAD

Eimpomg:ehaj:phnaﬂiwdg;ﬁoduse&uhehcimmm;quepuimgmmide
recebimento e a populacio receba 2 orlentacio sobre o descarte adequado nos coletores, de acordo com
a legislacio vigente.

DISCUSSAO

O actumnlo de medicamentos nas residéncias, conhecidas tambem como facmaicias caseiras, € nma
pritica commnam, o que leva a sobras de medicamentos que mniras vezes ficam armazenados até vencersm.
Mnitos desses produtos depois sio descartados de maneira erdnea em biwos domésticos on redes de
esgotos, opormnizando problemas de saide publica e ambiental (Boeno et al, 2008).

A conscientizacio da sociedade e a insercio dos empresirios na pritica de LR & fondamental
Pomeiramente, as empresas e/on instmicdes de sadde obtém nm paoho ambiental (Campos et al., 20207,
O sepa, favorecem a redngio as agressdes ambientais, realizando as destinagoes adequadas dos sesidoos.
Em segundo Ingar, ird atender a Led Federal n® 12.305/10, evitando qualgquer tipo de antnacio, infragio
e multa. Jostamente a estes dois ganhos, a organizagio poderi reduzir costos com a destinacio de
residnos, e até mesmo erar seja através da venda on troca de nm residno, qoe neste caso passa a ser
chamado de subprodoto (Chileshe et al, 2018).

Silva e Almeida (2017) citam algnmas premissas bisicas para alavancar o sistema de LR no Brasil,
dentre estas podemos citar a disponibdizacio de local para a popnlagio entrepar os medicamentos de
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pos-consumo prommos 3 residéncia on local de trabalho deste publico; criacio de embalagens gque
preservem de maneira correta os residuos em conformidade a lepislacio mpente & desenvolmimento de
modelos logisticos na ealizagio de coletas em distintos poatos (Sdva; Almesda 2017).

Meste sentindo, toma-se essencial a promogio e domlgacio de pontos coletores dos
medicamentos em desnse ou vencidos nos estabelecimentos de sadde, para qoe moto com a edocagio
ostensiva sobre o descarte correto e uso racional de medicamentos a LR passe a ser mais efetra. Os
profissionais da sadde, dentre eles o farmacéntico, que, no ezercicio de sna profissio, seja gual for a
armidade desenvolmda, deve comprr e executar todas as atimdades inerentes ao sen imbito profissional,
de modo a contribnir para a salvagnarda da saide priblica. Além disso, deve amar em acdes de edneagio
diripida 3 communidade e i protegio da saidde, sempre com respeito i vida bnmana e a0 meio ambiente
(Lona, 201%).

O farmacéntico € nm profissional de saide que no desempenho de sna fungio terd que comproic
e realizar todas as avmdades lipadas ao sen imbao profiszsional, de modo, 2 apodar a parantia da sadde
publica. Além disso, deve agir em agdes de educacio destinada 3 comnnidade e 3 promogio da sande,
SEMpre Com muito respeito 3 vida humana e ao meio ambiente. Desse modo, o profissional e a socedade
necessitam ter o entendimento que a edncacio ambiental € pomordial e fondamental para o avango
snstentivel, com o inmito de snceder em nma populacio mass sandivel e menos dependente do nso de
medicamentos (Olveira et al, 20207.

O profissional farmacentico deve assumir nm protagomsmo no processo da LR, para além
promocio da edncagio em saide e nso moonal de medicamentos e amar de forma mass efetira nos
PGRSS, conforme Resolngdo do Conselho Federal de Farmicia (CFF) o 415 de 29 de moho de 2004
(CFF, 2015)

INio se pode nepar que, na pritica, 3 implantacio da LR apresenta winas lacunas e obsticalos,
como a articulacio de diversos interesses, a dimisio de responsabididades, costos, entre viras outras
questdes envolmdas na cadeia de consumo. Além disso, constata-se ampla necessidade de mobdizagio
dos consnmidores para participar de forma efetiva dos sistemas, a escassez de estmnsa adeqoada e de
meios e solngdes viveis economicamente para a destinacio desses residnos no Brasd (MASETL, 2019).

Mo entante, o farmacéntico e a seciedade devem ter 2 consciéncdia de gue a edncagio ambiental
€ essencial e cmeoal para o desenvolmimento sustentavel, a fim de resuliar em wma populagio mais
sandivel e menos dependente do nso de medicamentos.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

O Plano Nacional de Residuos Soélidos destaca que, ao longo dos anos, com o
crescimento populacional, a aglomeracdo urbana e o conceito consumista da nova
geracdo, a producdo de lixo cresce sobremaneira que passou a ser um grande problema
para o poder publico e uma preocupagao global pela dificuldade de destinar corretamente
esses residuos devido a grande quantidade e sua composi¢do quimica que ao destinar de
forma e/ou em local inadequado ocasiona sérios danos a natureza ¢ ao ser humano

(BRASIL, 2012).

A implantagdo efetiva da LR de medicamentos descartados pelo consumidor,
estabelecida pelo Decreto 10.388/2020, ¢ importante tanto para esfera publica
contribuindo na conservagao dos recursos naturais, destinacdo adequada e apoiando na
administracao e gestdes em sustentabilidade para conservagdao do Meio Ambiente. Quanto
para esfera privada que além de atender requisitos legais e evitar penalidades, ajuda na
construcdo da jornada de sustentabilidade que tanto hoje ¢ esperada pelo novo perfil de
consumidor que busca nas suas relagdes de consumo apoiar prioritariamente iniciativas

de desenvolvimento sustentavel.

O profissional farmacéutico precisa se apropriar deste tema e ser um agente de
mudancga ndo sé na conduta da populacao em geral, mas como também, um sensibilizador
dos gestores publicos ou da iniciativa privada da importancia da LR, trazendo um novo
olhar sobre o tema, ndo s6 focado nos custos, mas nos beneficios que o processo pode

trazer.

E importante que a sociedade se conscientize que essas agdes ndo sao somente
para cumprimento legal, mas sim o despertar, por mais tardio que seja, da necessidade
efetiva e eficiente do cuidado com o Meio Ambiente que também reflete diretamente na

gestao e manutencao da satde da populagao.
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