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RESUMO 0 presente trabalho descreve o relato de experiéncia da Divisdo de Vigilancia Sanitdria de Produtos
da Secretaria de Estado da Saude do Parand na Campanha de Logistica Reversa de Medicamentos Domiciliares
Vencidos ou em Desuso realizada no ano de 2018 pelo Governo do Estado, em parceria com o Sindicato da IndUstria
de Produtos Farmacéuticos no Estado de Sao Paulo e outras entidades. A agao teve duracao de 60 dias com a
participacao de 250 pontos de coleta distribuidos em farmacias publicas e privadas de todas as Regionais de
Saude do Estado. Os residuos de medicamentos coletados ultrapassaram duas toneladas. Foi possivel identificar os

recursos necessarios para implantacao dessa politica com participacao de atores da cadeia farmacéutica. A atuagao
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do Governo do Estado foi essencial para a aproximacao dos setores e articulacao na Campanha. Contudo, salienta-
se a necessidade de interlocugao dos entes responsaveis pelo processo para execucao permanente desta politica

no Estado.

PALAVRAS-CHAVE:Logistica Reversa. Vigilancia Sanitaria. Residuos Sdélidos. Preparacdes Farmacéuticas. Controle
de Medicamentos e Entorpecentes.

ABSTRACT This paper describes the experience report of the Health Surveillance Division of the State Health
Department of Parana in the Pharmaceutical Reverse Logistics Campaign for Expired or Unused Home Medicines
held in 2018 by the State Government, in partnership with the Pharmaceuticals Industry Union of the State of
Sao Paulo and other entities. The action lasted 60 days with the participation of 250 collection points distributed
in public and private pharmacies of all State Health Units. The drug residues collected exceeded two tons. It
was possible to identify the resources required to implement this policy with the participation of actors from the
pharmaceutical chain. The participation of the State Government was essential to bring the sectors together,

and to articulate the Campaign. However, the need of dialogue amongentities in charge of the process, for the

permanent implementation of this policy in the State, shall be highlighted.

KEYWORDS: Reverse Logistics. Health Surveillance. Solid Waste. Drug and Narcotic Control

INTRODUCAO

uso de medicamentos esta em constante

expansao no mundo, o que nao é diferente

no Brasil. Em 2018, o mercado farmacéutico
no Brasil ocupou a sétima posicao no ranking
internacional e estima-se que estara na quinta
posicao até 2023". Apesar dos diversos beneficios
dos tratamentos medicamentosos, 0 Sseu USO
indiscriminado e descarte inadequado pode gerar
diversos danos a satde humana, animal e ambiental.
De acordo com o Sistema Nacional de Informacoes
Toxico-Farmacologicas, os medicamentos foram o
maior fator de intoxicacao e envenenamento, com
40% dos 39.521 casos ocorridos em 20162

Uma recente pesquisa realizada pelo
Conselho Federal de Farmacia constatou que a

R. Salde Publ. Parana. 2019 Dez.;2(2):115-124

automedicacao ¢ um habito comum a 77% dos
brasileiros que fizeram uso de medicamentos
nos Ultimos seis meses. A facilidade de acesso
ao medicamento foi citado como um dos fatores
determinantes para a automedicacao. A pesquisa
revelou também que 76% dos entrevistados
indicaram maneiras incorretas para a destinacao
final dos medicamentos que sobram ou vencem,
sendo que a maioria da populacao descarta em
lixo comum e quase 10% jogam os restos nas pias,
Vasos sanitarios e tanque>.

Neste sentido, a Logistica Reversa de
Medicamentos, além de garantir a destinacao
ambientalmente adequada dos residuos, contribui
com o Uso Racional de Medicamentos e, aplicada
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na visdo de Saude Unica, contribui para a satde
humana, animal e ambiental. Assim, é caracterizada
por um conjunto de acoes, procedimentos e meios
destinados a viabilizar a coleta e a restituicao
solidos ao setor

dos residuos empresarial,

para reaproveitamento ou destinacao  final

ambientalmente adequada®.

A Politica Nacional de Residuos Solidos,
instituida pela Lei Federal n° 12.305/10, estabeleceu
a responsabilidade compartilhada dos geradores
de residuos, como fabricantes, importadores,
distribuidores, comerciantes, cidadao e titulares de
servicos de manejo dos residuos soélidos urbanos
na Logistica Reversa dos residuos e embalagens
pos-consumo?. Contudo, ainda ndo ha uma Politica
Nacional de Logistica Reversa de Medicamentos
gue garanta efetiva participacao de todos os entes
da cadeia farmacéutica no manejo e destinacao
adequada dos residuos destes produtos.

O estado do Parana estabeleceu a Logistica
Reversa de Medicamentos domiciliares vencidos ou
sem uso por meio da Lei n® 17211, de 03 de julho
de 2012 e Decreto n° 9.213, de 23 de outubro de
2013, de forma a determinar uma responsabilidade
compartilhada na destinacao dos residuos de
medicamentos entre os atores envolvidos na
cadeia farmacéutica. Os estabelecimentos que
comercializam ou distribuem medicamentos ao
consumidor final, inclusive de forma gratuita,
sao responsaveis pelo recebimento, acolhimento,
identificacao, armazenamento  temporario e
manutencao dos registros de gerenciamento
de medicamentos, cujas caracteristicas sejam
similares aquelas comercializadas ou distribuidas
por estes estabelecimentos, e esse processo deve
estar incorporado no Plano de Gerenciamento de
Residuos de Servicos de Saude (PGRSS) da empresa.
Ja os fabricantes, importadoras, distribuidoras e
revendedoras de medicamentos sao responsaveis
pelacoleta, transporte e destinacao adequada desses
produtos, além da prestacao de assisténcia aos
estabelecimentos que comercializam ou distribuem
0os mesmos. A fiscalizacdo do cumprimento da
lei nos estabelecimentos que comercializam ou

distribuem medicamentos compete a Vigilancia
Sanitaria  (VISA), enquanto a fiscalizacao das
empresas fabricantes, importadoras, distribuidoras
e revendedoras de medicamentos cabe ao Instituto
Ambiental do Parana (IAP)>®.

Nesse contexto, o Grupo de Trabalho
sobre Medicamentos (GTM-PR), composto por
representantes do Conselho Regional de Farmacia
do Estado do Parana (CRF-PR), Consorcio Parana
Saude, Sindicato dos Farmacéuticos no Estado
do Parana, Secretaria Municipal de Salde e do
Meio Ambiente de Curitiba, Secretaria de Estado
da Saude (SESA) e Secretaria de Estado do Meio
Ambiente e Recursos Hidricos (SEMA), entre
outros orgaos, atua junto aos setores responsaveis
pela Logistica Reversa de Medicamentos para
implantacao desse processo. Atualmente, a pratica
de coleta é desenvolvida por alguns setores
publicos e privados, contudo a participacao de
todos os entes envolvidos na cadeia farmacéutica
ainda é um desafio.

Dessa forma, o Governo do Estado do Parana,
por meio da SESA e SEMA, realizou uma Campanha
de Logistica Reversa de Medicamentos Domiciliares
Vencidos ou em Desuso no ano de 2018, com a
participacao de fabricantes de medicamentos e
farmacias, de forma a ofertar pontos de coleta em
todas as Regioes de Saude do Estado.

METODOLOGIA

A metodologia adotada para este trabalho
foi o relato de experiéncia da Divisao de Vigilancia
Sanitaria de Produtos (DVVSP) da SESA na
Campanha de Logistica Reversa de Medicamentos
Domiciliares Vencidos ou em Desuso no Parana,
realizada no periodo de 15/08/2018 a 15/10/2018.
Essa acao foi firmada pelo Sindicato da IndUstria
de Produtos Farmacéuticos no Estado de Sao
Paulo (SINDUSFARMA) e Sindicato do Comércio
Varejista de Produtos Farmacéuticos do Estado do
Parana (SINDIFARMA), com a assinatura de carta
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de intencao com o Governo do Estado do Parana
em junho de 2018.

A DVVSP em parceria com a SEMA e
GTM, realizaram a coordenacao, organizacao e
interlocucao dos atores envolvidos na Campanha.
Foram realizadas reunioes periodicas com o
setor varejista e demais atores envolvidos para
definicoes logisticas e de operacionalizacao.
Considerando a dificuldade de deslocamento de
alguns representantes dos pontos de coleta, o
correio eletronico e telefone foram importantes
para a comunicacao entre os participantes. Em
alguns casos, o SINDIFARMA participou como
representante dos associados que nao puderam
comparecer nas reunioes.

SELECAO DOS PONTOS DE COLETA

Os pontos de coleta de residuos foram
estabelecidos de forma a atender todas as

Regionais de Saude do Estado e os municipios
com populacao maior que 100.000 habitantes.
Inicialmente foram convidadas para participar da
Campanha as farmacias que ja efetuavam coleta
de medicamentos vencidos, o que representava
aproximadamente 200 pontos, conforme
levantamento preévio realizado pelo GTM-PR. Apos
essa etapa, foram incluidas as farmacias que tinham
interesse em iniciar o processo de coleta, além
de pontos publicos selecionados com o apoio do
Consorcio Parana Saude, Conselho dos Secretarios
Municipais de Saude, Departamento de Assisténcia
Farmacéutica da SESA e Centro de Medicamentos
do Parana (CEMEPAR). Totalizaram 250 pontos de
coleta distribuidos em 16 farmacias de Secretarias
Municipais de Saude, 23 farmacias estaduais, 02
farmacias federais e 209 farmacias privadas,
localizados em 92 municipios. Foi possivel atender
0s municipios com maior densidade demografica de
todas as regioes do Estado conforme demonstrado
na figura 1.

Figura 1 Quantidade de pontos de coleta da Campanha de Logistica Reversa de Medicamentos por municipio.

Fonte: Elaborado pelos autores (2019).
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As informacoes dos pontos de coleta como
nome, endereco e contato foram sistematizadas
e disponibilizadas pela DVVSP aos interessados,
e foram definidos pontos focais para tramitacao
de informacoes entre as farmacias, SESA e
SINDUSFARMA. O Consorcio Parana Saude ficou
como ponto focal das Secretarias Municipais
de Saude, o CEMEPAR como referéncia para as
Farmacias do Parana, e os representantes das
farmacias privadas responsaveis por sua rede ou
estabelecimento.

Os pontos de coleta foram orientados quanto
ao funcionamento da Campanha por meio de um
manual orientativo elaborado pelo SINDUSFARMA
em parceria com a SESA.

ELABORAGCAO, AQUISICAO, ARMAZENAMENTO
E DISTRIBUICAO DOS MATERIAIS

Foram utilizados o0s seguintes materiais
durante a acao: caixas coletoras e componentes,

Figura 2 Caixa coletora e refil para descarte dos residuos em 3D.

estrado para suporte da caixa coletora, sacos
de lixo, lacres para caixa de residuos, banner e
cartaz educativo. A SESA realizou a coordenacao
e articulacao no desenvolvimento, aquisicao e
distribuicao destes materiais em parceria com as
demais entidades.

O Departamento de Design da Universidade
Federal do Parana (UFPR) forneceu a logomarca
e modelo do cartaz educativo, os quais foram
desenvolvidos na execucao do projeto-piloto de
Logistica Reversa de Medicamentos de Curitiba.

A caixa coletora’

utilizada na Campanha
foi desenvolvida em conjunto com o GTM-PR e
a fabricante Embrart Embalagens Inteligentes,
conforme figura 2. Considerando o Termo de
Compromisso de Logistica Reversa assinado
pelo Sindicato das IndUstrias de Papel e Celulose
(SINPACEL) com a SEMA, o SINPACEL e a Embrart
confeccionaram e doaram a SESA as caixas
coletoras e seus componentes (refis para coleta de

residuos e suporte para material reciclavel).

Fonte: Embrart Embalagens Inteligentes, 2018.
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A SESA financiou a confeccao de banner e
cartaz orientativo®, conforme modelo da figura
3, para uso em todos os pontos, bem como 0s
lacres para fechamento da caixa de residuos
e sacos de lixo enviados aos pontos de coleta
publicos, e estrados enviados as Farmacias do

Estado. O layout da caixa coletora e banner foram
desenvolvidos pela SESA. Salienta-se que a arte do
coletor priorizou a identificacao visual com énfase
na separacao dos residuos de medicamentos e
materiais reciclaveis, como bula e embalagem
secundaria do medicamento.

Figura 3 Banner e cartaz de divulgacédo da Campanha de Logistica Reversa de Medicamentos.

DESCARTE

NO LUGAR
CERTO

Devolva seus medicamentos
vencidos ou que sobraram

v
AQUI

2y

UFPR  pariik

DESCARTE

NO LUGAR
CERTO

NAO JOGUE MEDICAMENTOS
NO LIXO COMUM, NA PIA OU NO VASO SANITARIO

®O®

Veja onde devolver seus medicamentos
vencidos ou que sobraram:

0800 644 44 14

ou ligue

o

Fonte: SESA, 2018.

Na distribuicao dos materiais, alguns pontos de
coleta os retiraram diretamente no almoxarifado
do Estado. contudo, considerando que a maioria
das farmacias se localizavam em regioes distantes,
a SESA realizou o transporte até as Farmacias do
Parana das Regionais de Saude mais proximas dos
respectivos pontos de coleta, para armazenamento
temporario até retirada. Houve parceria e
articulacao com o Departamento Estadual de
Logistica e Suprimento (DELS), Departamento de
Material e Patrimonio (DEMP) e CEMEPAR para
0 armazenamento e distribuicao destes materiais.
Foram disponibilizados aos pontos de coleta uma

caixa coletora com suporte para reciclavel e quatro

R. Salde Pdbl. Parand. 2019 Dez.;2(2):115-124

refis para descarte dos medicamentos, um banner
e um cartaz. Aos pontos publicos foram fornecidos
também lacres, sacos de lixo e estrado. Foi
disponibilizado também um manual orientativo da

Embrart referente a montagem da caixa coletora.

Os cartazes orientativos foram ofertados
também as Universidades, Regionais de Saude do
Estado, Secretarias Municipais de Saude, CRF-PR,
Consorcio Parana Saude, entre outras entidades.
A relacao dos pontos de coleta com os enderecos
foi disponibilizada no sitio eletronico da SESA para
consulta pela populacao. Houve ainda divulgacao
da Campanha em midias de grande circulacao
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como jornais e sitios eletronicos das entidades
participantes.

COLETA, TRANSPORTE E DESCARTE DOS
RESIDUOS

Considerandoasatribuicoes do setor fabricante
de medicamentos que foram estabelecidas na
legislacao vigente e a carta de intencoes assinada,
o SINDUSFARMA contratou uma empresa para
gerenciamento da coleta, transporte e destinacao
final ambientalmente adequada dos residuos de
medicamentos coletados nos pontos da Campanha.
A coleta dos residuos ocorreu em duas fases,
a primeira foi realizada de 17 a 30 de setembro
de 2018 e a segunda no periodo de 16 a 30 de
outubro de 2018.

Considerando a dificuldade de mensuracao
prévia do recurso financeiro necessario para
transporte e destinacao ambientalmente adequada
dos residuos de medicamentos coletados, foi
estabelecida uma média maxima de 15 kg de
residuo por ponto para coleta durante a Campanha.

O SINDUSFARMA disponibilizou a SESA o
relatorio da Campanha com o peso dos residuos
coletados em cada fase da coleta. A empresa
coletora ficou responsavel por emitir o Manifesto
de Transporte Rodoviario, com dados da farmacia, a
quantidade de refis e respectivos pesos unitarios, a
ser assinado pela transportadora e pelo Responsavel
Técnico ou Representante Legal da farmacia. Os
pontos de coleta também ficaram responsaveis
pelo registro dos volumes e peso coletado.

Na data de 12/12/2018, foi realizada uma
reuniao com representantes do SINDUSFARMA,
SESA, SEMA e Consorcio Parana Salde para
avaliacao dos resultados da Campanha. Foi também
enviado aos pontos de coleta um questionario
FormSUS para avaliacao da acao com as 3
perguntas de multipla escolha descritas abaixo e
um campo aberto para comentarios. As alternativas
das perguntas fechadas variavam em uma escala de
1a 5, sendo 1 pouco relevante e 5 extremamente

relevante.

Qual grau de relevancia a Logistica Reversa de
Medicamentos representa para a populagao?

Vocé considera a estratégia de Campanhas
suficiente para atender as necessidades da
populacao frente a Logistica Reversa de
Medicamentos?

Qual é o grau de satisfacao em que vocé
classifica a Campanha de Logistica Reversa
de Medicamentos realizada pelo Estado
do Parana no periodo de 15/08/2018 a
15/10/20187?

RESULTADOS E DISCUSSAO

A tabela 1 apresenta a quantidade coletada
em cada fase por faixas de peso e quantidade de
farmacias envolvidas®. As coletas realizadas nas
duas fases totalizaram 2305 kg de residuos de
medicamentos. Considerando o breve periodo de
divulgacao da campanha, ressalta-se que o volume
coletado pode representar apenas uma parcela dos
residuos de medicamentos domiciliares que sao
descartados pela populacao paranaense.

Constatou-se a coleta de mais de 40 kg por
ponto em quatro farmacias publicas, sendo que o
maior peso coletado em uma delas foi 201 kg. A
predominancia de residuos nestes estabelecimentos
pode estar associada a elevada quantidade de
medicamentos distribuidos pela rede pUblica, o que
favorece o acesso da populacao a esses ambientes,
além da caracteristica de “fidelizacao” desse publico,
que periodicamente frequenta a farmacia publica
para a retirada de seus medicamentos. Observa-
se que 29% (147) das farmacias nao apresentaram
residuos para coleta em alguma das fases e 33%
(156) das coletas recolheram entre 2 e 75 kg de
residuos. Esse peso esta consonante com a média
nacional de 5.3 kg/ponto de coleta ao més, estimada
Desenvolvimento

pela Agéncia Brasileira de

Industrial em 2013, Salienta-se que a variacao do
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volume coletado por estabelecimento pode estar
relacionada a diferenca de habito da populacao

local no descarte adequado, visto que algumas
farmacias ja realizavam coleta antes da Campanha.

Tabela 1 Quantidade de farmécias e peso coletado em cada fase por faixa de quantidade de residuos.

PRIMEIRA FASE SEGUNDA FASE
COLETA Quf:axntiqatEIe €3 Peso coletado Quantid'at_je L Peso coletado
armacias farmacias
Sem residuos 67 0 80 0
Coleta de até 1,99 kg 25 28 55 53
Coleta entre 2 kg e 75 kg 80 322 76 309
Coleta acima 75 kg 48 900 38 693

Fonte: SINDUSFARMA, 2018.

Na pesquisa de satisfacao, representantes de
mais de 55 farmacias consideraram extremamente
relevante (5 pontos) a Logistica Reversa de
Medicamentos para a populacao. Foi obtida uma
média de 2 pontos na estratégia de Campanhas
para o atendimento dessa demanda de descarte
e média de 3 pontos no grau de satisfacao da
Campanha realizada.

Durante a Campanha alguns pontos
sugeriram a alteracao do modelo de coletor
com a disponibilizacao de uma caixa com apenas
01 orificio para descarte dos medicamentos e
complementacao da informacao visual do coletor
com placa orientativa sobre o nao descarte de
agulhas e seringas. Quanto a estas sugestoes,
esclarece-se que o desenvolvimento da caixa
coletora com dois orificios visa a possibilidade de
separacao dos materiais reciclaveis para reutilizacao
em outras cadeias produtivas de maneira
ambientalmente sustentavel. Ja na identificacao
visual da caixa elaborada, a mesma teve o objetivo
de descrever imagens de forma afirmativa, ou seja,
com a insercao dos itens passiveis de descarte e

nao o oposto a fim de evitar confusao.

Os pontos de coleta relataram também
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dificuldades
descarte aos usuarios, divida quanto aos tipos

relacionadas as orientacoes de
de medicamentos que poderiam ser descartados,
necessidade de triagem do conteUdo do suporte
para reciclaveis para confirmar o descarte correto.
Esses dados corroboram uma pesquisa realizada na
cidade de Curitiba, Parana, onde foi identificado o
descarte de residuos de medicamentos e reciclaveis
no mesmo recipiente, mesmo com a indicacao de
separacao dos materiais”. Foi relatado ainda o
descarte de medicamentos de estabelecimentos de
saude, contudo ressalta-se que a Lei n® 17211/2012
e o Decreto n° 9213/2013, estabelecem as
responsabilidades dos entes da cadeia produtiva
de medicamentos quanto ao descarte de
medicamentos domiciliares, sendo que os residuos
gerados pelos estabelecimentos de saude nao
estao contemplados neste processo. A necessidade
de orientacdo aos consumidores também foi
evidente em um estudo realizado no estado de Sao
Paulo, o qual demonstrou que a maior parte dos
consumidores nunca havia recebido informacgoes
sobre o descarte seguro de medicamentos™.

Destaca-se que a conducao dessa Campanha
ocorreu de forma intersetorial e multidisciplinar
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entre os responsaveis pela Logistica Reversa
de Medicamentos e diversos setores da SESA,
SEMA e GTM-PR. Contudo, verificou-se que a
operacionalizacao foi dificultada pela auséncia de
uma entidade com dedicacao exclusiva para esse
fim. A fragmentacao das responsabilidades dos
atores envolvidos na acao também retardaram
a resolucao das dificuldades encontradas. As
estratégias de Campanhas de Educacao Ambiental
permanentes foram apontadas por outro estudo
como quarta pratica mais relevante na estratégia
de sensibilizacao do consumidor para o descarte de
medicamentos domiciliares™.

CONSIDERACOES FINAIS

A Campanha de Logistica Reversa de

Medicamentos Domiciliares Vencidos ou em
Desuso foi pioneira no estado do Parana na
disponibilizacao de pontos de coleta em todas
as regioes do Estado com a responsabilizacao
compartilhada entre o comércio varejista e setor
fabricante de medicamentos. O elevado volume de
residuos coletado demonstrou a necessidade de

uma cadeia de Logistica Reversa permanente.

O descarte ambientalmente  adequado
dos medicamentos tem relevante importancia
socioambiental na sociedade atual. A crescente
utilizacao de farmacos pela populacao, a
automedicacao e o uso irracional de medicamentos
contribuem para que esses produtos estejam
dentre as principais causas de intoxicacao. A
auséncia de uma politica de Logistica Reversa
efetiva favorece o descarte inadequado, como nos
vasos sanitarios, lixo comum, pia, esgoto, queima
a céu aberto, além de gerar um grande passivo
ambiental. A contaminagao do solo e dos recursos
hidricos favorece o desequilibrio no meio ambiente.
Portanto, o uso racional de medicamentos e o
seu descarte adequado sao fundamentais para a

manutencao do ecossistema.

A Lein®17211/2012 e o Decreto n° 9.213/2013

foram marcos de regulacao da Logistica Reversa
de Medicamentos no Estado, contudo a sua
implementacao ainda é um desafio. A auséncia
de uma harmonizacao nacional sobre essa pratica
dificulta a responsabilizacao e participacao efetiva
e continua das empresas que comercializam no
Parana, mas estao localizadas em outros estados
onde a Lei nao tem abrangéncia.

Foi possivel verificar a predominancia do
setor publico na coleta de medicamentos vencidos
ou em desuso. Esse fato esta relacionado a grande
participacao na aquisicao e consequentemente na
dispensacao de medicamentos a populacao, bem
como nas praticas de atencao farmacéutica, de
forma que suas farmacias sao pontos de referéncia
para descarte. A atuacao de pontos de coleta em
farmacias federal, estadual e municipal se mostrou
relevante nesta Campanha.

Considerando os relatos recebidos quanto as
dificuldades enfrentadas, observa-se a necessidade
de fortalecimento dos meios de comunicacao
e divulgacao da orientacao de descarte aos
estabelecimentos e aos usuarios.

Verificou-se ainda que ha grande participacao
do comércio varejista na Logistica Reversa de
Medicamentos, sendo que muitos realizam coleta e
destinacao de medicamentos domiciliares vencidos
e em desuso com recursos proprios. O estudo de
Silva (2016) evidenciou que 132 farmacias localizadas
em Curitiba, Parana, relataram que os custos do
gerenciamento de residuos era realizado pelo
proprio estabelecimento™. Portanto, a participacao
permanente do setor fabricante, importador e
atacadista de medicamentos € imprescindivel para
a continuidade do Plano de Logistica Reversa.

A atuacao do Governo do Estado nesta
atividade foi essencial para a aproximacao dos
setores e articulacao das propostas de atuacao.
Contudo, salienta-se a necessidade de interlocucao
dos entes envolvidos para a definicao da melhor
forma de operacionalizacao desta politica. A
participacao de associacoes no desenvolvimento
de uma cadeia logistica € uma alternativa para a
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melhor articulagao dos entes interessados. Ressalta-
se ainda a necessidade de Acordo Setorial entre os
diversos envolvidos para a execucao permanente
no Estado.
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