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RESUMO

Propde-se uma revisdo da literatura sobre o sistema brasileiro de logistica reversa de
medicamentos de uso domiciliar, para apontar os principais Obices para sua efetiva
implantacdo. Feito esse levantamento, as conclusdes serdo analisadas em face do Decreto
n® 10.388/2020, que estabeleceu a obrigatoriedade desse sistema em abrangéncia
nacional. Considerando o potencial impacto que esses residuos tém no meio ambiente e
na saide humana, justitifca-se o presente estudo. A base de dados revisada contempla
todos os e-books publicados pelo Congresso Brasileiro de Residuos Sélidos (EPERSOL),
de 2014 a 2022, bem como a base de dados Scielo. Seguindo a metodologia PRISMA, foi
possivel selecionar 14 artigos para andlise em profundidade. Os resultados foram
discutidos a luz das categorias tematicas pertinentes, cotejadas em face do Decreto
10.388/2020, por meio da hermenéutica juridica. A contribui¢do académica aqui
proposta estd em consonancia com os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel das
Unidades das Nagdes Unidas para 2030 (ODS 12) sobre producdo e consumo
sustentaveis e gestdo responsavel de residuos quimicos (12.4). Conclui-se que, embora o
Decreto tenha enderegado alguns dos problemas identificados, ha oportunidades de
melhoria quanto a informagdo ambiental e conhecimento do ciclo de vida de cada
produto, para uma gestdo integrada da questao.

PALAVRAS-CHAVE: Ciclo de Vida do Produto, Direito Ambiental, Medicamentos.
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1. INTRODUCAO

O objeto desta pesquisa € o sistema de logistica reversa dos residuos de medicamentos
de uso domiciliar, instituido por meio do Decreto n® 10.388/2020 (BRASIL, 2020), o
qual tem abrangéncia nacional. Os residuos de medicamentos sdo classificados como
perigosos porque podem causar prejuizos a satde das pessoas € ao meio ambiente
(MENDONCA et al., 2018). A sua disposi¢ao final inadequada ¢ um problema que
precisa ser enfrentado, mas que levou mais de dez anos para se vislumbrar avangos no
Brasil (SILVA JUNIOR; ALEXANDRE; OLIVEIRA, 2016).

Para os residuos de medicamentos provenientes de servicos de satide, desde 1993 foram
editadas normas técnicas voltadas a um gerenciamento apropriado desses residuos. Por
outro lado, quando se trata dos medicamentos de uso domiciliar, o desconhecimento
sobre a forma correta de descarte por parte dos consumidores, a auséncia de medidas
que incentivem o uso consciente e inibam a criacdo das chamadas farmécias caseiras,
bem como a auséncia de “estratégias para recolhimento e tratamento dos medicamentos
vencidos ou em desuso, para que ndo sejam destinados ao lixo ou esgoto sanitario”
(PIMENTEL et al., 2018, p. 55), tornam a questdao mais complexa e desafiadora.

Os medicamentos ndo figuram no rol do artigo 33 da Politica Nacional de Residuos
Soélidos- PNRS (BRASIL, 2010), ou seja, ndo estdo dentre os residuos cuja logistica
reversa foi ratificada ou tornada obrigatéria com a entrada em vigor dessa lei. No
entanto, desde a edicdo da PNRS, em 2010, houve discussdes setoriais, com o objetivo
de implementar o retorno pds-consumo desse tipo de residuo. Como as propostas de
acordo setorial ndo alcancaram um consenso (OLIVEIRA et al., 2019), a logistica
reversa dos residuos de medicamentos de uso domiciliar foi estabalecida de forma
obrigatodria pelo Decreto n® 10.388 (BRASIL, 2020) somente em 2020.

Este artigo pretende realizar uma andlise da literatura sobre o sistema brasileiro de
logistica reversa de residuos p6s consumo de medicamentos de uso domiciliar, para
primeiramente identificar quais foram os principais Obices para sua efetiva implantacgao,
apontados pela literatura. Na sequéncia, em face da edi¢ao do Decreto n°® 10.388/2020
(BRASIL, 2020), que estabeleceu a logistica reversa de medicamentos, faz-se
necessaria uma analise juridica, para determinar o contetido e alcance dessas normas. O
objetivo central ¢ verificar se, do ponto de vista normativo, os principais desafios foram
enderegados pelo citado Decreto.

2.  FUNDAMENTACAO TEORICA

Pesquisas ja realizadas sobre o retorno de medicamentos apds o consumo domiciliar
(TORRES, 2016; LUNA; VIANA, 2019) indicam desafios e¢ a necessidade de se
investigar criticamente o quanto essas politicas e regulamentos tém sido efetivos.
Pimentel et al. (2018) fazem um retrospecto da regulagdo sobre o retorno de
medicamentos, apontando que as primeiras regras técnicas surgiram em 1993, mediante a
classificagdo dos residuos de servicos de saude, ressalvando que tais regras ndo
representaram grandes avangos com relacdo a um adequado descarte final. Nessa esteira,
tanto a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) quanto o Conselho Nacional
de Meio Ambiente (CONAMA) teriam editado normas técnicas sobre o gerenciamento
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desses residuos. Contudo, como bem ressaltam esses autores, apesar do difundido hébito
das “farmacias caseiras”, isto ¢, pequenos estoques de medicamentos domiicilar nas
residéncias brasileiras, naquela época sequer havia uma regulamentagao para os residuos

poOs-consumo domiciliar.

O gerenciamento dos residuos gerados nos servigos de satide atualmente ¢ regulamentado
pela Resolugao de Diretoria Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria RDC
222/2018 (ANVISA, 2018). Essa norma técnica revogou a RDC 306/2004 (ANVISA,
2004), a fim de estabelecer padrdoes de boas praticas atualizados. Tais padrdes sdo
aplicaveis ao gerenciamento dos residuos solidos decorrente de servigos relacionados com
a atencdo a saude humana ou animal, sejam estes publicos e privados, filantropicos, civis
ou militares, incluindo institui¢des de ensino e pesquisa. Os residuos de medicamentos
utilizados em servigos de satide e as embalagens primarias- que tém contato direto com o
medicamento- devem ser classificados como rejeitos, para sua disposi¢ao final
ambientalmente adequada. As embalagens secunddrias que ndo estejam contaminadas
podem ser encaminhadas para reciclagem (ANVISA, 2018)

Art. 42 As embalagens primdrias vazias de medicamentos cujas classes
farmacé€uticas constem no Art. 59 desta Resolugdo devem ser descartadas
como rejeitos e nao precisam de tratamento prévio a sua destinagao.

Art. 59 Os residuos de medicamentos contendo produtos hormonais e
produtos antimicrobianos; citostaticos; antineoplasicos; imunossupressores;
digitalicos, imunomoduladores; anti-retrovirais, quando descartados por
servigos assistenciais de satde, farmacias, drogarias ¢ distribuidores de
medicamentos ou apreendidos, devem ser submetidos a tratamento ou
dispostos em aterro de residuos perigosos — Classe I.

Art. 62 As embalagens secundarias de medicamentos ndo contaminadas
devem ser descaracterizadas quanto as informacgdes de rotulagem, podendo
ser encaminhadas para reciclagem.

Nota-se que a RDC Anvisa n° 222/2018 ¢ voltada a regulagao das etapas de
gerenciamento dos residuos dos servicos de saude (processos de segregacao,
acondicionamento, armazenamento, transporte, tratamento e disposi¢do final. Detalha
procedimentos operacionais, considerando os riscos envolvidos e direciona seu controle
para a inspecao dos servigos de saude (ANVISA, 2018). Do ponto de vista da protecao
ambiental, a Resolucdo Conama n° 358/05 trata dos critérios para o licenciamento
ambiental dos sistemas de tratamento e destinagdo final dos residuos dos servigos de
sauide (CONAMA, 2005). Esses servicos de satide sdo considerados pela Politica
Nacional de Residuos Soélidos-PNRS (BRASIL, 2010) geradores e, portanto,
responsaveis pela destinagdo ambientalmente adequada de seus residuos.

Como se percebe a partir desse panorama legal, a PNRS e as normas técnicas anteriores
ndo eram direcionadas a popula¢do em geral, ndo eram aplicaveis aos medicamentos de
uso domiciliar e nem estabeleceram obrigacdes especificas aos fabricantes e
importadores de medicamentos quanto a destinacdo desses residuos. Nao se nega,
porém, que o estabelecimento de uma norma geral contribuiu para o avango da questdo
(LUNA; VIANA, 2019). Com efeito, a PNRS teve impacto na producdo cientifica sobre
logistica reversas (PIMENTEL et al., 2018). Do mesmo modo, seguiu-se a edicdo da
PNRS algumas iniciativas, de carater voluntario, para a devolugdo dos residuos
domiciliares de medicamentos. A despeito da edicdo de algumas normas municipais ou
estaduais, que tentaram regulamentar o assunto, ao estabelecer a obrigatoriedade da
implantacao de sistemas locais de logistica reversa, ndo havia efetividade nesses
programas (OLIVEIRA et al., 2019). Assim, apds as tentativas frustradas de
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estabelecimento de um acordo setorial (SILVA JUNIOR; ALEXANDRE; OLIVEIRA,
2016), o Decreto n® 10.388/2020 (BRASIL, 2020) instituiu 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. Por ser ainda recente, o mencionado Decreto ainda ndo teve os seus
impactos avaliados de forma extensiva pela literatura cientifica.

3. METODOLOGIA

A revisdo de literatura foi realizada com uso da metodologia Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and MetaAnalysis (PRISMA). Foram utilizadas duas base de
dados para esta pesquisa. A primeira base ¢ composta pelos e-books do Congresso
Brasileiro de Residuos Solidos (EPERSOL), diponiveis no website do evento,
referentes aos anos de 2014 a 2022. A busca das publicagdes com os descritores
“medicamento” e/ou “logistica reversa” foi realizada a partir de cada sumario. A
segunda base de dados utilizada foi a Scielo, onde se utilizou os mesmos termos,
buscados nos resumos. Essa busca resultou em 14 artigos para leitura dos resumos.
Efetuadas as exclusodes, resultaram em 11 documentos para leitura em profundidade,
cujos resultados foram analisados neste estudo. Apos a sintese qualitativa da literatura,
foi analisado o Decreto n® 10.388/2020 (BRASIL, 2020), que estabeleceu a logistica
reversa de medicamentos no Brasil, em ambito nacional. Por meio da hermenéutica
juridica foi analisado se o contetido tematico e os comandos dessa norma contemplaram
algumas das conclusdes realizadas pela literatura, na busca por um sistema efetivo de
logistica reversa. Os passos para que os 11 artigos finais fossem incluidos nesta revisao
(Figura 1)

Figura 1. Protocolo PRISMA para selecido de documentos
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(N=13) (N=2)
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ribeiro et al. (2018) destacam a necessidade de se conhecer melhor o ciclo de vida do
produto, incluindo as tecnologias e estratégias de novos lancamentos, para que seja
possivel obter uma maior previsibilidade de recolhimento do produto. Em complemento
a necessidade de um melhor dominio a respeito do ciclo de vida de um produto, Gomes
et al. (2020) apontam a urgente conexao entre a Industria 4.0 a logistica reversa, para
melhorias no gerenciamento dos residuos sélidos, em todas as etapas da distribuicao dos
medicamentos.

Mendonga et al. (2018), ao analisar os sistemas voluntarios entdo implantados para
recolhimento de medicamentos, mostram procupagdo com a adequagdo ambiental da
solu¢do adotada e acreditam que com o avango da logistica reversa seriam adotados
métodos mais eficazes e com menor impacto ambiental. Ocorre que os sistemas entao
analisados por esses autores sdo bastante semelhantes ao que estd sendo implantado
apos a edicdo do Decreto 10.388/2020 (BRASIL, 2020). Por esse sistema, sdo
disponibilizadas bombonas nas farmacias para armazagem temporaria dos residuos de
medicamentos. O recolhimento ¢ feito por uma empresa terceirizada, custeada pelos
fabricantes e importadores, que da a destinagdo final ambientalmente adequada.

A destinacdo final ambientalmente adequada, segundo a Politica Nacional de Residuos
Solidos (BRASIL, 2010), pode ser a reutilizacdo, a reciclagem, a compostagem, a
recuperagdo e o aproveitamento energético ou outras destinacoes admitidas pelos 6rgaos
competentes. Devido a caracteristicas proprias dos medicamentos, especialmente sua
periculosidade, a solugdo adotada para a destinacdo desses residuos tem sido a
incineracdo. Mendonga et al. (2018), no entanto, ressaltam que esse tipo de solugdo
precisaria ser melhor estudado e aperfeigoado. Isso porque a incineracao ainda gera
danos ao meio ambiente, relacionados as emissdes atmosféricas decorrentes da queima
de substancias potencialmente toxicas.

Alguns estudos, por seu turno, focalizaram a percepcdo ambiental dos usuarios dos
medicamentos. Oliveira, Silva e Carvalho (2016) realgam, para além do aspecto legal, a
importancia dessa consciéncia dos individuos para a protegao do meio ambiente. Isso
porque, embora a maioria dos entrevistados (93%) realizasse o descarte inadequado das
sobras ¢ medicamentos vencidos, dispondo-os juntamente com o residuo domiciliar
comum, 89% disse que aderiria ao descarte adequado se houvesse coletores disponiveis
em seu municipio. Cordeiro, Lopes e Souza (2016) reiteram que a falta de informacao
adequada ¢ vam das causas do descarte incorreto dos residuos de medicamentos, mas
apontaram a falta de uma uma legislagao especifica, ou mesmo local para o municipio,
como concausa do problema.

Os estudos analisados reconhecem a participacdo dos consumidores e a educacdo
ambiental como fatores-chave para o sucesso da destinacdo final ambientalmente
adequada dos medicamentos. Contudo, Aratjo, Matos e Andrade (2016) ndo
encontraram correlacdo diretamente proporcional entre o nivel de escolaridade e o
correto descarte dos medicamentos, o que denota a importancia da educacdo ambiental
como fator indispensavel de conscientizacdo e percep¢ao do meio ambiente. Mendonga
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et al. (2018) indicam a pouca influéncia da condi¢do pessoal do consumidor- para a
contribuicdo a efetividade do sistema (SANTANA et al., 2021). Essas conclusdes
reiteram que idade, localidade (BARBOSA; LOPES; TAVARES, 2019) ou escolaridade
dos consumidores, por exemplo, exercem um papel secundario na contribui¢ao ao bom
funcionamento do sistema.

Um trago comum nas conclusdes desses estudos voltados para os comportamentos e
percepcdes humanos € que, em sua maioria, as pessoas entrevistadas ndo possuiam
conhecimento suficiente sobre os riscos ambientais e para a saide humana,
representados pela disposicao inadequada de medicamentos (OLIVEIRA; SILVA;
CARVALHO, 2016). Da mesma forma, os respondentes que realizavam descarte
inadequado formaram maioria nos estudos analisados. Muitas das vezes, os
entrevistados ndo sabiam, ou ndo tinham acesso, onde seria o local correto para
proceder ao descarte correto desses residuos, ainda que se tratassem de pessoas com
maior grau de instrugdo formal (ALCANTARA; PIMENTEL, 2019). Disso se concluiu
que a escolaridade ndo ¢ fator primordial para uma maior conscientizagdo ambiental,
mas a educagdo ambiental, seja por campanhas ou de forma permanente, se faz
indispensavel para o objetivo de um melhor gerenciamento desses residuos (ARAUJO;
MATOS; ANDRADE, 2016).

Quanto as proposi¢des futuras, o enfoque na educagdo ambiental ¢ um ponto em
comum na literatura estudada, sendo certo que a maioria dos artigos analisados
focalizou o estudo de percep¢do e a educacdo ambiental . Mendonca et al. (2018)
realcam a necessidade de campanhas voltadas aos usuarios dos medicamentos. Pimentel
et al. (2018) reforcam a importancia de campanhas de conscientizagdo e sensibiliza¢do
da comunidade sobre a correta disposi¢dao dos medicamentos vencidos ou em desuso,
apos o consumo domiciliar. Dentre as solugdes que esses autores propdem, estd uma
melhor articulagdo entre diferentes esferas de governo, posicdo também defendida por
Aratjo, Matos e Andrade (2016) e ado¢do de solugdes técnicas, tais como uma melhor
avaliacdo do ciclo de vida dos residuos e a adocao da minimizagdo como estratégia de
reducao do volume de residuos.

Oliveira et al. (2019), ao fazer um cotejo de véarios dispositivos legais em diferentes
paises, indicam possiveis caminhos para uma melhor efetividade do sistema logistico
brasileiro. Segundo esses autores, a gestdo de medicamentos concomitantemente com a
gestdo de seus residuos poderia ser adotada no Brasil, com a previsdo de programas de
conscientiza¢do sobre o uso racional e os riscos dos medicamentos, incluindo conteudos
de educacdo ambiental sobre o gerenciamento adequado desses residuos, em todas suas
etapas até sua disposicao final ambientalmente adequada. Esses autores também
identificaram que a “Alemanha, os EUA e a Suécia exigem uma avaliagdo prévia do
impacto ambiental provocado pelo medicamento como critério de seu registro”
(OLIVEIRA et al., 2019, p. 2942), o que ndo encontra correspondéncia nas normas
brasileiras. Abaixo hd uma sintese dos temas e abordagens encontrados nos artigos
analisados (Tabela 1)

Tabela 1. Abordagens dos artigos analisados

Eixo Documentos
analisados
Ciclo de vida 3
Educagao ambiental e boas praticas 8

Fonte: elaboragdo propria
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Os principais Obices e gargalos a um descarte adequado de medicamentos de uso
domiciliar pds consumo, bem como as proposicdes de intervencdo ou solugdes dos
autores estdo resumidos a seguir (Tabela 2)

Tabela 2. Gargalos e proposicOes apresentados pela literatura

Gargalos Proposicoes Referéncias

Oliveira, Silva e Carvalho (2016)
Mendonga et al. (2018)

Pimentel et al. (2018)

Oliveira et al. (2019)

Informacdes sobre riscos e
campanhas de conscientizagido

Desconhecimento sobre Aratijo, Matos e Andrade (2016)
os maleficios do i
descarte inadequado Educagdo ambiental permanente Cordeiro, Lopes ¢ Souza (2016)

Alcantara, Pimentel (2019)

. o . Oliveira, Silva e Carvalho (2016)
Disponibilizar meios adequados de | Barbosa Lopes e Tavares (2019)

descarte
Aratijo, Matos e Andrade (2016)
Projetos de recolhimento Oliveira, Silva e Carvalho (2016)
Edicdo de leis especificas Cordeiro, Lopes e Souza (2016)
Auséncia de legislagio Envolvimento do consumidor Aratijo. Matos e Andrade (2016)
especifica

Corresponsabilidade de fabricantes e

distribuidores Pimentel et al. (2018)

Investigacdo e classificagdo dos

residuos gerados Pimentel et al. (2018)

Realizacdo de programa piloto e | Pimentel et al. (2018)
Periculosidade do melhorias tecnologicas Gomes et al. (2020)

descarte inadequado e ,
Minimizag¢do dos residuos L.
Araujo, Matos e Andrade (2016)

Melhor articulagdo das esferas do Pimentel et al. (2018)
governo

Oliveira et al. (2019)

Fonte: elaboragao propria

A luz das conclusdes levantadas na literatura, é realizada a analise do Decreto Federal n°
10.388/2020, de 5 de junho de 2020 (BRASIL, 2020), por meio do qual foi fixado um
sistema nacional para a logistica reversa de medicamentos domiciliares vencidos ou em
desuso, de uso humano, e de suas embalagens apos o descarte pelos consumidores. A
propria edigdo do citado Decreto atende a necessidade de legislagdo especifica
(CORDEIRO; LOPES; SOUZA; 2016) sobre o descarte de medicamentos de uso
domiciliar (ARAUJ O; MATOS; ANDRADE, 2016).

Do mesmo modo, a responsabilizacdo direta de fabricantes e importadores (PIMENTEL
et al.,, 2018), ja prevista na Politica Nacional de Residuos Solidos (BRASIL, 2010),
somente pode ser efetiva para este segmento a partir da instituicao da logistica reversa por
meio da entrada em vigor do Decreto n° 10.388/2020 (BRASIL, 2020).

No Decreto n° 10.388/2020, estdo previstas duas fases, cuja execucao sera, a principio, de
responsabilidade das entidades representativas de ambito nacional. A primeira fase ¢ de

196



estruturacdo do sistema, prevista para ser concluida em margo de 2021. A segunda etapa,
relativa a operacao do sistema, teve previsdo de inicio em julho de 2021 e fixou metas
quantitativas e de abrangéncia geografica de cobertura do sistema, considerando o estudo
de viabilidade técnica e econdmica do sistema (BRASIL, 2020). Essa progressao
quantitativa e qualitativa na efetiva implantacdo do sistema de logistica reversa de
medicamentos procura obedecer as particularidades regionais do pais e possibilita que
ajustes sejam feitos no decorrer do programa. Dessa forma, as proposicdes relacionadas
ao ciclo de vida do produto apresentadas por Pimentel et al. (2018) foram de certa forma
atendidas com a edi¢ao do Decreto sob analise (BRASIL, 2020).

Cabe aos fabricantes, importadores, distribuidores e comerciantes de medicamentos
domiciliares divulgar o sistema de logistica reversa de medicamentos domiciliares
vencidos ou em desuso e de suas embalagens apds o descarte pelos consumidores, por
meio de midias digitais e de sitios eletronicos (BRASIL, 2020). Tais informag¢des devem
conter orientagdes sobre o sistema de logistica reversa de medicamentos domiciliares
vencidos ou em desuso e informagdes que conscientizem os consumidores a respeito da
importancia de sua participagdo para o retorno adequado dos medicamentos e de suas
embalagens. Neste particular, o Decreto n° 10.388/2020 atribui aos fabricantes e
importadores a responsabilidade pela educagdo ambiental e conscientizagdo dos
consumidores acerca do sistema de logistica reversa de medicamentos.

Da parte dos consumidores, a sua responsabilidade pela devolu¢ao dos residuos nos
pontos de coleta, onde houver, pode ser considerada timida. Isso porque os artigos 33 e 35
da Politica Nacional de Residuos (BRASIL, 2010) preveem a responsabilidade
compartilhada do consumidor, cabendo a estes apenas proceder a devolugdao apos o uso,
aos comerciantes ou distribuidores, dos produtos e das embalagens dos produtos
submetidos a logistica reversa.

5. CONCLUSOES

Apbés a andlise dos principais gargalos identificados pela literatura para a
implementagdao de um efetivo sistema de logistica reversa de medicamentos apos uso
domiciliar, observa-se que alguns dos pontos identificados foram enderegados pelo
Decreto 10.388/2020, quais sejam, a inexisténcia de uma norma especifica e de carater
abragente; bem como a necessidade de uma maior conscientizagdo por parte dos
consumidores.

Nao obstante, ¢ possivel ainda alguns pontos de melhoria nos avangos que o Decreto
representa, tal como um maior detalhamento sobre os programas de informagdo
ambiental e o estabelecimento de metas quantitativas e geograficas mais ambiciosas.

Restou ainda sem o adequado enquadramento o que foi apontado pela literatura como
uma recomendacdo para melhor conhecer o ciclo de vida de cada medicamento, para
que seja possivel avaliar o seu impacto no meio ambiente ainda na fase de registro ou
autorizagao para comercializagao.

Sem uma educacdo ambiental ampla e permanente, incentivos ou penalidades para o
consumidor, o sistema pode nao ter sua capacidade otimizada. Afinal, o consumidor ¢é
peca-chave para o bom funcionamento do sistema. A disponibilizacdo de pontos de
coleta, sem a participagdo do consumidor, resultarda em um sistema falho, ou de
resultados pifios.
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Por fim, conclui-se que, se houvesse normas que estabelecessem de forma mais
integrada o conhecimento do ciclo de vida, para que a gestdo do medicamento e de
seus residuos fossem realizadas de forma simultanea, tal como ocorre nos EUA ou na
Alemanha, por exemplo, onde ha uma maior articulagdo entre setores governamentais
e a exigéncia de avaliagdo de ciclo de vida do produto na fase de registro do
medicamento para comercializagdo, poderiam ser minimizados, ou melhor
gerenciados, esses impactos. Nessa mesma linha, a adocdo de medidas de
rastreamento desses produtos até sua destinacao final, assim como outras solu¢des que
integrem informagdes da industria 4.0, como implantado nos EUA e Alemanha,
permitira avaliar com maior acuracia as solugdes que estdo sendo adotadas para a
destinacdo final desses produtos. Tendo em vista os ainda recentes efeitos do Decreto
10.388/2020 (BRASIL, 2020), pode-se considerar uma agenda futura de pesquisa
voltada para uma base de dados mais ampla, bem como a necessidade de se avaliar
futuramente os efeitos da publicacdo dessa norma e suas contribui¢des a efetividade
do sistema de logisitica reversa de medicamentos.
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