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1. INTRODUCCIO

1.1 ANTECEDENTS
La delegacié a Catalunya de Farmaceéutics Mundi (Farmamundi) vol engegar un projecte
d’informacié i sensibilitzacid que incideix en la Ultima fase del cicle de vida del medicament i el

material sanitari: la seva gestid com a residu.

L’objectiu final del projecte és minimitzar I'impacte ambiental negatiu dels residus procedents de

farmacs i materials sanitaris i les repercussions sobre la salut d’aquests impactes.

L'impacte dels residus de medicaments ja s’"ha manifestat de forma evident en els organismes i
ambients fluvials formant part dels anomenats contaminants organics emergents (COE). Les vies
principals d’entrada al medi ambient dels productes farmacéutics sén les desviacions del procés
de gestiod dels residus regulat i I'excrecié amb destinacio a les aiglies residuals dels compostos no
absorbits, dels absorbits perd no metabolitzats i també dels metabolits corresponents. També
s’ha de tenir en compte que els farmacs no es degraden completament a les estacions de
depuracié d’aigles residuals de manera que romandran inalterats en I'efluent resultant o

integrats en els llots, subproducte del procés de depuracio.

D’altra banda, 'actual situacié de pandémia deguda a la COVID-19 ha comportat un increment
en la produccié i consum de material plastic d’Us sol Us, tant en 'ambit hospitalari com en el
domestic. La crisi sanitaria ha esclatat en un moment on el debat sobre I'Us abusiu i la mala gestio
del plastic estava sobre la taula, essent la contaminacié per plastics un dels principals problemes
ambientals globals®. Sense treure importancia al paper fonamental que tenen els plastics d’un sol
Us (mascaretes, guants, EPI, tovalloletes...) en la gestié de la crisi, es planteja el repte de la
correcta gestio d’aquests residus. Més que, és sabut que en situacions de problematiques socials
0 economiques globals, els estandards ambientals es relaxen en detriment del concepte d’una
sola salut (One Health). Molts d’aquests materials no es gestionen adequadament (contenidor
gris o de fraccié resta) i acaben a terra, a la vorera, als escocells dels arbres, a la platja amb el

conseqlients efectes ambientals negatius.

1 Segons el darrer informe del Programa de les Nacions Unides per al Medi Ambient publicat al 2019.
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En agquest context, el projecte que es promou vol incidir en:

e Disminuir la generacid de residus de medicaments i els seus envasos incidint en I'Us

racional dels farmacs.

e Maximitzar I'Us per part de la ciutadania del sistema de gestié integrat establert per als
residus de medicaments i els seus envasos: el SIGRE i fomentar una bona gestié dels

residus sanitaris.

e Millorar la comunicacié per part dels diferents actors del cicle de gesti¢ del medicament
com a residu (farmacies, el propi SIGRE, I'Agéncia de Residus de Catalunya...) per tal de

motivar la ciutadania al bon Us del sistema.

e  Millorar la comunicacio i informacié relativa a la gestié del residu per part dels diferents
actors implicats en I'Gs de materials sanitaris d’'un sol Us com guants, mascaretes,

tovalloletes, etc. (centres comercials, autoritats sanitaries, autoritat ambiental, etc.).

Per orientar la campanya i definir els missatges s’ha considerat necessari disposa d’una diagnosi
de I'estat de la questié a '’Area Metropolitana de Barcelona (AMB). En aquest document es

presenta el resultat d’aquesta diagnosi.

1.2 OBIJECTIUS

L’objectiu d’aquest informe és la presentacio dels resultats d’una diagnosi del sistema actual de
gestio dels residus de medicaments i de la incidéencia de I'increment de generacié de material
sanitari d’un sol Us derivat de la pandemia de COVID-19. Tot i que algunes de les conclusions
poden ser extrapolables, 'ambit d’estudi s’ha centrat en el territori de I’Area Metropolitana de

Barcelona (AMB).

La diagnosi és un dels punts de partida per al projecte que s'impulsa des de Farmamundi i ha de
permetre el coneixement de la situacié actual per orientar els missatges que s’hauran d’articular

en la campanya de comunicacié.

Els objectius de la diagnosi se centren en analitzar les dades i informacié disponibles per tal

d’avaluar:

- Elgrau de coneixement de la gestié adequada del medicament i el material sanitari d’un

sol Us.

- Eldimensionament de les fuites del sistema.
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- L'accessibilitat a la informacid sobre I'impacte dels residus de medicaments i el material

sanitari.
- Limpacte de la pandémia per COVID-19 en la generacid i gestid de residus de

medicaments i sanitaris.

1.3 METODOLOGIA

La diagnosi s’ha basat en la recollida i analisi de la informacié existent a partir dels diferents actors

involucrats i d’entrevistes en profunditat a alguns d’aquests actors. S’han realitzat els contactes i

entrevistes seglients:
- Agéncia de Residus de Catalunya (ARC): Area d’Informacié i Comunicacio.
- Ajuntament de Rubi.
- Area Metropolitana de Barcelona:

= Seccidé de control de qualitat de la Direccié de serveis de prevencio i gestid de

residus.
= Seccié de Sanejament. Servei de Sanejament i Inspeccié. Cicle de I'Aigua.
= Ecoparc del Mediterrani, servei de QSSMA.
=  Ecoparc de Barcelona, servei de QSSMA
=  Ecoparc del Besos, cap de Medi Ambient, Seguretat i Prevencié.
=  Ecoparc d’Hostalets de Pierola servei de QSSMA.

- Diputacio de Barcelona. Técnica responsable del Cercle de comparacié intermunicipal de

gestio de residus i neteja viaria.

o SIGRE Medicamento y Medio Ambiente: Director de Relacions Institucionals; Cap
de I’Area de Relacions Institucionals i Comunicacid i responsable de Sostenibilitat

Corporativa.

Pel que fa a la informacié analitzada, a banda de les referencies citades a la bibliografia, s’ha

consultat la seglient documentacio facilitada pels agents contactats:
- Memoria de Sostenibilitat 2020. SIGRE (disponible al web).

- Resum executiu del PEP 2021-2023. SIGRE (disponible al web).
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- Estudi de la Composicid dels Residus Municipals de Catalunya. 2014. Agéncia de Residus

de Catalunya.

- Estudi de bossa tipus a I’AMB per al PREMET25 (Programa Metropolita de prevencid i

gestio de recursos i residus municipals 2019-2025). AMB i Barcelona Regional.

- Conclusions del Cercle de Comparacio intermunicipal sobre Gestié de Residus municipals

2020.

- Informes de caracteritzacié de I'entrada a planta de 07/10/2021 i 08/11/2021. Ecoparc

del Mediterrani.

- Informes de caracteritzacié de I'entrada a planta per municipis de I'any 2021 a I'Ecoparc

4.

Finalment, per concretar la diagnosi en I'ambit de 'AMB s’han realitzat dos estudis de cas
seleccionant dos municipis metropolitans, un amb recollida de residus amb sistemes
individualitzat i un altre amb recollida convencional. Els Ajuntaments s’han seleccionat a partir
dels contactes previs amb la responsable de la Seccié de control de qualitat de la Direccié de
serveis de prevencié i gestié de residus de I'AMB i la técnica de la Diputacié de Barcelona

coordinadora del Cercle de comparacid intermunicipal de gestio de residus i neteja viaria:
- Ajuntament de Sant Boi de Llobregat

- Ajuntament de Sant Just Desvern

Taula 1 Estudis de cas

AJUNTAMENT MODEL DE RECOLLIDA DE ALTRES
RESIDUS
Sant Boi de Llobregat Model de recollida en cinc Servei "telefon Net"
fraccions. Actuacio rapida en
implantacié de protocols
CovID19
Sant Just Desvern Recollida en cinc fraccions amb Han treballat molt la
nou model de contenidors sensibilitzacié per a una millor
intel-ligents (obertura amb qualitat de les fraccions
identificacio d'usuari) i porta a recollides selectivament.

porta comercial. .
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2. INCIDENCIA AMBIENTAL DEL MEDICAMENT COM A RESIDU.

La contaminacié de l'aigua per part dels productes farmacéutics esta reconeguda actualment com
un problema ambiental i son molts els estudis que hi estan posant el focus. Formen part dels
anomenats contaminats emergents (emerging pollutants) uns série de productes més o menys
recents i cada cop més abundants les formulacions quimiques dels quals o les interaccions amb
altres substancies o compostos provoquen danys al

medi ambient amb possibles conseqlieéncies sobre la | “Com a contaminant emergent s’entén tot
salut humana que no s’havien tingut en compte fins | €ontaminant préviament desconegut o no

ara reconegut com a tal la preséncia del qual al medi

ambient no és necessariament nova pero si la
El concepte “emergent” fa referéncia al fet que no | preocupacié per les possibles consegiiéncies de
han estat |eg|s|ats prlnClpalment a causa de |a la mateixa. La deteccid dlaquests contaminants

- ., N S ha estat possible només recentment gracies al
dificultat de detecci® amb metodes analitics 5 &

desenvolupament de noves i més sensibles

convencionals, pero en realitat aguestes substancies . L
tecniques analitiques”.

formen part de multiples productes de consum Directiva 2020/2184
massiu com els propis medicaments pero també de

productes cosmetics i de perfumeria, drogues il-legals, additius dels plastics, etc. La facilitat
creixent de deteccid amb técniques analitiques I'espectrometria de masses acoblada a la
cromatografia de gasos o a la cromatografia liquida ha permés comencar a posar noms i

magnituds a aquesta problematica tot i que el repte de la seva determinacié i quantificacio

continua obert.

Els medicaments es presenten en diferents formes: capsules, comprimits, granulats, cremes, gels,
xarops, injectables, pegats, etc. Junt amb altres productes de cura personal (cosmetics, etc.),
comprenen un grup divers de principis actius (bioactius) com analgésics, antibiotics, hormones
citostatiques, desinfectants i antiséptics. En la seva comercialitzacié es presenten sempre
envasats en recipients concebuts per preservar-ne la qualitat i integritat i les vies d’entrada al
medi ambient estan relacionades amb la seva fabricacié (residus i aiglies residuals de la propia
indUstria farmaceutica) i amb I'etapa post-consum que és on es vol posar el focus en aquest

treball. Sén les segients:

- Eventuals fuites del procés de gestid regulat per als residus de medicaments, incloent

practiques com llencar les restes de medicaments al lavabo o el vater.
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- l'excrecid amb destinacid a les aigles residuals dels compostos no absorbits, dels

absorbits no metabolitzats i també dels metabolits corresponents,
sumat al fet que

- elsfarmacs no es degraden completament a les estacions depuradors d’aiglies residuals

urbanes (EDAR).

L'increment en I"Us de farmacs comporta que aquests estiguin presents en les aiglies de manera
generalitzada. A destacar I'Estat espanyol com un dels territoris amb major nombre de farmacs
detectats en aiglies incloses les de I'aixeta (aus der Beek et al. 2016); amb Alemanya, Estats Units
i Gran Bretanya sén els quatre estats on se superen les 100 substancies diferents detectades en

aigles naturals i de consum huma en els territoris on es disposa de dades.

Figura 1 Nombre de farmacs detectats en aigiies superficials, subterranies o de I’aixeta.

Number of pharmaceuticals S
detected in surface water,
groundwater, tap water,
andlor drinking water
1-3
410
B 11-30
N 31-100 i
N 101-200 e .
No data ‘\

Font: (aus der Beek et al. 2016)

Pel que fa a les concentracions, van dels 5 als 350 ng/l de mitjana segons els compostos i territoris
amb valors pic de fins a 3.100 ng/| segons dades publicades per a diversos paisos europeus

(Cuenca Rompinelli 2019)
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Figura 2 Concentracions de farmacs en aiglies de diversos paisos europeus.

Tabla 2. Concentraciones medias y maximas expresadas en ng/L de productos farmacéuticos presentes
en aguas de diferentes paises europeos. Modificado de WHO, 2011.

Concentraciones medias (maximas) (ng/L)
Compuesto Austria Finlandia Francia Alemania Suecip
Bezafibrato 20 (160) 5(25) 102 (430) 350 (3100) -
Carbamazepina 75 (294) 70 (370) 78 (800) 25(110) 30-150
Diclofenaco 20 (64) 15 (40) 18 (41) 150 (1200) 20-150
Ibuprofeno nd 10 (65) 23 (120) 70 (530) nd (150)
Topromuro 91 (211) - T QL7) 100 (910) -
Roxitromicina nd - 9(37) <LDC (560) -
Sulfametoxazol® nd - 25 (133 30 (480) -
LDC = Limite De Cuantificacién; nd = no detectado (por debajo del limite de deteccion)
*Incluye el metabolito humano N*-acetil-sulfametoxazol

Font: (Cuenca Rompinelli 2019)

L'impacte dels farmacs al medi natural deriva de les seves propies caracteristiques, ja que estan
dissenyats per interactuar amb la matéria viva i produir respostes a dosis baixes i per ser estables,
és a dir, de degradacio lenta. A més, per a les especies presents al medi receptor I'exposicid pot
venir de fonts diverses i per a combinacions de substancies. L'impacte de certs tipus de
medicaments ja s’ha comencat a percebre en entorns naturals: els estrogens de les pindoles
anticonceptives provoquen la feminitzacié dels mascles en diverses especies de peixos i amfibis;
els antidepressius redueixen les possibilitats de supervivencia de les aus a I'hivern i certs
antiinflamatoris causen lesions en els ocells (Fernandez 2017). Els farmacs liposolubles poden
acumular-se en els teixit gras animal i incorporar-se a la cadena alimentaria. En general, es
considera que les concentracions dels diferents contaminats detectades en sistemes aquatics no
sén suficients per causar toxicitats agudes (exceptuant episodis puntuals d’abocaments) pero els
efectes negatius poden venir de I'exposicié cronica i les consequiéencies de les barreges de diversos

farmacs.

Els possibles efectes obre la salut humana estan encara poc estudiats. L'exposicié pot venir del
consum d’aigua potable o a través dels aliments d’origen vegetal i animal. Davant les petites
concentracions en que es troben els riscos poden sembla poc significatius pero, igual que al medi

natural, cal tenir en compte els riscos derivats de I'exposicié a llarg termini.
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Tal i com s’ha esmentat més amunt, generalment s’accepta que, a nivell mundial, la principal via
d’accés al medi dels farmacs d’Us huma? és mitjancant 'abocament de les aiglies residuals
urbanes d’origen domestic bé s’aboquin directament al medi, bé passin per un sistema de
depuracié (OECD 2019); com que els sistemes de depuracid no estan, en general, dissenyats per
aquest tipus de contaminants, una part dels farmacs romandra inalterada en I'efluent aquds final
de les EDAR o absorbida als llots que sén el subproducte del procés i d’aquesta manera es

produeix la incorporacié dels romanents tant al medi aquatic com al sol.

Figura 3 Principal via d’entrada al medi dels farmacs i productes d’higiene personal
(PPCPs)

Freshwaters

% Sewange sludge
Font: (Tarpani and Azapagic 2018)

El grau d’eliminacié dels farmacs en les EDAR convencionals depen de cada substancia, per
exemple I'ibuprofé es redueix en un 60-90% mentre que el diazepam practicament no es redueix
(Osasun Saila (Departament de Salut del Govern Basc) 2016). La normativa que afecta la
depuracié de les aiglies és cada cop més exigent en quant als criteris de qualitat dels efluents
per0 encara avanga molt més rapid el consum de multiples productes que donen lloc als

contaminants emergents, entre els quals els productes farmacéutics.

Al parlar d’EDAR convencional, ens referim a les majoritaries tant a Catalunya com a la resta de
I'Estat espanyol i el nostre entorn socioeconomic. Solen tenir un primer tractament primari,
destinat a la separacié fisica de solids i un posterior tractament secundari que degrada la materia

organica present a les aiglies residuals mitjancant processos biologics. La legislacié regula les

2 Comparteixen problematica els medicaments d’Us veterinari que no sén objecte d’aquest estudi

i que poden tenir altres vies d’accés al medi natural.
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caracteristiques que han de complir els efluents de les EDAR segons els usos del medi receptor
(ambiental, proveiment d’aigua de reg, etc.), legislacié que es refereix basicament als seglients
grups de contaminants: solids en suspensid, materies oxidables, sals solubles, materies
inhibidores, nitrogen total i fosfor total. Quan I'efluent de les EDAR és el medi natural (rius, rieres
o el mar a través dels emissaris submarins) es considera suficient amb el tractament secundari o
bioldgic perd quan es vol donar nous usos a l'efluent, per exemple per a reg agricola o neteja
viaria, cal disposar de tractaments terciaris que incorporen altres processos, es parla llavors
d’Estacions d’Aigua Regenerada (ERA). Tanmateix, les aiglies d’entrada a les EDAR tenen una
composicio que val molt més enlla dels grans grups esmentats i s’hi poden trobar metalls pesants,
pesticides i tota la gamma de contaminants, anomenats contaminants emergents, que engloben
un gran nombre de substancies quimiques; les EDAR no han estat dissenyades especificament
pensant per a l'eliminacid dels contaminants emergents que requereixen de tecnologies més

complexes i costoses.
A '’AMB hi ha set EDAR tres de les quals també incorporen una ERA:

Taula 2 EDAR a ’AMB

EDAR TIPUS DE TRACTAMENT DESTI DE L'EFLUENT

Begues Secundari: biologic amb  Riera de Begues
eliminacié de nutrients.

Besos Secundari: biologic amb | Mar per emissari submari
eliminacié de nutrients.

Gava / Viladecans Secundari: biologic amb  Mar per emissari submari.
eliminaci6 de nutrients. Zones humides del Delta del
Terciari: Bioreactor de Llobregat.

membranes* i desinfeccio amb  ERA: reg agricola i neteja viaria.
rajos ultraviolats i hipoclorit

sodic.

Montcada i Reixac Secundari: biologic Riu Besos

El Prat de Llobregat Secundari: biologic amb  Mar per emissari submari.
eliminaci6 de nutrients. ERA: zones humides del Delta
Terciari: floculacid, tamisat, Usos industrials i agricoles.
desinfeccio amb rajos

ultraviolats i hipoclorit sodic, Agliiter el e

ultrafiltracié i osmosi inversa. ,

Sant Feliu de Llobregat Secundari: biologic amb | Riu Llobregat.

eliminacié de nutrients. ERA: Us per a reg agricola.
Terciari: floculacio, filtracio amb

sorra i desinfecci6 amb rajos

ultraviolats.
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EDAR TIPUS DE TRACTAMENT DESTI DE 'EFLUENT

Vallvidrera Secundari: biologic amb Riera de Vallvidrera
bioreactor de membranes*.

Font: AMB

Aquest sistemes compleixen amb escreix la normativa relativa a 'abocament d’aiglies residuals
tot i que com s’ha dit, no han estat dissenyades per a eliminacié dels contaminants emergents.
Tanmateix, la desinfeccid amb raigs ultraviolats

. . *) Un bioreactor de membranes combina un
present a tres de les ERA ha estat identificat com )

procés de degradacié biologica amb un de
una tecnologia efica¢ contra la contaminacio per

separacié6 per membranes amb [I'objectiu
farmacs. Aixi ho posen de manifest estudis (Rivera- | giobtenir aigua d‘alta qualitat. Inicialment
Utrilla et al. 2013) que també identifiquen altres | limitada a certs tractaments terciaris, comenga

N P . hy . a introduir-se en tractaments d’aigies residuals
metodes com els carbons actius i I'aplicacié d’0zé. €

) ) , ) urbanes a mesura que s’incrementen els
Continua essent objecte d’estudi la cerca de les
requisits de qualitat.
millors tecnologies capaces de produir canvis en

I"estructura quimica d’aquestes substancies de manera que s’elimini la seva toxicitat.

Pero el control dels contaminants emergents s’enfronta a altres reptes a banda de la seva
eliminacié o neutralitzacié com és el de la seva deteccié que requereix de metodes analitics d’alta
sensibilitat que comporten inversions altes i poden acabar repercutint en el preu de l'aigua.
També cal més informacio i estudis sofre efectes segons concentracions i dosis com a pas previ

necessari per establir limits en abocaments i de qualitat de les aigles.

La Directiva Marc de I'Aigua de la Unié Europea actualitza la seva base de dades de contaminants
emergents identificats cada 4 anys i inclou diversos productes quimics procedents de farmacs i
productes de cura personal. Aquesta llista incorpora les substancies en “observacié” per a les
quals cal desenvolupar estudis per incrementar el coneixement de la seva preséncia i efectes, és
la llista de les substancies de les quals es té sospita de que poden comportar un risc significatiu
pero es considera que encara no hi ha informacio suficient. A mesura que es disposa d’aquesta
informacidé i es determinen els limits d’abocament o de presencia al medi, els contaminants
passen de la llista de substancies “emergents” o en observacid a la llista de substancies
“prioritaries”. Avui dia, la Xina, el Brasil, els Estats Units i els paisos europeus estan monitoritzant
i avaluant regularment el risc ambiental de més d'un centenar de PPCPs identificats de les seves

plantes de tractament d'aiglies residuals i desenvolupant tecnologies de tractament com
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bioadsorbents, separacid de membranes, processos d'oxidacié avancada, tractament biologic i

processos electroquimics (Dey, Bano, and Malik 2019)

Un estudi sobre 118 productes farmaceutics de 17 classes terapeutiques diferents realitzat sobre
els efluents de més de 250 EDAR va mostrar que les major quantitats abocades corresponen a un
antihipertensiu i diversos betablocadors i analgesics / antiinflamatoris, mentre que el major risc
(per la relacié entre quantitat abocada i dosi maxima segura) el plantegen els antibiotics i diversos

medicaments psiquiatrics i analgésics / antiinflamatoris (Verlicchi, Al Aukidy, and Zambello 2012).

A Euskadi, 'associacio d’empreses ambientals del Pais Basc (Aclima) junt amb I’Agéncia de I'aigua
del Pais Basc (URA) i els consorcis d’aigua bascos han estat estudiant els contaminants emergents
a I'entrada i la sortida de les depuradores a Euskadi i s"ha descobert una presencia bastant

elevada de productes com l'ibuprofe entre d’altres.

A Catalunya I'any 2020, un estudi de I'Institut Catala de Recerca de I'Aigua (ICRA) i I'Institut de
Diagnostic Ambiental i Estudis de I’Aigua (IDAEA-CSIC) en col-laboracié amb I'’Agéncia Catalana de
I’Aigua (ACA) va analitzar la presencia de contaminants en rius de Catalunya i els seus efectes
sobre la qualitat biologica, en invertebrats i algues. Es van analitzar prop de 100 contaminants en
89 punts de 16 rius i en el 80% de les mostres es van detectar medicaments, principalment
antibiotics i antiinflamatoris, entre d’altres substancies com metalls pesants com el niquel i
pesticides com el diuron. Els punts amb concentracions més elevades es registra un descens de
la qualitat biologica. Les majors concentracions de contaminants es troben en els rius amb menor
capacitat de dilucio, en els quals una gran part del cabal es nodreix quasi exclusivament de les
aportacions d’aigua residual urbana o industrial. Sovint sén trams fluvials amb una alta densitat
de poblacid, com els rius Llobregat i Foix, en el seu tram mitja i baix, i en menor mesura, en els

cursos alts dels rius com el Segre i les dues Nogueres.

AI'AMB, les analitiques fisicoquimiques de la qualitat de I'aigua d’entrada i sortida de les diferents
EDAR es realitzen segons el Reglament Metropolita d’Abocaments que no contempla la
determinacié de traces de farmacs. Actualment s’esta fent un estudi comandat per I’ACA amb un
panell d’experts respecte a al qualitat de l'aigua regenerada que s’analitza de forma més

completa. A I'hora de tancar aquest informe no han estat publicades les dades d’aquest estudi.
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A finals de 2020 es va publicar la Directiva 2020/21843 relativa a la qualitat de les aigies
destinades al consum huma; els estats membres tenen com a limit maxim de compliment el 12
de gener de 2023. En aquest document legislatiu es reconeix la “preocupacio publica pels efectes
en la salut humana de compostos emergents com els compostos amb propietats d’alteracié
endocrina, els productes farmaceutics i els microplastics”. Per donar resposta a aquesta
preocupacio, la Directiva incorpora el mecanisme ja citat de la llista d’observacié a la qual
s’incorporaran les substancies que puguin estar presents en les aiglies de consum huma en base
a la recerca cientifica i les directrius de 'OMS; la inclusié a la llista anira acompanyada d’un valor
indicatiu per a cada substancia o compost i un possible métode analitic que no comporti costos
excessius. La nova directiva té un enfocament d’analisi de risc, de manera que els programes de
control de qualitat de les aiglies s’hauran de basar en estudis que determinin la probabilitat de la
preséncia de les diferents substancies tenint en compte les fonts de captacié per als
subministrament huma. Persones expertes ja adverteixen que fer avaluacions de risc per a cada
substancia i seguiments ambientals per comprendre I'abast de I'exposicid sera una tasca llarga i
que requerira de molts recursos. Caldra esperar a la publicacié de la primera llista d’observacié
prevista a més trigar per gener de de 2022 i a la transposicié de la Directiva a I'ordenament juridic

espanyol.

Feta aquesta breu visio sobre la problematica ambiental dels residus de medicament i I'estat de
la qlestio pel que fa a la seva regulacié i gestid, no volem tancar aquest apartat sense tornar a

I'origen del problema: com arriben els farmacs a les aiglies i com enfocar la reduccié en origen.

En la fase de disseny cal treballar en optimitzar les formulacions dels farmacs en formes més
bioassequibles i/o susceptibles de biotransformacid i en substituir les substancies que presentin
un risc ambiental més significatiu per altres amb un impacte ambiental menys agut o que siguin
més facilment degradables. Abans d’autoritzar la comercialitzacié d’'un medicament, els
laboratoris han de fer una avaluacié del seu impacte ambiental (Environmental risk Assessment
— ERA) seguint la “Guia per a 'avaluacié de I'impacte ambiental dels medicaments d’Us huma” de

I'any 2005 de la EMA. Els resultats de I'ERA no afecten a l'autoritzacid tot i que les dades

3 Directiva (UE) 2020/2184 del Parlamento Europeo y del Consejo de 16 de diciembre de 2020
relativa a la calidad de las aguas destinadas al consumo humano (version refundida). DOUE
nam. 435 de 23 de desembre de 2020.
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s'inclouen en l'informe final d’autoritzacid del medicament. El butlleti INFAC (Osasun Saila
(Departament de Salut del Govern Basc) 2016) dedicat a I'impacte ambiental dels medicaments,

proposa entre d’altres mesures reforgar els ERA:
= Actualitzar-ne la guia.
=  Sollicitar ERA per principis actius i no per medicaments.

= Considerar els resultats de I'ERA en I'analisi del balang benefici — risc dels medicament
d’ds huma.
= Revisar periodicament els ERA i incrementar-ne la transparencia.

= Sollicitar els ERA per farmacs anteriors al 2005 quan es sol-licita la renovacié de

I"autoritzacid (actualment no se’ls aplica).

En la fase de prescripcié cal continuar treballant en I'optimitzacio de les dosis dels tractaments
terapeutics i evitar els excessos tant com es pugui, aixi com establir limitacions restrictives de I'Us
massiu no terapeutic dels medicaments, com s’ha fet per exemple en ramaderia i I'Gs de
promotors de creixement animal. També queda molt cami per recdérrer en I'adequacio de la mida
dels envasos de medicaments i en ajustar la venda a la dosi prescrita. La Unid Europea és el segon
major consumidor de medicaments al mon (24%) després dels EEUU (55%). El consum és molt
variable entre els diferents territoris europeus, entre 50 — 150 g/persona/any ((Osasun Saila
(Departament de Salut del Govern Basc) 2016). EIl Umweltbundesamt alemany calcula que
aproximadament el 30 % dels productes que es venen mai arriben a utilitzar-se i es rebutgen (UE

2020).

En la fase de consum cal continuar incidint en la conscienciacié de la ciutadania. Segons el darrer
sondeig d’opinid de SIGRE, el 84% de la ciutadania considera molt o bastant perjudicials tirar les
restes de medicaments a les escombraries. Tanmateix, segons apunta el mateix SIGRE a la seva
Memoria de Sostenibilitat 2020, “d’acord al nostre darrer sondeig d’opinié entre ciutadans més
de la meitat de la ciutadania encara no és conscient que tirar els antibiotics a les escombraries o
pel desguas contribueix al desenvolupament i dispersio de resistencies als mateixos” la qual cosa
indica que la mala gestié dels residus de medicaments no es vincula prou amb un problema

ambiental i de salut publica.
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A.
Figura 4 Respostes a la pregunta: Considera perjudicial per al medi ambient llencar les restes de

medicaments a les escombraries?
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Font: SIGRE. Darrer sondeig d’opinié publicat a www.sigre.es [Data de
consulta: 05/11/2021]
Dades de 2002 estimaven I’existéncia d’una gestid inadequada de fins a un 33% del total de
medicaments caducats a Alemanya i en el cas de Sant Francisco, als EEUU, un 45% es llencaven
al vater i un 28% a les escombraries (Almarcha and Riera 2011). Aquestes dades no son actuals
pero si es considera que, en general, hi un Us incorrecte del vater com a diposit d’una diversitat
de materials de rebuig domestic al percebre, de forma erronia, que digereix i destrueix tots els
residus. Aquest fet ha estat objecte d’una campanya col-laborativa de vuit entitats a Euskadi
coordinades pel Cluster de Medi Ambient (Aclima) i amb participacié de I’Agencia Basca de I'Aigua

(URA) “No alimentes al Mostruo/ Ez elikatu Munstroa” ( https://munstrowc.eus/ ).
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3. LA GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIALS SANITARIS

3.1 Conceptes, definicions i classificacio dels residus de medicaments.

Segons la definicid legal, un residu es qualsevol substancia o objecte de la qual el seu posseidor o
posseidora se’n desprengui o tingui la intencié o obligacié de desprendre-se’n. Els medicaments
sobrants o caducats tenen doncs la consideracid de residus des que es va prohibir la seva donacio

un cop han sortit del circuit farmacéutic.

En I'ambit europeu els residus es classifiquen segons la Llista Europea de Residus (LER), adoptada
a Catalunya mitjancant el Cataleg de Residus de Catalunya (CRC) i es codifiquen de la mateixa
manera en tots els estats membres. El codi és un (*) La versié vigent del Cataleg de Residus de
numero de sis digits dels quals els dos primers | Catalunya és I'aprovat mitjancant el Decret

L . S ;. 152/2017 que transcriu la jerarquia de residus
indiquen el sector o tipus d’activitat on s’originen,

de la normativa europea i espanyola. El mateix
els dos seglents el tipus de substancia dins aquest

decret estableix les vies de gestid de les
sector i els dos darrers acaben identifiquen el residu | diferents tipologies de residus a Catalunya.

en questié. En total hi ha 20 grans grups de residus,

és a dir, 20 tipus d’activitat o sector on s’originen. En general, els grups del 01 a 19 sén residus
gue es generen com a consequiéncia de processos industrials vinculats a activitats economiques i
els posseidors dels quals sén activitats econdmiques que han de fer-se carrec de la seva gestid
mitjancant una serie de procediments regulats. El grup 20 sén els anomenats residus municipals
gue son els generats a les llars i domicilis particulars o a les activitats comercials i oficines per als
quals 'administracié municipal ha d’implantar sistemes publics de recollida i gestid®. Els residus

d’envasos, tenen el seu propi grup, en aquest cas supgrup, el 1501 “Envasos (inclosos els residus

de la recollida selectiva municipal)”.
Dins aquesta jerarquitzacié dels residus, podem trobar els residus de medicaments en dos grans
grups:

e Grup 18 Residus de serveis médics o veterinaris o d’investigacié associada. El subgrup
1801 correspon als residus de maternitats, del diagnodstic, tractament o prevencié de

malalties humanes i el 1802 I'equivalent a malalties animals. Els codis corresponents al

4 També s’inclouen en aquest grup els residus assimilables a doméstics, és a dir, de la mateixa
naturalesa, que es generen en oficines, comerc¢os i serveis i fins i tot inddstries sempre que no

siguin considerats residus perillosos.

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L’AMB Pag. 19



residus de medicaments d’Us huma originats en els serveis medics o la recerca associada

sén:
o 180108 Medicaments citotoxics i citostatics
o 180109 Medicaments diferents dels especificats en el codi 180108.
e  Grup 20, subgrup 01 corresponen a les diferents fraccions recollides selectivament:
o 200131 Medicaments citotoxics i citostatics
o 200132 Medicaments diferents dels especificats en el codi 200131.

En I'ambit d’aquest treball ens estarem referint sempre a aquests dos darrers codi ja que sén els
residus de medicaments generats en |'ambit domestic i per tant dins l'univers dels residus

municipals.

De forma paral-lela a aquesta classificacid en grups i subgrups, els residus es divideixen en dos
grans tipologies: els residus perillosos i els no perillosos. Els residus perillosos sén aquelles
substancies de les quals hom s’ha de desprendre i que compleixen uns criteris establerts per
normativa. Aquests criteris tenen a veure amb |'explosivitat, inflamabilitat, potencial toxic,
irritant, infeccids, corrosiu, mutagenic, perillds per al medi ambient, etc. etc. El mateix CRC i la
LER classifiquen els residus en perillosos (P) i no perillosos (NP). Els envasos que han contingut
substancies perilloses també es consideren residus perillosos. Es molt probable que molts dels
medicaments comercialitzats, degut a la gran variabilitat en la seva composicié quimica, presentin
alguna de les caracteristiques que els donen la condicié de perillositat (PEREZ TORRES and
BAIXAULI FERNANDEZ 2001), tanmateix al CRC només es classifiquen com a perillosos els

citotoxics i citostatics quedant tota la resta de medicaments dins la categoria de no perillosos.

Els residus sanitaris son els generats a centres, serveis i establiments sanitaris (que poden ser de
promocio de la salut, d’atencid sanitaria i sociosanitaria, d’investigacié biomédica i sanitaria o de
veterinaria assistencial). Aixi, els medicaments caducats generats en aquests establiments tenen
la consideracid de residus sanitaris; no aixi els d’origen doméstic. De la mateixa manera el
material de proteccid personal d’un sol Us com quants o mascaretes només tindran la

consideracié de residu sanitari si han estat generats en un centre sanitari.

Els residus de guants i mascaretes d’origen domestic queden enquadrats en el grup 20 de residus
municipals. Com que no tenen cap canal establert de recollida selectiva, es consideren de la

“fraccié resta” amb el codi “200301 Mescles de residus municipals”.
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En definitiva, els medicaments no utilitzats, sobrants dels tractaments o caducats, guants i
mascaretes dels quals la ciutadania es despren tenen la consideracié a tots els efectes de residus
municipals sigui quina sigui la seva perillositat. Tot i aix0, ja des de I'aprovacié de la Directiva
2008/98/CE sobre residus, s’ha anat incidint en la recollida separada de determinades fraccions
de residus d’origen domestic per evitar riscos per a la salut humana i el medi ambient i per
incrementar I'index de preparacié per a la valoritzacid. Es tracta dels residus especials en petites
quantitats (REPQ) que es generen en I'ambit domestic com olis, pintures, dissolvents, bateries,
fluorescents, etc. dins els quals també entren els medicaments caducats o no utilitzats. Per alguns
d’aquests residus s’han anat desenvolupament normativa especifica com per a les piles, els
residus d’aparells eléctrics i electronics (RAEE) o els olis usats. De fet, la Directiva 2001/83/CE ja
establia un codi comunitari sobre medicaments d’Us huma que requereix als estats membres
I"habilitacié de sistemes per a la serva recollida diferenciada. Es reconeix, doncs la importancia de
gestionar de forma separada els residus de medicaments independentment de si el producte esta

classificat com a perillds ja que des de les llars poden arribar al medi ambient.

Finalment, no es pot acabar aquest repas de conceptes i definicions per contextualitzar la gestié

dels residus de medicaments sense fer esment a la normativa sobre envasos.

La Llei 11/1997° obliga tots els sectors econdmics que comercialitzen productes destinats al
consumidor final a reciclar els envasos i els embalatges posats al mercat i a reduir-ne el pes per
tal de disminuir la quantitat de material de rebuig. L’'envasador ha d’assumir la responsabilitat de
la gestid correcta dels residus que generaran les envasos dels productes de consum domestic

posats per ell al mercat un cop acabin la seva vida i ho pot fer a través de dos sistemes:

e Un sistema de devolucié i retorn (SDDR): I'envasador estableix un sistema per recuperar
fisicament els envasos posats al mercat amb els seus productes. Per tal de garantir aquest
retorn, la normativa preveu que I'empresa envasadora cobri un import en concepte de
diposit al client, import que és retornat en el moment de fer efectiva la devolucié de

I'envas una vegada buit.

e Un sistema integrat de gestid (SIG): Les empreses envasadores paguen anualment un

import econdomic, segons la quantitat en pes dels envasos posats al mercat nacional, o

5 Llei estatal 11/1997, de 24 d'abril, d'envasos i residus d'envasos.
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segons la quantitat d'unitats d'envasos venudes a la societat gestora del Sistema integrat
de gestio d'envasos de consum domestic. Aquests diners serveixen per finangar la
recollida selectiva, el transport i la seleccié dels diferents materials. EI SIG és I'alternativa
més utilitzada per part dels envasadors de productes destinats al consum domiciliari.
Actualment existeixen diverses entitats autoritzades com a SIG per a determinades
tipologies, les més conegudes sén ECOEMBES per a envasos de paper i cartrd i envasos

lleugers; ECOVIDRIO per a envasos de vidre i SIGRE per a envasos de medicaments.

El concepte de SIG ha quedat ampliat en 'ordenament juridic espanyol pel de responsabilitat
ampliada del productor (RAP) que s’estableix a la llei estatal sobre residus®. Segons aquesta
norma, amb la finalitat de promoure la prevencid i millorar la reutilitzacid, el reciclatge i la
valoritzacio de residus, els productors de productes que després del seu Us esdevinguin residus
gueden involucrats en la gestio dels mateixos. La llei estableix les obligacions a les que “podran”
quedar sotmesos els productors un cop es desenvolupi reglamentariament i per a cada flux de
residus. Actualment, els SIG creats en aplicacid de la normativa d’envasos s’estan adequant a les
exigencies dels Sistemes Col-lectius de Responsabilitat Ampliada del Productor (SCRAP) i se’n
implanten de nous com els de recollida de residus d’aparells electrics i electronics (RAEE) i, en un

futur per a téxtils, mobles, etc.

3.2 El model de gestio dels residus

Els residus dels medicaments usats a les llars, com ja s’ha dit, tenen la consideracié de residus
municipals i formen part dels REPQ, els residus especials generats en petites quantitats. El model
catala de residus municipals respon als eixos fonamentals d’estendre territorialment la recollida
selectiva que consisteix en recollir diferenciadament diferents fraccions dels residus municipals
amb la finalitzat de poder reciclar els materials o part dels materials. La recollida selectiva de
residus municipals es basa en la seleccié en origen que fan la ciutadania i els comercgos i que

posteriorment I'administracié s’encarrega de gestionar.

6 Llei estatal 22/2011, de 28 de juliol, de residus i sols contaminats.
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Figura 5 Model catala de gesti6 dels residus municipals
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En I'ambit de 'AMB esta plenament implantada la recollida selectiva de:

e |a fraccié organica dels residus municipals (FORM) que es destina al compostatge per

obtenir adob. Es el contenidor marro.
e Elvidre, contenidor verd, gestionat per ECOVIDRIO i destinat a reciclatge del material.

e Els envasos lleugers, contenidor groc, es destina a plantes de triatge on se separen les

fraccions de materials valoritzables que sén gestionats per ECOEMBES.
e Elpaper, contenidor blau, gestionat per ECOEMBES per al reciclatge del material.

La resta de residus que no tenen recollida selectiva constitueixen la fraccio resta que es diposita
al contenidor gris’. Segons ' ARC la fraccid resta la integren els residus que en I"actualitat no tenen

opcid de tenir una valoritzacié material, comprenen fraccions com les seglients:

e textil sanitari: bolquers, compreses i tampons, bastonets per netejar les orelles,
corones absorbents de lactancia, tovalloles humides, fil dental, petits residus de cures

domeéstiques (tiretes, esparadrap, venes, gasses, coto, etc.);
e altre material sanitari: preservatius, maquinetes d’afaitar, raspall de dents, llimes ... ;

e residus de la neteja de la casa (pols d’escombrar, bossa d’aspiradora);

7 La fraccio6 resta es recull en contenidors grisos a la major part de 'AMB perd també queden

contenidors verds destinats a aquesta fraccio.
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e objectes que no siguin tipificables com a vidre, plastics o metalls: plats i tasses de

ceramica;
e Durilles i cendres de cigarretes;
e cendrad’una llar de foc o estufa;
o fotografies, targetes de credit o similars;
e etiquetes, que tot i ser de paper no es poden valoritzar per I'adhesiu.

Actualment, els residus que es recullen al contenidor de resta es destinen a plantes de tractament
mecanic i biologic (TMB) on passen per un triatge que recupera els materials reciclables i fins i tot
la fraccio organica que contenen degut a que encara no tota la ciutadania fa la seleccié en origen.
En dades de I'ARC, si totes les recollides segregades es fessin correctament, la fraccid resta
constituiria només el 17% dels residus municipals. Perd actualment encara conté entre un 30% i
un 40% de matéria organica, entre un 20% i un 30% de paper, un 18% de plastics i metalls i un

4% de vidre.

Del tractament de la fraccié organica de la resta s’obté un bioestabilitzat, una mena de compost
de menor qualitat, ja que conté més impureses, i que es destina a rebliments, tasques de
restauracio o pot ser utilitzat com a combustible en plantes industrials. La fraccid final resultant
després de tots aquests processos de separacid és el rebuig que té un desti finalista, bé
incineracié (valoritzacid energetica si la planta té sistemes per recuperar l'energia de la
incineracid) o deposicio controlada en abocador. A 'AMB el rebuig es destina majoritariament a
incineracio a la planta de valoritzacid energética de Sant Adria del Besds i només una petita fraccio

(2% en dades de 2020) es destina al diposit controlat dels Hostalets de Pierola.

Paral-lelament a aquestes fraccions majoritaries, s’han habilitat sistemes per a altres fraccions
com els voluminosos o els REPQ. El model més estés a Catalunya per a aquestes residus especials
d’origen domeéstic és el de les deixalleries tot i que algunes residus, com les piles, tenen els seus

propis circuits amb quatre SIG autoritzats a Catalunya per a la recollida de piles.

Aquest també el cas dels medicaments sobrers o caducats i els seus envasos, buits o no: SIGRE,
com a SIG creat a partir de la llei d’envasos, és I'encarregada de la implantacio i desenvolupament
de la recollida de medicaments que es fa a través de les farmacies. L'objectiu de la recollida és
recuperar la fraccié d’envasos valoritzables (paper, cartrd, vidre, plastic) i la disposicié final del

rebuig no recuperable, incloses les restes de medicaments.
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En el circuits dels SIG ECOEMBES i ECOVIDRIO intervé I'administracié ja que la recollida selectiva
forma part de la gestid de residus municipals i va a parar a les plantes de tractament dels residus
municipals des d’on se’n fan carrec els SIG; en contrapartida, aquestes entitats fan aportacions
per al financament de la recollida. En canvi, en el model dels medicaments o les piles, el circuit és
dissenyat i implantat directament per les empreses productores sense participacié de
I’'administracio.

Els residus sanitaris tenen la seva propia reglamentacié pel que fa al model de gestié. Com ja s’ha
dit, son considerats residus sanitaris els generats a centres, serveis i establiments sanitaris (que
poden ser de promocid de la salut, d’atenciod sanitaria i sociosanitaria, d’investigacié biomedica i
sanitaria o de veterinaria assistencial) i, per tant, en queden fora els generats a les llars. Es
classifiguen en quatre grups segons la seva perillositat biologica; els centres productors estan
obligats a fer la classificacid interna segons aquests grups. Els del grup |'i Il sén assimilables a
domestics i fora dels centres es tracten com la resta de residus municipals. Els del grup lll i IV, en
els quals s’inclouen els medicaments caducats, han de ser gestionats per empreses autoritzades
per 'Agencia de Residus de Catalunya i seguint els procediments establerts. En no tenir la

consideracié de residus municipals, la responsabilitat de la gestio és del centre que els genera.

Les restes de medicaments provinents dels propis laboratoris farmaceutics tenen consideracié de
residus industrials. Els posseidors d’aquestes residus tenen la obligatorietat de classificar-los i

gestionar-los per les vies establertes legalment i a través de transportistes i gestors autoritzats.

3.3 El paper dels diferents actors.

3.3.1 Agencia de Residus de Catalunya

L’Agencia de Residus de Catalunya (ARC) és I'administracié actuant en matéria de residus d’ambit
catala. Li correspon desenvolupar la normativa d’aplicacié a Catalunya a partir de la legislacié
estatal que té caracter de normativa basica i alhora esta sotmesa a I'ordenament juridic europeu
i té competencia sobre els residus que es generen a Catalunya excepte alguns cassos puntals com

el dels residus radioactius.

Correspon a I'ARC la planificacid de la gestié de residus i de les instal-lacions de tractament de
residus municipals i el plantejament del model de recollida i els objectius a assolir. El Pla vigent
és el “Programa general de prevencié i gestio de residus i recursos de Catalunya. PRECAT 2020,

redactat al 2014. En materia de residus industrials, I'’ARC autoritza les empreses transportistes i
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gestores de residus que han d’estar inscrites a sengles registres. Les vies de gestido admeses per

cada tipologia de residus queden establertes al CRC (el Cataleg de Residus de Catalunya).
També correspon a I’ARC I'autoritzacié dels SCRAP que operen a Catalunya.

3.3.2 AMB
L'AMB s’encarrega del tractament dels residus municipals a I'area metropolitana. També

col-labora amb els ajuntaments metropolitans en la prevencid i la millora de la recollida selectiva.

Aixi, cada municipi estableix el servei de recollida de residus, pero la gestio i el tractament es
realitza en instal-lacions titularitat de I'’AMB tot i que poden ser gestionades per empreses
privades a partir de concessions establertes en sengles contractes on es fixen les condicions

d’explotacid.

El model de tractament és una aplicacio a I’AMB del general establert a Catalunya per als residus

municipals i que s’ha explicat a I'apartat 3.2.

El tractament de residus actual esta fonamentat en la recuperacio de les fraccions que han estat
segregades per la ciutadania: matéria organica, envasos lleugers, paper i cartrd i vidre, per tal de
reciclar aquests materials o obtenir energia i recuperar la materia organica i els productes de
valor de la fraccio resta (contenidor gris). Les fraccions vidre i paper i cartré les gestiona el SIG
corresponen cap a gestors de vidre i de paper i cartrd respectivament, mentre que la fraccié
envasos lleugers, metalls i plastics (contenidor groc) i la fraccié resta (contenidor gris) es tracta
en les instal-lacions metropolitanes per separar els metalls i plastics, paper i cartré i fraccio
organica que encara pugui contenir. Els envasos triats els gestiona ECOEMBES mitjancant els

recuperadors corresponents.

Les instal-lacions que fan el triatge sén els Ecoparcs, preparats per efectuar tasques de seleccié
per metodes fisics i estabilitzacid de la matéria organica. També s’anomenen plantes de

tractament mecanic i biologic.

El desti final de les restes de tots els processos un cop extretes totes les fraccions valoritzables bé
es destina a valoritzacié energeética, és a dir a la incineracié per produir energia a la Planta de
Valoritzacié Energética de Sant Adria del Besos, bé a diposit controlat. Des de que es va clausurar
I'abocador de Garraf, la fraccid dels residus de I’AMB amb desti finalista és el diposit controlat de

residus dels Hostalets de Pierola a la comarca de I'Anoia; no hi ha cap diposit controlat en
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funcionament a I'AMB. Tanmateix, el percentatge de residus que es porten a l'labocador va

disminuint i actualment representa entre I'1 i el 2% del desti de gestid.

La fraccié organica del contenidor marrd es pot tractar en plantes de compostatge mitjancant un
procés de tractament aerobi i fer un fertilitzant per aplicar en agricultura o bé en un Ecoparc amb
un procés anaerobi que produeix energia a partir de la combustié del biogas i també genera un

fertilitzant per agricultura.
L’AMB compta amb quatre Ecoparcs:
e Ecoparc1 o de Barcelona ubicat a la Zona Franca.
e Ecoparc2 o del Besos a Montcada i Reixac.
e Ecoparc 3 o del Mediterrani a Sant Adria del Besos.
e Ecoparc4 a Hostalets de Pierola (fora de ’AMB a la comarca de I’Anoia).

3.3.3 Administraci6 locals: ajuntaments

En els ens locals recau la competencia sobre la gestio dels residus municipals dins el seu terme i
son els aAjuntaments els que decideixen el model de recollida més adequat. Normalment els
serveis es presten a través d’empreses concessionaries que fan les tasques de buidat dels

diferents contenidors i el transport de residus fins a les plantes de tractament.

La majoria de municipis tenen implantat el model de gestié en 5 fraccions, en el qual es recullen
separadament: la fraccié organica (FORM), els envasos lleugers, el paper-cartrd, el vidre i la
fraccid resta; alguns municipis tenen el model de residu minim, en el qual es recullen 4 fraccions:
fraccié organica, paper/cartrd, vidre i fraccid inorganica (FIRM) que incorpora resta i envasos
lleugers (és a dir, s’unifiquen contenidor gris i groc), es tracta de Molins de Rei, El Papiol, Torrelles

de Llobregat i Corbera de Llobregat.

Respecte al sistema de recollida, depén de cada municipi i es troben les tres modalitats de:
e Contenidors de superficie (arees de vorera i arees d'aportacio).
e Contenidors soterrats.

e Porta a porta o altres models de recollida individualitzada com contenidors amb

identificacio.
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Torrelles de Llobregat va ser un municipi pioner en la implantacié de la recollida porta a porta;
les dades mostren que alla on s’han implantat sistemes de recollida individualitzada

s’incrementen substancialment les taxes de recollida selectiva.

Pel que fa als REPQ, la seva gestio dins I'ambit de competéncies municipals esta en les deixalleries
(Puntos Verdes o Puntos Limpios a la resta de |'Estat espanyol). A 'AMB hi ha una xarxa de
deixalleries metropolitanes ja que I'ens supramunicipal ha donat suport als ens locals en el

desplegament d’aquest tipus d’instal-lacions.

Les administracions locals no intervenen en la gestio dels residus de medicaments tot i que poden
col-laborar amb el SIGRE en la difusié dels missatges per promoure la recollida separada dels

medicaments i els seus envasos a través dels punt ubicats a les farmacies.

3.3.4 EISIGRE
SIGRE és el sistema integrat per a la recollida d’envasos de medicaments creat a partir de la Llei
11/1997 d’envasos, actualment SCRAP (Sistema Col-lectiu de Responsabilitat Ampliada del

Productor d’acord a la Llei 22/2011 de Residus i sols contaminats).

La industria farmaceutica, mitjancant la seva patronal, Farmalndustria, i juntament amb els
distribuidors farmaceutics representats per Fedifar (Federacion Nacional de Asociaciones de
Mayoristas de Distribuidores de Especialidades Farmacéuticas) i les oficines de farmacia
representades pel CGCOF (Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos), va optar
per crear la seva propia organitzacié per recollir i gestionar els envasos dels medicaments i donar
compliment a la llei d’envasos. Aquesta iniciativa va tenir el suport de les administracions
publigues i, aixi, 'any 2001 es va fundar SIGRE (Sistema Integrado de Gestién y Recogida de
Envases), una societat limitada sense anim lucratiu. Actualment, SIGRE Medicamento y Medio

Ambiente esta integrat per:

Farmalndustria

Consejo General de Colegios Farmaceéuticos

Fedifar, Federacion de Distribuidores Farmacéuticos

AESEG, Asociacion Espafiola de Medicamentos Genéricos

Anefp, Asociacion para el Autocuidado de la Salud.

Per portar a terme aquesta gestio, els laboratoris fan una aportacié individual per cada unitat de

medicament que es posa al mercat. Segons les dades de SIGRE, el cost de recollida i tractament
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dels residus de medicaments i els seus envasos va ser de 0,006 € per unitat venuda a través de

les farmacies.

La participacié dels laboratoris a SIGRE és obligatoria. El Reial Decret 1345/2007 que regula les
condicions d’autoritzacié de medicaments d’Us huma fabricats industrialment estableix que el
titular de I'autoritzacio i del medicament ha de participar en sistemes que garanteixin la recollida
dels residus de medicaments que es generin als domicilis (AEMPS 2013); SIGRE és actualment
I"Gnic sistema integrat de gestid dels residus de medicaments i els seus envasos autoritzat a I’Estat
espanyol, per tant, qualsevol laboratori que comercialitzi medicaments per a Us domiciliari ha
d’adherir-se a SIGRE i ha de presentar un certificat que acrediti la seva participacié en el sistema
préviament a la posta al mercat del medicament en qlestio. Amb aquesta adhesio els laboratoris
adquireixen el dret de fer servir el simbol del sistema SIGRE (Figura 6) i els obliga a incloure en el

prospecte el text seglient (AEMPS 2011):

“Los medicamentos no se deben tirar por los desaglies ni a la basura.
Deposite los envases y los medicamentos que no necesita en el Punto SIGRE de la
farmacia. En caso de duda pregunte a su farmacéutico como deshacerse de los
envases y de los medicamentos que no necesita. De esta forma, ayudard a

proteger el medio ambiente.”

La obligatorietat seria la mateixa en cas d’existir qualsevol altre sistema autoritzat, pero

actualment SIGRE és I'inic SCRAP autoritzat a Catalunya i I'Estat espanyol.

Figura 6 Simbol del sistema SIGRE

+

Font: SIGRE

3.4 La gestié correcta dels residus de medicaments i materials sanitaris d’origen
domestic

Els residus perillosos d’origen domestic (o residus especials en petites quantitats — REPQ, segons
la terminologia de I’ARC) s’estima que representen un 1% en pes dels residus municipals sense
comptar els RAEE (residus d’aparells electrics i electronics), aixo equival a entre 1 kg i 6 kg per

habitant i any (UE 2020). Malgrat aquesta contribucié petita en termes quantitatius l'interes en
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gestionar-los de forma separada respon a criteris ambientals i de seguretat. A més, la seva
presencia entre les fraccions majoritaries si es llencen al contenidor groc, al gris o al marrd, pot

comprometre també la valoritzacié efectiva d’aquestes fraccions.

En I'ambit europeu existeix legislacié especifica que determina els circuits per algunes fraccions
com les piles, els RAEE o els olis usats. Per altres com pintures i vernissos, plaguicides i insecticides
de jardi, productes de neteja corrosius i els propis medicaments i altres materials sanitaris la

situacid varia entre els diferents estats membres.
En general les bones practiques per a la recollida de REPQ responen a algun dels models seglients:
e Recollida periodica en indrets concrets que poden ser punts de recollida mobils o al
domicili.
e Recollida a les botiges vinculades amb el producte en qlestié.
e Disposicio6 als punts verds o deixalleries.

A partir d’aqui aquests residus poden tenir fraccions valoritzables que es puguin recuperar per al
seu reciclatge, com per exemple els dissolvents, o ser eliminats en condicions de seguretat a

través de la incineracio o els diposits controlats.

Figura 7 Vies de gesti6 dels residus especials d’origen domestic
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El metode més estes és el de les deixalleries, es calcula que a Europa dos tercos dels REPQ es
recullen per aquesta via. El model de recollida en botigues és el que s’ha implantat per a les piles

i també els medicaments.
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A continuacié es concreten les vies de gestid establertes a Catalunya per a:
e Medicaments i els seus envasos.
e Materials de proteccié d’un sol Us: guants, mascaretes....
e Altres materials sanitaris i higiénics d’origen domestic.

Donada la importancia que tenen les deixalleries en la gestid dels residus municipals especials,

inclosos alguns materials sanitaris, se li dedica un apartat especific.

3.4.1 Medicamentsi els seus envasos

La Directiva 2001/83/CE por la qual s’estableix un codi comunitari sobre medicaments d’ds huma
ja requeria als estats membres que garantissin I’existencia de sistemes adequats de recollida de
medicaments no utilitzats o caducats. Als estats membres aquest requisit s’"ha implantat de
diverses maneres com la seva acceptacié a les farmacies, als punts verds o a les residéncies de la

tercera edat entre d’altres i amb diferents periodicitats en la recollida.

Com ja s’ha comentat ampliament, la recollida diferenciada dels medicaments és important, sigui
quina sigui la classificacié de perillositat que se li atorgui per minimitzar les vies d’accés al medi

ambient (aigles, sol).

L’any 2001 es va crear SIGRE com a SIG per a la gestié dels residus d’envasos de medicament amb

una doble finalitat:

e Complir amb la Llei d’Envasos i Residus d’Envasos segons la qual qui col-loca al mercat
productes envasats destinats al consum domiciliari ha de fer-se carrec de la gestié dels

residus d’agquests envasos.

e Complir amb les directrius europees de recollida separada dels medicaments com a

mesura de proteccié ambiental.

Actualment a I'Estat Espanyol SIGRE és |'Unic sistema integrat de gestid de residus de
medicaments i els seus envasos, actualment SCRAP (Sistema Col-lectiu de Responsabilitat
Ampliada del Productor). SIGRE, com Cyclamed a Franca o Sigrem a Portugal son models en que
els productors financen la recollida dels medicaments en aplicacio de la responsabilitat ampliada

del productor i ha estat reconegut per la Comissid Europea com un exemple de bona practica.

El sistema SIGRE utilitza les farmacies com a punt de recollida on la ciutadania ha de dur els

medicaments sobrers o caducats i els envasos de medicaments siguin plens o buits. Mitjancant el
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sistema de logistica inversa (detallat ampliament a I'apartat 4.1), les mateixes distribuidores de

medicaments recullen els dipositats en els “punts SIGRE” de les farmacies.

Els Unics punts de recollida de residus de medicaments son les farmacies col-laboradores, havent-
se descartat altres alternatives que es van provar en les primeres fases com els centres d’atencio
sanitaria (CAP, consultoris) a I"haver-se detectat problemes de robatoris. La participacié en els
sistema no és obligatoria per a aquests establiments com si ho és per als laboratoris pero a la
practica la xarxa esta forca estesa amb 21.958 punts SIGRE en farmacies de tot I'Estat espanyol i

3.218 a Catalunya.

La finalitat de la recollida selectiva és recuperar els materials dels envasos que sigui valoritzable i
destruir de forma segura les restes de medicaments, actualment per incineracido a alta

temperatura.

Cal tenir en compte que les possibilitats de reutilitzacié dels sobrants de medicaments no
caducats son limitades o, practicament nul-les ja que, d’acord a les recomanacions de 'OMS i el
propi sector farmacéutic no es pot garantir completament la qualitat un cop han sortit del circuit
sanitari i els laboratoris no podien assumir la qualsevol incidéncia que es pogués derivar del seu
consum. Anteriorment, ONGs com la mateixa Farmamundi havien realitzat la tasca de triatge dels
medicaments retornats a les farmacies i els sobrers no caducats en perfectes condicions
s’enviaven a paisos que els demandessin seguin les directrius de OMS. Des de juliol de 1999, pero,
I’Agéncia Espanyola del Medicament (AEMPS) prohibeix explicitament I'exportacido de

medicaments que hagin sortit del canal farmaceutic.

Els punts SIGRE son, doncs, els punts habilitats per recollir:
e els medicaments sobrers,
e elsmedicaments caducats i

e els envasos de medicaments inclosos la caixa i el prospecte continguin o no restes de

medicaments.

En algun lloc de I'embolcall del medicament hi ha el simbol , que identifica SIGRE com I'entitat
encarregada de dur a terme el procés de gestio dels residus dels medicaments i dels seus envasos
(Figura 6). Normalment el simbol es troba imprés en la caixa i no es replica a I'interior (en el flasc,
blister...). També ha de constar la indicacid al prospecte segons indicacié de I'AEMPS (veure

3.3.4). Per aix0 la recomanacio és conservar sempre el medicament amb la seva caixa i prospecte
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i dipositar-ho tot conjuntament al punt SIGRE, aix0 també facilita la tasca de classificacié a la

planta de tractament.

3.4.2 Materials de proteccié d’un sol us

Guants, tovalloletes i sobretot mascaretes d’un sol Us s’han convertit en un residu domestic
habitual arrel de la pandémia per COVID-19. Es tracta de materials que la ciutadania no estava
acostumada a gestionar i el seu desti ha pogut generar dubtes en alguns moments. Formen part
dels residus per als quals no hi ha establerts circuits de recollida segregada i valoritzacié per la

qual cosa formen part de la fraccié resta i s’"han de dipositar al contenidor gris.

En general es tracta de residus plastics; en les mascaretes predomina el polipropilé no teixit i els
guants solen estar confeccionats amb vinil, polietile o latex. Tanmateix actualment no hi ha
establertes vies per recuperar els plastics d’aquests materials. A Franga i Gran Bretanya s’estan
duent a terme algunes experiéncies pilot per recollir les mascaretes i recuperar-ne el plastic. A
Franca ha estat iniciativa d’una empresa que ofereix el servei a qui el vol pagar, les mascaretes es
deixen en quarantena i es descontaminen i posteriorment son traslladades a una planta d’'on se’n
recupera el polipropile que es destina a la fabricacid de peces per a l'automocio. A la Gran
Bretanya, cinc hospitals han instal-lat maquines que fonen les mascaretes quirdrgiques i aixi es
pot reciclar el polipropilé de qué estan fetes; la maquina en separa les impureses i fon el plastic
gue gueda en blocs que es poden utilitzar com a materia primera. La limitacio per a I'extensié
d’aquestes iniciatives és el cost d’implantar el sistema de recollida i tractament en relacié al preu
gue pot tenir el producte obtingut al mercat. En els exemples citats, sén les empreses

destinataries, generalment hospitals, qui assumeixen el cost del servei.

Sigui com sigui guants i mascaretes han esdevingut un problema ambiental per la seva
proliferacié. A casa nostra, no se’'n fa cap tipus de reciclatge tot i que en alguns indrets
s’instal-lessin contenidors especificament destinats a aquestes residus (per exemple a alguns
centres comercials). La seva gestid correcta ha estat objecte de campanyes informatives i de

sensibilitzacié tant en I'ambit municipal com catala i espanyol.
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Figura 8 Cartell de la campanya “Reciclem bé. Separem bé” de ’ARC
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Les recomanacions fetes publiques pel Ministerio para la Transicion Ecolégica sobre I'Us d’aquests

materials sén les seglients:

e Substituir els guants pel rentat de mans. Segons les orientacions, els guants poden
contribuir a crear una falsa sensacié de seguretat alhora que poden constituir un vector
de propagacié dels virus. Es desaconsella el seu Us fins i tot en la utilitzacié d’objectes
com bicicletes compartides essent preferible emprar solucions hidroalcoholiques abans i

després per desinfectar tant les mans com |'objecte.

e Disposar de solucions hidroalcohodliques en els establiments que s’hauran d’utilitzar a

I'entrar i al sortir per reduir el consum de guants.

e Sempre que sigui possible, emprar mascaretes higiéniques que sigui reutilitzables (amb

especificacio UNE 0065).

Respecte a la disposicid del rebuig, els guants i mascaretes sempre s’han de llencar al contenidor

gris, evitant dipositar-les a les papereres de la via publica pel risc que surtin volant.

Les tovalloletes humides (o el paper higiénic humit) ja representaven un problema abans de la
pandémia per les greus afectacions a les xarxes de clavegueram i a les depuradores quan es
llencen pel vater. El seu desti ha de ser també la bossa de la brossa que es diposita al contenidor

gris.
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Els envasos amb els quals es comercialitzen guants, mascaretes i solucions hidroalcoholiques cal
dipositar-los al contenidor que correspongui segons el materials del que estan fets. Normalment
sera plastic i per tant el desti és el contenidor groc; si fos de paper seria el contenidor blau. Els
embolcalls han de contenir el simbol de les dues fletxes, anomenat “punt verd” (encara que sigui
d’un altre color), que indica que s’ha repercutit un cost per al seu reciclatge i que ha de ser

gestionat pel SIG corresponent (ECOEMBES o ECOVIDRIO).

Figura 9 Simbol dels sistemes integrats de gestié d’envasos

Els envasos de solucions hidroalcoholiques, per exemple, també s’han de dipositar al contenidor
groc, sempre buits de contingut.

3.4.3 Altres materials sanitaris com elements d’autodiagnostic o residus potencialment
infecciosos.

Es consideren residus infecciosos aquells que contenen microorganismes viables, o les seves
toxines, dels quals se sap o es tenen raons fundades per pensar que poden causar malalties a
I'ésser huma o altres éssers vius (definicié de I’Annex Ill de la Directiva Marc sobre Residus). El
més freqlent és que aquests tipus de residus formin part dels residus sanitaris, és a dir, els que
es generen en centres de salut i hospitals i que tenen el seu propi sistema de gestié. Ara bé, amb
I'extensio dels autotractaments o autodiagnostics s’ha vist un increment de la seva generacié en
I’ambit domestic. En aquest grup es poden incloure les agulles utilitzades pels pacients per tractar
trastorns com la diabetis o els tests d’autodiagnostic que s’han estés ampliament en I'Ultima

etapa de la pandemia per COVID-19.

En general, no es disposa de normes especifiques ni sistemes de recollida separats per a aquests
residus generats als domicilis. Franca ha establert un sistema de responsabilitat ampliada del
productor per a determinats productes medics potencialment infecciosos, objectes tallants i
punxants i proves de diagnostic (UE 2020): I'organitzacid DASTRI subministra als pacients
contenidors especifics (“caixes per a agulles”) que s’han de lliurar a les farmacies que col-laboren

en el sistema.

A casa nostra, segons els criteris generals es consideren dins la fraccié resta i, per tant, s’han de
dipositar al contenidor gris. Per exemple els prospectes de les proves autodiagnostiques de

COVID-19 ho indiquen especificament
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Figura 10 Fragment d’un prospecte de prova autodiagnostica

Font: imatge propia

L'estrategia per a les agulles i punxants ha anat variant a mida que s’incrementa la presencia
d’aquesta fraccié de residus en la brossa urbana i pel risc que suposen en el personal que
manipula els residus. Les agulles no son residus admissibles als punts SIGRE. De manera
excepcional, es poden dipositar al punt SIGRE les agulles que no poden separar-se del
medicament, per exemple les xeringues precarregades amb insulina, perdo sempre i quan les

agulles estiguin tapades correctament amb el seu dispositiu protector.

Fa uns anys, I’Agencia de Residus de Catalunya en col-laboracié amb I’Associacié de Diabetics de
Catalunya, va editar uns materials especifics per millorar la gestid dels residus associats a la
diabetis. En aquesta campanya es diferencien els envasos i restes de medicacié (incloses plomes
injectores que si s’han de dipositar al punt SIGRE) de les agulles, llancetes i xeringues que han
d’anar a la fraccio resta de la mateixa manera que altres elements com aposits, coté (sigui tacat
amb sang o no), etc. Aquestes recomanacions poden fer-se extensives a altres tractaments a la

llar com els petits residus de cures domestiques (tiretes, esparadrap, venes, gasses, coto, etc.).
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Figura 11 Material de la campanya “Millorem la gesti6 dels residus associats a la diabetis”
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A finals del 2018, I'Agencia de Residus de Catalunya va determinar que les agulles i punxants
s’havien de tractar com Residus Especials en Petites Quantitats i que la seva gestié més correcta

és a través de les deixalleries. La manera d’obrar és protegir les agulles si compten amb caputxd

i anar-les emmagatzemant en un recipient rigid i estanc de plastic fins a dur-los a la deixalleria. La
realitat actual és que no totes les deixalleries disposen encara de contenidor homologat per a
aquests residus, bé per la dimensio de les instal-lacions (minideixalleries, per exemple), bé perqué
calgui modificar-ne el reglament o I'autoritzacié. Tot i aix0 és la via preferent que han de tenir
aquests residus. En el seu defecte es pot obrar de la mateixa manera (proteccid i

emmagatzematge en recipient rigid i estanc) i dipositar-les al contenidor gris.
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Des de les plantes de tractament de 'AMB, els Ecoparcs, també s’ha esmentat la problematica
d’agulles i punxants. De fet, durant les tasques de caracteritzacid dels residus se segueix el
protocol de I’Agéncia de Residus de Catalunya pel que fa a residus de risc sanitari segons el qual
si es troba residu amb aquest tipus de risc (com per exemple, agulla de xeringa) s’aturen les

tasques de caracteritzacio.

Els envasos amb els quals es comercialitzen tots aquests productes cal dipositar-los al contenidor
gue correspongui segons el materials del que estan fets. Si és plastic al contenidor groc i si és
paper al blau. Els embolcalls han de contenir el simbol de les dues fletxes, anomenat “punt verd”
(encara que sigui d’un altre color) (Figura 9), que indica que s’ha repercutit un cost per al seu

reciclatge i que ha de ser gestionat pel SIG corresponent (ECOEMBES o ECOVIDRIO).

3.4.4 Deixalleries

D’acord a la legislacié vigent , les deixalleries sén centres de recepcid i emmagatzematge selectiu
de productes per a la seva reutilitzacio i de residus municipals per als seus tractaments posteriors:
preparacié per a la reutilitzacid, valoritzacio i disposicio final. Estan concebudes per poder recollir
i gestionar adequadament residus especials en petites quantitats (REPQ) que es generen en
I'ambit doméstic com olis, pintures, dissolvents, bateries, fluorescents, etc. etc. aixi com

voluminosos com electrodomestics o matalassos.
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Les deixalleries son gestionades per I'administracié municipal perd han de complir les disposicions
com a gestors de residus autoritzats per I’ARC. Segons la dimensid del municipi es pot optar per
deixalleries mini, petita, mitjana, gran i mobil. Els municipis d’una certa dimensié solen optar per
una combinacié de models per apropar els serveis a la ciutadania, amb una deixalleria mitjana o

gran i punts verds de barri (deixalleries petites o minideixalleries).

Els usuaris poden dipositar, de forma selectiva, diferents tipus de residus municipals per als quals
no hi ha un sistema de recollida domiciliaria o uns contenidors especifics al carrer tot i que
complementariament també es poden trobar a la deixalleria els contenidors de paper i cartro,

vidre i envasos lleugers.

En principi, queden fora de la consideracié d’REPQ els residus que per normativa han de ser
gestionats pels Sistemes Col-lectius de Responsabilitat ampliada del productor (SCRAP), els
anteriorment anomenats SIG, entre ells els residus de medicaments. Tot i aix0, les deixalleries
poden admetre productes com piles, equips electronics o pneumatics, per als quals hi ha
establerts el seu SCRAP respectiu si el reglament de cada establiment aixi ho permet. No aixi amb

els residus de medicaments doncs s"ha establert que I'Unic punt de recollida siguin les farmacies.

Segons la Ultima versid de la guia per a la implantacio de deixalleries (DATAMBIENT ASSESSORS

2021) els residus potencialment admissibles a les deixalleries son els seglients:

Figura 13 Residus no perillosos potencialment admissibles a les deixalleries

RESIDUS NO PERILLOSOS*

CONCEPTE CODI LER
Toner sense substancies perilloses ni components eléctrics (no RAEE) 080318
Radiografies sense sals de plata 090108
Envasos lleugers 150106
Vidre envas 150107
Pneumatics 160103
Runes d'obres menors i reparacié domiciliaria 170107
Cables sense substancies perilloses 170411
Paper i cartré 200101
Vidre pla 200102
Textil roba 200110
Olis vegetals 200125
Solids i pastosos (detergents, pintura,coles, vernissos a I'aigua) 200128
Cosmeétics 200132
Fustes que no contenen substancies perilloses 200138
Plastics (no envas) 200139
Porex 200139
CD/cintes de video 200139
Ferralla i metalls 200140
Capsules de café 200199
Fracci6 vegetal (poda i jardineria) 200201
Voluminosos (mobles i altres) 200307
Matalassos 200307

Font: (DATAMBIENT ASSESSORS 2021)
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Figura 14 Residus perillosos potencialment admissibles a les deixalleries

RESIDUS PERILLOSOS*

CONCEPTE CODI LER
Termometres i Hg 060404
Toner amb substancies perilloses perd sense components eléctrics

(no RAEE) 080317
Radiografies amb sals de plata 090107
Olis de motor 130206
Residus combustibles/inflamables 130703
Envasos buits que contenen restes de substancies perilloses 150110
Absorbents bruts 150202
Filtres d'oli 160107
Aerosols amb substancies perilloses, extintors, gasos en envasos a

pressio 160504
Reactius de laboratori 160506
Bateries 160601
Residus comburents 160904
Fibrociment — amiant 170605
Agulles i punxants 180103
Dissolvents 200113
Acids 200114
Bases 200115
Fitosanitaris-plaguicides 200119
Solids i pastosos (detergents, pintura,coles, vernissos, en base no

aquosa) 200127
Piles i acumuladors 200133
Fustes que contenen substancies perilloses 200137

Font: (DATAMBIENT ASSESSORS 2021)

La llista depen de les dimensions i disseny de les instal-lacions, per exemple, si es tracta d’una
deixalleria gran o un punt verd de barri que no tindra espai per a voluminosos. Els canvis en els

residus admissibles poden comportar canvis en 'autoritzacié de les instal-lacions.

Entre els residus potencialment admissibles per les deixalleries, sempre que siguin d’origen
domiciliari, hi ha alguns de I'ambit de la salut i que no sén estrictament residus de medicaments

i, per tant, no sén admissibles als punts SIGRE:
- Radiografies
- Cosmetics
- TermoOmetres
- Agullesipunxants

Aquestes categories de residus sén les que poden induir error en la ciutadania que les associa a

residus sanitaris i, de fet, arriben als punts SIGRE on es gestionen externament com a impropis.

Cal tenir en compte que el llista de residus admesos o no a les deixalleries és una qlestié en
constant evolucié que va de la ma de I'evolucid de la practiques que acaben convertint en
habituals algunes tipologies de residus. Un exemple sén les agulles i punxants procedents de

tractaments de salut de domicilis particulars que ha estat una fraccid de residus que ha anat en
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augment els darrers anys. Els materials per tractaments puntuals o de llarga duracié com la

diabetis acaben convertint en un residu habitual degut a I'extensio dels tractaments domiciliaris.

A finals del 2018, I'Agencia de Residus de Catalunya va determinar que les agulles i punxants
s’havien de recollir a través dels sistemes municipals de recollida de residus i tractar-se com
Residus Especials en Petites Quantitats. Per aix0, es convida als ciutadans/es a portar les agulles
i punxants a les deixalleries. Aixi, la Guia per a la implantacié i Gestié de deixalleries de I'’ARC
publicada a I'abril de 2021 (DATAMBIENT ASSESSORS 2021) ja inclou les agulles i punxants com e
es pot veure a la Figura 14. Alguns municipis ja han iniciat campanyes al respecte, pero altres

potser encara han de revisar el reglament intern de funcionament o les autoritzacions.

El servei de deixalleria forma part integrant del model de recollida selectiva dels residus
municipals, per aixd pot ser utilitzada gratuitament pels usuaries domestics residents en el
municipi. Alguns ajuntaments han establert bonificacions per a I'Us de les deixalleries, per
exemple, descomptes en la taxa municipal de recollida de residus a partir d’'un cert nombre de

visites.

Les activitats comercials i oficines poden utilitzar també els serveis de deixalleria. En aquest cas,

I"ens local pot establir taxes per totes o algunes fraccions o a partir d’un cert volum d’aportacions.

Les activitats industrials no poden ser usuaries d’aquest servei ja que han d’assumir la gestio dels
seus residus mitjancant gestors autoritzats. Pot ser que algun ens local admeti residus
assimilables a urbans procedents d’activitats industrials, en aquest cas s’han d’establir taxes per

totes o algunes fraccions o a partir de determinats volum d’aportacié

Al territori de I'AMB hi ha un total de 36 deixalleries fixes, 2 mini deixalleries i 35 punts verds de

barri, instal-lacions més petites que apropen el servei a la ciutadania en municipis grans.

Per definir cada model es tenen en compte diferents caracteristiques: usuaris potencials, molls,

superficie prevista, capacitat maxima d'emmagatzematge, entre d'altres.

Al web Xarxa de deixalleries metropolitanes de I'AMB es pot consultar el Ilistat de residus

admesos amb indicacio de la seva gestio i desti final.

Segons la normativa de residus, les vies de gestié de les deixalleries son la R13: Emmagatzematge
de residus en espera de qualsevol operacié de valoritzacié i D15: Emmagatzematge de residus en

espera de qualsevol operacio d’eliminacid. Es tracta, doncs, d’instal-lacions on es classifiquen els
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residus de manera que s’optimitza el potencial de reciclatge i s’emmagatzemen en condicions de

seguretat fins la seva recollida per gestors autoritzats.
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4. EL MODEL SIGRE

4.1 El model SIGRE implantat a I'Estat espanyol

4.1.1 Trets diferencials del model SIGRE

SIGRE va néixer al 2001 amb la finalitat de gestionar els envasos de medicaments donant
compliment a la llei d’envasos, per tant, com a Sistema Integrat de Gestié d’envasos de
medicaments, pero també com a via de gestio per als propis residus de medicaments anticipant-
se a la normativa sanitaria de I’any 2006 que obliga a la creacié de sistemes de gestié de residus
de medicaments no usats o caducats. Una de les caracteristiques diferencials de SIGRE és que és
un SCRAP (Sistema Col-lectiu de Responsabilitat Ampliada del productor) que abasta tant el propi
producte (els medicaments) com el seus envasos en un mateix sistema. Una altre caracteristica
€és que és un sistema totalment operat per la iniciativa privada (laboratoris, distribucio
farmaceutica i farmacies) sense que I'administracié hagi de posar mitjans com si passa amb altres
SCRAPS com ECOEMBES o ECOVIDRIO. A hores d’ara, sén I'Unica tipologia de residus amb
obligatorietat de ser gestionats per SCRAP que no sén admesos a les deixalleries (a diferéncia
d’altres com piles, pneumatics o RAEE) i els Unics punts de recollida son les farmacies

col-laboradores.

Aix0 permet a SIGRE recolzar-se en el sistema que anomena de “logistica inversa” amb el qual és
la propia distribucié farmaceutica la que aprofita el desplacament de retorn als magatzems per

recollir els residus dipositats als punts SIGRE.

També és referencia tecnologica la planta de classificacié i tractament amb processos altament

automatitzats.

SIGRE, en els seu objectius com a organitzacio, també inclou I'ambit sociosanitari: “afavorir la no
acumulacio de medicaments a les llars i sensibilitzar sobre els riscos sanitaris derivats de I'Us

inadequat dels medicaments”.

4.1.2 Context normatiu

4.1.2.1 Lallei d’envasos®

L’objectiu basic de la llei estatal d’envasos és prevenir i reduir I'impacte ambiental dels envasos

al llarg de tot el seu cicle de vida inclosa I'etapa postconsum. Per aix0 s’estableix com a prioritat

8 | lei 11/1997, de 24 d’abril d’Envasos i Residus d’envasos.
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la prevencio en la generacié de residus intervenint en I'etapa de disseny dels embalatges i envasos
i, en segon ordre de prioritat, a establir sistemes de recollida que permetin la reutilitzacio,

reciclatge o valoritzacio dels materials dels envasos.

SIGRE doncs es constitueix com a SIG (SCRAP des de I'aprovacio de la Llei 22/2011 de residus i
sols contaminats) en qué els diferents agents de la cadena de comercialitzacié dels medicaments
s’associen per posar en marxa sistemes de recollida d’envasos i residus d’envasos proxims al
consumidor/a final. La decisio dels laboratoris, distribucid i farmacies va ser crear un sistema
especific per al sector i ja en aquell moment es decideix fer extensiva la recollida no només dels

envasos sind també dels propis residus de medicaments.

SIGRE és I'entitat encarregada d’elaborar els Plans Empresarials de Prevencié d’envasos (PEP) en
nom del sector farmaceutic. Els PEP sén I'instrument del qual es dota la llei d’envasos per incidir
en la prevencié i son d’obligat compliment per als envasadors que superin un determinat llindar
de quantitat d’envasos posats al mercat. EIl PEP ha de servir perque es fixin objectius i es

planifiquin accions que comportin la reduccid en les quantitats d’envasos.

4.1.2.2 Normativa sanitaria

Des del juliol de 1999, I'’Agéncia Espanyola de Medicaments i Productes Sanitaris (AEMPS)
prohibeix I'exportacié de medicaments recuperats que hagin sortit del canal farmaceutic.
Aquesta decisié es pren fruit de les recomanacions de la OMS que questiona la utilitzacié de
medicaments retornats a les farmacies per a ajuda humanitaria davant I'abséncia de garanties de
gue aquests mantinguessin les condicions adequades i de les dificultats perque els laboratoris
poguessin assumir la responsabilitat un cop sortits del circuit farmaceutic. Anteriorment, ONG
com la propia Farmamundi havien treballat amb el sector en la selecci6 de medicaments
retornats a les farmacies per destriar els que es trobessin en bon estat de conservacio per ser
enviats a paisos del sud global, sempre sota demanda i seguint els criteris de la OMS. La prohibicié
expressa d’aquesta practica esdevé poc abans de la creacié de SIGRE, tot i que hi ha haver un
impas en que si la ciutadania portava medicaments a les farmacies I'nic que podien fer aquests

establiments era aconsellar que la gestio es fes a través dels residus municipals.
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La Llei estatal 29/2006° transposa la Directiva 2004/27/CE sobre medicaments d’Us huma en que
s’estableix que els estats membres han de disposar de sistemes especifics per a la recollida i el
tractament ambientalment correcte de les restes de medicaments que es generen a les llars. A
I'entrada en vigor d’aquesta llei, a I'Estat espanyol ja es disposava d’un sistema implantat ja que
SIGRE s’havia avancat a les directius europees. En conseqgliéncia, la Llei 29/2006 disposa que els
embalatges dels medicaments comercialitzats per a Us domiciliari inclouran el simbol autoritzat
per “facilitar I'aplicacié i desenvolupament del sistema de recollida de residus de medicaments i
afavorir la proteccié del medi ambient”. El simbol era i continua sent el de SIGRE (Figura 6).
Posteriorment, tal i com ja s’ha explicat a l'apartat 3.3.4, s’estableix normativament la
obligatorietat de pertinenga al sistema de gestio als titulars d’autoritzacions de comercialitzacio

de medicaments d’ds huma.

4.1.3 Funcionament

El funcionament de SIGRE es basa en la recollida dels medicaments i els seus envasos als punts
ubicats a les farmacies, el transport per les distribuidores mitjancant la logistica inversa i la
classificacio per tal de recuperar els materials valoritzables dels envasos i eliminar les restes de
medicaments. SIGRE fa la diferéncia entre els medicaments perillosos i els no perillosos que tenen
procediments d’actuacié diferent en quant a les condicions d’emmagatzematge i transport. En
qualsevol cas, no hiha cap aprofitament material de les restes de medicament, només de part dels

materials dels seus envasos.

SIGRE ha optat per ubicar els punts de recollida Unicament en farmacies per que considera que
es cumpleix el principi de proximitat a la ciutadania, que és garanteix la seguretat i que es pot

rebre I'assessorament del personal. Per aix0 els punts SIGRE han d’estar ubicats dins les farmacies.

Les empreses de distribucié farmaceutica, les mateixes encarregades de proporcionar els
medicaments nous a les farmacies, es fan carrec de la recollida i emmagatzematge temporal del
contingut dels Punts SIGRE als centres de distribucié. Des d’aquests, son transportats per
empresa autoritzada a la Planta de Classificacié d’Envasos i Residus de Medicaments on passen
per diferents sistemes de triatge per acabar obtenint tres grans grups de materials amb destinacio

diferenciada:

9 Llei 29/2006, de 26 de juliol, de garanties i Us racional dels medicaments i els productes

sanitaris.
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e Els medicaments perillosos i els envasos que els contenen.
e Els medicaments no perillosos.

e Els materials valoritzables dels envasos que no han estat en contacte amb medicaments
perillosos (paper, cartrd, vidre, plastic, alumini...) que un cop separats de les restes de

medicaments es classifiquen i es lliuren a gestors autoritzats per al seu reciclatge.

Figura 15 Esquema de funcionament de SIGRE
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A continuacio es desenvolupen algunes caracteristiques de cada fase del procés de funcionament.

4.1.3.1 Etapes previes

Les etapes préevies al procés de gestié dels residus propiament dit son les de posta al mercat dels

envasos de medicaments i el consum a les llars.
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En el primer dels ambits, els laboratoris financen el sistema mitjancant una aportacié economica
per cada envas posat al mercat donant compliment a la Llei d’envasos. SIGRE també actua en
aquesta fase del cicle com entitat encarregada de redactar els PEP d’envasos farmacéutics
(apartat 4.1.2.1) i treballant en les laboratoris en la fase de disseny de I'envas per reduir els
materials, facilitar el reciclatge i minimitzar I'impacte ambiental (per exemple, reduir la quantitat
de tinta d’'impressid en la caixa o utilitzar adhesius amb certificacid ecologica). Segons subratlla
SIGRE, la incorporacio d’aquestes mesures a I'envas farmaceutic comporta dificultats tecniques
ja que 'autoritzacid sanitaria dels productes també inclou el seu envas, tant I'envas immediat (el
gue esta en contacte amb el producte: blister, flascd, sobre, vial...) com I'envas extern i els seus
elements de proteccid: caixes, suports per a proteccié d’ampolles i vials... Introduir canvis en
I'envas o forma de presentacido significa efectuar tramits respecte a |‘autoritzacid de

comercialitzacié del farmac en questio.

Des dels origens de SIGRE, s’"han redactat 7 PEP i on més s’ha actuat és en la reduccio de pes amb
més d’un 25% de reduccié de pes dels envasos farmaceutics (Informe de Sostenibilitat 2020). El
nombre d’iniciatives que actuen sobre la minimitzacié de I'impacte ambiental, la millora de la

reutilitzacié (en els embalatges de transport i secundaris) i la del reciclatge és menor.

Figura 16 Exemples de mesures per reduir el pes final dels envasos
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Font: SIGRE (Resum executiu del PEP 2021-2023)

En el segon dels ambits, el consum de medicaments a les llars, SIGRE incideix a través de
campanyes i programes de sensibilitzacid per promoure un Us adequat dels medicaments i la
correcta eliminacio dels seus residus. També disposa de recursos per a diferents nivells formatius

a disposicié dels centres educatius.
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Figura 17 Imatge de la darrera campanya de SIGRE
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4.1.3.2 Larecollida a les farmacies

Els punts de recollida de medicaments han d’estar ubicats dins les farmacies i han de ser els
homologats per SIGRE que han estat autoritzats per les respectives CCAA. El contenidor ha d’estar
tancat de manera que la persona usuaria només tingui practicable la boca superior des d’on es
llencen els residus. El contenidor ha de tenir visible la identificacié com a punt SIGRE i I'adhesiu

gue indica que és prohibit dipositar-hi agulles (Figura 18).

Es obligacié de la farmacia garantir que el contenidor es troba en bon estat i que roman tancat i
gue no hi ha sobreeiximent els residus. També cal tenir sempre la part superior que identifica el

punt SIGRE i serveix de suport als fulletons informatius.
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Figura 18 Model homologat dels punts de recollida de medicaments i els seus envasos
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Als Punts SIGRE s’han de dipositar:
- Medicaments caducats.
- Restes de medicacié o medicaments que ja no s’utilitzen o no se sap per a que serveixen.
- Caixes dels medicaments i els seus prospectes.
- Envasos buits de medicaments.

Hi ha una gamma de productes que poden induir a errors com sén la gamma de parafarmacia:
aigua oxigenada, alcohol, desinfectants... La manera d’identificar si un producte és admissible al
punt SIGRE és localitzar el simbol (Figura 6) que normalment es troba a la caixa, també ha d’estar

indicat en el prospecte.

Hi ha altres materials que comunament es poden associar a les farmacies com gasses,
termometres o els mateixos tests d’autodiagnosis que han sovintejat en els Ultims mesos que no
s’han de dipositar al punt SIGRE tal i com s’ha explicat a I'apartat 3.4.3. Des de la situacié de
pandémia per COVID 19, SIGRE ha actualitzat el llistat de residus no admissibles a la seva pagina

web afegint les mascaretes i els tests.
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Figura 19 Informaci6 sobre residus no admissibles al web de SIGRE
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Actualment hi ha 21.958 farmacies col-laboradores (dades de I'Informe de Sostenibilitat 2020).

4.1.3.3 Larecollida per les distribuidores de productes farmacéutics

Les empreses de distribucié farmaceutica, les mateixes encarregades de proporcionar els
medicaments nous a les farmacies, es fan carrec de la recollida i emmagatzematge temporal del
contingut dels Punts SIGRE als centres de distribucié; d’aquesta manera es déna compliment a
una de les premisses del sistema i és que els residus es mantinguin dins la cadena propia del
sector. L'aprofitament dels mateixos trajectes o sistema de logistica inversa, és una de les
caracteristics en les quals SIGRE posa més emfasi per I'estalvi en les rutes de transport que

representa.

En les diferents punts de distribucié els residus s’emmagatzemen temporalment en zones
especialment habilitades com a “zones d’emmagatzematge SIGRE” amb uns criteris comuns de
senvyalitzacio, contenidors estancs identificats amb codis de barres, etc. Recentment s’ha posat
en marxa un sistema d’identificacié per colors i emmagatzematge separat que permet fer una
tracabilitat de I'origen dels residus per provincies i millorar la qualitat de les dades que es faciliten

a les comunitats autdonomes.
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Hi ha 143 zones d’emmagatzematge SIGRE a tot I'Estat espanyol de les quals 16 a Catalunya i 8 a
la demarcacio de Barcelona. Des dels centres de distribucid, els residus sén transportats en les
contenidors estancs i per empreses autoritzades per al transport de residus a la Planta de

Classificacié d’Envasos i Residus de Medicaments.

4.1.3.4 Classificacid dels residus

La primera planta de classificacid de SIGRE es va construir al 2003 i va ser la primera d’aquest
tipus a tota Europa; estava ubicada a Cerceda (La Corunya). Actualment, la planta de Classificacio
d’Envasos i Residus de Medicaments del sistema SIGRE esta operada per BIOTRAN Gestion de
Residuos SL (grup FERROVIAL) i ubicada al poligon industrial Tuduero de Tudela de Duero
(Valladolid). L'activitat esta sotmesa a autoritzacid ambiental com a gestor de residus que ha estat
atorgada per la Consejeria de Fomento y Medio Ambiente de Castella i Lled. 'autoritzacid a
BIOTRAN comprén la gestid d’altres residus de medicaments, sanitaris i industrials a més dels de
la recollida selectiva de SIGRE; segons l'autoritzacid ambiental, els processos “no SIGRE” es

realitzen en naus independents.

La classificacié dels residus comenca en la linia d’alimentacié del procés on s’aboquen les bosses
SIGRE que sén obertes de forma automatica i distribuit el seu contingut. D’aqui arriben a la cabina
de triatge on es realitza una primera classificacid, identificant i separant els residus de
medicaments citotoxics i citostatics (perillosos) i els impropis del sistema (residus no admesos al
sistema SIGRE com termometres, radiografies, etc.). Aquestes fraccions s’emmagatzemen

separadament en contenidors per ser gestionats segons la legislacid que els hi és aplicable.

Els residus que surten de la cabina de triatge passen per diversos processos automatitzatS on van
sent separats per volum, densitat, per métodes magneétics, d’'induccid, optics, etc. per obtenir
diverses fraccions: envasos amb restes de medicaments, paper/cartrd, vidre, metalls, plastics i

altres materials mixtos com blisters, etc.
En sintesi, del procés de classificacid i triatge en surten quatre grans linies de residus:

e Fls medicaments perillosos i els envasos que els contenen que sén apartats en la primera
fase del triatge i no es fa cap altre operacid que la d’emmagatzematge en contenidors

especifics de tancament hermeétic fins a la seva recollida per un gestor autoritzat.

e Elsimpropis del sistema.
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e Els materials valoritzables dels envasos que no han estat en contacte amb medicaments
perillosos (paper, cartrd, vidre, plastic, alumini...) que un cop separats de les restes de
medicaments, i rentats si escau, es classifiquen i el lliuren a gestors autoritzats per al seu

reciclatge.

e |es restes de medicaments no perillosos i els residus dels envasos que no es poden
reciclar que es trituren i assequen per obtenir el que s'Tanomena un “CDR”, combustible
derivat dels residus que pot ser utilitzat en forns industrials: incineradores, cimenteres,

etc.

4.1.4 Destifinal de les fraccions de residus sortides de la planta de classificacié
Com s’ha anat repetint, una de les funcions de SIGRE com a SCRAP és recuperar el material dels
envasos i afavorir el seu reciclatge. Les fraccions d’envasos que se separen a la planta son els

seglients (Blazquez 2014):
- Papericartré.
- Plastic de baixa densitat (LPDE) (com el de les propies bosses dels punts SIGRE).
- Plastic mixt (HPDE, PET, PVC, PP, etc.).
- Aluminiiacer.
- Vidre.

Aquests materials son lliurats a diferents recuperadors autoritzats d’identica manera que es fa
amb les fraccions similars obtingudes d’altres linies de residus com la recollida selectiva

municipal.

Figura 20 Fraccions de materials d’envas susceptibles de ser reciclades

Paper i cartro Plastic de baixa densitat Plastic mixt (HDPE, PET, PVC,PP,
(LDPE) PS, altres)

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L'AMB Pag. 52



Alumini i acer

Font: (Blazquez 2014)

Malgrat que SIGRE utilitza una nomenclatura diferent per a la gestio final dels residus perillosos i
els no perillosos: eliminacié de medicaments perillosos i valoritzacié energética de medicaments
perillosos (Figura 15) en realitat les vies de gestié admeses segons la LER i el CRC sdn les mateixes
per les dues tipologies de residus: la incineracid amb recuperacié o no d’energia i I'Us com a
combustible (Taula 3). La diferéncia esta en els procediments que cal seguir per a la seva

manipulacio, emmagatzematge i trasllat fins la destinacio final.

Taula 3 Vies per ala gesti6 dels residus de medicaments

Codi del residu (classe) Descripcid Vies de gestio per ordre de preferéncia
200131 (P) Medicaments 1. Utilitzacié principal com a combustible en
citotoxics i citostatics instal-lacions de tractament de residus, en

la fabricacio de ciment o en altres
instal-lacions de coincineracié.

2. Incineracio

200132 (NP) Medicaments diferents 1.  Utilitzacié principal com a combustible en
dels especificats en el instal-lacions de tractament de residus, en
codi 200131 la fabricacio de ciment o en altres

instal-lacions de coincineracié.
2.  Estabilitzacié fisicoquimica.
3. Incineracid
Font: Agéncia de Residus de Catalunya.

Cal tenir en compte, a més, que la legislacio considera la incineracié amb recuperacié d’energia
en una instal-lacié de gestid de residus (incineradora) o I'Us com a combustible en altres
instal-lacions, un métode de valoritzacié de residus i no un meétode d’eliminacid. Si la incineracid
es fa sense aprofitament energétic (sense obtencid d’electricitat o d’aprofitament del calor

generat en el procés de crema de residus) si es considera un metode finalista.
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Els medicaments perillosos sén separats en les primeres fases de triatge a la planta i
emmagatzemats en condicions de seguretat fins la recollida per part d’un gestor autoritzat per al

seu tractament que ha de ser valoritzacid energética o incineracio.

Els medicaments no perillosos es barregen amb les restes d’envasos no reciclables per obtenir
CDR a utilitzar en diverses plantes industrials en substitucié de combustibles fossils. La fabricacio
de CDR ja va ser introduida per SIGRE al 2009 obrint les possibilitats de valoritzacié per aquest
tipus de residus, al llarg dels anys, el metode s’ha consolidat i es manté com la principal via de

tractament final per a aquesta fraccio.

4.2 Altres models similars

A Europa trobem sistemes molt diversos de recollida i tractament dels residus de medicaments.
Alguns paisos com Franca, Portugal o Hongria tenen models similars al de 'Estat espanyol, liderats
per les organitzacions que representen el sector farmacéutic que estableixen un sistema de
recollida dels residus a través de les farmacies i una estructura logistica que permet transportar-

los a plantes de tractament per a la seva gestié correcta.

A Hongria MAGYOSZ, I'associacid nacional de la indUstria farmacéutica, és la que va crear el
sistema de recollida de residus farmacéutics a les farmacies, han organitzat campanyes de
recollida de residus farmacéutics domeéstics i van promoure la creacié de la primera incineradora
de residus domestics perillosos. En principi el sistema només s’ocupa de la recollida de residus de

medicaments, tot i que algunes farmacies admeten agulles i xeringues.

Portugal té un sistema nacional de recollida de productes farmacéutics no utilitzats anomenat
SIGREM (Sistema Integrado de Recolha de Embalagens e Medicamentos fora de uso). El sistema
cobreix els residus farmacéutics domestics i des de I'any 2007 s'ha estés a productes farmaceutics
veterinaris, envasos farmacéutics produits durant |'activitat industrial o de distribucié, i envasos
de farmacies hospitalaries i altres proveidors de salut, com ara farmaceutics comunitaris. Esta
gestionat per Valormed, una organitzacié sense anim de lucre creada l'any 1999 a partir de la
col-laboracid entre associacions representatives de les empreses de la inddstria farmaceutica,
distribuidors de productes farmaceutics i farmacies, per tal de gestionar els residus de
medicaments i envasos de medicaments no utilitzats. El model és practicament idéntic a
I'espanyol, amb uns contenidors als punts de recollida (farmacies) on els usuaris porten els
residus, i una recollida dels residus per part de les mateixes empreses distribuidores que els

transporten a les seves instal-lacions. Quan s'arriba a una certa quantitat d'emmagatzematge els
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residus es transporta a un centre de classificacié, on es separen i es classifiquen per, finalment,

ser lliurats als gestors de residus autoritzats que s'encarreguen del seu tractament:
- Reciclatge del paper, cartrd, plastic i vidre.

- Incineracié segura amb valoritzacié energética dels residus restants, és a dir, restes de

medicaments.

Figura 21 Esquema del sistema de recollida de medicaments a Portugal
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Els indicadors de recollida de residus gestionats per VALORMED han anat augmentant d'any en
any, gracies a les successives campanyes d'informacid i sensibilitzacid desenvolupades i
adrecades a la ciutadania. Les empreses farmaceutiques son les que financen el sistema
mitjancant el pagament d'una taxa per cada medicament envasat que es posa al mercat,

respectant aixi els principis de responsabilitat ampliada del productor i de “qui contamina paga”.

A Franca s’ha establert un sistema de responsabilitat ampliada del productor per als medicaments
gue només cobreix els residus de medicaments domestics venuts a les farmacies, va a carrec de
I"associacié CYCLAMED, que agrupa els principals actors del sector farmaceutic: farmacies,
empreses de distribucid i industria del medicament. Com en el cas espanyol i portugues, els
usuaris porten els seus medicaments no utilitzats o caducats a les farmacies. Cal tenir en compte
gue préviament han de separar-ne els envasos de cartrd i els prospectes de paper (que van al
sistema de recollida selectiva domiciliaria corresponent) i deixar només els embalatges que estan

en contacte amb el medicament. A la farmacia s’asseguren que no hi porten xeringues o agulles
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usades, que es consideren residus sanitaris amb riscos infecciosos i sén gestionats per un altre
sistema, el DASRI (Déchets d’Activité de Soins a Risques Infectieux). Alla els posen en unes capses
de cartré que les empreses distribuidores porten als seus magatzems, i des d’alla uns
transportistes els porten fins a unes plantes d’incineracid amb valoritzacié energetica, on es
genera vapor i electricitat. El sistema compta amb la participacid de més de 21 000 farmacies,
200 distribuidores i 190 laboratoris. Cyclamed aconsegueix recollir el 62% dels medicaments no
utilitzats (UE 2020). La quantitat recollida és de 10.500 t que equivalen a 162 g/hab/any i el cost
del sistema és d’uns 0,0032€ per caixa de medicament. Cyclamed també organitza campanyes

de sensibilitzacio.

Belgica té un sistema de gestié molt similar al francés. També cal separar préviament el paper i
cartrd i les agulles i xeringues tenen un circuit independent, pero les farmacies recullen la resta:
pots o blisters amb pastilles, supositoris, capsules...; ampolles amb restes de medicaments
liquids; pegats no utilitzats; tubs amb restes de pomades; esprais i aerosols; etc. Impulsat per la
I’Associacié general de la IndUstria del Medicament (pharma.be), el sistema es basa en un acord
entre aquesta, les empreses de distribucid, les farmacies, els ajuntaments i les autoritats
regionals, que en un pais descentralitzat com Belgica sén qui tenen la responsabilitat final de la

gestio dels residus.

Finalment, en alguns paisos amb una administracié encara més descentralitzada com Alemanya
o Suissa no existeix un sistema uniforme de gestid dels medicaments i residus de medicaments
siné que, dins de cada unitat territorial existeixen diferents vies de recollida (amb els residus
domestics, en deixalleries mobils o fixes, a través de les farmacies...) i organismes competents en
la gestio final dels residus (ens locals, empreses publiques...). En el cas dels Paisos Baixos, per
exemple, es recullen sempre a les farmacies perd son també les diferents administracions locals

les encarregades de la seva gestio.

En general a Europa hi ha una certa diversitat de sistemes i organismes responsables de la gestié
dels residus de medicaments, pero la recollida a través de les farmacies és la més estesa. També
sén trets comuns que s’individualitzin sistemes per als medicaments d’Us domeéstic i la

participacié de la distribucio facilitant la logistica inversa.

Les principals diferencies amb el model SIGRE sén que no hi participa la industria o si ho fa la
responsabilitat ampliada és sobre les restes de medicament i no sobre els envasos i que no hi ha

una instal-lacié especifica destinada a aquest flux de residus com si passa amb el model SIGRE.
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El model SIGRE esta servint d’exemple per altres estats, sobretot de I'ambit iberoamerica en el
qual s’han signat acords de col-laboracié a partir dels quals Mexic i Coldmbia, per exemple, ja

disposen de sistemes similars:

- Singrem, Sistema Nacional de Gestidn de Residuos de Envases y Medicamentos A.C va ser
creat al 2007 per la indUstria farmaceutica mexicana, amb una primera proba pilot que
després s’ha anat estenent a tot Méxic. El sistema es basa en els “contenedores seguros”
gue s’ubiquen a les farmacies col-laboradores. Periodicament es fa recollida de les restes

de medicaments i els seus envasos que es destinen a la fabricacié de CDR.

- Corporacion Punto Azul representa la indUstria farmaceutica a Coldombia en la gestio dels
residus de medicaments, no només d’us huma sind també veterinari. El “Punto Azul” per
a la recollida de restes de medicaments, medicaments caducats i envasos de
medicaments estan ubicats en llocs com grans superficies, centres comercials,
universitats, etc. El Punto Azul es combina amb unitats mobils, recollides a residéncies
geriatriques i campanyes especifiques. La corporacid compta amb una planta de
classificacio i transferéncia des d’on es diferencien les linies d’incineracié de les de

valoritzacio energética (CDR).

SIGRE, Punto Azul (Colombia), Singrem (Méxic) i Valormed (Portugal) formen part de la “Red
Iberoamericana de Programa de Posconsumo de medicamentos” (RIPPM) on es posa la seva
experiéncia a disposicid d’altres entitats que volen implantar programes d’aquest tipus a

altres estats iberoamericans.
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5. DIAGNOSI DE L’EFICACIA DEL SISTEMA

5.1 Quantitat de medicaments i els seus envasos recollits als Punts SIGRE

A Catalunya es recullen unes 800 tones I'any de medicaments i els seus envasos a través dels
punts de recollida del SIGRE ubicats a les farmacies en territori catala. Les dades soén
subministrades per SIGRE a les diferents comunitats autonomes segons els requisits de la seva

autoritzacié com a SIG per a la recollida de medicaments i els seus envasos.

Taula 4 Quantitat de residus de medicaments recollits a través del canal de les farmacies els
darrers cinc anys a Catalunya

Any tones
2016 746,06
2017 762,55
2018 875,18
2019 815,25
2020 801,79

Font: Agéncia de Residus de Catalunya

Cal tenir en compte que aquestes dades inclouen tant les restes de medicaments amb els seus
envasos més els envasos buits i prospectes, pero també els impropis que van a parar als punts
SIGRE com ulleres, termometres, radiografies i altres elements que la poblacié identifica com a
subjectes de ser recollits en aquesta punts; en dades de 2011 s’estimaven en un 4% en pes del

total de productes recollits (Fernandez Muerza 2011).

SIGRE comptabilitza separadament els pesos recollits a cada provincia en brut perd no es disposa
de la dada desagregada de “medicaments nets” un cop trets els impropis. De la mateixa manera,

tampoc es disposa d’aquesta dada territorialitzada per comarques o municipis dins de Catalunya.

Les 800 t/any de residus dipositats als punts SIGRE de Catalunya representen una mitjana de 106
grams per habitant i any. Comparant amb les dades publicades per SIGRE per tot I'ambit de I'Estat
espanyol, sén una mica superiors ja que la mitjana estatal per al mateix periode (2016-2020) va
ser 96 gr/hab/any. La recollida mosta una evolucié general a I'alga amb I'excepcié del 2020, dada

probablement relacionada amb la situacio de pandémia per COVID19.
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Figura 22 Evolucié en larecollida de residus a través del SIGRE. Dades en grams per habitant i any
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Font: Elaboracio6 propia a partir de les dades de SIGRE i Agéncia de
Residus de Catalunya. Dades de poblacié de Catalunya de 'IDESCAT.
Inclou el pes dels envasos buits, les caixes, els prospectes i els impropis

(parafarmacia, termometres, ulleres, etc.)

L'any 2019 s’estima una recollida a través del sistema SIGRE de 115 gr/hab a 'AMB (dada

publicada al web de ’AMB procedent d’una estimacio territorialitzada de I’Agéncia de Residus).

5.2 Coneixement de SIGRE i grau d’utilitzacié

Segons les dades publicades per SIGRE i recollides mitjancant sondejos d’opinio, el grau de
coneixement de SIGRE és elevat en el conjunt de I'Estat espanyol i la practica de dipositar-hi els
residus de medicaments en |I'ambit domestic s’ha anat incrementant. Un dels factors d’éxit, es
pot atribuir a la permeabilitat del sistema, amb 21.958 farmacies col-laboradores de les quals
3.218 a Catalunya, SIGRE estima que el 99% de la poblacié compta amb un punt de recollida al

seu municipi (dades a 31 de desembre de 2020).

El sondeig d’opinid que analitza I'actitud i grau de conscienciacid ciutadana sobre la recollida
selectiva dels medicaments assenyala que al 90% de les llars es fa aquesta practica amb unes
taxes lleugerament majors en el col-lectiu de mares amb infants petits (94%) i les persones majors
de 40 anys (92%). De les dades de SIGRE també es destaca que el 90% de la ciutadania sap que el
contenidor per a la recollida de medicaments es troba en les farmacies i ho considera com el lloc
més adequat (Sala de premsa al web de SIGRE, noticia del 13/05/2021). Pel que fa al tipus d’Us

del Punt SIGRE, el 86% deposita els medicaments caducats o que ja no sap per a qué serveixen
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quan fa la revisié de la farmaciola domestica i un 68% ho fa també quan ha finalitzat un

tractament si ha sobrat part de la medicacio.

Figura 23 Que porta al punt SIGRE?

@® Medicamentos
100% o
caducados o que no
86% sabes para qué sirven
30% O ® Medicamentos sobrantes
tras tratamiento
68%
‘ Envases vacios de

medicamentos

60%
@ Ninguno de los

anteriores

40%
20%

10,
20% [ 10%

o g -

Font: SIGRE. Darrer sondeig d’opinié publicat a www.sigre.es [Data de
consulta: 05/11/2021]
En canvi, només un 20% hi porta els envasos buits de medicaments la qual cosa mostra que
encara no és prou percebut com els sistema establert per a fer-se carrec d’aquests envasos.
Tanmateix, segons les dades de SIGRE (Informe de sostenibilitat 2020) el percentatge d’envasos
buits dipositats ha registrat un augment del 24% i ja representa un 36% dels envasos recollits.
L’entitat és conscient que és un missatge encara a reforgar i estima que actualment només es

recullen un 25% dels envasos.

Un treball realitzat ja fa uns anys pel Col-legi Oficial de Farmaceéutics de Barcelona sobre els
medicaments retornats a les farmacies (citat a PEREZ TORRES i BAIXAULI FERNANDEZ 2001)
concloia que el principal motiu de retorn era la caducitat, fet que es continua mantenint en
I'actualitat, indicant que la tendéncia és a acumular la medicacié fins que aquesta caduca, bé
perqué s’havien abandonat els tractaments prematurament, bé per desajustos entre la dosi de
tractament i la de I'envas. Els grups més retornats eren també els més venuts com antibiotics,

analgésics i antigripals.

Altres dades publicades per SIGRE mostren encara un ampli marge de millora. Per exemple, un
36% de les respostes manifesten separar i “reciclar” els medicaments a la llar només a vegades,

gairebé mai o mai.
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Figura 24 Amb quina freqiiéncia acostuma a separar i reciclar els medicaments a la llar?
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Font: SIGRE. Darrer sondeig d’opinié publicat a www.sigre.es [Data de
consulta: 05/11/2021]

D’altra banda, el percentatge poblacié que considera molt perjudicial llencar les restes de
medicaments a la brossa se situa en un 60%, més un 24% que ho considera “bastant” perjudicial.

En el cas dels antibiotics, més de la meitat de la ciutadania encara no és conscient que llencar-los

a les escombraries contribueix a la dispersio i desenvolupament de resistencies als mateixos.

Figura 25 Considera perjudicial per al medi ambient llencar les restes de medicament ales

escombraries?
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24%
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Font: SIGRE. Darrer sondeig d’opinié publicat a www.sigre.es [Data de
consulta: 05/11/2021]
Tot i que SIGRE realitza campanyes periodiques, caldria fer una avaluacié de I'impacte d’aquestes
i, en general, de com és d’accessible la informacid sobre la gestié adequada dels residus de
medicaments i els seus envasos. En aquest treball s’ha analitzat la facilitat d’accés a la informacio
a les webs de I’Agéncia de Residus de Catalunya, a la de 'AMB i els dos municipis que han estat

objecte d’estudi de cas. Els resultats es mostren a I'Annex: “clics per arribar a SIGRE”.
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Un aspecte a considerar és el concepte de “reciclatge” que s’associa al sistema de recollida
selectiva del medicament que pot comportar I'assumpcié de que es pot fer algun tipus
d’aprofitament dels medicaments no caducats i en bon estat com s’havia fet en epoques anteriors

(apartat 4.1.2.2).

El propi SIGRE, sense anar més lluny, comunica les seves campanyes per fomentar la utilitzacio
dels punts de recollida com campanyes de sensibilitzacid sobre el “reciclatge de medicaments”,
encara que en el contingut de la campanya si que s’utilitzi correctament la terminologia i segons
els entrevistats d’aquesta entitat “el departament de comunicacié de SIGRE té molt clar que la

idea que es transmet és que en el cas dels medicaments el ‘reciclatge’ s’assimila a eliminacid”.

L’expressid “reciclatge” també és la més utilitzada en els punts de recollida (farmacies). També
es troben exemples d’aquest missatge en el web del Col-legi de Farmaceutics de Barcelona,

apartat “Reciclatge de medicaments”, etc. En general, cal anar al desglossament detallat de la

informacio per saber que tots els medicaments, caducats o no, s’eliminen via incineracié per la

normativa vigent.

El missatge sobre el desti final dels medicaments és important ja que la falsa creenca de que
poden ser reutilitzats pot influir en la presa de decisio sobre la seva adquisicio (quan aquesta no
ha estat estrictament prescrita) o acumulacié als domicilis amb caracter preventiu. Per aixo es
considera més adequat parlar de “recollida selectiva” de medicaments i no de “reciclatge de
medicaments” en aquests contextos: campanyes de sensibilitzacio, apartats web on s’explica que

cal fer amb els residus de medicaments...

Es valora que les persones que prescriuen els farmacs i que els subministren (personal de
farmacies i centres de salut) podrien tenir un paper en la transmissié dels missatges estenen els

consells sobre la seva utilitzacié també en la fi del seu cicle de vida: la seva gestié com a residu.

Els Ajuntaments que han estat objecte d’estudi de cas consideren que és un dels sistemes de
recollida especialitzada més facilment identificable per part de la ciutadania, com no passa amb

altres materials sanitaris com les xeringues d’un sol Us.
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Taula 5 Coneixenca del SIGRE en els estudis de cas

Sant Boi de Llobregat Sant Just Desvern
Coneixeu el SIGRE?

No fins al detall pero si (han indagat més arrel | Siien el seu moment van fer campanya amb
de I'entrevista). les farmacies (veure Annex). Calculen que

Es la informacié que donen quan la ciutadania  totes les del municipi tenen el punt SIGRE.
truca per saber que fer-ne. (Tenen dubte si els

recullen també als centres sanitaris).

Com valoreu el coneixement de SIGRE per part de la ciutadania?

Creu que la gent en general coneix que hi ha Creu que és bo.
un sistema de recollida especific i que se’n fa
un tractament especial.

Altres
No han fet campanyes sobre el tema en els Fan recollida d’agulles i punxants a la
ultims anys ni tenen establerta cap relacid. deixalleria i han fet campanya informativa

El problema es presenta amb altres materials (veure Annex).
sanitaris que no recull el SIGRE com xeringues.

Els hi ha arribat la queixa que no les recullen al

CAP i també els pregunten si les recullen a la

deixalleria i és que no.

Reben moltes preguntes arrel d’aquests tipus
de residus (diabetis...).

De les entrevistes i contactes realitzats es desprén que en ser un servei que queda fora de les
competencies municipals no se’n té un coneixement profund per part del personal tecnic que fa
tasques en relacié als residus. Es coneix com al circuit establert per a la gestid de residus de
medicaments per0 no s’aprofundeix en el seu sistema de funcionament. Genera més
problematica la gestid d’altres residus domestics perillosos per als quals la ciutadania no té tan
clara les vies de gestio. Els contactes han mostrat que la informacid sobre agulles i punxants

encara ha d’arribar més a personal implicat en donar informacio a la ciutadania.

5.3 index de recollida selectiva i de reciclatge

5.3.1 Dades de partida

En la informacié que es difon sobre els resultats de les recollides municipals de residus, el
percentatge de reciclatge es refereix a la proporcié en pes dels residus que es recullen de manera
separada respecte al total de residus generats en un ambit determinat. L'AMB té un percentatge

de recollida selectiva del 38% (dades publicades per a 2020) que significa que del total de residus
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gestionats en aquest territori el 38% en pes es van recollir a través de fraccions separades que

faciliten la seva recuperacio o reciclatge. D’aix0 se’n diu la recollida selectiva bruta.

L'index de recollida selectiva, la dada realment rellevant, és |la proporcié d’una fraccié que es recull
de manera separada respecte al pes total generat d’aquella fraccié. Segons les dades del
PREMET25 (Programa Metropolita de Prevencio i Gestid de Recursos i Residus Municipals 2019-
2025), per exemple, en la major part de fraccions (excepte vidre i voluminosos) encara és major

la part que es diposita al contenidor de resta que a la recollida selectiva corresponent.

Figura 26 Recollida selectiva versus resta per a cada fraccié.

Recollida per fraccions (kg/hab/any de Recollida Selectiva i Resta)
Quant separem en origen?

RS
kg/hablany i s ..
Resta -

No ho separem
dels altres residus

Textil

Fracci6 vegetal
Voluminosos

Font: AMB, PREMET25

Cal dir que no es disposa de les dades de partida necessaries per calcular I'index de recollida
selectiva de medicaments. SIGRE aporta les dades de recollida selectiva bruta de medicaments a
Catalunya pero caldria comparar-les amb el total de
residus de medicaments generats incloent els que

s’hagin eliminat per una altre via.

Les dades de generacié de residus per a cada fraccio
s’obtenen dels estudis de composicié de la brossa*
que a partir del pesatge d’una mostra prou
representativa de la  fracci6 resta (en
territorialitzacié i durada del mostreig) i la posterior
agregacio de les dades de recollida selectiva
estimen la composicid de la bossa tipus per a un

determinat territori.
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Figura 27 Bossatipus a Catalunya 2014

Resultats de composicié a Catalunya

COMPOSICIO RESIDUS MUNICIPALS A CATALUNYA (% anual)

RUNES
3,87

RESTES DE
JARDINERIA |
PODA
7,65

VOLUMINOSOS

TEXTIL SANITARI

ENVASOS LLEUGERS
COMERCIALS
091
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Font: ARC, Estudi de composicié de la bossa tipus de residus municipals a
Catalunya per al Programa General de Prevenci6 i Gesti6 de Residus de
Catalunya 2020 (PRECAT20)

Figura 28 Bossa tipus metropolitana 2016
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En cap de les caracteritzacions de bossa tipus es desagreguen els medicaments que queden

integrats en la categoria “altres”, per tant, no hi ha dades per estimar la quantitat de

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L'AMB Pag. 65



il

medicaments que hagin pogut anar a parar a la fraccié resta o altres contenidors de recollida

selectiva diferents del Punt SIGRE.

Un altre metode per calcular I'index de recollida selectiva és comparar el pes de la fraccié que es
recull a través dels contenidors o altres metodes habilitats respecte al pes total posada al mercat

d’aquesta fraccio. Per exemple, és la metodologia que segueix el PREMET25 amb les piles.

Figura 29 Exemple de calcul d’index de recollida selectiva a partir de la quantitat posada

al mercat

RS Piles (2016) Piles posades al mercat (2014-2016)
247t 814t
A
RS 30,31%
100 200 300 400 500 600 700 800 900
Recollida selectiva PILES 2016 Piles posades al mercat (2014-2016)

Font: AMB, PREMET25

No és facil fer aquest tipus de calcul amb els medicaments ja que en primera instancia sén
productes destinats al consum i la recollida selectiva només aplica als sobrers del tractaments,

els no utilitzats i els caducats.

Ni el PRECAT20 ni el PREMET25 fixen objectius de millora en la recollida selectiva de
medicaments. En general, en ser un circuit que funciona de forma totalment desconnectada de

les recollides municipals, els programes sobre residus no solen incidir en aquesta fraccié.

Pel que fa al reciclatge del material dels envasos, SIGRE el situa en un 60%. Aquesta dada es
calcula a partir de les tones d’envasos que entren a la planta de tractament, no en funcié dels
envasos posats al mercat, per tant, és més un indicador d’eficiéncia de la planta que un index de
reciclatge d’envasos. Si s’analitza I'evolucio, el gran salt correspon al 2012-2013 quan va entrar
en funcionament la planta de Tudela de Duero dotada de processos que permeten un major grau

de triatge dels materials.

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L'AMB Pag. 66



-

Figura 30 Evolucio6 del % de reciclatge d’envasos de medicaments
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Font: SIGRE (Blazquez 2014) i Informe de Sostenibilitat 2020

Les fraccions de materials reciclats s’han especificat a I'apartat 4.1.3.4. Cal tenir en compte que
el percentatge és sobre el pes dels materials i que el vidre, el que més pesa, és una de les fraccions
gue resulta més facil i més rentable separar. Altres materials compostos com els blisters
dificilment s’acaben reciclant pel cost afegit de separar les lamines d’alumini i plastic. Segons les
dades de SIGRE, aquest és I'envas predominant en els farmacs (envas immediat, el que esta

directament en contacte amb el medicament).
Figura 31 Distribuci6 per tipus dels envasos de medicaments

PORCENTAJE DE UNIDADES DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS
POR TIPO DE ENVASE

PRODUCTOS FARMACEUTICOS

ENVASE INMEDIATO % UNIDADES
Blister
Frascos
Tubos
Sobres

Bolsas

Viales

Jeringas precargadas 1,98% =

Aerosoles
Ampollas 1.79% e

Ldminas selladas

0SSO0 eede

Oftros* 2,57% =

*Oftros: tipos de envases inmediatos minoritarios (strips, nebulizadores, plumas precargadas...)

Font: SIGRE, PEP 2021-2023
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Es desconeix si SIGRE aporta a I'administracié dades sobre I'index estimat de reciclatge tant de
medicaments com dels seus embalatges en els seus informes anuals: en qualsevol cas, aquesta
informacié no esta disponible en les dades de resultats que comunica a través del seu web com

si passa amb altres ens com Cyclamed o Valormed (veure apartat 5.3.4).

5.3.2 Dades orientatives i estimacions

Com s’ha exposat en 'apartat anterior no es disposa de les dades de partida necessaries per
calcular I'index de recollida selectiva de residus de medicaments i els seus envasos i no es disposa
d’aquesta informacio en els informes divulgats per SIGRE. El percentatge de reciclatge d’envasos
gue es difon en les memories es calcula sobre els que arriben a la planta de tractament i no es

disposa de dades de restes de medicaments fora del circuit establert per aquests residus.

Referencies citades a la bibliografia xifren un 50% la proporcié de medicaments d’Us huma no
utilitzats que no es gestiona adequadament com a mitjana a Europa (Osasun Saila (Departament

de Salut del Govern Basc) 2016).

Un estudi sobre I'eficacia dels sistemes de responsabilitat ampliada del productor a Europa
(Fundacié per a la Prevencié de Residus i el Consum Responsable 2015) va estimar que només el
40% dels residus dins 'ambit d’un sistema integrat de gestié s’estaven recollint selectivament.
L’estudi es va concretar en el cas de 15 ciutats europees, entre elles Barcelona. Els index de
recollida selectiva eren de menys del 10% a Zagreb o Bucarest i de prop del 70% a Brussel-les.
Barcelona se situava quelcom per sobre de la mitjana amb un 47% (Figura 32). L'estudi no fa

referéncia explicita a I'SCRAP per medicaments pero les dades es poden considerar extrapolables.

L’estudi posa de manifest algunes mancances d’aquests sistemes i planteja que és necessaria una
definicid més ambiciosa de la responsabilitat ampliada del productor si es vol tendir realment cap
als principis de 'economia circular. Actualment els SCRAP cobreixen només els costos de recollida
selectiva i tractament diferenciat dels residus recollits, la comunicacié publica i la propia
administracio del sistema perd es planteja que la cobertura total de costos hauria d’arribar també
a les fraccions que no es dipositen en els punts habilitats o s’Tabandonen en llocs inadequats
(littering) creant costos de neteja viaria molt importants o impactes ecologics en el cas de les
deixalles marines o al medi aquatic en general (Fundacié per a la Prevencié de Residus i el Consum

Responsable 2015).
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Figura 32 Taxa mitjana de recollida separada de productes coberts per sistemes de responsabilitat ampliada del
productor a Europa
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Font: (Fundacié per a la Prevencié de Residus i el Consum Responsable
2015)

Es un debat obert ja que la indUstria s'oposa a assumir costos addicionals per als residus no
separats i el littering argumentant que no se’ls pot culpar de comportaments personals i que

comportaria una negacié del principi de “qui contamina, paga”.

5.3.3 Mostreig realitzat a ’'AMB

Deixant de banda el littering i la practica de llengar les restes de medicaments pel lavabo o el
vater, els residus de medicaments que no es vehiculen a través del sistema SIGRE seran els
dipositats en qualsevols dels contenidors de recollida municipals de residus. En el cas de '’AMB,
seran tractats en una planta de tractament mecanic i biologic, majoritariament un dels quatre
Ecoparcs que formen part de les instal-lacions del cicle de gestid de residus al territori metropolita
(apartat 3.3.2). En aquestes instal-lacions, el contingut del contenidor gris (fraccio resta) passa
per sistemes independents de triatge amb I|'objectiu de destriar la part organica de la resta i
recuperar els materials reciclables (per exemple envasos dipositats al contenidor gris en lloc del

groc).

Segons les entrevistes mantingudes amb interlocutors dels Ecoparcs, els materials de proteccié
personal o medicaments que s’hagin llencat al contenidor gris i arriben a aquestes instal-lacions

barrejats en la fraccio resta poden tenir algun dels destins finals seglients:

e Sj hi ha materials reciclables que poden ser separats en els processos de pretractament
manuals o mecanics es destinaran a reciclatge de materials (paper, plastic, vidre...). No

sol ser el cas de les caixes de medicaments que sdn massa petites.
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e El que queda integrat en la massa de residus i entra en la linia de tractament, si per pes
o0 mida es pot recuperar a través dels separadors balistics queda integrat en la part de
residus inorganics que es destinen o incineracié amb valoritzacié energéetica o a diposit

controlat (desti molt minoritari a ’AMB).

e Encas contrari (cas de fraccions petites i lleugeres com per exemple els blisters) queden
integrats, en la linia de la part organica que s’extreu de la fraccié resta que passa per
processos de compostatge (fermentaciod, bioestabilitzacid) dels quals s’obté un digestat
o biostabilitzat amb aplicacions diverses en restauracié de pedreres, obres publiques, o

CDR.

e Les mascaretes depén del pes / mida poden recuperar-se mitjangant el tractament
mecanic a través dels separadors balistics i per tant quedarien a la fraccid inorganica. En

cas contrari aniran a la organica amb el mateix desti del paragraf anterior.

Es conclou que les restes de medicaments que arriben als Ecoparcs amb la fraccié resta passen el
procés de pretractament, que és el més groller i arriben majoritariament al procés de
compostatge des de la segona fase de tractament. No hi ha una conclusié definitiva en quant a si
finalment se separen del compost o no. No es pot descartar que una quantitat indeterminada de
farmacs vagin a parar al sol i d’aqui a les aiglies superficials i subterranies a través dels lixiviats

dels diposits controlats de residus i dels bioestabilitzats aplicats al sol.

Els Ecoparcs realitzen mensualment caracteritzacions dels residus d’entrada que classifiquen el
contingut de la fraccié resta (contenidor gris) en una serie de categories que venen determinades
pel reglament d’explotacié de les plantes i 'autoritzacié de I'activitat per part de la Generalitat
de Catalunya. També I'AMB pot sol-licitar la diferenciacié de determinades tipologies de residus.
Solen ser les categories que després serveixen per als estudis de tipificacid de la bossa
d’escombraries i s’han enumerat a I'apartat 5.3.1 (Figura 28) i on no es distingeixen els residus de

medicaments que queden integrats en la fraccio “altres”.

Coneixedors dels objectius d’aquest estudi i a peticié del nostre equip, I'Ecoparc 3 ha inclos el
textil sanitari COVID (mascaretes) i els medicaments en dues de les caracteritzacions dels residus
d’entrada durant la tardor de 2021. Dels resultats s’obté que un 0,06% (dada promig) de la fraccié

resta serien residus desviats del sistema SIGRE.
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Taula 6 Preséncia de residus de medicaments i mascaretes en el mostreig de residus

d’entrada a ’Ecoparc 3 (fraccié resta)

Tipologia Caracteritzaci6 07/10/2021 Caracteritzacio 08/11/2021
Kg Kg % %

Mascaretes 0,12 0,1 0,04 0,05

Residus de 0,23 0,04 0,02 0,10

medicaments

Font: Ecoparc 3, informes de caracteritzacio d’entrada fraccio resta

La fraccio resta a I’AMB van ser 903.210 t de residus dels quals un 0,06% podien correspondre a
medicaments és a dir 541,93 t equivalents a 167,30 gr/hab/any. Si 'estimacio de recollida a través
del sistema SIGRE a ’AMB és de 115 gr/hab/any (apartat 5.1), aquest només estaria recollint un
40% dels residus de medicaments. Sense pretendre atorgar representativitat a unes dades
procedents de tan sols dues caracteritzacions, si es considera que ha estat un exercici Util per

atorgar validesa a les estimacions procedents de la bibliografia que s’han detallat a I'apartat 5.3.2.

5.3.4 indexs de reciclatge d’altres sistemes

A Franca, I’ SCRAP Cyclamed elabora cada dos anys i des del 2010 un estudi sobre quantitat de
medicaments emmagatzemats a les llars franceses, des del 2020 aquest es realitza amb
periodicitat anual. A partir d’aquest estudi i altres dades de context com la venda de
medicaments, estimen el percentatge de recollida a través del seu sistema i avaluar altres

indicadors relatius a I'Us correcte dels medicaments. Amb aquesta informacio calculen un
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assoliment del 62% en la recollida dels medicaments no utilitzats'® (Cyclamed 2020). Cal recordar
gue en el sistema frances no inclou la gestio dels embalatges i que aquests s’han de retirar abans

de dipositar-hi els medicaments.

A Portugal, Valormed en el seu informe anual de 2020 (Valormed 2020) calcula una taxa de
recollida del 18% sobre el potencial generat del conjunt embalatges + restes de medicaments?®.
El SIGREM, com SIGRE a I'Estat espanyol, és sistema de gestid integrat tant de les restes de
producte com les d’embalatge. Els calculs que realitza Valormed es basen en un estudi de de 2018
per calcular la quantitat d’embalatge de medicaments posat al mercat nacional. La taxa de
reciclatge es calcula basant-se en la premissa que esdevenen residus el 65% dels embalatges i el
8% dels medicaments. La taxa de recollida només dels embalatges es calcula en un 13,5%.
Valormed també informe la taxa de reciclatge dels embalatges que arriben a la planta, un 59,55%,

valor similar al de SIGRE.

10 | 'any 2020, I'index ha baixat al 50% per questions vinculades a la situacié de pandemia per
COVID19.

11 Dades corresponents als subsistema “farmacies”. SIGREM també fa recollida de medicaments

veterinaris.
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6. IMPACTE DE LA PANDEMIA DE COVID-19

Donada la coincidéncia d’aquest estudi amb la situacié de pandémia per COVID19, s’ha volgut
incorporar una valoracio de I'impacte d’aquesta situacié en la gestié dels residus de medicaments
i materials sanitaris domestics. Es descriuen els canvis en el sistema de gestid, en el volum de
generacio i la resposta donada pels ens locals a '’AMB principalment obtinguda dels estudis de

cas.

6.1 Canvis en el sistema de gestio

La recollida, gestio i tractament de residus municipals, entre els quals es troben els residus de
medicaments domestics i els seus envasos, va ser declarat servei essencial durant la pandemia
per la qual els serveis no es van veure interromputs, tampoc |'activitat de SIGRE. Segons el sondeig
d’opinid realitzat per I'ens, el 91% de la ciutadania assegura que la pandémia no va influir en els

habits respecte al punt SIGRE.

Figura 33 La crisi de la COVID19 ha canviat els seus habits de reciclar medicaments.

g, B

® No ha influido en mi
manera de reciclar los
medicamentos

@ Ahora reciclo més

Ahora reciclo menos

Font: SIGRE. Darrer sondeig d’opinié publicat a www.sigre.es [Data de
consulta: 05/11/2021]
Només en la fase de confinament estricte, I'entitat va recomanar no fer Us dels punts SIGRE a no
ser que s’hagués de fer un desplacament necessari a la farmacia. Tant SIGRE com I’ARC van
informar en aquesta linia. Com a canvis en la gestid, durant I'estat d’alarma es va establir que els
residus de medicaments generats a les llars amb persones que havien donat positiu per COVID19

0 en quarantena es llencessin a la fraccio resta.
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Figura 34 Materials informatius sobre la gesti6 dels residus de medicaments durant
I'estat d'alarma

¢PUEDO LLEVAR LOS RESIDUOS DE MEDICAMENTOS
AL PUNTO SIGRE DURANTE EL ESTADO DE ALARMA?

8B A

g si

NO
Recomendamos a la Solo debes llevar los envases En hogares con personas con
poblaciéon quedarse en vacios o con restos de posmb en COVID-19 o en
casa y. solo durante estos medicamentos al Punto cuarentena, estos residuos
dias, guardar los residucs SIGRE en el caso de que deben colocarse en la bolsa
de medicamentos y sus fenga que acudir de forma de la fraccién resto o
envases hasta que finalice imprescindible a la rechazo (bolsa negra)
el Estado de Alarma farmacia

SIGRE

Consells practics per a prevenir i gestionar
els residus durant el confinament

Residus de medicaments

Només s’han de portar els residus de
medicaments al Punt SIGRE en el cas que
s’hagi d'acudir de forma imprescindible a la
farmacia.

En cas contrari, es recomana quedar-se a
casa i guardar els residus de medicaments
fins que finalitzi I'estat d'alarma.

B [gass Recorda: Renta’t les mans sovint!

Font: SIGRE i ARC

Pel que fa a la gestié dels residus domiciliaris, I'estat d’alarma si que va implicar la implantacio

d’alguns canvis en la manera de procedir respecte a alguns fluxos de residus:

e [E118/03/2020 la Generalitat de Catalunya sol-licita el tancament de les deixalleries en no
considerar essencial a curt termini la prestacié d’aquest servei. Es recomana a la
ciutadania emmagatzemar temporalment a casa els residus que acostuma a portar-hi fins
al restabliment del servei. A finals d’abril, davant la reduccié de les mesures de
confinament decretades per I'Estat espanyol que permetien que alguns treballadors i
treballadores de serveis no essencials tornessin a la feina, es deixa a criteri dels ens locals

titulars de les instal-lacions la valoracié de reobrir o no el servei.

e |'Ordre Ministerial de 19 de mar¢ de 2020 (Orden SND/271/2020) va establir les
condicions per a la gestié domiciliaria dels residus en llars amb persones positives per

COVID19 i es prescriu destinar tots els residus a la fraccio resta (contenidor gris). En la
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resta de llars, es manté el sistema habitual i s’insta la ciutadania a intensificar la separacio
de residus per reduir al maxim la fraccié resta. També es divulguen els procediments a
seguir per aillar d’alguna manera els residus que haguessin estat directament en contacte

amb les persones positives per COVID19.

Figura 35 Procediment per a la gestio de residus en llars amb families amb positius per

COVID19 durant I'estat d’alarma

Gestio de residus als domicilis amb positius per Covid19
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abans de sortir de una bossa 2, amb el amb la resta de
I’habitacis de la material utilitzat per residus doméstics que
persona malalta, la persona cuidadora van a la fraccié resta
sense separar per
reciclar

Generaitat de Catalunya ek
M Sspsamensenion [ gl Atbmnce
i Sostenibilitat Catalunya

Font: ARC

La mateixa Ordre Ministerial SND/271/2020 disposa que els residus de les residéncies de
gent gran s’havien de tractar de manera separada de la resta de residus urbans i no es
podien portar a les plantes de tractament mecanic i biologic com es fa a '’AMB siné
directament a disposici6 final, per tant tot tractat com a fraccié resta. Cal tenir en compte
gue aquest tipus de serveis no estan catalogats com a centres de salut i per tant els
residus que si generen no son sanitaris (segons la classificacio de residus que s’ha explicat
a l'apartat 3.1) sind residus municipals comercials. Aixd va obligar els ens locals
responsables a establir noves rutes i frequéencies de recollida i ha estat una de les
principals dificultats de gestié de residus durant les etapes més dures de la pandemia

identificades pels municipis.

En el cas dels municipis amb recollida porta a porta, la recomanacié era fer una recollida
especifica per habitatges amb persones positives per COVID19 o en quarantena, per la
qual cosa calia posar en coneixement de l'ajuntament en qulestid I'afectacio de
I"habitatge. L’Associaciéo de Municipis Catalans per a la recollida porta a porta va fer

arribar recomanacions i directrius als ajuntaments. A la practica els municipis valoren que
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la comunicacié dels cassos positius a I'Ajuntament no es va fer; també els mateixos
ajuntaments mostraven reserves en la seva aplicacié per incompatibilitat amb questions

de maneig de dades personals.

e Als Ecoparcs de I'’AMB durant 'estat d’alarma no hi va haver triatge i la fraccié resta anava
directament a la linia de rebuig per enviar-ho posteriorment a la planta de valoritzacié
energeética. Tot i aix0, per la seva propia avaluacio de riscos, el personal ja anava equipat

amb els EPI habituals (mascareta FPP3, davantal, guants, ulleres, cofies, maniguets, etc.).

e Els guants, mascaretes i altres residus com tovalloletes desinfectants, en ser fraccions per
a les quals no es van establir en cap moment circuits de recollida selectiva, han tingut
sempre com a desti, la fraccio resta. Els municipis entrevistats valoren que hi havia prou
coneixement per part de la ciutadania i que el que ha hagut sobretot sén comportaments
involuntariament incorrectes (com dipositar-los a les papereres amb el risc que volin) o
directament incivics. La principal afectacié no ha estat per als serveis de recollida de
residus sind pels de neteja viaria.

Consells practics per a prevenir i gestionar
els residus durant el confinament

Mascaretes, guants i altres residus similars d’higiene

Dipositar les tes, els ts, les tovalloletes i qualsevol
altre residu similar dins una bossa de plastic perfectament
tancada, amb la Fraccié RESTA.

EN CAP CAS ES PODEN LLENGAR AQUESTS RESIDUS
AL VATER!

Recorda: Renta’t les mans sovint!

e Enletapa de desescalada les diferents administracions aconsellen minimitzar el consum
de materials de proteccié d’un sol Us quan hi ha alternatives disponibles en elements
reutilitzables (que assegurin les condicions d’higiene i salut). Per exemple, prioritzar la
utilitzacié de mascaretes reutilitzables i limitar I'Gs de guants d’un sol Us a favor del rentat
de mans i I'aplicacié de solucions hidroalcoholiques o gels de desinfeccié (apartat 3.4.3).

També s’estenen les recomanacions a altres ambits com evitar el sobrenvasat d’aliments
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o lI'increment d’utilitzacid de materials d’un sol Us al sector de la restauracié davant
I'evidéncia cientifica que aquestes mesures no comportaven proteccié addicional front

la transmissié del virus (MITECO 2020) .

Fora de I'ambit dels residus municipals, I'important increment en la generacio de residus sanitaris
va obligar I’Agencia de Residus de Catalunya a prendre mesures excepcionals. A Catalunya hi ha
tres centres autoritzats per tractar aquest tipus de residus que es van veure treballant al 100% i
sense poder donar sortida a la totalitat dels residus generats. Aixi que temporalment es va
autoritzar la incineracié de la part de residus sanitaris considerada de baix risc en determinades
plantes d’incineracié de residus municipals com la planta de valoritzacié energetica de Sant Adria
del Besos de I’AMB o la de Matard. Un dels potencials impactes ambientals d’aquesta situacio és
I'increment en la proporcié de plastic cremat en aquests incineradores que es troben en zones
urbanes (el plastic és un material imprescindible per als equips de proteccié individual del
personal sanitari: mascares FPP, guants, les bates impermeables, les ulleres i viseres i les pantalles
protectores facials). La crema de plastic en condicions no adequades provoca compostos
cancerigens com dioxines i furans. Segons les dades oficials no s’ha detectat un increment en els
nivells d’emissié ja que, tot i que el volum procedent de la fraccid sanitaria es va incrementar
molt, proporcionalment té poc pes en relacié al volum de deixalles que es tracten habitualment

en aquestes instal-lacions.

L’afectacié d’aquests canvis als municipis es comenten més ampliament a I'apartat 6.3. En els
estudis de cas es reflecteix I'impacte dels materials d’un sol Us a la via publica no necessariament

relacionada amb manca d’informacié.

Taula 7 Gestié de materials sanitaris d’un sol Us al estudis de cas

Sant Boi de Llobregat Sant Just Desvern

Problematica / incidéncia de I'increment de material sanitari d’un sél us

El principal impacte ha estat la preséncia de Com en tots els municipis s’ha recollit una gran
guants i mascaretes llengats a la via publica. guantitat de guants i mascaretes. Ha afectat
No ha afectat els serveis en el sentit que no més al servei de neteja viaria que al de

s’ha incrementat la freqiiencia d’escombrats recollida de residus.

de carrers o recollida de residus pero és
evident que ha generat un impacte visual
(paisatgistic) i ambiental.
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Sant Boi de Llobregat Sant Just Desvern

Com valoreu el coneixement de la ciutadania de la gestié correcta d’aquests residus
(contenidor gris)?

La percepcio és que no hi va haver gaires Creu que la ciutadania estava prou informada.
dubtes. En un primer moment, les En el seu cas ja venien de campanyes anteriors
comunicacio a les xarxes socials eren per especifiques amb téxtils sanitaris com els
qlestions sanitaries pero de seguida van bolquers, per tant la gent ha entés des del
incorporar missatges especifics sobre la principi que mascaretes, tovalloletes, etc.
disposicio correcta dels residus derivats de la també anaven al gris.

pandéemia.

En I’'ambit intern de I’Ajuntament es van
habilitar papereres especifiques per al
material sanitari per recollir-los de manera
separada encara que després anessin a la
fraccid resta. No estaven obligats a fer-ho pero
van tenir clara aquesta opcid per criteris
sanitaris.

6.2 Canvis en el volum de generacio

Durant la primera fase de I'estat d’alarma, en el primer més de confinament, la reduccié en la
generacié de residus municipals a Catalunya va ser general. L'ARC va publicar dades a
16/04/2020, després d’'un mes de confinament en que estimava la produccié de residus en un
16,5% més baixa que la d’'un mes normal. Les dades presentaven una reduccié considerable de la
majoria de residus, sobretot aquelles fraccions més relacionades amb I'activitat comercial i
d’hostaleria com el paper i el vidre i també van disminuir la fraccié organica (influencia de la
restauracio) i la resta. En canvi la fraccié dels envasos lleugers va pujar amb valors entre el 7 i el
14%. A la regid metropolitana de Barcelona la caiguda de la generacié global va ser del 24% i, en

aquest cas, també va disminuir la fraccié d’envasos tot i que només en un 3,6%.
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Figura 36 Generaci6 de residus I'"AMB durant el confinament
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Un cop superat el periode més intens de confinament la generacid de residus es va anar
recuperant fins tancar I'any 2020 amb una davallada del 6% en la generacié de residus municipals

a ’AMB respecte al 2019 i trencant la tendéencia ascendent dels darrers anys.

Figura 37 Evolucié en la generacié de residus municipals a ’AMB
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Font: AMB

Fora de la gestido municipal, només en el primer mes de I'estat d’alarma per la pandemia, 'ARC
va detectar un increment del 350% dels residus sanitaris inclosos mascaretes, guants, monos i

davantals de proteccid individual.
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Per0 sens dubte un dels efectes colaterals més devastadors de la COVID19 ha estat la proliferacio
de guants d’un sol Us i mascaretes que ja s’ha fet palesa a mars de tot el mén. Aixi ho afirma un
estudi internacional amb participacié d’experts de diferents centres entre els quals I'Institut
Catala de Recerca de I’Aigua (ICRA). S’estima que al mon es gasten 129.000 milions de mascaretes
i 65 milions de guants d’un sol Us, només que es faci una disposicié incorrecta d’1% representa la
dispersié de més de 40 t de plastic a la natura un escenari perillés que els experts consideren que
s’ha d’aturar (CCMA 2020). Els plastics d’un sol Us ja representaven un 46% del total de residus
plastics al mén al 2018. Tot aquest material contribueix a la contaminacié per microplastics que
es poden catalogar dins els contaminants emergents descrits a I'apartat 2 i que ja sén considerats

com uns dels principals problemes ambientals que amenacen els ecosistemes.

Als Ecoparcs si que es va detectar un increment de mascaretes a les linies de classificacié, no tant

de guants que ja els arribaven abans.

En I'ambit dels ajuntaments, segons els estudis de cas, les valoracions sobre I'increment en la
generacié d’aquests residus responen a percepcions pero no s’ha fet un seguiment o

guantificacié especific.

Taula 8 Increment de generacié de residus en els estudis de cas

Sant Boi de Llobregat Sant Just Desvern

Heu quantificat la incidéncia en la generacié de residus al vostre municipi?

Hem continuat fent el seguimentila No, no hem quantificat especificament la
quantificacié de les fraccions habituals, no incidéncia d’aquest tipus de residus. La
recollim dades especifiques sobre aquests recollida de residus s’ha incrementat en
residus. Valora que el comportament de la general.

generacio de residus pot haver variat molt
segons el tipus de municipi. A Barcelona es pot
haver notat molt la disminucid d’activitat, pero
ells sén un municipi molt residencial i la gent
es va quedar més a casa, generant més residus
al propi municipi.

6.3 Laresposta dels ens locals

L"afectacié de la pandémia de COVID al servei de recollida municipal de residus va ser objecte de
debat participat en I'edicid de 2020 del Cercle de Comparacid Intermunicipal del servei de
recollida de residus i neteja viaria que coordina la Diputacié de Barcelona i que va comptar amb

la participacio d’una desena de municipis de I'’AMB.
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Els ens locals van haver de fer front a nous protocols tant en matéria de seguretat del seu propi

personal com en els serveis de recollida.

En relacio a la seguretat del personal propi, els reptes i solucions adoptats identificats van ser els

seguents:

e En les primeres etapes generava inseguretat 'avaluacio del risc que suposava tocar la
superficie dels contenidors o bosses i el poder donar resposta al temor expressat pel

personal.

e Alguns Ajuntaments van tenir dificultats per tenir equips de proteccié individual per a tot
el personal de recollida als inicis de la pandémia. Algun ajuntament com el de Rubi, va

ser pioner al facilitar mascaretes reutilitzables al personal amb el logo de I’Ajuntament.

e Esvan habilitar protocols com equips de treball amb grups bombolla i esglaonament de

les sortides i entrades a la base.

e Altres mesures implantades van ser la col-locacié de lavabos al carrer perqué el personal

del servei els pogués utilitzar tenint en compte que la restauracié estava tancada.
En relacid a la prestacio de serveis:

e Undels grans reptes de gestid va ser la recollida a les residencies de gent gran que es va
haver de fer amb rutes i vehicles independents i recollint tots els residus com a resta amb
desti finalista. En casos com el de la comarca del Vallés Occidental (amb alguns municipis
de 'AMB), el Consorci per a la gestio dels Residus del Valles Occidental, ens d’abast
comarcal, va assumir el servei de recollida especial amb tres rutes que cobrien les
residencies del territori i amb desti al dipdsit controlat comarcal sense passar pel Centre
de Tractament de Residus CTR-Valles com és el procediment habitual. En general, va

implicar augment en les rutes i frequencies de recollida.

e FEls protocols de recollida porta a porta especifica per a habitatges amb persones positives
no esva arribar a complir malgrat que alguns ajuntaments van fer campanya. A la practica
el gruix de la poblacid no va informar als ajuntament dels positius i el personal municipal
també van expressar les serves reserves tenint en compte la proteccié de dades

personals.
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e |es deixalleries van estar tancades durant I’estat d’alarma. En reobrir va augmentar de
forma considerable el nombre d’entrades ja que molta gent va aprofitar el confinament
per fer neteja i reordenacio dels espais. En la reobertura es van generar dubtes sobre el
calcul de I'aforament maxim, els ajuntaments valoren que no hi havia informacié al

respecte.

e Engeneral, es va detectar un increment en la recollida de voluminosos per no esperar al
servei de deixalleria o de recollida de voluminosos i també un increment dels materials

fora dels contenidors per no haver de tocar les tapes,.

e Enels porta a porta hi va haver un cert relaxament alhora de no recollir les fraccions no

corresponents al dia per la prohibicié de deixar residus a la via publica.

e |amajor part d’ajuntaments han hagut d’incrementar els serveis de recollida i de neteja
a I'entorn dels contenidors i també el buidat de papereres, la neteja d’espais publics, parc
i jardins, etc. Es valora que, en general, aquests increments de servei no han suposat una

despesa afegida ja que s’ha pogut resoldre en molts cassos redistribuint equips.

S’aporta I'experiencia concreta de I’Ajuntament de Rubi que, tot i no pertanyer a '’AMB, es pot

considerar un municipi de la corona metropolitana de Barcelona:

Taula 9 Resposta ens locals: Ajuntament de Rubi

Problematiques generades en I’ambit de la neteja viaria i recollida de
residus

- Alarma ciutadana en les primeres fases per I'aparicié de guants al
terrai el possible risc sanitari associat.

- Augment de la fraccio resta sobretot a les residencies. Fins que no es
va establir la via amb el suport del Consorci del Vallés va ser un
problema. Actualment ja no es fa aquest sistema pero s’han deixat els
contenidors que es van posar expressament perque suposen una
millora en la gestiod de la recollida.

Modificacions en el servei

- Pel que fa a la neteja viaria es van establir serveis especials de neteja i
desinfeccio dels carrers, amb un camio cisterna que anava regant-los
amb aigua hipoclorada. També hi havia un equip d’uns tres operaris
amb motxilles per ruixar i desinfectant els parcs i mobiliari urba de la
ciutat. També hi va haver una certa pressio sobre I'equip de neteja de
contenidors pero no es va incrementar el servei.

- A nivell de neteja viaria es va disminuir I'escombrat manual per tal de
minimitzar el risc de les persones que present el servei.

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L’AMB Pag. 82



Coneixement del desti de gestio per part de la ciutadania

- En un primer moment tothom ho desconeixia De seguida en van
informar a través de xarxes socials i algun cartell, que s’havien de
llengar en bossa tancada i a les papereres. Alguns ciutadans, de bona
fe, llengaven els guants als envasos!

Altres
- L’Ajuntament va repartir mascaretes reutilitzables al personal i també
a la ciutadania, en un primer moment a la gent gran.

- El seu serveu d’educacié de residus va fer una campanya de promocio
de la mascareta reutilitzable.

- En un primer moment es van organitzar tallers de confecci6 de
mascaretes.
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7. RESUM | CONCLUSIONS

7.1 El medicament com a residu.

La normativa vigent en materia de residus només considera residus sanitaris els que es
generen als hospitals i centres d’atencié primaria. Els medicaments no utilitzats o

caducats a les llars formen part del conjunt de residus perillosos d’origen domeéstic per

als quals cal establir sistemes de recollida especifics amb I'objectiu d’evitar danys per a la
salut humana i el medi ambient. Segons un estudi realitzat a Alemanya, el 30% dels
medicaments que arriben als domicilis no s’arriben a utilitzar i esdevenen residus. La
recollida separada dels medicaments residuals és important ja que en cas contrari poden
arribar al medi ambient a partir de les aiglies residuals si es tiren pel lavabo o el vater o
per la disposicid en diposit controlat si es llencen a la brossa doméstica. Els efectes
cronics sobre els organismes aquatics, la tolerancia a la biodegradacio i els métodes
convencionals de tractament de I'aigua els permeten infiltrar-se en el cicle de l'aigua i la

xarxa alimentaria, arribant aixi als humans.

La contaminacié de l'aigua per part dels productes farmacéutics ha estat reconeguda com
un problema ambiental i esta en el punt de mira de les administracions amb
competencies en la gestio del cicle de I'aigua. L'Estat espanyol és un dels cinc estats de

tot el mén amb major nombre de farmacs detectats a les aigles.

Els metodes que s’han mostrat més efectius per eliminar els productes farmaceéutics de
les aiglies son els filtres de carbd actiu i I'ozonificacié; també es degraden per radiacio
ultraviolada. De les sis estacions depuradores metropolitanes (EDAR), tres tenen sistemes
de desinfeccié amb raigs ultraviolats i una d’elles a més a més osmosi inversa. Es tracta
de les plantes que disposen d’estacié de regeneracio (ERA) amb I'objectiu de reutilitzar
I'aigua depurada (regenerada) per a usos industrials o agricoles. Les EDAR amb

abocament al medi aquatic natural no disposen d’aquests sistemes, molt més costosos.

No s’ha legislat encara sobre la concentracié de farmacs a les aiglies pero la Directiva
Marc de I’Aigua si que insta a fer-ne seguiment de la presencia en les masses d’aigua. Un
recent estudi de I'Institut Catala de Recerca de I'Aigua (ICRA) i I'Institut de Diagnostic
Ambiental i Estudis de I’Aigua (IDAEA-CSIC), amb la col-laboracié de I’Agencia Catalana de

I’Aigua (ACA), ha analitzat la preséncia de contaminants en rius de Catalunya i els seus
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efectes sobre la qualitat biologica, en invertebrats i algues. Les majors concentracions de
contaminants es troben en els rius amb menor capacitat de dilucio, en els quals una gran
part del cabal es nodreix quasi exclusivament de les aportacions d’aigua residual urbana
o industrial. Sovint son trams fluvials amb una alta densitat de poblacid, com és el cas del

Llobregat.

e Elcontrol sobre concentracié de farmacs al medi aquatic o les aiglies de consum no es fa
de manera sistematica degut a la necessitat de metodes analitics especifics i més
costosos, la nova normativa europea en materia de qualitat de les aiglies de consum
huma comportara canvis en aquest sentit tot i que la seva aplicacié no esta exempta de

dificultats.

e Segons diversos estudis, les quantitats més altes abocades a través d'efluents secundaris
pertanyen a un antihipertensiu, i diversos betablocadors i analgésics / antiinflamatoris,
mentre que el major risc el plantegen els antibiotics i diversos medicaments psiquiatrics
i analgesics / antiinflamatoris. Un estudi realitzat a Catalunya confirma que els farmacs
més presents a les mostres sén antibiotics i antiinflamatoris. Es troba en curs de
realitzacio un estudi comandat per I’ACA respecte a la qualitat d’aigua regenerada a les
ERA metropolitanes que comparara parametres a laigua d’entrada, depurada i

regenerada.

e |es vies d’entrada dels residus de farmacs al medi aquatic sén les excrecions dels
compostos no absorbits, dels absorbits no metabolitzats i també dels metabolits
corresponents perd també les desviacions del procés de gestid regulat per a I'eliminacio
dels sobrants i caducats, bé sigui, la bossa d’escombraries o I'inodor, com s’ha esmentat

més amunt.

e Esfa, doncs, necessariincidir en les practiques de la ciutadania i les empreses (formulacié
de productes) per abordar la problematica. Serveixi d’exemple el projecte “Habitos
ciudadanos y contaminantes emergentes” desenvolupat per diverses entitats amb
competencies en la gestié del cicle de I'aigua a Euskadi en el marc de la qual s'ha
desenvolupat la campanya “No alimentes al Monstruo/ Ez elikatu Munstroa” focalitzada
en I"'abocament de substancies diverses (tovalloletes, medicaments, etc.) a través dels

vaters, una de les vies d’entrada dels residus de farmacs al medi aquatic.
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7.2 Coneixement de les vies de gestié adequada dels residus de medicaments i
materials sanitaris. El paper del SIGRE.

e El model de SIGRE té exemples similars a Franca (Cyclamed), Portugal (Valormed),
Colombia (Punto Azul) i Mexic (Singrem) i es caracteritza per ser totalment financat i
gestionats a partir d’operadors privats (laboratoris, distribuidores i farmacies) sense
participacié publica com si succeeix amb altres sistemes integrats de gestio de residus
d’envasos (SIG) i sistemes col-lectius de responsabilitat ampliada del productor (SCRAP),

creats a partir de la legislacid en matéria de residus.

e La gestio dels residus realitzada per SIGRE té com a trets destacats la utilitzacio de la
logistica inversa (les mateixes distribuidores de medicaments s’encarreguen de la
recollida dels residus) i el procés de classificacid que permet reciclar bona part dels
materials dels envasos recollits i fer valoritzacid energetica de la part de restes de

medicaments classificats com a no perillosos.

e Totilaseva creacid com a Sistema Integrat de Gestid de residus d’envasos en resposta a
la Llei 11/1997 d’envasos i residus d’envasos, SIGRE ha jugat un paper important en la
prevencié dels efectes ambientals negatius dels residus dels productes farmacéutics
sobre els sistemes naturals mitjancant la implantacio d’un sistema de recollida i gestid
dels medicaments caducats o no utilitzats als domicilis. Es tracta d’una fraccié de residus
especials generats en I'ambit domeéstic que no tenia establert un sistema propi de

recollida i SIGRE va omplir aquest buit.

- Tanmateix, sovint és percebut com un sistema de “reciclatge de medicaments”, quan en
realitat és un sistema de reciclatge d’envasos i d’eliminacié de restes de medicaments i
els seus residus. El missatge sobre el desti final dels medicaments (estiguin caducats o
no) és important ja que la falsa creenca de que poden ser reutilitzats pot influir en la
presa de decisid sobre la seva adquisicié (quan aquesta no ha estat estrictament

prescrita) o acumulacio als domicilis amb caracter preventiu.

- Aquesta percepcié és fruit de com es comunica, en general, el sistema. El propi SIGRE,
sense anar més lluny, comunica les seves campanyes per fomentar la utilitzacid dels

punts de recollida com campanyes de sensibilitzaci¢ sobre el reciclat de medicaments,

encara que en el contingut de la campanya si que s’utilitzi correctament la terminologia.

També sol ser I'expressié més utilitzada en els punts de recollida (farmacies). També es
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troben exemples d’aquest missatge en el web del Col-legi de Farmaceutics de Barcelona,

etc. En general, cal anar a la “lletra petita” del sistema per saber que tots els
medicaments, caducats o no, s’eliminen via incineracidé per la normativa vigent i les

instruccions de I’Agéncia Espanyola del Medicament i Productes Sanitaris (AEMPS).

Segons el darrer sondeig d’opinid de SIGRE, el 63% de la ciutadania mostra adherencia a
la practica de separar els medicaments per a la seva recollida selectiva (“reciclatge”
segons la pregunta en el sondeig d’opinid de SIGRE). També segons dades de SIGRE, 9 de
cada 10 ciutadans i ciutadanes saben que el contenidor per a la recollida de medicaments
es troba a les farmacies i consideren que és el lloc idoni per la seva ubicacio, proximitat i

facilitat d’accés.

Respecte a la funcié del SIGRE, només un 20% de la ciutadania porta als punts de recollida
els envasos buits de medicaments. El SIGRE, doncs, no és percebut com a Sistema
Integrat de Gestid de residus d’envasos mitjancant els quals els fabricants han d’assumir
la recollida i reciclatge dels envasos que posen al mercat. La recollida d’envasos buits,
pero, s’ha incrementat en el darrer any en un 24% i actualment representen un 36% del
total dels recollits (aquesta dada pot apuntar també a una major adheréncia als

tractaments).

Com en la resta de SIG (ECOEMBES, ECOVIDRIOQ), I'envas del medicament ha de portar el

logotip corresponent al seu sistema, en aquest cas el SIGRE reconegut pel simbol ('I':f

Aquest simbol, pero, només es troba a la caixa que conté, I'inhalador, el blister amb les
pindoles, 'ampolla de xarop o el format que correspongui al medicament en questio. Els
envasos immediats, doncs, no queden identificats amb els sistema si no es conserva la

caixa. La informacio sobre el desti dels residus també ha d’estar al prospecte.

Les persones que prescriuen els medicaments (personal de farmacies i centres de salut)

poden tenir un paper rellevant en la transmissio dels missatges:

o Que portar als punts SIGRE, sobre tot amb els materials d’Us médic o sanitari que
poden induir a error com xeringues (per exemple d’autoadministracié d’insulina),

inhaladors, test d’autodiagnostic, radiografies o productes de parafarmacia.

o Els beneficis ambientals de la disposicié dels medicaments i les seves restes als

punts de recollida habilitats.
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Mencid especial mereixien, pels riscos associats al seu maneig, la gestié de residus de
xeringues i punxants generats en l'ambit domeéstic. Formen part de les restes de
medicaments que no es poden dipositar als punts SIGRE a excepcié de les que vagin en
el seu envas i no puguin separar-se del mateix. La seva gestié ha generat missatges
contradictoris fins que, recentment, 'ARC ha disposat que siguin admesos a les
deixalleries amb unes condicions de recepcid especifiques: amb el seu caputxd, si en
tenen, i dins de recipients rigids i estancs. Cal assegurar que tots els actors coneixen

aquestes directrius.

Altres materials sanitaris d’Us domestic habitual com materials de cures, gasses, tiretes,
etc. han de ser dipositats al contenidor gris. Els envasos d’aquests materials poden
abocar-se als contenidors de recollida selectiva (envasos, vidre, paper) segons el material
de que estiguin fet sempre buits de producte. En cas d’haver de llencar un envas amb
producte que no sigui farmac, es pot dur a la deixalleria o, en el seu defecte, a la fraccio

resta. Sempre és preferible la fraccio resta que abocar el contingut pel lavabo o el vater.

Com a comentari general, la gestié de residus municipals es basa en la seleccié en origen
gue es demana a la ciutadania. Alguns criteris han anat evolucionant en el temps com a
conseqgliéncia de les millores tecnologiques o I'evolucié en la generacié de determinades
fraccions com el citat exemple de les agulles i punxats que no s"admetien a les deixalleries
i ara si. Cal doncs un esforg de tots els estaments implicats en fer arribar la informacio a

la ciutadania de manera facil, clara i entenedora.

7.3 Eficacia del sistema: index de reciclatge

No s’ha disposat de dades per quantificar quina part dels residus de medicaments escapa
del flux gestionat per SIGRE. Les dades que SIGRE difon i les que ha facilitat I’ARC
(provinents de SIGRE) per a Catalunya es refereixen exclusivament al residus que entren
en el seu sistema. Com succeeix amb altres Sistemes Col-lectius de Responsabilitat
Ampliada del productor (SCRAP) no es disposa de dades reals d’eficiencia del sistema ates
gue no es contrasta amb el volum posat al mercat i I'efectivament utilitzat. Un estudi
realitzat per a Zero Waste Europa situa I'efectivitat mitjana dels SCRAP en un 40%, prop
del 50% a la ciutat de Barcelona (aquest estudi va comptabilitzar els fluxos majoritaris i
no va incloure els medicaments). Alguns informes apunten a que per avancar cap a

I’economia circular cal ampliar I'aplicacié del concepte de “responsabilitat ampliada del
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productor” que a la practica s’ha traduit Unicament en la responsabilitat sobre el que es
recull selectivament, mentre que el que s’escapa de la recollida establerta esdevé

responsabilitat subsidiaria dels ens locals.

Altres sistemes europeus si difonen els resultats en termes d’index de reciclatge:
Cyclamed, a Franga, estima que arriba al 62% dels medicaments no utilitzats mentre que
Valormed, a Portugal, dona una xifra de recollida del 18% del conjunt de medicaments i
els seus envasos. Caldria valorar demanar a SIGRE per part de les administracions que
I"autoritzen com a SCRAP (I'ARC a Catalunya) millorar la comunicacié de les dades per
permetre una millor avaluacio de I'eficacia del sistema: dades de medicaments recollits
“nets” un cop eliminat els impropis del sistema, estimacid de I'assoliment respecte al

totals de residus generats, etc.

Cal afegir que no hi ha dades objectives sobre el volum de residus de medicaments que
es generen a I’AMB o a Catalunya ja que no es comptabilitzen separadament. Dins les
categories en qué es comptabilitzen els residus municipals quan es fan estudis de
caracteritzacio, els medicaments formen part de la categoria “altres” junt amb un conjunt
d’altres fraccions que globalment representen un 11,47% dels residus municipals

generats a Catalunya iun 5,5% a ’AMB.

Els residus de medicaments que es gestionen via recollida municipal a 'AMB (els
dipositats en els contenidors per a les diverses fraccions ubicats a la via publica) son
tractats a un de les plantes de tractament mecanic i biologic que formen part de les
instal-lacions del cicle de gestid de residus generat en el territori metropolita. En aguestes
instal-lacions, el contingut del contenidor gris (fraccié resta) passa per diversos sistemes
de triatge amb I'objectiu de destriar la matéria organica dels residus que no sén organics
i recuperar els materials reciclables (per exemple envasos dipositats al contenidor gris en
lloc del groc). Els materials sanitaris d’un sol Us o medicaments que s’hagin llencat al
contenidor gris i arriben als Ecoparcs barrejats en la fraccié resta poden tenir algun dels

destins finals segiients:

o Si hi ha materials reciclables que poden ser separats en els processos de
pretractament manuals o mecanics es destinaran a reciclatge de materials. No

sol ser el cas de les caixes de medicaments que son massa petites.
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o El que queda integrat en la massa de residus i entra en la linia de tractament si
per pes o mida es pot recuperar a través dels separadors balistics queda integrat
en la part de residus inorganics que es destinen a diposit controlat o incineracié

amb valoritzacié energetica (el tractament final majoritari a I’AMB).

o En cas contrari (per exemple els blisters) queden integrat en la linia de la part
organica que s’extreu de la fraccio resta que passa per processos de compostatge
(fermentacid, bioestabilitzacid) dels quals s’obté un digestat o biostabilitzat amb

aplicacions diverses en restauracié de pedreres, obres publiques etc.

e Es conclou que les restes de medicaments que arriben a aquestes plantes passen el
procés de pretractament, que és el més groller i arriben majoritariament al procés de
compostatge des de la segona fase de tractament. No hi ha una conclusié definitiva en
quant a si finalment se separen del compost 0 no. No es pot descartar que una quantitat
indeterminada de farmacs vagin a parar al sol i d’aqui a les aiglies superficials i
subterranies a través dels lixiviats dels dip0sits controlats de residus i dels bioestabilitzats

aplicats al sol.

e Fls ECOPARCS realitzen mensualment caracteritzacions dels residus d’entrada que
classifiquen el contingut de la fraccié resta (contenidor gris) en una série de categories
gue venen determinades pel reglament d’explotacid de les plantes i I'autoritzacio de
I'activitat per part de la Generalitat de Catalunya. També I'AMB pot sol-licitar la
diferenciacié de determinades tipologies de residus. En cap dels resultats facilitats per
les plantes s’ha quantificat el material sanitari d’'un sol Us o els medicaments, que queden

integrats en una fraccié “altres”.

o A peticid del nostre equip, 'ECOPARC 3 o Ecoparc del Mediterrani, ha inclos el textil
sanitari COVID (mascaretes) i els medicaments en dues de les caracteritzacions dels

residus d’entrada a planta amb els resultats segiients:

Mostra 1 Mostra 2
Tipologia Kg % Kg %
Mascaretes 0,1 0,04 0,12 0,05
Residus  de 0,04 0,02 0,23 0,10
medicaments
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Mostra 1 Mostra 2

Tipologia

e La fraccid resta a 'AMB van ser 903.210 t de residus dels quals un 0,06% podien
correspondre a medicaments és a dir 541,93 t equivalents a 167,30 gr/hab/any. Si
I'estimacié de recollida a través del sistema SIGRE a 'AMB és de 115 gr/hab/any, aquest
només estaria recollint un 40% dels residus de medicaments. Sense pretendre atorgar
representativitat a unes dades procedents de tan sols dues caracteritzacions, si es
considera que ha estat un exercici Util per atorgar validesa a les estimacions procedents

de la bibliografia que situen I'abast dels SCRAP de I'ordre del 40 — 50%.

e Des de les plantes de tractament s’ha esmentat la problematica d’agulles i punxants, una
de les fraccions que sdn més motiu de consulta a la ciutadania als seus ajuntaments. De
fet, durant les tasques de caracteritzacio dels residus se segueix el protocol de I’Agéncia
de Residus de Catalunya sobre residus de risc sanitari segons el qual si es troba residu
amb risc sanitari pel personal (com per exemple, agulla de xeringa) s’aturen abans les

tasques de caracteritzacio.

7.4 Impacte de la pandémia per COVID19 en la generacid i gestio dels residus sanitaris
d’un sol s i de medicaments

e larecollida, gestid i tractament dels residus solids municipals, entre els quals es troben

els medicaments, van ser declarats servei essencial i, per tant, I’activitat de SIGRE no es

GESTIO DELS RESIDUS DE MEDICAMENTS | MATERIAL SANITARI A L'AMB Pag. 91



va veure interrompuda. Només en la fase de confinament estricte, I'entitat va recomanar
no fer Us dels punts SIGRE a no ser que s’hagués de fer un desplacament necessari a les
farmacies. També es va establir que els residus de medicaments generats a les llars amb
persones que havien donat positiu per COVID19 o en quarantena es llencessin a la fraccio
resta amb tots els residus que haguessin estat en contacte amb persones afectades. Tot
i el periode excepcional, segons el darrer sondeig d’opinid, el 91% de la ciutadania

manifesta que la pandemia no ha afectat els seus habits d’utilitzacid dels punts SIGRE.

e Si que van deixar de funcionar, per no considerar-se servei essencial per part de la
Generalitat de Catalunya les deixalleries en la primera etapa de confinament.
Posteriorment, als inicis de la desescalada, es va deixar a valoracié dels Ajuntaments
I'obertura. Aquest servei, perd, no afecta a cap de les fraccions de residus de

medicaments o materials sanitaris d’un sol Us.

e La generacid de residus municipals va disminuir a Catalunya sobretot per la important
caiguda dels residus comercials assimilables a doméstics que no es va ser compensada
per I'augment dels residus a les llars a causa del confinament. Al mes de mar¢ de 2020,

la generacio de residus urbans va disminuir en un 16,5% a Catalunyaien un 25% a I’AMB.

e En canvi, el mateix mes es va incrementar la generacié de residus sanitaris en un 350%:
Per residus sanitaris s’entenen aquells generats en centres de salut, inclosos mascaretes,
guants, davantals, bates, etc. Aquests residus es gestionen a traves de canals diferents
als domiciliaris, perd temporalment es va autoritzar la seva eliminacié a través de les
incineradores de Sant Adria i Matard, destinades a residus doméstics. Un dels potencials
impactes ambientals d’aquesta situacid és 'increment en la proporcié de plastic cremat
en aquests incineradores que es troben en zones urbanes (el plastic és un material
imprescindible per als equips de proteccié individual del personal sanitari: mascares FPP,
guants, les bates impermeables, les ulleres i viseres i les pantalles protectores facials). La
crema de plastic en condicions no adequades provoca compostos cancerigens com
dioxines i furans. Segons les dades oficials no es va detectar un increment en els nivells
d’emissid ja que, tot i que el volum procedent de la fraccid sanitaria va augmentar molt,
proporcionalment té poc pes en relacié al volum de deixalles que es tracten habitualment

en aquestes instal-lacions.
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e Enels Ecoparcs de '’AMB durant els primers mesos de I'estat d’alarma es van interrompre
els triatges manuals de residus valoritzables, tot i que per I'avaluacié interna de riscos en
aquestes instal-lacions, el personal ja porta habitualment equips de proteccio individual

(mascareta FFP3, davantal, guants, ulleres maniguets, etc.).

e Els serveis de recollida prestats pels ens locals també es van veure afectats. Una de les
primeres preocupacions dels Ajuntaments va ser la por a I'increment en la generacié de
residus, atés que guants i mascaretes es gestionen des de la fraccid resta, i com
compatibilitzar aquest fet amb la proteccid al personal. Les mascaretes van tenir una
presencia molt important i els guants només a l'inici de la pandemia. Els efectes han
acabat repercutint més en els serveis de neteja viaria que en els de recollida. Alguns
ajuntaments van instaurar les mascaretes reutilitzables entre el seu personal, inclos el de

recollida de residus de forma pionera (Rubi).

e Vagenerar molts problemes la recollida de residus a les residéncies de gent gran que no
estan qualificats com a centres sanitaris i, per tant, no estan dins les recollides
especifiques de residus sanitaris. Per ordre ministerial es va haver de posar en servei
recollides especifiques per aquests centres ja que els residus no podien ser tractats amb
la resta de deixalles urbanes i havien de tenir un desti finalista (incineracio —preferent —

o diposit controlat) sense passar pels centres de tractament de residus.

e Elsguantsimascaretes o altres residus com tovalloletes tenen com a desti la fraccio resta.
Els municipis entrevistats valoren que hi havia prou coneixement per part de la ciutadania

i que el que hi ha hagut, en tot cas, han estat comportaments incivics (littering).

e En el cas dels municipis amb recollida porta a porta la recomanacio era fer una recollida
especifica per habitatges amb persones positives per COVID19 o en quarantena, per la
qual cosa calia posar en coneixement de l'ajuntament en qlestié I'afectacido de
I"habitatge. Els ajuntaments es van fer resso mitjancant campanyes fulletons, etc. pero la
valoracié és que a la practica el gruix de la poblacié no va seguir la recomanacié
d’informar a I'ajuntament i els propis serveis municipals tenien reserves a l'aplicar

aquesta recomanacio a causa de la proteccio de dades personals..

e Per part dels responsables dels serveis municipals de recollida de residus, hi ha la

percepcid d’'un augments dels comportaments incivics com I'increment de materials fora
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il

dels contenidors (per por a tocar les tapes), abandonament de deixalles a I'entorn

natural, etc.

e El mon cientific ja ha qualificat els guants i mascaretes d’un sol Us com un “dels efectes
colaterals més devastadors del COVID-19” pels seus danys ambientals quan van a parar
al medi natural. També s’alerta del risc de fer passos enrere en el cami engegat per
conscienciar la ciutadania en la reduccio de I'Us del plastic. Les fonts oficials aconsellen
en l'etapa de desescalada minimitzar el consum d’elements d’un sol Us, si hi ha
alternatives disponibles en elements reutilitzables (que assegurin les condicions
d’higiene i salut). Per exemple, prioritzar la utilitzacié de mascaretes reutilitzables i limitar
I"Us de guants d’un sol Us a favor de I'aplicacié de solucions hidroalcohodliques o gels de
desinfeccié. El mdn cientific i les entitats conservacionistes reclamen passos més decidits:
les mascaretes ja son presents als mars de tot el mén i generen un gran impacte: tenen
un elevat temps de permaneéencia i capacitat per alliberar compostos toxics durant molt
de temps. Segons un estudi recent en qué ha participat I'Institut Catala de Recerca de
I'Aigua (ICRA), els plastics d'un sol Us van representar el 2018 un 46% del total de residus
plastics en el mdn, una xifra que els experts alerten que creixera per I'augment en la

produccio de mascaretes, equips de proteccio individual i guants de plastic.
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Annex 1

Clics per arribar a
SIGRE



e Agencia de Residus de Catalunya:

Hi ha dues formes de poder arribar a la pagina demanada, una que és la més rapida i facil seria fer la
recerca en el Cercador posant “Medicaments”, sortira directament en el tercer enllag on esta la pagina
gue busquem; i I'altre que seria anar pas per pas.
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Inici Agencia Ambits d'actuacié Consultes i tramits Actualitat Contacte

Inici > Cercador

Cercador 000060
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Cerca avangada »

S'han trobat 18 resultats

Medicaments. Agéncia de Residus de Catalunya
és |'encarregada de la implantacio i desenvolupament de la recollida de medicaments a les farmacies i d'assumir tots els costos derivats del...

hitps://residus.gencat.cat/ca/ambits_dactuacio/recollida_selectiva/sistemes_integrats_de_gestio/sigre

Medicaments usats i/o caducats. Agencia de Residus de Catalunya
diferenciades en la gesti6 dels medicaments. Recollida Com funciona la recollida dels medicaments. Queé haig de fer amb els medicaments? Queé es pot dipositar...

hups://residus.gencat.cat/ca/ambits_dactuacio/recollida_selectiva/residus_municipals_especials/medicaments

Que haig de fer amb els medicaments?. Agencia de Residus de Catalunya
de l'esquerra. Com es comenta a I'apartat La gestio dels medicaments, actualment la recollida dels medicaments la gestiona SIGRE, que n'assumeix...

hueps://residus.gencat.cat/ca/ambits_dactuacio/recollida_selectiva/residus_municipals_especials/medicaments/que_haig_de_fer_amb_els_medicaments
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- Pas per pas: Inici>enllag Ambits d'actuacié >Recollida selectiva >Residus municipals
especials>Medicaments usats i/o caducats> Qué haig de fer amb els medicaments?

Agencia de Residus de Catalunya
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Sols contaminats
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Canons sobre els residus
Subvencions

residus.gencat.cat

Actualitat Agenda

Comprem
. .
amb consciencia L'SCP/RAC presenta 12 mesures politiques de suport a negocis
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Ambits d'actuacié

Tipus de residu

Planificacid

Prevencio

Recollida selectiva

Valoritzacié / Reciclatge

Sensibilitzacié

Recollida selectiva

Sols contaminats

La recollida selectiva consisteix a recollir diferenciadament diferents fraccions dels residus municipals amb la
finalitat de poder-les reciclar. La recollida selectiva i el reciclatge permeten estalviar recursos escassos i part de
I'energia necessaria per a la fabricacié dels productes a partir de matéries primeres verges.

L'aspecte basic de la recollida selectiva és la selecci6 que els ciutadans i els comercos realitzen dels productes
recuperables i que, posteriorment, I'administracié s'encarrega de gestionar.

Models de recollida

Tractament final

Transport

000060

Projecte DECISIVE

Projecte que neix amb l'objectiu de fer front a
l'augment de residus organics previst a les
ciutats com a consequéncia de Iincrement de la
poblaci6 urbana.

Projecte CERES

Projecte pioner d'economia circular de reduccié

i substituci6 de bosses de plastic d’'un sol Us per
bosses compostables als comergos de la Seu
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Sistemes integrats de gestio

Residus municipals

Residus d'origen domiciliari, comercial, de serveis i

industrials assimilables: Vidre, paper i cartro,
envasos lleugers i matéria organica (FORM-FV)
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Residus municipals especials

Residus municipals especials
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Piles i altres acumuladors. Medicaments usats i/0
caducats. Agulles, xeringues i objectes punxants de
procedencia domiciliaria

Preguntes

000060

Residus d'Aparells
Eléctrics i Electronics
(RAEE)

Piles i altres acumuladors

caducats

Medicaments usats i/o

Agulles, xeringues i
objectes punxants de
procedéncia domiciliaria

= Medicaments usats i/o caducats

us de medicam

ts de procedéncls domes

s Qualsevol §ind ¢

Gestio

Dues etap

dferenciades en L gestio dels

Mmedicament:

50 N0, Que &5

i e S aAcce ) A

000060

eneren als domici

Recollida

Com funciona la recolida dets medicamenits.

Que haig de fer amb els
medicaments?

Queé es pot dipositar al contenidor
de medicaments

de la famica

ritar | TH0 que no es

Sistema Integrat de Gestio (SIG)

<




A l'entrar a la pagina un text amb una imatge al costat explica el que s’ha de fer, basicament el que
diu és que els medicaments que ja s’han fet servir o que han caducat s’han de portar a un contenidor
especificament per aquests, el qual té una adhesiu verd amb una creu, aquests contenidors es
troben a les farmacies, per aixo el que proposen és anar guardant tots els medicaments que s’han de
llengar i aprofitar quan van a la farmacia per llengar-los tots junts.
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Aquests residus requereixen una recollida selectiva especifica, per tant no s'han de llencar mai al cubell de les
escombraries ni barrejar amb altres envasos ni deixalles. Cal dipositar-los als contenidors que es troben a les
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En aquesta pagina també ens donen dos enllagos, el primer ens explica com ha estat la gestio dels
medicaments des de que es va comencar a fer i el segon que es el SIGRE (Sistema integrat de gestid i
recollida d'envasos) on ens explica el funcionament d’aquest sistema encarregat de fer tot el
tractament dels medicaments, apart de donar I'enllag de la pagina oficial de SIGRE por si es vol saber
més detalladament la informacié d’aquest Sistema (https://www.sigre.es/).

- Primer enllag


https://www.sigre.es/
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Gestid 009060

La gesti6 dels residus de medicaments, que va iniciar la Junta de Residus (ara Agéncia de Residus) I'any 1994, es caracteritza per tenir dues etapes clarament diferenciades que
coincideixen amb la modificacié del marc normatiu de referéncia. Concretament va ser I'aprovacio de la Llei 11/1997 d'envasos i residus d'envasos la que va originar els canvis.

Amb el lema «No els guardis. Dona'ls», es va iniciar la recollida de medicaments a través de les farmacies i posteriorment els Centres d'Assisténcia Primaria (CAP). Aquestes
recollides les gestionaven dues entitats, E@ymacéu[ics Mundic? (farmacies) i Fundacié Humanitaria pel Tercer i Quart Mén Doctor Trueta c? (CAPs), que a través de convenis de
col-laboracié amb la Junta de Residus els classificaven entre aprofitables i no aprofitables, amb la finalitat de destinar els primers a campanyes solidaries i garantir una bona
gestio dels segons.

La segona etapa s'engega a partir de I'any 2000 quan s'implanta el sistema SIGRE (Sistema integrat de gestid i recollida d'envasos) com a consequiencia de la Llei d'envasos
abans esmentada, i alhora que |'Organitzacié Mundial de la Salud (OMS) recomana no destinar medicaments procedents de la recollida selectiva a donacions o campanyes
sollidaries donat que no es podia garantir completament la seva qualitat.

El lema actual és «Recollim els medicaments per a la salut del medi ambient»i la diferéncia fonamental amb I'etapa anterior és que I'objectiu ja no és I'aprofitament dels
medicaments, sin6 que tots ells es gestionin correctament a través d'instal-lacions de valoritzacié dels envasos recuperables (paper, cartro, vidre, etc.) i de disposicio final
adequada del rebuig que pugui quedar.

Directe a Webs més vistes Connecta

+ Projectes destacats + Departament d'Accié Climatica,

+ Estratégies destacades Alimentacié i Agenda Rural <

o Clitadala + Centre dActivitat Regional pel Consum i m)ss' El director de I'ARC ha acompanyat avui a la

la Produccié6 Sostenible (SCP/RAC)
« Residuonvas

+ Empreses secretaria d'Accié Climatica @abarnadas en la visita

+ Administracions al @CCGarrotxa i el seu president @santireixach. Al llarg del
« Som gent de profit

+ Mén educatiu mati s'ha pariat sobre la proposta del model de residus de

 Plataforma del compromis local per a la

e L.ila ]

Agents i negociants

- Segonenllag
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Ageéncia de Residus de Catalunya

Inici Agencia Ambits d'actuacié Consultes i tramits Actualitat Contacte

Inici > Ambits d'actuacié > Recollida selectiva >

Medicaments 00006

tegrats de gestié > Medicaments

Per adaptar-se als requisits de la Llei d'envasos i residus d'envasos, els laboratoris farmacéutics (Farmaindustria), els distribuidors (FEDIFAR) i el Consell General de Col-legis
Oficials de Farmacéutics van constituir una societat sense anim de lucre anomenada SIGRE, Sistema integrat de gesti¢ i recollida d'envasos.

SIGRE és |'encarregada de la implantacio i desenvolupament de la recollida de medicaments a les farmacies i d'assumir tots els costos derivats del seu funcionament. L'activitat
del SIGRE es pot resumir en els segiients punt:

« Recollida dels envasos de productes farmacéutics comercialitzats pels laboratoris a Espanya per tal de reciclar-los
« Recollida, classificacio i tractament, segons tipologia i composicio, de la resta de productes farmacéutics per tal de garantir-ne la correcta gestio.
« Impulsar, a través dels Plans Empresarials de Prevencio, I'adopcié per part dels laboratoris adherits de mesures de prevencié que permetin reduir la generacié d'envasos
en el futur,
SIGRE (Medicamento y Medioambiente)
¢/ Principe de Vergara, 38, 6° izda.
28001 MADRID
Teléfon: 913911 230
[

Directe a Webs més vistes Connecta

+ Projectes destacats + Departament d'Accié Climatica,

+ Estratégies destacades Alimentacié i Agenda Rural )
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o RaA la Produccié Sostenible (SCP/RAC) secretaria dAccié Climatica @abarnadas en la visita

* Residuonvas

+ Administracions @CCGarrotxa i el seu preside: wireixach, Al llarg del

- Som gent de profit

Mén educatiu ti s'ha pariat sobre la proposta del model de residus de <

SlelEEn

e Area Metropolitana de Barcelona:

Al posar en el cercador la paraula “Medicaments” costa trobar on s’han de depositar aquests quan
caduquen o s’acaben, I'enlla¢ porta a la pagina “Recollida - Area Metropolitana de Barcelona” on es
descriu tot el sistema i dades de la Gestid que es fa sobre la Recollida dels Residus Municipals i, fins al
final de tot no hi ha una breu referéncia a les piles i medicaments:
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Medicaments a

Aproximadament 26 resultats (Mostrant pagina 1 de 3).

4 www.amb.cat > web > ecologia > residus > gestio > recollida v

Recollida - Area Metropolitana de Barcelona

Aixi, els medicaments es poden deixar a les farmacies i les piles als establiments comercialitzadors. Els electrodomeéstics obsolets,
especialment si son ...

A www.amb.cat > web >amb > actualitat > sala-de-premsa > notes-... ¥ * Nota de premsa

L'augment de la biodiversitat millora la salut de les persones - Area ...

Qdeinnv 2021 ___ Feun recervori de nnssihles medicaments noiie: malte medicaments c'extreiien o deriven de
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Ecologia Recollida
. L'AMB és l'encarregada de coordinar i donar suport als municipis per al correcte funcionament de la gestié dels
>) Sostenibilitat residus. Ara bé, serveis com la recollida de residus s6n competéncia municipal i per aquest motiu no hi ha un
o sistema Gnic a tot el territori metropolita.
(V) Residus
Cicle dels materials
Planificacié
Prevencié
Gestid
Separacié
Recollida
Tractament
Instal-lacions i
equipaments
Actuacions
Innovacié i projectes Cada municipi decideix en funcié de la mida, la densitat o les caracteristiques urbanes, quin model és més viable.
= Tot i que el model majoritari continua sent el de contenidors, ja sigui a la vorera o en arees d'aportacic, hi ha altres
£33\ H i s . .
e ) Aigua sistemes, com la recollida pneumatica, les recollides porta a porta o les deixalleries.
C\) Laboratori
(',), Gesti6 i organitzaci6 Contenidors al carrer

Sistemes integrats de gestio (SGI): molts

vies complementar com ara sister

bliments com

obsolets, especialmen

pilesals e
|

Per trobar la informacié necessaria d’'una manera més clara s’ha d’anar pas per pas:
Inici>Ecologia>Residus>Recollida>Sistemes urbans de recollida>Sistema actual



& > C @ amb.cat/s/homehtml B ® % # ° :
% Area Metropolitana =
0 AMB : d;EBavcelrar?a Q

L'area metropolitana AMB Territori  Habitatge

B < cataly | v

itat Desenvolupament socioecondmic

Ecologia @

Sostenibilitat Aigua Gesti i organitzacié Agenda
Pla de Sostenibilitat Cicle de l'aigua @ Competéncies Actualitat
Canvi climatic @ Planificacié @ Normativa Noticies
i6 de C i tarifes Dades Yaras Al
Transici6 energética Instal-lacions i equipaments Tramits Blogs
Educacié ambiental @ Autoritat ambiental Taxa metropolitana de Butlletins
tractament de residus
Qualitat de l'aire Laboratori icaci
b Gesti6 de la qualitat i del medi Publcdans
= ambient
Residus Informacié general Seminaris
B R Perfil de contractant
Model de gestié Serveis d'analisi
Prevencid Gestié de la qualitat
Reutilitzacié Projectes de recerca

Recollida | Mostres analitzades

Instal-lacions i equipaments

Innovacid i projectes
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A > Ecologia > Residus > Recollida
Recollida

Tots els residus dels quals no se n'ha pogut prevenir la produccié cal garantir que acaben en una instal-lacié que permeti reciclar-los amb
qualitat. Per aquest motiu, és important conéixer els diferents sistemes de recollida, com funciona la instal-laci6 principal del procés de
recollida -la deixalleria- i quin és el volum de residus que acaba en les instal-lacions de tractament.

Volum de generacid de Sistemes urbans de recollida Instal-lacions de recollida:
residus deixalleries

Hostaleria i
restauracié
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Sistema actual

L'AMB aplica el sistema de separacié de residus. Aquest sistema facilita en gran mesura que els residus es puguin tractar correctament.
Hi ha diversos models de separaci6 segons el volum i la quantitat de residus. Cada ajuntament decideix quin utilitza en funcié de les
seves necessitats. Tanmateix, en tots els casos la col-laboracié dels ciutadans és vital.

@ Fraccions basiques

La recollida selectiva esta pensada per als residus que es generen de manera més habitual. El primer objectiu de la recollida selectiva
és separar i recuperar la maxima quantitat de materials, i el segon, disminuir tant com es pugui el volum de residus que s'han de
sotmetre a tractaments finalistes.

Abanda d'aquests objectius quantitatius, és evident que una millor recollida en origen facilita la recuperacié dels materials i redueix
l'impacte ambiental de determinats residus que poden ser contaminants, toxics i/o perillosos.

Existeixen dos sistemes de recollida segregada: el de cinc fraccions i el de quatre fraccions:
@ Cinc fraccions. El model de recollida de cinc fraccions és el sistema utilitzat en la majoria de municipis del territori metropolita.
Aquest model separa els residus en vidre, paper i cartrd, envasos lleugers, matéria organica i resta.

@ Quatre fraccions. Alguns municipis, pero, apliquen el model de quatre fraccions o de residu minim que separa la brossa en
organica i inorganica.

L'AMB col-labora amb els municipis per millorar la recollida selectiva i també promou campanyes de sensibilitzaci6 entre la poblacié,
ja que la implicacié dels ciutadans en aquest sistema és fonamental.

& Com separar correctament: "Residu, on vas?"
@ Tipus de residus (Agencia de Residus de Catalunya)

@ Voluminosos

Al obrir I’'enllag ens portara a la pagina de “Residu, on vas?” (https://www.residuonvas.cat/ca), en
aquesta pagina al posar en la cercador la paraula “Medicament” ens portara directament a quatre
imatges de diferents tipus de medicaments, al fer clic en qualsevol ens donara informacié sobre on va
I'objecte, el procés que segueix per a ser tractat i en que acaba transformant-se.
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Flascé de vidre  Capsa Medicaments Tub de
medicaments medicaments medicaments

|\ Generalitat de Catalunya Ao ) .
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Medicaments

’ Medicaments

# & RESIDU, ON VAS?

MEDICAMENTS

QUIN PROCES SEGUEIX?

®

Empresa especialitzada

EN QUE ES TRANFORMA?

Paper i cartr6 reciclat Medicaments
processats

ATIN Generalitat de Catalunya X
Departament d’Accié Climatica, 1 Veure Entitats Col-laboradores
LY Alimentaci6 i Agenda Rural

e Ajuntament de Sant Just Desvern:

Al fer la recerca de Medicaments en el Cercador surt un Unic enllag, el de la Deixalleria Municipal, en
aquest enllag ens explica una mica que és una deixalleria, on est troba i el seu horari, al anar baixant
per aquesta pagina poden trobar al final del on es recullen els medicaments, dient que aquests es
porten a les farmacies del municipi.
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AJUNTAMENT ~ XARXA D'EQUIPAMENTS SERVEIS WEBS MUNICIPALS

Deixalleria Municipal

Equi que permet a la ci ia l'aportacié de forma no periodica de residus municipals

voluminosos i especials. Es un espai tancat, dotat de personal, amb diferents contenidors per facilitar la
recollida separada de les diferents fraccions de residus municipals, les quals es lliuraran selectivament a
centres de gestié per a la seva reutilitzacié

La deixalleria fixa. situada al cami de Can Biosca, es complementa amb la deixalleria mobil -que esta
I'dltim dissabte de cada mes als diferents barris- i la minideixalleria del c. del Mercat

Horaris

Deixalleria fixa

Cami de Can Biosca, s/n (darrera Enher)

Tel. 93 473 31 16

Servei gratuit quan s'hi va amb vehicle particular.

Contenidors especifics per a tot tipus de residus: roba, fusta, plastics i metalls, fluorescents,

olis, ampolles de cava, a piles, radi pintures

bateries.

NOVETAT: Recollida especifica de xeringues, agulles, llancetes i punxants.

D en la Taxa poli deTi de Residus en funcié del total de visites

anuals a la Deixalleria utilitzant la targeta magnética especifica
De dilluns a divendres, de 8a 14 hide 15a 18.30 h
Dissabtes, de 10 a 13.30 h

Agost
De dilluns a divendres, de 8a 15 h
Dissabtes, de 10 a 13.30 h

Altres serveis de recollida selectiva de residus

Punt Net

Inform

de RESIDUS

de Sant Just Desvern
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Recollida de mobles i trastos vells a domicili

Setmanalment, servei gratuit de recollida a domicili. Els dilluns, dimarts i dijous, prévia trucada
telefonica

Informa't al teléfon 93 685 44 34

Recollida de roba

Contenidors especifics a la via ptblica: C/ Nord, C/ Miquel Reverter, C/ Generalitat,
C/Bonavista, C/ Salvador Espriu, C/ Creu del Padré-Parc Canigé, Ctra. Reial-Walden, C/ Rosa
de Luxemburg (Mas Llui) i Punt Net del Mercat ambulant setmanal

Recollida d'olis vegetals

Recollida periddica de contenidors especifics a escoles i diferents equipaments municipals:
Ajuntament, Centre Civic Joan Maragall, Centre Civic Salvador Espriu, AAVV Mas Llui, Mercat i
edifici Walden.

Recollida d'olis vegetals de grans productors
Recollida periddica de contenidors d'interior de bars, restaurants, menjadors escolars. Cal
peticid inicial al Servei de Medi Ambient de I'Ajuntament

Recollida de piles

Recollida periddica de piles en contenidors especifics a escoles i diferents equipaments
municipals:

Ajuntament, Can Ginestar, Centre Civic Joan Maragall, Centre Social El Mil-lenari, Radio
Desvern, AAVV Mas Llui, Centre Civic Salvador Espriu, Centre Les Escoles, CEM La Bonaigua,
Casal de Joves, Mercat i edifici Walden.

Recollida de medicaments
Ales farmacies del municipi |

També és pot arribar a aquesta pagina pas per pas: Inici>Xarxa d’equipaments>Deixalleria municipal
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INICI SANT JUST ~ AJUNTAMENT ~

Xarxa dEquipaments
Localitzacié d'equipaments
Biblioteca Joan Margarit
Camp de futbol

Can Ginestar

Casal de Joves

CEM La Bonaigua

Centre Civic Joan Maragall
Cementiri Municipal

REEL  Centre Civic Salvador Espriu

Centre Social EI Mil-lenari

Deixalleria Municipal
Novetats Notes ™ Teopai Mas L
La Vagoneta

49 Les Escoles

" |
Programa d'activitats de Nadal Mercat Municipal

Programa d'activitats de Nadal

AVISPREVENTIU g 2!
DE FERICA
e

Avis preventiu contaminacio atmosférica
per PM10

INSCRIPCIONS
ACTIVITATS

XARXA D'EQUIPAMENTS ~

SERVEIS ~

WEBS MUNICIPALS

Agenda

23/DES/2021

Els pastor ant Just

Ales 19 h, a la Sala Cinquantenari de
I'Ateneu
23/DES/2021

Ple Ordinari del mes
Ales 19 h, de forma telematica

25/DES/2021

Concert de Nadal amb Orfe Enric
Morera, CorAggio i Santi Vilar
Ales 21 h, a IEsglésia Parroquial de Sant
Just,

26/DES/2021

reconeixement
Gdministracd
Sberta.

Xarxes

B [

Sant Just Desvern, Ciutat Educadora

Municipi feminista i antifeixista
agermanat amb els municipis de
Camoapa (Nicaragua) i

Horb am Neckar (Alemanya)

Aplicacions

(O]

ﬁ Oficina d’Atencid
“= Ciutadana (OAC)

ATENCIO TELEFONICA

£93 480 48 00

De dilluns a divendres, no festius, de 9a 14 h
De dilluns a dijous, no festius, de 16 a 19 h
Del 6 al 31 d'agost, de dilluns a divendres no
festius, de 9 a 14h

Del 20 de desembre al 7 de gener, de dilluns a
divendres no festius, 8 a 14h

£.000102 658

S R

e Ajuntament de Sant Boi de Llobregat:

Per trobar la informacié necessaria s’ha d’anar pas per pas: Inici>Ciutat>Medi Ambient i
Sostenibilitat>Recollida de Residus>l Tu, que pots fer per millorar Sant Boi?

En aquesta pagina es trobara a I'inici un enllag per anar a la pagina de “Residu, on vas?” (
https://www.residuonvas.cat/ca)
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Viure Sant Boi
El Nadal illumina Sant Boi

#HFUTUR

Tercera convocatoria del
Programa Futur
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22/12/2021 Incidéncies al web
municipal

17/12/2021 Avis d'episodi ambiental
d'alta contaminacié de I'aire per PM10
15/12/2021 Convocatéria d'ajuts per
2 Ia instal'lacié d'energies renovables
25/11/2021 Canvi provisional de
sentit al c/Picasso

18/06/2021 Punt verd provisional a
V'exterior del Mercat de la Muntanyeta
19/11/2021 Enquesta ciutadana sobre
mobilitat
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B Ocupacié i Formaci

3 Ciutat - Ajuntament de Sant Boi - X |+

C A Noesseguro | santboi.cat/GCW.nsf/ca-Web03?ReadForm&Clau=ciutat&ldioma=ca&Seu=N

AJUNTAMENT DE
SANT BOI DE LLOBREGAT

f
m‘
|
|

. Reactivem Sant Boi

. Sant Boi es transforma
Congixer Sant Boi

. Observatori de la Ciutat

. Fira de la Purissima

. Moure's per la ciutat
Les persones

. Serveis socials

Ciutat

Other languages

Plaga de FAjuntament, 1 -

Sant Boi de Liobregat

B T'escoltem m——

& Tscotem

l Xarxes

17/12/2021

El Consell Local d'Adolescéncia
(CLA) renova la composicié amb
nois i noies escollits als centres de
secundari les entitats
socioeducatives

El CLA ha creat videos d'educacié
sexual, ha participat en una websérie i
ha posat en marxa un bloc per denar a
conéixer les seves activitats

[ 16/12/2021

£l Consell Local
d'Infancia renova
la composicié amb
nens i nenes
escollits
democraticament
a escoles i entitats

Aquest érgan de participacié infantil

creat I'any 2015 ha continuat treballant

virtualment durant la pandémia
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Oficina d'Atencié a I'Emprosa | of Comerg.

Ciutat

Una jornada del
projecte
Ecoinddstria
mostra a les
empreses

L

. Salut Oficina d'Atenci6 a I'Empresa i el experiéncies

. Habitatge - Guia Comerg draxitenal comi
Urbanisme z i o e

. Visor d'obres = - 3 economia circular

. Cartografia T.elefon.s. Sant Boi defensa la transicié 2 un

_ Empresa i Comerc d'atencio  mocelampresarial basaten 1s

. Ocupacié i Formacié Coronavirus innovacié i la sostenibilitat

. Ciutat educadora
. Cooperacié, solidaritat i pau
. Cultura
. Esports
Seguretat ciutadana

. Teléfons d'interés
. Premis Ciutat de Sant Boi
Titols honorifics i medalles

Teléfons d'atencié a la ciutadania

Canals d'atencié (teléfon i correu
electronic)

Observatori de la ciutat
Opon Data Sant Boi

L'Observatori de la ciutat

£ % Sant Boi supera
el repte de
 recollir el pes en
vidre del primer
equip de la Unié
Esportiva
Santboiana

El dimarts 22 de
desembre ha tingut lloc la cloenda
de la campanya promoguda per
Ecovidrio i la UES amb el suport de

ADOPCIONS REFUGI MUNICIPAL
D'ANIMALS DE COMPANYIA

BIBLIOTEQUES DE SANT BOI
biblioteques s6n i
péblic gratuit

@oportunitats.

. Equipaments . , TAlintamenE ESCOLA MUNICIPAL DE MUSICA BLAT
" El Temps Infermera fermer
virtual o M LAjuntament Escola
informacié, L s Municipal
una fotolinera ok
e sl progran de-Mosica
g recirrega de Blai Net

Ocupacié i Formacié
+.0cupacioiempresa.cat

vehicles
eléctrics

Est3 al costat de

I'estacié de FGC i té capacitat per a
quatre vehicles

La Ruta
Literaria Maria-
| Mercé Marcal

mostra la

Va donar classes a
I'nstitut Rubié i Ors i el lloc on va
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. Reactivem Sant Boi
Sant Boi es transforma
. Congixer Sant Boi
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. Serveis socials
. salut
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. Ciutat educadora
. Cooperacié, solidaritat i pau
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. Seguretat ciutadana
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| Tu, qué pots fer per millorar Sant Boi?

Tot esta preparat perqué dia a dia incrementem les xifres de recollida selectiva i utilitzem tots els serveis que tenim a I'abast per
aconseguir tenir una ciutat més neta i sostenible.

Ara €s un bon moment de renovar els nostres habits de reciclatge.

Gracies per millorar Sant Boi.
Si tens dubtes sobre on van els teus residus consulta a: www.rasiducnvas.cat/

Separa els residus a casa i porta’ls al contenidor corresponent

CONTENIDOR MARRO - Matéria organica

Peles i triadures de fruita i verdura - Ossos i restes de carn i peix - Closques
de marisc i mol-luscs « Closques d'ou i de fruita seca - Paper de cuina i
mocadors de paper - Menjar en mal estat - Marro de café i restes d'infusions
Flors i fulles seques - Taps de suro - Serradures netes

NO hi posis: menjar envasat. Treu abans I'envas.

CONTENIDOR GROC - Envasos lleugers
Ampolles i garrafes de plastic - Llaunes de beguda o menjar - Brics * Aerosols
iroll-on « Taps i pots de plastic + Bosses de plastic, embolcalls de film i

. Recollida de residus

» ITu, qué pots fer per millorar

. Resultats
. Informacié adicional

Contenidors Roba Amiga

. Contenidors de piles

. Recollida d'arbres de nadal

. Prevenci6 de Residus
. L'Autocompostatge

Transicié energética
. APP Natura Local

alumini - Porexpan + Xarxes de fruita - Capses de fusta petites
NO hi posis: residus de plastic o metall que no siguin envasos.

) CONTENIDOR BLAU - Paper i Cartré
Diaris - Revistes i publicitat - Fulls de paper - Capses de cartré i cartronet
Bosses de paper

NO hi posis: brics de llet o sucs, no sén només de cartré.

. Normativa de Medi Ambient CONTENIDOR VERD - Vidre
Pla d'accié per I'energia Pots de vidre - Ampolles de vidre
sostenible

. Pla director d'Eficiéncia
Energética d'Ed

. Consums energétics
eaninaments municinals

. Reactivem Sant Boi
. Sant Boi es transforma
. Conéixer Sant Boi
Observatori de la Ciutat
Fira de la Purissima
Moure's per la ciutat
. Les persones
Serveis socials
. Salut
. Habitatge - Guia
. Urbanisme
Visor d'obres
Cartografia
. Empresa i Comerg
. Ocupacié i Formacié
Ciutat educadora
. Cooperacié, solidaritat i pau
. Cultura
. Esports
. Seguretat ciutadana
Usos del Temps
. Medi ambient i sostenibilitat
. Informacié recollides
contenidors
Premi Ciutat Sostenible
. Cuidem Sant Boi
. Reciclos
Recollida de residus

» ITu, qué pots fer per millorar NO hi posis:

Sant Boi?

. Recollida de trastos vells

. Resultats
Informacié adicional

. Contenidors Roba Amiga

. Contenidors de piles

Recollida d'arbres de nadal

. Prevenci6 de Residus
. L'Autocompostatge

. Transici6 energética
. APP Natura Local

Normativa de Medi Ambient

. Pla d'accié per I'energia
sostenible
. Pla director d'Eficiéncia

. Consums energétics

equipaments muni

. A Sant Boi, som eficients
Pla d'acci6 de millora i
recuperacié de la qualitat
acastica

. Nivells d'ozé

. Episodis ambientals de

NO hi posis: copes, gots, vidres de finestres, miralls,

s Municipals fluorescents i bombetes.
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| Tu, qué pots fer per millorar Sant Boi?

Tot estd preparat perqué dia a dia incrementem les xifres de recollida selectiva i utilitzem tots els serveis que tenim a I'abast per
aconseguir tenir una ciutat més neta i sostenible.

Ara és un bon moment de renovar els nostres habits de reciclatge.

Gracies per millorar Sant Boi.
Si tens dubtes sobre on van els teus residus consulta a

Separa els residus a casa i porta'ls al contenidor corresponent

CONTENIDOR MARRO - Matéria organica

Peles i triadures de fruita i verdura - Ossos i restes de carn i peix - Closques
de marisc i mol-luscs - Closques d'ou i de fruita seca + Paper de cuina i
mocadors de paper - Menjar en mal estat - Marro de café i restes d'infusions
Flors i fulles seques * Taps de suro * Serradures netes

NO hi posis: menjar envasat. Treu abans I'envas.

CONTENIDOR GROC - Envasos lleugers

Ampolles i garrafes de plastic - Llaunes de beguda o menjar - Brics - Aerosols
iroll-on « Taps i pots de plastic - Bosses de plastic, embolcalls de film i
alumini - Porexpan - Xarxes de fruita - Capses de fusta petites

residus de plastic o metall que no siguin envasos.

CONTENIDOR BLAU - Paper i Cartré

Diaris + Revistes i publicitat - Fulls de paper - Capses de cartré i cartronet
Bosses de paper

NO hi posis: brics de llet o sucs, no sén només de cartré.

)

CONTENIDOR VERD - Vidre

Pots de vidre - Ampolles de vidre

NO hi posis: copes, gots, vidres de finestres, miralls,
fluorescents i bombetes.

)

Baixa els trastos el dia que pertoca al teu barri

Trastos vells
Molts altres residus que generem contaminen o es poden recuperar. Porta'ls a la
deixalleria -
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La gestid dels
O medicaments a les
farmacioles

Ajuntament de Sant Just Desvern, Desembre 2008
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gue podem fer...



O ... amb els medicaments? @

$ 1 G &

o als contenidor especials al PUNT SIGRE de les farmacies
g~y col-laboradores (distintiu especial)
" o Sino es reciclen de manera adient, poden contaminar el medi ambient
. o Que fer?
ﬁ REVISAR LA FARMACIOLA PERIODICAMENT

APROFITAR UNA VISITA A LA FARMACIA PER DESAR-LOS

o QUESI:
Envasos de medicaments buits (capses, blisters, ampolletes, tubs,...)
Envasos amb restes de medicaments
Medicaments caducats amb els seus envasos
Medicaments en desus

o QUE NO:
Radiografies
Termometres
Protesis
Agulles
Objectes tallants
Reactius de laboratori procedents de I'elaboracio de formules magistrals




participem en la recollida selectiva
d’'aquests residus | ajudem a conservar el
medi ambient

v REDUINT la quantitat de residus que produim
v RECICLANT per obtenir un nou producte

v REUTILITZANT i allargant la seva vida abans que no esdevingui un residu

&%
&



NOTICIES BREUS

LES10BJECTEs
TSALADEIXALLERIA >

Iment, la generacié d'agulles i objectes
ts procedents de tractaments de salut fets XERINGU
‘persones particulars als seus domicilis és una .-
vaen augment. Fins ara, aquests residys
aven d'una xarxa especffica per a la seva

LAjuntament de Sant Just Desvern ha impulsat

1 pla de recollida d'agulles i objectes punxants d'ts
particular a la deixalleria. Les xeringues, agulles,
Ilancetes i altres elements punxants es poden
emmagatzemar en un recipient rigid i estanc, de

plastic (per exemple, una garrafa d'aigua ) i des
es poden ta ec

Butlleti novembre 2019



