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RESOL UCION 96/2005
SECRETARIA DE COORDINACION TECNICA (SCT)

Defensa de la competencia - Circulo Médico de
Misiones Zona Sur y a la Sociedad lamip - Medisur
SA -- Cese del envio de comunicaciones a
profesionales de medicina con los fines de lograr que
se abstengan de prestar sus servicios para entidades o
empresas competidoras - Cese de la conducta de
excluson de sus registros de prestadores a los
profesionales de medicina que intentan prestar
servicios para entidades o empresas competidoras -
Imposiciéon de multas de conformidad con lo
establecido en €l art. 26 inc. b) delaley 22.262.

Fecha de Emisién: 10/06/2005; Publicado en: Boletin
Oficial 21/06/2005

VISTO & Expediente N° 064-002881/1997 del Registro del ex - MINISTERIO DE
ECONOMIA, y

CONSIDERANDO:

Que € expediente citado en € Visto, seinicid corto consecuencia de la denuncia efectuada
por la sociedad MEDICINA DEL NORDESTE ARGENTINO SA., ante la COMISION
NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA, organismo desconcentrado
dependiente de la SECRETARIA DE COORDINACION TECNICA del MINISTERIO DE
ECONOMIA Y PRODUCCION, contralAMIP - MEDISUR S.A . por presunta infraccion
alalLey N°22.262 de Defensa de |la Competencia

Que el denunciante con fecha 18 de septiembre de 1997, presentdé su denuncia
manifestando que el CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR era propietario de
DOS (2) empresas, una prepaga denominada IAMIP y una entidad de emergencias médicas
denominada MEDISUR, creando ante las dificultades operativas que le generd la
desregulacion, una sociedad anénima cautiva denominada IAMIP - MEDISUR S A., a
través de la cua desarrollan sus actividades comerciales.

Que agregd que IAMIP - MEDISUR S.A., habia presionado a sus profesionales asociados
para gque no brindaran servicios médicos a entidades competidoras como la denunciante, a
través de una publicacion efectuada en e diario El Territorio de la Provincia de
MISIONES, IAMIP - MEDISUR S.A. llamé a reempadronamiento de prestadores en la
Ciudad de Posadas Provincia de MISIONES, para la atencién de sus afiliados particulares y
de convenios, desde el dia 16 de septiembre de 1997 hasta el dia 23 de septiembre de 1997,
bajo apercibimiento de rescindirlos como prestadores de la empresa una vez vencido dicho
plazo.

Que la denuncia fue ratificada con fecha 18 de septiembre de 1997, conforme a lo previsto
en el Articulo 12 delalLey N° 22.262.

Que con fecha 16 de octubre de 1997 la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA
COMPETENCIA efectud € traslado previsto en el Articulo 20 de la Ley N° 22.262, a los
efectos que las denunciadas brindaran las explicaciones que estimaran pertinentes.

Que con fecha 18 de noviembre de 1997, IAMIP - MEDISUR SA. brindd sus
explicaciones, consignando que los agravios de MEDICINA DEL NORDESTE
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ARGENTINO S.A. no estaban dirigidos en su contra sino contra e CIRCULO MEDICO
DE MISIONES ZONA SUR, de modo que desconocia los motivos por los cuales €l
denunciante no extendio su denunciaa CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR.

Que con fecha 17 de marzo de 1998 la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA
COMPETENCIA, dispuso dar € traslado previsto en el Articulo 20 delaLey N° 22.262, a
CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR, a los fines de que brindara las
explicaciones que estimara pertinentes con respecto a su presunta vinculacién con la
conducta investigada.

Que posteriormente, en uso de las facultades previstas por € Articulo 12 de la Ley N°
22.262, la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA ordeno la
solicitud de ciertos informes a la Federacion de la Carne, a Unidn Personal, a Instituto de
Prevision Social de la Provincia de Misiones, a Instituto Nacional de Servicios Sociaes
para Jubilados y Pensionados, a Trabajadores de la Industriadel Hielo, aLuz y Fuerza, ala
Administracién Nacional del Seguro de Salud y a las propias denunciante y denunciada
MEDICINA DEL NORDESTE ARGENTINO SA. y IAMIP - MEDISUR SA.
respectivamente.

Que posteriormente, la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA
COMPETENCIA, en virtud que las pruebas colectadas en e marco de la investigacion
formd conviccidn suficiente respecto que la conducta desplegada por IAMIP - MEDISUR
SA. y CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR S.A., configuraba € tipo legal
previsto por el Articulo 1° de la Ley N° 22.262. ordené mediante resolucién de fecha 1 de
julio de 1999, la conclusion de la instruccion sumaria y correr € traslado que establece el
Articulo 23 delaLey N° 22.262.

Que el dia 9 de agosto de 1999, IAMIP - MEDISUR S.A contest6 el traslado dispuesto por
la resolucion mencionada ut-supra, afirmando no poseer posicién dominante en el mercado,
gue e contrato que los profesionales médicos celebran con IAMIP - MEDISUR SA. es
voluntario y que los médicos tienen libertad para gjercer su profesion

Que agrego que € anico impedimento objetivo reside en que el profesional que es aceptado
paraintegrar la ndmina de prestadores, no debe ser simultaneamente prestador de entidades
gue compitan con la denunciada, y concluyd que son muchas las profesiones liberaes
donde se aplica similar criterio.

Que €l dia 17 de agosto de 1999 e CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR,
contest6 € traslado dispuesto expresando que sin perjuicio de efectuar el descargo, harian
presente que dicha presentacion en modo alguno importaria convalidar las actuaciones
anteriores y posteriores de la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA
COMPETENCIA, a quien le atribuyé por obra de una ley de facto no convalidada,
atribuciones jurisdiccionales que constitucionalmente son propias e indelegables del Poder
Judicial.

Que expresb que el vicio cometido al realizar la notificacion de la resolucién de fecha 1 de
julio de 1999 de la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA,
restringe en forma total el derecho de defensa que le asiste, acarreando la absoluta nulidad
de las actuaciones, negando la existencia de infraccion y detentar posicién de dominio, y
manifestd que ninguin perjuicio habia causado a interés econdémico general.

Que del minucioso andlisis efectuado por la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE
LA COMPETENCIA, resulta probado por los elementos objetivos y testimonios
colectados, que con la conducta reprochada se ha visto perjudicado el interés econdémico
general en su conjunto, gerciendo un efecto disuasorio para todas aquellas entidades y
efectores que intenten competir en la obtencion de convenios con las administradoras de
fondos parala salud en la zona sur de la Provincia de MISIONES.

Que finalmente, corresponde hacer notar que |os términos utilizados por los Dres. D. Nereo
Nazareno de Carlos y D. Gregorio Badeni han excedido las necesidades del derecho de
defensa y resultan claramente ofensivos a la dignidad y autoridad de la COMISION
NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA, e incompatibles con € estilo



propio de actuacién ante dicho Organismo.

Que e ordenamiento legal aplicable al caso de autos es la Ley N° 22.262, en razon de que
tanto e hecho denunciado como la presentaciéon de la denuncia, fueron producidos con
anterioridad a la entrada en vigencia de la nueva Ley de Defensa de la Competencia N°
25.156, conforme |o dispone su Articulo 58.

Que la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA ha emitido su
dictamen, del cua surge que la préctica anticompetitiva llevada a cabo por CIRCULO
MEDICO DE MISIONES S A, y por la sociedad IAMIP - MEDISUR S.A. es pasible de
una orden de cese de la misma y de una multa, en atencion a la entidad del perjuicio al
interés econdmico genera resultante de la conducta imputada.

Que e suscripto comparte los términos del dictamen emitido por la COMISION
NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA, al cua cabe remitirse en honor ala
brevedad, y cuya copia autenticada se incluye como Anexo | y es parte integrante de la
presente resolucion.

Que € infrascripto es competente para € dictado del presente acto en virtud de lo
establecido en el Articulo 30 delaLey N°22.262 y en & Articulo 58 de la Ley N° 25.156.
Por ello,

EL SECRETARIO

DE COORDINACION TECNICA

RESUELVE:

Articulo 1° - Ordénese al CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR y ala sociedad
IAMIP - MEDISUR S.A., e cese tanto actual como afuturo, del envio de comunicaciones,
ya sea mediante publicacion gréfica u otro medio, a profesionales de la medicinainscriptos
0 Nno en su padrén de prestadores, con la finalidad de lograr que los mimos se abstengan o
deglen de prestar servicios para entidades o empresas competidoras del CIRCULO MEDICO
DE MISIONES ZONA SUR y de IAMIP - MEDISUR S.A., conforme lo establecido en €l
Articulo 26 inciso b) delaLey N° 22.262.

Art. 2° - Ordénese a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR y a la sociedad
IAMIP - MEDISUR S.A., €l cese tanto actual como afuturo, de la conducta de exclusion de
sus registros de prestadores a |os profesionales de la medicina que intenten prestar o presten
servicios médicos para empresas 0 entidades competidoras, conforme lo establecido en €l
Articulo 26 inciso b) delaLey N° 22.262.

Art. 3° - Impdngase a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR una multa de
PESOS CUATROCIENTOS MIL ($ 400.000) de conformidad con lo establecido en €
Articulo 26, inciso c) delaLey N° 22.262 y en laresolucion N° 92 de fecha 26 de enero de
1994 del ex - MINISTERIO DE ECONOMIA, OBRAS Y SERVICIOS PUBLICOSYy ala
sociedad IAMIP - MEDISUR S.A. una multa de PESOS DOSCIENTOS MIL ($ 200.000)
de conformidad con lo establecido en €l Articulo 26 de laLey N° 22.262 y en la resolucion
N° 92 de fecha 26 de enero de 1994 del ex - MINISTERIO DE ECONOMIA, OBRAS Y
SERVICIOS PUBLICOS.

Art. 4° - Téstense y remitanse copia certificada de las piezas procesales detalladas en €l
dictamen de la COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA, en
adjuncion con la presente, al Colegio Publico de Abogados de la Capital Federal alos fines
previstos en dicho dictamen.

Art. 5° - Considérese parte integrante de la presente resolucion, a dictamen emitido por la
COMISION NACIONAL DE DEFENSA DE LA COMPETENCIA organismo
desconcentrado dependiente de la SECRETARIA DE COORDINACION TECNICA del
MINISTERIO DE ECONOMIA Y PRODUCCION con fecha 18 de febrero de 2004, que
en SESENTA Y SIETE (67) fojas autenticadas se agrega como Anexo .

Art. 6° - Comuniquese, publiquese, dése a la Direccion Nacional del Registro Oficial, y
archivese.

Dr. LEONARDO MADCUR, Secretario de Coordinacion Técnica.



ANEXO 1

Expte. Nro. 064-002884/97 (C.430) EM/ern-mp

Dictamen N° 443

Buenos Aires, 18/2/2004

Sefior Secretario:

Elevamos para su consideraciéon e presente dictamen referido a las actuaciones que
tramitan bajo expediente Nro. 064-002884/97, caratulado "IAMIP-MEDISUR SA. Y
CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR ¢ INFRACCION A LA LEY 22.262",
iniciadas como consecuencia de la denuncia formulada por e Presidente del Directorio de
la sociedad MEDICINA DEL NORDESTE ARGENTINO SA., en contra de IAMIP-
MEDISUR S.A., por supuestaviolaciéon alaLey N° 22.262 de Defensa de la Competencia.
I. INICIACION DEL SUMARIO

1. Las presentes actuaciones se inician a partir de la denuncia incoada el dia 18 de
Septiembre de 1997, por ante esta Comision Nacional de Defensa de la Competencia por €l
Dr. Julio Eduardo Daniel Rey, presidente del directorio de la firma MEDICINA DEL
NORDESTE ARGENTINO S.A., contrala sociedad IAMIP-MEDISUR S.A. por infraccién
alalLey N°22.262, al presionar a sus profesionales asociados para que no brinden servicios
médi cos a entidades competidoras como la denunciante.

[I. SUIETOS INTERVINIENTES

[l.i El denunciante

2. MEDICINA DEL NORDESTE ARGENTINO S.A. (en adelante MEDINEA), es una
sociedad anénima habilitada por ANSSAL, cuyo objeto socia es la prestacion de servicio
meédico - asistenciales a los beneficiarios de obras sociales y a afiliados propios en las
Provincias de Misiones, Corrientes, Chaco y Santa Fe. Atiende a los afiliados de varias
obras sociaes, entre las que se citan O.S.P.R.E.R.A.. Federacion de la Carne, O.SP.C.N. e
Instituto de Prevision Social de la Provincia de Misiones.

[1.ii El denunciado inicialmente

3. IAMIP-MEDISUR SA. (en adelante "IJAMSA" o "IAMIP", indistintamente), es una
sociedad anénima que tiene por objeto la prestacion de servicios de medicina o vinculados a
la misma, ya sea en forma directa o0 mediante la contratacion de sus servicios, por parte de
obras sociales, mutuales o entidades de cualquier naturaleza que requieran sus servicios, de
conformidad con o descripto en el articulo tercero de su estatuto social, fs. 260/268.
"CIRCULQ" o "CMMZS', indistintamente), es una asociacion civil fundada e 23 de
octubre de 1948 con personeria juridica acordada el 19 de marzo de 1971, que agrupa a los
meédicos que se asocian voluntariamente y que gercen su profesion en la zona sur de la
Provincia de Misiones, abarcando los departamentos del Libertador General San Martin,
San Ignacio, Candelaria, Apdstoles y Capital: tiene por objeto, entre otros propésitos, € de
i) propiciar un régimen de atencion médica en la seguridad social, ii) reconocer €l derecho
del paciente a elegir libremente el médico o institucion médica de su preferencia, iii) la
creacion de estructuras que eviten la masificacion y despersonaizacion de la atencion
meédica, iv) organizar y administrar un sistema prepago sin finalidad de lucro, para permitir
gue importantes sectores de |a poblacion tengan acceso a prestaciones médicas, v) constituir
sociedades cientificas para perfeccionar la formacion de los profesionales, y vi) brindar
servicios alos mismos en cuestiones vinculadas a la actividad especifica de los médicosl.
[1l. LOSHECHOS DENUNCIADOS

5. Segun manifestara el denunciante, el CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR
era propietario de dos empresas. una prepaga denominada IAMIP y una entidad de
emergencias médicas denominada MEDISUR, creando ante las dificultades operativas que
le generd la desregulacidn, una sociedad anénima cautiva denominada IAMIP-MEDISUR
S.A. através delacual desarrollan sus actividades comerciales.

6. El dia 16 de septiembre de 1997, a través de una publicacion efectuada en € diario El
Territorio, IAMSA llamé al reempadronamiento de prestadores en Posadas para la atencion
de sus afiliados particulares y de convenios, desde € dia 16/09/97 hasta €l dia 23/09/97,
bajo apercibimiento, una vez vencido dicho plazo, de rescindirlos como prestadores de la
empresa segun consta a fs.19 de autos.



7. Asimismo, a los efectos de ser reempadronados, los profesionales deberian firmar segin
los dichos del denunciante, un Convenio de Adhesion al Padron de Prestadores de Posadas
cuya copia obra a fs. 18 de las presentes actuaciones, € que dispone en su articulo 4°, inc.
0) que € interesado deberd "No estar incluido como PRESTADOR o prestar sus servicios a
entidad de cualquier tipo que compitan con IAMSA, con excepcion de agquellas entidades de
servicios prestacionales que IAMSA expresamente exima de tal prohibicion, en el marco de
referencia de las prestaciones ofrecidas por ésta. Se excluye expresamente de esta
prohibicion, LOS PRESTADORES incluidos en la contratacion efectuada del 111 Nivel de
Prestaciones del Instituto de Prevision Social de la Provincia de Misiones, vigente en la
actualidad y hasta que el mismo finalice, y exclusivamente respecto de prestaciones de ese
[11° Nivel. El incumplimiento de esta prohibicion dara lugar a la inmediata separacion
definitiva del padron de IAMSA. Ello en virtud de que dicha actuacion produciriaa lAMSA
dafios y perjuicios; que el incumplidor deberareparar” (sic).

8. Por ultimo, refirié e denunciante a fs. 22 del Acta de Ratificacion, que con anterioridad
al reempadronamiento, contrataban con los profesionales que pertenecian a padron del
CIRCULO MEDICO MISIONES ZONA SUR, peo que, a partir de dicho
reempadronamiento muchos médicos no quisieron contratar con MEDINEA S.A. o bien
retiraron su adhesion. No obstante, aclara que la entidad que representa es la Unica
competidora de la entidad que denuncia, destacando que cuando € Convenio de Adhesion
hace referencia en su art. 4° inc g) a la excepcion de la prohibicion a la contratacion
efectuada del tercer nivel de prestaciones de IPS y hasta que el mismo finalice; dicho tercer
nivel es prestado por MEDINEA SA, y la salvedad se debe al hecho de que a momento de
efectuarse el reempadronamiento ya estaba establecida la relacion contractual entre los
médicosy MEDINEA S.A., respecto del tercer nivel de IPS.

IV.LA CONDUCTA ANALIZADA

9. La conducta investigada, consiste en la exclusion del mercado de prestaciones médicas
en la Ciudad de Posadas y su zona de influencia, en la Provincia de Misiones, por parte del
CMMZSy laempresa|AMSA, de aquellas empresas que compitan con las encartadas en la
gerenciacion de convenios con las administradoras de fondos para la salud; €llo, através de
restricciones impuestas a los médicos, mediante un llamado a reempadronamiento con €l
objeto de imponerles condiciones de exclusividad en cuanto a la pertenencia al listado de
prestadores de las denunciadas y a fin de limitar la oferta de efectores de sus posibles
competidoras.

V. PROCEDIMIENTO

V.i Lamedida cautelar solicitada

10. En € libelo de inicio, € denunciante solicitd como medida precautoria, el dictado de
una medida de no innovar, tendiente a que no se efectivice la amenaza dirigida a los
meédicos, contenida en el aviso y en e formulario de adhesion hasta tanto se diluciden los
hechos denunciados; pero sin perjuicio de la disposicion emanada del art. 3° del Decreto
2284/91, ratificado por Ley N° 24.307, esta Comision Naciona resolvio no hacer a lugar a
la peticion, por no encontrarse acreditados |os extremos previstos por dicha norma2.

V.ii El traslado del art. 20 delalLey 22.262 alAMIP-MEDISUR S.A.y, sus explicaciones
11. Formulada la notificacion prevista en el articulo 20 de la Ley N° 22.262 €l dia 16 de
octubre de 1997, segun consta a fs. 53 de autos, IAMIP-MEDISUR S.A. brindd sus
explicaciones el dia 18 de noviembre de 1997 de conformidad con las constancias de autos
obrantes a fs. 97/106 de las presentes actuaciones, quién expresd que los agravios de
MEDINEA S.A. no estan dirigidos en su contra sino contra e CIRCULO MEDICO DE
MISIONES ZONA SUR, de modo que desconoce |os motivos por los cuales denunciante
no extendio su denunciaa citado CIRCULO.

12. Que no obstante o manifestado en el parrafo anterior, describio que el CIRCULO
MEDICO DE MISIONES ZONA SUR es una asociacion civil fundada en octubre de 1948,
con personeria juridica acordada en marzo de 1971, que agrupa a los médicos que se
asocian voluntariamente y gjercen su profesion en la zona sur de Misiones, que tiene por
objeto propiciar un régimen de atencién médica en la Seguridad Social, organizar y
administrar un sistema prepago sin finalidad de lucro para permitir que importantes sectores



de la poblacién tengan acceso a prestaciones médicas correctas de las que actualmente no
son beneficiarios.

13. Asimismo, aseverd que € "Centro Médico" es uno de los accionistas de IAMIP-
MEDISUR S.A., y quetal circunstancia en modo alguno permitiria sostener que esta tltima
fuere una sociedad cautiva.

14. No obstante indic6 que la denunciante hace referencia a presiones, pero no indica cuales
son las presiones que estaria gjerciendo IAMIP-MEDISUR S.A., dado que ninguno de los
actos g ecutados por ésta estarian vedados por laley; eindica que, si bien es cierto que han
efectivizado e reempadronamiento de los médicos que aspiren a contratar con €ella, cuya
vigencia se extiende hasta el 23 de septiembre de 1997, no es 6bice para que se incorporen
en cualquier momento, previa suscripcion del contrato correspondiente.

15. Con referencia a la suscripcion del contrato expresd que la misma es voluntaria y que
los médicos se comprometen a prestar sus servicios médicos a los afiliados de IAMSA y a
los pacientes afiliados a todas aquellas entidades con las cuales IAMSA tiene contrato de
prestacion de servicios, conforme la clausula 2° del contrato, por lo que los médicos
tendrian libertad para ejercer su profesion en forma liberal, con la salvedad contenida en la
clausula 4 inc. g) que dispone que los prestadores que han contratado voluntariamente con
IAMIP-MEDISUR S.A. no podran firmar convenios similares con aquellas entidades que
compiten con IAMSA, con excepcion de aguellas que estén eximidas de tal limitacion,
anadiendo que la incompatibilidad acordada con los prestadores no se extiende a aquellos
incluidos en las contrataciones del Nivel 111 del Instituto de Prevision Socia de la Provincia
de Misiones.

16. Asimismo, sefialo que las disposiciones de la clausula cuarta inciso g) del contrato se
gjustan perfectamente al articulo 1997 del Codigo Civil, "sin violar norma alguna de orden
publico ni lesionar arbitrariamente los derechos de un tercero".

17. El profesional puede prestar servicios a cualquier paciente, incluyendo afiliados de
entidades que tienen un objeto igual o similar a de IAMIP-MEDISUR S.A. savo que, en
éste Ultimo caso, la prestacion de servicios médicos a tales afiliados debe ser hecha
privadamente.

18. Por ultimo, hizo unareferencia detallada de la relacion existente entre el denunciante Sr.
Julio Eduardo Daniel Rey, titular y accionista de MEDINEA, quien es a su vez miembro
titular del CIRCULO del que fuera secretario general y presidente; ademés de haber sido
miembro titular de IAMIP-MEDISUR S.A., acotando que, varios de los socios de
MEDINEA S.A. tuvieron activa participacion en IAMIP-MEDISUR S.A., como es €l caso
del Dr. Rey, quien fuera miembro titular prepago; del Dr. Juan Bosch, que fuera gerente
general; del Dr. Roberto Andrés Boratti; que fuera auditor médico; y del Dr. Jorge Planessi;
gue fuera directivo de lamisma.

V.iii El traslado del art. 20 delaLey 22.262 a Circulo Médico de Misiones Zona Sur

19. Resultando que de las pruebas colectadas en la actuacion, las practicas denunciadas
respecto de la obstaculizacion del acceso a la oferta de médicos, involucrarian tanto a
IAMIP MEDISUR S.A., como a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR, con
fecha 17 de marzo de 1998 también se dispuso dar traslado de la notificacién prevista en €l
articulo 20 de la Ley N° 22.262 a la dltima de las nombradas, en el caracter de presunta
responsable, a fin de que en e término de quince dias brindara las explicaciones que
estimare pertinentes3.

V.iv Las explicaciones brindadas por Circulo Médico de Misiones Zona Sur

20. Adicionalmente se ordend en la misma providencia, la recaratulacion de este expediente
como "IAMIP MEDISUR SA. y CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR ¢
INFRACCION A LA LEY 22.262".

21. El dia 17 de abril de 1998 el CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR brindo
sus explicaciones segun constancias obrantes a fs. 512/513 de autos, destacando que la
Comision ha promovido actuaciones contra su representada en tres oportunidades, en las
cuales la Justicia revocd la aplicacion de las sanciones impuestas por revelar inconsistencia
y arbitrariedad en el proceder de la Comision.

22. Asimismo, explicd que de la lectura del expediente que motivara las explicaciones de



referencia, no existe denuncia alguna contra el Circulo como asi tampoco que la instruccion
seiniciarade oficio, hecho que violarialos articulos 18 y 20 de laLey 22.262.

23. Que esto impediria a Circulo brindar las explicaciones del articulo 20 y que, como no
se individualiza a presunto denunciante del Circulo, se le estaria cercenando su derecho
resarcitorio y la eventual imputacion del delito de injurias a un tercero denunciante.

24. No obstante, expresd que como no resulta gque la instruccion fuere de oficio, se
cercenaria €l derecho del Circulo con respecto a la aplicabilidad del articulo 1112 del
Cadigo Civil.

25. Por €llo, se reservé e derecho de formular las explicaciones del articulo 20 para €l
momento en que se individualizara al denunciante o bien si la actuacion fuere promovida de
oficio. Reservandose en ambos supuestos €l derecho de acudir ante la justicia con el objeto
de formular las denuncias pertinentes por |a sistemética persecucion de que seria objeto y
por los perjuicios que le acarrearian los denunciantes y funcionarios intervinientes en los
casos en que, e Poder Judicial, por sentencias con autoridad de cosa juzgada, le reconocio
el derecho que le asistia.

26. El dia 24 de julio de 1998 los apoderados de IAMIP-MEDISUR S.A. asumieron la
representacion del CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR reiterando y
manteniendo todo 1o expuesto por esta Ultima, en la presentacion de fecha 17 de abril de
1998.

27. El dia 8 de septiembre de 1998 esta Comision Nacional resolvio dejar sin efecto las
providencias obrantes afs. 432 y 5124y ordené fundadamente5 dar traslado a Circulo para
que brindara sus explicaciones de conformidad con lo dispuesto por € articulo 20 delaLey
N° 22.262 en virtud de hacérsele extensiva la investigacion en carécter de presunta
responsable.

28. El dia 7 de octubre de 1998 el CIRCUL O brindé sus explicaciones6 enunciando que las
actuaciones fueron presentadas por € Dr. Julio Rey obrando en su caracter de Presidente de
MEDINEA S.A. contral AMIP-MEDISUR S.A., no habiendo extendido su denuncia contra
el CIRCULO, del que fuera Presidente y a la que representd en actuaciones anteriores
sustanciadas ante esta Comision, actuaciones que concluyeron con la aplicacion de
sanciones gque fueron revocadas por € Poder Judicial.

29. Explicd que e CIRCULO tiene por objeto entre otros propdsitos, propiciar un régimen
de atencion medica en la seguridad social, organizar y administrar un sistema prepago sin
finalidad de lucro, destacando que posee objetivos diferentes en relacién a la denunciante,
dado que ésta es una sociedad comercial mientras que el Circulo es una asociacion civil sin
fines de lucro.

30. Asimismo, € denunciado negd la existencia de infraccion y que detente una posicion de
dominio, manifestando que ningln perjuicio ha causado al interés econdmico general pues,
el publico consumidor, siempre puede acudir a los servicios médicos de sus prestadores.

31. Por ultimo, acotdé que la denunciante suscribié un contrato de significativo valor
econémico con el PAMI pese a que otros of erentes of recieron preciosinferiores.

V.v Laprueba producida durante el periodo de instruccion

32. A fs. 113, se requiri6 con fecha 16.12.97 informacion de conformidad con las facultades
previstas por € art. 12 de la Ley 22.262 a O.SP.R.E.R.A., ala Federacion de la Carne, a
Union Personal (ex O.SP.C.N.), a Instituto de Prevision Social de la Provincia de
Misiones, a PAMI, a Trabajadores de la Industria del Hielo, aO.SP.A.V.y alLuzy Fuerza;
ello, afin de que informaran i) nimero de afiliados en la Provincia de Misiones, indicando
la cantidad de los mismos en la Ciudad de Posadas, y ii) nOmina de empresas con red de
prestadores, administradoras de salud y/o entidades gremiales con jurisdiccion en la
Provincia de Misiones, y en especial en la Ciudad de Posadas, con las que contratd en los
periodos 1996 y 1997, indicando para que niveles (1er., 2do. y/o 3er. Nivel)7.

33. La misma providencia dispuso €l requerimiento de diversa informacién a las firmas
denunciante y denunciada MEDINEA SA.y IAMIP-MEDISUR S.A., respectivamente; v,
asimismo le fue requerida a la Administracion Nacional del Seguro de Salud
(A.N.S.SAA.L.) lanémina de entidades o empresas con red de prestadores, inscriptas en €l
Registro de Prestadores, con actuacion en el ambito geogréfico o en la jurisdiccion



correspondiente a la Provincia de Misiones 0 en alguna ciudad de dicha provincia -
indicando cual-, y cuyo certificado de inscripcidn o reinscripcion se encuentre vigente en el
afno en curso (1997)8.

34. A fs. 292, serequiri6 con fecha 04.02.98 informacidn de conformidad con las facultades
previstas por el art. 12 de la Ley 22.262 a la Obra Social de la Fuerza Aérea, a la Obra
Social del Ministerio de Economia, a la Direccién de la Obra Socia del Servicio
Penitenciario Federal, a la Obra Social Bancaria Argentina, a la Obra Socia Para €l
Personal de la Industria Fideera, a S.P.M., a Omint S.A., a NUumen9y a Docthos; €llo, afin
de que informen i) nimero de afiliados en la Provincia de Misiones, indicando la cantidad
de los mismos en la Ciudad de Posadas, y ii) ndmina de empresas con red de prestadores,
administradoras de salud y/o entidades gremiales con jurisdiccion en la Provincia de
Misiones, y en especia en la Ciudad de Posadas, con las que contrat6 en los periodos 1996
y 1997, y con las que mantienen relacién contractual (incluso de hecho) vigente al momento
de la recepcion del requerimiento, indicando en cada caso para que niveles (ler., 2do y/o
3er. nivel)10.

35. La misma providencia dispuso el requerimiento a la firma denunciada IAMIP-
MEDISUR S.A., de informacién diversa referente a sus actuales accionistas y capital social
de la misma; asimismo, requirié del CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR que
informe cua ha sido su participacion accionaria en IAMIP MEDISUR S.A. durante el afio
1997 y laactual 11.

36. A fs. 329 luce un requerimiento ampliatorio a la firma denunciante, respecto de la
informacién brindada en ocasion de dar respuesta a la providencia de fs. 113/114 y
adicionalmente le fue requerida i) laremision de copia del contrato suscripto con PAMI; i)
gue indique su participacién en MEDINEA S.A.-CLINICARD-RESAL U.T.E. y acomparie
copiadel contrato constitutivo de dicha unién transitoria de empresas; y iii) remita copia del
contrato suscripto con PAMI-Veteranos Guerra de Malvinas12.

37. Mediante la providencia detallada en € parrafo que antecede, también se solicit6 a la
Obra Social de Vialidad Nacional, a la Obra Social del Personal de la Industria de la
Madera, a A.S.E. y a la Obra Social del Semanario "Usted", que informen i) nimero de
afiliados en la Provincia de Misiones, indicando la cantidad de los mismos en la Ciudad de
Posadas, y ii) ndmina de empresas con red de prestadores, administradoras de salud y/o
entidades gremiales con jurisdiccion en la Provincia de Misiones, y en especia en la Ciudad
de Posadas, con las que contratd en los periodos 1996 y 1997, y con las que mantienen
relacién contractual (incluso de hecho) vigente al momento de la recepcion del
requerimiento, indicando en cada caso para que niveles (1er., 2do. y/o 3er. nivel)13.

38. También en dicha ocasion, le fue requerida ala denunciada IAMIP-MEDISUR S.A. que
i) indigue cuales resultan ser las entidades que estan eximidas de la limitacion a que hace
referencia la clausula "4ta.”, inc. "g" del convenio de adhesion al padrén de prestadores de
IAMSA, indicando con relacion a que prestaciones; y ii) que fundamente, respecto a
informacion remitida oportunamente, por qué IAMIP-MEDISUR S.A. (sociedad comercial)
no persigue fines de lucro”.

39. A fs. 416 se requiri6 a la firma COFESA S.A. en los términos del art. 12 de la Ley
22.262, informacioén referida a s tiene y/o ha tenido relacion contractual (formal o de
hecho) con Medinea S.A. y/o IAMIP-MEDISUR S.A. y/o Circulo Médico de Misiones
Zona Sur; detallando en que periodo, condiciones contractuales y circunscribiendo dicha
informacién a areade la Provinciade Misiones, y en especial, ala Ciudad de Posadaslb.
40. A fs. 454 le fue requerida informacién adicional a PAMI a fin de que informe i) a
través de quien contrata las prestaciones médicas en la Provincia de Misiones, en especial
en la zona de la Ciudad de Posadas y aedafios; si |0 hacia anteriormente con otra entidad y
motivos por los que cambié de prestador; ii) s existe algun tipo de restriccion por parte de
alguna entidad intermedia para la contratacion directa de las prestaciones médicas en dicha
provincia, y en especial, en la Ciudad de Posadas y aledafios; y iii) ndbmina de profesionales
meédicos que atienden a los beneficiarios de esa obra social en la Provincia de Misiones, y
en especial, en la Ciudad de Posadas y aledafios16.

41. Se les requirio a CIRCULO y a IAMPIP que informen e &mbito geografico donde



desarrollan su actividad y que acompafien diversa informacion referida, entre otras, a
facturacion, listado de prestadores, listado de socios, listado de bajas de prestadores a partir
del dia 16 de septiembre de 1997 y s la totalidad de las obras sociales que tiene convenio
con &l CIRCULO, es atendida por IAMSA17.

42. Asimismo, la misma providencia da cuenta de la solicitud a A.N.S.S.A.L. para que
remitiera €l listado de obras sociaes empadronadas en la Provincia de Misiones en general;
y en particular, parael afo 1997, en la Ciudad de Posadas y a edafios18.

43. A fs. 644/646 obra la resolucion donde de acuerdo con las facultades previstas por €l
art. 12, incs. ¢), d), ) y f); y @ art. 13 de la Ley 22.262 se comisiond a persona de la
Comision Nacional de Defensa de la Competencia para congtituirse en la ciudad de
Posadas, Provincia de Misiones, con € fin de recibir declaraciones testimoniaes y realizar
pericias contables ante |a sede de las entidades denunciadas los dias 9, 10, y 11 de marzo de
1999, que en honor a la brevedad procesal, esta CNDC se exime de detallar y remite a las
constancias obrantes en autos 19y20.

V.vi Laconclusion del sumario y laimputacion del art. 23 delaLey N° 22.262

44. Las pruebas colectadas en e marco de la investigacion realizada en estas actuaciones,
formaron conviccion suficiente respecto a que la conducta desplegada por IAMIP
MEDISUR S.A. y CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR, configuraba €l tipo
legal previsto por el art. 1° de laley 22.262 y permitieron a esta Comision Nacional de
Defensa de la Competencia resolver con fecha 1° de julio de 1999, la conclusion de la
instruccién sumarial y correr el traslado que establece el articulo 23 delaLey N° 22.262 (fs.
1243/1246).

45. En dicha instancia, esta Comision Naciona tuvo por probado que la participacion
accionaria del CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR en la empresa IAMIP-
MEDISUR S.A. era de un 99,95%; constituyéndolo en € titular del capital socia necesario
para conformar la voluntad societaria de esta Ultima empresa2l.

46. Que la propia denunciada reconocio la existencia de un reempadronamiento de
prestadores.

47. Que con las constancias de fs. 59, 60, 61, 62 y 63 quedd acreditado que existieron
renuncias de profesionales prestadores de MEDINEA, que integran €l padron de efectores
de IAMIP-MEDISUR S.A.; motivadas por la posible aplicacion del inc. g) de la clausula
4ta. del convenio de adhesion que obraafs. 18 de autos.

48. Que el CIRCULO concentracas latotalidad de la oferta de profesionales médicos en su
zona de influencia, quienes, por su condicion de asociados a la entidad, pueden ser
prestadores de las obras sociales que tienen convenio con ella, y automaticamente de las
obras sociales que tienen contrato con IAMSA22.

49. Que entonces, ninguna duda podia caber gque la situacion descripta le posibilitaba al
CIRCULO y a IAMIP-MEDISUR S.A. conformar la mayor oferta del mercado de
prestaciones médicas para afiliados a las obras sociales.

50. Que unaimportante parte de la demanda de dichos servicios son contratados a través del
Circuloy de IAMSA, lo que les otorga a ambas personas juridicas detentar un significativo
poder en el mercado de las prestaciones médicas.

51. Que la cldusula cuarta, inc. g) del Convenio de Adhesion a Padrén de Prestadores de
Posadas, por la que se obliga a los profesionales a no estar incluidos como prestadores ni a
prestar servicios a entidades de igual tipo que compitan con IAMSA, con excepcion de
aquellas entidades de servicios prestacionales que IAMSA expresamente exima de tal
prohibicion, configura un abuso de la posicion de dominio que poseen y una barrera a la
entrada al mercado involucrado constituyendo una restriccion ala competencia.

52. Por Ultimo, este cuadro incriminatorio atribuido a las denunciadas acarrea un perjuicio
a interés econdmico general, a restringir el nimero de opciones que tienen las obras
sociales para contratar las prestaciones médicas para sus afiliados y, en consecuencia, €l
derecho de éstos a contar con un mayor nimero de prestadores, incrementando el poder de
mercado de |os presuntos responsables en la intermediacion de las mismas.

V.vii El descargo de IAMIP-MEDISUR SA.

53.El dia 9 de agosto de 1999, IAMIP-MEDISUR S.A. contest6 el traslado dispuesto por la



resolucion dictada el 1° de julio de 199923 afirmando que no poseen una posicion
dominante en el mercado dado que, del escrito de ratificacion de denuncia de MEDINEA
S.A. obrante a fs. 21 de autos, surge que las obras sociales que tiene contratadas cuentan
con 247.300 afiliados, incluyendo a 50.000 del PAMI. Que en rigor son, por 1o menos
257.300 &filiados conforme ala declaracion del Director del Instituto de Prevision Social de
la Provincia de Misiones, quien manifestdé que sus afiliados ascienden a 130.000 personas,
10.000 mas de lasindicadas afs. 21.

54. De lo expuesto, concluy6 que la denunciante presta servicios médicos a un total de
257.300 afiliados que representan, aproximadamente el 43% de la poblacién provincial con
cobertura médica, afiadiendo € hecho de que la denunciante atiende a afiliados en la Capital
Federal, La Plata y Gran Buenos Aires (fs. 991) a través de AMSA, que no fueron
cuantificados.

55. Que en cambio, IAMIP-MEDISUR S.A. informé segun requerimiento de la Comision
gue a mes de diciembre de 1997 sus afiliados directos ascendian a 13.505 entre titulares y
adherentes, y que, los afiliados por convenio, entre titulares y adherentes, eran 20.351, lo
que totalizaban 33.856 personas, equivalentes a 5.6% de la poblacion provincial con
cobertura médica, por lo que ignoran en base a qué elementos la Comision le imputa una
posicion dominante.

56. Por via de hipotesis, dedujo que quizas la Comision tuvo en cuentala relacion existente
entre IAMIP-MEDISUR S.A. y e Circulo basado en e hecho de que esta asociacion civil
eslatitular de la mayoria del paguete accionario representativo del capital social de IAMIP-
MEDISUR SA., deduciendo que, si asi fuere, no tendria relacion alguna con el caso
concreto de autos por tratarse de dos personas juridicas diferentes, destacando que,
inclusive la referencia al articulo 33 de la Ley 19.550 en orden a que " ..que lo
comprometeria en las conductas denunciadas..." resultaria sumamente endeble y carente de
fundamento juridico.

57. Asimismo, agregd que €l articulo 33 de la Ley 19.550, cuando describe € caso de las
sociedades controladas, alude a sociedades donde ambas tengan caracter comercia y no a
asociaciones, destacando que €l objeto social de ambas es diferente dado que la sociedad
comercial puede generar una utilidad que es distribuida entre sus accionistas mediante el
pago de dividendos, en cambio, las asociaciones y en el caso de la asociacion de autos, la
misma no tiene una finalidad comercial y sus fondos se vuelcan a logro de la finalidad
gremial gque motivara su creacion.

58. Respecto de las sociedades comerciales, e control societario "en manera algunaimplica
negativa legal de |as respectivas personalidades juridicas’ y que no puede ser invocado para
"suplantar la calidad de sujeto de derecho que cada unareviste".

59. En relacion alas utilidades que pueda obtener IAMIP-MEDISUR S.A. corresponden en
su mayor parte al Circulo Médico por ser e accionista principal, aunque esos fondos, una
vez que ingresan a Circulo, se destinan a fines gremiales en beneficio de los médicos que
voluntariamente se asocien a mismo, profesionales de la medicina que, por mayoria de
votos, determinan cudles son las autoridades del Circulo y su labor gremial adesarrollar.

60. En relacion al punto de obstaculizacion del ingreso al mercado de prestaciones médicas
para dfiliados a obras sociaes, sostuvo que esta Comision Naciona hizo propios los
argumentos expuestos en la denuncia por e denunciante sin considerar las constancias
obrantes en el expediente.

61. Asimismo, puso de resalto que los profesionales citados a prestar declaracion e
individual izados afs. 644 eran casi todos médicos ubicados en una posicion conflictiva con
IAMIP-MEDISUR S.A., y la Comisidn, segun expresa e denunciado, habria cercenado su
derecho a no permitirles participar en las audiencias respectivas permitiéndoles formular
preguntas o mediante el control de las audiencias, a pesar de las disposiciones del articulo
22 delalLey que les otorga el derecho de "participar en las diligencias que se practiquen”, a
menos que se dispusiere € secreto de instruccion, cuestion que no fue dispuesta en la
resolucion del 23 de febrero de 199924.

62. En base a lo descripto en el parrafo anterior, la actuacion se tornaria nula a menos que
se resolviera tomar nueva declaracion, como lo solicitaron de conformidad con lo expresado



afs. 1558 vta.

63. En relacion a contrato que los profesionales médicos celebren con IAMIP-MEDISUR
S.A., segun manifest6 el denunciado, €l mismo es voluntario y los médicos tienen libertad
para gercer su profesion con la salvedad contenida la clausula 4°, inc. g), que se gjusta a
art. 1197 del Cadigo Civil, a no violar €l orden publico ni lesionar los derechos de un
tercero.

64. Por lo expuesto, el profesional médico puede gercer libremente su actividad prestando
servicios a cualquier otro paciente, incluso a aquellos afiliados de entidades que tienen un
objeto igual o similar a de IAMIP-MEDISUR S.A., sdlo que en este Ultimo caso, la
prestacion debera ser hecha en forma privada.

65. Es decir, segun manifest6 el denunciado, €l unico impedimento objetivo reside en que €l
profesional que es aceptado para integrar la nébmina de prestadores de la denunciada, no
debe ser simultaneamente prestador de entidades que compiten con la misma, con
excepcion de aquellas individualizadas por IAMSA vy las restantes que se enuncian en €l
inc. g) del art. 4°, reservandose €l profesional €l derecho de rescindir en cualquier momento
el convenio sin expresién de causa de conformidad con €l art. 7 del Convenio.

66. En tal sentido, concluyd que son muchas las profesiones liberaes donde se aplica
similar criterio sin que por €ello se afecte a profesional ni a los pacientes. Que € Unico
perjudicado en su caso seria € eventual competidor que no supiere otorgar las ventagjas
necesarias como para que los medicos decidan formar parte de su némina de prestadores.

67. No obstante, agregd que la Comision le requirié por nota informar cuaes son las
entidades que estan eximidas de la limitacidn a que se hace referencia en la cldusula 4° inc.
g) del Convenio de adhesion de IAMSA, nota que fue respondida informando "que,
actualmente todas las entidades estan eximidas de la limitacién mencionada’, de modo que
la inaplicabilidad de dicha cldusula, por mas legitima y conforme a derecho que ella sea,
tornaria abstracta la cuestion debatida.

68. Por otra parte, sostuvo que la Comision no puede desconocer la existencia de un
verdadero mercado competitivo en la Provincia de Misiones, dado que operan en la zona a
margen de ladenunciaday del Circulo Médico, Medinea S.A., con las obras sociales citadas
afs. 21 incluyendo IPSy al PAMI, la Federacion de Clinicas y Sanatorios de Misionesy la
Asociacion de Clinicasy Sanatorios Zona Sur.

69. Asimismo, aseverd también gque la Comisién no puede desconocer que la zona de
actuacion de la denunciada abarca la provincia de Misiones, con un caudal aproximado de
580.000 personas en condiciones de tener cobertura médica.

70. Que la zona de actuacion del CIRCULO abarca los departamentos de Libertador
General San Martin, San Ignacio, Candelaria, Apostoles y Capital de la Provincia de
Misiones que configuran un caudal aproximado de 340.000 personas en condiciones de
tener cobertura meédica, zona gque se superpone con la de la denunciada.

71. Que la denunciante abarca integramente las provincias de Misiones, Corrientes, Chaco y
Formosa; que por eso se llaman "MEDICINA DEL NORDESTE ARGENTINO
SOCIEDAD ANONIMA™" y que configura un mercado de aproximadamente 2.100.000
personas en condiciones de tener cobertura médica.

72. Que es también de conocimiento de la Comision que la denunciante es la prestadora del
PAMI desde e 10 de enero de 1997, asi como no puede desconocer que la clausula 4ta.,
inc. g) del Convenio de Adhesién no fue aplicaday que tampoco lo hizo el Circulo Médico.

73. Continué expresando, que con respecto a CIRCULO, los Unicos que pueden ser
afiliados son los médicos locales que asi o decidan voluntariamente y no las personas
juridicas como es €l caso de IAMIP-MEDISUR SA.

74. En otro orden de cosas, planted la inconstitucionalidad de la Ley 22.262, a determinar
gue s bien no desconocen la doctrina de la Corte Suprema de Justicia respecto a la validez
de los actos legidlativos de los gobiernos de facto, no la comparten por cuanto y conforme
a criterio imperante hasta 1946, que la denunciada si comparte, su validez esta
condicionada a una ratificacion expresa del Congreso Nacional.

75. Que en este caso, esa convalidacion no se produjo y que tampoco se puede entender que



medié un consentimiento tacito del Congreso en virtud del cual se habria operado dicha
convalidacion.

76. Dijo también, que la cldusula constitucional incorporada con la reforma de 1994, deja
sin efecto la doctrina de la Corte Suprema sobre la convalidacion técita de las normas
legales emitidas por los gobiernos de facto, por lo que cabe entender que, alaluz del art. 36
de la Constitucion Nacional, las atribuciones legidlativas gercidas por el gobierno de facto
obedecieron a razones de necesidad para posibilitar el normal desenvolvimiento del Estado
y que, en todo caso, medi6 una delegacion de atribuciones legislativas impuesta por razones
de hecho en € titular del Poder Ejecutivo de Facto que, una vez restablecido el orden
constitucional y por aplicacion del art. 82 de la Ley Fundamental deberia cesar.

77. De lo expuesto, concluyé que el texto constitucional autoriza, bajo determinadas
condiciones, que el Congreso delegue facultades legidativas en el Poder Ejecutivo (art. 76),
y que, por analogia, esa clausula es aplicable en la situacién que se presenta con motivo de
la irrupcidn de un gobierno de facto. Que en tal caso, cobra plena vigencia la Disposicion
Transitoria Octava segun la cual, la legislacion delegada preexistente caducara a los cinco
afios de su vigencia a menos que e Congreso de la Nacion la ratifique expresamente por
unanuevaley.

78. Por ultimo, expresd que dicha ley no fue sancionada y que el plazo de cinco afios desde
la sancion de la norma cuestionada ha vencido holgadamente por 1o que, por imperio de la
Constitucion ha caducado la Ley 22.262 y la autoridad de quienes detentan los cargos de la
Comisién Naciona de Defensa de la Competencia.

79. A este argumento afiadio otro, que esta dado por el dinamismo del Estado que conduijo,
por via legidativa, a otorgarle funciones jurisdiccionales a organo eecutivo. El propésito
de dotar de mayor celeridad a las resoluciones administrativas trajo como consecuencia la
necesidad de crear tribunales administrativos que resuelvan las cuestiones suscitadas entre
el 6érgano administrador y los particulares.

80. Que, como consecuencia de lo descripto en el parrafo anterior, se le reconocen
funciones jurisdiccionales a ciertos organismos dependientes del Poder Ejecutivo, situacion
gue califican como patolégica si se tiene en cuenta que el art. 109 de la Constitucion
determina en forma categorica que el Poder Ejecutivo en ningln caso puede egercer
funciones judiciales, y que, sus Unicas atribuciones en esta materia consisten en una funcién
de control sobre el Poder Judicial mediante el indulto o la conmutacion de penas.

81. Consider6 que esta préactica colisiona con las garantias del debido proceso legal (art. 18
C.N.), que se traduce en una serie de previsiones, entre las cuales quedan incluidas la
prohibicion del juzgamiento por comisiones especiales y la aplicacion de sanciones sin
previo proceso judicial. Que a su vez, esta garantia estd contemplada en varios tratados
internacionales enunciados en € art. 75 inc. 22 de la Constitucion.

82. Que la CNDC es una Comision Especial (art. 18 C.N.) y que no es subsanado este
incumplimiento constitucional a través de la jurisprudencia que avala el funcionamiento de
tales tribunales bajo la condicidn que exista unainstanciarevisorajudicial .

83. Asimismo formul 6 expresa reserva del caso federal conforme los términos de laLey N°
48 para el supuesto de tener que acudir ante la Corte Suprema de Justicia en salvaguarda de
sus derechos, ilicitamente conculcados por |a supuesta arbitraria actuacion de la Comision
amparada por una legislacion inconstitucional dado que se estan lesionando, segun expresa
el denunciado, los derechos de gercer una actividad licita (art. 14 C.N.) y de fijar una
politica empresaria basada sobre el derecho de propiedad (arts. 14y 17 C.N.).

84. Finaliz6 solicitando, que los miembros de la Comisiéon se excusen de proseguir en las
actuaciones por razones de decoro y enemistad, caso contrario, y planteando lainvalidez del
articulo 10 de la Ley 22.262, por lesionar el derecho de defensa 'y debido proceso, recusd
con causa a todos los integrantes de la Comision.

85. También, conforme al articulo 23 de la citada nhorma, expuso gque la Comision habria
resuelto formular cargos a su representada considerando que las explicaciones brindadas
por la misma no eran satisfactorias y que por ende existiria la presuncion de que habria
incurrido en los actos denunciados.

86. Que ta actitud equivaldria a un auto de procesamiento en materia penal que privaria de



toda garantia sobre la actuacion independiente de la Comision, y que encuadraria en la
hipétesis del art. 55 inc. 1° del Cédigo Procesal Penal.

87. Aseverd entonces, que los integrantes de la Comisién estarian incursos en la causal
prevista por € art. 55, inc. 11 del Codigo Procesal Penal, por |o que solicitd alos miembros
de la Comision que se excusaran de intervenir en las actuaciones.

V.viii El descargo de CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR

88. El dia 17 de agosto de 1999 e CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR
ASOCIACION CIVIL contesto el traslado dispuesto, expresando que sin perjuicio de
efectuar @ descargo, harian presente que, dicha presentacion, en modo alguno importaria
convalidar las actuaciones anteriores y posteriores de la Comision a quien se le atribuyd,
por obra de una ley de facto no convalidada, atribuciones jurisdiccionales que
constitucionalmente son propias e indelegables del Poder Judicial.

89. Que tampoco importaria convalidar las normas de la Ley 22.262 que vulnerarian las
garantias establecidas por € art. 8°, inc. 1° 2° ap. b), f) y h), y 5° de la Convencion
Americana sobre Derechos Humanos, asi como también el art. 14, incs. 3°ap. a),d) y ) y
5) del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, incorporados a la Ley
Fundamental por su art. 75 inc. 22.

90. Asimismo, con dicha presentacion expresd que no estarian en modo aguno
consintiendo las diversas nulidades producidas en e curso de las actuaciones
administrativas, todas ellas supuestamente lesivas para € derecho de defensa que les asiste,
de las que cabria destacar e error en que se incurrié con fecha 1° de julio de 1999 al
notificar erroneamente una resolucion correspondiente a otro expediente y que originé la
presentacion de un recurso de amparo por parte del Circulo que se encuentra tramitando
ante el Juzgado Nacional de Primera Instancia en lo Penal Econdmico N° 8, Secretaria N°
16, Expte. N° 2550/99 que ofrecen como prueba.

91. Siguio diciendo que las actuaciones fueron promovidas contra IAMIP-MEDISUR S.A.
y que la Comisién actuando de oficio la hizo extensiva al CIRCULO sin dar cumplimiento
alos recaudos impuestos por los arts. 17 'y 18 dela Ley 22.262, por lo que, segin expone en
sus explicaciones €l denunciado, no se le habrian descripto las conductas impropias que se
le imputan como tampoco cuales son los actos respecto de los cuales deberia formular
explicaciones o descargos.

92. Que ta circunstancia acarrearia la absoluta nulidad de las actuaciones al cercenar €l
derecho de defensa y expresan que desconocen quién responderd ante ella por los gastos,
dafios materiales y morales que se le ocasiona por su insercion oficiosaen el expediente.

93. Expreso que € vicio cometido al realizar la notificacion de la resolucién administrativa
de fecha 1° de julio de 1999, restringe en forma total el derecho de defensa que le asiste,
determinando la nulidad insalvable de la notificacion cuestionada dado que le impediria
rebatir laimputacion que se le acredita a desconocer |os fundamentos de la misma.

94. Sostuvo que, tal vez por via de hipétesis la Comision tuvo en cuenta la relacion
existente entre el CIRCULO y IAMIP-MEDISUR S.A., por ser la primera de las nombradas
titular de la mayoria del paguete accionario representativo del capital social de IAMIP-
MEDISUR SA.

95. En ta caso, explican que dicha relacion careceria de sentido porque se trataria de
personas juridicas diferentes ya que la Ley 19.550, cuando se refiere en su articulo 33 a
caso de sociedades controladas alude a sociedades y no a asociaciones. Es decir sociedades
en las que ambas tuvieren caracter comercial.

96. Que habria control de sociedades cuando una sociedad comercial, de |as reguladas en la
mencionada Ley, controla a otra sociedad comercial, pero no cuando €l accionista
mayoritario es una asociacion civil como es el caso del Circulo Médico.

97. La conclusion precedente estaria basada en la diferencia existente en el objeto social de
ambas sociedades, representado en el caso de las sociedades comerciales por una utilidad
gue es distribuida entre sus accionistas mediante el pago de dividendos y en el caso de las
asociaciones civiles de tipo gremia en gue no tiene una finalidad comercial, donde sus
fondos se vuelcan a logro de lafinalidad gremial que motivo su creacion.

98. A su vez, expresO que las utilidades que puede obtener IAMIP-MEDISUR S.A.



corresponden en su mayor parte al CIRCULO por ser su accionista principal, pero esos
fondos, una vez que ingresan a CIRCULO, se destinan a fines gremiales en beneficio de
los médicos que voluntariamente se asocian a mismo, y son 1os mismos médicos quienes,
por mayoria de votos, designan las autoridades del CIRCULO y la labor gremia a
desarrollar.

99. Expresd ademés, que la actuacion del directorio de IAMIP-MEDISUR S.A. es
independiente de la voluntad del CIRCULO y que la responsabilidad juridica de los
directores de ambas es independiente.

100. Asimismo, dijo que la conexién que pretende atribuir la Comision al CIRCULO con
IAMIP-MEDISUR S.A. no es suficiente para avalar la existencia de una posicion
dominante dado que, seguin expreso, no se ha explicitado elemento cuantitativo alguno que
permita sostener esa conclusion.

101. Indico que nadie puede obligar alos médicos para que sean asociados y prestadores del
CIRCULO, asi como tampoco se puede obligar a esta Ultima a aceptar a todos los médicos
COMoO sus prestadores.

102. Que, a dar curso a la denuncia, la Comision habria resuelto privilegiar a un
competidor, sin advertir que laley protege la competencia, y que la obras sociales disfrutan
de plena libertad para aceptar o rechazar las clausulas que restringen la insercion de ciertos
meédicos en las listas de prestadores, e incluso, tener sus propias listas de prestadores, como
es el caso delaobrasocial del Poder Judicial de laNacion.

103. Que la Comisién deberiatomar a consideracion e hecho que lo profesional es médicos
tienen intereses econdmicos en ser prestadores de las denunciadas porque las mismas
abonan a sus &filiados sumas que oscilan entre los $ 8 y $ 26 por paciente mientras que
Medinea S.A. estaria abonando a sus asociados $ 1,50 por paciente.

104. Asimismo, adhirié en su totalidad a planteo de inconstitucionalidad de la Ley 22.262
expuesto por IAMIP-MEDISUR S.A.

105. No obstante la descripcion de este descargo efectuado por € Circulo, y habiéndose
solicitado oportunamente el dia 7 de julio de 1999, mediante una presentacion formulada
por €l Dr. Nereo Nazareno de Carlos, en su carécter de representante del CIRCULO
MEDICO DE MISIONES ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, lanulidad de la notificacion
efectuada €l dia 5 de julio de 1999 por esta Comision Nacional y resuelta la cuestion por €l
superior25, con fecha 15 de marzo de 200026 esta Comision Nacional dispuso practicarle
nuevamente la notificacion dispuesta oportunamente el 1° de julio de 1999.

106. Por fin, €l dia 10 de abril de 2000 el Circulo Médico de Misiones Zona Sur presentd su
nuevo escrito de descargo ratificando en todas sus partes el escrito presentado €l dia 17 de
agosto de 1999, e cua fuera objeto de descripcion en los considerandos que anteceden.
Adicionalmente, incorporo en este descargo, consideraciones de similar tenor a las vertidas
en sus explicaciones brindadas e 7 de octubre de 1998, que en honor a la brevedad, se
omitiran de transcribir y remitiremos a fs. 623/629.

V.ix Las pruebas ofrecidas por IAMIP-MEDISUR SA.

107. Las pruebas ofrecidas por IAMSA en oportunidad de efectuar su descargo a la
imputacion formulada mediante la resolucion de fecha 1° de julio de 1999, motivo que se
comisionara nuevamente a personal de la Comision Naciona de Defensa de la
Competencia, a constituirse en la Ciudad de Posadas, Provincia de Misiones, a fin de
recabar testimonios27. Asimismo, fueron diligenciados pedidos de informes a la firma
Particulares28; a Sindicato de Trabajadores de la Limpieza; a Colegio de Arquitectos de
Misiones; a la Cooperativa Azucarera San Javier; a la Direccion General de Bienestar del
Personal de la Fuerza Aérea; a Circulo Odontolégico de Misiones;, a Sindicato del
Personal de Obras Sanitarias; a la Asociacion de Vigjantes de Misiones; y a Sindicato de
Luz y Fuerza29. Todos éstos, radicados en la Ciudad de Posadas.

V.x Las pruebas ofrecidas por CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR
ASOCIACION CIVIL

108. Las pruebas ofrecidas por el CIRCULO en oportunidad de efectuar su descargo a la
imputacion formulada mediante la resolucion de fecha 1° de julio de 1999, motivo que se
comisionara también en esta oportunidad a personal de la Comisién Naciona de Defensa



de la Competencia, a congtituirse en la Ciudad de Posadas, Provincia de Misiones, afin de
recabar testimonios30. Asimismo, fueron diligenciados pedidos de informes a diversas
instituciones.

V1. MERCADO

109. El mercado de producto en el presente expediente, se encuentra referido a la prestacion
de servicios médicos por parte de los profesionales habilitados para €llo, los que
conjuntamente con los establecimientos que prestan servicios de internacion tales como
clinicas, sanatorios y hospitales, configuran la oferta total de servicios asistenciales.

110. En el mercado de servicios médicos, en los Ultimos afios se ha observado la presencia
de entidades que han ido adquiriendo particular importancia en e mismo, y que son
aquellas que intermedian entre los oferentes basicos del sistema (meédicos/sanatorios) y 1os
demandantes finales del mismo (pacientes), es decir las asociaciones de prestadores. Estas
cumplen un rol fundamental en la contratacion de los servicios que efectlan las
administradoras de fondos para la salud (obras sociales, prepagas, etc.) debido a
inconveniente de tratar individualmente con cada oferente y a dominio excluyente que las
mismas han ido adquiriendo en su papel de intermediaria, negociadora y administradora de
contratos31.

111. El surgimiento de asociaciones de prestadores como nucleadoras de la oferta de
servicios médicos o sanatoriales, encuentra justificacion en consideraciones de eficiencia,
gue pueden relacionarse con actividades de intercambio de informacion, ahorro de costos en
actividades administrativas, con economias de especializacion y de escala en € uso de los
recursos, etc. Estas ganancias de eficiencia se potencian cuando las entidades intermedias
ingresan en el campo prestacional através de la constitucion de empresas propias dedicadas
a competir en la prestaciéon de servicios médicos, tales como los de emergencias médicas,
empresas de medicina prepaga, etc., creadas al amparo de la posicién de privilegio que las
entidades primarias sin duda ostentan, a ser las aglutinadoras mayoritarias de la oferta de
prestaciones.

112. En la Provincia de Misiones la oferta de servicios médicos se encuentra conformada
por la totalidad de médicos y establecimientos sanatoriales de la provincia asociados a las
entidades de 1° grado como son los Circulos Médicos y Asociaciones de Clinicas y
Sanatorios de la Provincia de Misiones, respectivamente. Los propietarios de las clinicas y
sanatorios por lo general, son asociados a los circulos médicos de sus respectivos radios
geogréficos. Cada una de estas asociaciones a su vez, se encuentran asociadas a otra entidad
de 2° grado como son la Federacion Médica de Misiones y la Federacion de Clinicas y
Sanatorios de Misiones, pues cada una de éstas, a través de sus asociadas de 1° grado
aglutinan respectivamente a la cas totalidad de profesionales y establecimientos
sanatoriales de sus respectivas zona de influencia. Estas interrelaciones entre profesionales
pertenecientes a distintas entidades, vinculan entre si a las asociaciones de médicos y
establecimientos a las que pertenecen, y a éstas a su vez con las federaciones de médicos y
establecimientos, las cuales también se encuentran mutuamente rel acionadas.

113. La Federacion Médica de Misiones se encuentra integrada por el Circulo Médico de
Misiones Alto Parana, Circulo Médico de Misiones- Zona Centro y Circulo Médico de
Misiones Zona Sur. Estas tres asociaciones abarcan la totalidad territorial provincia, en
cuanto a los profesionales que aglutinan. EI Circulo Médico de Misiones Zona Sur,
imputado junto a la empresa IAMSA en la presente causa, gerce su actividad asociativa en
un radio geogréfico delimitado por e &rea de influencia de la ciudad de Posadas que
comprende los departamentos de Libertador Gral. San Martin, San Ignacio, Candelaria,
Apostoles y Capital. Sin embargo, a través de su vinculacién con €l resto de las entidades
mencionadas en el punto anterior, el CMMZS proyecta su accionar a resto de la provincia.
114. Las actividades que realiza el CMMZS en su rol de intermediacion entre sus asociados
y la demanda de servicios médicos conformada por las administradoras de fondos para la
salud, encuentra basamento en e articulo 2° inciso j) de sus Estatutos, entre cuyos
propositos se encuentra el de "celebrar convenios con Obras Sociales y otros entes ya sea
individualmente o con otras entidades para la prestacién de servicios por intermedio de sus
asociados, pactando las condiciones y modalidades que sean adecuadas’. De esta forma el



CMMZS seinserta en el mercado prestacional, ya sea contratando directamente con algunas
obras sociales o participando con sus asociados de los convenios cuyos contratos son
manejados por otras entidades. En todos los casos e CMMSZ participa efectuando las
facturaciones de los servicios médicos a las obras sociales, por cuya prestacion recibe un
porcentgje de o facturado a cada profesional 32.

115. La interaccion entre las entidades de 1° y 2° grado en la obtencién y gerenciamiento
compartido de los convenios con las administradoras de fondos para la salud, gueda
patentizada en la Memoria'y Balance del CMMSZ del gercicio cerrado en agosto de 1996
(fs. 934/949) en donde se puntualiza que se trabajé con las entidades primarias y la
Federacién Médica para la obtencién y continuidad de los convenios, del mismo modo que
con la Asociacion de Clinicas y Sanatorios de Misiones. En igual sentido, se cred y puso en
funcionamiento un Comité de Gestion, Programacion y Seguimiento de Convenios en
forma conjunta entre e CMMSZ y la Federacion Médica, segun surge de la Memoria y
Balance de la primera, correspondiente a gercicio 1996-1997 (fs. 950/961). La conexion
entre las entidades primarias en la obtencién de los convenios con las obras sociales, surge
también de las tratativas que llevaron adelante los tres circulos médicos de la provincia de
Misiones para lograr entre otros, el convenio con la obra social de la provincia IPS, segin
surge del documento mencionado en el punto anterior.

116. En € afo 1996 e CMMZS constituy6 la sociedad IAMIP-MEDISUR S.A., integrando
el 99,95% de su capital accionario, como se informa afs. 374. Segln surge de los estatutos
de IAMSA, esta sociedad tiene por objeto dedicarse por cuenta propia y/o asociada a
terceros, a la prestacion de servicios médicos. IAMSA surgiéo como una fusion de IAMIP,
una empresa de medicina prepaga constituida en el afio 1971 por e CMMSZ (fs. 936) y
MEDISUR, otra empresa propiedad de la misma entidad, dedicada a emergencias médicas
inaugurada el 1° de agosto del afo 1987.

117. La prepaga IAMIP, a diciembre de 1997 atendia a 33.856 beneficiarios de los cuales
13.505 correspondia a sus afiliados particulares y 20.351 a convenios por obras sociales.
Integra la Red Argentina de Salud (R.A.S.), entidad que nuclea a todos los prestadores de
medicina prepaga del pais, con sede en la confederacion Médica Argentina. En diciembre
de 1996, afio en que se constituyd IAMSA, dicha empresa contaba con un padron de 1.205
profesionales para atender las 49 especialidades médicas que prestaba a las obras sociales
gue atendia y a sus propios asociados, en la provincia de Misiones (fs. 152), cifra que se
mantuvo hasta el siguiente afio, en € que se produjeron los hechos denunciados en el
presente. EI CMMSZ, por su parte, a marzo de 1999 contaba con un padron de 737
profesionales, parte de los cuales conforman €l listado de prestadores de IAMSA.

118. El ambito geografico en donde IAMSA presta servicios en forma directa es la
Provincia de Misiones, y de maneraindirecta por convenios através de la Red Argentina de
Salud en todo e pais (fs. 515). A través de su empresa prepaga IAMIP, e CMMSZ
comenzo a insertarse en € mercado de prestaciones médicas de la provincia de Misiones
treinta afos atrés, consolidando su posicion primero con la congtitucién de MEDISUR en
1987 y posteriormente con lade IAMSA en € afio 1996, como ya se expresara en € punto
"116" del presente. Por lo expuesto, definese a la provincia de Misiones como & mercado
geogréfico relevante en los presentes actuados.

119. Del gercicio cerrado a 31 de diciembre de 1996, surge que los ingresos de IAMIP en
ese ano, ascendieron a$ 10.175.953,69 y los de MEDISUR a $ 1.891.069,14 sumando entre
ambas empresas $ 12.067.022,83 (fs. 881). Dichos ingresos llegaron durante el afio 1997 a
$ 14.064.157,75 con $ 12.030.812,49 facturados por IAMIP y $2.033.345,75 por
MEDISUR.

120. Con relacion a los ingresos del CMMSZ, segin surge de su Memoria y Balance
correspondiente al gjercicio 1996-1997 (fs. 893/903), €l total de los fondos a 31 de agosto
de 1996 ascendio a $ 19.054,954,69 y los correspondientes al 31 de agosto de 1997 llegaron
a$ 19.443.466,97. De los mismos las comisiones percibidas por la entidad por cobranzas a
las obras sociales, ascendieron a$ 947.515 y $ 749.920 para esos afios, lo cual significa que
solo de comisiones ingresaron al CMMSZ $ 78.960 y $ 62.493 mensual es, respectivamente.



121. La actuacién mancomunada del CMMSZ, de IAMSA vy del resto de las entidades
primarias y secundarias en la obtencion de convenios permite advertir que todas €ellas se
conducen coordinadamente, potenciando el poder de mercado con que cuenta cada una en
formaindividual.

122. El grado de importancia de una entidad gerenciadora de convenios en cuanto a su
capacidad de insercion en el mercado, estd dado tanto por la cantidad de profesionales que
aglutina, 1o que le permite concentrar la oferta de servicios médicos, como por e nimero de
administradoras de fondos para la salud de envergadura -medido por €l nimero de afiliados
gue tenga- con la que esté relacionada, 1o cual le garantiza un segmento significativo de la
demanda. De la totalidad de administradoras de fondo para la salud de la provincia de
Misiones, las de mayor nimero de afiliados son PAMI y € Ingtituto de Prestacion Socia -
IPS- en € nivel nacional y provincial, respectivamente. Esta Ultima cuenta con 120.000
afiliados en la provinciay 57.370 en la ciudad de Posadas con (fs. 294) en tanto que PAMI
informa 51.320 afiliados en la provincia, 17.217 en el departamento Capital y 15.739 en la
ciudad de Posadas (fs. 534).

123. Las prestaciones de primero y segundo nivel tanto a los afiliados de IPS como alos de
PAMI, han estado y contintdian estando en manos de la Federacion Médica y |a Federacion
de Clinicas y Sanatorios de la Provincia de Misiones, lo que significa que en la zona sur de
la provincia, las prestaciones médicas de 1° y 2° nivel se encuentran en manos de los
efectores médicos asociados al CMMZS, y es esta entidad |a que factura las prestaciones a
los profesionales que atienden a los afiliados de esas obras socidles y de todas aquellas
cuyas prestaciones son efectuadas por estos profesionales, las que segiin surge de los
listados de fs. 1031/1058, constituyen la mayoria.

124. A fs. 1090 de autos, obra un escrito presentado por PAMI en el que se informa que se
suscribieron varias "actas acuerdo” entre esa obra socia y la Federacion de Clinicas y
Sanatorios y la Federacion Médica en septiembre del afio 1993, para la prestacion de los
tres niveles de servicios médicos33 a los afiliados de esa obra social. Dichas prestaciones
fueron encuadradas posteriormente en un contrato capitado de locacion de servicios
suscripto entre ambas partes el dia 24 de julio de 1996. Este convenio dur6 hasta fines del
afno 1997, fecha en la que e PAMI contratdé los servicios con CLINICARD SA.-
MEDINEA SA. - REDSAL SA. - UNION TRANSITORA DE EMPRESAS, para tales
prestaciones, estableciendo una participacion del 33,33% tanto en capital corno en tareas 'y
consecuentemente las tres sociedades participaban de las utilidades, pérdidas, gastos y
aportes en partesiguales.

125. También a través de un Acta Acuerdo suscrito durante €l afio 1996, la obra social 1PS,
adjudico los tres niveles de prestaciones para sus afiliados a la Federacién Médicay a la
Federacién de Clinicas y Sanatorios de la provincia de Misiones, estando IAMSA inscripta
como prestadora en la Federacion Médica, como informa el Director de la Rama Pasiva de
la obra social afs. 991. Durante el afio 1997 el IPS ofrecié nuevamente los tres niveles de
prestacion a ambas entidades, pero ante la negativa de las mismas de hacerse cargo del
tercer nivel por considerarlo una suma exigua, segun informa esa obra socia a fs. 294,
dicho nivel de alta complgidad y las derivaciones fuera de la provincia, les fueron
adjudicados a MEDINEA, quedando los otros dos niveles en manos de ambas federaciones.
Dichos convenios fueron renovados en mayo de 1998 por 18 meses y posteriormente
MEDINEA perdio €l tercer nivel quedando el mismo en manos de la Federacion de Clinicas
y Sanatorios34.

126. Por su parte MEDINEA fue creada en el afio 1995 para gerenciar €l convenio de
ISSARA, hoy OSPRERA ala que se le sumd la atencion a otras obras sociales del nordeste
argentino, entre las que se encontraba la atencién de ata complejidad de IPS, como ya se
expresd y PAMI, ala que le prestaba servicios integrando una UTE con Clinicard. Segun
informa esta empresa, a principios de 1998 (fs. 327) tenia a su cargo la prestacion de
servicios médicos para alrededor de 350.000 personas en las provincias de Misiones,
Corrientes, Chaco, Santa Fe y Formosa, entre otras.

VII. ENCUADRE ECONOMICO LEGAL

127. Con la constitucion de IAMSA durante el mes de diciembre del afio 1996, los médicos



asociados a Circulo pasaron aintegrar € listado de prestadores de la sociedad anénima (fs.
707). Segun manifestaron los testigos Y ankelevich (fs. 680), Martinez Gonzélez (fs. 685),
Paniagua (fs. 686), De Haro (fs. 689), es a partir de las negociaciones entre MEDINEA vy €
PAMI para convenir las prestaciones a los afiliados de esa obra social, que se suscitaron las
exigencias de IAMSA alos profesionales integrantes de sus listados de prestadores.

127.1 En el mes de septiembre del afio 1997 aparece en los periddicos locales (fs. 19) un
aviso dirigido a los médicos prestadores de IAMSA para que los mismos procedan a
reempadronarse, entre los dias 16 y 23 de septiembre de 1997, con la advertencia de que
"Unavez vencido dicho plazo, a quienes no se hayan reempadronado se |os rescindira como
prestadores de esta empresa’’.

127.2 Cuando los médicos se acercaron a cumplir con el reempadronamiento, tomaron
conocimiento de que para ello debian suscribir un contrato de adhesién con IAMSA, en €
cual figuraba la cldusula cuarta, inciso g) que establecia que el profesional debia "No estar
incluido como prestador o prestar sus servicios a entidad de cualquier tipo que compita con
IAMSA, con excepciéon de aquellas entidades de servicios prestacionales que IAMSA
expresamente exima de tal prohibicién, en € marco de referencia de las prestaciones
ofrecidas por ésta. Se excluye expresamente de esta prohibicion LOS PRESTADORES
incluidos en la contratacion efectuada del 111 nivel de prestaciones del Instituto de Prevision
Social de la Provincia de Misiones, vigente en la actualidad y hasta que el mismo finalice y
exclusivamente respecto de prestaciones de ese tercer nivel”.

127.3 No todos lo médicos procedieron en igual forma, ya que parte de ellos adhirieron al
convenio y cumplieron con las exigencias establecidas en la clausula cuarta. Otro grupo de
profesionales adhirié al convenio, pero hizo expresa mencion de su desacuerdo con lo
establecido en la cldusula cuarta. Y un tercer grupo declaré que no obstante haber adherido
al convenio, recibié cartas documentos de parte de IAMSA, dando por concluida sin
expresion de causa su calidad de prestadores de la empresa, por haberse negado a
abandonar las prestaciones para MEDINEA. Estos dltimos presentaron un escrito al
CMMZS solicitando laintervencion de la citada entidad gremial afin de que IAMSA degjara
sin efecto laexclusion "sin expresion de causa” del listado de prestadores; pero encontraron
como unica respuesta, € silencio del CMMZS, segun constancias obrantes a fs.708 de la
presente investigacion.

127.4 Esta situacion motivo que los profesionales excluidos presentaran en forma conjunta
una demanda ante la justicia solicitando la prohibicion de innovar y a entender que la
conducta de IAMSA podria encuadrarse en las previsiones de la Ley de Defensa de la
Competencia, presentaron un escrito ante esta CNDC denunciando la conducta de esa
sociedad35.

127.5 Los médicos que declararon a fs. 680 (Y ankelevich), 681 (Alvarenga), 682 (Zink),
685 (Martinez Gonzalez), 686 (Paniagua), 689 (de Haro), 693 (Halac), 694 (Marino), 695
(Sottile), 696 (LoOpez Torres), 697 (Ocampo), 699 (Schuster Menta), 987 (Blariza), y 990
(Bolano) coincidieron en sus dichos en cuanto a que eran prestadores del CMMSZ, de
IAMSA y de MEDINEA y gue adhirieron a convenio en el entendimiento de que era la
Unica forma de continuar prestando servicios paralos afiliados de IAMSA y del resto de las
obras sociales que tenian convenio con ella.

127.6 Ademés, Bolano (fs. 990), Blariza (fs. 987) y Schuster Menta (fs. 699) agregaron que
adhirieron al convenio haciendo expresa mencion de su desacuerdo con lo establecido en
las cldusulas restrictivas del mismo, pero que no se les permitié firmar en disconformidad,
segun amplio esta ultima profesional. El Dr. Blariza por su parte aclaré que si bien é no
recibié presiones por parte del CMMSZ o IAMSA para dgjar de trabgjar para MEDINEA,
en una Asamblea realizada en el CMMSZ con la intencion de excluir alos médicos que se
encontraban en relacion de dependencia con MEDINEA, un grupo de médicos present6 su
gueja ante € presidente del CMMSZ por las presiones que recibian para que degjara de
prestar servicios para la empresa denunciante. De los dichos de los profesionales
mencionados resulta probado que ninguno de los declarantes accedio voluntariamente a la
aceptacion de la clausula en cuestion, en € entendimiento de que dicha medida les restaba
posibilidades de prestacion a una porcién significativa de la demanda conformada por las



obras social es relacionadas contractualmente con MEDINEA, como era el caso de PAMI, la
mas importante en el nivel nacional.

127.7 Los doctores J.O. Paniagua (fs. 686), Luis A. de Haro (fs. 689), David A. Halac (fs.
693), Daniel E. Marino (fs. 694), Hugo A. Sottile (fs. 695), Jorge A. Lopez Torres (fs. 696),
Hugo A. Ocampo (fs. 697) y Carla N. Schuster Menta (fs. 699) declararon que no obstante
haber firmado € cuestionado convenio, recibieron entre los dias 8 y 20 de octubre del afio
1997, una carta documento con €l siguiente tenor: "Comunicdmosle que se ha decidido dar
por concluida sin expresion de causa su calidad de prestador de esta Empresa, que se hara
efectivaalos treinta (30) dias de recepcion por parte suya de esta comunicacién fehaciente.
Atentamente Dr. Angel Candas, Vicepresidente IAMIP-MEDISUR S.A.". La expulsion de
los médicos por parte de IAMSA, habiéndose producido el reempadronamiento de los
mismos, fue producto de la negativa de los profesionales de abandonar |as prestaciones para
MEDINEA en cumplimiento de la imposicion establecida en la cldusula cuarta inc. g) del
convenio. Otro grupo de profesionales alcanzados por la restriccion, cumplieron con la
medida obligada y presentaron su renuncia a padrén de MEDINEA entre los dias 14 y 16
de octubre de 1997 (cfr. fs. 59/63).

127.8 El testigo Dr. Mauricio Yankelevich declar6 a fs. 680 que fue en oportunidad de
lograr €l convenio con e PAMI por parte de MEDINEA que IAMSA colocé la clausula
prohibiéndole a los médicos prestar servicios para una competidora; ello también provoco
gue la Sociedad de Otorrinolaringdlogos decidiera cortar las prestaciones a MEDINEA. El
mencionado testigo informé que MEDINEA era una empresa que se atrasaba en |0s pagos,
razon por la cua, é personalmente, dejé de prestarle servicios y que nunca recibio
presiones por parte del CMMSZ para dejar MEDINEA, conceptos éstos, que demuestran su
imparcialidad en momentos de prestar testimonio, y que son merituados en este dictamen.
También en esa oportunidad, este profesional aclaré que por dichos de otro médico tuvo
conocimiento de que MEDINEA quiso incluir a todos los prestadores del CMMSZ, pero
gue éste les cerrd las puertas y a partir de ese momento comenzaron 10s problemas.

127.9 El testigo Dr. Luis A. de Haro declar6 que hasta los meses de Septiembre u Octubre
de 1997, MEDINEA habia actuado sblo como gerenciadora, pero que fue a partir de la
instalacion de sus policonsultorios que se origind e descontento del CMMSJ y la
consiguiente exclusion de los médicos que atendian en los mismos. El testigo de fs. 697, Dr.
Ocampo sefia6 que IAMSA fue creada por ee CMMSZ para poder obtener la figura legal
gue le permitiera competir comercialmente con otras empresas, ya que en ese momento
habia aparecido en el mercado la empresa MEDINEA.

127.10 Haciendo un repaso de lo descripto en este capitulo, surge que los testimonios de
todos los testigos mencionados ut supra han resultado contestes y creibles, y, en conjunto
con €l resto de las pruebas agregadas a la presente causa (las que se evaluardn a
continuacion) se apreciara la veracidad de lo denunciado por MEDINEA, en cuanto a que a
través de IAMSA, sociedad an6nima controlada del CMMSZ, éste desarrolla
mayoritariamente sus actividades comerciales y presiona a los profesionaes médicos para
gue no brinden servicios a entidades competidoras como MEDINEA.

127.11 De la sola lectura de la clausula cuarta, inciso g) del Convenio de Adhesion al
padrén de prestadores inipuesto por IAMSA, surge la voluntad restrictiva de esa empresa, a
establecer que sus adherentes estaban obligados a no prestar servicios para ninguna entidad
gue compitiera con ella. IAMSA en sus explicaciones, reconocio haber implementado el
reempadronamiento a los médicos interesados en ser prestadores de esa empresa,
puntualizando que €l tnico impedimento objetivo residia en que el profesional integrante de
ese padron no debia ser simultdneamente prestador de entidades que compitieran con
IAMSA, con excepcién de aquellas individualizadas por la empresa y las que enunciara la
clausula en cuestion.

127.12 Por otro lado, se tiene que e CMMSZ es propietario del 99,95% del paguete
accionario de IAMSA, segun manifestara esta empresa a fs. 374. En oportunidad de
extender la investigacion y disponer la notificacion establecida en el articulo 20 de la Ley
N° 22.262 a CMMSZ, esta Comision Nacional entendid que la relacion de los hechos
contenida en la denuncia presentada por MEDINEA, y como se resefiara en e auto



ordenatorio del mencionado traslado era indicio suficiente para inferir que, en la comision
de tales conductas, se encontraria involucrado e CMMSZ y que la abrumadora
participacion societaria de la entidad en la sociedad andnima IAMSA lo constituia en €l
titular de las acciones necesarias para conformar la voluntad social de esta Ultima,
configurando de tal modo, otra circunstancia que lo comprometeria en las conducta
denunciadas; lo que en definitiva, tornd aconsgjable su inclusion en la investigacién como
presunto responsable.

127.13 Laimposicién por parte de IAMSA en octubre de 1997, de la cuestionada clausula
prohibitiva a los profesionales que prestaban servicios para competidores, se correspondio
con la conducta del CMMSZ, que intenté lo propio proponiendo con fecha 17 de febrero de
1998 una Asamblea Extraordinaria con el objeto de modificar su Reglamento del Padrén de
Prestadores y analizar la situacion generada con € PAMI, referida a la rescision del
Contrato con la Federacién Médicay la Federacion de Clinicas y Sanatorios por parte de la
obra social, que se habia producido a partir del 9 de enero de 1998. La propuesta de la
constitucién de la Asamblea se hizo a partir de una reunion extraordinaria de la Comision
Directivadel CMMSZ efectuada € dia 29 de enero de 1998, segun surge del Acta que obra
a fs. 18 de la copia certificada del Expte. N° 115/98, glosado a estos obrados como foja
Unica 108736. En la misma se justificé e tratamiento de la Reforma del Padrén de
prestadores, por "los acontecimientos ocurridos con las distintas obras sociaes’,
refiriéndose puntualmente al tratamiento de la obra social PAMI, araiz de la rescision del
contrato con ambas entidades de segundo grado.

127.14 Con relacion a la modificacion del Reglamento se propuso incluir en €l mismo el
siguiente articulo: "RENUNCIA TACITA: Se considerara que ha renunciado tacitamente al
Padrén de Prestadores y sin admitirse prueba en contrario sobre la renuncia al médico que
en forma directa 0 a través de Clinicas, obras sociaes. sanatorios, organizaciones de salud,
pre-pagos comerciales, consultorios particulares, sociedades o relaciones de hecho preste
los mismos o similares servicios que € Circulo Médico y sin contar con la conformidad de
éste. Se encuentra comprendido en la presente normativa el médico que realice tales tareas
en relacion de dependencia o sin ella. " Se decidio aprobar |areforma con 68 votos a favor y
61 en contra. Tanto la Asamblea como la reforma del reglamento del padron de prestadores
fue impugnada ante la Direccion de Personas Juridicas de la provincia de Misiones, por
meédicos asociados al CMM SZ.

127.15 En su escrito ante la Direccién de Personas Juridicas, 1os impugnantes sefialaron que
el reglamento violaba varios articulos del estatuto del CMMSZ, puntualizando con relacion
a art. 8 inc. f) que "APARECE CON TODA CLARIDAD QUE LA INCLUSION EN EL
PADRON DE PRESTADORES, ES UNA FACULTAD ESTATUTARIA DEL
ASOCIADO QUE NO LE PUEDE SER NEGADA NI PUEDE SER EXCLUIDO BAJO
LA GROSERA FICCION DE QUE SE "AUTOEXCLUYE" DEL MISMO Y SIN QUE
MANIFIESTE SU VOLUNTAD EN TAL SENTIDO, NI SE LE ADMITA QUE DIGA
Y/O PRUEBE QUE NO TIENE INTENCION DE EXCLUIRSE VOLUNTARIAMENTE.
127.16 Sin entrar a andlizar si la modificacion propuesta en e Reglamento del CMMSZ
audido contiene o no elementos restrictivos de la competencia, no puede soslayarse €l
hecho de que lo apuntado evidencié una accion del CMMZS dirigida a prevenir a sus
profesionales asociados sobre la posibilidad de quedar fuera del registro del padron de
prestadores de la entidad, en caso de que los mismos intentaran prestar |0S mismos servicios
gue ofrece el CMMSZ sin la conformidad de éste. Tal exigencia constituye un elemento que
debe merituarse con relacion a la conducta de IAMSA, ya que la restriccion impuesta por
esta empresa a los profesionales prestadores, resultd coincidente con la exigencia en igual
sentido del CMMZS, en momentos en que la tnica competidora de envergadura MEDINEA
(con capacidad de disputar el convenio de la obra social de mayor significacion en el nivel
nacional), gestionabay lograba el contrato de PAMI.

127.17 Con respecto al PAMI, araiz de larescision del convenio con ambas Federaciones
por parte de la obra social, se encontraban suspendidas las prestaciones a los beneficiarios
de esa obra social por parte de los médicos asociados al CMMSZ. En la Asamblea del
CMMSZ referida se decidié que continuara "suspendida la atencién de los &filiados para el



I° NIVEL, en tanto y en cuanto estos convenios estén manejados por las intermediarias
actuales. La suspension de las prestaciones a los afiliados al PAMI, decidida por la
Comision Directiva del CMMSZ, mocionada y votada posteriormente en Asamblea por 1os
médicos asociados a la entidad, advierte sobre la intencionalidad explicita del CMMSZ de
establecer una limitacion a la oferta de prestadores médicos para la empresa MEDINEA,
competidora de ambas accionadas.

127.18 Sentado €llo, debe recordarse entonces que para que una conducta pueda ser
encuadrada en la ley N° 22.262 es necesario que la misma tenga entidad suficiente para
limitar, restringir o distorsionar la competencia o bien, que implique e abuso de una
posicion de dominio en un mercado que represente un perjuicio para € interés econémico
general.

127.19 El poder de mercado con que cuenta el CMMZS quedo acreditado en la descripcion
del mercado involucrado, a establecerse que: @) cuenta con una oferta de 737 médicos en la
zona sur de la provincia, la que representa mas del 60 % del padrén de 1205 profesionales
con gue cuenta IAMSA en todo €l ambito provincial, b) mangja directa o indirectamente la
demanda de servicios médicos en manos de las administradoras de fondos para la salud,
entre las que sobresalen las de mayor envergadura por su nimero de afiliados como PAMI a
nivel nacional, e IPS a nivel provincia; ¢) ha logrado insertarse en el mercado de las
prestaciones médicas a través de empresas de su propiedad, las que se consolidaron en una
sociedad anonima unica como IAMSA, através de la cua el CMMZS se ha proyectado al
ambito nacional, merced a la participaciéon de la sociedad de la que es propietaria, en los
convenios de la Red Argentina de Salud (fs. 515); d) actla mancomunadamente con
IAMSA vy € resto de las entidades primarias y secundarias en la obtencion de convenios
con las administradoras de fondos para la salud, 1o que le permite potenciar €l poder de
mercado con que cuenta individualmente; y €) ha incrementado su poder econémico en
consonancia con su poder de mercado, percibiendo ingresos por valor de $ 19.443.466,97
en el gercicio 1996-1997, de los cuales $ 14.064.157,75 correspondieron a los ingresos de
IAMSA. S6lo en concepto de comisiones percibidas por gestion de cobranzas, e CMMZS
percibié $947.515y $ 749.920 para los afios 1996 y 1997, respectivamente.

127.20 En la Memoria del CMMZS correspondiente a Ejercicio 1995-1996 (fs. 936) la
entidad, refiriéndose a la creacidn de la sociedad andénima IAMSA, através de lafusion de
las empresas IAMIPy MEDISUR, establecié que "el CIRCULO MEDICO es € propietario
de las acciones, aportando e Capital a la Empresa, asegurando la competencia en éptimas
condiciones'. Més adelante, refiriéndose a la creacion de esa sociedad puntuaiza "nos
permitira € crecimiento necesario para posicionamos competitivamente en el mercado”.
Estos conceptos muestran la incontrastable voluntad mercantil del CMMZS, que lo ha
[levado alin a remodelar y modemizar sus instalaciones 'y a considerar que la efectivizacion
de la nueva empresa IAMSA constituyd un punto de inflexion en la historia del CMMZS,
como en € afio 1971 lo constituyd la creacion de IAMIP, segun lo sefialado en la referida
Memoria.

127.21 La vigorosa transformacion de una entidad sin fines de lucro como e CMMZS,
creada para preservar y fomentar la defensa de los intereses gremiales de los médicos, en
otra dirigida a la creacion de empresas comerciales que le permitieran insertarse en el
campo prestacional merced a la ventga competitiva conferida a través del manegjo de la
ofertay la demanda de servicios médicos, le permitio ad CMMZS utilizar su posicién en €l
mercado en su propio beneficio, a limitar el ingreso de profesionales al padron de
prestadores de la entidad competidora, MEDINEA, vaiéndose de la empresa de su
propiedad, IAMSA, y a través de una clausula a todas luces restrictiva, como la cuarta
inciso g) del Convenio de Adhesion a padrén de prestadores de esta Ultima empresa.

127.22 Si bien la clausula fue establecida por IAMSA, laresponsabilidad e cabe, en mayor
medida al CMMSZ, en primer lugar por ser el propietario de esa sociedad anénima 'y en
segundo lugar por valerse del incuestionable poder de mercado con que esa asociacion
contabay cuenta, para presionar alos profesionales asociados.

127.23 Tal como se encuentra planteada la estructura de la of erta de servicios médicos en €l
mercado geogréfico de la provincia de Misiones (en donde las diferentes asociaciones de



primero y segundo grado intervienen conjuntamente en las prestaciones médicas de la cas
totalidad de administradoras de fondos para la salud, cualquiera fuera la entidad titular de
los respectivos convenios), e reempadronamiento y la clausula cuestionada sélo podian
estar dirigidos a limitar la capacidad competitiva de MEDINEA, Unica competidora con
capacidad gerencial suficiente como para disputarle a IAMSA y @ CMMSZ convenios de
envergadura como € de PAMI, e cua le fue adjudicado a MEDINEA a partir del 1° de
enero de 1998 y tuvo una vigencia de apenas un afio, puesto que a principios del afio 1999
los profesionales asociados al CMMZS 'y prestadores de IAMSA comenzaron a inscribirse
para atender a PAMI através de IAMSA, por el denominado Plan Azul, al cua pertenecen
ambas encartadas (cfr. fs. 681 vta.).

127.24 Resulta probado entonces, que laimposicion de la clausula g) por parte de IAMSA,
obligando a los profesionales a no prestar servicios para la competencia, tuvo como
responsables al CMMZS 'y a la empresa de su propiedad IAMSA y dicho accionar estuvo
dirigido a eliminar a un competidor como MEDINEA del mercado; y de hecho logré su
objetivo a conseguir gque partir de los efectos en la oferta de médicos, producidos por la
restriccion impuesta a los médicos por parte de las encartadas, la obra socia PAMI
decidiera no continuar relacionada contractualmente con MEDINEA y firmara otro
convenio de prestacion para su beneficiarios denominado Plan Azul, del que participan
IAMSA y el CMMZS.

127.25 La conducta de IAMSA y del CMMZS ha perjudicado: i) a los profesionales
prestadores de MEDINEA que adhirieron a convenio y debieron renunciar a esta empresa
para no perder el caudal de pacientes provenientes de las obras sociales cuyos convenios
son manejados directa o indirectamente por ambas denunciadas; ii) a los profesionales
prestadores de MEDINEA que adhirieron a convenio exigido por IAMSA, haciendo
expresa mencion de su desacuerdo con e mismo, perdiendo entonces, las prestaciones alos
afiliados de las obras sociales que tenian convenio con MEDINEA;; iii) a los profesionales
gue habiendo adherido a convenio, se negaron arenunciar a MEDINEA vy recibieron cartas
documento de IAMSA, dando por concluida sin expresion de causa su calidad de prestador
de la empresa, por lo gque tuvieron gque acudir a la justiciay a la CNDC para plantear su
situacion; iv) alaempresa MEDINEA, ala que através de las presiones alos médicos se le
rest6 capacidad competitiva perdiendo el contrato de una obra social como el PAMI, el que
merced a la conducta materializada volvié a manos de las encartadas; v) a todas las
administradoras de fondos para la salud, que se han visto privadas de los beneficios que
aporta un mercado en el gque los oferentes compitan en las prestaciones através de calidad y
precio, y no deban acceder Unicamente a las mismas entidades que han manejado en forma
histérica y permanente € mercado. Ademés, con la conducta reprochada se ha visto
perjudicado el interés econdmico general en su conjunto, gerciendo la misma, un efecto
disuasorio para todas aquellas entidades y efectores que intenten competir en la obtencion
de convenios con las administradoras de fondos para la salud en la zona sur de la Provincia
de Misiones.

127.26 Merece degjarse de resalto que la conviccion objetiva y razonada por parte de esta
Comision Naciona de Defensa de la Competencia, respecto de la acreditacion de la
conducta reprochable a la luz de la ley 22.262, esta dada no Unicamente por los elementos
objetivos colectados en la instruccion sumarial y las interpretaciones que de €ellos se
hicieron en el andlisis precedentemente desarrollado siendo éstos ya suficientes de por si
para decidir €l litigio dentro del encuadre de la normativa legal aplicable y propiciando la
sancion de la conducta atribuida, sino ademas, por los dichos del primer grupo de testigos
propuestos por la defensa, v. gr. Martin (fs. 1611/1613), Rodriguez (1621/1623), Salom (fs.
1627/1629), Malnatti (fs. 1633/1635), Congost (fs. 1636/1638), De Min (1641/1644),
Blasiotto (1646/1648), e Ibarra (1649/1651); todos ellos, con sospechoso desconoci miento
de la denuncia 'y de los motivos de su citacion a dar testimonio. Gregarios entre si, ya sea
refiriendo que Medinea no los habia incluido en su padron y sintiéndose discriminados por
esto, 0 bien, asegurando no haber solicitado su incorporacion a padron de Medinea y
sugiriendo su poca jerarquia empresarial, hace conciliativo desoirlos y fortalece alin mas el
criterio sancionatorio del presente dictamen.



127.27 En cuanto a segundo elenco testifical, propuesto también por la defensa, debe
destacarse que en las audiencias celebradas en la Ciudad de Posadas entre los dias 1°y 2 de
agosto de 2001, si bien puede darse por cierto que la denunciante ya no operaba en €l
mercado de prestaciones médicas en la Provincia de Misiones para esa época, que si lo hizo
entre los afios 1997 y 2000, y que la misma trabagjaba con padrones acotados de
profesionales médicos, ello no atentia de modo alguno €l reproche que cabe atribuirle a las
denunciadas por las restricciones impuestas a sus empadronados y al perjuicio ocasionado
al interés econdmico general.

127.28 Por otro lado, a preguntas efectuadas por la defensa en esta Ultima ocasion, si bien
éstos han respondido univocamente a realzar € hecho de que tanto IAMIP como el
CIRCULO eran casi los unicos prestadores con padrones abiertos, y con escaso 0 menor
poder de mercado frente a otros oferentes con mayor cantidad de afiliados, ello no puede
darse por cierto frente al andlisis econdmico desarrollado en la presente investigacion y que
concluye en la alta concentracion de oferta prestacional efectivamente detentada por las
denunciadas en la zona sur de la Provincia de Misiones, dada entre otras cosasy como ya se
adelantara, por el manejo de los convenios con las administradoras de fondos para la salud,
por la aglutinacion de prestadores en sus padrones y por su poder coercitivo para doblegar
cualquier voluntad contraria al interés corporativo.

127.29 Cuanto més S se repara en gue, aungue discordantes en aquellos detalles que
pusieron a prueba su sinceridad, imparcialidad, verosimilitud y razén de sus dichos, los
testigos propuestos por la defensa no tendieron sino a demostrar algo tan indemostrable
como la inexistencia de culpa de las denunciadas (cuya conducta cohonestan, reconociendo
en la mayoria de los casos haberse reempadronado a través de su adhesion a convenio
agregado a fs. 18 de autos, pero que no se vieron obligados a cumplir lo estipulado en la
cldusula 4ta. inc. "g" del mismo), insinuando en ciertos pasajes de sus testimonios, que la
culpa era de la firma MEDINEA S.A. e invocando cuestiones gjenas a los hechos que se
ventilan y que exceden el marco del presente dictamen.

127.30 En referencia a esta ocasion, diremos que Segovia Rios (fs. 1794/1796), Repetto (fs.
1797/1799), Pellegrini (fs. 1800/1802), Congost (1811/1812), Gutiérrez (fs. 1815/1816),
Barreyro (fs. 1817/1818), Miceli (fs. 1819/1820) y Ortiz (fs. 1821/1822) también han
patentizado otro curioso desconocimiento de la denunciay de los motivos de su citacién a
dar testimonio.

127.31 A mera guisa de muestra del concierto que entre los testigos y sus proponentes se
atisba, y sin que sea un hecho aislado, sino reiterado en todo € elenco testifical, véase que
la Dra. Laura Viviana Blasiotto afirmo a fs. 1646/1648 que no conocia los hechos hasta €l
momento de su citacién y no recordd cémo fue incluida en el padron de Medinea en la
época en que fue prestadora. Lo llamativo, es que aln aseverando que no recibid presiones
para integrar otros padrones y que conocia los acances de la clausula 4ta., inc. "g" del
convenio de adhesién incorporado afs. 18 de autos' aseguro creer que habia renunciado en
el afo 1997 -casuamente el afio del poco feliz reempadronamiento- " ...porgue es una
entidad -Medinea- poco seria, que no cumple con sus obligaciones en tiempo y forma...”
(sic).

127.32 Se expondra ahora para redondear el muestrario, lo testimoniado por el Dr. Anibal
Jorge Pellegrini. Este médico dijo a fs. 1800/1802 de autos, que de la denuncia se enteraba
en ese momento -acto de audiencia- y que le llamo la atencion que los denunciantes sean 10s
gue iniciaron lo mismo que estaban denunciando, con contratos de exclusividad celebrados
con PAMI y que lo dgjaron excluido del padrén. Dijo ademés nunca haber prestado
servicios para Medinea, pero gue lamentablemente la conocia, despachandose cuando la
defensa le pregunté si en alguna oportunidad lamip-Medisur S.A. habia obstaculizado su
gjercicio profesional con relacion a obras sociales a las que prestaba servicios Medinea, que
Medinea es la que prohibe trabajar con convenios de otros, porque ellos tienen acotados los
padrones ..." (SiC).

127.33 Ha de reiterarse que en lo relativo a estos pasgjes de los testimonios de Blasiotto y
Pellegrini, son apenas un minimo gemplario -tomados a azar- del desempefio de todo €l
elenco de testigos propuestos por la defensa. Ello justifica, se insiste, en desoir este medio



probatorio de las circunstancias del hecho, suficientemente ilustradas con las demés
probanzas arrimadas a esta causa.

127.34 Por todo lo expuesto, esta Comisién Naciona de Defensa de la Competencia
entiende que la préctica de exclusién llevada a cabo por CMMZSy IAMSA SA. espasible,
ameén de la pertinente orden de cese de la conducta que, se adelanta, se recomendara en los
términos del art. 26, inciso b) de laLey 22.262, de una sancion conforme o establecido en
el articulo 26, inciso c) de laley de la materia, cuyo espiritu -al posibilitar la fijacion de una
multa superior al beneficio ilicitamente obtenido- no es otro que el de actuar como elemento
disuasivo de la g ecucién de practicas o conductas anticompetitivas.

VIIl. CONSIDERACIONES FINALES

VIIl.i Lagraduacion de lamultaaimponerse

128. En €l caso de marras no ha sido posible establecer el monto del beneficio ilicito
obtenido, por lo que para determinar la magnitud de la multa a aplicar habran de seguirse
dos criterios basicos que constituiran referencias validas para estimar € valor de lamisma.
129. Por un lado, debe tenerse en cuenta la multa oportunamente establecida a otras
entidades a las que se han sancionado por conductas similares37; como es el caso de la
Asociacion de Clinicas y Sanatorios de Entre Rios (C.440)38, a la que se le aplicd una
multa de $ 300.000 tomando como base el perjuicio al interés econdmico general, por haber
excluido a establecimientos competidores de sus asociadas del mercado de prestaciones
meédico-asistenciales dé mediana y alta complegjidad en clinicas, sanatorios y hospitales en
las. ciudades de Colon, VillaElisay San José de la Provincia de Entre Rios.

130. Entonces, dichos antecedentes deberan aplicarse en los presentes actuados, a tomarse
en consideracion a extensa ndmina de perjudicados que dejo la conducta de ambas
encartadas -como ya fuera detallado en el parrafo identificado como 127.25 del presente
dictamen-, ademés de merituarse los significativos ingresos percibidos por |IAMIP-
MEDISUR y e CMMZS, los que superaron los $ 14.000.000 y $ 19.000.000,
respectivamente, durante € afio 1997, época en la que se denunciaron los hechos
investigados.

131. 'Y por otro lado, que no ha sido posible vislumbrar intencionalidad o sugerencia alguna
alolargo de todo € procedimiento por parte de las investigadas, de adaptarse minimamente
a las pautas fijadas por esta Comisién Nacional respecto a mercado de la salud39 y que
haya permitido la posibilidad de morigerar |a cuantia de la multa aimponerse.

132. En consecuencia, y como ya se adelantara, para graduar la sancion a imponer en la
presente causa, se han ponderado objetivamente no solo la naturaleza de la accién y los
medios empleados para gecutarla, producto del poder de mercado con que cuentan las
mismas (cfr. punto 127.19 del presente), sino ademés, se reitera, los notables montos
facturados por ambas accionadas, la extension del dafio ocasionado al interés econémico
general por las conductas de las responsables y la contumacia demostrada por las mismas.
133. Ademas, en relacion a grado de participacion que corresponde enrostrarles, ha de
recordarse que no obstante haber sido establecida por IAMSA la clausula restrictiva de la
competencia, amerita reprocharle la responsabilidad en mayor medida ad CMMSZ; en
primer lugar por ser el propietario de esa sociedad andnimay en segundo lugar por valerse
del incuestionable poder de mercado con que esa asociacion contaba y cuenta, para
presionar alos profesional es asociados.

134. En atencion a ello y atodo lo ya lo resefiado en €l resto del presente dictamen, y de
conformidad con lo previsto en el articulo 26, inciso "c" de la ley 22.262, esta Comision
Nacional estima prudente que corresponde fijarle una multa de $ 400.000 al Circulo Médico
de Misiones Zona Sur y una multa de $ 200.000 ala sociedad lamip-Medisur S.A.

VIILii Lasfrasesy expresiones utilizadas por |a defensa en el desarrollo del proceso.

135. Finalmente, corresponde hacer notar que los términos utilizados en distintas
presentaciones formalizadas por los Dres. Nereo Nazareno de Carlos y Gregorio Badeni han
excedido las necesidades del derecho de defensa y resultan claramente ofensivos a la
dignidad y autoridad de esta Comision Nacional, e incompatibles con € estilo propio de la
actuacion ante este organismo, y con el respeto que se le debe, siendo deber de sus
miembros velar por el buen orden y decoro en los expedientes que aqui tramitan.



136. Consecuentemente procede, y sin que ello implique menoscabo alguno a pleno
derecho de defensa que corresponde a los inculpados, testar por injuriosas, indecorosas y
ofensivas las frases y expresiones utilizadas por dichos letrados40. Y, atento existir la
posibilidad de que se haya materializado por parte de los mismos una infraccion a los arts.
44, inciso g) de laLey N° 23.187, y 22, incisos a) y b) de las Normas de Etica Profesional
del Colegio Publico de Abogados de la Capital Federal, debera remitirse a mismo copia
integra de la prosa criticada y del presente Dictamen, alos fines que pudieren corresponder.

IX. CONCLUSIONES

137. Por todo lo expuesto, esta Comision Nacional de Defensa de la Competencia entiende
gue la préctica anticompetitiva llevada a cabo por CIRCULO MEDICO DE MISIONES
ZONA SUR Yy por lasociedad IAMIP MEDISUR S.A. es pasible de una orden de cese de la
mismay de una multa, en atencion a la entidad del perjuicio a interés econdmico general
resultante de la conducta imputada.

138. En consecuencia, la Comision Nacional de Defensa de la Competencia aconsegja al
SENOR SECRETARIO DE COORDINACION TECNICA:

a) Ordenar a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR y a la sociedad IAMIP
MEDISUR S.A., € cese, tanto actual como a futuro, del envio de comunicaciones, ya sea
mediante publicacion gréfica o cualesquier otro medio, a profesionales de la medicina,
inscriptos 0 no en su padron de prestadores, con e fin de lograr que los mismos se
abstengan o0 deglen de prestar servicios para entidades o empresas competidoras de
CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR Yy de IAMIP MEDISUR S.A., conforme
lo establecido en el articulo 26 inciso b) de laLey N° 22.262.

b) Ordenar a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR y a la sociedad IAMIP
MEDISUR SA., € cese, tanto actual como a futuro, de la conducta de exclusion de sus
registros de prestadores a los profesionales de la medicina que intenten prestar o presten
servicios médicos para empresas o0 entidades competidoras, conforme lo establecido en €l
articulo 26 inciso b) delaLey N°22.262.

¢) Imponer a CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR una multa de $ 400.000 de
conformidad con lo establecido en € articulo 26, inciso ¢) de la Ley 22.262 y en la
Resolucion 92/94 del Ministerio de Economiay Obrasy Servicios Publicos, y ala sociedad
IAMIP MEDISUR S.A. una multa de $ 200.000 de conformidad con lo establecido en el
articulo 26, inciso c) delaLey 22.262 y en la Resolucion 92/94 del Ministerio de Economia
y Obrasy Servicios Publicos.

d) Testar y remitir copia certificada de las piezas procesales detalladas en la nota a pie de
pagina n° 40, perteneciente a parrafo 135 (ver fs. 64 del presente dictamen), en adjuncion
con la presente al Colegio Publico de Abogados de la Capital Federal alos fines previstos.
€) Publicar en e Boletin Oficial en los términos del articulo 31 de la Ley N° 22.262. -
ISMAEL F. G. MALIS, Presidente, Comision Nacional de Defensa de la Competencia. -
HORACIO SALERNO, Voca. - EDUARDO MONTAMAT, Vocal.

1 Cfr. La vaoracion formulada por € representante de IAMIP-MEDISUR S.A. en sus
explicaciones glosadas afs. 97/106 de autos.

2 Cfr. fs. 53.

3 Cir. fs. 432.

4 Cfr. refoliaturafs. 514 de autos.

5 Ver fs. 618/620 de autos.

6 Ver fs. 623/629 de autos.

7 Al respecto, ver respuestas de Uniodn Personal (Obra Socia de la Unién del Personal Civil
de laNacion) afs. 128/139; de O.S.P.I.H.M.P. (Obra Social del Personal de la Industria del
Hielo y de Mercados Particulares) afs. 141; del Instituto de Prevision Socia de la Provincia
de Misiones afs. 294. de O.S.P.R.E.R.A. (Obra Social del Personal Rura y Estibadores de
la Republica Argentina a fs. 295/298: de la Obra Socia Federacion Gremia del Personal de
la Industria de la Carne y sus Derivados a fs. 423; de O.S.P.A.V. (Obra Social Persond
Actividad Vitivinicola) a fs. 435; de la Obra Socia de la Federacion Argentina de
Trabagjadores de Luz y Fuerza (O.SFA.T.L.yF) a fs. 445; y de la Jefatura del



Departamento Registro de Prestadores y Afiliados del 1.N.S.S.J.P. (Instituto Nacional de
Servicios Sociaes para Jubilados y Pensionados) afs. 533/535.

8 Ver afs. 289/291 la respuesta de IAMIP-MEDISUR SA.; afs. 324/328 |a respuesta de
MEDINEA SA.;y afs. 463/464 e informe producido por € Registro de Prestadores de la
Administracion Nacional del Seguro de Salud (A.N.S.S.A.L.).

9 Resulta preciso aclarar que no se trataba del "Colegio NUmen", cuya respuesta obra
glosada a fs.349; sino de la UNAM (Universidad Nacional de Misiones), de cuyo error
material da cuenta la presentacion de fs. 448, por parte de lafirma lAMIP-MEDISUR S.A..
En consecuencia, se valorala presentacion de fs. 595/603, efectuada por el Servicio Médico
Asistencia delaUniversidad Nacional de Misiones (SMAUNaM).

10 Al respecto, ver las respuestas de Docthos a fs. 345/346 y 436; de la Obra Socia Para el
Personal de la Industria Fideera (O.S.P.I.F.) a fs. 348; de Niumen SA.E. a fs. 349; de la
Obra Social Bancaria Argentina afs. 351/354; de Omint S.A. de Servicios afs. 355/363; de
S.P.M. (Sistema de Proteccion Médica) a fs. 419/420 y 466/467; de la Direccion de Obra
Socia del Servicio Penitenciario Federal afs. 424 y 501; de la Direccion General de Obra
Social de la Fuerza Aérea Argentina a fs. 538/583; y de la Obra Socia para el Persona del
Ministerio de Economiay Obrasy servicios Publicos afs. 585.

11 Ver la informacion brindada por IAMIP-MEDISUR S.A. afs. 374/395 y por Circulo
Médico de Visiones Zona Sur afs. 429/431.

12 Cfr. respuestay documental angjada por MEDINEA S.A. afs. 400/415.

13 Ver las contestaciones de A.S.E. (Accion Social de Empresarios) a fs. 370. de la Obra
Social del Personal de la Industria Maderera a fs. 425/426; de la Obra Socia de la
Direccion Nacional de Viadidad a fs. 591; y la manifestacion vertida por Medinea S.A.
respecto ala Obra Social del semanario "Usted", obrante afs. 433.

14 Ver larespuesta obrante a fs. 438/440; |as precisiones que le solicitala CNDC respecto
de la misma a fs. 441; la contestacion del Dr. Badeni, en representacion de IAMIP-
MEDISUR S.A. afs. 471; el llamado a audiencia de fs. 472 en los términos del art. 12, inc.
"f" delaLey 22.262; y, finalmente la actitud adoptada en la misma por los Dres. Gregorio
Badeni y Nereo Nazareno De Carlos. apoderados de IAMIP-MEDISUR S.A., donde se
negaron asuscribir el acta de audiencia (cfr. constancia de fs. 507/508).

15 Ver respuesta de Cobertura Federal de Salud S.A. (COFESA) afs. 635.

16 Ver € informe producido por la Subsecretaria de Coordinacion del Area Presidencia del
Instituto Nacional de Servicios Sociales para Jubilados y Pensionados (cfr. fs. 1089/1241).
17 Al respecto, ver respuestas de IAMIPy del CIRCULO, obrantes afs. 515/516 y 517/523
respectivamente, como asi también, el listado de bajas efectuadas en el padron de
prestadores desde 1996 a 22 de marzo de 1999, acompafiado por IAMIP a fs. 994/997 a
instancias del compromiso asumido por su gerente, Lic. Mabel E. Mattos, en oportunidad
de celebrarse |a pericia contable de la que da cuenta €l acta obrante afs. 716 de autos.

18 Ver informe acompafiado por la Gerencia de Planeamiento de la Administracion
Nacional del Seguro de Salud (A.N.S.S.A.L.), obrante afs. 474/499.

19 Cfr. afs. 680/714 y 986/991 los testimonios de los Dres. i) Yankelevich. ii) Alvarenga.
iii) Zink; iv) Martinez Gonzdlez; v) Paniagua, vi) De Haro; vii) Halac; viii) Marino; ix)
Sottile; x) Lopez Torres, xi) Ocampo; Xii) Schuster Menta; xiii) Blariza; xiv) Faria; xv)
Assaf; xvi) Bolano; y xvii) del director de la rama pasiva del Instituto de Prevision Social
delaProvinciade Misiones. Sr. Zgjaczkowski.

20 Cfr. afs. 715/716 las actas labradas en oportunidad de celebrarse la pericia contable en
la sede de la firma IAMIP-MEDISUR S.A. y la documental colectada a fs. 717/890;
asimismo, cfr. afs. 891/892 las actas labradas a los mismos fines y efectos, en la sede de
CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR y la documental colectada a fs. 893/985
y anexo.

21 Hasta la fecha del responde efectuado por IAMIP-MEDISUR S.A. € dia 06.03.98 (cfr.
fs. 374/395).

22 Cfr. testimonios del Dr. Mauricio Yankelevich, especialista en otorrinolaringologia (fs.
680); del Dr. Hugo Algjandro Ocampo, especialista en tocoginecologia (fs. 697); y del Dr.
César Mario Bolano, especialistaen cirugia en general (fs. 990).



23 Para mayor ilustracion, ver la presentacion efectuada por € apoderado de |IAMIP-
MEDISUR S.A. afs. 1553/1574.

24 Pararebatir este punto, no resulta ocioso recordar el caracter discrecional del art. 180 del
CPMPYy d criterio jurisprudencial seguido, en este sentido, por la Excma. Camara Nacional
de Apelaciones en lo Penal Econdmico, donde tiene dicho en su Resolucion N° 262 F° 428
Afo 1999 en autos. "Y.P.F. SA. glLey 22.262 -Recurso de Queja’ (causa n® 41.982, f° 164,
orden 13.337, Sala"B", expte. de la Secretaria de Industriay Comercio n® 064-002687/97):
"...2°) Que, por otra parte, las disposiciones de la mencionada ley adjetiva que fueron
invocadas por € recurrente paralaaplicacion al sub lite no se corresponden con la etapa del
proceso en las que se encuentran las presentes actuaciones. Por o tanto, € proveido
mencionado por & considerando anterior, no resulta apelable, segun lo dispuesto por €l art.
180, 2° parrafo del Codigo de Procedimientos en Materia Penal (texto segun ley 2372 y sus
modificaciones), norma por la que se prevé que: "Durante la formacion del sumario, no
habra debates ni defensas”, de aplicacion al caso de autos (art. 43 delaLey 22.262).

25 Cfr. antecedentes obrantes afs. 1746/1751.

26 La providencia de fs. 1752. dispuso en lo pertinente que "...atento lo ali resuelto y, no
obstante que la denunciada Circulo Médico de Misiones Zona Sur Asociacion Civil,
voluntariamente contesto el traslado a fs. 1579/1593 que le fuera conferido de conformidad
con lo prescrito por e art. 23 de la Ley 22.262 y esta Comision Naciona lo tuvo por
ingresado en tiempo y forma a fs. 1594, corresponde practicar nuevamente la notificacion
nulificada con arreglo a derecho, atento que asi lo solicita la denunciada a fs. 1742 vta,,
punto "1"".

27 Cfr. testimonios del Dr. Julio Argentino Martin (fs. 1611/1613); del Dr. Toméas
Aizpeolea (fs. 1617/1620); del Dr. Rigoberto de Jesis Rodriguez (fs. 1621/1623); del Dr.
Luis Enrique Centurion (fs. 1624/1626); del Dr. Roberto Salom (fs. 1627/1629); del Dr.
Emilio Carlos Malnatti (fs. 1633/1635); del Dr. Juan Rubén Congost (fs. 1636/1638); del
Dr. Danie Alfredo Angeloni (fs. 1639/1641); del Dr. Luis Francisco de Min (fs.
1642/1644); de la Dra. Laura Viviana Blassiotto (fs. 1646/1648); y del Dr. Braulio Nicolés
Ibarra (fs. 1649/1651). Los mismos, resultan ser médicos que forman parte del padrén de
prestadores de laempresa |AMIP-MEDISUR SA.

28 EN redidad no quedd acreditado que se tratara de una empresa, obsérvese que la
respuesta la da IAMSA misma; quien en su presentacion de fs. 1668, entendié que €l
requerimiento estaba formulado respecto de afiliados particulares directos de la firma, ya
que la direccion del destinatario coincidia con la de ellos. Refirié que a 21.09.99 contaban
con 4677 afiliados particulares a distintos planes de prestaciones.

29 Ver lo informado por e Sindicato de Trabajadores de Limpieza de la Provincia de
Misiones (SI TRALIM) afs. 1670; por la Direccion Genera de Bienestar del Persona de la
Fuerza Aérea afs. 1679/1681; por el Colegio de Arquitectos de la Provincia de Misiones a
fs. 1683/1684; y por la Asociacion Viagjantes de Misiones afs. 1685.

30 Cfr. testimonio del Dr. Luis Segovia Rios (fs. 1794/1796); del Dr. Angel René Repetto
(fs. 1797/1799); del Dr. Anibal Jorge Pellegrini (fs. 1800/1802); nuevo testimonio del Dr.
Emilio Carlos Manatti (fs. 1803/1805), Nuevo testimonio del Dr. Tomas Aizpeolea (fs.
1806/1808); nuevo testimonio del Dr. Luis Enrique Centurion (fs. 1809/1810); nuevo
testimonio del Dr. Juan Rubén Congost (fs. 1811/1813); testimonio del Dr. Lucio Aurelio
Gutiérrez (fs. 1815/1816); del Dr. Héctor Guido Barreyro (fs. 1817/1818); de la Dra. Maria
Esther Miceli (fs. 1819/1820), y del Dr. César Algjandrino Ortiz (fs. 1821/1822). Los
mismos, resultan ser médicos que forman parte del padron de prestadores de la empresa
AMIP-MEDISUR S.A.

31 Ley de Defensa de la Competenciay los Mercados de Servicios parala Salud”.

32 No resulta un dato menor, advertir que € testigo Manuel Julio Alvarenga, médico
otorrinolaringélogo, informé que € 90 6 95% de la Obras Sociales estan vinculadas
mediante convenio con e CMMZS (cfr. fs. 681/vta.).

33 Es ilustrativo recordar, que los niveles mencionados estan referidos a i) prestaciones
ambulatoriasii) internaciones, y iii) prestaciones médicas de alta complgjidad.

34 Este dato es meramente referencial e ilustrativo, y surge de la audiencia informativa



donde declarara el presidente de la Federacién de Clinicas y Sanatorios de Misiones, Dr.
Adolfo Antonio Molas Rodriguez, € dia 31 de agosto de 2001 (cfr. fs. 524/527 del Expte.
EXPMEY OSPD 064-004445/99).

35 Paramayor amplitud de lo expuesto, ver fs. 705/714 de autos.

36 La mencionada certificacion fue remitida por la Direccion de Personas Juridicas de la
Provincia de Misiones, en oportunidad de su contestacién a requerimiento que esta CNDC
le formularaafs. 1000 de estas actuaciones.

37 Al respecto, ver el Expte. N°064-000201/98 (C.444), caratulado: "Circulo Odontolgico
del Chaco glInfraccion Articulo 1° Ley 22.262", su Dictamen CNDC N°381 del 5 de julio
de 2002 y la respectiva Resolucion N°38 del 7 de agosto de 2002; también cfr. la denuncia
seguida contra €l Circulo Médico Alto Parana en la ciudad de Eldorado, Pcia. de Misiones,
mediante el Expte. N° 064-002654/97 (C.424), su Dictamen CNDC N°330 del 12 de julio
de 2000, y el Expte. N° 034-002270/96 (C.376), caratulado: "Sanatorio Pasteur S.A. c/
Colegio Médico de Catamarca ¢/ Violacion delaLey 22.262", su dictamen CNDC de fecha
7 de octubre de 1997 y la Resolucion N°1137 del 29.10.1997 de la SICyM, entre otros.

38 Cfr. Resolucién SCDyDC N°8 del 27.11.2002 y e Dictamen N°393 del 1.08.2002
emitido por esta Comision Nacional en € marco de la tramitacion del Expte. 064-
003046/97 del Registro del ex Ministerio de Economiay Obrasy Servicios Publicos.

39 Ver "Pautas para € andlisis de la competencia en los mercados de prestaciones para la
salud” en la"Ley de defensa de la competenciay |os mercados de servicios para la salud”,
Serie Pautas, N°1; trabajo publicado por esta CNDC, en e mes de Septiembre de 1997 .

40 Al respecto, cfr.: i) 2do. parr. de fs. 615 (hay refoliatura) de la presentacion del Dr.
Nereo Nazareno de Carlos, en representacion de CIRCULO MEDICO DE MISIONES
ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, con € patrocinio letrado del Dr. Gregorio Badeni, ii)
punto VII) de fs. 1572/vta. y fs. 1574 de la presentacion del Dr. Gregorio Badeni, en
representacion de IAMIP-MEDISUR S.A.; iii) 1° parr. de fs. 1587 de la presentacion del
Dr. Nereo Nazareno de Carlos, en representacion del CIRCULO MEDICO DE MISIONES
ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, con € patrocinio letrado del Dr. Gregorio Badeni,
punto VII) de fs. 1591/vta. y dltimo parr. de fs. 1593 de la misma presentacion; iv) 3°y 5°
parr. del punto 1) de fs. 1605/vta. y 6° parr. de fs. 1606/vta. de la presentacion del Dr.
Gregorio Badeni, en representacion de IAMIP-MEDISUR S.A.; v) 5° parr. de fs. 1674/vta.
y punto "2" de fs. 1675/vta. de la presentacion del Dr. Gregorio Badeni, en representacion
de IAMIP-MEDISUR S.A.; vi) Ultimo péarr. de fs. 1722/vta. de la presentacion del Dr.
Nereo Nazareno de Carlos, en representacion de CIRCULO MEDICO DE MISIONES
ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, con €l patrocinio letrado del Dr. Gregorio Badeni; vii)
ultimo parr. del punto 1) de fs. 1731y punto I11) de fs. 1731/vta. de la presentacion del Dr.
Nereo Nazareno de Carlos, en representacion de CIRCULO MEDICO DE MISIONES
ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, con € patrocinio letrado del Dr. Gregorio Badeni; viii)
punto "3" de fs. 1741/1742 de la presentacién del Dr. Nereo Nazareno de Carlos, en
representaciéon de CIRCULO MEDICO DE MISIONES ZONA SUR ASOCIACION
CIVIL, con € patrocinio letrado del Dr. Gregorio Badeni; y ix) punto V) de fs.
1764/1764vta. de la presentacion del Dr. Nereo Nazareno de Carlos, en representacion de
CIRCULO MEDICO ZONA SUR ASOCIACION CIVIL, con € patrocinio letrado del Dr.
Gregorio Badeni.
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