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Ministério da Justica
Conselho Administrativo de Defesa Econémica — CADE

PROCESSO ADMINISTRATIVO n° 08000.020294/1996-03
Representante: Associagio Brasileira de Servigos de Saide Proprios de Empresa — ABRASPE

Representadas: Associagio Paulista de Medicina — Secdo Regional de Jales/SP; Associagio
Paulista de Medicina — Se¢do Regional de Adamantina/SP; Associagdo Paulista de Medicina —
Segio Regional de Andradina/SP; Associagdo Paulista de Medicina — Se¢do Regional de
Araras/SP; Associa¢io Paulista de Medicina — Se¢dio Regional de Araraquara/SP; Associagdo
Paulista de Medicina — Se¢do Regional de Aracatuba/SP; Associacdo Paulista de Medicina —
Secio Regional de Cruzeiro/SP; Associagdo Paulista de Medicina — Segdo Regional de
Fernand6polis/SP; Associago Paulista de Medicina — Seg@o Regional de Franca/SP; Associagéo
Paulista de Medicina — Segdo Regional de Jai/SP; Associagdo Paulista de Medicina — Secéo
Regional de Lins/SP; Associacao Paulista de Medicina — Seg¢do Regional de Marilia/SP;
Associagiio Paulista de Medicina — Se¢ido Regional de Piracicaba/SP; Associagdo Paulista de
Medicina — Sec¢do Regional de Penapolis/SP; Associagdo Médica de Goias; Associagdo dos
Laboratorios de Analise de Patologia Clinica da Regiao de Ribeirdo Preto/SP; Sociedade de
Medicina e Cirurgia de Sdo José do Rio Preto; Sociedade Médica de Sergipe, Conselho Regional
de Medicina e Sindicato dos Médicos; Associagdo Paulista de Medicina — Secdo Regional de
Itepetininga/SP; Associagio Paulista de Medicina — Segio Regional de Guarulhos; Sociedade de
Medicina e Cirurgia de Campinas/SP; Associagdo Paulista de Medicina — Segio Regional de
Barretos; Central Médica de Convénios de Santos/SP; Associagdo Paulista de Medicina — Secdo
Regional de Botucatu/SP; Associacio Paulista de Medicina — Segio Regional de Ourinhos/SP;
Associa¢do Médica do Parana; Associagdo Médica do Rio Grande do Norte; Associa¢do dos
Médicos de Hospitais Privados do Distrito Federal; Sindicato dos Médicos de Caxias do Sul/RS;
Sociedade de Anestesiologia do Mato Grosso do Sul; Centro Médico Cearense; e Associacdo dos
Meédicos de Santos.

Advogados: Ana Beatriz de Arruda Santos, Alberto de Medeiros Filho, Thais da Costa e
outros.

Relator: Conselheiro Ricardo Villas Boas Cueva

Voto-vogal: Presidente Elizabeth Maria Mercier Querido Farina

EMENTA: Processo administrativo. Utilizacio de “tabela de
honorarios” como forma de influenciar a adogio e a formagio de
precos uniformes na prestacio de servigos médicos. Preliminares
afastadas. No mérito, pelo arquivamento.
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VOTO-VOGAL

1. Trata-se de processo administrativo que teve origem a partir de representagdo formulada
pela Associagdo Brasileira de Servigos de Saide Préprios de Empresa — ABRASPE em 11.06.96,
que denunciou a imposigio de tabela de referéncia ditada pela Associagdo Médica Brasileira para
cobranga de honorarios profissionais, imposi¢do esta atribuida & Associagdo Paulista de
Medicina — Se¢do Regional de Jales/SP, e outras entidades representativas do setor. Pela
dentncia, tal pratica configuraria adogdo de conduta comercial concertada e uniforme entre
concorrentes, em prejuizo da livre concorréncia e da livre iniciativa.

1. PRELIMINARES

2. No que se refere as preliminares argiiidas pelas representadas, acompanho na integra, o
voto do Conselheiro Ricardo Cueva, fazendo minhas as razdes ali expostas, entendendo ndo
devendo ser acolhidas.

Passo, portanto, & analise do mérito.
2. MERITO

3. Ao meu modo de ver, o ponto central da conduta ora em analise refere-se a considerar ou
ndo como infrago a ordem econdmica a elaborag@o e divulgacdo de tabelas por parte de diversas
associagoes médicas, ora representadas.

4. Inicialmente, cumpre destacar ser este caso diverso dos casos envolvendo cooperativas
médicas que tém sido tratados por este Conselho. No caso em tela, os representados sdo aqueles
que elaboram a tabela, ndo aqueles que a utilizam num contrato como um prego de referéncia, ou
base de valores.

5. Para que a tabela seja um instrumento que determina o conluio, ndo basta que seja um
mecanismo de transparéncia para todos os médicos, assim como ndo basta que uma empresa
divulgue seu prego para que imediatamente todos os seus concorrentes passem a adotar aquele
prego.

6. Analiticamente, ja esta bastante consolidado o resultado de que o equilibrio de cartel
existe ¢ que pode ser estavel, embora outros equilibrios possam existir. O problema esta em
definir as condigdes em que ha de fato essa estabilidade, ja que pode haver incentivo para que o
conluio seja descumprido. Isto é, o médico pode considerar que, ao cobrar um prego mais baixo
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pela consulta, conseguird maior mimero de clientes, passando a construir sua clientela.! Isto
significa que ndo basta que se conhega o pre¢o do concorrente para acompanhar esse pre¢o; pode
haver incentivos para o descumprimento desse acordo e ele nio se sustentar”. A pergunta entfio, é
se a tabela tratada neste caso € um instrumento suficiente para o acordo entre concorrentes, ainda
que tacito.

7. Pelos elementos citados, observo que pode haver potencialidade na pratica colusiva, mas
entendo que a tabela tem que ser conjugada com outros elementos e os elementos sio a
capacidade de detecgdo, punigdo e a coercgdo, ainda que ndo em carater formal. Todavia, esses
elementos devem ser caracterizados pela credibilidade de que a cobranga de um prego menor, de
fato, serd punida com, por exemplo, a expulsio do Conselho Regional de Medicina (0 que
impediria o médico de exercer a medicina), presente em outros casos decididos pelo CADE.
Assim, caracterizar-se-4 a conduta pela avaliag@o da capacidade que esses 6rgios tém de punir o
médico, a tal ponto de ele ter que se alinhar a essas tabelas no seu pre¢o minimo.

8. E, entio, nessas circunstincias, e por essas caracteristicas, que entendo a tabela deva ser
condenada, quando conjugada com os elementos mencionados. E necessario ressaltar que ndo
considero ser essencial haver um mecanismo formal de coer¢do, ou mesmo uma forma tnica e
determinada. Todavia, para que a utilizagio de tabela, nas circunstincias apresentadas, seja
passivel de causar efeitos anticompetitivos e, assim, ensejar a condenagio, deve haver
mecanismos de puni¢io que sejam suficientemente criveis para que, de fato, atinjam esse
resultado. Nao € necessario que o médico seja efetivamente expulso para que se demonstre a
presenga dos fatores de detecg¢do e punigdo. O temor de um processo disciplinar instaurado pelo
Conselho, e o constrangimento de ser apontado como responsavel por cobranga de prego vil,
pode ser suficiente para se obter a ades@o ao conluio.

9. Desta forma, no meu entender, a utilizagio de tabelas deve ser condenada sim,
especialmente porque, em geral, ela é combinada com esses elementos.

10.  No entanto, ndo vislumbro haver tais elementos na sitnagdo presente, i.e., ndo ha os
elementos de coergdo, ainda que potencial. Como dito, para a condenagéo seria preciso haver
provas nos autos de que houve coerg¢dio (ainda que potencial) crivel e que, portanto, a tabela
serve, sim, como elemento de coordenagdo horizontal.

11.  Considero que as evidéncias trazidas aos autos nio se apresentaram suficientes para
provar que tais elementos existam e que a tabela tem, efetivamente, a capacidade de punigdo, de
forma que o médico seja compelido a segui-la.

! Embora a represcntante seja a ABRASPE, hi que se considerar que a maior parte da populagdo brasileira ndo
dispde de planos de saide privado e que estdo sujeitas aos pregos dos médicos em seus consultérios.

% Levenstein, M. & Suslow, V. (2002) What determines cartel success? _SSRN_1D299415_code020210670
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3. CONCLUSAO

12.  Posto isso e considerando o conjunto acostado aos autos, bem como as circunstincias
envolvidas no presente processo, entendo ndo ter sido demonstrado os elementos necessarios
para que a utilizag3o da tabela seja passivel de ser caracterizada como préticas anticompetitiva,
razdo pela qual voto pelo arquivamento do presente processo.

E 0 voto.

Brasilia, 06 de julho de 2006.

CIER QUERIDO FARINA
Presidente




