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1. Introdugao

Tendo-se em vista a proposicdo pelas Requerentes do ato de concentragcdo 08700.003594/2021-68 de metodologia alternativa a utilizada em casos
anteriores no Conselho Administrativo de Defesa Econémica (CADE) para a definicdo de mercados relevantes geograficos de servicos ambulatoriais de
oncologia, e em ateng¢do ao Oficio (0995783) da Coordenacdo-Geral de Anadlise Antitruste 2 da Superintendéncia-Geral (CGAA2/SG) que pede ao
Departamento de Estudos Economicos (DEE) a elaboracdo de estudo econOGmico sobre qual metodologia se mostra mais adequada para a analise
concorrencial do caso em tela, a presente Nota Técnica manifesta as consideragdes do DEE sobre a definicdo de mercados geograficos relevantes de servigos
ambulatoriais de oncologia (quimioterapia), considerando-se o presente caso.

Na secdo seguinte, sdo relatados os argumentos das Requerentes e dos pareceristas por elas contratados relativos ao tema. A terceira secdo é dedicada a
analise da questdo apresentada ao DEE, subdividindo-se em quatro partes. Inicialmente, discute-se o uso de fluxos de pacientes para a definicao de
mercados geograficos relevantes na prestacdo de servicos de saude. Apds, é analisada a viabilidade do uso dos dados de producdo assistencial divulgados
pela Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) para a definicdo de mercados geograficos de prestadores de servicos de salude. Na terceira parte,
debate-se a metodologia adotada pelo CADE. Na ultima parte, é apresentado o posicionamento do DEE. Por fim, na ultima se¢do desta Nota, sdo
apresentadas as consideracdes finais.
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2. Proposta metodoldgica apresentada pelas Requerentes
2.1. A operagao

Em 7 de julho de 2021, foi notificada operacdo, que se aprovada, resultard na aquisicdo pelo Nucleo de Oncologia da Bahia (NOB) S.A., controlado pelo
grupo Oncloclinicas, de 100% do capital social das seguintes sociedades: CAM Clinica de Assisténcia a Mulher Ltda., CLION — Clinica de Oncologia Ltda., GMN
— Grupo de Medicina Nuclear Ltda., Osteo Centro de Diagndstico da Osteosporose Itda., JPC Patologia e Analises Clinicas Ltda. A Operagdo, em analise no ato
de concentracdo 08700.003594/2021-68, resultara em sobreposicdo horizontal no segmento de oncologia ambulatorial (quimioterapia) na regido
metropolitana de Salvador (BA).

Conforme o site na internet do NOB, o grupo tem trés unidades para tratamentos oncoldgicos:

¢ Unidade OC Oncoclinicas NOB Lauro de Freitas, localizada na R. Doutor Barreto, 294, Pitangueiras — Lauro de Freitas/BA, cep: 42700-000;

e Unidade OC Oncoclinicas NOB Ondina, localizada na Av. Adhemar de Barros, 123, Ondina — Salvador/BA, cep: 40170-110;

e Unidade OC Care — NIT — Nucleo de Infusdo e Terapias/BA — Av. Prof. Magalhdes Neto, 1541. Centro Médico Hospital da Bahia, 70 andar, sala 7007,
Pituba — Salvador/BA, cep: 40280-000[1].

Dentre as clinicas em aquisicdo, a CLION é especializada em oncologia, tendo trés unidades, conforme consta em seu site na internet:

e Lauro de Freitas, localizada na Av. Luis Tarquinio Pontes, 1635, Pitangueiras — Lauro de Freitas/BA, cep: 42700-000;

e Rio Vermelho, localizada na Av. Oceanica, 3975, Edf. Enseada Empresarial — Rio Vermelho — Salvador/BA, cep: 41.950-000;

e Hospital Portugués, localizada na Av. Princesa Isabel, 914, Centro Médico do HP, 1° andar, Barra Avenida — Salvador/BA, cep: 40150-080.

De acordo com o formuldrio de notificacdo (SEI 0929272), a unidade Hospital Portugués da CLION atende apenas pacientes do centro médico do referido
hospital, ndo havendo ingeréncia na internacdo de pacientes ou nas interacdes com operadoras de planos de saude.

As demais sociedades envolvidas na Operacdo ndo prestam servicos oncolégicos ou quaisquer outros que resultem em sobreposicbes horizontais em
relacdo aos servicos prestados pelas clinicas ambulatoriais da Oncoclinicas em Salvador (BA) ou Lauro de Freitas (BA).

2.2. Mercado relevante geografico

No formuldrio de notificacdo (SElI 0929272), as Requerentes defendem que a regido metropolitana de Salvador (BA) constitui mercado geogréfico de
servicos ambulatoriais de oncologia, pois existe grande fluxo de pacientes entre os municipios que a compde. Por essa razdo, argumentam as Requerentes, a
metodologia utilizada pelo CADE em processos anteriores para definicdo de mercados relevantes geograficos nesse setor — baseada na construcdo de areas
cobertas por raios de 10 km ou 20 minutos de deslocamento, tendo como centro os estabelecimentos das requerentes — deveria ser revista.
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De acordo com as Requerentes, ndo se trataria de inovacgao jurisprudencial, ja que, no préprio Caderno do CADE sobre “Atos de concentragdao nos mercados
de planos de saude, hospitais e medicina diagndstica”, admite-se que a extensao do raio a ser utilizado na definicdo de mercados geograficos de prestadores
de servicos de saude pode variar. Essa variagdo permitiria adequar a definicdo de mercados a dinamica concorrencial especifica do lugar e da operagao em
tela. No presente caso, as especificidades que ensejariam revisdo seriam:

1. A complexidade dos tratamentos oncoldgicos, para os quais ndo ha oferta em cidades menores, o que aumenta a disposicdo dos moradores desses
municipios a deslocar-se;

2. A inexisténcia de clinicas privadas de oncologia ambulatorial em outros municipios da regido metropolitana de Salvador (BA), além da prdépria capital
e de Lauro de Freitas (BA);

3. O fato de que parcela considerdvel dos pacientes tratados nos dois municipios citados provém de outros municipios da regido metropolitana ou
mesmo de localidades mais distantes.

A fim de corroborar esses argumentos, as Requerentes apresentaram nota técnica da Ferres Economia, intitulada “Mercado relevante de servicos
oncolégicos na regido metropolitana de Salvador” (SEI 0929800). Inicialmente, a Nota Técnica revisa dois atos de concentra¢do (AC) anteriormente julgados
pelo Conselho que envolveram prestadores de servicos ambulatoriais de oncologia (quimioterapia) localizados em Salvador (BA). No AC
08700.007555/2016-72, o mercado relevante geografico foi definido como municipal; no outro, o AC 08700.005470/2019-01, o mercado relevante foi
definido como a 4rea abrangida por um raio de 20 minutos definida a partir do estabelecimento.

Apesar dessas diferencas, em ambos os casos todos os prestadores de Salvador (BA) foram incluidos no mesmo mercado relevante, pois situavam-se na area
definida a partir do raio de 20 minutos. Em nenhum dos casos, teria sido verificado se pacientes provindos de outros municipios eram tratados em Salvador
(BA). De acordo com a Nota Técnica, dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e da ANS indicariam que a cidade funciona como pdlo de
atracdo de servicos médicos de alta complexidade de todo o estado.

Além das diferengas na forma de definicdo do mercado relevante geografico, a Nota Técnica chama a atengao para o uso de métricas para mensuragao dos
niveis de concentracdo distintas. No ato mais antigo, as participacdes de mercado foram calculadas com base no numero de atendimentos e no
faturamento. No segundo, as participacdes foram estimadas considerando-se estimativas do numero de moradores tratados em cada municipio.

Considerando-se a analise desses processos, a Nota Técnica conclui que:

e seria mais adequado avaliar a concentracao de mercado considerando-se a estrutura da oferta;

e ainda sobre a avaliacdo da estrutura da oferta, seria mais adequado usar como variavel de medida a quantidade de atendimentos ou o valor desses
atendimentos;

e 0 tamanho dos raios utilizados nos casos revisados é arbitrario e baseado em premissa da importancia da proximidade fisica que nao teria sido
comprovada pelo CADE;

e seria necessario avaliar o fluxo de pacientes no mercado para definir o mercado relevante geografico.
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Em face dessas conclusdes, a Nota Técnica propdem metodologia baseada na andlise de fluxos de pacientes e métrica de medicao de participacdes de
mercado com o uso de dados de faturamento. De acordo com a Nota Técnica, 36% dos pacientes custeados por planos de salide que foram submetidos a
procedimentos de oncologia ambulatorial em Salvador (BA) residiriam fora do municipio, sendo 10% provenientes de outros municipios da regiao
metropolitana, considerando-se os dados disponibilizados pela ANS, referentes a 2019. Em Lauro de Freitas (BA), apenas 19% dos pacientes custeados pela
saude suplementar submetidos a procedimentos de oncologia ambulatorial moram na cidade. A maior parte provem de Salvador (BA) (45%).

Os dados de atendimento das Requerentes também mostram que uma parte relevante dos pacientes tratados em Salvador ndo residem no municipio
(aproximadamente [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES] dos pacientes da NOB e aproximadamente [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS
REQUERENTES] dos pacientes da CLION). Nas unidades localizadas em Lauro de Freitas, hd uma parcela significativa de pacientes que ndo residem no
municipio (aproximadamente [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES] dos pacientes do NOB e mais de [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS
REQUERENTES] dos pacientes da CLION). O deslocamento de pacientes de Salvador (BA) para Lauro de Freitas (BA) nas clinicas das Requerentes é menos
representativo que nos dados da ANS ([ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES] dos pacientes da Oncoclinicas e [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS
REQUERENTES] dos pacientes da CLION).

O comportamento dos pacientes residentes em Camacari (BA) seria, ademais, uma evidéncia de que ha outros fatores, além da distancia, a influenciar o
comportamento dos pacientes. Apesar de o municipio ser mais préximo de Lauro de Freitas (BA), a maior parte de quem busca atendimento oncolégico
viaja para Salvador (BA).

Tendo-se em vista os dados de fluxos, os pareceristas afirmam ser possivel definir o mercado de forma mais amplo, em dois potenciais cenarios:

1. Regido metropolitana de Salvador (BA) como um mercado e, no caso dos municipios do interior bahiano, um mercado para cada par formado pelo
municipio do interior e a capital;

2. Regido metropolitana de Salvador (BA), ficando aberta a definicdo para as cidades do interior a partir da andlise do fluxo de pacientes.

Em seguida a proposta de definicdo de mercado relevante geografico, sdo feitas considera¢des adicionais sobre a distribuicdo geografica da oferta de
servicos ambulatoriais de oncologia na Bahia. Os servicos concentram-se em alguns poucos municipios, o que indicaria que as clinicas atendem populacdes
de areas maiores que os municipios nos quais estao localizadas. Paralelamente, o fato de Salvador (BA) concentrar uma parcela importante da oferta seria
resultado do aproveitamento de ganhos de escala pelos ofertantes, ainda que varios ofertantes tenham mais de uma clinica na capital. Esse fato seria
explicado por haver um tamanho maximo para cada clinica, e ndo por ser importante a comodidade logistica na escolha do prestador.

Por fim, para o célculo da estrutura de mercado, sugere-se que sejam usados os dados de produc¢do na saude suplementar disponibilizados pela ANS. Esses
dados permitiriam saber a quantidade de procedimentos pagos pelas operadoras de planos de saude e o custo de cada um desses procedimentos. Embora
se reconhecga que nem todos os procedimentos custeados pelas operadoras estdo nessas bases de dados, argumenta-se que é possivel compara-los com as
demonstracdes financeiras das operadoras, também divulgadas pela ANS, de modo a se estimar a representativade dos dados de producdo assistencial.
Assim, seria possivel corrigir eventuais erros. Apds essa correcdo seria possivel extrair o valor total pago pelas operadoras para prestadores nos mercados
relevantes geograficos referente a esses mesmos procedimentos. O valor faturado pelas Requerentes seria comparado aquele, obtendo-se suas
participacdes de mercado.

3. Analise dos métodos para definicio de mercados relevantes geograficos de servigos ambulatoriais de oncologia
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3.1. Métodos de avaliacdao de fluxos na definicdo de mercados geograficos de prestadores de servigos de saude

Na analise antitruste, por diferentes razdes, a definicdo de mercados relevantes e o cdlculo de participacdes de mercado dos ofertantes sdo usados como
meios para afericdo do poder de mercado de requerentes em atos de concentragdo. No Brasil, o uso de parametros baseados em participagdes de mercados

é previsto na Lei 12.529, de 2011. O § 2° do art. 36 da referida Lei estabelece que posicdo dominante é presumida quando uma empresa ou grupo de
empresas controlar 20% ou mais do mercado relevante. Além disso, diversos dos critérios estabelecidos para definigdo da complexidade de um ato de

concentracdo baseiam-se na analise de participa¢des de mercado ou de variagdes desta, conforme a Resolu¢do n° 2, de 2012, do CADE. Para o célculo de
participacdes de mercado é imperioso a definicio de mercados relevantes.

De acordo com o Guia para analise de atos de concentragdo horizontal, publicado pelo Conselho, “a delimita¢éo do MR [mercado relevante] é o processo de
identificacdo do conjunto de agentes econémicos (consumidores e produtores) que efetivamente reagem e limitam as decisbes referentes a estratégias de
pre¢os, quantidades, qualidade (entre outras) da empresa resultante da operagdo” (CADE, 2016, p.13). Nesse processo, sao consideradas duas dimensdes:
de produto, ou seja, os bens e servicos considerados substituiveis pelos consumidores; e geografica, referente a drea na qual as empresas ofertam seus
produtos ou os consumidores realizam suas compras.

Recomenda-se que a delimitacdo do mercado relevante — seja de produto, seja geografico — seja feita a partir do teste do monopolista hipotético, que
consiste na resposta a questao de ser possivel a um monopolista hipotético, que comercialize certos produtos, em determinada drea, aumentar seus precos,
de maneira ndo transitdria, em determinado percentual (por exemplo, 5%). Uma resposta positiva implicaria que aquele grupo de produtos e aquela area
constituem um mercado relevante de produtos e um mercado geografico.

Ha diferentes maneiras de implementar o teste do monopolista hipotético, como o calculo da perda critica e de taxas de desvio. Métodos quantitativos ja

empregados pelo CADE podem ser revistos no Documento de trabalho n° 6/2021 “Atualizac3o do debate sobre a definicio de mercado relevante” (CASTRO,
2021), recém lancado pelo Conselho. Nem sempre, contudo, ha disponibilidade de dados para o emprego de metodologias quantitativas. Além disso, o
custo em vista do beneficio[2] do uso dessas técnicas em casos menos complexos, especialmente os de rito sumario, pode nao justificar seu emprego.

Por essas razoes, € comum a utilizacdo pelo CADE de metodologias qualitativas ou de técnicas quantitativas que ndao necessariamente se constituem
implementacdes do teste do monopolista hipotético. No caso da definicio de mercados relevantes geograficos, por vezes, utiliza-se a analise de fluxos de
importacdo ou exportacdo de produtos ou de distancias percorridas por consumidores. O uso desse tipo de analise seria justificado pela importancia que os
custos de transporte tém na definicdo desses mercados.

De fato, o custo de transporte em relacdo ao custo total do produto e a disposicdo do consumidor a deslocar-se para obter um bem ou produto sdo os
principais fatores na definicdo de mercados geograficos. A analise de fluxos seria uma forma de avaliar indiretamente a possibilidade de importacao ou
exportacdo entre diferentes dreas ou a disposicao dos consumidores em mover-se para usufruir daguele bem ou servico.

Nesse sentido, Elzinga e Hogarty (1978) propuseram um teste que se popularizou na pratica antitruste. Em descrigao suscinta, o teste propde que se houver
comércio entre regides em volume significativo, os mercados seriam provavelmente integrados. Essa andlise poderia ser feita a partir de duas medidas
facilmente calculaveis:
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e Penetracdo de importacdes (little from outside — LIFO): para que se constitua como mercado relevante geografico, uma area deve ter pouca

M
LIFO = —
importacdo de outras regides ( ¢4 sendo M importacdes e CA, o consumo aparente). A medida do que é pouca importacdo é definida
arbitrariamente.

e Intensidade das exportacdes (little out from inside — LOFI): se uma area se constitui como mercado relevante, deveria haver poucas exportacdes,

X
LOFI = 7
relativamente ao tamanho do consumo interno, para outras areas ( , sendo X as exportagdes, e Y, a producdao doméstica. O percentual
gue caracteriza poucas exportacoes também é definido arbitrariamente.

Apesar de utilizado em diferentes jurisdicdes e na definicao de mercados geograficos de diversos produtos, ha restricdes no uso desse teste, como apontado
na Nota Técnica 7/2020/DEE/CADE (SEI 0722205). Naquela oportunidade, citou-se, primeiramente, a arbitrariedade na definicdo do que seriam poucas
importacoes e exportacdes. Outra critica refere-se a possibilidade de que, em face de um pequeno aumento ndo transitdrio, importacdes passem a ocorrer
ainda que ndo sejam observados fluxos correntes entre duas dreas. Nesse caso, o resultado do emprego do teste de Helzinga & Horgarty (1978) resultaria
em mercados geograficos menores do que os efetivamente existentes.

Nessa mesma direcdo, vale citar Castro (2021),

De maneira comum, as técnicas baseadas em comparacao de precos e fluxos de produtos e de consumidores, embora possam dar algum tipo de
insight em relagcdo ao nivel de concorréncia do mercado, ndo analisam, ao menos de maneira direta, a interagdao entre prego e quantidade, assim
como ndo possibilitam uma avaliacdo do nivel de lucratividade dos agentes de forma progndstica, ndo servindo, portanto, de suporte necessario
ou suficiente a implementacdo do teste do monopolista hipotético (TMH).

CASTRO, 2021, p. 10.

No setor de saude, quando os servicos sdo pagos por um terceiro agente, que ndo é o paciente, e este apenas pode utilizar a rede previamente contratada
pelo terceiro agente, os métodos baseados na analise de fluxos, como o teste de Helzinga & Hogarty (1978), podem resultar em mercados geograficos
demasiadamente amplos. Isso porque os pacientes escolhem o prestador tendo em vista a rede a qual tém acesso. Eventualmente, nessa rede somente
estdo presentes prestadores localizados relativamente longe da moradia dos pacientes. Ainda que estes, nesses casos, estejam dispostos a locomover-se por
distancias maiores, isso ndao quer dizer que os prestadores mais distantes exercem pressdao competitiva a ponto de restringir o poder de mercado de
prestadores localizados mais proximos da residéncia do paciente.

A razdo para o deslocamento do paciente pode ser justamente a pouca limitacdo ao exercicio de poder de mercado dos prestadores mais bem localizados
pelos mais distantes. Assim, os primeiros cobrariam precos maiores dos pagadores, o que levaria a serem incluidos apenas nas redes dos planos com precos
também mais altos, considerando-se terceiros pagadores privados (planos de saide ou seguros de saude).

Essa dindmica foi modelada em diversos artigos que tratam da competic3o entre prestadores de saude. No Documento de trabalho n® 3/2020 “Aplicacdo de
modelos de disposicdao a pagar no estudo da competicdo na saude suplementar”, alguns desses artigos foram revistos. Embora difiram entre si, o ponto
comum é a modelagem dessa dindmica em estagios.

Gaynor e Town (2012), por exemplo, constroem um modelo no qual, no primeiro estagio, operadoras de planos de saude e prestadores negociam os termos
do contrato a serem firmados (se for o caso), incluindo os precos dos tratamentos. No segundo estagio, os pacientes escolhem seus planos e, no terceiro
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estagio, os pacientes precisam utilizar algum servico dos prestadores de saude e os escolhem considerando a rede assistencial de seus planos.

Esses modelos podem ser estimados econometricamente. Os resultados dessas estimacdes mostram quais varidveis sdo relevantes nas escolhas dos
prestadores pelos consumidores e podem também ser usados para avaliar a pressao competitiva exercida por um prestador sobre o outro (em outras, quao
substitutos eles sdo para o consumidor).

Em que pese a importancia de caracteristicas dos prestadores e dos préprios pacientes, a distancia € uma variavel relevante nos resultados das estimacdes
desses modelos. Pode-se dizer que, tudo o mais constante, o consumidor preferird o prestador mais préoximo. Na negociacdo entre prestadores e
operadoras, a existéncia de prestadores localizados em locais menos convenientes pode ndo ser suficiente para que estas possam prescindir dos
prestadores mais bem localizados, especialmente nos planos mais caros.

A distancia aparece, assim, como um fator importante na competicdo, mas apenas a analise dos fluxos no setor de prestacdo de saude nem sempre é
suficiente para entender o qudo importante essa variavel é ou mesmo para avaliar a area que pode ser caracterizada como um mercado relevante
geografico. Nesse sentido, vale mencionar ENNIS (2006):

Werden (1992) argumenta que o método de Elzinga-Horgaty ndo examina a questdo principal em termos de relevancia em fusdes, qual seja, como
0os movimentos seriam modificados em resposta a um aumento de pregos pelas partes que se fundem. Dranove e White (1998) observa que
muitas das viagem para a obtencdo de servicos como o0s servicos hospitalares acontecem por razdes indissiocraticas. Como resultado, os
ofertantes locais podem se defrontar com demandas inelasticas a despeito de viagens extensivas para outros lugares em busca de servicos feitas
por consumidores locais. Capps et al. (2001) examinam dados no nivel dos pacientes e encontram que “mesmo em areas suburbanas com grandes
fluxos para fora de consumidores, algumas fusdes de hospitais podem levar a aumentos significativos de precos”. O trabalho deles sugere que
métodos simples de influxos e de fluxos para fora tendem a sobrestimar o mercado relevante geografico para provisdo de servigcos hospitalares[3].

ENNIS, 2006, p. 199

Parece adequado estender essa conclusdo para outros tipos de servicos médicos. O préprio Elzinga afirmou que o teste por ele desenvolvido era inaplicavel
em casos nos quais ha um terceiro pagador, de modo que os consumidores ndo necessariamente deslocam-se em razdo dos precos (ENNIS, 2006). E por isso
gue a Federal Trade Commission norte-americana ndo adota metodologias de analise de fluxos quando analisam atos no setor de salde, como relatam
Farrell et alli (2011).

Feitas essas ressalvas, em decorréncia da auséncia de dados suficientes para a estimacao de modelos mais complexos, pode-se eventualmente considerar o
uso da analise de fluxo como ferramenta auxiliar na definicdo de mercados relevantes geograficos na prestacdo de servicos de saude. Nesse caso, é
necessario avaliar tanto os fluxos de pacientes em direcao ao prestador quanto a disposicdo a deslocar-se dos pacientes que residem na localidade onde
atua aquele prestador. Isso porque um prestador alternativo somente geraria o mesmo valor para a rede assistencial de um plano se fosse percebido por
todos ou, ao menos, pela maior parte dos pacientes do prestador em foco como substituto.

Em muitos casos, ainda que os pacientes de municipios menores ou do interior estejam dispostos a deslocar-se por longas distancias a fim de buscar
tratamento, o mesmo pode ndo ocorrer com pacientes que moram em grandes centros, com grande oferta de prestadores de servicos. As maiores cidades
do Brasil sdo pdlos de atracdo para tratamentos de salde. Em alguns casos, observam-se grandes distancias percorridas. Na Figura 1, abaixo, mostra-se o
fluxo de pacientes de cancer de mama para realizacdo de quimioterapia pelo sistema publico de saude no Brasil, entre 2014 e 2016. Observa-se que
algumas cidades na Bahia concentram os atendimentos, sendo Salvador o pélo principal.

7/20



28/12/2022 10:27 SEI/CADE - 1000404 - Nota Técnica

Figura 1 — Mapa do fluxo de pacientes para quimioterapia (cancer de mama) — Brasil, 2014-2016.
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Fonte: SALDANHA et alli, 2019.

Na saude suplementar, também s3do observados fluxos de beneficidrios que residem em cidades menores ou com oferta limitada de prestadores de servigos
de saude. Contudo, é menos provavel que um beneficidrio residente em um municipio que é pdlo de atracdo em virtude de seus servicos de saude esteja
disposto a deslocar-se para outros municipios. Se a rede de seu plano no municipio em que mora for limitada, pode deslocar-se, mas é questionavel quanto
o beneficidrio considerara essa rede melhor do que uma que inclua prestadores, em quantidade suficiente, para garantir seu atendimento, na cidade onde

mora.

Consequentemente, para um plano de saude, a existéncia de prestadores localizados em municipios contiguos ao pdlo tendem a ndo limitar
suficientemente o poder de barganha dos prestadores localizados no pdlo. Por essa razao, apenas se forem observados fluxos suficientemente grandes nas
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duas dire¢des, dois municipios devem ser incluidos no mesmo mercado relevante.

E possivel que um prestador em um municipio pélo atenda majoritariamente pacientes provindos de outros municipios. Nesse caso, deveria ser avaliado se
o mercado relevante geografico do qual o prestador faz parte inclui os municipios nos quais residem os pacientes que sao atendidos nele e o municipio
onde esta localizado. Seria também relevante analisar se os pacientes que residem no municipio onde o prestador se localiza provém dos diferentes bairros
do municipio ou apenas de certas localidades. SituacGes como essa destacam a necessidade de, mesmo para a andlise de fluxos, se ter dados na
granularidade adequada.

3.2 Dados de produgdo assistencial na saude suplementar

Em 2012, entrou em vigéncia a resolucdo normativa (RN) 305, da ANS, que estabelecia o padrdo obrigatério para troca de informagbes na saude
suplementar, conhecido como padrao TISS. Além de estabelecer um esquema comum para todas as trocas de informacdes entre operadoras de planos de
saude e prestadores de servicos de saude referentes a producao assistencial custeada pelas operadoras, a ANS passou a exigir que os dados referentes a
essas transacdes fossem enviados a Agéncia. O movimento seguinte foi a disponibilizacdo desses dados ao publico externo. Atualmente, constam no portal
brasileiro de dados (https://dados.gov.br/organization/agencia-nacional-de-saude-suplementar-ans) dois conjuntos de dados relativos a produgdo
assistencial custeada pelas operadoras. Um conjunto é referente a procedimentos ambulatoriais, e o outro, a procedimentos hospitalares. Ambas as bases
contém dados que abrangem o periodo entre 2015 e 2020.

As observacdes referem-se a cada evento de assisténcia a saude[4] custeado pelas operadoras de planos de saude e informado para a ANS nesse periodo.
Os dados sdo anonimizados, mas constam informacdes do beneficidrio atendido (faixa etaria, sexo, municipio de residéncia, etc.), do evento (cddigo do
evento, valor pago, tempo de duracdo, etc.), do prestador de servicos (localizacdo) e do plano do beneficidrio (caracteristicas do plano que podem ser
acessadas em tabela auxiliar). A divulgacdo desses dados abriu novas possibilidades em diferentes frentes, uma das quais sua utilizacdo na andlise
concorrencial do setor de prestacdo de servicos de saude e de planos de saude.

Contudo, mesmo para a utilizacdo em procedimentos mais simples, como a andlise de fluxos de pacientes como ferramenta auxiliar na definicdo de
mercados relevantes geograficos, os dados abertos da TISS tém limitacbes que podem prejudicar a correcdo dos resultados. Analises de fluxos requerem
dados sobre a origem e o destino de pacientes. Nos dados abertos da TISS, sdo informados apenas o municipio no qual reside o paciente e o municipio no
gual estd localizado o prestador. Ainda que se observem fluxos intermunicipais, esse nivel de abertura ndo é suficiente para se avaliar se dois municipios
fazem parte do mesmo mercado relevante geografico.

E facil compreender porque a abertura apenas no nivel do municipio ndo é adequada para a caracterizagdo de mercados relevantes de prestadores de
servicos de saude. Na Nota Técnica 7/2020/DEE/CADE[5] (SEI 0722205) foi usado um exemplo bastante pertinente a presente situagdo:
e Imagine-se que ha um duopdlio simétrico no municipio 1 [representado na Figura 2, abaixo], entre empresa Alfa e empresa Beta, cada qual com 50%
de Market Share;

e Suponha que existam consumidores que moram no Bairro X (representados em laranja) e consumidores que moram no Bairro Y (representados em
amarelo).

e Suponha ainda que o Bairro Y seja proximo dos municipios 2 e 3, enquanto o Bairro X é distante. Para os consumidores em amarelo, se houver precos
altos no Bairro X eles podem adquirir produtos nos municipios 2 e 3, sem grandes custos de locomo¢do (o que ndo seria verdade para os
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consumidores laranjas). Suponha ainda que os consumidores em amarelo possuem uma sensibilidade elevada em relagdo a precos, ja que residem
em uma darea de renda mais escassa e precisam economizar. Assim, do ponto de vista de utilidade ndo se importam em se deslocar um pouco mais
para adquirir produtos em outras localidades. E veja que os consumidores em amarelo terdo custo de transporte para adquirir produtos no bairro da
mesma forma que terdo ao se deslocar para o municipio 3. Portanto, faz sentido para estes consumidores se deslocarem caso exista algum tipo de
diferenca de precos mais consideravel. Jd4 os consumidores, em laranja, terdo que se deslocar mais para acessar os municipios 2 e 3. Ou seja, eles tém
maior custo de transporte. Também, estes consumidores em laranja, por estarem em uma zona mais nobre, possuem menor sensibilidade em relagao
a precos e preferem adquirir produtos no proprio bairro do que ter que arcar com custos e tempo de deslocamento, em razdo de uma pequena
diferenca de pregos entre municipios.

Figura 2 — llustracdo de um duopdlio simétrico em trés municipios contiguos

Com duopdlio em
mun.1 paga-se SW

no Bairro X
pelo produto
L R
Municipio 3
W 00090
airmo X ! Bairmo Y
v ' =
I\ s
J CLUSTER de Municipios
& W Municipio 1
() W .
" eeee
Municipio 2
L B )

Fonte: Nota técnica 7/2020/DEE (SEI 0722205)

Independentemente de diferencas de renda, ndo necessarias para o argumento, os consumidores representados em laranja na Figura 2 tém maiores custos
de deslocamento, ndo sendo factivel para esse grupo deslocar-se para os municipios 2 e 3. Os fluxos observados a partir dos dados da TISS poderiam ser
concernentes apenas aos consumidores do grupo amarelo, mas, como a abertura dos dados é municipal, a conclusao seria de que toda drea formada pelos
municipio 1, 2 e 3 pertencem ao mesmo mercado relevante. Um prestador localizado no Bairro X, contudo, ndo teria suas decisdes mercadolégicas
constrangidas pelos prestadores localizados nos municipios 2 ou 3.
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Para se evitar esse problema, a analise de fluxos deveria partir de unidades geograficas relativamente pequenas, cuja probabilidade de abranger
beneficidrios com diferentes perfis e, principalmente, diferentes custos de transporte fosse pequena. Em reunides realizadas com as Requerentes e os
pareceristas por elas contratados, foi sugerido que o CADE solicitasse a ANS o fornecimento dos dados de producdo ambulatorial no qual fossem
identificados os bairros de moradia dos beneficidrios e o endereco dos prestadores.

No que tange apenas a abertura dos dados por bairros para a analise de fluxos de pacientes, é importante que se tenha em tela que os dados da Agéncia
poderiam nao retratar corretamente a localizacao dos beneficiarios. Na Nota Técnica constante do TABNET da ANS[6], a ANS informa que:

Indevidamente, uma operadora pode informar para a ANS o endereco da empresa contratante de plano coletivo ao invés do endereco residencial do
beneficiario. Isto provoca erro na consulta realizada, devido a possibilidade de aumento da quantidade de beneficidrios no local de sede da empresa
contratante em detrimento do local de residéncia do beneficidrio.

Esse é um dos motivos pelos quais a ANS ndo costuma divulgar dados de beneficiarios em abrangéncias menores que os municipios. Na maior parte dos
casos, o endereco da empresa onde trabalha o beneficidrio fica no mesmo municipio onde o beneficidrio mora. Assim, em dados de beneficidrios com a
abertura municipal ou maior ndo se observariam tantos erros. Nos dados mais capilarizados, esse erro tende a ser maior. Note-se que aproximadamente
69% dos beneficiarios, conforme dados da sala de situagdo (consulta em 02/12/2021), vinculam-se a planos empresariais.

Cabe, por fim, uma terceira observacao sobre os dados de producdo assistencial divulgados pela ANS. Em que pese os esforcos da Agéncia para incentivar as
operadoras a enviarem informagdes corretas, nos prazos regulares, hd poucos meios para se verificar a sua corre¢dao. A ANS compara os dados totais de
despesas das operadoras provindos da TISS com os dados das demonstrag¢des financeiras, mas ndo os dados informados de custos de cada procedimento.

Ainda se observa uma grande quantidade de dados discrepantes nas informacdes de valores pagos por procedimentos. Para ilustrar esse fato, considere-se

o procedimento terapia oncolégica — planejamento e 1° dia de tratamento (codificado na terminologia unificada da saide suplementar — TUSS — como
20104294). Retirando-se os procedimentos que foram pagos em pacotes de servigos, os precos[7] dos procedimentos realizados na Bahia e custeados pelas
operadoras de planos de satde variaram de RS 0,01 a RS 36.062,94, em 2019, e de RS 0,01 a RS 205.141,97, em 2020. Poderia ser argumentado que se trata
de erros pontuais, pouco significativos. Esse argumento, no entanto, ndo prospera, pois as observa¢des discrepantes, definidas como aquelas que sdo
inferiores a subtragdo da diferenga interquatilica multiplicada por 1,5 do valor do primeiro quartil e aquelas superiores ao resultado da soma da diferenga
interquartilica multiplicada por 1,5 com o valor do terceira quartil, correspondem a 4,42% do total despendido pelas operadoras com este procedimento em
2019 na Bahia e a 26,41% do total despendido em 2020.

Um outro argumento possivel é que hd, de fato, grande variacdo nos valores de procedimentos oncolégicos. Observa-se, contudo, variacdao bastante grande
e dificil de ser explicada em outros procedimentos. Considere-se, por exemplo, as consultas em consultério (no horario normal ou preestabelecido) (cédigo
TUSS 10101012). Na Bahia, em 2019, o menor valor pago foi de RS 0,01 e o maior de RS 40.000,00. As observacdes discrepantes corresponderam a 4,5% do
total pago pelas operadoras. No ano seguinte, a variacdo foi ainda maior, sendo o menor valor pago semelhante ao de 2019, mas o maior igual a RS
86.118,00. As observagdes discrepantes corresponderam a 7% dos valores pagos neste ano.

A presenca de observacoes discrepantes ndo é necessariamente um problema. A depender do objetivo que se visa, podem ser retiradas. Pode-se, também,
usar técnicas que sejam adequadas para dados com esse tipo de caracteristica. E necessdrio cautela, todavia, na utilizacdo dos dados ora discutidos para o
calculo de participacdes de mercado. Isso porque ndo é possivel com a abertura disponivel nos dados abertos saber se esses valores foram preenchidos
erroneamente.
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Nessa hipotese, o valor total pago obtido poderia ser maior que o real. Os dados de faturamento das Requerentes, informados por elas mesma, todavia, nao
teria erros e quando comparados ao faturamento total com base na TISS, resultaria em menor participacdo de mercado do que a real. Os procedimentos
adotados pelos pareceristas para corre¢do de inconsisténcia dos valores totais constantes na base de producgdo assistencial com a base das demonstragées
financeiras das operadoras ndo corrigem esse problemas.

Considerando-se o exposto, avalia-se que a base de dados referentes a producdo assistencial das operadoras, disponibilizada pela ANS como dados abertos,
permite a realizacao de inUmeros estudos que podem aumentar a compreensao sobre a dindmica do setor. Na analise dos fluxos de pacientes, com o fim de
subsidiar a definicdo de mercados relevantes geograficos, as aberturas existentes no que tange a moradia dos beneficidrios e a localizacdo e caracteristicas
dos prestadores ainda sdo insuficientes para se alcancar resultados confidveis. Paralelamente, ha que se ter cautela na utilizacdo dos dados de valores de
procedimentos para calculo dos faturamentos de prestadores com determinados procedimentos.

3.3. Definicdo de mercado geografico atualmente usada pelo CADE

Como relataram os pareceristas, a definicio de mercado relevante geografico adotada pelo CADE no setor de oncologia variou em casos passados. Houve
tanto definicdo baseada nos limites municipais quanto outras baseadas em um raio de 20 minutos ou 10 km de extensdo. No caso de Salvador (BA), essas
duas defini¢Ges sdo coincidentes.

Os pareceristas afirmam que o estabelecimento de um raio de 20 minutos ou 10 km de extensao ou, mesmo, dos limites municipais como meio de se definir
os mercados relevantes geograficos é arbitrdria. Essa afirmacdo ndo é correta. A jurisprudéncia do CADE relativa a definicdo de mercados relevantes

geograficos de prestadores de servicos de salide baseou-se no Documento de Trabalho SEAE n° 46/2008. A Secretaria consultou agentes do setor sobre a
disposicdo a deslocar-se dos consumidores. A maior parte das respostas indicou que essa disposicdo ndo era muito alta, resultando em raios de atuacao nao
muito extensos, entre 20 a 30 km ou 30 a 40 minutos[8].

E comum que economistas e outros profissionais que atuam na area concorrencial privilegiem métodos quantitativos aos qualitativos, como o usado para
subsidiar as prescricdes do documento da SEAE. Ambos os métodos, porém, tém vantagens e desvantagens. Na definicdo de mercados relevantes, o CADE
tem privilegiado o uso de informag¢des qualitativas, como aponta Gama & Ruiz (2007), citados por Castro (2021). O DEE tem feito esfor¢o para, quando
pertinente, auxiliar o Conselho na implementacdo também de métodos quantitativos. Estes, porém, devem ser utilizados e, sobretudo, substituir métodos
gualitativos apenas quando sejam comprovadamente superiores.

Apontaram-se, na subsecdo 3.1, as limitacbes de métodos de andlise de fluxos de pacientes para a definicdo de mercados relevantes geograficos de
mercados de prestacdo de servicos de saude. Considerando essas mesmas limitagGes, nas audiéncias promovidas pela Federal Trade Commission e o
Departamento de Justica norte americano entre fevereiro de 2003 e outubro do mesmo ano, chamadas “Improving Health Care: A Dose of Competition”[9],
os participantes sugeriram fontes alternativas de evidéncias para a definicdo de mercados relevantes geograficos de prestadores de servicos de saude, tais
como documentos de planejamento estratégicos de hospitais, testemunho de pagadores e identificacdo da disposicao a viajar dos pacientes considerando
tanto a extensao da viagem quanto sua motivagao.

Note-se que as recomendacdes se referem, em grande parte, a métodos qualitativos. De certo, uma metodologia qualitativa bem aplicada é melhor do que
metodologias quantitativas que ndo sejam adequadas ao caso. Na conclusdo das audiéncias sobre a definicido dos mercados relevantes geograficos, as
agéncias norte-americanas afirmaram acreditar que as cortes de justica haviam dado peso insuficiente aos testemunhos de pagadores e outros
documentos.
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Nesse sentido, deve-se destacar que o entdo Conselheiro Eduardo Pontual, no processo 08700.004151/2012-01, realizou extensa instru¢cdo complementar a
fim de fundamentar seu voto. Chegou a conclusdo de que “na oncologia ambulatorial a proximidade dos centros de atendimento aos pacientes representa
caracteristica decisiva, por ter ela como objetivo a preservagdo da rotina de vida normal do paciente” (SEI 0024816, p 40). De fato, as evidéncias da
literatura na drea médica mostram que a distancia de prestadores de servicos oncoldgicos pode impactar no tratamento. Como exemplo, citamos
AMBROGGI et alli (2015) e LIN et alli (2015).

No primeiro, a partir de uma revisao sistematica de artigos sobre a associacdo entre o fardo da viagem até um prestador e (i) o estagio em que o cancer foi
diagnosticado, (ii) o recebimento de tratamento adequado, (iii) o resultado do tratamento e (iv) a qualidade de vida do paciente, encontra-se que o
aumento da necessidade de viagem esta associada a diagndsticos quando a doenga estd em estdgio mais avancado, tratamento inapropriado, progndsticos
piores e pior qualidade de vida. O artigo indica, assim, que, mesmo para pacientes oncolégicos, a distancia influi na aderéncia ao tratamento.

No que tange ao item ii (recebimento de tratamento adequado), foram analisados oito estudos, sendo que destes sete incluiam pacientes do sexo feminino
gue se tratavam de cancer de mama nos Estados Unidos. Os sete estudos compararam a escolha quando dois tratamentos alternativos eram possiveis:
radioterapia com cirurgia conservadora ou a mastectomia. Todos os estudos encontraram uma diminuicdo significativa estatisticamente na probabilidade de
se submeter ao primeiro tratamento se a paciente vivia a 15-20 milhas ou mais do centro onde havia servicos de radioterapia. Também foi observada
diminuicdo significativa na probabilidade de fazer a radioterapia apds a cirurgia conservadora para as pacientes que precisavam deslocar-se mais para a
obtenc3do do tratamento.

Ja em LIN et all. (2015), a importancia das distancias percorridas para o recebimento de quimioterapia como tratamento coadjuvante a colonoscopia em
pacientes de cancer do colon nos Estados Unidos é avaliada. Os resultados do estudo indicam que mesmo para pacientes com planos de saude, o aumento
da distancia percorrida é associado de forma linear e negativa com o recebimento de quimioterapia adjuvante.

Esses e outros artigos semelhantes indicam que, apesar de haver pacientes que se deslocam por grandes distancias para obtencdo de tratamento
oncoldgico, a conveniéncia, ou seja, estar préximo de um prestador, € um fator importante no tratamento. Assim, a inexisténcia de clinicas ambulatoriais no
interior ou em dreas rurais parece decorrer mais de ndo haver escala suficientes nessas localidades para a entrada de prestadores do que da indiferenca dos
consumidores em relacdo a distancia a ser percorrida.

E interessante notar que a NOB, em sua pdagina na internet, afirma que “a unidade Lauro de Freitas nasceu para facilitar a vida das pessoas que precisavam
se deslocar, com frequéncia, para o tratamento em Salvador”, como pode ser visto na Figura 3, abaixo, reforcando a importancia da conveniéncia geografica
para seus pacientes.

Figura 3 — Captura de tela do site na internet da NOB/Oncoclinicas
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NOSSA CLINICA

A unidade Lauro de Freitas nasceu para facilitar a vida das pessoas que precisavam se deslocar, com frequéncia, para o tratamento em Salvador. Na nova unidade, o
diferencial € a natureza. Uma aliada ao tratamento, que promove maior tranquilidade e bem-estar aos pacientes e seus familiares.

Fonte: https://www.grupooncoclinicas.com/nob/unidades-da-clinica/lauro-de-freitas/. Acesso em 03/12/2021

Ademais, cumpre notar que, os dados de fluxos das clinicas das Requerentes ndo indicam a existéncia de mercado relevante geografico uUnico, formado
pelos municipios de Lauro de Freitas (BA) e Salvador (BA). Na Tabela 9 da Nota Técnica apresentada pelas Requerentes, é relatado o percentual de pacientes
atendidos em cada unidade das clinicas da NOB, por municipio de origem, em 2020. Observa-se que, o percentual de pacientes que residem em Lauro de
Freitas (BA) atendidos nas duas clinicas do grupo localizadas em Salvador (BA) é de [ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES] e [ACESSO RESTRITO
AO CADE E AS REQUERENTES]. Na clinica de Lauro de Freitas (BA) do grupo, ha, diferentemente, percentual elevado de pacientes residentes em Salvador
(BA) ([ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES]). Muito provavelmente, em analogia a discussdo anterior sumariada pela Figura 2, acima, sdo
residentes de bairros de Salvador (BA) préximos a Lauro de Freitas (BA), (seriam os consumidores representados em amarelo naquela figura).

As clinicas do grupo em Salvador (BA) estdo ha uma distancia superior a 20 minutos do centro de Lauro de Freitas (BA), como pode ser observado nas
Figuras 4 e 5, abaixo. Considerando-se a metodologia utilizada pelo CADE, seria esperado que o fluxo de pacientes provindos de Lauro de Freitas (BA) fosse
pequeno, como de fato o é.

Figura 4 — Distancia da Clinica NIT (NOB/Oncoclinicas) ao centro de Lauro de Freitas (BA)
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Figura 5 — Distancia da Clinica NOB Ondina (Oncoclinicas) ao centro de Lauro de Freitas (BA)
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O mesmo fendmeno ocorre nas clinicas da CLION, conforme os dados apresentados pelos pareceristas. Na clinica de Salvador, o percentual de pacientes
oriundos de Lauro de Freitas é reduzido ([ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES]), mas na clinica de Lauro de Freitas ha um percentual
relativamente elevado de pacientes provindos de Salvador ([ACESSO RESTRITO AO CADE E AS REQUERENTES]). Provavelmente, também como no caso

https://sei.cade.gov.br/sei/controlador.php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=1073251&infra_sistema=100000100&infra_unidade_atual=110000960&infra_hash=0b0...
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anterior, moradores de bairros préximos a Salvador (BA). A clinica da CLION na capital dista, conforme o Google Maps, pelo menos 25 km do centro de Lauro
de Freitas (BA), como pode ser observado na Figura 6, abaixo.

Figura 6 — Distancia da Clinica da CLION no Rio Vermelho (Salvador/BA) ao centro de Lauro de Freitas (BA)
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Assim, ainda que se considere adequada a utilizacdo de fluxos de pacientes na definicio de mercados relevantes geograficos no setor de prestacdao de
servicos de saude, os dados de fluxo de pacientes das clinicas das Requerentes ndo parecem indicar a formagdo de Unico mercado constituido por Salvador
(BA) e Lauro de Freitas (BA). Ademais, a metodologia utilizada na definicdo dos raios estabelecidos na jurisprudéncia do CADE é consistente com
apontamentos tanto das agéncias antitruste norte-americanas quanto da OCDE (ENNIS, 2006). E possivel advogar pela sua atualizacdo e mesmo pela revisdo
com base em métodos quantitativos adequados as caracteristicas desses mercados, mas ndo é correto afirmar que se trata de jurisprudéncia arbitraria.

3.4. A posicao do DEE

O DEE tem feito inumeros esforgos para o aprimoramento das andlises do Conselho no setor de saude. Parte desses esforgos materializaram-se em
documentos de trabalho sobre o setor e outros estudos internos. Paralelamente, o Departamento tem provocado o aprimoramento das metodologias

utilizadas pelo Conselho na definicio de mercados relevantes. O Documento de trabalho n® 6/2021 “Atualizacdo do debate sobre a definicdo de mercado
relevante” (CASTRO, 2021), anteriormente citado, é, de um lado, um meio de provocar aperfeicoamento e, de outro, uma forma de mostrar o que ja foi feito
e pode ser feito no futuro.

Considerando-se o exposto nesta se¢do, avalia-se que a utilizacdo de métodos de fluxo para a definicdo de mercados relevantes na prestacdao de servicos de
salude ndo é um aprimoramento em relacdo a metodologia atualmente utilizada pelo Conselho. Esses métodos tendem a sobrestimar os mercados
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relevantes geograficos no setor de saude, o que pode gerar conclusdes equivocadas sobre os potenciais danos de uma operacao.

E certo que a publicacdo de dados de producdo assistencial pela ANS abre inimeras possibilidades de estudos e desenvolvimentos que aperfeicoem a
analise antitruste tanto no setor de prestagao de servigos de salde quanto no de planos de saude. Esses dados, todavia, nem sempre serao suficientes para
que se desenvolvam metodologias consistentes para a avaliagao de operag¢des de fusdes e aquisicdes ou, mesmo, simplesmente, para a definicao de
mercados relevantes.

Por fim, avalia-se que, em casos complexos, pode-se utilizar metodologias que prescindam da definicdo de mercados relevantes. No setor de saude, muitos
trabalhos utilizam-se de metodologias pelas quais se estima os efeitos de uma operacdo sem a necessidade de explicitamente definir-se os mercados.

Em casos de menor complexidade e, principalmente, na avalia¢do inicial do potencial danoso de uma operacao, o cdlculo das variagGes das participacbes de
mercado em decorréncia do ato é um meio simples de se inferir possiveis problemas concorrenciais. Para isso, é necessdrio que se definam mercados
relevantes geograficos e de produto. A ndo ser que os ganhos no aumento da consisténcia da analise sejam irrefutaveis, ndo faz sentido, nesses casos,
aumentar-se a complexidade da metodologia utilizada na definicdo desses mercados. Pode-se, julgando-se necessario, reavaliar se os tamanhos dos raios
utilizados usualmente sdo ainda consistentes com a dindmica concorrencial e, sendo o caso, estabelecer-se outras medidas.

4. Conclusao

A presente Nota Técnica buscou analisar a metodologia alternativa para a definicdo de mercados relevantes geograficos de servicos ambulatoriais de
oncologia proposta pelas Requerentes do ato de concentragdo 08700.003594/2021-68. Como a metodologia apresentada pelas Requerentes baseia-se na
analise de fluxos de pacientes obtidos nos dados publicos de producdo assistencial divulgados pela ANS, a andlise concentrou-se na discussdo desses
métodos e dos dados da ANS.

Em relacdo aos métodos de fluxos de pacientes para a definicdo de mercados relevantes geograficos na drea de saude, conclui-se que ndo sdo adequados.
Independentemente do setor, métodos de fluxos ndo podem ser considerados como uma implementacdo do teste do monopolista hipotético. Esses
métodos informam pouco sobre qual seria o comportamento do consumidor se um monopolista aumentasse de forma moderada mas permanente seus
precos. No setor de salde, a possibilidade de que esses métodos resultem em defini¢cdes inconsistentes é ainda maior, pois ha diferenciacdo de produto e os
consumidores ndo costumam pagar diretamente pelos servicos que utilizam. As restricées do Departamento ao emprego desses métodos ja haviam sido
manifestadas em outras oportunidades, tais como na Nota Técnica 7/ 2020/DEE (SEI 00722205).

Em relacdo aos dados da TISS, apesar de possibilitarem inimeros estudos, as aberturas existentes nos dados publicos ndo sdo suficientes para que se
estimem modelos que possam orientar a definicido de mercados relevantes geograficos de prestadores de servicos de saide. O Departamento tem feito
esforcos para obter dados em formatos que viabilizem a realizagdo de estudos que poderiam aperfeicoar as analises do Conselho. E sabido, contudo, que
mesmo sendo obtido esses dados, ha problemas nessas bases que podem prejudicar a andlise. Um dos principais, mencionados nesta Nota, é a indicacao de
enderecos errados de beneficidrios de planos empresariais.

Julgou-se necessdrio também avaliar a metodologia atualmente empregada pelo Conselho. Esta, como é sabido, tem sido utilizada, com poucas variag¢oes,
ha um largo periodo de tempo. Baseia-se, sobretudo, nas percepcdes de agentes que trabalham com o setor. Em que pese ndo ser uma metodologia
quantitativa, é referida por autoridades estrangeiras e organizagdes internacionais como um dos meios adequados de se identificar mercados relevantes
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geograficos no setor de prestacdo de servicos de saude. O DEE ndo encontrou motivos para revé-la, considerando-se os dados apresentados pelas
Requerentes. Dessa forma, avalia-se que a melhor alternativa, neste caso, é o seu emprego.
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[1] Além dessas unidades, faz parte do grupo Oncoclinicas a Oncoclinicas Salvador S.A., que, conforme o formulario de notificacdo deste ato, é uma unidade
operacional que presta servicos de radioterapia para o Hospital Santa lzabel. Ainda segundo o formuldrio de notificacdo, fazem parte do grupo duas
empresas (Radioterapia Oncoclinicas Salvador Ltda. e NOB- Centro de Prevencgao Ltda.) que, apesar de terem CNPJ ativo, ndo sdo operacionais.

[2][2] O custo, neste caso, pode ser compreendido como a remunerac¢do pelas horas trabalhadas dos servidores que analisam o caso e o préprio tempo
empregado, que reflete no prazo de aprovacdo, podendo gerar custos também para os representados. O beneficio é o aumento da probabilidade de que os
mercados estejam definidos corretamente.

[3] Texto original: “Werden (1992) argues that the Elzinga-Horgaty approach does not examine the primary question of relevance in mergers, namely how
movements would change in response to a price increase by merging parties. Dranove and White (1998) observe that much travel for obtaining services
such as hospital services occurs for idiosyncratic reasons. As a result, local sellers may face inelastic demand despite extensive travel elsewhere for services
by local buyers. Capps et al (2001) examine patient level data and find that “even in suburban areas with high outlfows of consumers, some hospital mergers
could lead to significant price increases”. Their work suggests that simple inflow and outflow methods may be prone to overstimate the relevant geographic
market for the provision of hospital services.” ENNIS, Sean. Background Note. OECD Journal of Competition Law and Policy, vol 8, no 3, 2006, p. 199.
Disponivel em https://doi.org/10.1787/clp-v8-art8-en. Acesso em 03/12/2021.

[4] Conforme o dicionario de dados dos conjuntos de dados de procedimentos (https://dados.gov.br/dataset/procedimentos-ambulatoriais-por-uf), “Um
evento ambulatorial ocorre quando o procedimento executado foi solicitado através de uma guia de consulta ou em uma guia de SP/SADT (servigos
profissionais/servigo auxiliar de apoio ao diagndstico), desde que a guia de SP/SADT ndo esteja vinculada a um evento de internacdo. Os eventos de consulta
sdo compostos exclusivamente por uma guia de consulta; os eventos de SP/SADT podem ser compostos por mais de uma guia de SP/SADT, que se interligam
pela identificacdo da guia principal de SP/SADT.”

“Um evento de Internacdo ocorre quando existir(em) Guia(s) de Resumo de Internacdo. Os eventos de internacdo podem ser compostos por uma ou mais
Guias de Resumo de Internagdo, uma ou mais Guias de Honorarios, além de uma ou mais Guias de SP/SADT (servigos profissionais/servico auxiliar de apoio
ao diagndstico). Neste caso a unido entre estas guias é realizada pelo numero de solicitacdo de internagdo.”

[5] Nota Técnica referente ao Ato de Concentragdo 08700.002346/2019-85; Requerentes:Athena Saude Espirito Santo Holding S.A. ("Athena ES"), Casa de
Saude Sao Bernardo S.A. ("Sdo Bernardo Saude" ou "SBS") e Sdo Bernardo Apart Hospital ("Sdo Bernardo Apart" ou "SBAH").

[6] A nota pode ser acessada em http://www.ans.gov.br/anstabnet/notas_beneficiario.htm. Consulta em 02/12/2021.

[7Z] O preco do procedimento foi calculado pela divisdao do VL_ITEM_EVENTO_INFORMADO pela QT_ITEM_EVENTO_INFORMADO, ambas varidveis do
conjunto de dados “Procedimentos Ambulatoriais por UF”, disponivel em https://dados.gov.br/organization/agencia-nacional-de-saude-suplementar-ans.
Acesso em 03/12/2021.

[8] Citacdo a este documento pode ser encontrada no processo 08700.004151/2012-01, citado pelas Requerentes, no formulario de notificacdo do ato.

[9] As discussOes feitas nessas audiéncias, bem como material suplementar, constam do livro Improving Healthcare — A dose of Competition, editado por
David Hyman e publicado pela Springer, em 2005.
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Documento assinado eletronicamente por Marina Haddad Tovolli, Economista-Adjunta, em 21/12/2021, as 17:31, conforme horario oficial de Brasilia e
Resolu¢do Cade n2 11, de 02 de dezembro de 2014.
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Documento assinado eletronicamente por Tatiana de Macedo Nogueira Lima, Especialista em Politicas Publicas e Gestdo Governamental, em 03/01/2022,
as 10:16, conforme horario oficial de Brasilia e Resolu¢do Cade n2 11, de 02 de dezembro de 2014.
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