A 891. XXXV II.

Asoci aci 6n de Esclerosis Miltiple de Salta c/
Mnisterio de Salud - Estado Nacional s/
acci 6n de anparo-nedida cautel ar.

P rocuracion General de la Nacion

Suprenma Corte:

-] -

A fs. 390/397 del expediente principal, |a Camara
Federal de Apel aciones de Salta confirmd |la sentencia de pri -
mera instancia que hizo lugar al anparo iniciado por |la Aso -
ciaci 6n de Esclerosis Miltiple de Salta en cuanto declard |a
nulidad de la resolucion 1/01 del Mnisterio de Salud de la
Naci 6n Cnodificatoria de la simlar 939/00 Prograna Mdico
bligatorioC en | o que respecta al punto nmedi canentos de | as
enf ernedades esclerosis miltiple y sindronme de desmelizante
ai slado y excluyd del tratamento alli prescripto a aquellas
personas que, en la Provincia de Salta, sufran de esclerosis
nmul tiple sin haber tenido dos brotes o exacerbaci ones en |os
dos ultinos afios o padezcan de sindronme desmelinizante ais -
lado y alto riesgo de conversion a esclerosis miltiple defi-
nida, sin perjuicio de |las nmedidas que |a adm nistraci 6n na -
cional pueda adoptar a fin de verificar la certeza de |as
dol encias. Asimsno, confirnd la sentencia en punto a la in -
tervenci 6n del Defensor del Pueblo pero |la revocé en rel aci 6n
a la de | as Asociaciones de Esclerosis Miltiple de La Panpa,
Mendoza, Corrientes, Santa Cruz y Asociaci6n de Esclerosis

Mil ti pl e de Argenti na.

-11-

D sconforme con el fallo, la representante del M -
nisterio de Salud de |la Nacidn interpuso el recurso extraor -
dinario de fs. 401/414, que fue concedido en lo tocante a | a
i nterpretaci 6n de nornas federal es pero denegado por la arbi -
trariedad al egada (fs. 449/450), o que notivd |a presenta cion
de | a pertinente queja.

Sostuvo que la alzada aplicd incorrectanente |as
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resol uci ones que contienen y aprueban el Plan Médico Ooliga -
torio al merituar parcialnmente el informe médi co aportado cono
prueba y arribar, por ende, a conclusiones que carecen de
rigor cientifico.

Afirnd que el veredicto era puranente voluntarista y
dogmatico, a la vez que su fundamento era dubitativo y au -
tocontradi ctori o. Sobre estos puntos, dijo que yerra el a quo
cuando sostiene que con el hecho de no otorgar determ nado
nmedi canento en una etapa de |a enfernmedad se esta limtando el
derecho de proteccién a |la salud, desde el nonento en que
di cha garantia se halla real nente en resguardo al no autori -
zarse tratamentos innecesarios frente a |la inexistencia de un
di agnéstico certero.

Consi der6 que el decisorio era arbitrario porque no
sol o accedi 6 a | as pretensiones de una asociaci 6n que no es -
taba | egiti mada para actuar sino que ademas concluyé que no se
habia acreditado | a exi stencia de un caso individualizado que
encuadre en | a nedida que se cuestiond. En sintesis, entendi 6
gqgue no existia agravio concreto o actual sino meranente
conjetural a pesar de lo cual el tribunal se expidid nuli -
ficando el acto de la cartera estatal

En igual |inea, sostuvo |a inprocedencia de la ac -
ci 6n de anparo, para lo cual, no sélo reiterd |a inexistencia
de caso concreto sino que explico la inposibilidad de |os
jueces de decidir sobre cuestiones abstractas en tanto deben
juzgar sobre la aplicacidon de la ley a un caso o0 causa con -
tenci oso. Adujo tanbi én, que para la viabilidad de |a accidn
de amparo |a turbaci é6n del derecho constitucional debe ser
grosera y concreta y deben quedar fuera de su alcance |as
cuestiones opi nables, conb es, a su criterio, la del sub lite,
a la par de estimar aplicable la doctrina de |la Corte Suprena

que determina la inexistencia de causa 0 caso cuando se
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procura |a declaracién genérica y directa de inconstitu-
cionalidad de un acto de otro poder.

En otro orden, ataca la legitinaciédn del Defensor
del Puebl o con sustento en precedentes jurisprudencial es que
l[imtan, dijo, su actuaci 6n cuando | os consi derados afectados
en sus derechos subjetivos han podi do acceder a la justicia en
procura de su tutela, cono acontece, a su entender, en esta
litis, donde distintas asociaciones se presentaron con ese

fin.

-1 -

Tanbi én del Defensor del Pueblo de Ia Nacién, in-
terpuso, a fs. 415/429, renedi o extraordinario, en tanto |as
Asoci aci ones de Esclerosis Miltiple de La Panpa, Mendoza y
Corrientes y |la Asociaci 6n de Esclerosis Miltiple de Argenti na
presentaron sendos escritos de adhesi 6n a | os fundanentos de
aquél (fs. 430/433). Los recursos fueron concedidos por
cuesti 6n federal pero denegados en cuanto a |la tacha de arbi -
trariedad, sin que se presentaran |as correspondi entes quej as.

El Defensor del Pueblo limto el objeto del recurso
a los al cances de | a sentencia al sefal ar que ésta debi 6 te ner
efectos erga ommes. Ello es asi, en su parecer, porque el
Orbudsrman actla en representaci 6n del wuniverso de quienes
padecen de esclerosis miltiple y sindrone desnielizante ais -
| ado, caso contrario se vulneran |as disposiciones constitu -
cional es que habilitan su participaci 6n procesal (arts. 43y
86) .

Del msno nodo, atribuyd la calidad de efectos ge-
nerales a | os decisorios dictados en todos | os procesos en que
esa institucion actla, en razén de su caracter nacional vy
consider6 errado que |l a alzada acotara la tutela colectiva a

la jurisdiccion del tribunal interviniente. Dijo, asi , que era
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una autocontradi cci 6n del fallo reconocer |la |egitimaci én del
organo defensor pero cercar |os efectos de |a decision a |los
enfernos sélo de la Provincia de Salta.

Argunent 6, en este sentido, que aquellas personas
gue no se sintieran representadas por el Defensor del Pueblo
de la Nacio6n, individual o colectivamente, deben iniciar un
juicio o presentarse en el ya pronovido y solicitar un nuevo

fallo o que |l a sentencia no | es sea oponi bl e.

- | V-

Previo a todo otro analisis, cabe abordar el tema de
la admsibilidad formal, de |os recursos extraordinarios
i ncoados en autos por |as Asociaciones de Esclerosis Miltiple
de La Panpa, Mendoza y Corrientes y |la Asociaci 6n de Esclero -
sis Miltiple de Argentina.

En este sentido, facil es advertir que |as presen -
taciones se limtan a un asentimento de | os argunentos esbo -
zados en el escrito recursivo del Defensor del Pueblo de |a
Naci 6n, por lo cual y toda vez que la jurisprudencia del Ato
Tri bunal ha sefial ado | a inprocedencia de |a adhesién al re -
curso extraordi nario (Fallos: 209:28 pag. 70 y sus citas
257:48; 322:523), cabe concluir que esas apel aci ones han sido
mal concedi das por el a quo.

- V-

Considero que un orden |6gico inpone analizar el
cuestionam ento que formula el Estado Nacional a la legitinma-
cion de la Asociacion de Esclerosis Miltiple de Salta y del
Def ensor del Pueblo de la Naci 6n para pronover el presente
anparo, pues, si bien |os agravios exhibidos sobre el parti -
cul ar son breves y poco fundanentados, |a existencia de dicho
presupuesto constituye un requisito ineludible para la exis -

tencia de un "caso" o "causa" que habilite la intervenci 6n de
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un tribunal de justicia (art. 116 de |la Ley Fundanental ), ya
gue la justicia nacional no procede de oficio y s6lo ejerce

jurisdicciédn en | 0os casos contenci 0sos en que es requerida a

instancia de parte (art. 2° ley 27) y su ausencia tornaria
i noficiosa |a consideraci 6n de | os pl anteam entos fornul ados
por el apelante (arg. Fallos: 322:528).

Una constante jurisprudencia de la Corte, elaborada
sobre la base de o establecido en los arts. 116 y 117 de |l a
Constituci 6n Nacional, ha expresado que esos casos sSon aque -
Il os en | os que se persigue, en concreto, |a determnaci 6n del
derecho entre partes adversas, notivo por el cual no hay causa
"cuando se procura la declaracion general y directa de
i nconstitucionalidad de |l as normas o actos de | os otros pode -
res", ni, por ende, existe facultad al guna en cabeza del Po der
Judicial de la Nacion que |lo autorice, en tales circuns -
tancias, a fornular declaraciones (Fallos: 307:2384, entre
otros).

En este orden de ideas, con relacién a la legitinma-
cion de | a asociacion actora, reitero aqui | a opinién expuesta
por esta Procuraci 6n General el 22 de febrero de 1999 in re
"Asoci aci 6n Benghalensis y otros ¢/ Mnisterio de Salud vy
Acci 6n Soci al (Estado Nacional) s/ anparo |ley 16.986", a cuyos
térmnos V.E. remtid confornme surge de Fallos: 323:1339. Asi
o considero, toda vez que la Asociacion Cvil Esclerosis
Miltiple de Salta funda su |egitinmcién para accionar en su
caréacter de titular de un derecho de incidencia colectiva a la
protecci 6n de | a salud Cen el caso, |a defensa de | os derechos
de | as personas con esclerosis miltipleC cono parte del objeto
de | a asoci aci on.

Ahora bien, tal cono ha sostenido el Tribunal en el
precedente de Fallos: 323:4098, con relacidn a la legitinmacion

del Defensor del Pueblo de |a Nacioén, si bien el art. 86 de |la
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Carta Magna prescribe que ese organisnp tiene legitinacion
procesal, ello no significa que |os jueces no deban exam nar
en cada caso, si corresponde asignar a aquél el caracter de
titular de la relacion juridica sustancial en que se sustenta
la pretensidn, cono es exigible en todo proceso judicial
(conf. Fallos: 323:4098 y sus citas de Fall os: 310:2943;
311:2725; 318:1323). Sostuvo V.E. que la ley 24.284 excluye
expresanente, del éanbito de conpetencia del o6rgano en
cuesti on, al Poder Judicial (art. 16, parrafo segundo) y es -
tabl ece que si iniciada su actuaci 6n "se interpusiese por
persona interesada recurso administrativo o accion judicial,
el defensor del puebl o debe suspender su intervenci én" (art.
21) (Fallos: 321:1352).

En el caso sub exam ne, varias asoci aci ones | ocal es
de esclerosis miltiple se han presentado en autos Csin per-
juicio de | o sostenido sobre ellas en el ap. 1V precedenteC vy
es la Asociacion de Esclerosis Miltiple de Salta quien ha
iniciado | a presente accién judicial, a la que el Defensor del
Puebl o adhiri 6.

De esta forma, con |lo establecido por |as normas que
regulan la actuaci 6n del organisnmo y |o reci én nmenci onado,
basta para rechazar su legitimaci 6n procesal en |la presente
causa, tornandose inoficioso considerar |os agravios por él

verti dos en su recurso.

- VI -

Sentado ello, el recurso extraordinario interpuesto
por el Estado Nacional es, en m opinio6n, formal mrente adm si -
bl e, pues se encuentra en discusion el alcance e interpreta -
ci6n de normas de caracter federal (resolucidén 1/01 del M -

nisterio de Salud de la Nacién Cnodificatoria de la simlar
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939/ 00 Programa Medico bligatorioC) y la decision definitiva
del superior tribunal de |a causa es contraria al derecho que
el apelante funda en ellas (art. 14, inc. 39 ley 48).

En igual orden, dado que el agravio fundado en |a
tacha de arbitrariedad, guarda estrecha conexidad a | a cues -
tion federal, corresponde analizar en forma conjunta anbos
temas (Fallos: 325:50 y 609).

-VII -

Respecto del agravio atinente a la viabilidad de |a
via elegida en el sub lite, resulta oportuno nenci onar que el
anparo es el procedimento judicial mas sinple y breve para
tutelar real y verdaderanente | os derechos consagrados por |a
Ley Fundanental. En este sentido, |la Corte ha dicho reitera -
danmente que tiene por obj eto una efectiva protecci 6n de dere-

chos (Fallos: 321:2823) y ha explicitado l|a inprescindible

necesi dad de ejercer esa via excepcional para |a sal vaguarda

del derecho fundanental de la vida y de la salud (Fallos:
325:292 y sus citas).

En efecto, en el Ultino de esos precedentes |la Corte

ha decl arado que .el derecho a la vida es el prinmer derecho
natural de |a persona hunana preexistente a toda |e gislacion
positiva que resulta garantizado por |la Constitucién Naci ona

(Fal | os: 302: 1284, 310:112 vy 323:1339)". Asimsno, ha
entendi do que la vida de los individuos y su proteccién Cen
especial el derecho a l|a saludC constituyen un bien
fundamental en si msno, que, a su vez, resulta inpres cindible
para el ejercicio de |a autononia personal. El derecho a la
vida, mas que un derecho no enunerado en |l os térm nos del art.
33 de la Ley Fundanental, es un derecho inplici to, ya que e

ejercicio de |os derechos reconoci dos expresanente requiere
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necesari anente de él y, a su vez, el derecho a la salud
Cespeci al mente cuando se trata de enfernedades gravesC esta
inti mnente rel aci onado con el prinmero y con el principio de
autononmia personal, toda vez que un individuo gravenente
enfernbo no estd en condiciones de optar |ibremente por su
propi o plan de vida. A mayor abundam ento, sostuvo tanbi én que
el derecho a |la salud, desde el punto de vista normativo, esta
reconocido en los tratados internacionales con rango
constitucional (art. 75, inc. 22) entre ellos, el art. 12,
inc. ¢ del Pacto Internacional de Derechos Econém cos,
Sociales y Culturales; inc. 1, arts. 4 y 5 de |la Conven cidn
sobre Derechos Humanos CPacto de San José de Costa RicaC e
inc. 1, del art. 6 del Pacto Internacional de Derechos G viles
y Politicos, extensivo no sélo a la salud individual sino
tanmbi én a |l a salud colectiva (conf. Fallos: 323:1339).

No cabe duda, pues, que en el sub lite, procede |a

via del anparo.

-V -

Fi nal mente, considero no asiste razén al apel ante en
cuanto sostiene que el decisorio es dogmatico, voluntaristay
que carece de rigor cientifico. Muy por el contrario, |as
extensas consi deraci ones que fornmularon |os jueces de anbas
i nstanci as respecto de la entidad y eval uaci 6n de |a prueba
exi stente en autos Ctanto aquella aportada por |a actora conpo
| a que aconpanid el Estado Nacional en oportuni dad de presentar
el informe del art. 8° de la ley 16.986C con I|la que
concluyeron resultaba suficiente para resolver la contro-
versia, alcanza para sustentar |la decision que finalnmente
adoptaron y que, en |l o personal, conparto.

A m nodo de ver, la nodificacién introducida al
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originario Plan Médico Obligatorio en lo referente a la co -
bertura de nedi canentos en | 0os casos de esclerosis nmiltiple,

sus clases y variantes, lesiona el derecho a la salud de
gui enes sufren esta enfernedad di scapacitante Cgarantia res-
guardada no sélo por nornmas nacional es sino tanbién de pro -
tecci 6n internacional que tienden a una actitud de apoyo pro -
gresivo en el tratamento de estas manifestaci ones del aparato
neurol 6gi coC. Esta falta de apoyo se deduce de la propia
resol uci 6n i npugnada, que en un intento por no vul nerar dere -
chos en ejercicio, determna que "Sin perjuicio de |as nornmas
est abl eci das en esta Resol uci 6n sobre | a cobertura en nedica -

nmentos, las msnas no podran introducir |imtaciones sobre

tratamentos en curso al nonento de su puesta en vigencia"

(ver copia a fs. 96 Cel subrayado es propioC).

Este m sno precepto, ademds, no s6lo marca una de -
sigualdad de trato entre enfernos de una msma clase ( por
ejenplo, un enfernb con sindrone desnielizante aislado que
esté en tratam ento nmediante |a cobertura del 100% en el ne -
di canmento, en canbio el que no | o haya conenzado no tendra ese
porcentaje) sino que echa por tierra el Unico argunmento del
M nisterio de Salud para sostener |la validez de la resol uci6n,
cual es que | a exclusion de determ nados casos de | a cobertura
estriba en una proteccién a la salud de |os enfer nos al evitar
autorizar, de ese nodo, tratamentos innecesarios frente a la
i nexi stenci a de diagnosticos certeros. En ese entendi m ento,
si el fin de elimnar |a cobertura del 100% es evitar el
nedi cament o para aquel |l os con sindronme desmelizante aislado o
gue tengan esclerosis miltiple pero no hayan teni do dos brotes
o exacerbaciones en los ultinmps dos afios, en aras de
protegerles la salud, no se entiende |d6gicanente que si se
pueda mantener para |os msnbs casos si ya han iniciado el

tratamento. O se "protege |la salud" en todos | o0s supuestos en
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i gual es condiciones, en cuyo caso el mnisterio deberia
limtar todos esos tratamentos en lugar de asegurarles
cobertura, aun los que estan en curso de ejecuciobn, o el
argunento es netanmente falaz. Me inclino por esto ultino.

Por otro lado, |a prueba de anbas partes se apoya en
los misnos infornes médicos y de su lectura no surge Ccono
sostuvieran las instancias judiciales preintervinientes C fun-
danento al guno para determinar la limtacion tenporal de dos
afios para la confirmaci 6n inequivoca de |a enfernedad, cono

aduce la cartera mnisterial naci onal.

En cuanto a que cierto es, cono arguye el recurren -
te, que en el articulo especial "Consenso sobre el uso de
Dr ogas i nmunonodul adoras en el tratam ento de esclerosis Mil -
tiple en la Argentina" (fs. 51/52) se expresa que | os pacien-
tes con SDA de alto riesgo "pueden"” igual nente ser tratados
con la medicacioén, 1o que inplica que no esta obligatorianmente
i ndi cada, tanbién lo es que del informe nédico de fs. 59/61
surge el beneficio de su tratamento para evitar |os progresos
de la enfernmedad. En efecto, se expresa alli que "E
reconoci mento de | os SDA (sindrone desmelizante aislado) ha
tenido sin duda un inportante inpacto en el nanejo de
paci entes con EM (esclerosis miltiple), y probabl emente estos
enfernos representen una nueva categoria en futuras clasifi -
caci ones de formas clinicas de |a enfernmedad. Existe un con -
senso unani me con respecto al inicio tenprano del tratam ento
en aquel |l os pacientes con un diagnéstico certero de EM En
paci entes con SDA una cui dadosa eval uaci 6n de ell os debera
realizarse, y claros factores de alto riesgo establ ecerse a
fin de sel ecci onar apropi adanent e aquel | os paci entes que seran
incluidos en esquemas de tratamento innmunonodul ador,

destinados a disminuir el riesgo de desarrollar EM clinica-
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mente definida. Este |lanado de atenci 6n se sustenta en: 1)
Los SDA pueden presentar otras etiologias diferentes de EM 2)
Es posi ble que al guno de estos paci entes puedan presentar un
cuadro de enfernedad multifocal pero nonofésica, tal cono
sucede en la encefalomelitis di sem nada aguda; 3) Pacientes
con SDA y sin claros factores de riesgo probabl enente no de -
sarrol | en nuevos epi sodi os consi stentes con el diagndstico de
EM clinicanmente definida, y por lo tanto no deberéan ser ex -
puestos a tratam entos innunonodul adores. En concl usi 6n, es
claro que el tratamento de pacientes con SDAy alto riesgo de
desarrollar EM clinicanente definida, utilizando IFN betala
i ntranuscul ar es beneficioso. Sin enbargo, particular cui dado
debera ponerse en | a adecuada sel ecci 6n de los nmisnos, a fin
de incluir en estos esquenmas terapéuticos |os pacientes
apropi ados. Finalnmente el tratamento en este grupo de pa -
cientes deberd realizarse siguiendo pautas simlares a |as
reconendadas para el uso de drogas i nnmunonodul adoras en el
tratam ento de Esclerosis Miltiple clinicanente definida".

Tengo para m que lo inperioso en el sub lite es
diferencial el diagnéstico de |la dolencia y |la prescripcion de
| as drogas que | a conbatan o atenuen, de |a cobertura de éstas
por | as obras sociales o prepagas. Lo prinero es tarea de |os
pr of esi onal es nmédi cos especiali zados en esta enferne dad, de
qui enes es inpensable que prescriban un nedi canente que no
resulte conveniente para su tratam ento, naxinme tratandose de
farmacos que, si bien son beneficiosos para |a enfernedad,
pueden tener efectos adversos inportantes que aconsejan un
si stema de nonitoreo periddico Cfs. 329C y | o segundo ingresa
dentro de la conpetencia de la autoridad de aplicacién al
formular el plan nmédico obli gatorio que debe necesari anente
estar basado en el materia iddéneo correspondiente.

De cual qui er nodo, el debate aqui planteado no es,
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cono dice el Mnisterio de Sal ud, sal vaguardar a | os enfernos
de posi bl es reacci ones adversas y contraindi caci ones del fac-
maco Cl o que insisto serd eval uando por el médico y no por una
autoridad adm nistrativaC sino el grado de cobertura del
remedi o por |as obras sociales y prepagas para un tipo de
enf ernmedad consi derada de alto riesgo y baja incidencia Csegun
surge de autos, unos 6.500 pacientes en todo el pais C sin que
el mnisterio haya |ogrado probar cual es el notivo para
det erm nar que una enfernedad di scapacitante que tenia el 100%
de cobertura en | os nedi canentos, ahora en al gunos su puest os
no la tenga, circunstancia que, al afectar directanente el
derecho de | os enfernmbs de esclerosis miltiple a |l a proteccion
de la salud, torna, a m criterio, al acto en ar bitrario.

- X-

Por todo | o expuesto, opino que corresponde aadm tir
formal mente el recurso extraordinario interpuesto por el
Estado Nacional (Mnisterio de Salud), tener por mal concedi -
dos aquellos intentados por |as asociaciones de esclerosis
miltiple de La Panpa, Mendoza, Corrientes y de Argentina,
revocar |a sentencia en cuanto a la legitinmaci 6n del Defensor
del Pueblo de la Naci én conforme |o dicho en el acapite V de
presente y confirmarl a.

Buenos Aires, 4 de agosto de 2003.
ES COPI A NI COLAS EDUARDO BECERRA
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Buenos Aires, 18 de dicienbre de 2003.

Vistos | os autos: "Asociacion de Esclerosis Miltiple de
Salta ¢/ Mnisterio de Salud - Estado Nacional s/ accio6n de
anpar o- nedi da cautel ar".

Consi der ando:

Que esta Corte conparte el dictanen del sefior Pro-
curador Ceneral de la Nacion a cuyos fundamentos y concl usio -
nes cabe renmitir en razoén de brevedad.

Por ello, se declara formalnente adm sible el recurso
extraordi nario interpuesto por el Estado Nacional, mal conce -
di dos | os recursos extraordi nari os i ncoados por |a Asociaci 6n
de Esclerosis Miltiple de La Panpa, Mendoza y Corrientes y |la
Asoci aci 6n de Esclerosis Miltiple de Argentina, se revoca |la
resol uci 6n recurrida en cuanto otorga | egitimacion al Defen sor
del Pueblo y se la confirma en lo principal. Con costas
Noti fiquese, agréguese |la queja al principal y, oportunanente,
renitase. CARLOS S. FAYT (en disidencia) - AUGUSTO CESAR
BELLUSCI O - ENRI QUE SANTI AGO PETRACCH - ANTONI O BOGE ANO -
ADOLFO ROBERTO VAZQUEZ - E. RAUL ZAFFARONI (en disidencia
parcial).

ES COPI A
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-//-DENCIA PARCIAL DEL SENOR M NI STRO DOCTOR DON E. RAUL
ZAFFARONI

Consi der ando:

Que adhiero al voto de la mayoria en cuanto Cpor
rem sion al dictanmen del sefior Procurador GCeneral C declara
formal mente admisible el recurso extraordinario interpuesto
por el Estado Nacional y confirma | a sentencia apelada en |o
principal que decide, con costas, conp tanbi én respecto de | os
renedi os federal es que se desestinan, con excepci 6n de | o que
resuel ve respecto de la legitinmaci 6n del sefior Defensor del
Puebl o, tema que Csegun estinboC dada la forma en que se
pronunci an | os jueces del Tribunal sobre |os restantes aspec -
tos de la cuestidn, carece de incidencia en el fondo del
asunto. E. RAUL ZAFFARONI .

ES COPI A
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-//-DENCI A DEL SENOR PRESI DENTE DOCTOR DON CARLCS S. FAYT

Consi der ando:

Que el recurso extraordinario interpuesto por el
Estado Naci onal carece de fundanentaci 6n sufi ciente.

Que, por su parte, los recursos deducidos por |as
Asoci aci ones de Esclerosis Miltiple de La Panpa, Mendoza,
Corrientes, La Asociaci 6n de Esclerosis Miltiple de | a Argen -
tinay el Defensor del Pueblo son inadm sibles (art. 28 0 del
Codi go Procesal Gvil y Conercial de |a Nacion).

Por ello, y oido el sefior Procurador General se decl aran
mal concedidos |os recursos extraordinarios interpuestos e
i mprocedente el recurso de hecho. Notifiquese. Archivese |a
guej a y devuél vanse | os autos principales. CARLOS S. FAYT.
ES COPI A
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