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lll. Utasitasok, jogi iranymutatasok

A miniszterelnok 3/2010. (IV. 16.) ME utasitasa a Miniszterelnoki Hivatal Szervezeti és Miikodési
Szabalyzatarél sz616 1/2008. (MK 57.) ME utasitas médositasarol

1.8 A Miniszterelnoki Hivatal Szervezeti és MUkodési Szabdlyzatérdl sz6lé 1/2008. (MK 57.) ME utasitas mellékletének
(a tovabbiakban: Szabalyzat) 4. § (6) bekezdésében a ,63” szovegrész helyébe a ,62” széveg, 5. § (5) bekezdésében a
44" szovegrész helyébe az ,52" szbveg, 8. § (7) bekezdésében a ,20” szbvegrész helyébe a ,25” széveg, 21/A. §
(5) bekezdésében a ,46" szovegrész helyébe a ,45" szoveg, 21/B. § (5) bekezdésében a ,132" sz6vegrész helyébe a
»137" szbveg, 22. § (3) bekezdésében a ,28" szdvegrész helyébe a ,25" szbveg lép.

2.8 (1) Ez az utasitas a kdzzétételét kdvetd napon Iép hatalyba.
(2) Hatalyat veszti a Szabalyzat 4. § (3) bekezdés e) pontja, 4. § (7) bekezdés b) pontja, 6. § (1) bekezdés f) pontja,a 11/A.§-a
az azt megel6zé alcimmel egylitt és az 1. szamu fiiggelék 13/A. pontja.
(3) Ezazutasitas a hatalybalépését kdvetd napon hatédlyat veszti.

Bajnai Gordon s. k.,
miniszterelnok

A honvédelmi miniszter 40/2010. (IV. 16.) HM utasitasa a Honvédelmi Minisztérium Hataskori
Jegyzékének modositasarol

A honvédelemrél és a Magyar Honvédségrél szold 2004. évi CV. térvény 97. § (1) bekezdésének a) pontjaban kapott felhatalmazas
alapjan a Honvédelmi Minisztérium Hataskori Jegyzékének kiaddsardl sz6lé 84/2006. (HK 17/1.) HM utasitds modositasara a

kovetkezd utasitast adom ki:

1.8 A Honvédelmi Minisztérium Hataskori Jegyzékének kiadasardl sz6l6 84/2006. (HK 17/1.) HM utasitas melléklete ezen
utasitds melléklete szerint médosul.

2.8 Ez az utasitas a kozzétételét kdvetd napon Iép hatdlyba.

Budapest, 2010. dprilis 1.

Dr. Szekeres Imre s. k.,
honvédelmi miniszter



5496 HIVATALOS ERTESITO ¢ 2010.évi 26. szam

Melléklet a 40/2010. (IV. 16.) HM utasitdshoz

AMAGYARKOZTARSASAG 3.szamu példany
HONVEDELMI MINISZTERE

A Honvédelmi Minisztérium hatéskori jegyzékének moédositasa

A Honvédelmi Minisztérium 84/2006. (HK 17/1.) HM utasitassal kiadott Hataskori Jegyzéke (a tovabbiakban: HM HJ,
nyilvantartasi szdma: 829/432.) a kovetkezék szerint médosul:

1. A HM HJ I. Fejezet 1. pontjanak (HONVEDELMI MINISZTER) 81. és 82. alpontjai helyébe az alabbi 81. és 82. alpontok

Iépnek:

,81. | AHM rendelkezése alatt 1évd lakdsok és helyiségek miniszter 1993. évi LXXVIIIl. tv. 87.§
bérletének, elidegenitésének, valamint a lakhatéas 2001. évi XCV. tv.287.§
tamogatdsanak rendeletben térténd szabalyozasa. (2) bekezdés fa)-fc) pont
A lakdsgazdalkodast és -fenntartast végzé 2004. éviCV.1v.97.§
szervezetek felépitésének, hataskorének és (1) bekezdés ) pont
mukodési rendjének rendeletben, illetéleg 19/20009. (XII. 29.) HM rend.
utasitasban torténé szabalyozasa. HM SZMSZ Ill. fej. 1. (83)

82. | Afejezeti kezelés(i lakdstdmogatasi elirdnyzat, miniszter 1992. évi XXXVIII. tv. 49. §
valamint el6iranyzat-maradvany felhasznalasanak 2004.éviCV.tv.51.§
jovahagyasa. A HM vagyonkezelésében lévo 19/2009. (XII. 29.) HM rend. 113. §
lakéépiiletek (lakasok) elidegenitésre torténd (3) bekezdés
kijelolése. Dontés a jogszabdly, vagy egyéb jogi HM SZMSZ IIl. fej. 1. (85)"
norma altal hataskorébe utalt egyedi
lakdstugyekben.

2. AHMHJ I. Fejezet 1. pontjanak (HONVEDELMI MINISZTER) 151. alpontja helyébe az alabbi 151. alpont Iép:

,151. | Az dgazati informatikai stratégia jovahagydésa. miniszter 2004.éviCV.1v.97.§
Az infokommunikaciés stratégia és fejlesztés, a (1) bekezdés p) pont
katonai képességeket érintd szerzédések, hazai és HM SZMSZ Ill. fej. 1. (149), (150),
nemzetkozi kotelezettségek teljesitése rendjének, (151)"

valamint a hirkozlési, informatikai biztositasi
szakteriletre vonatkozo ellatasi normak
meghatarozasa.

3. AHM HJ I. Fejezet 1. pontjanak (HONVEDELMI MINISZTER) 171. alpontja helyébe az alabbi 171. alpont Iép:

,171. | A Magyar Honvédség fokozott védelmet igényld miniszter 1997. évi CLIX. tv. 1/A. §
létesitményeinél fegyveres biztonsagi 6rség (1), (2) bekezdés
létrehozasa, illetve megsziintetése, és azok HM SZMSZ Ill. fej. 1. (146/A)"
vonatkozasaban a rendérség hatésagi jogkdrének
gyakorlasa.

4. AHM HJ . Fejezet 1. pontjanak (HONVEDELMI MINISZTER) 189. alpontja helyébe az alabbi 189. alpont Iép:

,189. | A tarsadalmi szervezetek, alapitvanyok részére miniszter 292/20009. (XII. 19.) Korm. rend.
nyujtando6 tdmogatéasok jovahagydésa. 115.§ (2) bekezdés”

5. AHM HJ I. Fejezet 3. pontja (KABINETFONOK) az alabbi 39. alponttal egésziil ki:

.39. | Afejezeti kezelési elSiranyzatokkal kapcsolatos kabinetfénok HM SZMSZ IIl. fej. 3. (63)”
gazdalkodasi feladatokra vonatkozé belsé
szabdlyzat kiadasa.
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6. AHM HJ . Fejezet 4. pontjanak (JOGI SZAKALLAMTITKAR) 1. alpontja helyébe az alabbi 1. alpont Iép:

.1. | Ajogi szakallamtitkari titkdrsag, valamint a hivatali jogi 2004. éviCV.tv. 100.§
mUkddés tekintetében a HM Kézponti Ellendrzési és | szakallamtitkar (1) bekezdés
Hatosagi Hivatal tevékenységének kdzvetlen 2134/2006. (VII. 27.) Korm. hat.
iranyitasa. A kdzvetlen irdnyitasa ala tartozo 4,7.

HM-szervek katona és koztisztvisel6i allomanya, 10/2002. (lll. 5.) HM rend.
valamint a kdzvetlen irdnyitasa ala tartozé HM- 1. sz mell.
szervezet koztisztvisel6i jogviszonyban all6 vezetdje HM SZMSZ IlI. fej. 4. (1)"
feletti munkaltatoi jogkor gyakorlasa (a miniszter

munkaltatéi jogkorébe tartozok kivételével).

7. AHM HJ . Fejezet 4. pontjanak (JOGI SZAKALLAMTITKAR) 3. alpontja helyébe az alabbi 3. alpont Iép:

»3.  |Ajogi, az ellenérzési, tlizvédelmi és épitésligyi jogi 10/2002. (lll. 5.) HM rend.
szakhatosagi, Ugyfélszolgélati, valamint hadigondo- | szakallamtitkar 1. sz. mell.
zasi feladatok végrehajtasanak szakiranyitasa. HM SZMSZ Ill. fej. 4. (3)"

8. AHM HJ I. Fejezet 4. pontjanak (JOGI SZAKALLAMTITKAR) 15. alpontja helyébe az alabbi 15. alpont 1ép:

,15. | Ajogi tevékenység szakiranyitasa. Az e terlletet jogi HM SZMSZ lll. fej. 4. (16)"
szabalyozé rendelkezések tervezeteinek szakallamtitkar
jovahagyasra torténé elbterjesztése.

9. AHM HJ I. Fejezet 4. pontjanak (JOGI SZAKALLAMTITKAR) 16., 22., 23, 25. és 36. alpontjai hatalyukat vesztik.

10. AHM HJ . Fejezet 6. pontjanak (VEDELMI, TERVEZESI ES INFRASTRUKTURALIS SZAKALLAMTITKAR) 1. alpontja helyébe
az alabbi 1. alpont ép:

,1. |AVédelmi, Tervezési és Infrastrukturdlis védelmi, 2004. éviCV.tv. 100.§
Szakallamtitkari Titkarsag, a Védelmi Tervezési és tervezési és (1) bekezdés
Vagyongazdalkodasi Féosztaly, a HM Kézgazdasagi | infrastrukturalis HM SZMSZ Ill. fej. 6. (1)”
és Pénziigyi Ugyndkség, valamint a HM szakallamtitkar

Infrastrukturalis Ugynokség, a HM Fejlesztési és
Logisztikai Ugyndkség tevékenységének kdzvetlen
iranyitasa.

11. AHM HJ I. Fejezet 6. pontja (VEDELMI, TERVEZESI ES INFRASTRUKTURALIS SZAKALLAMTITKAR) az aldbbi 48. alponttal
egészil ki:

,48. |Arendszeresités és kivonas el6készitésének és védelmi, 9/2010.(l. 22.) HM ut. 14. §
végrehajtasanak felligyelete. tervezési és (1) bekezdés”

infrastrukturalis
szakallamtitkar

12. AHM HJ . Fejezet 7. pontja (HONVED VEZERKAR FONOKE) 65. alpontja helyébe az alabbi 65. alpont lép:

,65. | Az elidegenitésre torténd kijelolésre vagy a kijelolési Honvéd 19/2009. (XII. 29.) HM rend.
javaslat elutasitasara vonatkozé javaslattétel a Vezérkar fénoke 120. § (3) bekezdés”
miniszter részére.

13. AHM HJ . Fejezet 7. pontja (HONVED VEZERKAR FONOKE) 72. alpontja helyébe az alabbi 72. alpont lép:

.72. | Akatonai szervezetek belsé kommunikacidjaval, Honvéd HM SZMSZ Ill. fej. 7. (27/A)"
a toborzéssal, a katonai hagyomanyapoldassal és Vezérkar
a Magyar Honvédséghez kapcsolodé tarsadalmi fénoke

szervezetekkel torténd egylttmuiikodési
tevékenység irdnyitdsa. A toborzéalrendszer
kommunikaciés és marketingtevékenységének
felligyelete.
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14. AHM HJ I. Fejezet 7. pontja (HONVED VEZERKAR FONOKE) az alabbi 79-80. alpontokkal egésziil ki:

#79.

A hiradassal, az informatikai fejlesztéssel kapcsola-
tos feladatok, az azok tervezésére, szervezésére és
iranyitdsara vonatkozé rendelkezések, tovabbd a
hirkdzlési, informatikai biztositasi szakteriletre
vonatkozé ellatdsi normak jévahagyasra torténd
felterjesztése a miniszter részére.

Honvéd
Vezérkar

féonoke

HM SZMSZ IIl. fej. 7. (57)

80.

A Magyar Honvédség létesitményeinél mikodé
fegyveres biztonsagi érségek vonatkozasaban
szlikség esetén az 6rszolgdlat ideiglenes
korlatozasdnak vagy megerdsitésének, az érség
feletti parancsnoksag atvételének, az 6rzés

- ideiglenes — katonai erével torténé

gyakorlasa az 6rok hatdsagi szolgélati
igazolvanyanak és szolgalati jelvényének kiadasa,
jovahagyo hatérozatok tekintetében. Ellenérzési
biztonsagi rendszere, tovabba a fegyver és 16szer

biztonsagos tarolasa, kezelése, felhasznalasa és
nyilvantartasi rendjével kapcsolatban.

végrehajtasanak elrendelése. Kiadmanyozasi jogkor

visszavondsa, ideiglenes bevonasa és nyilvantartdsa,
valamint az 6rségek 6rségutasitasait és Grutasitasait

jogkor gyakorlasa az 6rok szolgalatellatasa, az 6rzés

Honvéd
Vezérkar

fonoke

HM SZMSZ IIl. fej. 7. (58)"

15. AHMHJ

. Fejezet 9. pontja (HONVED VEZERKAR FONOKHELYETTESE) az alabbi 20. alponttal egésziil ki:

»20.

A Magyar Honvédség katonai szervezetei
elektronikai hadviseléssel, az informaciés muveleti
(INFOOPS) képességekkel kapcsolatos
tevékenységének koordinalsa.

Honvéd Vezérkar
fénokhelyettese

HM SZMSZ Ill. fej. 8. (18)"

16. A HM HJ Il. Fejezet 4. pontja (INFORMATIKAI ES INFORMACIOVEDELMI FOOSZTALYVEZETO) és a hozza tartozd
szOvegrész hatalyat veszti.

17. A HM HJ II. Fejezet 7. pontjanak (VEDELMI, TERVEZESI FOOSZTALYVEZETO) cimsora és a hozza tartozé alpontok
helyébe az aldbbi cimsor és alpontok Iépnek:

,7. VEDELMI, TERVEZESI ES VAGYONGAZDALKODASI FOOSZTALYVEZETO

A katonai és gazdasagi tervezés folyamatainak és
a tarca védelmi tervezésének, tovabbd a 10 éves,
valamint az 1(+n) éves tervek kidolgozasanak
koordinalasa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13.(1), (17)

A TVTR tervezési folyamatainak 6sszehangoldsa a
kormdnyzati (nemzeti), valamint a NATO és az EU
védelmi, tervezési, képességfejlesztési tervezési
folyamatokkal.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13.(2)

A TVTR eréforras- és koltségtervezd alrendszere
mukodtetésének és fejlesztésének irdnyitasa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

98/2009. (XII. 11.) HM ut. 5. §
HM SZMSZ IV. fej. 13.(3)

Javaslattétel a HM fejezet prognosztizalt,
tarcaszintl és részletes keretszdmainak
meghatarozasara, illetve a prognosztizalt forrasok
elsédleges allokaciojara.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (4)

A tarca (kdz)beszerzési tevékenységének
koordinaldsa, harmonizélasa a 10 éves, valamint
az 1(+n) éves tervekben foglaltakkal.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13 (7)
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A NATO védelmi, tervezési és az EU
képességfejlesztési folyamataban a nemzeti
alldspontok kialakitasdnak és egyeztetésének
koordinaldsa, az allaspontok képviselete és a
nemzeti érdekek érvényesitése a NATO és az EU
illetékes forumain.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13.(8)

A Magyar Honvédség nemzeti képviselete a
NATO F§ Er6forras Tervez6 Bizottsagban (Senior
Resource Board).

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13.(9)

A gazdalkodas felsészintl szabélyozasanak
koordinalésa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. 13 (10)

A tarcaszintd kontrollingtevékenység (a humén
és személyligyi kontrolling kivételével)
szabdlyozésa, koordinaldsa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. 13 (12)

Javaslattétel a HM vagyonkezelésébe tartozd
tarsasagi részesedések vonatkozasaban a
tulajdonosi jogok gyakorlasaval jaré feladatok
el6készitésére, valamint a HM vagyonkezelésében
lévé erd6gazdalkodok szakmai felligyelete.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13.(13)

A tarca lakdsgazdalkoddasanak,
lakhatdstamogatasi rendszerének irdnyitasa,
felugyelete.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (15)

A védelmi tervezés koordinalasa, a tervezésben
részt vevo szervek, szervezetek védelmi tervezoi
tevékenységének 6sszehangoldsa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. 13 (16)

Az egyedi tervezési, valamint az eseti, rendkiviili
feladatok tervezésének koordinalasa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

98/2009. (XII. 11.) HM ut.
21-22.§

HM SZMSZ IV. fej. 13.(19)

A NATO védelmi, tervezési és az EU
képességfejlesztési folyamataban a nemzeti
alldspontok kialakitdsdnak és egyeztetésének
koordindldsa, az alldspontok képviselete és a
nemzeti érdekek érvényesitése a NATO és az EU
illetékes forumain. A NATO képességfejlesztési
javaslatok (Capability Proposal/Goal-CP/CG)
feldolgozasaban érintett szervezetek
tevékenységének koordinalsa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (20)

A NATO védelmi, tervezési és attekintési eljarasi
folyamataban a Képességfelmérés (Capability
Survey — CS) kérdéseire adand6 nemzeti valaszok
kidolgozdsanak koordinalasa, a nemzeti valaszok
jovahagyasra torténé elkészitése.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (21)

A (kdz)beszerzési engedélyezési kérelmek,
eljarasok - feladat- és forrasorientalt vizsgalat
utani - felterjesztése.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (30)

A TVTR mUkodtetésére és alkalmazasara
vonatkozd miniszteri utasitdsok kidolgozasanak
koordinaldsa. A TVTR-rendszergazdai teend6k
ellatasa.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (32)

Az 4llamhaztartasi szakfeladatrend HM fejezetet
érintd része tarcaszintl egyeztetése — a HM
KPU-vel egyetértésben - a
Pénzligyminisztériummal.

védelmi, tervezési és
vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd

85/2009. (X. 30.) HM ut.
3. §(3) bekezdés b) pont
HM SZMSZ IV. fej. 13. (34)
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19. |AHM feladatrend és az egységes védelmi védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (35)
szakfeladatrendszer adatbazisanak a védelmi vagyongazdalkodasi
tervezés végrehajtasahoz torténd kiadasa. féosztalyvezetd
20. |Azintegralt védelmi, tervezési folyamatot védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (37)
tdmogatd informatikai rendszer kiépitésének vagyongazdalkodasi
koordinalésa. féosztalyvezetd
21.  |AHM Védelmi Tervezd Bizottsag (HM VTB) titkari | védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (39)
teenddinek ellatasaval kapcsolatos feladatok vagyongazdalkodasi
végzése. féosztalyvezetd
22.  |ATVTR keretén belil a honvédelmi szervek, védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (44)
szervezetek tervezdi tevékenységének vagyongazdalkodasi
ellenérzése. A honvédelmi szervek, szervezetek féosztalyvezetd
- TVTR-ben meghatérozott - tervei dsszhangjanak
ellendrzése a 10 éves és az 1(+n) éves tervekkel.
23. | Atarcaszintl éves beszerzési terv jdvahagyasra | védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (47)
torténd felterjesztése. vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
24. | A nemzetgazdasag védelmi felkészitésével védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (50)
kapcsolatos feladatok koordinélasa. vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
25. | Avezetd tisztségvisel6k, felligyelébizottsagi védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (54)
tagok és konyvvizsgalok javadalmazasainak vagyongazdalkodasi
vonatkozasaban javaslattétel a tulajdonosi jogok féosztalyvezetd
gyakorldja felé.
26. |Atarsasagok gazdalkodasi tevékenységeinek védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (55)
felligyelete. vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
27. |Az erd6k szakkezelésével és az védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13.(57)
erdégazdalkodassal kapcsolatos feladatok vagyongazdalkodasi
végrehajtasanak szakmai felligyelete és az féosztalyvezetd
erd6tervezés koordinélasa. Erdészeti hatdsagi
eljarasban masodfoku szakhatésagként torténd
részvétel.
28. |Atarcaingé éllamivagyon gazdalkodasi terve védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (58)
és beszamoldja miniszteri jovahagydsra torténé | vagyongazdalkodasi
elSterjesztése. féosztalyvezetd
29. |Egyesingé vagyontargyak polgari jogi védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13.(61)
szerz8déssel torténd ideiglenes hasznélatba vagyongazdalkodasi
addsa végrehajtasanak feligyelete. féosztalyvezetd
30. |Afejezeti kezelés(i lakdstamogatasi eléiranyzat védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (64)
tervezésének iranyitasa és jovahagyasra torténé | vagyongazdalkodasi
elSterjesztése. Javaslat kidolgozasa a honvédelmi |  féosztalyvezetd
miniszter részére az allami tulajdond HM
vagyonkezel6i jogu lakéépiiletek (lakdsok)
elidegenitésre torténd kijelolésérol.
31. | Alakasellatas, lakdsgazdalkodas rendszerének védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (67)
iranyitasa. vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
32. | A helyi és teriileti lakdsgazdélkodasi szervek védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (68)
tevékenységének ellendrzése. vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
33. | Alakhatdstamogatdassal 6sszefligg6 kiilon védelmi, tervezési és HM SZMSZ IV. fej. 13. (69)

jogszabalyban megallapitott hatdskorok
gyakorlasa.

vagyongazdalkodasi
féosztalyvezetd
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18.

19.

20.

21.

34, | Alakhatastamogatassal 0sszefligg6 informéaciés | védelmi, tervezési és
rendszer kialakitdsa, a szlikséges adatok és vagyongazdalkodasi

informaciok korének, tartalmanak és jellegének

meghatarozasa.

féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 13. (70)"

AHMHIJ II. Fejezet 8. pontja (VEDELEMGAZDASAGI FOOSZTALYVEZETO) és a hozzé tartozé szévegrész hatalyat veszti.

A HM HJ II. Fejezet 9. pontjanak (HADMUVELETI ES KIKEPZESI FOOSZTALYVEZETO) 1., 4., 13, 24. és 25. alpontjai

hatdlyukat vesztik.

A HM HJ 1. Fejezet 9. pontja (HADMUVELETI ES KIKEPZESI FOOSZTALYVEZETO) az alabbi 26. alponttal egésziil ki:

,26. | A Magyar Honvédség létesitményeinél mikodo
fegyveres biztonsagi 6rségekkel kapcsolatban a
honvédelmi miniszter és a Honvéd Vezérkar fénoke
jogkorébe tartozd hatosagi dontések el6készitése.

hadmdveleti és HM SZMSZ IV. fej. 16. (39/A)"

kiképzési
féosztalyvezetd

A HM HJ Il. Fejezet 11. pontjat (SZEMELYZETI FOOSZTALYVEZETO) kévetben az alabbi 12. ponttal és a hozza tartozd

alpontokkal egészil ki:

,12. HIRADO, INFORMATIKAI ES INFORMACIOBIZTONSAGI FOOSZTALYVEZETO

1. |Felhatalmazés alapjan a Magyar Honvédségnél
folyé hiradd, informatikai, informaciovédelmi és
iratkezelési (lgyviteli) tevékenység szakirdnyitasa.

hiradé, informatikai és
informacidbiztonsagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (1)

2. |A minésitett adatok védelmének felligyeletéért
felel6s miniszter 4gazati iranyitasi feladatkérében
meghatarozott, a Magyar Honvédséget érintd
ellendrzési feladat végrehajtasaban egyetértési jog
gyakorlasa.

hiradd, informatikai és
informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19.(2)

3. |A Honvédelmi Minisztérium titokvédelmi
felugyeléi feladatai ellatasa, valamint — a katonai
nemzetbiztonsagi szolgalatok kivételével - a
honvédelmi tarca szervezetei titokvédelmi
felligyel6i szakmai tevékenységének irdnyitasa.

hiradé, informatikai és
informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (3)

4. | Atércainformatikai stratégidja kidolgozasanak,
valamint a kormdanyzati informatikai stratégiaboél a
tarcara harulo feladatok végrehajtasanak
iranyitasa.

hiradé, informatikai és
informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (4)

5. |A Magyar Honvédség zartcélu hirado és
informatikai — a honvédelmi miniszter altal
atruhazott jogkorben - halézatgazdai feladatok
elldtasa. A tarcaszintl egységes digitalis
radidrendszer, és az MH Virtudlis Maganhaldzat
(VPN) fejlesztésének és lizemeltetésének iranyitasa.

hirado, informatikai és
informaciébiztonséagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (5)

6. A HM Informatikai és Hirkozlési Alkalmazasi
Bizottsag vezetése.

hirado, informatikai és
informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (6)

7. |A Magyar Honvédség objektumai biztonsagara, a
beléptetés rendjére, a technikai beléptetd
rendszerek telepitésére és lizemeltetésére
vonatkozé intézkedések kidolgozasanak és
egyeztetésének iranyitasa.

hiradd, informatikai és
informaciébiztonségi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (7)

8. |Azagazati informatikai stratégia kialakitasa,
tarcaszintl koordinalasa, és a hirado, informatikai,
informaciévédelmi és iratkezelési (lgyviteli)

szakteriletek tarcakozi képviselete.

hirado, informatikai és
informaciébiztonségi
féosztalyvezetd

HM SZMSZ IV. fej. 19. (10)




5502

HIVATALOS ERTESITO ¢ 2010.évi 26. szam

9.  |Ahiradassal, informatikaval, hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV.fej. 19.(11)
informaciévédelemmel és tigyvitellel kapcsolatos informacidbiztonsagi
tarcakozi, valamint nemzetkdzi (NATO, EU két- féosztalyvezetd
vagy tébboldali nemzetkozi szerzédésen alapuld)
egyuttmikodés minisztériumi szintl koordinaldsa.
10. |A Magyar Honvédség béke- és mindsitett idészaki | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (12)
hiradé, informatikai és informaciovédelmi informacidbiztonsagi
rendszerei dltaldnos elveinek, kdvetelményeinek és féosztalyvezetd
szabdlyozéinak koordindlasa, és a végrehajtas
szakirdnyitasa.
11.  |A hiradd, informatikai, informaciévédelmi szak- hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (13)
és szakirany-referensi, valamint kamarai jogkor informacidbiztonsagi
gyakorléi feladatok végzése, a szakképzés és féosztalyvezetd
szakmai tovabbképzés kdvetelményeinek
meghatdrozasa.
12.  |A honvédelmi érdekbdl mindsitett nemzeti, hirado, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (15)
valamint a nemzetkdzi szerz6dés alapjan atvett, informacidbiztonsagi
vagy nemzetkozi kotelezettségvallalds alapjan féosztalyvezetd
késziilt, az informacié védelmével (személyi, fizikai,
dokumentumbiztonsagi, elektronikus
informéciévédelmi/rejtjel-, dtvitel-, kompromittald
kisugdrzas-, szamitogép- és halézatbiztonsag),
és a nyilt nem nyilvdnos kozérdek(i adatok
védelmével kapcsolatos rendelkezések
el6készitése. A szakterlilet felsészintl irdnyitasa.
13.  |A honvédelmi tarca — a katonai nemzetbiztonsagi | hirado, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (16)
szolgalatok kivételével - hiradd, informatikai, informaciébiztonsagi
informaciévédelmi, iratkezelési (ligyviteli) féosztalyvezetd
feladatokat ellatd szervezeteinek és
tevékenységeinek szakmai felligyelete.
14. |Atitokvédelmi felligyel6k és biztonsagi hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV.fej. 19.(17)
megbizottak, illetve az informaciévédelmi szervek | informaciébiztonsagi
szakmai tevékenységének szakirdnyitasa. Az féosztalyvezetd
illetékes biztonsagi felligyelet, valamint a kozponti
rejtjelfeliigyelet hataskorének gyakorlasa.
15.  |A korményzati feladatok informatikai hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (19)
tdmogatdsanak tarcaszint( felligyelete. informaciébiztonsagi
féosztalyvezetd
16. |A Magyar Koztarsasag és a tarca képviselete a hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (25)
NATO C3 Testuletben (NC3B) és alarendelt informéaciébiztonsagi
szervezeteiben. féosztalyvezetd
17. |Atarca éves beszerzési tervében szerepld hiradd, | hirado, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (27)
informatikai, informaciovédelmi pénzeszkozok informaciébiztonségi
felhasznalasanak koordinalasa. féosztalyvezetd
18. |A Magyar Honvédség személyi, fizikai, hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (28)
dokumentum, elektronikus informaciovédelmi informéciébiztonsagi
rendjének, eljarasainak felligyelete. féosztalyvezetd
19.  |A Honvédelmi Minisztérium felligyelete ald tartozé | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (32)

kiemelt védelmet igénylé létesitmények
informaciévédelmére vonatkozo rendelkezések
tervezetének el6terjesztése a miniszter részére és a
rendelkezésekben foglaltak érvényesiilésének
ellenérzése. A kiemelt védelmet igényld
[étesitményekbe érvényes belépési névjegyzékek
és engedélyek kiadasa.

informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd
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20. |ANATO, EU, a nemzetkozi és a nemzeti informacié | hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (33)
védelmével, az iratkezeléssel (ligyvitellel) informacidbiztonsagi
kapcsolatos képzési, tovabbképzési kovetelmények féosztalyvezetd
meghatarozasa.
21.  |ANATO/NYEU Kdzponti Nyilvantarté szamdra hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (35)
biztositott jogkorben, a nemzetkdzi szerz6dés informacidbiztonsagi
alapjan atvett, vagy nemzetkozi féosztalyvezetd
kotelezettségvallalds alapjan késziilt mindsitett
adatok kezelési rendjének ellenérzése.
22. | A honvédelmi érdekbdl mindsitett adatok hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (37)
kezelésével kapcsolatos tevékenység szakmai informacidbiztonsagi
felligyelete. féosztalyvezetd
23. | Atechnikai belépteté rendszerek telepitésével hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (43)
Osszefliggd igények elbirdldsa, az engedélyezésre | informacidbiztonsagi
és beszerzésre vonatkozé javaslatok el6terjesztése. féosztalyvezetd
24. | A Magyar Honvédség objektumaiba telepitett hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (44)
technikai belépteté rendszerek mikddésének informacidbiztonsagi
felugyelete. féosztalyvezetd
25. |Az ATOMAL informaciok kezelésével kapcsolatos hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (48)
képességekre vonatkozé kdvetelmények informaciébiztonsagi
meghatdrozasa, a kezeléssel kapcsolatos féosztalyvezetd
rendszabalyok betartasanak felligyelete.
26. |AHM-szervek és -szervezetek, a miniszter hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (49)
kozvetlen, illetve fenntartdi irdnyitasa, felligyelete | informacidbiztonsagi
ala tartozo szervezetek, valamint a Magyar féosztalyvezetd
Honvédség katonai szervezetei éltal hasznélt
épitmények korszer(sitésével és felujitasaval,
valamint Uj létesitmények tervezésével kapcsolatos
informéaciévédelmi kovetelmények meghatarozasa.
Az informaciovédelmi rendszerek alkalmazasi és
lizemeltetési rendszabdlyainak meghatérozasa és
felligyelete, valamint ezen eszk6z6k
rendszeresitésére, rendszerben tartasara és
kivonasara vonatkozo biztonsagi kovetelmények
meghatarozasa.
27. | Az elektronikus informaciévédelmi rendszerek hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV.fej. 19. (50)
alkalmazasaval kapcsolatos kdvetelmények informacidbiztonsagi
meghatdrozasa. féosztalyvezetd
28. | A Magyar Honvédség szervezetei béke- és hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (52)
mindsitett idészaki vezetésének és irdnyitasanak informéaciébiztonsagi
hirado, informatikai, elektronikus féosztalyvezetd
informaciévédelmi rendszerére és rendjére
vonatkozé elvek, kdvetelmények és szabdlyok
kidolgozasa, a feladatok végrehajtasanak
felsGszintl tervezése és szervezése.
29. |Biztonsagi beruhdzasok, beszerzések folyamatéban | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (53)
az informaciovédelem kovetelményeinek informaciébiztonsagi
meghatarozasa, azok teljestlésének ellendrzése. féosztalyvezetd
30. |A Magyar Honvédség elektronikus hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (54)
informaciévédelmi felligyeletének ellatasa. informéaciébiztonsagi
A NATO/NYEU rejtjelezé szakanyagok Magyar féosztalyvezetd
Koztdrsasag-szintl elosztasi és nyilvantartasi
rendjének, mikodtetésének felligyelete.
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31.  |A nemzeti és EU rejtjelez6 szakanyagok a miniszter | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (55)
kozvetlen iranyitasa és fenntartdi iranyitasa, informaciébiztonsagi
felligyelete ala tartozo szervezetek, a miniszter féosztalyvezetd
altal alapitott gazdasagi tarsasagok elosztasi,
nyilvantartasi rendszerének, mikodtetésének
szabalyozdsa, szakirdnyitasaval kapcsolatos
feladatok végzése. A kulcsgyartassal kapcsolatos
kévetelményeik meghatarozasa, szabalyozasa.
A NATO/NYEU kdzponti rejtjeleloszté mikodtetése
(NDA), az eloszt6 rendszer kialakitasa, annak
szakiranyitasaval, illetve feligyeletével 6sszefliggd
feladatok végzése.
32. | Azalkalmazasra tervezett rejtjelzd eszkdzok hirado, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (56)
rendszeresitésének kezdeményezése az illetékes informaciébiztonségi
hatésagnal. féosztalyvezetd
33. |Akozponti rejtjelfelligyelet jogkdrébe tartozé, hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (57)
kulfoldon végzett rejtjeltevékenység, illetve informaciébiztonsagi
telepitett rejtjelezd eszkdzok ellendrzése. féosztalyvezetd
34. |Vezetési tdblazatok és replil6gép-felismer6 vizualis | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (58)
jelzések készitése, haszndlatuk szabalyozasa. informéaciébiztonsagi
féosztalyvezetd
35. | Azinformatikai rendszerek biztonsagi auditjanak | hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (60)
kezdeményezése. informaciébiztonségi
féosztalyvezetd
36. | A honvédelmi miniszter hataskorébe tartozé hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV.fej. 19. (61)
szakképesitések szakmai és informéciébiztonsagi
vizsgakovetelményeinek kiadasarol, valamint a féosztalyvezetd
szakképzésrél és a szakmai vizsga szervezésérol
sz616 jogszabalyokban és az dllami irdnyitas egyéb
jogi eszkdzeiben meghatarozott szakképesitések,
részszakképesitések tekintetében kamarai jogkor
gyakorolésa.
37. |A Magyar Honvédség futér- és postakiildeményei | hiradd, informatikai és | HM SZMSZ V. fej. 19. (62)
béke- és mindsitett id6szaki tovabbitési rendjére informaciébiztonségi
vonatkozé kovetelmények meghatarozasa. féosztalyvezetd
38. | A Nemzeti Biztonsagi Felligyelet m(ikddési hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (64)
engedélyével rendelkezd (polgari és katonai informaciébiztonsagi
szervezetek) NATO/NYEU nyilvantartok feletti féosztalyvezetd
szakmai feligyelet ellatasa.
39. |A Magyar Honvédség zartcélu haldézataival hiradé, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (67)
kapcsolatos feladatok szaktertleti koordinalasa. informaciébiztonsagi
féosztalyvezetd
40. |A Magyar Honvédség hiradé és informatikai hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV.fej. 19. (70)
eszkozeire vonatkozo frekvenciaelldtas igényeinek | informacidbiztonsagi
meghatdrozasa. féosztalyvezetd
41. | A békemliveletek, kilfoldi missziok és egyéb hiradd, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (72)
feladatok katonai hiradasanak és informatikai informaciébiztonsagi
biztositasara vonatkozé altalanos elvek, kdvetel- féosztalyvezetd
mények, bels6 rendelkezések, és az okmanyokban
foglaltak érvényesiilésének felligyelete.
42. | A hiradas és informatika rendszerére, eszkozeire, hirado, informatikai és | HM SZMSZ V. fej. 19. (73)

annak alkalmazasi, izemeltetési és fenntartasi
rendjére, a szolgaltatasok igénybevételére
vonatkozé elvek, kbvetelmények kidolgozasa, az
lizemeltetésben részt vevd szervezetek
tevékenységének felligyeletébdl adédo feladatok
végrehajtasa.

informaciébiztonsagi
féosztalyvezetd
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22.

23.

24,

25.

26.

43. |A Magyar Honvédség képviselete a NATO/EU hirado, informatikai és | HM SZMSZ IV. fej. 19. (74)"
hiradé és informatikai tigyekkel foglalkozd informaciébiztonsagi
szervezeteiben, a két- és tobboldali nemzetkozi, féosztalyvezetd

valamint a multilaterdlis egytttmikodésbdl adédo
szakmai feladatok koordinalasa.

A HM HJ lll. Fejezet 1. pontjanak (HM KOZPONTI ELLENORZESI ES HATOSAGI HIVATAL FOIGAZGATO) 6. alpontja
hatalyat veszti.

A HM HJ lll. Fejezet 4. pontja (HM FEJLESZTESI ES LOGISZTIKAI UGYNOKSEG VEZERIGAZGATO) 2. alpontja helyébe az
alabbi 2. alpont l1ép:

»2. |Arendszeresitésre, illetve rendszerbdl torténd vezérigazgatd 9/2010. (I. 22.) HM ut.
kivonasra javasolt hadfelszerelési eszk6zokré| 13.§ (3) bekezdés”
készullt intézkedési terv, valamint a Rendszeresitési
Bizottsag Ulései hatdrozati javaslatai jovahagydsra
torténo felterjesztése.

A HM HJ lll. Fejezet 4. pontja (HM FEJLESZTESI ES LOGISZTIKAI UGYNOKSEG VEZERIGAZGATO) az alabbi 20. alponttal
egészil ki:

A honvédségi jarmUivek fenntartasaval kapcsolatos
feladatok szabalyozasa.

#20. vezérigazgatoé | 18/2009. (XIl. 18.) HM rend. 27. 8"

A HM HJ IIl. Fejezet 6. pontjanak (HM INFRASTRUKTURALIS UGYNOKSEG VEZERIGAZGATO) 6-10. alpontjai helyébe az
alabbi 6-10. alpontok Iépnek:

,6. | Alakdingatlanban lévé allami tulajdonu, vezérigazgatd 19/2009. (XII. 29.) HM rend.
HM-vagyonkezelésu, nem lakascélu helyiség 26/2010. (Il. 26.) HM ut.
bérbeadasa, a bérlé nyilvanos pélyaztatas utjan
torténé kivalasztasa, illetve bérbeadasi
megallapodasok megkotése.

7. | Alakééplilet-(lakas) elidegenités sordn a lebonyolitdé| vezérigazgatd 19/2009. (XII. 29.) HM rend.
forgalmi érték becslésének és a vételar 26/2010. (Il. 26.) HM ut.
megallapitdsanak, tovabba a tarsashaz alapito
okiratanak ellenjegyzése.

8. |Aziresen all6 lakéépiilet, lakas és helyiség vezérigazgatd 19/2009. (XII. 29.) HM rend.
elidegenitésének palyaztatasa.

9.  |Onkorményzati tulajdond, HM-rendelkezési vezérigazgato 19/20009. (XII. 29.) HM rend.
helyiség elidegenitésével kapcsolatos hozzajarulasi
jog gyakorlasa.

10. |Hozzajarulds megadasa a HM javara bejegyzett vezérigazgatd 19/2009. (XIl. 29.) HM rend.”

jelzélogjog, valamint elidegenitési és terhelési
tilalom fenndlldsa alatt a részletvétellel elidegenitett

lakas (helyiséqg) tulajdonjoganak atruhazasahoz.

AHM HJIII. Fejezet 7. pontja (HM KOZGAZDASAGI ES PENZUGYI UGYNOKSEG VEZERIGAZGATO) az aldbbi 26. alponttal
egészul ki:

,26. | ANATO és az EU pénzligyi bizottsagaiban a vezérigazgatod HM SZMSZ IV. fej. HM KPU (5)”
honvédelmi térca képviseletének ellatasa.

Budapest, 2010. marcius 25.

Dr. Lakatos LdszI6 s. k.,
okl. mk. vezérérnagy
HM tervezési és koordinacids féosztalyvezetd
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A honvédelmi miniszter 41/2010. (IV. 16.) HM utasitasa a Zrinyi Miklos Nemzetvédelmi Egyetem
rektori vezet6i megbizas betoltésére kiirt palyazat elbiralasat elokészité véleményezé6 bizottsag
kijelolésérol

A honvédelemrél és a Magyar Honvédségrél szold 2004. évi CV. torvény 52. § (1) bekezdés f) pontja alapjan — figyelemmel a katonai
és rendvédelmi fels6oktatdsi intézmények vezetbinek, oktatdinak és hallgatdinak jogallasardl sz6l6 1996. évi XLV. térvény 11. §
(1) bekezdésében foglaltakra — az aldbbi utasitdst adom ki:

1.8 Az utasitas hatdlya kiterjed a Honvédelmi Minisztériumra, valamint a Zrinyi Miklés Nemzetvédelmi Egyetemre
(a tovabbiakban: ZMNE).

2.8 (1) A ZMNE rektori vezetéi megbizas ellatdséra 2010. februar 11-én kiirt palyazat elbirdlasdnak elékészitése érdekében

véleményezd bizottsdgot (a tovabbiakban: Véleményez6 Bizottsag) jel6lok ki.

(2) AVéleményezd Bizottsag elndke: dr. Szeredi Péter, a HM kabinetfénoke.

(3) A Véleményezd Bizottsag tagjai:
a) dr. Lakatos Laszl6 okl. mk. vezérérnagy, a HM Tervezési és Koordinacids Féosztaly féosztalyvezetdje;
b) Katona Karoly mk. dandartdbornok, a HM Személyzeti Féosztaly féosztalyvezetdje;
c) dr.Till Szabolcs, a HM Jogi Féosztdly féosztélyvezetdje;
d) prof. dr. Négradi Gyorgy, a Budapesti Corvinus Egyetem tanszékvezet6 egyetemi tanara.

(4) A Véleményezd Bizottsag jegyzékonyvvezetdje: Borné Takdcs Zsuzsanna, a HM Személyzeti Féosztaly, Kdzponti
Elémeneteli, Oktatas és Képzésszervezési Osztaly ligyintézdje.

3.8 A beérkezett palyazatok bontasdra 2010. marcius 30-an a HM Személyzeti Féosztaly hivatalos helyiségében kerdil sor.

4.8 A palydzatok masolatait a HM Személyzeti Féosztaly 2010. aprilis 15-éig kildi meg a Véleményezd Bizottsag
elndkének, tagjainak, valamint a ZMNE kancellarjanak.

5.8 Az egyetem szenatusa a benyujtott palydzatokat értékeli, a szendtus rektorjeldltre vonatkozé dontését a ZMNE
kancellarja 2010. aprilis 30-an 16 éraig terjeszti fel a honvédelmi miniszter részére.

6.8 A Véleményezd Bizottsdg a palyazatokrol készitett értékelését 2010. 4prilis 30-dig terjeszti fel a honvédelmi
miniszternek.

7.8 A palyézatok elbiraldsara 2010. aprilis 30-aig kerl sor.

8.8 A HM Személyzeti Féosztaly a kiirt palydzat eredményérdl az elbiralds hataridejétél szamitott 8 napon belil - a
palyazati anyagok visszakildésével egyidejlileg — valamennyi palyazot irdsban értesiti.

9.8 Ez az utasitas az aldirdsa napjan Iép hatélyba, és 2010. junius 30-an hatdlyat veszti.

Budapest, 2010. marcius 30.

Dr. Szekeres Imre s. k.,
honvédelmi miniszter
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A honvédelmi miniszter 42/2010. (IV. 16.) HM utasitasa a magan-nyugdijpénztari tagsaggal
kapcsolatos feladatokroél

A honvédelemrél és a Magyar Honvédségrél szolé 2004. évi CV. torvény 52. § (1) bekezdés f) pontja alapjan az aldbbi utasitast
adom ki:

1.8 Az utasitds hatalya a Honvédelmi Minisztériumra, a honvédelmi miniszter kdzvetlen aldrendeltségébe, kdzvetlen és
fenntartoi iranyitdsa alg, illetve felligyelete ala tartozé szervezetekre, a Honvédelmi Minisztérium Tabori Lelkészi
Szolgalatra, a Magyar Honvédség katonai szervezeteire, valamint a katonai ligyészségekre (a tovabbiakban: egyiitt
honvédelmi szerv) terjed ki.

2.8 Ezen utasitas alkalmazasaban

1. munkavallalé: a honvédelmi szerv allomédnyadba tartozd hivatdsos és szerzédéses katona, koztisztviseld,
kozalkalmazott, igyészségi alkalmazott, a Munka Torvénykonyvérdl széld 1992. évi XXII. torvény (a tovabbiakban: Mt.)
hatalya ala tartozé munkavallalo, az 6sztondijas foglalkoztatott és a megbizasi szerz6dés alapjan személyes munkat
végzé személy,

2. munkaviszony: a katonai szolgalati jogviszony, a kdzszolgalati jogviszony, a kdzalkalmazotti jogviszony, az ligyészségi
szolgalati jogviszony, az Mt. hatélya ala tartozé munkaviszony, az 6sztondijas foglalkoztatasi jogviszony és a megbizasi
jogviszony.

3.8 (1) Munkaviszony létesitése esetén a honvédelmi szerv személyligyi szerve a munkaviszonyt létesité személyt az
1. melléklet szerinti adatlap 3 példédnyban torténd kitoltésével, a magan-nyugdijpénztari tagsaggal kapcsolatos
nyilatkozat (a tovédbbiakban: pénztéri tagsagi nyilatkozat) megtételére, illetve a pénztartagsag tényét igazolo belépési
nyilatkozat, vagy pénztari tagsagi okirat bemutataséra kotelezi.

(2) A munkavallalo altal bemutatott pénztari tagsagi okiratrdl, illetve a magannyugdijpénztér altal zaradékolt belépési
nyilatkozatrél a honvédelmi szerv személyligyi szerve 2 masolati példanyt készit, amelyekre feljegyzi
a) amunkavallalé honvédelmi szervnél létesitett munkaviszonyanak kezd6 napjat,

b) amunkavallalé alkalmazotti azonosité szamat és
c) azokirat bemutatdsanak idépontjat.

(3) A honvédelmi szerv személyligyi szerve a pénztari tagsagi nyilatkozat 1. szdmu példanyat a munkavallalé részére,
2.5zamu példanyat a pénztari tagsagi okiratrdl, illetve a magadnnyugdijpénztar altal zaradékolt belépési nyilatkozatrol
készitett masolatokat is csatolva a honvédelmi szerv pénziigyi szerve részére — a pénztari tagsagi nyilatkozat
megtételét kbvetd 2 munkanapon belil — adja at. A pénztari tagsagi nyilatkozat 3. szdmu példanyat a munkavallalé
személyi anyaggyujtében kell elhelyezni.

(4) Haamagan-nyugdijpénztari tagsagra kotelezett palyakezdé munkavallalé az (1) bekezdésben el&irt kotelezettségnek
nem tesz eleget, a honvédelmi szerv személyligyi szerve a pénztarak kdzponti nyilvantartasaval 6sszefliggd egyes
feladatokrol, a pénztaraknak, valamint a foglalkoztatoknak a pénztartagokra vonatkozé adatszolgaltatasi
kotelezettségérél sz616 172/1997. (X. 6.) Korm. rendelet 4. § (1) bekezdése alapjan értesiti a palyakezdé munkavallalé
lakéhelye, magyarorszagi lakohely vagy tartézkodasi hely hidnyaban a foglalkoztaté Magyarorszagon bejegyzett
székhelye, telephelye, képviselete, fidktelepe szerinti teriileti maganynyugdijpénztart. A magannyugdijpénztar altal
megklildott pénztéri tagsagi okirat esetén a honvédelmi szerv (2) és (3) bekezdés szerint jar el.

4.8 (1) Ha a honvédelmi szerv pénziigyi szerve arrdl szerez tudomast, hogy a munkavallalé6 a magannyugdijrél és a
magannyugdijpénztarakrél sz6l6 1997. évi LXXXII. térvény (a tovabbiakban: Mpt.) 21. § (4) bekezdés d) pontjaban
eléirt magan-nyugdijpénztari tagsdgaval kapcsolatos bejelentési kotelezettségét nem teljesitette, a munkavallalot —
az elmulasztott bejelentési kotelezettség utdlagos teljesitése érdekében — a 2. melléklet szerinti adatlap 3 példanyban
torténd kitoltésével a pénztartagsdg tényét igazolo okirat késedelmes bemutatdsarol sz616 nyilatkozat megtételére,
illetve pénztdri tagsagi okirat bemutatdsara kotelezi.

(2) Ahonvédelmiszerv pénziigyi szervének képviseldje a pénztartagsag tényét igazold okirat késedelmes bemutatasarol
sz6l6 nyilatkozat 1-3. szamu példanyait aldirja és a pénzligyi szerv bélyegzélenyomatdval hitelesiti (a tovabbiakban
egyutt hitelesités).

(3) A honvédelmi szerv pénziigyi szerve a zdradékolassal ellatott a pénztértagsag tényét igazold okirat késedelmes
bemutatdsarol sz616 nyilatkozat 1. szdmu példényat a munkavallalé részére, 3. szamu példanyét a honvédelmi szerv
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5.§

6.§

7.8

8.8

személyligyi szerve részére — a nyilatkozat megtételét kéveté 2 munkanapon beliil - adja at. A pénztartagsdg tényét
igazol6 okirat késedelmes bemutatasardl szolé nyilatkozat 3. szamu példanydt a munkavallalé személyi
anyaggyUjtében kell elhelyezni.

A honvédelmi szerv pénziigyi szerve a munkavallalé altal bemutatott pénztari tagsdgi okirat esetén a 3. §
(2) bekezdése szerint jar el.

A honvédelmi szerv pénziigyi szerve

a) apénztari tagsaginyilatkozat 2. szamu példanyat a pénztari tagsagi okiratrdl, illetve a magannyugdijpénztar altal
zaradékolt belépési nyilatkozatrél késziilt masolat egyik példanydval egyiitt a pénztari tagsagi nyilatkozat
atvételét kovetd 2 munkanapon belil,

b) a pénztirtagsdg tényét igazold okirat késedelmes bemutatdsarol sz6lé nyilatkozatot 2. szamu példanyat — a
hitelesitést kdvet6é 2 munkanapon belil — a pénztéri tagsagi okiratrol késziilt masolat egyik példédnyaval egyiitt

megkiildi a HM Kézgazdasagi és Pénziigyi Ugynokség llletményszamfejté Ado- és Jarulékelszamold Igazgatdsag

Szamviteli, Statisztikai és Jarulékelszamolasi Osztaly (HM KPU 1AJI SZJO) részére.

A honvédelmi szerv pénziigyi szerve a pénztdri tagsagi nyilatkozat 2. szamu példanyardl, illetve a zaradékolassal

ellatott a pénztartagsag tényét igazold okirat késedelmes bemutatdsardl sz6l6 nyilatkozat 2. szamu példanyardl

masolatot készit, amelyet a pénztari tagsagi okiratrdl, illetve a magénnyugdijpénztér altal zdradékolt belépési

nyilatkozatrol késziilt masolat egyik példédnyaval egyiitt a munkavallalé pénziigyi gyijtéjébe helyez el.

A HM KPU IAJI SZJO a részére megkiildott zaradékolassal ellatott a pénztartagsag tényét igazold okirat késedelmes
bemutatasardl sz616 nyilatkozat alapjan nyilvantartasaban — az érintett munkavallalok vonatkozasaban - rogziti

a) amagan-nyugdijpénztari tagsag kezdetét,

b) apénztartagsag tényét igazold okirat bemutatdsdnak a napjat,

c) ahitelesités napjat,

d) apénztartagsdg tényét igazold okirat kézhezvételének a napjat.

Ha az Mpt. 21. § (4) bekezdés d) pontjaban el6irt, a munkavallalét terhel6 magan-nyugdijpénztéri tagsaggal
kapcsolatos bejelentési kotelezettség késedelmes tejesitése miatt a honvédelmi tarcanak a tarsadalombiztositas
ellatasaira és a magannyugdijra jogosultakrdl, valamint e szolgaltatasok fedezetérdl szold 1997. évi LXXX. torvény
végrehajtasardl szolé 195/1997. (XI. 5.) Korm. rendelet 5/B. § (1) bekezdése alapjan 6nellenérzési potiékot kell
felszamitani és megfizetni, a HM KPU a kartéritési eljaras meginditasa céljabol a késedelembe esett munkavallald
allomanyilletékes parancsnokat, vezetéjét keresi meg.

Ez az utasitas a kozzétételét kovetd 3. napon lép hatélyba.

Budapest, 2010. aprilis 8.

Dr. Szekeres Imre s. k.,
honvédelmi miniszter
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1. melléklet a 42/2010. (IV. 16.) HM utasitdshoz
. szamu példéany

NYILATKOZAT
MAGAN-NYUGDIJPENZTARI TAGSAGGAL KAPCSOLATBAN

NEV: Lo SZUIetéSiNEV: oot
ANYJA NV .ttt

Sziiletési hely (OrSzag, VArOS): .....eueni e
Sziletésiido: ......... BV i hoénap ...... nap

Taj-szam™: .o

Lakcim (MagyarorSZAgON):  .......ueen ittt e

A tarsadalombiztositas ellatasaira és a magannyugdijra jogosultakrél, valamint e szolgaltatasok fedezetérél szolo
1997. évi LXXX. torvény (a tovabbiakban: Tbj.) 5. §-dban meghatdrozott biztositasi, vagy a Tbj. 26. § (1) bekezdésében
meghatarozott nyugdijjérulék-fizetési kotelezettséggel jard jogviszony létesitésének idépontja a foglalkoztatondl**:

1. Kijelentem, hogy a magannyugdijrél és a magannyugdijpénztarakrél széléo 1997. évi LXXXI. torvény
(@ tovabbiakban: Mpt.) szerinti magyar magénnyugdijpénztirba kordbban mar beléptem, magyar
magéannyugdijpénztarndl jelenleg is tagsagi jogviszonyban allok/még nem léptem be.***

A jelenlegi magannyugdijpénztaram neve:
2. Kijelentem, hogy a most kezd6dé, a Thj. 5. §-dban meghatdarozott biztositasi, vagy a Tbj. 26. § (1) bekezdésében

meghatdrozott nyugdijjarulék-fizetési kotelezettséggel jard jogviszonyom, Magyarorszagon az elsé / nem az elsé***
nyugdijjarulék-fizetési kotelezettséggel jaré jogviszonyom, és palyakezdének mindsilok / nem mindsilok

palyakezddnek.***
Kelt: oo Jeeens BV i hénap ...... nap
........... any”atkozamt tevo
olvashat¢ aldirasa
A nyilatkozat dtvételének ddtuma: ......... Vit hoénap ...... nap

P.H.

a foglalkoztat6 cégszer( aldirasa
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Kitéltési utmutato

* Taj-szam hidanyaban az Utlevélszdmot, vagy ennek hidnydban a tartézkodasi engedély szamat kell feltlintetni.

** Foglalkoztato: a Thj. 4. § a) pontja szerint meghatdarozott foglalkoztaté. A munkaviszony létesitésének idépontjat a
honvédelmi szervezet személyligyi szerve régziti.

*** A megfelel$ vélaszt alahtzassal kell jel6Ini!

1. ponthoz:

A személyes adatok megaddsa utén, a ,még nem léptem be” vélasz esetén, a munkavallal6 és a foglalkoztaté aldirdsa
utan 1-1 példany a személyugyi-pénziigyi gy(jtébe keril elhelyezésre annak bizonyitasara, hogy a munkavallalé csak
a tarsadalombiztositasi nyugdijrendszerbe fizet nyugdijjarulékot.

A kordbban mar beléptem, magyar magdnnyugdijpénztarnal jelenleg is tagsagi jogviszonyban dllok” valasz esetén be
kell irni a pénztar nevét, majd a biztositotta valdstol szamitott 15 napon beliil a személyligyi ligyintézd részére be kell
mutatni a magan-nyugdijpénztari tagsagi okiratot, vagy a pénztar altal zaradékolt belépési nyilatkozatot.
A személyiigyi Uigyintézé masolatot készit a magan-nyugdijpénztari tagsdgot igazolé okmanyrdl és a jarulék (tagdij)
levonas bizonylataként kezeli.

2. ponthoz:

Tagséagra kotelezett palyakezdének mindsiil az a természetes személy, aki Magyarorszdgon elsé alkalommal létesit a
Thj. 5. §-dban meghatarozott biztositasi, vagy a Thj. 26. § (1) bekezdésében meghatéarozott nyugdijjarulék-fizetési
kotelezettséggel jard jogviszonyt, illetéleg ezek hidnydban nyugdij-biztositési jogosultsag érdekében elsé izben
[étesit a Thj. 34. § (1) bekezdése szerinti megallapodast és ebben az idépontban még nem toltdtte be a 35. életévét.

A palyakezdd koteles a biztositotta valasat kovetd 15 napon belll egy altala vélasztott magannyugdijpénztarba
belépni, a foglalkoztatonak (személyligyi Uigyintézének) a pénztar nevét bejelenteni, a belépési nyilatkozat mésolatat
4tadni.

Ha a munkavallalo e kotelezettségénekaa 15 napos hataridén belll nem tesz eleget, akkor a foglalkoztatd (személyligyi
Ugyintézd) a munkavallalot a lakohelye szerint illetékes teriileti magannyugdijpénztarhoz bejelenti.

Teruletileg illetékes nyugdijpénztarak:

Allianz Hungaria Nyugdijpénztér

Baranya megye és Jasz-Nagykun-Szolnok megye
y B4 Zhagykun-5z 9 1242 Budapest, Pf. 471

AEGON Magyarorszag Onkéntes és Magannyugdijpénztar

Csongrad
songrad megye 1399 Budapest, Pf. 666

OTP Magannyugdijpénztar

Az 6sszes tobbi megyében, valamint Budapesten
1819 Budapest

Tajékoztatas

Tajékoztatom, hogy a tédrsadalombiztositasi nyugellatasrol sz616 1997. évi LXXXI. torvény, valamint a magannyugdijrol
és a magannyugdijpénztarakrél sz6l6 1997. évi LXXXII. torvény alapjan, a levont nyugdijjarulék (tagdij) a jovébeni
nyugellatas alapjat képezi.

Ahhoz, hogy a munkavdllalo altal megfizetett nyugdijjarulék, magan-nyugdijpénztari tagdij hataridére, a megfelelé
helyre bevallasra és medfizetésre keriiljon, az aldbbiak megismerése és betartasa sziikséges.

Hivatdsos és szerz6déses katonai, koztisztvisel6i, kdzalkalmazotti kdzszolgalati stb. munkaviszony létesitésekor a
magéannyugdijpénztar-tag munkavallalé koteles foglalkoztatéjanak a biztositasi jogviszony létrejottét kdvetd
15 napon belil bejelenteni a pénztartagsdg tényét és annak a magannyugdijpénztarnak a megnevezését, ahol a
tagsagi jogviszonya a munkaviszony létesitésének napjan fennall.

A pénztartagsag tényét a zaradékolt (pénztér altal is alairt) belépési nyilatkozat vagy tagsagi okirat bemutatasaval kell
igazolni.

Tajékoztatd a palyakezdd részére

A pélyakezd6 - amennyiben még nem tagja magannyugdijpénztarnak — kdteles a biztositotta valdsat kovetd 15 napon
bellil magannyugdijpénztarba belépni és az altala valasztott pénztdr megnevezését, cimét, bankszdmlaszamat a
foglalkoztatéhoz bejelenteni. Amennyiben ezen kotelezettségének e hatariddig nem tesz eleget, akkor a pélyakezdé
kotelezéen a lakdhelye (annak hidnyaban a foglalkoztaté székhelye, telephelye) szerint illetékes terileti
magannyugdijpénztér tagjava valik (irdnyitott palyakezdd).
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2. melléklet a 42/2010. (IV. 16.) HM utasitdshoz
. szamu példéany

NYILATKOZAT
A MAGAN-NYUGDIJPENZTARI TAGSAGI OKIRAT KESEDELMES LEADASAROL

NEV: Lo SZUIEtESI NEV: euivniiiiii e
ANYJA NV .ttt

Sziiletési hely (OrSzag, VArOS): .. ..uen et
Sziletésiido: ......... BV i hoénap ...... nap

Taj-szam™: .o

Lakcim (MagyarorSZAgON): .. ... . ettt ettt et ettt ettt ettt

1. Kijelentem, hogy @ ...c.ovvvviiiiiiiiiiiieceeeae pénzligyi szerve tdjékoztatott arrél, hogy munkavallalét
terhel6 magdn-nyugdijpénztari tagsdggal kapcsolatos bejelentési kotelezettségemet a magannyugdijrél és a
magéannyugdijpénztarakrél sz6l6 1997. évi LXXXII. térvény. 21. § (4) bekezdés d) pontjaban el&irt hataridében nem
teljesitettem.

2. Bejelentem, hogy magannyugdijpénztar-tag vagyok.

PENZEAr NEVE: .. .

Bankszamlaszama: .........c.cocoeiiiiiiiiiini

Magén-nyugdijpénztari tagsdgom kezdete: ......... V., ho ...... nap
Jelenlegi munkaviszonyom kezdete: ............coooiiiiiiiiiiiii

A fenti adatok a valésagnak megfelelnek. Amennyiben a pénztari tagsdgomban valtozas kdvetkezik be, a valtozast a

véltozast kévetd 15 napon belll a munkaltatod felé, munkaltatd valtozasa esetén a pénztar felé bejelentem. Jelen
nyilatkozatot magan-nyugdijpénztari tagdij levonasahoz, bevallasahoz és megfizetéséhez adtam.

a nyilatkozatot tev olvashaté

alairasa

Zaradék a pénziigyi Ggyintézd részérdl:

A pénztar altal zaradékolt magan-nyugdijpénztari okiratrél 2 masolatot készitettem, valamint a jelen nyilatkozat
eredeti példanyat a mai napon atvettem.

P.H.

a pénziligyi ligyintéz6 aldirasa
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A honvédelmi miniszter 43/2010. (IV. 16.) HM utasitasa a ruhazati illetménynorma
2010. évi 6sszegeinek megallapitasarél

A honvédelemrdl és a Magyar Honvédségrdl szold 2004. évi CV. térvény 52. § (1) bekezdésének f) pontja alapjan, a 97. §

(1) bekezdésének n) és o) pontjaiban foglalt feladatok végrehajtasa érdekében - figyelemmel a Magyar Honvédség hivatasos és
szerz8déses dllomanyu katondinak jogallasardl sz616 2001. évi XCV. tdrvény 127. §-4ra, valamint a kdzalkalmazottak jogallasardl
52616 1992. évi XXXIII. térvény 79. § (1) bekezdésére — a kdvetkezé utasitast adom ki:

1.§ )
2

2.8

3.§ (1M
2

4.8 (1)
)]
(3)
4)
(5)
(6)
7)
(8)

Az utasitds hatalya a Honvédelmi Minisztériumra (a tovabbiakban: HM), a honvédelmi miniszter aldrendeltségébe,
kozvetlen irdnyitasa, fenntartdi irdnyitdsa, illetve felligyelete ala tartozod szervezetekre, a Magyar Honvédség katonai
szervezeteire és e szervezetek hivatdsos és szerz6déses katondi és kdzalkalmazotti dllomanyara terjed ki.

Az utasitdsban foglaltakat alkalmazni kell a katonai ligyészségek érintett dllomanyara.

A ruhazati illetménynorma 2010. évi Osszegeit az utasitas 1. melléklete tartalmazza.

A 2010. évi hivatasos utanpatlasi ruhazati utalvanyfiizetben 101 000 Ft (tabornok részére 114 000 Ft) keretdsszeget kell
elérenyomtatni, és a kidllitasra jogosult dltal hitelesittetni.

A f6tiszti, tiszti, zaszldsi, tiszthelyettesi beosztasu szerz8déses dllomany részére a szerz6déses év forduldnapjan
kiadasra kertil6 2010. évi szerz6déses utanpdtlasi ruhdzati utalvanyfiizetben, a 2010. évre vonatkozéan 126 000 Ft
utanpotlasi illetményt kell bejegyezni, és a kidllitasra jogosult dltal hitelesittetni.

A 2010. évi hivatasos utanpotlasi ruhazati utalvanyfiizetben elérenyomtatott és a 3. § (1) bekezdése szerint hitelesitett

101 000 Ft (tabornok részére 114 000 Ft) keretdsszegen feliil, utalvanyszelvény kitoltése nélkl

a) ahivatdsos tabornok részére 30 000 Ft,

b) a hivatdsos fotiszt, tiszt, zaszlds és tiszthelyettes részére 25 000 Ft

eléleget kell kifizetni.

Az (1) bekezdés szerinti el6leg kifizetését kdvetden, a katonai nemzetbiztonsagi szolgalatok kivételével, a hivatasos

utanpotlasi ruhazati utalvanyfizet ,Feljegyzések” részében ,Keretdsszegen feliil 25 000 Ft (tdbornok részére 30 000 Ft)

készpénzben kifizetve.” megjegyzést kell bejegyezni, és a kiéllitasra jogosult altal hitelesittetni.

A f&tiszti, tiszti, z4aszlosi, tiszthelyettesi beosztasu szerzédéses allomany részére — a 3. § (2) bekezdése szerint

hitelesitett 2010. évi utanpoétlasi illetmény terhére — utalvanyszelvény kitoltésével 25 000 Ft eléleget kell kifizetni.

A 2009. évre eldérehozott vagy az utasitdas hatdlyba |épése el6tt kiadott — 126 000 Ft-tal (tdbornok esetében

144 000 Ft-tal) érvényesitett — 2010. évi utanpdtlasi illetményt tartalmazd hivatasos és szerz6déses utanpotlasi

ruhdzati utalvanyfiizet keretdsszegébdl a 2010. évi utanpétlasi illetmény terhére 25 000 Ft elSleget (tdbornok részére

30 000 Ft-ot) kell utalvanyszelvény kitoltésével kifizetni.

Amennyiben a 2009. évre elérehozott vagy az utasitdshatdlyba lépése el6tt kiadott utdnpotlasi ruhdzati

utalvanyfuizettel ellatott igényjogosult nem rendelkezik a (4) bekezdés szerinti 25 000 Ft (tdbornok részére 30 000 Ft)

eldleg kifizetéshez sziikséges fedezettel, szdmara csak a keretmaradvany 6sszege fizethet ki.

Az (1), (4)-(5) bekezdések szerinti el6leg kifizetését a személyligyi és a ruhazati szolgélat altal szakmailag ellenérzott

jegyzék alapjan kell teljesiteni.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgélatok kivételével az (1), (3)-(5) bekezdések szerint folydsitott eléleg felhasznalasat

igazol6 szamldval az igényjogosultnak 2010. méjus 31-ig, azt kovetd kifizetés esetén 30 napon belil kell elszamolni.

Az adott naptari évre sz616 szamlat az allomanyilletékes katonai szervezet nevére és cimére kell kidllittatni.

Az (1), (3)-(5) bekezdések szerint kifizetett el6leget azigényjogosult a Magyar Honvédség Oltézkddési Szabalyzatanak

kiadasardl sz6l6 9/2005. (Ill. 30.) HM rendelet mellékletének (a tovabbiakban: Oltézkddési Szabalyzat) 52/A., 68. a) és

69. c) alpontjaiban meghatarozott, a szolgalatteljesitéséhez sziikséges

a) azigényjogosult nemének és az Oltdzkddési Szabalyzat el6irasainak megfeleld fehérnemi (igy kiiléndsen a férfi
esetében: atlétatriko, alsdbnadrag, né esetében: kombiné, kombidressz, trikd, melltartd, sportmelltarto, also),

b) azegyéni higiéniat biztosité tusoldpapucs, valamint

c) sportruhazat (igy kiléndsen hosszu ujju szabadidéfelsd, hosszu szard szabadiddalsd, sportkabat, kétrészes
sportruha, melegitd, tréningruha, jogging, szabadidéruha, edzépdlé, sporttriko, sporting, sportpdlod, edzénadrag,
sportnadrag, sportzokni, sportcipd, specialis edzécipd, futdcipd, futballcipd, kosarcipd, szabadid6cipd, tovabba
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5.§

6.8

©

)

(10)

(1

egyéni védéfelszerelés, kilondsen boka-, térd-, combvédd gumi) vagy a haszndlat tekintetében hasonlo
rendeltetésl termékek vasarlasara és potlasara fordithatja.
Az (1), (3)-(5) bekezdések szerint kifizetett eléleget az igényjogosult nem szamolhatja el tisztitdsra, mosatasra és
méretre igazitasra.
Amennyiben az igényjogosult a meghatarozott hataridéig az (1), (3)-(5) bekezdések szerint kifizetett el6leggel nem,
vagy csak részben szamol el, az ellat6 katonai szervezet pénziigyi szolgalatdnak gondoskodnia kell az elszdmolas utan
fenndllé 6sszegbdl az ado6- és jarulék — kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levondasara.
A katonai nemzetbiztonsdgi szolgalatok kivételével az (1), tovabba a (3)-(5) bekezdések szerinti el6leg kifizetése csak
azon igényjogosult részére teljesithetd, aki atvett és érvényes 2010. évi utanpdtlasi ruhazati utalvanyflzettel
rendelkezik.

A hivatdsos katonandi allomany részére — a 3. § (1) bekezdése szerint hitelesitett 2010. évi utanpotlasi illetmény
terhére — utalvanyszelvény kitdltésével tovabbi 15 000 Ft eléleget kell kifizetni.

A f6tiszti, tiszti, zaszl6si, tiszthelyettesi beosztasu szerz6déses katonandi allomany részére — a 3. § (2) bekezdése szerint
hitelesitett 2010. évi utanpotlasi illetmény terhére — utalvanyszelvény kitoltésével tovabbi 15 000 Ft eléleget kell
kifizetni.

A 2009. évre elérehozott vagy az utasitds hatdlyba lépése elétt kiadott — 126 000 Ft-tal érvényesitett — 2010. évi
utanpotlasi illetményt tartalmazé hivatdsos és szerzédéses utdnpotldsi ruhdzati utalvanyflizet keretdsszeg
maradvanyabdl - a 4. § (4) bekezdést bekezdés szerinti elblegkifizetést kovetden — a hivatasos és a fétiszti, tiszti,
zaszlosi, tiszthelyettesi beosztdsu szerzédéses katonand részére tovabbi 15 000 Ft elbleget kell utalvanyszelvény
kitoltésével kifizetni.

Amennyiben a 2009. évre el6rehozott vagy az utasitas hatdlyba lépése el6tt kiadott utdnpotlasi ruhazati
utalvanyfuizettel ellatott hivatasos és a fétiszti, tiszti, zaszI6si, tiszthelyettesi beosztasu szerzédéses katonand — a 4. §
(4) bekezdés szerinti el6legkifizetést kovetéen — nem rendelkezik a (3) bekezdés szerinti 15 000 Ft el6legkifizetéshez
szlikséges fedezettel, szamara csak a keretmaradvany 6sszege fizethetd ki.

A (1), (3)-(4) bekezdések szerinti el6leg kifizetését a személyligyi és a ruhazati szolgalat éltal szakmailag ellenérzott
jegyzék alapjan kell teljesiteni.

Az (1)-(4) bekezdések szerint folydsitott eléleg felhasznaldsét igazold szamlaval az igényjogosultnak 2010. majus
31-ig, azt kovetd kifizetés esetén 30 napon belil kell elszamolni. Az adott naptari évre szdélé szamlat az
allomanyilletékes katonai szervezet nevére és cimére kell kidllittatni.

Az (1)-(4) bekezdések szerint kifizetett eléleget az igényjogosult az Oltézkddési Szabalyzat 68. c) alpontjaban
meghatdrozott testszinl harisnya és harisnyanadrdg vagy a hasznalat tekintetében hasonlé rendeltetést termék
vasdrlasara és potlasara fordithatja.

Amennyiben az igényjogosult a meghatarozott hataridéig az (1)-(4) bekezdések szerint kifizetett el6leggel nem, vagy
csak részben szamol el, az ellaté katonai szervezet pénziigyi szolgélatdnak gondoskodnia kell az elszamolas utan
fenndllé 6sszegbdl az adoé- és jarulék — kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levondsara.

Az (1)-(4) bekezdések szerinti elSleg kifizetése csak azon igényjogosult részére teljesithetd, aki atvett, érvényes
2010. évi utanpotldsi ruhdzati utalvanyfiizettel rendelkezik.

A 2070. évi hivatdsos és szerz6déses alapfelszerelési ruhdzati utalvanyfiizetben bejegyzett és érvényesitett

keretosszegbdl, utalvanyszelvény kitoltésével, probaid6t kbvetden a katonand részére 17 000 Ft elSleget kell kifizetni.

Az (1) bekezdés szerint folydsitott eléleg felhasznélasat igazold szamlaval az igényjogosultnak 2010. majus 31-ig, azt

koveto kifizetés esetén 30 napon beliil kell elszdmolni. Az adott naptari évre sz616 szamlat az dllomanyilletékes katonai

szervezet nevére és cimére kell kidllittatni.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett eléleget az igényjogosult katonand az Oltézkddési Szabalyzat 68. a) és c) alpontjaiban

meghatdrozott, a szolgalatteljesitéséhez sziikséges

a) az igényjogosult nemének és az Oltdzkddési Szabélyzat elSirdsainak megfelelé fehérnem( (igy kiildnésen
kombiné, kombidressz, trikd, melltartd, sportmelltarto, alsé), valamint

b) testszin( harisnya és harisnyanadrdg vagy a hasznélat tekintetében hasonlo6 rendeltetés(i termékek véasarlasara
fordithatja.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett eléleget az igényjogosult nem szamolhatja el tisztitdsra, mosatasra és méretre

igazitasra.
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7.8

8.8

9.8

(5)

7)

Amennyiben az igényjogosult a meghatérozott hatérid6ig az (1) bekezdés szerint kifizetett el6leggel nem, vagy csak
részben szamol el, az ellaté katonai szervezet pénziigyi szolgédlatdnak gondoskodnia kell az elszdmolas utan fennalld
0sszegbdl az ado- és jarulék - kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levonasara.

Az (1) bekezdés szerinti eléleg kifizetése csak azon igényjogosult részére teljesithetd, aki atvett, érvényes 2010. évi
alapfelszerelési ruhazati utalvanyfiizettel rendelkezik.

A szerz6déses legénységi allomény részére 2010. évben egyszeri alkalommal, prébaidét kovetden, kiilon jegyzék

alapjan 20 000 Ft el6leget kell kifizetni.

Az (1) bekezdés szerint folydsitott el6leg felhasznélasat igazold szamlaval az igényjogosultnak 2010. majus 31-ig, azt

koveto kifizetés esetén 30 napon beliil kell elszamolni. Az adott naptari évre sz616 szamlat az dllomanyilletékes katonai

szervezet nevére és cimére kell kidllittatni.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett eléleget az igényjogosult az Oltézkddési Szabalyzat 52/A, 68. a) és 69. ) alpontjaiban

meghatarozott, a szolgélatteljesitéséhez sziilkséges

a) azigényjogosult nemének és az Oltdzkddési Szabalyzat el6irasainak megfelel fehérnemdi (igy kiiléndsen a férfi
esetében: atlétatriko, alsénadrag, n6 esetében: kombiné, kombidressz, triko, melltartd, sportmelltarto, alsé),

b) azegyéni higiéniat biztosité tusoldpapucs, valamint

c) sportruhdzat (igy kilonosen hosszu ujju szabadidéfelsd, hosszu szart szabadiddalso, sportkabat, kétrészes
sportruha, melegitd, tréningruha, jogging, szabadidéruha, edzépdlé, sporttrikd, sporting, sportpéld, edzénadrag,
sportnadrég, sportzokni, sportcipd, specidlis edzécipd, futdcipd, futballcipd, kosarcipd, szabadidécipé, tovabba
egyéni védéfelszerelés, killondsen boka-, térd-, combvéddé gumi) vagy a hasznadlat tekintetében hasonlo
rendeltetési termékek vasarlasara és potlasara fordithatja.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett elSleget az igényjogosult nem szdmolhatja el tisztitasra, mosatasra és méretre

igazitasra.

Amennyiben az igényjogosult a meghatérozott hatérid6ig az (1) bekezdés szerint kifizetett el6leggel nem, vagy csak

részben szamol el, az ellétoé katonai szervezet pénziigyi szolgalatanak gondoskodnia kell az elszdmolas utan fennallé

0sszegbdl az ado és jarulék — kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levonasara.

A hivatdsos és a fGtiszti, tiszti, zaszldsi, tiszthelyettesi beosztasu szerzédéses allomany részére 2010. évben egyszeri
alkalommal, a 2010. évi ruhazati illetményen feliil 10 000 Ft ruhazati kiegészité illetményt kell elélegként kifizetni.
Az (1) bekezdés szerinti el6leg kifizetését a személyligyi és a ruhazati szolgalat altal szakmailag ellenérzott jegyzék
alapjan kell teljesiteni.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgalatok kivételével az (1) bekezdés szerint folydsitott eléleg felhasznalasat igazolo
szamlaval az igényjogosultnak 2010. majus 31-ig, azt koveto kifizetés esetén 30 napon beliil kell elszamolni. Az adott
naptdri évre sz6l6 szamlat az dllomanyilletékes katonai szervezet nevére és cimére kell kiallittatni.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett eléleget az igényjogosult az Oltézkddési Szabalyzat 15. ¢) alpontja alapjén a szolgalati
feladatok ellatasa érdekében, a kulturalt munkahelyi megjelenéshez sziikséges felséruhazati cikkek (igy kiilondsen a
férfi esetében: 6ltony, zako, nadrag, ing, né esetében: kosztiim, blézer, nadrag, szoknya, bliz), ruhazati kiegésziték
(igy kiilondsen taska, nyakkendd, derékdv) és labbeli vagy a hasznalat tekintetében hasonlé rendeltetésl termékek
vasdrlasara és potlasara fordithatja.

Az (1) bekezdés szerint kifizetett elSleget az igényjogosult nem szamolhatja el tisztitasra, mosatasra és méretre
igazitasra.

Amennyiben az igényjogosult a meghatérozott hatérid6ig az (1) bekezdés szerint kifizetett elé6leggel nem, vagy csak
részben szamol el, az ellétoé katonai szervezet pénziigyi szolgalatdnak gondoskodnia kell az elszdmolas utan fennallé
0sszegbdl az ado- és jarulék - kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levonasara.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgalatok kivételével az (1) bekezdés szerinti eléleg kifizetése csak azon igényjogosult
részére teljesithetd, aki atvett és érvényes 2010. évi utanpdtlasi ruhazati utalvanyfizettel rendelkezik.

Az uténpétlasi illetménybdl az Oltdzkddési Szabalyzat rendelkezéseitdl eltérs dltdzet viselésének beszerzésre csak az
Oltdzkddési Szabalyzat 15. pontjdban meghatérozott esetekben fizethetd ki készpénz.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgalatok szakmai, tdmogatasi, egytittmUikodési, biztonsagvédelmi és kapcsolattartasi
feladataiban rész tvevé hivatasos dllomany differencidlt kiegészité illetménye a ruhazati utanpotlasiilletmény 60%-éig
terjedhet. A differenciélt kiegészité illetmény megallapitasat, valamint a ruhazati utanpétlasi és differencialt kiegészité
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10.§

11.§

12.§

13.§

illetmény kifizetési, elszamolasi, valamint nyilvéntartasi rendjét, médjat, tovabba a katonai egyenruhazaton feliil
elszdmolhato cikkek listdjat a szolgalatok féigazgatoi onalldan szabalyozzék.

A katonai Ugyészségek részére torténd kifizetés mértékét és a katonai egyenruhazaton felll elszamolhaté cikkek
listdjat a katonai féligyész onalldan szabalyozza.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgélatok kivételével az Oltozkddési Szabalyzat 15. a), bc), bd), be) és ¢) alpontjaiban
meghatarozott esetekben utdnpétlasi illetménybdl torténd kifizetés esetén a folyodsitott eldleg felhasznélasat igazold
szamlaval az igényjogosultnak 2010. majus 31-ig, azt kdvet6 kifizetés esetén 30 napon belil kell elszamolni. Az adott
naptari évre sz616 szamlat az dllomanyilletékes katonai szervezet nevére és cimére kell kidllittatni. A kifizetés mértékét
és a katonai egyenruhazaton feliil szamla ellenében elszamolhatd cikkek listajat az elrendelé szervezet vezetdje
hatdrozza meg.

Az (1), (3)-(4) bekezdések szerinti kifizetés csak azon személyek részére lehetséges, akik az Oltézkddési Szabalyzat
15.d) alpontjanak el6irasai szerint rendelkeznek az Oltézkddési Szabalyzat 45-48. pontjaiban meghatarozott 6ltdzeti
véltozatokkal. Az 6ltozetek meglétét a szervezetek vezet6i kotelesek ellenérizni.

A katonai nemzetbiztonsagi szolgalatok kivételével az (1), (3)-(4) bekezdések szerinti el6leg kifizetése csak azon
igényjogosult részére teljesithetd, aki dtvett, érvényes 2010. évi utanpdtlasi ruhazati utalvanyfizettel rendelkezik.
Amennyiben az igényjogosult a meghatarozott hataridéig az (1)-(4) bekezdések szerint kifizetett el6leggel nem, vagy
csak részben szamol el, az ellaté katonai szervezet pénziigyi szolgélatdnak gondoskodnia kell az elszamolas utan
fenndllé 6sszegbdl az ado és jarulék — kdvetkezd havi illetményébdl torténd — levondsara.

Az ellaté katonai szervezet parancsnokanak a 2010. évi utalvanyfiizet kiadasat igazol6 2009. évi ,utalvany Uj ruhazati
utalvanyfiizetre szelvényekkel” (zaré szelvényekkel) és a kifizetéseket tartalmazé ruhazati utalvanyfiizetbdl kiemelt
,ruhdzati anyag atvételi utalvanyszelvényekkel” a tAbornoki, fétiszti, tiszti, zaszlosi és tiszthelyettesi beosztast betdltd
hivatasos és szerz6déses allomany ruhazati illetménygazdélkodasanak egyes szabalyairél sz616 14/2009. (HK 5.) HM
VTISZAT intézkedés 24. pontja alapjan kell elszamolnia.

A honvédségi kozalkalmazottak ruhdzati koltségtéritésérdl szolé 17/1994. (HK 9.) HM utasitas 2. § (3) bekezdése,
valamint a kozalkalmazottak jogdllasarol sz6l6 1992. évi XXXIII. torvény 79. § (2) bekezdés el6irdsainak megfeleléen a
honvédségi kdzalkalmazottak 2010. évi ruhdzati koltségtéritésének keretdsszegét 50 000 Ft-ban allapitom meg.

A3.§ a4 8(1),(3)-(5),az5. 8§ (1)-(4),a6.§(1),a7. § (1), valamint a 8. § (1) bekezdések szerinti juttatdsok nem
illetményesek az 1 évet meghaladé illetménynélkili szabadsag id6tartamara, valamint a Magyar Honvédség hivatasos
és szerzédéses allomanyu katondinak jogallasardl szolé 2001. évi XCV. torvény 263. §-a szerint a szolgalati id6
szamitasa szempontjabdl figyelembe nem vehetd 1 évet meghaladé idétartamra.

Az (1) bekezdésben meghatdrozott esetek elétti, illetve leteltét kovetd idészakraa 3. §,a 4. § (1), (3)-(5), az 5. § (1)-(4),
a6.§8(1),a7.58(1), valamint a 8. § (1) bekezdések szerinti juttatdsokat idéaranyosan kell szamolni, illetve kifizetni.

Ez az utasitas a kozzététele napjan 1ép hatalyba, azonban rendelkezéseit 2010. januar 1-jétdl kell alkalmazni.
Ez az utasitds 2012. december 31-én hatalyat veszti.
Budapest, 2010. aprilis 8.

Dr. Szekeres Imre s. k.,
honvédelmi miniszter
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1. melléklet a 43/2010. (IV. 16.) HM utasitdshoz
Ruhazati illetménynorma a 2010. évre

Megjegyzés: A ruhdzati illetmények tervezésekor és a koltségvetési eldirdnyzatok lehivasakor az 54813, az 54814,
az 543112,az 543111 és az 5521991 tervezési tételeken + 25%-os afaval kell szamolni.

Hivatdsos és fétiszti, tiszti, zdszIOsi és tiszthelyettes beosztdsu szerz6déses dllomdny ruhdzati

illetménye
Jogosult dllomany Jogcimkaéd 6!!225?%)
Fétiszti allomanybdl alapfelszerelés kiegészitése 21101 125000
Tabornok
Polgari életbdl 21102 575000
Hivatdsos és szerz6déses allomany alapfelszerelési illetménye
ZMNE f8iskolai kari alloméanyabdl 21111 500 000
Tiszthelyettesi iskola allomanyabal 21112 500 000
Zf?issi';:iz;zzﬂés Mas fegyveres testilettdl 21113 500 000
Polgari életbdl 21114 500 000
Hivatasos a probaidészak id6tartamara 21115 250000
Fotiszt, tiszt, zaszlos Tiszthelyettesi allomanybdl alapfelszerelés kiegészitése 21160 100 000
Hivatdsos és szerzé6déses allomany utanpétlasi illetménye 1 évre
Tabornok 21201 144 000
Fétiszt, tiszt, zaszlos, tiszthelyettes 21202 126 000
Megjegyzések:
1. A hivatasos és f6tiszti, tiszti, zaszlosi és tiszthelyettesi beosztasu szerzédéses utanpdtlasi ruhazati 10500 Ft
illetmény 1 havi atlaga:
2. A tdbornok utanpotldsi ruhdzatiilletmény 1 havi atlaga: 12 000 Ft
3. A honvédelem érdekében munkat végzd nyugallomanyu katona 2010-re tervezhetd ruhazati 10 000 Ft

illetménye:
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[részer, egyéb irodaszer
Tervezési tétel: 543113

llletmény llletmény
Jogcimkéd Jogcimkad
Tipus Egy évre (Ft) Tipus Egy évre (Ft)
11201 . 3200 11205 V. 32000
11202 II. 6820 11206 VI. 60 000
11203 . 12 400 11207 VIL. 90 000
11204 IV. 22 000 11208 VIII. 295 000
Vegyes nyomtatvdny
Tervezési tétel: 543112
llletmény llletmény
Jogcimkad Jogcimkad
Tipus Egy évre (Ft) Tipus Egy évre (Ft)
11301 1. 250000 11 304 19500
11302 2. 60000| 11305 6 000
Irodai papir
Tervezési tétel: 543111
llletmény llletmény
Jogcimkaéd Jogcimkad
Tipus Egy évre (Ft) Tipus Egy évre (Ft)
11401 I 5100 11405 V. 33200
11402 Il. 7 500 11406 VI. 58 800
11403 . 13 800 11407 VII. 96 400
11404 IV. 24 500 11408 VIII. 317900
Nyomdai papirok

Tervezési tétel: 543111

A sziikségletet minden évben a kdvetkez6 évre elére kell tervezni és a koltségfedezetet 2010. majus 31-ig igényelni a
HM FLU ellatasi osztalyvezet6tdl. A pénzkeret felhasznélasat az indokolt igénybejelentés alapjan a HM FLU ATKI
ellatasi osztalyvezetd engedélyezi, amelyet a ,Felszamitasi kimutatas”-ban kell rogziteni.

Megjegyzés: A tipusbesorolasokat és a szorzészamokat a HM FLU ATKI ellatasi osztaly vezetéje 2010. junius 30-ig az
alakulatok részére megkadildi.
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A kozlekedési, hirkozlési és energialigyi miniszter 1/2010. (IV. 16.) KHEM tajékoztatodja
a helyi k6z6sségi kozlekedés tamogatasanak igénylése soran a bevételekkel nem fedezett
indokolt kdltségek meghatarozasarol

A helyi k6z0sségi kozlekedés tdmogatasanak 2010. évi igénylésével sszefliggd, a bevételekkel nem fedezett indokolt koltségek
meghatarozasaval kapcsolatos eljarasrél a kdvetkezé tdjékoztatdt adom ki:

1.1.

1. A bevételekkel nem fedezett indokolt kéltségek meghatdrozdsdnak dltaldnos elvei

Az Eurdpai Parlament és az Eurépai Tanacs a 2009. december 3-an hatdlyba lépett, a vasuti és kdzuti személyszallitasi
kozszolgaltatasrol, valamint az 1191/69/EGK és az 1107/70/EGK tandcsi rendelet hatalyon kivil helyezésérél sz616
1370/2007/EK rendeletében (a tovédbbiakban: EK rendelet) meghatérozott elvekkel sszhangban, a helyi kdzlekedési
kdzszolgéltatast megrendelé 6nkormdanyzat (a tovabbiakban: énkormanyzat) altal biztositott mlikodési (a helyi
kozlekedés folyamatos lzemeltetéséhez és eszkodzfenntartasi raforditdsaihoz nyujtott) tdmogatasok, valamint a
kozponti koltségvetés terhére biztositott tamogatas egylittes Osszege - figyelemmel az Eurdpai Kozosség
Birésdganak C-280/00 sz., az Altmark Trans GmbH tigyben 2003. julius 24-én hozott itéletében (a tovabbiakban: itélet)
foglalt feltételekre is — nem haladhatja meg az érintett onkorményzat teriiletén végzett helyi kozlekedési
kodzszolgéltatassal a targyévet megel6z6 évben felmeriilt, a bevételekkel nem fedezett indokolt koltségek és az
dgazatban szokasos ésszerl nyereség egylttes 0sszegét, a koltségtérités nem vezethet a kdzszolgéltatast végzo

. A tulkompenzacié kizarasanak biztositasahoz, igy a koltségek és bevételek tekintetében sziikséges figyelembe venni

valamennyi, a kdzszolgaltatassal kapcsolatban a targyévet megel6z6 évben felmerilt sziikséges és indokolt kdltséget,
az dgazatban szokdsos ésszerl nyereség 0sszegét, valamint a kdzszolgéltatassal kapcsolatban a targyévet megel6z6
évben realizdlt - a targyévet megel6z6 masodik évre a helyi kozlekedés tdmogatdsa keretében allami forrasbdl
juttatott tdmogatas kivételével — valamennyi menetdijbevételt, llami vagy 6nkormanyzati forrasbol miikodési célra
(@ helyi kozlekedés folyamatos Uzemeltetéséhez és eszkdzfenntartasi raforditasaihoz) juttatott tdmogatést,
kompenzaciot.

. A bevételekkel nem fedezett indokolt koltségek meghatarozasa soran alkalmazott kalkulaciés mddszertannak

0sztdondznie kell:

- a hatékony gazdalkodas elveinek érvényesiilését,

- a kozszolgaltatasok fejlesztését, valamint

- akozszolgéltatdsok fenntarthatdsdganak biztositasat.

2. Atisztességes és egyenl6 versenyeztetési eljdrdsban odaitélt pdlydzatokra vonatkozé
kiilénés szabdlyok

Az autébusszal végzett menetrend szerinti személyszallitasrol sz616 2004. évi XXXIIL. térvény 6. §-a alapjan lefolytatott
eljarasban odaitélt palyazatok esetében az énkormanyzat altal igényelheté6 tamogatas legfels6 6sszege az ilyen
eljarasban odaitélt szolgéltatas targyévet megel6z6 évi, az dnkormanyzat éltal a helyi kdzlekedés mikodtetésének
(folyamatos lzemeltetésének és eszkozfenntartasi raforditdsainak) finanszirozasara forditott tdmogatdsdval nem
fedezett mértékl ellenértéke, amely esetben a bevételekkel nem fedezett indokolt kéltségek vizsgalata nem
szlikséges.

3. A bevételekkel nem fedezett indokolt kéltségek szamitdsa sordn figyelembe veendd bevételi
és kéltségtételek, valamint a nyereség meghatdrozdsa

Bevételek:
- a kozszolgaltatas teljesitésével Gsszefliggésben a targyévet megel6zé évben realizélt menetdijbevételek (jegy,
bérlet, pétdij), valamint a kedvezményes bérletek és azingyenes utazasok utan igénybe vett fogyasztdi arkiegészités;
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- a kozlekedési kdzszolgéltatas teljesitésével dsszefliggésben a targyévet megel6z6 évben realizalt egyéb bevételek
(az dllami és az 5nkormanyzati forrdsbél szarmazé miikodési célu tdmogatas vagy kompenzacié kivételével), valamint
- a targyévet megel6z6 évben biztositott allami, 6nkormanyzati és egyéb mikodési célu (a helyi kozlekedés
folyamatos Uzemeltetéséhez és eszkdzfenntartasi raforditasaihoz nyujtott) tamogatads, kompenzacié (a helyi
kozlekedés tamogatasa keretében allami forrasbol juttatott tdmogatas kivételével).

Koéltségek:

- valamennyi, a helyi kozlekedési kozszolgéltatas teljesitésével Osszefliggésben a targyévet megel6z6 évben
felmerdilt, a hatdlyos szamviteli jogszabalyoknak megfelel6en elkiilonitve nyilvantartott sziikséges és indokolt kéltség.
Nyereség:

- az dgazatban szokasos ésszer( nyereség fogalma alatt az indokolt koltség 1-5%-a értendo.

A bevételek, a koltségek, valamint a nyereség pontos meghatarozasat a tajékoztaté melléklete tartalmazza.

Bevételek Koltségek és nyereség
Menetdijbevételek Uzemeltetés kdzvetlen személyi jellegl kéltsége
Fogyasztoi arkiegészités Uzemeltetés kdzvetlen lizemanyagkéltsége
Pétdijbevétel Uzemeltetés kdzvetlen egyéb anyagkéltsége
Egyéb hozzajaruldsok, miikddési célu tdmogatasok Uzemeltetés egyéb kdzvetlen kéltsége

Karbantartds kdzvetlen koltsége

Infrastruktura koltsége

Eszkdzpotlas/finanszirozas koltsége

Alvallalkozasba kiadott tevékenység koltsége

Ertékesitéshez kapcsolodoé koltségek

Tevékenység ellatasdhoz kapcsolddo kozvetett
koltségek

Térsasagi dltaldnos koltségek

Nyereség

Bevételek 6sszesen Koltségek és nyereség 0sszesen

4. A bevételekkel nem fedezett indokolt kbltségek és nyereség kalkuldciéja

A bevételekkel nem fedezett indokolt kdltségek alatt a tdjékoztatd mellékletében meghatarozottak szerint szamitott
bevételi, koltség- és az dgazatban szokadsos ésszerli nyereségtételek Osszesitését kovetden az 6sszes bevétel, az dsszes
indokolt kdltség és nyereség negativ egyenlegét kell érteni.

Az autébuszok lizemanyagkoltségének szamitdsaval kapcsolatos szabélyok

A helyi kézforgalmu kozlekedés bevétellel nem fedezett indokolt koltségeinek szémitdsa sordn az autdbuszok
lizemanyag-fogyasztasa a kdzuti gépjarmivek, az egyes mezégazdasagi, erdészeti és halaszati er6gépek izemanyag-
és kenbanyag-fogyasztasanak igazolas nélkil elszamolhaté mértékérdl sz616 60/1992. (IV. 1.) Korm. rendelet alapjan
kertil meghatarozasra.

Az eszkozpotlas/finanszirozas koltségének szamitasaval kapcsolatos szabélyok

Az Onkormanyzat altal a szolgdltatd eszkdzpotlasi koltségei kozil az a koltség fogadhatd el indokoltnak,
amely Osszhangban &ll a megrendelt kdzszolgaltatds minéségi mutatoival, valamint biztositja a fenntarthato
kdzszolgéltatast.

Az 6nkormanyzatok a kozszolgaltatasi kotelezettséggel kapcsolatos kompenzacio sordn a bevételekkel nem fedezett
indokolt koltségek tekintetében figyelembe vehetik azokat a fejlesztésekkel felmerilé eszkozpdtlasi
koltségnovekedéseket, amelyek a jarmdallomény mindségi feltételeivel Osszefliiggd, az Onkormanyzat Altal
meghatdrozott kovetelményekbdl adddnak. Az oOnkorményzat 4ltal meghatdrozott jovébeli toébblet
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kovetelményekkel 6sszefliggésben az indokolt koltségek megallapitdsa sordn biztositott az eltérés lehetésége az

eszkozpotlassal felmeril6 ténykoltségektol.

A kozszolgaltatas teljesitésével kapcsolatos jovébeli tobbletkovetelményekre tekintettel az eszkdzpotlasi koltség sem

haladhatja meg:

a) busszal végzett személyszallitas esetén az 50 Ft/hasznoskilométert vagy 0,7 Ft/féréhely-kilométert,

b) kotott palyds jarmivekkel végzett személyszdllitds esetén 80 Ft/hasznoskilométert vagy 0,9 Ft/fér6hely-
kilométert.

A tevékenység ellatasahoz kapcsolodd kozvetett koltségek, valamint a térsasagi altalanos koltségek szamitasaval

kapcsolatos szabalyok

Az EK-rendeletben és -itéletben foglaltaknak megfeleléen a helyi k6zosségi kozlekedés teljesitésére vonatkozo

kozszolgaltatasi szerz6dés, illetve e tevékenység finanszirozasa a kozlekedési szolgaltatok hatékony miikodésének,

valamint a kdzszolgéltatasok fejlesztésének 6sztdnzését is biztositja.

A fenti kovetelménnyel 6sszhangban a helyi tdmogatéssal kapcsolatos igények 6sszedllitdsakor a bevételekkel nem

fedezett indokolt koltségek kalkuldciéja sordn 2010. évben az alabbi hatékonysagi kritériumokat kell figyelembe

venni:

A bevételekkel nem fedezett indokolt koltségek kalkuldcidja sordn a 2009. évben a helyi kdzszolgéltatassal felmeriilt, a

tevékenységhez kapcsolodd kozvetett koltségek, illetve a tarsasagi altaldnos koltségek egylttes dsszege a térsasag

helyi kozlekedési kozszolgaltatdssal Osszefliggésben felmeriilé Osszes kozvetlen koltségének 60%-dig vehetd

ennél magasabb kozvetett és tarsasagi altaldnos koltség nem jelenitheté meg, amennyiben azonban ennél

alacsonyabb az érték, akkor a tény adatokat sziikséges figyelembe venni.

5. A bevételekkel nem fedezett indokolt kéltségek meghatdrozdsdval kapcsolatos egyéb szabdlyok

Amennyiben az 6nkormdnyzat a bevétellel nem fedezett indokolt koltségek meghatarozasat a szolgéltato
adatszolgdéltataséara alapozza, a szolgdltatd adatszolgaltatasaként a tarsasdg konyvvizsgaldja altal ellenjegyzett olyan
adatok fogadhatodak el, amelyeket a konyvvizsgalo igazoldsa alapjan a szamviteli politika szerint vette szamitasba a
tarsasag. Hivatkozva a szamvitelr6l sz6l6 2000. évi C. torvény 155. § (3) bekezdésére, amennyiben a szolgaltatd
esetében nem kotelezd a kdnyvvizsgalat, a szolgdltatdnak nyilatkoznia kell arrél, hogy kdnyvvizsgalati kotelezettségiik
a hivatkozott jogszabdly szerint nem all fenn, valamint a nyilatkozatnak tartalmaznia kell az altaluk kozolt adatok
hitelességéért felel6s személy nevét is.

Hébnig Péter s. k.,
kozlekedési, hirkozlési és energialigyi miniszter
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Melléklet az 1/2010. (IV. 16.) KHEM tdjékoztatohoz

Kozlekedési bevételek

Magyarazat

Figyelembe vehetd tétel

Menetdijbevétel

Utasok dltal fizetett menetjegyek
és bérletjegyek bevétele

Tényadat

Fogyasztéiar-kiegészités

Az ingyenes utazasok, valamint a
kedvezményes bérletek utan igénybe
vett fogyasztéiar-kiegészitésbdl szarmazod
bevétel

Tényadat

A helyi 6nkormanyzat altal nyujtott
mUkodési tdmogatas

A tdmogatashoz a helyi 5nkormanyzatok
altal 6nkormanyzati 6nrészként, vagy
egyéb jogcimen nyujtott miikddési célu
(a helyi kozlekedés folyamatos
lizemeltetéséhez és eszkdzfenntartasi
réforditasaihoz biztositott) tdamogatas

Tényadat

Egyéb mkddési célt tdmogatas

Egyéb, a helyi dnkormanyzat vagy mas
szervezet altal a helyi kozforgalmu
kozlekedés fenntartasa érdekében
nyujtott mikodési célu tdmogatas
(atcsoportositott bevételek, Budapesti
Kozlekedési Szovetség tagjaként kapott
kompenzacios bevétel stb.)

Tényadat

Pétdijbevétel

Az utasoktol beszedett pétdijak bevétele

Tényadat

Egyéb hozzajarulasok, mikodési célu
tdmogatasok

Egyéb, a fentiekben ki nem emelt
bevételek, amelyek a személyszallitasi
tevékenység ellatdsaval kapcsolatban
jelentkeznek (pl. utfelujitasok miatti
terel6utvonal tobbletkdltségének
kompenzacidja)

Tényadat

Egyéb, kozszolgaltatas teljesitéséhez
szorosan kapcsolddo, piaci alapu
tevékenység bevétele (pl.: ingatlan-
hasznositas, rekldmtevékenység, egyéb
hasonlé gazdasdgi tevékenyséqg)

Akkor sziikséges kitolteni, ha a
tevékenységbdl szarmazé bevétel az
Osszes, kdzszolgéltatassal kapcsolatban
felmeriilé bevétel 1%-at meghaladja.
Ehhez kapcsoléddan a bevételhez
rendelhetd koltséget is fel kell tlintetni
a megfeleld sorban.

Koltségek

Magyarazat

Figyelembe vehetd tétel

Uzemeltetés kdzvetlen személyi jellegi
koltsége

— Bérkoltség

- Bérjarulékok

- Béren kivili juttatasok koltsége

- JarmUvezet6i dllomany bérkodltsége

- JarmUvezetdi dllomany bérét, illetve
egyéb személyi jellegi juttatdsait terhel6
jarulékok

- Jarmdvezetdi dllomany béren kiviili
juttatasainak koltsége

Tényadat

Uzemeltetés kdzvetlen lizemanyag-
koltsége

- Uzemanyag
- Vontatasi aram

A helyi k6zforgalmu kozlekedés
teljesitése soran felhasznalt izemanyag,
valamint vontatdsi aram koltsége

Az lizemanyag és a vontatasi daram
koltsége a szolgaltato altal bejelentett
tényadat. Az autdbuszok
lizemanyag-fogyasztasat a szolgaltato
a kozuti gépjarmuvek, az egyes
mezégazdasagi, erdészeti és haldszati
erégépek lizemanyag- és
kenéanyag-fogyasztasanak igazolas
nélkil elszamolhatd mértékérol szolo
60/1992. (IV. 1.) Korm. rendelet alapjan
hatérozza meg.
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Koltségek

Magyarazat

Figyelembe vehetd tétel

Uzemeltetés kdzvetlen egyéb anyag
koltsége

Kenbanyag

Motorolaj

Gumikdltség
Egyéb anyagkdltség

- Felhasznalt kenéanyag koltsége

- Felhasznalt motorolaj kdltsége

- Felhasznalt gumiabroncsok sajat
koltsége, kiilsé szolgaltatdnak fizetett dij.
- Fentieken kivil felhasznalt kozvetlen
anyagkoltség

Tényadat. Az autébuszok kenéanyag-
fogyasztasat a szolgaltatd a kozuti
gépjarmivek, az egyes mez6égazdasdgi,
erdészeti és haldszati er6gépek
lizemanyag- és
kenéanyag-fogyasztasanak igazolas
nélkul elszamolhaté mértékérol szo1é
60/1992. (IV. 1.) Korm. rendelet alapjan
hatdrozza meg.

Uzemeltetés egyéb kdzvetlen koltsége Tényadat
- KGFB - Kotelez6 gépjarmd-felel6sségbiztositas
- Utasbiztosités koltsége
- Gépjarmu-vizsgaztatas - Utasbiztosités koltsége
- Vagyonvédelmi szolgaltatas - Gépjarmivek vizsgaztatasanak
- Innovacios jarulék ké‘)lfsége
- Formaruha, munkaruha, védéruha - Uzemelltetéshez ka]locso!c’)dcé )
_ Egyéb vagyonvédelmi szolgaltatés koltsége
— Innovacios jarulék koltségei
- Formaruha, munkaruha, védéruha
figgetlenil annak szamviteli
elszamolasatol
- Fentieken kivil felmerilé egyéb
kozvetlen koltség
Karbantartds kdzvetlen koltsége Tényadat
- Karbantartas kozvetlen anyag, — AjarmUvek karbantartasa soran
anyagjellegl és egyéb kdltsége felmeriil6 anyag- és miihelykoltségek
— Karbantartds kozvetlen személyi jellegli|— A jarm(vek karbantartdsat végzé
koltsége dolgozék személyi jellegl koltségei (bér,
— Harmadik fél altal végzett karbantartas |annak jarulékai és a béren kiviili
juttatasok)
- Kulsé fél altal végzett
jarmukarbantartas szamla szerinti
koltsége
Infrastruktura koltsége Tényadat

- Tarolételep
- Palyaudvar, megélldhely

- Tarolotelep, palyaudvar, megalldhely
fenntartasi, izemeltetési koltségei,
tovabba a tarolotelepre vald be-, illetve
az onnan torténd kiallas koltségei

Eszkozpotlas/finanszirozas koltsége

— Gorduléallomany értékcsokkenése

— Gorduléallomany egyéb finanszirozasi
koltségei

— Egyéb eszkodz értékcsokkenése

— Gorduléallomany targyid6szaki
értékcsokkenése

— Gorduléallomany hitel-, lizing-, bérleti
stb. koltségei

- Egyéb a tevékenység ellatdsdhoz
kodzvetlenll hasznalt eszk6zok
értékcsokkenése

A kozszolgaltatas teljesitésével
kapcsolatos jovébeli tobblet
kdvetelményekre tekintettel pozitiv
iranyban eltéritett eszkdzpotlasi koltség
sem haladhatja meg:

a) busszal végzett személyszallitas esetén
50 Ft/hasznoskilométert vagy 0,7
Ft/féréhely-kilométert,

b) busszal és kotott palyés jarmuvekkel
végzett személyszéllitds esetén 80
Ft/hasznoskilométert vagy 0,9
Ft/fér6hely-kilométert.

Alvéllalkozasba kiadott tevékenység
koltsége

Alvallalkozo éltal végzett személyszallitési
tevékenység koltsége

Tényadat
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Koltségek

Magyarazat

Figyelembe vehetd tétel

Ertékesitéshez kapcsolodé koltségek
- Utastajékoztatas

- Ertékesités

- Elszdmoltatas

- Forgalomellenérzés

- Informacids szolgalat, utastajékoztato
eszkdzok, példaul menetrend,
megalléhelyi tdjékoztatas, internetes
tajékoztatas, palyaudvari kijelzé
berendezések lizemeltetési, el6allitasi
koltségei, értékcsokkenése

- Jegy- és bérletértékesitési
tevékenységet folytatd pénztarak
lizemeltetéséhez kapcsolédoé valamennyi
koltség, értékesitéssel foglalkozo
munkatarsak koltségei, jegykiadd
automatdak lizemeltetése, javitasa,
értékcsokkenése, finanszirozasi koltsége
- Elszdmoltatdi, leszedé pénztarosi és
bevétel ellenbrzési tevékenység koltségei

- Jegy és bérletellenérzés koltsége

Tényadat

Tevékenység ellatdsadhoz kapcsolodd
kozvetett koltségek

- Forgalomvezetés

- Operativ forgalomiranyitas
— Menetrendkészités

- Egyéb forgalmi koltség

- Uzemvezetés

- Operativ Uizemiranyitas

- Anyagbeszerzés, raktarozas
- Egyéb miszaki koltség

- Forgalmi terlilet vezetésének koltsége
- A forgalomiranyitasban kozvetlendil
részt vevé munkatdrsak (pl. autébusz-
allomas-vezetd, vezénylés, forgalmi
szolgalattevé) személyi jellegli koltsége
valamint a feladatelldtasukhoz sziikséges
infrastruktura Uzemeltetésének koltsége

— Menetrendszerkesztés koltségei

A nyomdakdltségek nem ide, hanem az
utastdjékoztatasba tartoznak

- Egyéb forgalmi tevékenységhez
kapcsolddé (példaul flottakovetd
rendszerek) koltségek

- Muszaki terlet, Uzem vezetésének
koltségei

- A karbantartasi tevékenység operativ
iranyitdsanak (muvezetd, részlegvezetd,
csoportvezetd) koltségei

- Anyagbeszerzési és raktarozasi
tevékenység koltsége fliggetlendl
szervezeti hovatartozastol

- Egyéb a miiszaki tevékenységhez
kapcsolddé koltségek

A tevékenységhez kapcsolodé kdzvetett
koltségek, illetve a tarsasagi altalanos
koltségek egylittes 6sszege a tarsasag
helyi kozlekedési kozszolgaltatassal
Osszefliggésben felmeriilé 6sszes
kozvetlen koltségének 60%-aig vehet6
figyelembe. A tdamogatasi igények
Osszedllitasakor a bevételekkel nem
fedezett indokolt koltségek kalkulacidja
sordn ennél magasabb 6sszeg(, a
tevékenységhez kapcsolddo kdzvetett és
tarsasdagi altaldnos koltség nem
jelenitheté meg, amennyiben azonban
ennél alacsonyabb az érték, akkor a tény
adatokat sziikséges figyelembe venni.

Tarsasagi altalanos koltségek

A térsasag altalanos irdnyitasahoz
kapcsolodé tevékenységek koltségei
fuggetlenil a szervezeti felépitéstdl,
hovatartozastdl. Ezek magukban foglaljak
a kovetkezéket: forgalmi, kereskedelmi,
személyszallitasi, mlszaki szakteriilet
iranyitdsa; emberieréforras-gazdalkodas,
adminisztracié, pénziigy, szamvitel,
kontrollingtevékenység; vezérigazgato
és torzskara, kabinet, belsé ellenbrzési
osztdly, érdekképviseletek, igazgatdsag,
felugyel6bizottsag, jogi tevékenység,
stratégiai tevékenység
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Koltségek Magyarazat Figyelembe vehetd tétel
Egyéb, kozszolgaltatas teljesitéséhez Akkor sziikséges kitolteni, ha a
szorosan kapcsolédé, piaci alapu tevékenységbél szarmazé koltség az
tevékenység koltsége (pl. ingatlan- 0sszes, kozszolgaltatassal kapcsolatban
hasznositas, rekldmtevékenység, egyéb felmerdld koltség 1%-at meghaladja,
hasonl6 gazdasdgi tevékenység) ehhez kapcsoléddan a kéltséghez
rendelheté bevételt is fel kell tiintetni a
megfelel6 sorban
Nyereség Magyaréazat Figyelembe vehetd tétel
Az dgazatban szokdasos ésszerl nyereség |Kodzszolgaltatas teljesitéséhez kapcsolodd | Az indokolt koltség 1-5%-anak megfelelé
az dgazatban szokdsos ésszerl Osszeg.
nyereségszint
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A pénziigyminiszter 6/2010. (IV. 16.) PM tajékoztatéja a DIGI Tavkozlési Szolgaltaté Korlatolt
Felel6sségii Tarsasag altal inditott birésagi eljarasokat terhelé illeték utélagos elszamolassal
torténé megfizetésének engedélyezésérol

Azilletékekrdl szold 1990. évi XCIII. torvény (Itv.) 74.§ (5) bekezdésében foglalt felhatalmazés alapjan a DIGI Tavkozlési
Szolgaltaté Korlatolt Felelésségl Tarsasagnak (székhely: 1134 Budapest, Vaci ut 35. 9. emelet, cégjegyzékszam:
01-09-667975, addszém: 12175136-2-41) az altaldnos szabalyoktdl eltérd illetékfizetési mddot engedélyeztem,
melynek alapjan a gazdalkoddszervezet a tevékenységi korébe tartozé barmely kdvetelés medfizetése irant 2010.
januar 1-jétél kezdeményezett birdsagi eljards illetékét illetékbélyeg helyett, utélagos elszdmolassal az APEH
Ko6zép-magyarorszagi Regiondlis Igazgatdsaganak illetékbeszedési szamlajara pénzzel fizetheti meg. Az engedély
hatdrozott idejd, 1 évre — vagyis 2010. december 31-ig — sz6l.

Az engedély maganszemély és gazdalkoddszervezet (Pp. 396. §) mint adds ellen inditott birdsagi eljaras illetékére
egyarant kiterjed.

A gazdalkoddszervezet az utdlagos elszamolds kdrébe tartozé ligyekben mentesiil az eljards kezdeményezésekor a
birésagi eljarasi illeték medfizetése aldl és azt utdlagos elszamolas alapjan az engedély lejartat koveté honap
15. napjdig az APEH Kozép-magyarorszagi Regiondlis lgazgatdsdgénak illetékbeszedési szamlajéra fizeti meg.
Ugyanakkor valamennyi ilyen eljarast kezdeményezé iraton az e célra rendszeresitett gumibélyegzével a kovetkezé
szoveget tlinteti fel:

A birésagi (nemperes és peres) eljarast terhel6 ....... Ft birésagi eljarasi illeték megfizetésére az addpolitikaért felelés
miniszter 16359/5/2009. szamu engedélye alapjan utélagos elszdmoléssal kerdl sor.”

Budapest, 2009. december 29.

Dr. Oszké Péter s. k.,

pénziigyminiszter
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V.

Személyugyi hirek

A Legfébb Ugyészség személyiigyi hirei

Emléktargy adoméanyozasa

A legfébb tgyész

- szakmai életutja elismeréséul —

dr. Kovdcs LdszI6 cimzetes fé6ligyészségi Uigyész, matészalkai varosi vezetd ligyésznek
EMLEKTARGYAT

adomanyozott.

A Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium személyiigyi hirei

Kinevezések

A Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Vizgazdalkodasi Féosztalyanak féosztalyvezetéje

Birck Ernét,

Molndr Ferencnét

a Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Vizgazdalkodasi Féosztalya Szennyviz-elvezetési és -tisztitasi Osztalyan
koztisztvisel6nek kinevezte.

A Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Stratégiai Féosztalydnak féosztalyvezetdje

Bruder Mdrtont,

Hollé Gdbort a Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Stratégiai Féosztdlya EU Koordindciés Osztélyan
koztisztvisel6nek kinevezte.

A Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Kornyezetfejlesztési Féosztalyanak féosztalyvezetdje
Szintai-Katona Agnest a Kérnyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Kérnyezetfejlesztési Féosztalyanak Levegé, Zaj és
Kozlekedési Osztalydn koztisztviseldnek kinevezte.

A Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Koltségvetési Féosztalyanak féosztalyvezetdje
Bodorné Siikésd Melinda Emesét a Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Koltségvetési Féosztalydnak Fejezeti
Koltségvetési Osztalyan koztisztviselének kinevezte.

A Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzeti Parki és Tajvédelmi Féosztalyanak féosztalyvezetdje
Papp Lajosnét a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzeti Parki és Tajvédelmi Féosztalyanak Tajvédelmi és
Okoturisztikai Osztalyan koztisztviselének kinevezte.
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A Kdrnyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Nemzeti Kapcsolatok és Klimapolitikai F6osztélyanak féosztélyvezetdje
Laki Ferencet a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzetkozi Kapcsolatok és Klimapolitikai Féosztalyanak
Nemzetkozi Kapcsolatok Osztalyan,

Székely Mikldst,

Beregszdszi Péter Sdndort

a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzetkdzi Kapcsolatok és Klimapolitikai Féosztaly Klimapolitikai
Osztalyan koztisztviselének kinevezte.

Kozszolgaélati jogviszony megsziinése

Kozszolgdlati jogviszonya megsziint

felmentéssel

Gulydsné Nagy Katalinnak, a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Vizgy(jté-gazdalkodasi Féosztalya
koztisztvisel6jének,

dr. Kelecsényi Sugdrkdnak, a Kornyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Kornyezetkutatasi, Oktatasi és Informatikai
Koordindciés Féosztaly Kutatdsi, Oktatdsi és Innovacios Osztalya koztisztviseldjének,

Sédor Mdrtonnak, a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzeti Parki és Tajvédelmi F&osztélya
féosztalyvezetdjének,

dr. Temesi Gézdnak, a Kornyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Nemzeti Parki és Tajvédelmi Féosztély
Természetvédelmi Orszolgalati és Erdészeti Osztalya féosztalyvezets-helyettesének,

athelyezéssel

dr. Bdlint Katalinnak, a Kérnyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium Koltségvetési Féosztaly Vagyongazdalkodasi és
Vagyonkezelési Osztalya koztisztvisel6jének,

dr. Sasi Nagy Editnek, a Kérnyezetvédelmi és Vizligyi Minisztérium Kommunikaciés, Humanpolitikai és Parlamenti
Féosztaly Humanpolitikai Osztalya féosztalyvezets-helyettesének,

kdz6s megegyezéssel
Vélgyi Gydrgynének, a Kdrnyezetvédelmi és Viziigyi Minisztérium miniszteri titkdrsdga koztisztviseljének.

Allaspalyazatok

Az Orszagos Kornyezetvédelmi, Természetvédelmi és Viziigyi Féfelligyel6ség palyazatot hirdet
emisszidkereskedelmi szakértéi munkakor betoltésére

A pélyazat kiirdséara a koztisztvisel6k jogallasardl szol6 1992. évi XXIII. torvény 10. §-aban foglaltak szerint kertilt sor.
A munkakoérben elldtandd lényeges feladatok: a Kiotéi Jegyzékonyv végrehajtdsdval és az Eurdpai Unid
emissziokereskedelmi rendszerével 6sszefliggd szakértdi, igazgatasi, elemzési és képviseleti feladatok ellatasa és
koordinacioja, azaz: iveghazhatdsu gaz kibocsatasanak engedélyezése; hitelesitok bejegyzése; hatdsagi ellendrzések;
jogkovetkezmények alkalmazdsa; nyilvantartdsok vezetése, adatelemzések készitése; egylittmikddés a hazai és
nemzetkozi tarshatdsdgokkal; képviselet és egylittmikodés az EU- és ENSZ-szervezetekkel.

A kozszolgalati jogviszony idétartama: hatérozatlan ideji kozszolgalati jogviszony.

A palyézat elnyerésének feltételei:

- egyetemi végzettség, természettudomanyi vagy mszaki tertileten a 9/1995. (ll. 3.) Korm. rendelet 3. szamu
mellékletének 68. pontja alapjan,

- angol nyelv magas szint( targyal6képes ismerete;

- kozigazgatasi versenyvizsga [vagy mentesség a 126/20009. (VI. 15.) Korm. rendelet alapjan],

- szémitastechnikai ismeretek: MS Office felhaszndloi szintl hasznalata,

- B kategorias gépjarmU-vezet6i engedély megléte,
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- cselekvéképesség,
- blntetlen eléélet,
- magyar allampolgarsag.

El6nyt jelent:

— muszaki szakiranyu felséfoku végzettség,

- a Kiotoi Jegyzékonyvvel és az Eurépai Unié emisszidkereskedelmi rendszerével kapcsolatos ismeretek és szakmai
tapasztalat,

- allamigazgatasban szerzett 2-3 éves tapasztalat,

- tovabbi eurdpai nyelvek ismerete.

A munkakor betoltéséhez sziikséges kompetencidk:
- stratégiai gondolkodas,

- teljesitménymotivacio,

- dontésképesség,

- tervezési, szervezési és koordinacids készség,

— pontossag, alapossag, megbizhatdsag,

- szakmai igényesség,

- felel6sségtudat és problémamegoldési képesség.

Palyazat tartalma:

— motivacios levél,

- részletes, fényképes szakmai 6néletrajz,

— iskolai végzettséget, szakképzettséget, versenyvizsga meglétét (illetve az az aldli mentességet), nyelvtudast igazolo
okiratok masolata,

- 3 hoénapnal nem régebbi erkolcsi bizonyitvany,

- az érintett szakterllet tevékenységére vonatkozd szakmai koncepcio.

A munkakorok betoltéi a Ktv.-ben, valamint a féfelligyel6ség Kbzszolgalati Szabalyzataban szabalyozott illetményre és
juttatasokra jogosultak.

A palyézatot 2 példanyban 2010. majus 31-én 16 6rai beérkezési idéponttal bezardlag lehet személyesen benyujtani,
illetve postara adni ,Emisszidkereskedelmi szakérté” jelige feltlintetésével az Orszagos Kornyezetvédelmi,
Természetvédelmi és Viziigyi Féfelligyel6ség Nemzetkdzi Szakmai Ugyek Féosztalyanak titkarsagara (1016 Budapest,
Mészéros u. 58/A).

A palyédzatok elbiraldsara a Ktv. el8irdsai szerint, a benyujtasi hataridétél szamitott 30 napon belll kerdl sor.

A palyédzatokat bizalmasan kezeljiik, a palydzékat az eredményrdl irdsban téjékoztatjuk.

A meghirdetett munkakdr eredményes palyazat esetén legkorabban 2010. julius 1-jétél télthetd be.

A pélyazati felhivds az Orszagos Kornyezetvédelmi, Természetvédelmi és Vizligyi Féfeligyeléség,
(www.orszagoszoldhatosag.gov.hu), a Kormdanyzati Személyligyi Szolgéltaté és Kozigazgatasi Képzési Kozpont
(www.kszk.gov.hu) honlapjan és a www.jobline.hu honlapon is megtalalhaté.

Enying Varos Onkormanyzata palyazatot hirdet a Vas Gereben Miivel6dési Haz és Kényvtar
kézmiivel6dési intézmény igazgatdi (magasabb vezetéi) beosztasanak ellatasara

A palyézat kiirasara a kdzalkalmazottak jogallasarol szold 1992. évi XXXIII. torvény 20/A. §-a alapjan kerdlt sor.

A kozszolgalati jogviszony id6tartama: hatarozatlan idejd kozalkalmazotti jogviszony.

Foglalkoztatds jellege: teljes munkaidd.

A vezet6i megbizds idétartama: a vezetéi megbizas hatarozott idére, 5 évig szol.

A munkavégzés helye: Fejér megye, 8130 Enying, Bocskai u. 1.

A beosztdshoz tartozo, illetve a vezetéi megbizéssal jard lényeges feladatok: vérosi kulturdlis rendezvények
szervezése, a mlvel6dési haz programjanak szervezése, kdnyvtari feladatok ellatasa.
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llletmény és juttatasok: az illetmény megdllapitdséara és juttatdsokra a kdzalkalmazottak jogallasardl sz6l6 1992. évi
XXXIII. térvény, valamint a 150/1992. (XI. 20.) Korm. rendelet rendelkezései az irdnyaddk.

Palyazati feltételek:

a) szakirdnyu egyetemi végzettség, vagy
- nem szakirdnyu egyetemi végzettség és felséfoku szakiranyd munkakéri szakvizsga,
— féiskolai konyvtarosi, k6zmdvel6dési képzettség,

b) legalabb 6téves szakmai gyakorlat, tovabba

c¢) kiemelked6 szakmai vagy tudomanyos tevékenység.

A palyézat részeként benyujtandé iratok, igazolasok:

— szakmai életrajz,

- az intézmény vezetésére vonatkozo program a szakmai helyzetelemzésre épil6 fejlesztési elképzeléssel,

— iskolai végzettséget tanusito okiratok masolata,

-3 hdénapndél nem régebbi erkdlcsi bizonyitvany,

- nyilatkozat, hogy a palyazat zart vagy nyilt Gilésen torténd targyalasat kéri,

- nyilatkozat, amelyben hozzdjarul, hogy a palydzat elbirdlasaban kdzremiikoddk véleményik kialakitdsdhoz a
palydzat tartalmat megismerhetik.

A beosztas betdlthetéségének idépontja: a beosztas legkorabban 2010. oktober 27-t6l télthetd be.
A pélyazat benyujtdsdnak hatarideje: 2010. majus 14.

A palyédzatok benyujtasdnak maodja:
- postai Uton a palyazatnak Enying Varos Onkormanyzata cimére torténé megkiildésével (8130 Enying, Kossuth u. 26.),
- személyesen Enying Varos Onkormanyzatanak Polgarmesteri Hivatala titkarsagan (8130 Enying, Kossuth u. 26.).

A pélyazat elbirdlasanak maodja, rendje: a szakmai bizottsag javaslatanak kialakitasat kovetd képvisel-testiileti Gilés.
A palyézat elbirdlasanak hatarideje: 2010. janius 30.

A palydzati kiirds tovabbi kozzétételének helye:
- a Magyar Kézl6ny mellékleteként megjelené Hivatalos Ertesits,
- Enying varos honlapja.

A Veszprém Varosi Miiveléodési Kozpont és Konyvtar palyazatot hirdet gazdasagi-miiszaki
igazgatohelyettesi munkakor betoltésére

A palyézat kiiréja: Varosi Mlvel6dési Kozpont és Konyvtér, 8200 Veszprém, Ddzsa Gy. u. 2.
Munkahely megnevezése: Varosi Mivel6dési Kozpont és Konyvtar, 8200 Veszprém, Dézsa Gy. u. 2.
Betoltendé munkakoér: gazdasagi-miszaki igazgatohelyettes, hatarozatlan ideji kinevezéssel.
Elldtand¢ feladatok: a gazdasagi és muUszaki terilet iranyitasa.

Az 4llas betodltéséhez sziikséges feltételek:

- fdiskolai végzettség regisztralt mérlegképes konyveld dllamhaztartasi szakon,

- 5 év feletti szakmai tapasztalat,

- legalabb 3-5 év vezetdi tapasztalat,

- magyar allampolgarsag,

- biintetlen eléélet,

- vagyonnyilatkozat-tételi eljaras lefolytatdsa,

- ECDL-vizsga,

- ajelolt szerepeljen a PM regisztralt konyvel6i névsordban dllamhaztartasi szakon.
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A palyézat elbirdlasanal elényt jelent:

- hasonlé intézményben szerzett tapasztalat,
- miszaki, intézményilizemeltetési ismeretek,
- legalabb 3-5 év szakmai tapasztalat,

- B kategdrias jogositvany.

Elvart kompetenciak:

- 0nallésag,

- preciz, pontos munkavégzés,
- magas munkabiré képesség.

Elényt jelenté kompetencidk:
- angol vagy német nyelvbdl kdzépfoku C tipusu altaldnos nyelvvizsga,
- tarsalgasi szintl nyelvtudas.

llletmény és egyéb juttatasok: a kozalkalmazottak jogallasardl sz6lé 1992. évi XXXIIl. torvény rendelkezései az
iranyadok.

A palyédzathoz csatoland¢ iratok:

- iskolai végzettséget igazol6 oklevelek mésolata,

- erkolcsi bizonyitvany,

- nyilatkozat arrél, hogy a pélyazati anyagdban foglalt személyes adatainak a palyazati eljarassal 6sszefliggésben
sziikséges kezeléséhez hozzajarul.

A palyédzat benyujtdsanak hatarideje: 2010. majus 13.

A palyézat elbirdlasanak hatarideje: 2010. majus 25.

Az dllashely legkorabban 2010. junius 1-jétdl télthetd be.

A palyéazatokat Varosi M(ivel6dési Kozpont és Konyvtar, Veszprém, Pf. 199 cimre kérjlik eljuttatni.
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VI. Alapité okiratok

A Fogyatékos Személyek Esélyegyenléségéért Kozalapitvany alapité okirata*
a modositasokkal egységes szerkezetben

A Magyar Koztarsasdag Kormdanya a Polgdri Torvénykonyvrdl sz6lé 1959. évi IV. torvény (Ptk.) 74/E. §-anak (6) bekezdése, az
allamhaztartasrél sz6l6 1992. évi XXXVIII. torvény és egyes kapcsolddd torvények modositdsarol szold 2006. évi LXV. tdrvény
1. §-anak (2) bekezdése, a fogyatékos személyek jogairdl és esélyegyenl8ségiik biztositasarol szold 1998. évi XXVI. torvény
(a tovabbiakban: Fot.) 20-21. §-a alapjan, valamint a kozoktatdsrol sz616 1993. évi LXXIX. térvény (a tovébbiakban: Kozokt. tv.)
119. §-d3nak (2) bekezdése alapjan, a hivatkozott jogszabdlyokban megfogalmazott kozfeladatok végrehajtdsdban torténd
kdzremiikodés érdekében, a fogyatékos személyek rehabilitacidjanak biztositasa céljabdl és esélyegyenléségik elésegitése
érdekében a Fogyatékos Gyermekek, Tanuldk Felzérkoztatasaért Orszagos Kozalapitvanyt és a Fogyatékosok Esélye Kbzalapitvanyt
egyesiti. Az egyesitéssel hatarozatlan iddre létrejové kdzalapitvany mindkét kdzalapitvany jogutddja.

I. A Kézalapitvdny neve

Fogyatékos Személyek Esélyegyenldségéért Kozalapitvany (a tovdbbiakban: Kdzalapitvany)
A Kozalapitvany nevének roviditése: FSZK

Il. A Kbzalapitvdny székhelye

1139 Budapest, Pap Kéroly u. 4-6.

Ill. A Kbzalapitvdny alapitéja

1. A Magyar Kéztarsasag Kormanya (1055 Budapest, Kossuth Lajos tér 1-3.).

2. Az alapito képviseletét a tarsadalmi esélyegyenldség elémozditasaért felelés miniszter (a tovabbiakban: miniszter)
latja el, és e minGségében — az alapitd okirat mddositasanak kivételével — az oktatasért felel6s miniszter véleményének
elézetes kikérésével gyakorolja az alapitot megilleté jogokat és kdtelezettségeket.

IV. A Kézalapitvdny jellege

1. A Kdzalapitvany jogi személy, amely jogi személyiségét a birdségi nyilvantartasba vétellel nyeri el.

2. A Kozalapitvény a kdzhasznu szervezetekrél sz616 1997. évi CLVI. térvény (a tovabbiakban: Khtv.) 5. §-dban megjelolt
kiemelkedden kdzhasznu tevékenységet folytatd szervezet, mivel elldtja a Fot. 21. §-dban, valamint a Kozokt. tv.
119. §-anak (2) bekezdésében meghatarozott kozfeladatokat.

3. AKozalapitvany aKhtv. 26. §-anak c) pontjaban meghatarozott kozhasznu tevékenységek koziil az aldbbiakat folytatja:
a) egészségmegolrzés, betegségmegel6zés, gydgyitd-, egészségligyi rehabilitacios tevékenység,

b) szocidlis tevékenység, csalddseqités,
c) tudomdnyos tevékenység, kutatas,

* A F6varosi Birésag a 12.Pk.60.486/2007/10. szamon a kozalapitvanyra vonatkozd véltozasokat bejegyezte.
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nevelés és oktatds, képességfejlesztés, ismeretterjesztés,

hatranyos helyzetli csoportok tarsadalmi esélyegyenléségének eldsegitése,

sport,

rehabilitacids foglalkoztatas,

munkaerdpiacon hatranyos helyzet(i rétegek képzésének, foglalkoztatdsanak elGsegitése és a kapcsoldédod
szolgdltatasok.

4. A Kozalapitvany nyilt, ahhoz barki csatlakozhat, és kdzhasznu szolgéltatasaibol barki részesilhet.

V. A Kézalapitvdny céljai és feladatai

1. A Kozalapitvany atfogé célja a fogyatékos személyek esélyegyenléségének, tarsadalmi integracidjanak és komplex

(re)habilitaciéjanak elésegitése, a komplex rehabilitdcidban kozrem(ikddok tevékenységének dsszehangolasa. Célja

tovabba a sajatos nevelési igényl gyermekek, tanuldk, a fogyatékossaggal él6 hallgatok elldtdsaban kozrem(ikodé

intézményrendszer tervszer( fejlesztése, a sajatos nevelési igényl gyermekek, tanulok nevelését, oktatasat szolgald

pedagogiai programok, illetve a fogyatékossaggal él6 hallgatok oktatasat is elésegité megoldasok, eljarasok
kifejlesztése.

2. A Kozalapitvény az 1. pontban meghatdrozott célok elérése érdekében palydzati Uton vagy kozvetlen szolgadltatas
nyujtasaval az alabbi feladatokat latja el:

a)

A fogyatékos személyek esélyegyenléségének, tarsadalmi integracidjanak és komplex (re)habilitaciojanak
elésegitése érdekében

aa) a fogyatékos személyek meglévé, illetve fejlesztheté képességeinek megfelelé programtervezetek
elkészitéséhez olyan szempontrendszereket dolgoz ki és ad ki, amelyek magukban foglaljak a komplex
rehabilitéciés folyamat sordn elért képességfejlédés rendszeres felmérését, és lehetévé teszik az egyéni
rehabilitdciés program megalapozasat, sziikség szerinti médositasat, tovabbfejlesztését,

ab) egyluttmikodik a fogyatékos személyek érdekvédelmi és mas szervezeteivel, a szocidlis, oktatasi,
foglalkoztatasi, egészségligyi és egyéb teriileteken (re)habilitacids tevékenységet végzé intézményekkel,
szervezetekkel; igy kiulondsen a szocidlis igazgatasrdl és szocidlis ellatasokrdl sz616 1993. évi lll. torvényben, a
gyermekek védelmérdl és a gydmiigyi igazgatdsrdl sz6lé6 1997. évi XXXI. tdrvényben, a koézoktatdsrol szolo
1993. évi LXXIX. torvényben, a szakképzésrdl sz616 1993. évi LXXVI. térvényben, a felnSttképzésrdl sz616 2001. évi
Cl. torvényben, a felsdoktatasrol sz6l6 2005. évi CXXXIX. térvényben, illetve a foglalkoztatds elésegitésérdl és a
munkanélkiliek ellatasarol szold 1991. évi IV. térvényben, az egészségligyrdl szolé 1997. évi CLIV. térvényben
megjelolt intézményekkel, szervezetekkel és az Orszagos Fogyatékosiligyi Tanaccsal.

Az egyéni rehabilitacios programokban megjeldlt szolgaltatasok, ellatasok igénybevétele érdekében

ba) elésegiti a fogyatékos személyekkel foglalkozd ab) pontban felsorolt intézmények és szervezetek
egylttmikodését,

bb) a fogyatékos személyek szamara elérhetd, 6ndllé életvitelt tamogato, illetve (re)habilitaciés szolgaltatasokrol
és ellatasokrol, azok igénybevételének feltételeirdl informaciods szolgéltatast mikodtet vagy ilyeneket tdmogat,
bc) szakmai, illetve anyagi tdmogatast nyujt az egyenld esélyi hozzaférés feltételeinek kialakitasahoz,

bd) szakmai, illetve anyagi tamogatdst nyujt a komplex (re)habilitdcioban kdzrem(ikodd szakemberek,
onkéntesek, fogyatékossaggal él6 emberek és csaladtagjaik képzéséhez, atképzéséhez és tovabbképzéséhez,
be) szakmai, illetve anyagi tdmogatast nyujt a fogyatékos személyek onalld életvitelét eldésegitd eszkdzok,
szolgaltatasok és modszertani ismeretek fejlesztéséhez és hozzaférhet6vé tételéhez.

Szakmai, illetve anyagi tdmogatast nyujt a komplex (re)habilitaciéra szoruld személyek képzéséhez és az ilyen
képzést folytatd szervezeteknek.

A komplex (re)habilitaciés folyamatban &sszegyUjtott hazai és nemzetkozi tapasztalatok alapjan
szakmai-modszertani ajanlasokat dolgoz ki, és gondoskodik azok hozzaférhetévé tételérdl.

A pedagdgiai szakmai szolgéltatasok és a pedagdgiai szakszolgéltatasok korében orszagos pedagdgiai szakmai
szolgaltatast nyujt a kilonleges gondozas feladataiban kdzrem(ikodé pedagdgiai szakszolgalat intézményei
részére.
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f)  Szakmai, illetve anyagi tdamogatdst nyujt
fa) a testi, érzékszervi, értelmi, beszéd és mas fogyatékos gyermekek ellatasaval, - a tobbi gyermekkel, tanuléval
egyltt vagy kilon-kilon torténd — nevelésével, oktatasaval foglalkozd intézményrendszer miikddtetéséhez,
fejlesztéséhez,
fb) a korai fejlesztés és gondozas, az évodai nevelés, iskolai nevelés és oktatas, a fejleszté felkészités
programjainak, tanterveinek, tankdnyveinek kidolgozaséhoz, fejlesztéséhez és terjesztéséhez,
fc) a kiilonleges gondozas igénybevételéhez sziikséges eszkdzok, jarmlvek beszerzéséhez,
fd) az érintett gyermekek, tanuldk szabadidés tevékenységének megszervezéséhez, tdmeg- és versenysportjanak
lebonyolitasdhoz,
fe) az érintett tanulok kozépiskolai tanulméanyaihoz, felkészité oktatasuk megszervezéséhez, felséfoku
tanulmanyainak folytatasahoz, tovabba a munkaba allasukat segit6 tevékenységhez,
ff) a fogyatékos gyermekek szlilei részére szervezett sziilésegité szolgaltatdsok megszervezéséhez.

VI. A Kbzalapitvdny kezeld szerve és képviselete

. A Kdzalapitvény kezeld, Gigydontd, tUigyintézé és képvisel6 szerve a 11 tagbdl 4llé kuratérium. A kuratérium elnokét,

alelnokét és tagjait az alapitd irasban kéri fel. A kuratérium tagjainak megbizatadsa 2014. marcius 1-jéig szél.

. A kuratérium tagjai:

EInok: Kovacs Gabor.
Alelnok: Toth Egon.
Tagok:

Cserfalvi Annamaria,
Jakab Janos.

dr. Juhasz Péter,

dr. Madai Ménika,
Nagy Gyongyi Maria,
Schiller Kertész Tamas,
Szuhaj Mihaly,
Vajna-Elids Marta,
dr. Zsoldos Enikd,

. A kuratériumi tagsdg megsz(inik:

a) atag haldlaval,

b) ataglemondésaval, amely a helyére jeldlt tag birdsagi nyilvantartasba vételével valik hatélyossa,

c) a kuratorium kijelolésének az alapité éltal — a Ptk. 74/C. §-anak (6) bekezdésében foglaltak szerint - torténé
visszavonasaval,

d) aKozalapitvany megsziinésével,

e) az1.pontban foglalt idétartam lejartaval,

f) vagyonnyilatkozat-tételi  kotelezettség megtagaddsa esetén az egyes vagyonnyilatkozat-tételi
kotelezettségekroél sz6l6 2007. évi CLIL. tdrvény (tovabbiakban: Tv.) 9. § (2) bekezdése alapjan.

4. AKozalapitvany éltaldnos és 6nall6 képvisel6je a kuratérium elndke, akaddlyoztatasa esetén alelndke.
. Az elndk és az aleIndk egylittes akadéalyoztatdsa esetén a Kozalapitvany altaldnos képviseletét Schiller Kertész Tamas

kuratériumi tag 6nalléan latja el.

. A Kozalapitvany bankszamldja feletti rendelkezési jogot Kovacs Gabor elnok és Toth Egon alelndk egylittesen

gyakoroljak. Akadalyoztatasuk esetén az aldirasi jogot Jakab Janos vagy Cserfalvi Annamaria gyakorolja azzal, hogy az
egyik aldirénak ilyen esetben is az elndknek vagy az alelndknek kell lennie.

. A kuratérium tagjai tiszteletdijban és koltségtéritésben részesiilnek, amelynek feltételei, 6sszege és elszamolasanak

rendje az aldbbiak szerint torténik:

a) Akuratérium tagjait és elnokét feladatuk ellatasdért havonta — a pénziigyi tervben meghatarozott keretdsszegig -
tiszteletdij illeti meg. A tiszteletdij a targyhavi lilések 6sszes id6tartamanak aranyaban jar, olyan mértékben,
amilyen id6tartamban a kurator az Uléseken részt vett. A részvételt jelenléti ivvel és a kuratériumi lés
jegyz6konyvével kell igazolni.
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b) Akuratérium elndkének és aleinokének tiszteletdija a mindenkori koztisztvisel6iilletményalap legfeljebb 300%-a.
A kuratérium tovabbi tagjainak tiszteletdija a mindenkori koztisztvisel6i illetményalap legfeljebb 200%-a.
A kuratérium tagjait szamlaval igazolt és indokolt kdltségeik megtéritése illeti meg.

VII. A kuratérium jogkére és miikédése

1. Akuratérium hatdskorébe tartozik:

a) aKozalapitvanyhoz vald csatlakozas elfogadasa,

b) a gazdalkodds iranydnak meghatdrozasa, a Kozalapitvany vagyondval valé gazdalkodds, vallalkozasi
tevékenységérdl sz616 dontés,

c) a Kozalapitvany éves pénzligyi tervének, ezen belil a titkdrsdg koltségvetésének, valamint éves feladat- és
munkatervének elfogadasa,

d) az éves beszamol6 (mérleg, eredménykimutatds, kiegészité mellékletek), a fejezeti tdmogatas felhasznélasarol
sz6l6 szakmai beszamold és pénziigyi elszamolds, valamint a kdzhasznusagi jelentés és mellékleteinek
elfogadasa,

e) aSzervezeti és M(ikodési Szabdlyzat, a Vagyonkezelési Szabalyzat és ezek mellékleteinek elfogadasa,

f)  szolgaltatdsok megszervezésérél, nyujtasardl sz616 dontés,

g) a pélyazati programok meghirdetésérdl, szakmai és pénziigyi feltételeinek, valamint a lebonyolitas fébb
kérdéseinek a vonatkozé jogszabdlyok szerinti meghatdrozasarol, a beérkezett palyazatok elbiraldsarol, a
monitoring rendszer mikddtetésérél, a Kdzalapitvany programjainak lezérasardl és értékelésérdl valé dontés, a
tamogatott projektek lezarasaval 6sszefliggd jognyilatkozatok megtétele,

h) aKozalapitvany ligyvezetd igazgatdjanak megvélasztasa,

i) aKozalapitvany konyvvizsgaldjanak megbizésaval, felmentésével kapcsolatos dontések,

j)  szakmai albizottsagok létrehozasa, amelyek részletes m(ikddésének szabdlyait a Szervezeti és Mukodési
Szabalyzat tartalmazza,

k) Uj gazdalkodé szervezet alapitasa, megszlintetése, dontéshozatal gazdalkodé szervezetben valo részvételrdl,

I) a Kozalapitvany, illetve az annak jogel&dje altal alapitott kozhasznl tdrsasag éves Uzleti tervének és éves
beszamolojanak elfogadasa.

2. A kuratérium alakulé UGlését az alapitd, a tovabbi kuratériumi tléseket az elndk — akadalyoztatdsa esetén az alelndk —
irdsban, a napirendi pontok megjel6lésével hivja 6ssze olyan médon, hogy a meghivé atvételének ténye igazolhatéd
legyen.

3. A meghivét és a napirendhez kapcsolddé elbterjesztéseket oly médon kell megkiildeni, hogy azt a tagok legalabb 8
nappal az Uilés el6tt megkapjak.

4. Akuratériumot 30 napon beliil akkor is 6ssze kell hivni, ha legalabb 6 tagja vagy a XI/11. pontban meghatédrozottakon
tilmenden a felligyel6bizottsdg dontése alapjan annak elndke az (ilés Osszehivasat az Osszehivds céljdnak
megjeldlésével irasban kezdeményezi.

5. Akuratérium évente legaldbb 6 alkalommal tlésezik.

6. A kuratérium akkor hatarozatképes, ha tilésén legalabb 7 tag jelen van, és a jelenlevék tobbsége nem all az alapitéval
érdekeltségi vagy fliggbségi viszonyban.

7. Hatérozatképtelenség esetén a kuratérium tlését 15 napon beliil valtozatlan napirenddel, 30 napon belili idépontra
ismételten 6ssze kell hivni.

8. A kuratérium hatarozatait nyilt szavazassal, egyszerl sz6tobbséggel hozza, szavazategyenléség esetén az elndk
szavazata dont.

9. Mingsitett tobbségi szavazashoz az lilésen legalabb 9 kuratériumi tagnak jelen kell lennie. Az elfogad6 dontéshez
legaldbb 7 igen szavazat szlikséges. A kuratérium mindsitett tobbséggel dont az 1. pont c), d), e), k) és I) alpontjaiban
meghatarozott esetekben.

A Szervezeti és MUikodési Szabdlyzat egyéb kérdések eldontéséhez is elSirhatja a mindsitett tobbséget.
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11.

12.

13.
14.

15.

16.

17.

18.

19.

A kuratérium hatérozatainak meghozataldban nem vehet részt az, aki vagy akinek a Ptk. 685. § b) pont szerinti kozeli

hozzétartozoja és élettarsa a hatdrozat alapjan:

a) kotelezettség vagy felelsség alél mentesiil, vagy

b) barmely mas elényben részesil, illetve a megkdtendd jogligyletben egyébként érdekelt. Nem mindsiil elénynek a
Kozalapitvany cél szerinti juttatdsa keretében barki altal megkotés nélkul igénybe vehetd nem pénzbeli
szolgaltatas.

A kuratérium Ulései nyilvanosak, azokat az elndk, akadalyoztatdsa esetén az alelndk vezeti. A nyilvanossag

tajékoztatasa érdekében a kuratériumi tilés meghivéjat a Kozalapitvany internetes honlapjan kdzzé kell tenni.

A kuratérium Uléseirél hangfelvételt, tovabba a hatarozatokat sz6 szerint régzité jegyzokonyvet kell késziteni.

A jegyzdkdnyvet az elndk és a jegyzékdnyvvezetd irja ala.

ATv. 3. § (3) bekezdés d) pontja alapjan a kuratérium tagjai vagyonnyilatkozatot tesznek.

A kuratérium olyan nyilvantartast koteles vezetni, amelybdl megallapithaté a déntéseinek tartalma, idépontja,

hatalya, illetve a dontést tdmogatok és ellenzék szamardnya és személye.

A kuratérium dontéseit irdsban koteles az érintettekkel k6zolni olyan médon, hogy az atvétel igazolhaté legyen.

A kuratérium koteles tovabba valamennyi hatarozatat (dontését) — a személyiségi jogokra és az adatvédelemre

vonatkozé jogszabdlyi elirasokra figyelemmel - nyilvanossédgra hozni a Kézalapitvany internetes honlapjan torténé

megjelentetéssel, valamint székhelyén torténé kifliggesztéssel.

A Kozalapitvany miikodésével kapcsolatosan keletkezett iratokba valé betekintésre — a kuratérium elndkével tortént

elézetes egyeztetés utdn — a Kozalapitvany székhelyén barki jogosult, kivéve, ha a betekintés személyiségi vagy

adatvédelmi jogokat sértene.

A Kozalapitvany mikodésének, szolgaltatasai igénybevétele mddjanak (alapitd okirata szerinti tevékenységének),

valamint beszdmoldinak (gazdalkoddsdnak, ideértve a kdzhasznusdgi jelentést is) nyilvdnossaga érdekében a

kuratérium az ezekre vonatkozo informaciokat koteles az orszagos és a helyi sajté utjan, valamint a Kézalapitvany

internetes honlapjan kdzzétenni. A pélyazati felhivasokat, a nyertesek listdjat, tovabba a nyujtott szolgéltatasokrdl

sz6l6 informaciokat a tarsadalmi esélyegyenléség eldmozditasaért felelés miniszter altal vezetett minisztérium

honlapjan is kozzé kell tenni.

A kuratérium éves beszamoldt és kozhasznusdgi jelentést fogad el, amelyet minden év junius 30-ig megkiild az

alapiténak. A Koézalapitvany koteles a kozhasznuségi jelentést a targyévet kdveté évben, legkésébb junius 30-ig sajat

honlapjan kozzétenni.

A kozalapitvany miikddésével kapcsolatosan keletkezett irataiba — a kdzalapitvany kuratériuma alakulé (lésétél

szamitott 90 napon bellil elkészitett szervezeti és mukodési szabalyzatdban meghatarozott eljardsrend szerint,

tovabba a személyiségi jogok és az adatvédelemre vonatkozd jogszabalyi elSirdsok figyelembevételével — barki

betekinthet.

VIll. A Kézalapitvdny vagyona

. A Kozalapitvany indulé vagyona a Fogyatékosok Esélye Kozalapitvany, valamint a Fogyatékos Gyermekek, Tanulok

Felzarkéztatasaért Orszdgos Kozalapitvany teljes vagyona. A 2006. december 31-ei mérlegallapot szerint a
Fogyatékosok Esélye Kdzalapitvany vagyona 1495,2 millié Ft, a Fogyatékos Gyermekek, Tanuldk Felzarkéztatdsaért
Orszagos Kozalapitvany vagyona 92,2 millié Ft.

A Kozalapitvany torzsvagyona a jogel6d kozalapitvanyok — a Fogyatékosok Esélye Kozalapitvany és a Fogyatékos
Gyermekek, Tanuldk Felzarkoztataséért Orszagos Kdzalapitvany — torzsvagyonainak 6sszege: 25 millié Ft.

. A Kozalapitvany bevételei:

a) amindenkori éves koltségvetésrél szol6 torvényben meghatarozott mértéki tdmogatas,

b) természetes vagy jogi személyek onkéntes befizetései,
c) aszemélyijovedelemaddbol a Kbzalapitvany részére a torvényben meghatarozottak szerint felajanlott rész,
d) aKozalapitvany vallalkozési tevékenységébdl befolyt 8sszeg,

- =

)

a kozalapitvanyi vagyon hozadéka,
egyéb bevételek.

f}
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11.

12.

IX. A Kbzalapitvdny gazddlkoddsa

. A Kozalapitvany a m(ikodés biztonsaga érdekében a torzsvagyont elkilonitetten kezeli, amelynek mértéke nem

csokkenhet, de a torzsvagyon hozama felhasznalhaté. A torzsvagyon feletti vagyon és annak hozadéka jelen
IX. fejezetben megjeldlt megkotések figyelembevételével a kozalapitvany céljainak megvaldsitasara szabadon
felhasznalhaté.

A Kozalapitvdny az V. pontban meghatérozott céljai elérése érdekében szolgdltatdst, tovabba nyilvdnosan
meghirdetett palyazat Utjan tdmogatast nyujthat.

A Kozalapitvany pélyazat kiirasa nélkil évente a vagyona 5%-anak mértékéig, de legfeljebb évente 6sszesen egymillio
forint (kdzvetlen vagy kozvetett) tamogatast nyujthat az alapito okiratban foglalt célokra.

A Kdzalapitvény a pélyazati tdmogatasban részesildvel szerzédést kot, mely tartalmazza legaldbb

a) atdmogatas céljat, felhasznaldsanak maédjat, a tdmogatandoé feladatok részletes leirdsat,

b) atdmogatés 6sszegét, illetve értékét,

c) azelszamolas tartalmat, hataridejét és az elszdmolashoz sziikséges bizonylatokat,
d) apalyazati tamogatas felhasznélasaval kapcsolatos ellenérzés maédjat,

e) aszerz6dés megszegésének jogkdvetkezményeit.

MUkodési koltségre — beleértve a kuratérium, a feliigyel6bizottsag és a titkarsag koltségeit is — a kuratérium altal
évente meghatarozott 6sszeg hasznélhato fel, amely azonban nem haladhatja meg az éves tervezett 6sszkiadds 8%-at.
A palyazatok meghirdetésével, lebonyolitasaval, elbirdlasanak el6készitésével, valamint a szakérték bevonasaval
kapcsolatos koltségeket a kuratérium kiilén, a palyazat kiirdsakor hatarozza meg.

A Kozalapitvany véllalkozési tevékenységet kdzhasznu céljai megvaldsitasa érdekében, azokat nem veszélyeztetve
folytathat. A Kozalapitvany véllalkozasi tevékenységét csak méasodlagos jelleggel végezheti.

A Kozalapitvany véllalkozési tevékenységre éves bevételeinek legfeljebb 15%-at fordithatja. A Kozalapitvany
gazdalkodasa soran elért eredményét nem oszthatja fel, azt az alapitd okiratban meghatarozott tevékenységre kell
forditania.

A Kozalapitvany csak olyan gazdalkodd szervezetben vehet részt, amelyben legaldbb tdbbségi befolyassal
rendelkezik, és amelyben felel6ssége nem haladja meg vagyoni hozzdjarulasa mértékét.

A Kozalapitvany befektetési tevékenységet a kuratérium altal elfogadott Vagyonkezelési Szabdlyzat alapjan
folytathat.

A Kozalapitvdny pénzigyeinek és szamvitelének folyamatos ellenbrzésére — pdélydzat utjan kivalasztott —
konyvvizsgalét alkalmaz. A konyvvizsgdléra a felligyelbizottsdg tagjainak Osszeférhetetlenségére vonatkozé
rendelkezések irdnyadok.

A Kozalapitvany a hatalyos szamviteli szabalyok alapjan éves mérleget és beszamoldt készit, amelyet okleveles
konyvvizsgald hitelesit, és a felligyelSbizottsag véleményez.

A Kdzalapitvény éves kdzhasznuséagi jelentéseibe barki betekinthet, arrél sajat koltségére masolatot készithet.

X. A Kézalapitvdny titkdrsdga

. A kuratérium mukodésével, gazdalkodasaval kapcsolatos dontés-elGkészitési és végrehajtasi feladatokat az

Uigyvezetd igazgato altal vezetett titkdrsag latja el. A titkarsag muiikodési koltségeit a Kozalapitvany fedezi.

2. Az Ugyvezet6 igazgatd és a titkdrsdg tovabbi feladatait a Szervezeti és Miikodési Szabélyzat tartalmazza.

Az Ugyvezet6 igazgaté vonatkozdsdban a kuratérium gyakorolja a munkaviszony létesitésével, médositasaval,
megsziintetésével és a juttatdsok meghatdrozasaval kapcsolatos jogokat. Az egyéb munkaltatéi jogokat a kuratérium
elndke — akadélyoztatasa esetén az alelnék — gyakorolja.

A titkarsag munkatarsai felett a munkaltatoi jogokat az Gigyvezetd igazgatoé gyakorolja.

XI. A Kézalapitvdny felligyel6bizottsdga

. A Kdzalapitvany mikodésének és gazdalkodasanak ellendrzésére 5 tagu feliigyelSbizottsag miikodik.

A felligyel6bizottsag elnokét és tagjait az alapitd kéri fel irdsban. A felligyelébizottsdg megbizatdsa 2014. marcius
1-jéig szol.
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14.

A felligyel6bizottsag tagjai:

EInok: Kajtarné Botar Borbala Maria.

Tagok:

Kajdi Laszlo,

Kocsis Tamas,

Pirisi Karoly,

dr. Szolnoky Andrea.

A felligyelSbizottsagi tagsdag megsz(inik:

a) atag haldlaval,

b) ataglemondésaval, mely a helyére jelolt tag birdsagi nyilvantartasba vételével valik hatélyossa,
c) afelligyel6bizottsag tagjai kijelolésének az alapito altal torténd visszavonasaval,

d) aKozalapitvany megsziinésével,
e) a2.pontban foglaltidétartam lejartaval,
f) aTv.9.8(2) bekezdése alapjan.

Nem lehet a felligyelébizottsag elndke vagy tagja, illetve kdnyvvizsgaldja az a személy, aki

a) akuratérium elndke vagy tagja,

b) a Kdzalapitvdnnyal a megbizatasan kivil mas tevékenységre iranyulé6 munkaviszonyban vagy munkavégzésre
iranyulé egyéb jogviszonyban all, ha jogszabaly masképpen nem rendelkezik,

c) a Kozalapitvany cél szerinti juttatasabdl részesil — kivéve a barki altal megkotés nélkil igénybe veheté nem
pénzbeli szolgéltatasokat —, illetve

d) aza)-c) pontokban meghatarozott személyek Ptk. 685. §-anak b) pontja szerinti hozzatartozoja.

A feligyel6bizottsag tagjai tiszteletdijban és koltségtéritésben részesiilnek, amelynek feltételei, 6sszege és

elszamolasanak rendje az aldbbiak szerint alakul:

a) A fellgyel6bizottsdg tagjait és elnokét feladatuk elldtdsaért havonta — a pénziigyi tervben meghatérozott
keretdsszegig - tiszteletdij illeti meg. A tiszteletdij a targyhavi Gilések 0sszes id6étartamanak ardnyaban jar, olyan
mértékben, amilyen idétartamban a felligyelébizottsag tagja az tiléseken részt vett. A részvételt jelenlétiivvel és a
felligyel6bizottsagi Ulés jegyz&kdnyvével kell igazolni.

b) A feligyelSbizottsag elndkének tiszteletdija a mindenkori koztisztvisel6i illetményalap legfeljebb 300%-a.
A felligyel6bizottsag tovabbi tagjainak tiszteletdija a mindenkori kdztisztvisel6i illetményalap legfeljebb 200%-a.
A felligyel6bizottsdg tagjait szamlaval igazolt és indokolt kdltségeik megtéritése illeti meg.

Afelligyelébizottsag a Kdzalapitvany nyilvantartasba vételétdl szamitott 60 napon beliil, irdsban maga hatarozza meg

ligyrendjét. Az elfogadott ligyrendet annak elfogaddsatol szamitott 30 napon belll a kuratérium elndkének és az

alapitéonak tajékoztatasul megkdildi.

A felligyel6bizottsag ellenérzi a kuratérium és a titkarsag miikodését és gazdalkodasat. Sziikség szerint ellendrzést

tarthat, amelynek sordn a Kozalapitvany kdnyveibe és irataiba betekinthet, azokat megvizsgélhatja, a kuratérium

barmely tisztségvisel6jétdl jelentést, tagjatdl és a Kozalapitvany barmely alkalmazottjatdl felvildagositast és
tajékoztatast kérhet.

A felligyelSbizottsag tagjai a kuratorium tlésén tanacskozasi joggal részt vehetnek.

. A feligyel6bizottsag koteles az intézkedésre jogosult kuratériumot tajékoztatni, és annak Osszehivasat

kezdeményezni, ha tudomdst szerez arrdl, hogy

a) aKodzalapitvdny miikodése soran olyan jogszabdlysértés, vagy a Kdzalapitvany érdekeit egyébként silyosan sérté
esemény (mulasztds) tortént, amelynek megsziintetése vagy kdvetkezményének elhdritasa, illetve enyhitése a
kuratérium dontését teszi sziikségessé;

b) avezeté tisztségviselSk felelésségre vonasat megalapozé tény merdilt fel.

Az intézkedésre jogosult kuratériumot a felligyelSbizottsdg inditvanyara — annak a kuratérium 6sszehivasara jogosult

altal torténd kézhezvételétdl szamitott 30 napon bellil - 6ssze kell hivni. E hatdridé eredménytelen eltelte esetén a

kuratérium 6sszehivasara a felligyelébizottsag dontése alapjan annak elndke jogosult.

Ha a kuratérium a torvényes m(ikodés helyredllitdisa érdekében sziikséges intézkedéseket nem teszi meg, a

felugyelébizottsag koteles haladéktalanul értesiteni az alapitét és az illetékes ligyészséget.

A felligyelSbizottsdg feladatai ellatdasdhoz - a szakértelmét meghaladd specidlis kérdésekben - a Kozalapitvany

koltségén szakértét vehet igénybe.

A felligyel6bizottsag tagjai a Tv. 3. § (3) bekezdés e) pont ea) alpontja alapjan vagyonnyilatkozatot tesznek.
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XIl. Egyéb rendelkezések

1. A Kozalapitvany vezet6 tisztségvisel6je nem lehet olyan személy, akinél a kozhasznu szervezetekrél sz6l6 1997. évi
CLVI. torvény 9. §-anak (1) bekezdése szerinti kizard feltétel fennall.

2. A vezetd tisztségviseld, illetéleg annak jeldlt személy koteles valamennyi érintett kdzhasznu szervezetet elézetesen
tajékoztatni arrdl, hogy ilyen tisztséget egyidejlileg mas kdzhasznu szervezetnél betolt.

3. Az 1.és 2. pontban foglalt szabéalyok vonatkoznak a kuratérium és a felligyelSbizottsag tagjaira is.

4. A Kozalapitvany kdzvetlen politikai tevékenységet nem folytat, szervezete partoktol fliggetlen, partnak tdmogatést
nem nyujt, attél tamogatast nem kap, orszaggy(ilési vagy dnkormanyzati képviseléjeldltet nem éllit és nem tdmogat.

5. AKozalapitvany alapité okiratat a Magyar Kézlonyben kdzzé kell tenni.

6. A Kdzalapitvany megszlinése esetén az alapitd koteles a megsz(int Kdzalapitvany vagyonat a hitelezék kielégitése
utédn a megszlint Kdzalapitvany céljdhoz hasonlé célra forditani, és errél a nyilvdnossdgot megfelel6en tajékoztatni.

7. Azalapité okiratban nem szabalyozott kérdésekben a Ptk., valamint a Khtv. rendelkezései, tovabba egyéb alapitvanyi
(kdzalapitvanyi) targyu jogszabalyok, illetve kapcsolédé polgari jogi rendelkezések az irdnyadodak.

Budapest, 2010. februar 9.

A Kormany felhatalmazésa alapjan

Dr. Herczog Ldszl6 s. k.,
szocialis és munkatigyi miniszter
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VII. Palyazatifelhivasok

Felhivas Berhida Varos Onkormanyzata részére autébusszal végzett menetrend szerinti
helyi k6zuti személyszallitas biztositasara nyilvanos ajanlatkérésen alapulé eljarasban

1. Berhida Varos Onkormaényzata [8181 Berhida, Veszprémi ut 1-3., telefon: 06 (88) 596-580, fax: 06 (88) 585-620]
az autdbusszal végzett menetrend szerinti személyszallitasrol sz6l6 2004. évi XXXIIl. térvény 7. §-a és az Eurdpai
Parlament és Tanacs 1370/2007/EK rendelete alapjan az egy vonalon torténd helyi autébuszjarattal vald
személyszallitasi kozszolgaltatds biztositasara nyilvanos ajanlatkérésen alapulé eljarast folytat le.

2. A kozszolgdéltatashoz pénziigyi ellentételezést (miikodési tdmogatdst) — ide nem értve a fogyasztoi arkiegészitést —
az dnkorményzat nem biztosit.

3. Arészvételi feltételeket az aldbbiakban hatarozza meg:

a) Ajanlatot tehet
aa) minden belféldi, illetve kilfoldi székhelyd, jogi személyek és jogi személyiség nélkiili gazdasagi tarsasagok,
egyéni vallalkozék vagy azok konzorciumai, melyek megfelelnek a 2004. évi XXXIII. tv. rendelkezéseinek, valamint
az ajanlattételi felhivasban foglalt feltételeknek is,
ab) aki a szolgaltatds megkezdésének idépontjatdl visszamendleg szamitva legalabb 1 év folyamatos, sajat jogon
végzett helyi, menetrend szerinti autébuszos személyszallitasi gyakorlattal rendelkezik,
ac) aki vallalja, hogy a szolgaltatast legaldbb a jelenleg érvényes menetrendnek megfeleléen és legaldbb a
jelenlegi szolgdltaté altal Gzemeltetett jarmdpark és szolgéltatas szinvonaldn biztositja.

b) Nem lehet ajanlattevé, aki
ba) végelszamolas alatt all, vagy az ellene inditott csédeljards vagy felszdmolasi eljaras folyamatban van,
tevékenységét felfliggesztette, vagy akinek tevékenységét felfiiggesztették,
bb) nem tudja igazolni, hogy rendelkezik a menetrendi eléirdsok betartdsdhoz sziikséges szamu, sajat tulajdonu,
vagy hosszu tavra bérelt, menetrend szerinti személyszallitasi tevékenységre alkalmas és a jogszabalyban
meghatarozott autdbuszos személyszallitasi engedéllyel rendelkezé autdbusszal,
bc) nem tudja igazolni, hogy rendelkezik megfelel6 szakmai vezet6vel, és a szolgaltatds megkezdésének
idépontjaban rendelkezni fog a kdzszolgaltatas ellatdsdhoz sziikséges létszamu autdbuszvezetével.

c) Elényben részesll az az ajanlattevd, aki a kozszolgéltatdsban résztvevd autdbuszok vonatkozasaban a
koézigazgatasi teriileten telephellyel rendelkezik.

4. Azérvényes ajanlatot benyujtok kozil a képvisel6-testiilet az 0sszességében legel6nydsebb ajanlatot fogadja el.

5. Az ajanlatok benyujtdsanak hatarideje: 2010. junius 14. 10 6ra.

Helye: Berhida Varos Onkormanyzatanak Polgarmesteri Hivatala, emeleti titkarsag, 8181 Berhida, Veszprémi Gt 1-3.

6. Az eredményhirdetés idépontja: 2010. junius 28. 10 6ra.

Helye: az ajanlatok benyujtasanak helyszinével azonos.
7. Aszerz8déskotés megkotésének legkésébbiidépontja: 2010. julius 28.
8. Aszolgaltatds megkezdésének idépontja: 2010. szeptember 1.
10. A szerzédés id6tartama: max. 10 év.
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VIll. Kozlemények

Az Egészségiigyi Minisztérium kézleménye

uj, illetve médositott szakmai iranyelvek, szakmai protokollok kiadasarél,

illetve érvényességi idé modositasarol

TARTALOMJEGYZEK

CSECSEMO- ES GYERMEKGYOGYASZAT
A hazi gyermekorvos kompetencia listajarol

PATOLOGIA

A felnéttkori vesedaganatok egységes patoldgiai feldolgozasardl és értékelésérél
(2. modositott valtozat)

Az eml6rak patoldgiai diagnosztikdjardl (2. médositott valtozat)

SZEMESZET
Az uvea betegségeirdl (1. mdédositott valtozat)
Az id6éskori makula degeneracié kezelésérdl (1. moédositott valtozat)

Jelmagyarazat:
P — szakmai protokoll
ML - moédszertani levél

ML
ML
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Az Egészségligyi Minisztérium szakmai protokollja
A hdzi gyermekorvos kompetencia listdjdrél

Készitette: a Csecsem6- és Gyermekgydgydszati Szakmai Kollégium

I. ALTALANOS BEVEZETO

A hézi gyermekorvos olyan gyermekgydgydsz szakorvos, aki kordbban akkreditalt képzéhelyeken dolgozva szakorvosi vizsgét
tett csecsemd- és gyermekgyodgydszatbdl, beleértve annak a curriculum szerinti specialitdsait is.

A kompetencia-lista 6sszedllitdsdnak célja a hazi gyermekorvoslas helyének meghatérozasa a gyermek- alapelldtdsban. Annak a
tevékenységi kornek a meghatarozasa, amelynek teljesitésére a hazi gyermekorvos kotelezhet (elvégzend6 feladatok), illetve
felkésziiltsége és a rendelkezésre allé infrastruktira alapjan, az adott jogi keretek kozott tevékenysége kiterjeszthet6.
(elvégezhetd feladatok) Az elvégezhetd tevékenységek fedezetét csak a fejkvota szerinti finanszirozas melletti kiegészitd
tevékenység-finanszirozas biztosithatja, melyeket a tarsadalombiztositas vagy, annak hidnyaban a beteg - sajat forrasbdl vagy
kiegészitd biztositasan keresztll, javasolt dijtételek szerint — finanszirozhatja. A kompetencia lista 6sszességében egy széleskord
javaslat, ezen belul az adott orvos iuditiuma alapjan dont arrél, hogy milyen diagnosztikus és terdpias beavatkozésokat végez el,
s ezeket illetéen személyes felel6sséget is vallal.

Célja tovabba, hogy segitséget nyujtson ahhoz, hogy a minimum felszerelés-, a finanszirozas-valtozassal és szakmai iranyelvekkel
Osszhangban szélesitse a hazi gyermekorvos kompetenciajat a definitiv ellatasban, specidlis ismeretanyag megszerzése esetén.
A kompetencia -lista alapjat képezheti egy jartassagi /licence vizsgarendszer bevezetésének. Szakmai és jogi tdmaszt nyujt a hazi
gyermekorvos mindennapi tevékenységéhez. Az anyag érvényességi ideje harom év.

Il. A HAZI GYERMEKORVOSLAS SAJATOSSAGAI

A hézi gyermekorvoslas vertikédlisan a gyermekelldté intézményrendszerekhez, horizontélisan az alapellatdshoz tartozik. E kettés
kotédésbdl adddd sajatossagok tdg lehetéségeket, de nehézségeket is jelentenek. A hdzi gyermekorvos az egységes
gyermekellatd rendszer ,alapja’-ként latja el gyermekorvosi feladatat. Az alapellatas részeként tevékenysége kiterjed a kdzosségi
orvoslasra, a népegészségligyi teenddkre, valamint tarsadalmi, szocidlis kapcsolatrendszerre és a csalddokhoz valé kotédése
tobblet-lehetéséget és -feladatot is jelent. A gyermekellatas az egészséguigyi ellatas 6nallo alrendszerét alkotja. A kettés kotédés
mellett is egyértelmd, hogy a hazi gyermekorvosok szakmai szempontbdl a gyermekelldtas tobbi szerepl6jével (szakelldtas,
fekvObeteg intézeti ellatas) egységben, harmonikus munkakapcsolatban mikodhetnek eredményesen. Az alapellatas, jarobeteg-
szakellatas, fekvébeteg ellatas hierarchiaban a gyermek-alapellatasnak kitlintetetett szerepe van.

Médszertan, szemlélet, gyakorlat — hangsulyeltérések
Hazi gyermekorvos/héziorvos
(Primary care pediatrician (PCP))

Kérhéz/szakrendelés orvosa
(Secundary/tertiary pediatrician (STP))

Szervezeti kiilonbségek

alacsony létszamu (1000-2000) &lland6
népességet gondoz,

adott orvos,

kozvetlen, beutalé nélkiili kapcsolat,
kozeli rendelé

véltozatos pacientura

MUkodési és gyakorlatbeli kiilonbségek

paciens teljes egészségének feleléssége
minden egészségi probléma

nem korilhatarolt, amorf panaszok
gyakori betegségek, szocialis gondok
ritkdn hasznal magas szint( technolégiat

nagy lélekszamu, valtozé népességet
gondoz.

véltozé orvos,

felkeresés csak hgyo/ho beutaléval,
tavoli rendeld

kisebb véltozatossag

szakterllet orientalt felel6sség

csak szaktertleti gondok

korilhatarolt panaszok, betegségek
sulyos, ritka, atipusos betegségek

gyakran haszndl magas szintl technolégiat



HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26.szdm 5547

—  folyamatos felelésség - esetifelel6sség
— amegel6zés lehetésége nagyobb - amegelézés lehetdsége kisebb

Szemlélet és moédszertan kildnbségei

—  ,hdromszoros kérisme” (szervi, lelki, szocialis) - korformara irdnyultsag (testi vagy lelki)

—  azidét diagnosztikus eszkozként haszndlja, - azid6t kevésbé haszndlja diagnosztikus
eszkdzként

— azorvos-beteg kapcsolat folyamatossaga - kevésbé hangsulyos a folyamatossag

— alelki tdmogatas folyamatos igénye - gyogyitasi lehet6ség hijan elbocséatas

—  apaciens szempontjai, 6nallésaga - ezek viszonylagos hattérbe szoruldsa

Ill. A HAZI GYERMEKORVOS FELADATAI

Az egyén egészséges feln6tté valasanak elésegitése: megel6z6, gydgyitd, gondozd, kommunikéacids és menedzser tevékenység
révén, ami magaban foglalja a koncepciotél a ndvekedés befejezéséig terjedd periddust.

A sokrét( feladatatok teljesitésének feltételei
Személyi feltételek
—  gyermekgydgyasz szakorvosi képzettség, a gyermek alapellatasra szakmailag felkésziilt, motivélt, megfelel6 attittiddel
rendelkezé team (orvos, védénd, dpoldnd/asszisztens)
—  folyamatos tovabbképzéssel, fenntartott elméleti és gyakorlati tudas
—  kommunikaciés készség
Targyi feltételek
— afeladatok ellatasat biztosité finanszirozas
—  hatékony praxis menedzsment
—  minimum feltételek biztositasa
EgytttmUkddési készség
—  szoros munkakapcsolat a jaré- és fekvébeteg ellétd rendszerrel valamint a felnétt alapellatassal

IV. A HAZI GYERMEKORVOSTOL ELVART SZAKMAI ISMERETEK

1. Elméleti ismeretek
— A gyermekgydgyaszat sajatossdgai, szervezési kérdései, a gyermekek egészségligyi elldtdsanak jogi szabalyozasa
—  Egészséges és kéros novekedés, fejlédés
— A gyermekgydgyaszati anamnézis sajatossagai (csaladi, kornyezeti, terhességi, sziilési, Gjszllottkori, csecsemdbkori,
gyermekkori, aktudlis betegségre vonatkozd)
—  CsecsemOtaplélas és a gyermekgyodgydszati dietetika alapjai
—  Kotelez6 és fakultativ védéoltasok, egyéb profilaktikus tevékenységek
—  Eletkorhoz kététt sziirévizsgalatok
— A gyermekgydgyaszati betegségek etioldgidjanak, patogenezisének, diagnosztikus- és terapids lehetéségeinek ismerete
—  Diagnosztikus és terapias protokollok
—  Kronikus betegek gondozésa, rehabilitacidja
—  Aleggyakoribb siirg6ésségi ellatast igényl6 tlinetek
—  Beutaldsi rend ismerete

2. Gyakorlati ismeretek
—  Anamnézis felvétel
—  Fizikalis vizsgalat, status rogzités
—  Kérhézi (szakambulanciai) diagnézist kezelést nem igénylé betegségek definitiv ellatasa
—  Specialis ellatast igénylé betegségek elsé ellatasa az alapellatasi kompetencidnak megfeleléen és tovabb irdnyitasa
—  Kronikus betegek gondozasa rendszerint specialista irdnyitasaval, interkurrens betegségek, szovédmények felismerése
és ellatasa
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Szlrési tevékenység, ennek soran felderitett betegek kivizsgalasanak, kezelésének, gondozasanak irdnyitasa
Laboratériumi és tenyésztéses vizsgalatokhoz mintavétel (vénas vérvétel, vérvétel capillarisba, vizeletvétel/zacskos,
kdzépsugar, katéter/ torokvaladék, sebvaladék, székletminta vétele).

Laboratériumi és tenyésztéses vizsgalatok eredményének értékelése.

Terdpids beavatkozasok: inhaldcids terapia, i.v., i.m., s.c., i.c. injekcio, véddoltas beaddsa, vénabiztositas, sériilések
elédleges ellatdsa, gyomormosas, bedntés, nyakszivas

RTG és UH vizsgalatok elrendelése és a lelet értékelése

Medgfeleld jartassag birtokaban EKG készitése, alapszint( értékelése, életkori jellemzdk ismerete

Szamitdgépes adatrogzités, adatszolgdltatds. Leletek lekérdezése tovabbitasa, szakmai konzultécié és tovabbképzés
internet segitségével

Megfelel6 betegvezetés, a betegek megnyerése az egytittmiikodésre, egészségnevelés.

Kapcsolattartas a betegellatasban érintett szerepldkkel (finanszirozasi, felligyeleti, egészségligyi, szocialis, oktatasi,
onkormanyzati intézményekkel. A team munka preferalasa, a sikeres szakmai tevékenységet biztositdé munkakapcsolat
apolasa

AlapszintU ujraélesztés. Slirgésséget igényld esetek elldtasa

Orvos- szakértdi tevékenység végzése

V. A HAZI GYERMEKORVOS TEVEKENYSEGI KORE

1. Prevencid

2. Gyo

3. Gon

A csaladot érint6 6roklédé és halmozddo betegségek, anyai betegségek ismeretében a varandds anya és csaladja
felkészitése a szlilésre, szoptatdsra

Az Ujsziil6tt, csecsem6 és gyermek fejlédésének nyomon kdvetése, a normalistdl vald eltérés felismerése és okainak
tisztazasa

Vakcinacié

D vitamin, K vitamin, vas, allergia - profilaxis

A csaldddal valé kapcsolattartas, familidris betegségek, problémak felismerése, a csaldd segitése az egészségugyi
problémék megoldasaban, a védéndvel egyiittmikddve

Egylttmikodés a bolcsédei, 6vodai és iskolaorvossal

Eletkorhoz kétott kételezé és egyéb sziirévizsgalatok

Eletméd tanacsadas és folyamatos egészségnevelés

gyité munka

Suirg6sségi betegek elsé ellatasa, szlikség esetén tovabbi kezelés céljabol intézetbe utaldsa.

A megbetegedések elldtisa az érvényben |év6é szakmai ajanldsoknak, ezek hidnydban a szakma szabalyainak
megfelel6en, az ellatasi folyamat irdnyitasa

Akut, sz6védménymentes betegségek 6nall6 definitiv elldtasa biztos diagnozis esetén. Az 6nélldan ellathatéd betegségek
kore a hazi gyermekorvos specidlis felkésziiltsége esetén bdvithetd, amennyiben a legkorszeribb diagnosztikus és
terdpias modszereket rendszeresen alkalmazza, valamint a jogszabalyok altal megkévetelt képesitéssel rendelkezik.
Krénikus betegek interkurrens betegségeinek kezelése

Szakkonzilium igénybevétele

Tisztazatlan diagndzis, terapidra nem gyégyuld, szovédményes, vagy intézeti ellatast igényldé betegségben szenvedék
fekvé beteg intézetbe utaldsa kivizsgalas és/vagy kezelés céljabol.

A hazi gyermekorvosi szolgalat tevékenységét a rendeléjében végzi, szakmailag indokolt esetben az ellatds a beteg
otthondban illetve tartézkodasi helyén torténhet

Fontos a csalad és a kdrnyezet bevonasa a gydgyitd folyamatba

Szoros kapcsolattartds a szakellatassal és fekvébeteg intézettel, a tovabbkiildott beteg sorsdnak nyomon kovetése

dozas

Ismert és kivizsgalt, egyensulyban 1évé kronikus betegek ellenérzése, gondozésa

A csaladot érintd 6roklédé és halmozddo betegségek, anyai betegségek ismeretében kdzremUikodés a
preconcepcionalis gondozasban mas szakorvosokkal és védénével egylittmiikodve

Habilitacio, rehabilitadcié kezdeményezése és nyomon kdvetése
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—  Otthoni (szak) 4polas kezdeményezése

—  Sdlyos, gyogyithatatlan beteg és csaladjanak

—  Egyuttm(ikddés a szocidlis és egyéb gondozé haldzatokkal

—  Palyairanyitasban val6 kdzrem(ikodés, a tanuldk egészségi dllapotanak ismeretében

4. Egyéb feladatok
—  Részvétel és segitségnyujtas a testi-lelki krizis-szituaciok megoldasaban
—  Egyénre, csaladra és kozosségre adaptalt egészségnevelés; egészségmeg6brzés, -fejlesztés
—  Orvos szakért6i feladatok ellatasa a jogszabdlyban meghatarozottak szerint
—  Kozegészségligyi, jarvanylgyi feladatok elldtasa jogszabalyban meghatérozottak szerint

—  Problémaorientalt dokumentacio, statisztikak, jelentések elkészitése és kezelése a vonatkozé rendeleteknek megfelel6en

— A praxisbdl elkeriil6 gyermek dtadasa soran korrekt irdsos informacié nyujtasa, amely segitségével a folyamatos
betegellatds és gondozas magas szinvonalon folytathaté.
|. Kordbbi anamnézis
1. Novekedés-fejlédés jellemz6i
2. Pozitiv (kdvetkezménnyel jaro) perinatalis, vagy korai gyermekkori események.
3. Kérhézi kezelést igénylé betegségek, mitétek
Il. A folyamatos gondozast/ellenérzést sziikségessé tevé betegség:
1. Kezdet, kérlefolyds
2. Aktualis allapot
3. Kulon figyelmet igénylé jellemzék

VI. A RESZLETES KOMPETENCIA LISTA OSSZEALLITASABAN  FIGYELEMBE VETT SZEMPONTOK ES ANYAGOK

— A gyermekorvosi szakorvosképzés kurrikuluma alapjan a hazi gyermekorvos elvarhatoé felkésziiltsége
—  Azérvényben lévé protokollok, iranyelvek
—  Ahaziorvosi praxis hataskori listaja. A Haziorvosi Szakmai Kollégium anyaga.
— A Hazi Gyermekorvosok Egyesiilete 1995-ben dsszedllitott kompetencia anyaga
— A gyermekorvosi praxisok eltéré adottsagai:
= Véros-falu
= Gyermekorvosi ligyelet van/nincs
= Korhaztél vald tavolsédg
= Osszhang a védénéi feladatkorrel
— A minGségiranyitdsi rendszer elirasai
—  Jogi szabélyozok
—  Finanszirozas

AZ EGYES FEJEZETEK SZERKEZETE
DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
—  Elvégzendd
—  Elvégezheté
SURGOSSEGI TEVEKENYSEG
ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
—  Elvégzendd
—  Elvégezheté

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL

TAJEKOZOTTSAG
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VII. A HAZI GYERMEKORVOS FELADATAI ES KOMPETENCIAJA AZ EGYES SZAKTERULETEKEN

VII/1. SURGOSSEGI BETEGELLATAS

VII/2. ALLERGOLOGIA, IMMUNOLOGIA
VIl/3. BORGYOGYASZAT

VIl/4. DIAGNOSZTIKA: RADIOOGIA, LABORATORIUM
VIl/5. ENDOKRINOLOGIA, ANYAGCSERE
VII/6. FUL-ORR-GEGE

VII/7. GASTRO-ENTEROLOGIA

VII/8. GENETIKA

VIl/9. HEMATOLOGIA, ONKOLOGIA
VII/10. INFEKTOLOGIA

VII/11. KARDIOLOGIA

VII/12. NEFROLOGIA

VII/13. NEUROLOGIA

VIl/14. ORTOPEDIA

VII/15. PERINATOLOGIA

VII/16. PSZICHIATRIA

VII/17. PULMONOLOGIA

VII/18. SEBESZET, TRAUMATOLOGIA
VI1/19. SERDULOKOR SPECIALIS JELLEMZOI
VII/20. SZEMESZET

VII/21. KOZOSSEGI ORVOSLAS

VI1/22.1GAZSAGUGYI ORVOSTAN, A HAZI GYERMEKORVOS SZAKERTOI TEVEKENYSEGE

VII/1. SURGOSSEGI BETEGELLATAS

DIAGNOSZTIKAI TEVEKENYSEG ES ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Asirg0s ellatast igényld beteg aktualis dllapotanak megitélése (kritikus, fenyegetett allapot, veszélyeztetettség,
csoportdiagndzis, veszélyeztetd allapot)
—  Fizikalis vizsgalat, a |égzés, keringés, eszmélet megitélése, a vitdlis jelek valtozasanak észlelése
— Azonnal elérheté diagnosztikus eszkdzok alkalmazasa, értékelése. (pl. RR. EKG, vércukor vizelet cukor aceton,
testhémérd)
Felismerendd
—  Heveny keringési elégtelenség, shock, praeshock
—  Heveny malignus ritmuszavar
—  Malignus hypertensio
—  Folyadék és elektrolit haztartas zavara
—  Heveny légzési elégtelenség
—  Alsé és fels6léguti stenosisok.
— ldegentest gyanuja a Iégutakban
—  Eszméletlenség, tudatzavar
—  Akutizomténus zavar, kdros idegrendszeri tlinetek (intracranidlis nyomasfokozodas, a meningealis jelek, goctiinetek)
—  Konvulziék (adatok esetén annak pontos leirasa)
—  Hypoglikaemia, hyperglycaemia, hypocalcaemia
—  Akut allergias kérképek, anafilaxia
—  Akut has
—  Sérilt beteg, polytrauma
—  Sdlyos kiils, belsé vérzések gyanuja.
—  Egés, lehdilés, vizbemeriilés, dramiités.
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Heveny mérgezés gyanuja, toxikoldgiai tiinet — egylttesek
Klinikai halal

Elvégezhetd

Suirg6sségi labor vizsgalat
Pulzoximéteres monitorozas
EKG monitorozas

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG

Akut életveszélyt jelenté torténések elsédleges ellatdsa, szakintézetbe szallitdsdnak megszervezése, sziikség esetén az orvosi

felligyelet biztositasa.

Alaptevékenység
A magas szinvonalu oxyoldgiai beavatkozast biztosité mentéegység megérkezéséig

Elsédleges légut biztositas: atjarhato felsé légutak biztositasa, Iéguti valadék leszivasa, oropharyngealis tubus

behelyezése

Mesterséges lélegeztetés (lehetéség szerint arcmaszkkal)
Conicotomia (pl. nagylumen( tu)

Felsd Iéguti idegentest eltavolitsi kisérlete
Kardiopulmondlis reszuszcitacié megkezdése (BLS)
Vénabiztositas

Folyadékpétlas, sokktalanitds megkezdése
Vérzéscsillapitas

Mufogdasok, fektetések

Immobilizécié, alapszintl rogzitések

Gyogyszeres beavatkozas sziikséges

. alkalmi gorcsroham

. akut aszthmas roham

. croup syndréma

. hyperpyrexia

. hypoglikaemia

. sulyos allergids reakcidk, anafilaxia
. erds fajdalom

Elvégezhetd

Endotracheadlis intubdcio, laringealis maszk alkalmazasa

Kiterjesztett kardiopulmonalis reszuszcitacio, defibrillator alkalmazasa (ALS)
Volumenpotlas plazmaexpanderrel, rehydralas

Intraossealis folyadékpotlas

Oxigénterapia

Gyomormosas

Mellkaspunkcié tulnyomadsos ptx esetén

TAJEKOZOTTSAG

A mentés és betegszallitas szervezete és miikodése Magyarorszagon
Mentégépkocsi-tipusok felszerelésének ismerete

A slirg6sségi betegellatas igazsdguigyi orvostani vonatkozasainak ismerete
Betegjogok
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VII/2. ALLERGOLOGIA-IMMUNOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele (egyéni és csaladi anamnézis)
—  Rizikéfelmérés, atdpias alkat felismerése
—  Preventiv feladatok (csecsemotaplalas, allergén eliminacio)
—  Fizikalis vizsgalat
—  Allergias betegségek gyanujanak felvetése, kivizsgalasanak elinditasa
—  Immundeficienciak gyanujanak felvetése, kivizsgalasanak elinditasa
—  Aspecifikus immunitas laboratériumi vizsgélata és értékelése (kvalitativ és kvantitativ vérkép, CRP, We)
—  Tlneti napl6 vezettetése és értékelése (nehézlégzés, taplalék provokalta tlinetek gyanuja)
—  Autoimmun betegségek gyanujanak felvetése

Elvégezhetd
—  Taplélékallergia gyanuja esetén az eliminécids étrend bevezetése
—  Eszk6z6s csucsaramlas mérés 6 éves kor folott (Peak-flow metria)

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  Anafilaxias reakcio

—  Fej-nyak régidra lokalizal6dé Quincke oedema

—  Altalanos tiinetekkel jaré generalizalt urticaria

—  Status asthmaticus, illetve ambuldns elldtasra nem reagalé nehézlégzés

—  Egyéb sulyos allergiés reakcidk

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
— lgazolt, enyhe és kozépsulyos fels6léguti allergiak
—  Taplalékallergia igazolt, enyhe tlinetekkel zajld, csecsemd és kisdedkori formai, melyek az eliminacios étrenddel
tlinetmentesen tarthatok
—  Atdpias dermatitis enyhe és kdzépsulyos esetei
— Acut urticaria (nem generalizalt)
—  Szekunder (transitorikus) humordlis immunhiany
—  Secretoros IgA hidny

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Felséléguti allergiak sulyos klinikai stddiuma
—  Atdpias dermatitis sulyos, illetve szovédményes formai
—  Asthma bronchiale kbzépsulyos és sulyos formai
—  Malnutricéval jaré taplélékallergiak
—  Immundeficienciak
—  Autoimmun betegségek

TAJEKOZOTTSAG
—  Allergolégiai és immunoldgiai ismeretek
— A csecsemd és gyermek immunrendszerének sajatossagai
—  Kornyezeti artalmak és az immunbetegségek 6sszefliggései
—  Genetikailag determinalt immunolégiai betegségek
—  Hiposzenzibilizalasi eljarasok és immunterapia
—  Immunglobulin p6tlas és lehetséges szovédményei
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—  Transzplantacié immunolégiai vonatkozasai

—  Immunmoduldcids kezelések és mellékhatasaik

—  Akortikoszteroidok és az autoimmun betegségekben alkalmazott citosztatikus kezelések elvei; a gydgyszerek hatésai,
mellékhatasai

ViI/3. BORGYOGYASZAT

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése
—  Rizikéfelmérés (atopias dermatitis, naevusok stb.)
—  Laboratériumi, képalkoto és egyéb miszeres vizsgalatok kezdeményezése és értékelése

SURGOSSEGI ELLATAS
Szakellatast igénylé akut kordllapotok felismerése, elsédleges ellatdsa, szakintézetbe szdllitds megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  Sulyos pyodermak

—  Epidermolysis bullosa

—  Lyell szindréma

—  Generalizalt herpes

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
AIaptevekenyseg
Csecsemékori dermatitisek
— A b6r banalis infekcidi
—  Dermatitisek
—  Erysipelas
—  Dermatomycosisok
—  Acne
—  Herpes zoster
—  Szemolcsok
—  Ekzéma
—  El6skddék altal okozott bérelvaltozasok (scabies, pediculosis ..)
—  Rovarcsipések, kullancscsipés utani nyomonkdvetés a terjesztett infekciok felismerése céljabdl
—  Externdkkal torténd kezelés
—  Haemangiémak
— A korom betegségei
—  Belgyogyészati betegségek bér manifesztacidi
—  Bérgydgyaszati betegségek belgydgyaszati manifesztacioi
—  Gydégyszer-mellékhatdsok b&r manifesztacioi
—  ADb6r altaldnos tiinetekkel nem jéré égési sériilése

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
Acne sulyosabb formai
—  Ekcéma sulyosabb formai
—  Dermatitisek sulyosabb formai
—  Localis kezelésre nem javulé szemdlcsdk
—  Naevusok komplikalt esetei
—  Psoriasis
—  Alopeciak
—  Nemibetegségek és szexudlis Gton terjedé fertézések
—  Genodermatosisok
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—  Lyme-koér

—  Mycosisok sulyosabb formai

—  Nem tisztézott bérelvaltozasok
—  Keratosisok, hyperkeratosis

TAJEKOZOTTSAG
— A bd6rgydgyaszati betegségek, allapotok pszicholégiai vonatkozésai
—  Lokalis kortikoszteroidkezelés és egyéb immunmodulans kezelés hatasai, mellékhatdsai
—  Dermabrasio
—  Elektroterapia, krioterdpia, lézerterapia, UV-terapia
—  Bératultetés (grafting), plasztikai sebészeti beavatkozasok
—  Tetovaélasok készitésének modszerei és veszélyei, eltiintetési lehetéségek
—  Onkoterapia

VIl/4. DIAGNOSZTIKA: RADIOLOGIA, LABOR

RADIOLOGIA

1. ELMELETI ISMERETEK
—  Avizsgéldeljarasok alapveté mikodései elve
—  Ahaszon/kockdzat ismerete
—  Avizsgélatok indikacioi
—  Avizsgélatok ismétlésének indikacioi
—  Avizsgélatokra vald beteg el6készités
—  Avizsgalati médszerek informativ értéke

2. GYAKORLATI ISMERETEK
— Irdnydiagnézis (a kérést indoklé anamnézis, tiinet, feltételezett diagnozisok)
—  Avizsgalati leletek megfelel6 értelmezése
—  Aleletek reprodukélhaté rogzitése a beteg dokumentacidjaba

3. ALAPTEVEKENYSEG
—  Anamnézis felvétel
—  Fizikalis vizsgalat
—  Azalapellaté orvos altal kérheté RTG és UH vizsgélatok (1. sz. melléklet)

LABOR DIAGNOSZTIKA

1. ELMELETI ISMERETEK
—  Mintavételi technikak, preanalitikai tényezdk és hibaforrasok ismerete.
—  Akulonbozé vérvételi eszkozok ismerete, felhasznalasi terllete
—  Avizsgélatok indikacioi
—  Avizsgélatok ismétlésének indikacioi
—  Abeteg el6készitése a vizsgalatokra
—  Avizsgalati médszerek informativ értéke
—  Klinikai kémiai labor ismeretek
—  Hematolégiai labor ismeretek
—  Mikrobiolégiai labor ismeretek
—  Egyéb agymelletti labor vizsgalatok
—  Genetikai laborvizsgalatok alapjai, indikacio és korlatok
—  Szerolégiai, immunolégiai labor ismeretek
—  Koltséghatékonysag
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2. GYAKORLATI ISMERETEK
—  Adiagnosztikus vizsgélati kérés pontos megfogalmazasa
—  Avizsgélati leletek megfelel6 értelmezése
—  Aleletek reprodukalhaté rogzitése a beteg dokumentdcidjaba

3. ONALLO LABORVIZSGALATI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység

—  Vizelet gyorsteszt, vércukor gyorsteszt

— Jelenleg érvényes szabalykonyv alapjan alapelldtas orvosa éltal kérhet6 vizsgalatok (2. szamu melléklet)
Elvégezhetd

—  Mintavételek

—  Arendel6ben végezhetd vér, vizelet, széklet, torokvaladék vizsgélat

—  Egyéb gyorsteszt vizsgalatok

VII/5. ENDOKRINOLOGIA, ANYAGCSERE

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele, kiilonods figyelemmel a csaladi, terhességi és perinatalis anamnézisre
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése, minor és major rendellenességek, szamba vétele, mentalis dllapot megitélése
—  Novekedés, pubertas nyomon kdvetése, pubertds stddiumdnak megallapitasa
—  Antropometriai mérések (testsuly, testmagassag, bérred6k) BMI, percentilek hasznélata
—  Pajzsmirigy vizsgalata, struma fokozatok meghatarozésa
—  Velesziiletett belszervi rendellenességek gyanujanak felvetése
—  Laboratériumi, és képalkoté vizsgélatok, konzilium kezdeményezése
—  Slrg6sségi endokrin allapotok felismerése
—  Egyéb okbdl szteroid terapidban részesiilé beteg esetében a mellékhatdsok monitorozas
—  Ujsziiléttkori anyagcsere sziirévizsgalatok sziikség szerinti ismétlése
—  Vércukormérés, vizelet cukor vizsgalat

Elvégezhetd
—  Testzsirtartalom meghatarozésa
—  Folyadékforgalom otthoni mérési adatainak értékelése

SURGOSSEGI ELLATAS
Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsdnak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  CAH séveszt6 formdjanak krizise

—  Glikéz anyagcsere zavarok krizisallapotai

—  Hyperthyreosis kriziséllapota

— Addisonos krizisallapot

—  Egyéb anyagcsere kriziséllapotok

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Testmagassdg, testsuly, pubertds nyomon koévetése.
—  Tulsulyosak és elhizottak gondozasa, életmdéd tanacsadas
—  Kivizsgalt beteg nyomon kdvetése, gydgyszerelésének, diétdjanak ellenbrzése
—  Fejlesztés és rehabilitacio szilkségességének felmérése és megfeleld helyre irdnyitas
—  Otthoni dpolast, kezelést segit6é eszk6zok beszerzésének inditvanyozasa
— Interkurrens, otthon gyégyithaté betegségek kezelése
—  Kérhazi kezelést igénylé stadium esetén beutalds
—  Szilék pszichés tdmogatdsa
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Elvégezhetd
—  Strumall. stddium kovetése, jédkezelése

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Kozrem(ikddés a gyermek endokrin és anyagcsere betegségek kezelésében és gondozasaban
—  T-estipusu diabeteses betegek, a szovédmények jeleinek figyelése
—  Sruma Il st-tél
—  Sulyos foku anyagcsere zavarral jaré elhizas
—  Tartoés gyodgyszerelést és/vagy diétat igényld anyagcsere betegségek
—  Egyéb hormonterépiat igényl6 kérképek
—  Daganatos eredet(i endokrin betegségek
—  Malignus betegségre hajlamosité rendellenességek
—  Progressziéval jaro korképek
—  Sulyos szervi manifesztacidval jaro korképek

TAJEKOZOTTSAG
—  Akorképben esetlegesen varhaté szervi manifesztaciok
—  Specidlis diétak, gydgyszerek, készitményekkel kapcsolatos tajékozottsdg
—  Kivizsgalds menete, vizsgalé médszerek, diagnosztikus vizsgalatok értéke, korlatai
—  Oroklédésmenet, ismétlédési kockazat
—  Azalapbetegség és hormonkezelés fertilizaciora gyakorolt hatasa
—  Varhato korlefolyas, prognozis
—  Specialis szlikségletek, integralas

VII/6. FUL-ORR-GEGESZET

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése
—  Otoscopos vizsgalat (tajékozodo jelleggel)
— Hallasvizsgalat, vesztibularis funkcidvizsgalatok tajékozddo jelleggel
—  Laboratériumi és képalkotd vizsgalatok kezdeményezése és eredményeinek értékelése
—  Felséléguti fert6zések diagnosztikaja
—  Szakellatast igényl6 akut fll-orr-gégészeti jellegl torténések felismerése
—  Adenotomia és tonsillectomia indikacio

Elvégezhetd
—  Orr-, gégetiikrozés
—  Mdszeres hallasvizsgalat
—  Streptococcus gyors teszt
—  CRP gyors teszt

SURGOSSEGI ELLATAS

Szakellatast igényl6 akut fll-orr-gégészeti jellegl torténések, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése,
sziikség esetén orvosi felligyelet biztositasa

— Halléjarati, orriiregben és garatban levé idegentest

—  Sulyos epistaxis

—  Abscessus peritonsillaris, retropharyngealis

—  Afelsé légutak sulyos allergias oedemdja

—  Sulyos laryngitis subglottica, epiglottitis

—  Heveny hallasromlas
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Heveny vesztibuldris tiinetegyuttes
Fil-orr-gégészeti sériilések

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység

BETEGE

TAJEKO

Szévédménymentes infekcidk elldtasa

o Felséléguti fertézések

o Sinusitisek

e Banalis otitis externa

o Otitis media acuta konzervativ kezelése

o Nyadlmirigy gyulladasok

Banalis orrvérzés ellatasa

Egyszer(ien eltdvolithaté idegentest.

Cerumen eltavolitasa korabbi fiilészeti betegség hianyaban
Nyalmirigy betegségek (gyulladésa)

LLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL

Otitis media acuta paracentesist igényl6 esetei
Otitis media acuta szovédményes esetei

Otitis media chronica

Mastoiditis

Sulyos otitis externa

Gatolt orrlégzést okozd elvéltozasok
Recidivalé epistaxis

Orrbemeneti gyulladasok szovédményes esetei
Sinusitisek sz6védményes esetei, ethmoiditis
Felséléguti szdkulet

Fejl6dési rendellenességek

Daganatok

Halldscsokkenés

Tracheotomizalt betegek gondozésa

Mtéti idikacié felvetése

ZOTTSAG

Hallasvizsgalé modszerek

A hangképzés zavarai és hatterében levé elvaltozasok
Hallokésziilékek

Hallasjavité mitétek

Fil-orr-gégészeti régié fejlédési rendellenességeinek megoldasai
Plasztikai fiil-orr-gégészeti eljarasok

VII/7. GASZTRO-ENTEROLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK

Alaptev

ékenység

Anamnézis felvétele

Fizikdlis vizsgélatok elvégzése

Rektalis vizsgalat

Laboratériumi vizsgalatok (vér, vizelet, széklet).

Képalkoté vizsgalatok kezdeményezése és eredményeinek értékelése
Gasztrointesztindlis fert6zések diagnosztikaja

Szomatikus fejlédés elmaraddsa esetén szoros nyomon kdévetés, malabsorptio, maldigestio iranyaban tajékozodo

vizsgélatok
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—  Etelintoleranciak kivizsgalasa.
—  Colica abdominalis kivizsgalasanak elinditasa
—  Krdnikus obstipacio kivizsgalasanak elinditasa

Elvégezhetd
—  Occult gasztrointesztindlis vérzés gyorsteszt
—  Coeliakia gyorsteszt
—  H2kilégzési teszt

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, szilkség esetén
orvosi felligyelet biztositasa
— idegentest a tdpcsatorna teriiletén
— akut, massziv nyel6csé-gyomor-bél vérzés
—  hasitrauma
—  exsiccatiohoz vezetd gastroenteritis
— acut has, kizarédott sérvek
—  Hirschprung kor krizis dllapota
—  kronikus bélgyulladasok akut krizisallapotai
— acut hepatitis
—  maroszer mérgezések

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Szévédménymentes infekcidk kezelése
e Stomatitis
e Gastritis
e Enteritis
e Helminthiasis, protozon fertézések

Elvégezhetd
— infuzié bekotése

Krénikus betegségek kezelése
—  Postenteritises szindroma
—  Nem-organikus obstipatio étrendi tandcsokkal és gyoégyszerrel tdrténé rendezése
—  Fissura ani, nodus haemorrhoidales kezelése
—  Etelintoleranciék, étrendi beallitasa
—  Gyarapodasi zavart nem okozé csecsemékori GER

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Szdjpad- és ajakhasadékok
—  Ulcus duodeni seu/et ventriculi
—  Gyarapodasi zavarhoz vagy léguti tiinetekhez vezeté GER
—  Oesophagus atresia stp.op. gondozasa, bélszlkiletek
—  Krénikus bélbetegségek
—  Fejlédési rendellenességek, herniak, urachus zarédasi rendellenesség
— Hasi daganatok
—  Krénikus majbetegségek
—  Stomas beteg gondozasa
—  Malabsorptiok, maldigestidk
—  Coeliakia : a diéta betartds ellen6rzése, étrendi tandcsok, csaladtagok sz(irése
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—  Cystas fibrosis
—  Epeholyag és epelt betegségek

TAJEKOZOTTSAG
—  Majtranszplantdcio indikéciéi
—  M3j- és nyel6cs6-gyomor-bél vizsgalé moédszerek
—  Fejlédési rendellenességek megoldasai, optimalis mutéti idépontjuk, kiegészité kezelések sziikségessége
—  Kroénikus gyulladasos bélbetegségek korszeru kezelése

VII/8. GENETIKA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele, kiilonods figyelemmel a csaladi, terhességi és perinatalis anamnézisre
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése, minor és major rendellenességek, szamba vétele, mentalis dllapot megitélése
—  Velesziiletett belszervi rendellenességek gyanujanak felvetése
—  Novekedés, pubertas nyomon kovetése
—  Laboratériumi, genetikai és képalkot6 vizsgalatok, konzilium kezdeményezése

Elvégezhetd
—  Szindréma kutatas (amennyiben a kromoszéma vizsgélat negativ)

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsdanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Kivizsgalt beteg nyomon kdvetése, gydgyszerelésének, diétdjanak ellenbrzése
—  Fejlesztés és rehabilitacio sziikségességének felmérése és megfeleld helyre irdnyitas
—  Otthoni dpolast, kezelést segit6é eszk6zok beszerzésének inditvanyozasa
— Interkurrens, otthon gyégyithaté betegségek kezelése
—  Kérhazi kezelést igénylé sulyossagi dllapot esetén beutalds
—  Szllék pszichés tdmogatdsa
—  Genetikai betegségben szenveddk id6szakonkénti sz(irévizsgalata malignitas irdnyaba

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Malignus betegségre hajlamosité rendellenességek
—  Tartoés gyogykezelést igénylé anyagcsere betegségek
—  Progresszioval jaré kérképek
—  Sdulyos szervi manifesztaciéval jar6 korképek

TAJEKOZOTTSAG
—  Specidlis diétdk és gyodgyszerek
—  Adiagnosztikus vizsgalatok értéke és korldtai
—  Gydgyszeres kezelés esetén specidlis készitmények ismerete
—  Vérhat6 kérlefolyas, prognézis
—  Oroklédés menet, ismétlédési kockazat ismerete
—  Specialis szlikségletek, integralas
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VII/9. HAEMATOLOGIA, ONKOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele (egyéni és csaladi anamnézis: splenectomai, icterus)
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése (a has vizsgalatal)
—  Laboratériumi és képalkotd vizsgalatok kezdeményezése és eredményének értékelése
—  Vashianyos anaemia diagnosztizaldsa
—  Rizikétényezbk felmérése

Elvégezhetd
—  Mikroszkdépos vérvizsgalat

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  Akut |égzési és keringési zavar

—  Sulyos vérzés

—  Beékel6dés gyanuja

—  Akut has

—  Tudatzavar

— ldegrendszeri géctlinetek

—  Hiperténias krizis

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Onkoldgia kérallapotok prevencidja (kdrnyezeti karosito tényezék elkeriilése)
—  Vashianyos anémia kezelése
—  Malignus és hematoldgiai betegségek gyanujanak felvetése
— Az onkoldgiai beteg és kdrnyezetének pszichés tdmogatésa
—  Termindlis dllapotban 1évé beteg és kdrnyezetének gondozésa

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Egyéb anémidk diagnosztikdja és kezelése
—  Trombopéniak, trombopatidk
— Az onkoterapia mellékhatdsainak észlelése, esetleg elharitdsa
—  Szekunder hematoldgiai eltérések
—  Vérzékenységi allapotok
—  Primér és szekunder thrombofilia
—  Csontvel6 aplasztikus kérallapotai
—  Onkoldgiai beteg fajdalomcsillapitasa
—  Malignus vérképzdszervi és nyirokrendszeri betegségek

TAJEKOZOTTSAG
—  Aszupportiv (transzfuzios, faktorpoétlas) kezelések lehetdségeinek és szovédményeinek ismerete
—  Malignus vérképzészervi betegségek korszerU diagnosztikus és terdpids lehetéségei
—  Ossejt transzplantacié
—  Onkolégia diagnosztikus és terdpids modszerei
—  Aterdpias lehetéségek mellékhatasainak ismerete, enyhitésének lehetéségei
—  Hospice ellatas alapelvei és alkalmazasa, hozzaférés elésegitése
—  Nem konvencionalis gyégymaodok kritikai ismerete
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VII/10. INFEKTOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele
—  Veszélyeztetettség felmérése
—  Fizikalis vizsgalatok elvégzése
—  Mintavétel tenyésztéses vizsgalatokra (jogszabalyokban eldirt esetekben)
—  Laboratériumi, képalkoté és egyéb vizsgalatok indikaldsa, értelmezése.

Elvégezhetd
—  Mintavétel tenyésztéses vizsgalatokra (jogszabalyokban eldirt eseteken feliil)
—  Gyorstesztek (STREP-A —teszt, CRP)
—  Vérsejtsiillyedés
—  Vizelet szemikvantitativ m(iszeres analizise
—  Mikroszképos vér, vizelet, valadékvizsgalat

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelenté torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe széllitdsdnak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Azel6irt jarvanyugyi intézkedések.
—  Immunizacié (kotelezé védboltasok)
—  Onkéntesen vélaszthat6 véddoltasok dokumentalt tajékoztatasa
—  Preventiv feladatok koordinaldsa jarvanylgyileg veszélyeztetett Ovezetbe torténd utazasok esetén.
—  Szakellatast igényl6 fertéz6 betegek elsédleges ellatasa.
—  Korszerd antibiotikum kezelés
—  Szakelldtast nem igénylé ferté6z6 betegek definitiv ellatasa
—  Otthon nem kezelhet6 fert6z6 betegségek esetén a szakintézetbe irdnyitds megszervezése

Elvégezhetd
—  Epidemiologiai adatgydijtés
—  Mikroszképos vér, vizelet, valadékvizsgalat
—  Onkéntesen vélaszthat6 védéoltasokkal torténd immunizacié

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Pontosan nem diagnosztizalt fert6z6 betegségek kivizsgalasa, kezelése.
— Ismeretlen eredetti laz
—  Alapellatasban hozza nem férhet6 antimikrébas szereket igényl6 dllapotok
—  Szexuadlis uton terjed6 betegségek.

TAJEKOZOTTSAG
—  Fert6z6 betegségek profilaxisanak, diagnosztikajanak és terdpidjanak modern lehetéségei.
— A baktérium rezisztencia aktudlis helyzete
— Radiolégiai és képalkoto vizsgalatok jelentSsége.
—  Migracios eredetl fert6z6 betegségek
—  Korszer( infektologiai kiegészitd kezelések
—  Fert6z6 betegségekkel kapcsolatos jogszabalyok
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VII/11. KARDIOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele (csaladi, terhesség, perinatalis torténések)
—  Fizikalis, vizsgalatok. (életkor fliggé szivfrekvencia, [égzésszam, tensio, A. femoralis tapintasa)
—  Akut kardiovascularis torténések felismerése
—  Kroénikus szivbetegségre jellemzd klinikai tiinetek felismerése
—  Vérnyomdsmérés gyermek, serdiilékorban, t4jékozéddé RR mérés csecsemobkorban(Flash)
—  Ahypertonia kivizsgalaséanak elinditasa
—  Rizikd statusz felmérése (obesitas, taplalkozasi szokasok, életmdd, csaladi anamnesis: hypertonia, diabetes)
—  Mellkas-réntgen vizsgalat, UH, Holter, EKG vizsgélat kezdeményezése és a lelet értelmezése
—  Gyermekkardioldgiai konzilium kezdeményezése
—  Szivm(tétek, és beavatkozasok (invaziv kardioldgia) jellemzé korai
—  és/vagy késéi szovédményeinek ismerete, felismerése

Elvégezhetd
—  Vérnyomads és EKG monitorozas (Holter, ABPM) elvégzése, az eredmények értelmezése
— 12 elvezetéses EKG készitése, értékelése Ujszllott-, csecsemd- és gyermekkor kiildnbdzé periddusaiban eltérd jellemzdk
ismerete alapjan

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa; elvégzendd siirgdsségi beavatkozasok

Cyantikus roham elsédleges ellatdsa

—  Hipertenziv slirgésségi allapotok

—  Keringési elégtelenség, shock

Kardiopulmonalis reszuszcitacioé

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Keringési és érrendszeri betegségek prevencioja
—  Serdulékori primer hiperténia kezelése (szekunder és terapia rezisztens hypertonia tovabbiranyitasa)
—  Infekcids endocarditis antibiotikum profilaxisa.
—  Febris rheumatica prophylaxis
—  Akcidentdlis zorejek nyomon kdvetése
—  Sziv-érrendszeri és halmozott rizikdju betegek egészségmagatartasanak fejlesztése, laikus oktatas

Elvégezhetd
—  Akut ritmuszavarok elsédleges ellatasa
—  Akut szivelégtelenség elsédleges ellatasa

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Velesziiletett szivhibdk gondozésa
—  Szivmdtéten atesett betegek, rehabilitacidja.
—  Asziv és a nagyerek szerzett billenty(ibetegségei.
—  Hypertonia (szekunder és terapia rezisztens hypertonia)
—  Ritmuszavarok, paroxysmalis tachycardia
—  Thromboprophylaxis
—  Pacemaker kontrollalasa
—  Asziv gyulladadsos betegségei, reumas laz
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—  Cardiomyopathidk
—  Adequat gydgyszeres és egyéb kiegészitd kezelések

TAJEKOZOTTSAG
—  Hemodinamikai invaziv beavatkozésok
—  Elektromos cardioversio
—  Pacemaker-terapia
—  Szivmutétek, érsebészeti m(itétek
—  Specialis gyermekkardiolégiai problémak
—  Terhelhetéség
—  Szivtranszplantdcio indikécidja

VII/12. NEFROLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység

—  Anamnézis felvétele

—  Fizikalis vizsgalat (kiilonos tekintettel a kiilsé nemi szervek fejlédési rendellenességei, minor anomaliak, vese eredet
o6déma felismerésére)

—  Testtdmeg, testmagassag, vérnyomasmérés

—  Bevitt/ Uritett folyadék mérése, fajsilymérés

—  Tajékozddé vizeletvizsgélat (tesztcsik, reagens, illetve az azt kiértékeld késziilék)

—  Aszikséges laboratériumi és képalkoté vizsgélatok indikalasa

Elvégezhetd
—  Vizelet liledék mikroszképos vizsgalata

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelenté torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe széllitdsdnak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa:

—  Colica renis

—  Acut scrotum

—  Sérilések

—  Acut glomerulopephritis, nephrosis syndroma gyanuja

—  Koves roham kivizsgalt betegnél

—  Paraphimosis rendel6ben nem megoldhaté esetei

—  Acut vizelet retencio

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Preventiv feladatok, személyi higiene kialakitasdnak el6segitése
—  Nem komplikalt alsé és felsé hugyuti infekcio (kivéve a csecsemdkori el6forduldst)
—  Primer asymptomaticus enuresis nocturna
—  Ortostatikus proteinuria kivizsgalasa és ellenérzése
—  Balanitis, vulvitis
—  Vese és hugyuti betegségek gyanuja esetén kivizsgélas elinditasa

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Fejlédési rendellenességek
—  Komplikalt és recidivalé hugyuti infekciok
—  Hematuria
—  Enuresis tovébbi formai
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Inkontinencia

A vese glomerularis betegségei

A vese tubulo- intersticialis betegségei
Akut és subakut vesebetegségek utbgondozasa
Egyéb nephropathiak

Vese és hugyuti daganatok

Sériilések kdvetkezményei

Hydrokele, varicokele,

Phimosis

Huagyuti kovesség

Krénikus veseelégtelenség

Egyéb betegségek uroldgiai és nefroldgiai vonatkozasai

TAJEKOZOTTSAG:
Nefro- urolégidban hasznalatos képalkoto és egyéb diagnosztikus (pl. vesebiopszia) modszerek

Gyogyszeres és mUtéti terdpids eljarasok
Kdeltavolitds médszerei ( k6zuzés lehetbségei )
Mdvi méregtelenito eljarasok

Vese transzplantacié (donacié kérdése )

Gyogyszerddzisok moédositdsa veseelégtelenségben

VII/13. NEUROLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK Alaptevékenység

Anamnézis és neuroldgiai alapvizsgalat
e atudatallapot vizsgélata
e azagyidegek és periférias idegek vizsgalata

e amotoros funkcidk: izomtdnus és izomerd vizsgalata

o érzésvizsgdlat
e vegetativ funkciok vizsgalata
e meningedlis izgalmi jelek

Ujsziilétt és csecsemé speciélis neurolégia vizsgalata

Nativ koponya felvétel és koponya UH elvégzésének kezdeményezése és leleteinek értelmezése

Elvégezhetd

Szemfenék vizsgalat

SURGOSSEGI ELLATAS
Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

Neuroinfekcié gyanuja

Tudatzavarral és tudatvesztéssel jaro tisztazatlan eredet( dllapotok
Ismeretlen eredet(i gorcstevékenység, status epilepticus
Akut és/vagy progredial6 koponyaliri nyomasfokozddas

Acut encephalopathia
Acut centralis vagy periférias paresis ill. plegia
Acut géctiinetek

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység

Neuroldgiai megbetegedések prevencidja
o Fakultativ védéoltasok, baleset megel6zés
o Eletkorhoz kététt szlirévizsgélatok
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Velesziletett neurolégiai korképek és deficit allapotok észlelése
Szerzett neurolégiai kdrképek észlelése

Kivizsgalds kezdeményezése, elinditasa

Neurohabilitacio és rehabilitacié kezdeményezése

Elvégezhetd

Rehabilitacio és fizioterapia

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL

Kronikus visszatéré elsédleges és masodlagos fejfajas betegségek
Alvéaszavarok

Periférias parézisek

Koponya-, agyi traumdk maradandd tlinetei és elvaltozasai
Hydrocephalusos illetve shunt-betiltetett beteg gondozasa
Koponyadiri vaszkularis intervencion atesett beteg gondozasa
Neuromuscularis betegek gondozasa

Postmeningitises, postencephalitises dllapotok

Epilepszia szindrémak

Veleszlletett vagy szerzett neuroldgiai deficit allapotok
Idegrendszeri daganatok

Neuralgidk

Neuromuscularis betegségek

Motoneuron-betegségek

Extrapiramidalis zavarok

Cerebrovaszkularis korképek

TAJEKOZOTTSAG

Neurohabilitacié és rehabilitacio lehetdségei

A neuroldgiaban hasznalatos elektrofizioldgiai vizsgalatok
Képalkoté idegrendszeri vizsgalatok: CT, MRI, SPECT, PET-CT
Korszer( terapias lehetéségek

Ideg- és érsebészeti beavatkozasok

Neurogenetikai kérképek

VII/14. ORTOPEDIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK

Alaptev

ékenység

Mozgdésszervi szlir6vizsgalatok

A mozgasszervi karosodas megel6zési modszereirdl vald informacié nyujtas
Anamnézis felvétele (csontfajdalom jelentésége egyéb megbetegedések iranyaba)
A mozgasszervek anatémiai és funkcionalis tajékozddo vizsgalata

Laboratériumi, képalkoté vizsgalatok kezdeményezése, az eredmény értékelése

Elvégezhetd

Fizikai terhelhetéség megitélése
Javaslat ortopédiai segédeszk6zok hasznalatara, azok szakszerliségének ellendrzése

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelenté torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, szilkség esetén
orvosi felligyelet biztositéasa:
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Ortopédiai stirg6sségi allapotok felismerése
—  Perthes kér,
—  epiphyseolysis,
—  arthritis,
— izlleti duzzanat, meleg tapintat)

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Hanyagtartas
—  Funkcionalis scoliosis
—  Asepticus csontnecrosisok enyhe formai
—  Dysplasia coxae
—  Tranzitorius coxitis
—  Pesplanus
—  Enyhébb csont, szalag izom és insériilések/betegségek
— Javaslat iskolai testnevelési besoroldshoz, gyégytornédhoz
—  Gydgy Uszéas kezdeményezése

Elvégezhetd
—  Ortopédiai szakorvosi ellatast, ellendrzést mar nem igénylé allapotok esetén a regeneralédast, rehabilitaciét szolgalo
modszerek alkalmazasa ( pl. TENS, Bioptron)

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Velesziiletett csont-iziileti rendellenességek
—  Ujsziilsttkori torticollis
—  Ujsziilsttkori velesziiletett Iabdeformitasok (sarlélab sajkaldb dongalab)
—  Subluxacio, luxacio coxae
—  Csont-iziileti rendszerbetegségek
—  Csont-iziileti jo és rosszindulatu daganatok
—  Gyulladasos csont, iziileti betegségek
—  Sulyos aszeptikus csontnekrézisok (m.Perthes)
—  Epiphyseolysis
—  Strukturdlis, congenitalis, statikus scoliosisok
—  Derékfajas gyermekkorban
—  Alab sulyos statikai rendellenességei
—  Fizioterapia
—  Otthoni gydégytorna irdnyitésa, ellen6rzése
—  Neuromuscularis betegségek, idegrendszeri betegségek, hemofilia ortopédiai vonatkozasai

TAJEKOZOTTSAG
—  Csont és izomrendszer jellegzetességei gyermekkorban
—  Diagnosztikus és terapias beavatkozadsok
—  Gydgyaszati segédeszkdzok

VII/15. PERINATOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Csaladi, terhességi és perinatalis anamnézis felvétele
—  Fizikalis vizsgalat (kiilonos tekintettel a fejlédési rendellenességek, velesziletett genetikai betegségek,
anyagcserezavarok, szllési sériilések felismerésére)
— Az egészséges fejlédést kdrosan befolyasold tényezdk felismerése
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—  Kivizsgélast és/vagy beavatkozést igényld allapotok felismerése (Légzészavar- keringés zavar, cyanosis, szivzorej, ritmus
zavar, elhtzédé icterus, ismétlédé hanyds, idegrendszeri tlinetek, vérzékenység, taplalasi nehezitettség, 1az, mekdnium
Uritési zavar, gastrointestinalis rendszer atréziai, acut has)

—  lzomténus eloszlasi zavarok felismerése

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Koldokellatas
—  Szoptatas segitése
—  Anyatej hidnydban kornak és allapotnak megfelel6 kevert, illetve mesterséges csecsem6taplalds rendelése, nyomon
kovetése
—  D-, és K-vitamin profilaxis elinditasa
—  Hepatitis B profilaxis
—  Feluletes lokalis bérbetegségek kezelése
—  Szévédménymentes clavicula fractura nyomon kévetése
—  NEM TERVZETT otthoni sziilés esetén az Ujszllott dllapotanak felmérése, szallitas el6tti allapotanak stabilizélasa
—  Szlirévizsgalat céljabdl vérvétel
—  Anyai megbetegedés esetén tanacsadds az Ujsziilott ellatasdra vonatkozéan
—  Kivizsgélast és/vagy beavatkozést igényld allapotok felismerése utan szakellatasra irdnyitas

Elvégezhetd
—  Légzésfigyel6 késziilékkel torténé ellatas és betanités

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Sziletési sériilések ellatasa
e (Csonttorés
e Plexus brachialis sértilés
e Nervus phrenicus, nervus facialis, n. peroneus sériilés
e Traumas eredetd intracranialis vérzés
o Viscerdlis sériilés és vérzés
e M. sternocleidomastoideus sértilés
—  Ujsziiléttkori apnoe okainak megallapitasa
—  Hypoxids-ischeamids kdzponti idegrendszeri laesio és intracranialis vérzések habilitacidja, korai fejlesztés
—  Diszkrét izomténus eloszlasi zavarok neurohabilitacidja
—  Congenitalis vitiumok és Gjszulottkori ritmuszavarok gondozésa
—  EIhuzédé icterus kivizsgalasa
—  Neonatalis fert6zések utdkezelése
—  Akut sebészeti korképek, m(itét el6tti és mUtét utani allapotok
—  Velesziiletett anyagcsere zavarok és endokrin betegségek gondozasa
—  Egyéb krénikus betegségek és fejlédési rendellenességek gondozésa

TAJEKOZOTTSAG
— Az ujszulottkorban alkalmazhat6 korszert diagnosztikai moédszerek.
—  Afejlédési rendellenességek korrekcids mUtéteinek idépontja, varhaté lefolydsa, rehabilitacidja
— A neurohabilitacié formai.
—  Szindromatolégia
— Az 6ssejt bank lehetéségei
—  Avelesziiletett rendellenességek 6roklédési mddja, ismétlé6dési kockdzata
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VII/16. PSZICHIATRIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Tajékozddo pszichiatriai anamnézis és heteroanamnézis felvétele (csaladi hattér, provokativ tényzék)
—  Fizikalis vizsgalat
—  Pszichés statusz elsédleges felmérése
—  Rizikétényezbk felmérése
—  Szomatizacié gyanujanak felismerése
—  Emociondlis és magatartasi zavar gyanujanak felvetése
—  Rendellenes pszichés fejlédés gyanujanak felvetése

Elvégezhetd
Jartassag birtokaban tudomanyosan-maédszertanilag elfogadott pszichés és mentalis allapotot felmérd tesztek tajékozddo
jelleggel

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelentd torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe szallitdsanak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  Akut megvonasi szindroma

—  Kozvetlen veszélyezteté allapotok ,cry for help” felismerése

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Pszichés koérallapotok prevencidja
—  Szenvedélybetegségek kialakuldsanak megel6zése és a leszokas segitése
—  Tanulasi zavarok gyanujelének felvetése
—  Emocionalis és magatartasi zavarok kivizsgalasdnak kezdeményezése

Elvégezhetd
—  Gydgyitd beszélgetés
—  Pszichiatriai betegek rehabilitacidjanak kdvetése
—  Haziorvosi team rehabilitacids tevékenységének vezetése
—  Mentalhigiéné fejlesztése, csaladvezetés

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Pszichézisok
—  Bipolaris kérképek
—  Szorongasos korképek
—  Depressziok
—  Mentdlis retardacié
— Magatartas- tarsadalmi beilleszkedési zavarok
—  Személyiségzavarok
—  Addiktolégiai kérképek és rehabilitacié

TAJEKOZOTTSAG
—  Pszichofarmakolégiai ismeretek
—  Pszicholégiai és pszichiatriai tesztmddszerek
—  Modszer specifikus pszichoterapias eljarasok
—  Krizisintervencio
—  Onismereti csoportok, csoport-, csaladterapiak
— Radiolégiai és egyéb képalkoté vizsgalatok
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VII/17. PULMONOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis felvétele (kdrnyezeti drtalmak is)
—  Fizikalis vizsgalat
—  Hajlamosito tényezok felismerése.
—  Laboratériumi, képalkoté vizsgalatok kezdeményezése, a lelet értékelése
—  Irdnydiagndzis feldllitasa
— A kohogés differenciédl-diagnosztikdja
—  Akut stirg6sségi ellatast igénylé légzbszervi betegségek felismerése

Elvégezhetd
—  Spirometia
—  Spirometria fizikai terheléssel
—  Prick teszt
—  AP.és oldaliranyd mellkas rtg. értékelése
—  CRP gyors teszt

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelenté torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe széllitdsdnak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

—  Croup-syndroma,

—  Status asthmaticus

—  ldegentest aspiracio

- PTX

—  Mellkasi sériilés

—  Fustbelégzés, 1éguti égés

—  Egyéb akut Iégzési elégtelenség

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Prevencids tanacsadas
—  Azalsé és fels6léguti megbetegedések elkiilonitése
—  Alséléguti fert6zések altalanos allapot romlassal nem jaré esetei
e Bronchitis
e Obstructiv bronchitis
e Pneumonia, pleuritis
—  Recidivalé alséléguti infekciok kivizsgaldsanak elinditasa
— Inhaléciés gyégyszeradagolas (a forma kivélasztasa, betanitasa)

Elvégezhetd
—  Adiagnosztizalt epizodikus, valamint az enyhe perzisztal6é asthma bronhiale kezelése, gondozasa.
—  Mellkaspunkcié tulnyomdsos ptx esetén

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYIATASAVAL
—  Recidivalé obstructiv bronchitis
—  Recidivalé croup syndroma
—  Kozépsulyos és sulyos perzisztalé asthma bronchiale
—  Tuberculosis
—  Kronikus progressziv tiidébetegségek
e Mucoviscidosis
o Cyliaris dyskinesia
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e Alfa-1 antitripszin hiany
—  Immunhianyos betegek léguti fert6zései
—  Autoimmun betegségek l1égzészervi manifesztacioi
—  Diffuz parenchymas tidébetegségek

TAJEKOZOTTSAG
—  Diagnosztikus vizsgélatok
e Modern képalkot6 eljarasok
Légzésfunkcids vizsgalatok
o Invaziv beavatkozadsok
o Biokémiai és mikrobioldgiai vizsgalatok
e Invivo allergolégiai és immunolégiai vizsgalatok
—  Kezelési eljarasok
e Sulyos [égzbszervi betegek otthoni dpoldsét segité modszerek
e Respirator-kezelés
o Rehabilitacios kezelések
e Tlid6transplantacio

VII/18. SEBESZET, TRAUMATOLOGIA

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  Anamnézis és fizikalis vizsgalat
—  Laboratériumi és képalkotd vizsgalatok kezdeményezése és eredményének értékelése
—  Gyermeksebészeti konziliumok sziikségességének felismerése
—  Posztoperativ szovédmények felismerése

Elvégezhetd
—  Specialis diagnosztikai tesztek a sérilés jellegének és a funkcio aktualis allapotanak megitélésére

SURGOSSEGI ELLATAS
Szakellatast igényl6 akut sebészeti jellegli torténések felismerése, elsédleges ellatasa, sziikség esetén szakintézetbe szallitdsanak
megszervezése, illetve orvosi feliigyelet biztositasa

—  Akut has

—  Akut scrotum

—  Koponya trauma

—  Tompa hasi sériilés

—  Sulyos vérzések

—  Ficam, torés

—  Nyilt sériilések

—  Polytrauma

—  Osteomyelitis acuta

— lll. foku égések, fagyasok és marodasos sériilések

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Felszini sérilések
—  [ziileti huzédas, randulas
— Il.foku égés, fagyas, marddas kis kiterjedési formai a lokalizaciotdl fiiggéen
—  Tisztazott hatterl idult sebek kezelése
—  Enyhesziilési sériilések ellatasa, ellenérzése (clavicula fractura, cephalhaematoma)
—  Pylorus stenosis gyanujanak felvetése
— Herniainguinalis és hydrokele felismerése
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—  Retentio testis, buvarhere felismerése

—  Phimosis felismerése

—  Rectalis digitalis vizsgélat

—  Tetanusz profilaxis

—  Trombo-profilaxis

—  Pszichés és szomatikus preoperativ felkészités

Elvégezhetd
—  Mutéti sebek kezelése
—  Terlleten végezhetd kisebb sebészeti beavatkozasok
—  Varratszedés
—  Furunculus és felliletes talyog ellétasa
—  Herniainguinalis repositio

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
Sebészeti szakellatast kdvet6 rendelbi/otthoni kezelések és utégondozas
—  Traumatolégiai szakellatast kdvetd rendeldi/otthoni kezelések és utdgondozas
— A sebészeti beavatkozasok korai és kés6i szovédményei
—  Posztoperativ rehabilitacio
—  Fizikoterapias kezelések

Tajékozottsdg
—  Sebészi és traumatoldgiai indikdcidk, mdédszerek, eljardsok, kockazatok, varhatd eredmények ismerete
—  Egynapos sebészet
—  Gyermeksebészeti beavatkozésok optimélis id6pontja
—  Gyermeksebészeti beavatkozasok és a védboltasok litemezése
—  Plasztikai sebészet
—  Anesztezioldgiai eljarasok és szempontok ismerete

VII/19. A SERDULOKOR SPECIALIS JELLEMZOI

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
AIaptevekenyseg
Anamnézis felvétele: kiilonos tekintettel a csaladban eléfordulé riziké betegségekre és életmodbeli rizikéd tényezékre,
valamint a serddil6 fiatal életmdodjara
—  Fizikalis vizsgélat, amely kiemelten kezeli a nemi fejlettség, a mozgdsszervek, a pajzsmirigy vizsgalatat, és tartalmazza a
vérnyomas mérését
—  Acsaladi és kdrnyezeti tényezdk felmérése, értékelése, kdvetése
—  Anemifejlettség alakuldsdnak megitélése (a Tanner stddiumok alapjan)
—  Aserdiil6korban kezd6d6 emociondlis és magatartés zavarok felismerése
—  Taplélkozasi magatartds zavarainak korai felismerése

Elvégezhetd
—  EKG-leletek, ABPM leletek értelmezése
—  Fakultativ véddoltasok (Varicella, HPV..)

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység
—  Eletmédi tanacsadas (napirend, mozgas, taplalkozas, menstruécid, szexualitas )
—  Kéros szenvedélyek prevencidja
—  Slrg6sségi fogamzasgatlds megkezdése, majd ezt kdvetben szakellatasra iranyitasa
—  Fogamzasgatlasra vonatkozé tandcsadas, bedllitott esetben gydgyszeres ellatas
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—  Baleset-megel6zésre vonatkozo tanacsadas

—  Bantalmazas, erdészak megel6zésére vonatkozé tanacsadas
—  Esszencidlis hyperténia és obezitas gondozas

—  Vashianyos anémia

—  Struma I. stadium

—  Dysmenorrhoea

—  Pszichoszomatikus panaszok

—  Pélyavélasztési tandcsadds segitése

BETEGELLATAS A SZAKELLATAS IRANYITASAVAL
—  Bérgydgyaszati betegségek( acne, hirsutismus, mycosisok)
—  Essencidlis hyperténia
—  Metabolikus syndroma
—  Gastroenterolégiai korképek ( ulcus, GOR)
—  Ismétlédé hugyuti infekcid
—  Pszichiatriai korképek (anorexia nervosa, bulimia nervosa, suicidum, devidns magatartas, depresszid, szorongas,
szenvedélybetegségek)
—  Fizikai és szexudlis erészak, bantalmazas
—  Mozgasszervi betegségek (scoliosis, osteochondrosisok)
—  Endocrin kérképek ( struma Il stadiumtdl, menstruacios ciklus zavarai, fogamzasgatlas )
—  Szexudlis Uton terjedd betegségek
—  Fogamzasgatlas elsé gydgyszeres beallitasa

TAJEKOZOTTSAG
—  Aserdilékor pszichés sajatossagai
—  Aserdiil6 dltaldnos és helyi szokdsainak ismerete
—  Szenvedélybetegségek (drog, jatékszenvedély) felismerése, megel6zési modszereinek ismerete, motivacios interju
elsajatitasa
—  Ujabb fakultativ védéoltasok ismerete
—  Aserdiil6 korosztaly specidlis jogi helyzete

VII/20. SZEMESZET

DIAGNOSZTIKUS TEVEKENYSEGEK, ELJARASOK
Alaptevékenység
—  szemészeti anamnézis
—  tajékozodd oftalmoldgiai vizsgalat az életkori sajatossagoknak megfeleléen
—  szlir6vizsgalatok meghatarozott életkorokban
o fejlédési rendellenességek gyanujanak felvetése
e strabismus gyanujanak felvetése
o fénytorési hibak gyanujanak felvetése
—  szinlatds tajékozédo vizsgalata
—  szemmozgdasok és pupillareakcidk vizsgalata
— aszem konny- és védészervei gyulladasanak felismerése
—  akotdhartya gyulladasanak felismerése
—  szaruhartya, szivarvanyhartya és az inhartya gyulladas gyanujanak felvetése
—  szakellatast igényld akut kéréllapotok felismerése

Diagnosztikus médszerek alkalmazasa
— aszem kornyékének megtekintése
— aszemhéj vizsgalata kiforditassal
—  latasélesség tdjékozodo vizsgalata
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szinlatas vizsgalata
pupilla reakcié vizsgélata

Elvégezhetd

tajékozodé szemfenék-vizsgalat

SURGOSSEGI ELLATAS

Akut életveszélyt jelenté torténések felismerése, elsédleges ellatasa, szakintézetbe széllitdsdnak megszervezése, sziikség esetén
orvosi felligyelet biztositasa

maro anyagok mechanikus eltdvolitasa, a kdtéhartyazsdk kimosdsa
szem és fliggelékeinek sérilései

perforald szemsériilés és rogzilt idegentestek

akut latasromlas, latasvesztés

ONALLO BETEGELLATASI TEVEKENYSEG
Alaptevékenység

Szévédménymentes conjunctivitis kezelése
Szévédménymentes hordeolum kezelése
Lokalis kezelés

cseppentés

kendcs behelyezése a kotéhartyazsakba

a kotéhartyazsak kimosdsa

Elvégezhetd

Felliletes idegentest eltdvolitdsa a kotéhartyarol

BETEGELLATAS SZAKELLATAS IRANYITASAVAL , A SZAKELLATAS SEGITESE

Conjunctivitisek differencialdsa

Sulyos, elhtizédé conjuctivitis

Hordeolum kezelése, chalazion

Fénytorési hibak

Strabismus

Amblyopia

Szemmozgds zavarai

Ptosis

Cataracta

Glaukéma

Retinopatia, retinalevalas

Orbitalis cellulitis

Szisztémads betegségekhez tarsuld gyulladdsos szembetegségek
A szemgolyé és védbszerveinek sériilése

Cornea-abrazié, -irritacio

Szemgoly6 és védbszerveinek benignus és malignus daganatai

TAJEKOZOTTSAG

Fénytorési hibdk konzervativ és operativ elldtasanak lehetéségei

A congenitalis szembetegségek és a strabismus korai felismerésének jelentésége
Congenitalis szembetegségek és strabizmus konzervativ és operativ kezelésének lehetSségei
Gyogyszerek oftalmolégiai vonatkozasai

Egyéb betegségek szemészeti manifesztacioi
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VII/21. KOZOSSEGI ORVOSLAS

Elvégezhetd

Az altalanos iskolai tanuldk egészségi allapotanak szlrése: teljes fizikalis vizsgalat 2.,4.,6.8.évfolyamon, az eredmény
dokumentaldsa.

Kisz(irt eltérésekrél a valasztott haziorvos/hazi gyermekorvos értesitése a sziilének kiadott LELETADAS &ltal.
Médszertani levél szerinti életkori kampdanyoltasok elvégzése.

Fert6z6 megbetegedések esetén jarvanyiigyi intézkedések elrendelése, az ANTSZ illetékes intézetével egyiittmiikddve.
Szoros és egyeztetett munkakapcsolat az iskolavédénével.

Egylttmkodés a tantestiilettel és a szll6kkel.

A testnevelési csoportbeosztas a haziorvos javaslata és igazoldsa alapjan.

Elsésegélynyuijtas (iskoldban valé jelenlét esetén)

Az adott koz6sség szamdra konzultacids lehetéség biztositasa

Kozrem(ikodés az iskolai egészségnevelési terv elkészitésében

Egészségtudatos magatartas formaldsa

Az egészséges taplalkozas megismertetése, elésegitése az iskolai étkezés soran.

KozremUikddés a dohanyzas, alkohol-fogyasztas, drogozas, szenvedélybetegségek primer prevencidjaban
Szexuadlis viselkedésre vonatkozo primer prevencio

A mindennapos testedzés elésegitése az intézményben

Torekvés a személyi és iskola higiénia megvalositasara

Az észlel6 és jelz6rendszer kozosségi szinten torténd mikodtetésének szakmai segitése

Tudoményos igényl munkahoz felmérés.

A rendeletet meghaladé sz(ir6vizsgalat végzése egyénileg vagy szlirécsoport tagjaként.

A beilleszkedés el6segitése

Csoportterapia

Lelki gondozas

Specialis ellatast igényld betegek intézeti beilleszkedések segitése, a szlikségletnek megfeleld feltételek biztositasa

TEVEKENYSEG SZAKELLATAS SEGITSEGEVEL

Gondozas a kozosség kdrilményei mellett a betegség szerinti szakorvos Utmutatésai alapjan.
Jogszabdly dltal nem el6irt célzott sz(ir6vizsgalat szakorvosi Utmutatasok alapjan
Rehabilitacids tevékenység az intézet altal biztositott feltételekkel

TAJEKOZOTTSAG

Az intézmény munkajat érinté legfontosabb jogi szabalyai, miikddési rendje
Szocidlis és gyermekjdléti szolgédlatok ismerete

Az intézmény és az 6nkormanyzat kapcsolattartasa

A kozosségbe jaré gyermekek sziileinek szocio-kulturalis dllapota

VI1/22. 1IGAZSAGUGYI ORVOSTAN, A HAZI GYERMEKORVOS SZAKERTOI TEVEKENYSEGE

Jogi ismeretek
Altalaban: A napi munka soran sziikséges az aktualis joganyagok ismerete és alkalmazasa.

A) Az Egészségligyi torvény

A gyakorl6 orvos kotelezettségei

Gyogykezelési kotelezettség

Orvosi tevékenység megtagadasanak a kotelezettsége
Tajékoztatasi kotelezettség

Utasitas adasi kotelezettség

MUitéti és kezelési hozzajarulds beszerzésének a kotelezettsége
Szakértéi miikodés kotelezettsége
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—  Titoktartasi kotelezettség

—  Magatartési kotelezettség

—  Agyakorlé orvos jogai

—  Gydgyitasi méd megvalasztasanak a joga
—  Gydgykezelés megtagadasanak a joga

—  Azorvos biintetéjogi védelme

— Az orvosi magangyakorlat joga

—  Azorvos feleléssége

—  Etikai, fegyelmi, polgari jogi, blintetéjogi
—  Betegjogok

B) Egészségbiztositasi torvény és annak mddositasai
—  (1997. évi LXXXIII. torvény a kotelezd egészségbiztositas ellatasairdl, valamint a végrehajtasarol sz616 217/1997. (XII. 1.)
Korm. rendelet)

C) Adatvédelmi torvény
—  (az 1997. évi XLVII. térvény az egészséguigyi és a hozzajuk kapcsolddoé személyes adatok kezelésérdl és védelmérél)

D) A héziorvos szakérti tevékenysége

—  Vélemény és igazolas: a hazigyermekorvos statuszt rdgzit, az adatokat igazolja (nem mindésit)
o Egészségugyi nyilatkozat
o Fogyatékossagi tAmogatés adatlapja
o Rokkantsag el6zetes vizsgélata
e Szocidlis jogosultsag elnyeréséhez sziikséges egészségligyi vizsgalatok. (otthonba keriilés, 6rokbe fogadds stb.)
e Szocidlis jogosultsag elnyeréséhez sziikséges igazoldsok (pl. kdzgyogyellatds, gydgyszertdmogatas stb.)
o Latlelet készitése
o Koz0sségi fontossagu egészségi allapotrol igazolas

— A hézigyermekorvos mérlegel és dont: sajat vizsgélatai és/vagy kiegészitd vizsgalatokkal
o Keres6képtelenség elbiraldsa
o Alkalmassdagi vizsgalatok (jarmUvezetés, tovabbtanulds stb.)
o |Iskolaérettségi vizsgalat

— Jogszabdlyoknak valé megfelelés igazolasa sajat vagy més szakorvosok vizsgalatai alapjan
e Sulyos mozgéskorlatozottsdg igazolasa
e Sulyos fogyatékossag igazolasa (pl. adokedvezmény igénybevételéhez)
o Apolasi dijra valé jogosultsag

E) Kulonleges eljarasok és ismeretek:

—  Halottvizsgalat
¢ A halottvizsgalat szabdlyai
o A halottakkal kapcsolatos eljaras ismerete
o Halal és hullajelenségek
o Ahaldl idépontjanak megallapitasa
o Helyszini szemle
o Halottvizsgalati bizonyitvany és egyéb dokumentumok
o Temetkezés és hamvasztds szabdlyai, helyi rendje
e Természetes haldlokok, hirtelen halal
o Rendkiviili haldl és fajtai

—  Terhességgel, sziiléssel kapcsolatos igazsagligyi orvostani kérdések
o Terhesség engedélyezett megszakitadsanak feltételei és szabdlyozasa, helyi rendje

TAJEKOZOTTSAG:
— Jogiismeretek
e Jog, jogszabaly, jogrendszer alapjai
e Biintetdjog, polgarjog, csalddjog, polgari eljarési jog alapvetd ismeretei
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o Az orvosszakért6 kotelessége és jogai, orvosszakértéi vélemény és igazolasok kiadasdnak kompetencia korei,
finanszirozoja

— A munkaképesség véleményezése
e A munkaképesség meghatarozasaval kapcsolatos fogalmak és eljarasi rend

—  Elmedllapot orvosszakértSi véleményezése
o Korhazi elmeosztalyok felvételi rendje, beutalas korhazi elmeosztalyra, betegek statusa, jogai, apolas idétartamanak
meghosszabbitdsa, elbocsétas, illetve tovabbi gondozés szabdlyai
e Beszadmithatdsdg, cselekvéképesség meghatdrozasanak kompetencidja

—  Kényszergydgykezelés

—  Nemi élettel kapcsolatos orvosszakért6i kérdések

—  Kriminalisztikai vizsgalatok

A KOMPETENCI LISTA MINDENKOR AZ ERVENYES SZAKMAI PROTOKOLLOKKAL EGYUTT ERVENYES. EZEK MEGJELENESE
MODOSITASA KAPCSAN - A KOMEPETCIA LISTATOL VALO ELTERES ESETEN - AZ ABBAN FOGLALTAK TEKINTHETOK

MERVADONAK.

A kompetencia lista megalkotasaban véleményezésében az egyes szakma teriileteirdl

Anyagcsere/Genetika:

B&rgydgyaszat:
Fil-Orr-Gége:
Gasztroenteroldgia:

Hematoldgia/Onkolégia
Endokrinolégia:

Immunoldgia, allergoldgia:

Infektologia
Kardiolégia:
K6z0sségi orvoslas:
Nefrolégia:
Neurolégia:
Ortopédia:
Perinatoldgia:
Pszichatria:
Pulmonoldgia:
Radioldgia:
Sebészet, Traumatoldgia:
Serdulékor:
Suirgdésségi ellatas:
Szemészet:

az aladbbi elismert szaktekintélyek vettek részt:

Sélyom Eniké cimzetes egyetemi docens GYEK
0lah Eva professzor DEOEC

Szakos Erzsébet féorvos GYEK Miskolc

Szabd Zsolt féorvos GYEK

Aratd Andras professzor

I. Gyermekklinika Budapest

Kiss Csongor professzor DEOEC

llyés Istvan professzor DEOEC

Kalmar Agnes adj Budai Gyermek kérhaz
Mészner Zséfia intézetvezeté OGYEI

Mogyordssy Gabor docens DEOEC

Aszmann Anna féorvos OGYEI

Szabd Laszlé féorvos GYEK Miskolc

Gyorgy llona docens DEOEC

Kazal Andrea féorvos POTE

Balla Gyorgy professzor DEOEC

Paszthy Bedta docens | Gyermek klinika Budapest
Nagy Béla docenc DEOEC

Rudas Gabor docens I. Gyermek klinika Budapest
Acs Géza cimzetes egyetemi docens DEOEC
Aszmann Anna féorvos OGYEI

Simon Gabor osztalyvezetd féorvos Székesfehérvar
Gaal Judit féorvos Pécs
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MELLEKLETEK

1. szamu melléklet’!

Mandibula felvétel

Mellkas felvétel

Allkapocs iziileti felvétel

Borda felvétel

Allcsucsfelvétel

Sternum felvétel

Koponya felvétel - AP/PA

Has nativ felvétel

Koponya felvétel - oldaliranyu

Has felvétel - célzott

Koponya felvétel — kétiranyu

Dens felvétel

Basis felvétel

Nyaki gerinc felvétel - AP

Sella felvétel

Nyaki gerinc felvétel - oldalirdnyu

Stenvers felvétel

Nyaki gerinc felvétel - kétirdnyu

Sculler felvétel

Nyaki gerinc felvétel - funkcionalis

Orrmellékiireg felvétel

Hati gerinc felvétel — AP

Rhese felvétel

Hati gerinc felvétel - oldaliranyu

Arcus zygomaticus felvétel

Hati gerinc felvétel — kétiranyu

Orrcsont felvétel

Lumbalis gerinc felvétel - AP

Arckoponya felvétel

Lumbidlis gerinc felvétel — oldalirdnyu

Orbita felvétel

Lumbialis gerinc felvétel — kétirdnyu

Trachea légsav felvétel

Sacrum coccygeum felvétel - AP

Mellkas felvétel — AP/PA

Sacrum coccygeum felvétel — oldaliranyud

Mellkas felvétel - oldaliranyu

Sacrum felvétel — kétiranyu

Mellkas felvétel - kétiranyu

Foramen vertebratum felvétel

Medence felvétel — AP

Patella felvétel — axialis

Csipdizulet felvétel — AP

Labszar kétiranyu felvétel

Csipdizulet felvétel - Lauenstein

Boka kétiranyu felvétel

Femur kétiranyu felvétel

Sarokcsont felvétel — oldaliranyu

Térd kétiranyu felvétel

Sarokcsont felvétel — axialis

Térd felvétel - tartott

Lab kétirdnyu felvétel

Dittmar felvétel

Eml6k UH vizsgalat

Clavicula felvétel

Pleuratir UH vizsgalat

Sterno - clavicularis izlleti felvétel

Hasi UH ( ttekint6, komplex ) UH vizsg.

Scapula felvétel kétiranyu

M3j UH vizsgalat

Vall felvétel - AP

Pancreas UH vizsgdlat

Vall felvétel — 6sszehasonlito

Lép UH vizsgalat

Vall felvétel - axialis

Vese UH vizisgalat

Vall felvétel - transthoracalis

Mellékvese UH vizsgélat

Humerus kétiranyu felvétel

Hasi nyirokcsomok UH vizsgélat

Konyok kétiranyu felvétel -

Gyomor — bél rendszer UH vizsgalat

Alkar kétirdnyu felvétel

Hasi nagyerek UH vizsgalat

Os naviculare négyiranyu felvétel

Prostata UH vizsgalat

Kéz kétiranyu felvétel

Herezacskoé UH vizsgélat

Kéz |- es ujj kétiranyu felvétel

Hagyholyag UH vizsgalat

Kézujjak kétirdnyu felvétele

Kismedence UH vizsgalat

Lab ujjainak kétirdnyu felvétele

Valliziilet UH vizsgalat

Agy UH. Vizsgalat

Csip6izulet UH vizsgalat

Nyaki lagyrész UH vizsgalat

Térdiziilet UH vizsgélat

Pajzsmirigy UH vizsgalat

Iziilet UH vizsgdlat

Mellkas UH vizsgélat

Végtagi lagyrész UH vizsgalat

! Az elsésorban javasolt vizsgalatok vastag betiitipussal szerepelnek.
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Mellkas nagyerek UH vizsgalat

Axilla UH vizsgalat

2. szdmu melléklet

LABORATORIUMI VIZSGALATKERO LAP
(HAZIORVOSOK RESZERE)
Hatalyba Iépés 2009.10.08

VONALKOD

TAJ , , ;o BEK. KOD
NEM (F/N) NAPLOSZ.
SzUL.IDO , , +év, , ,ho, , BEUTALO
BETEG NEVE MINTAV. IDO
AN. NEVE MINTA VEVO
IRSZ, HELYS. , ;o PECSETSZAM
UTCA, HSZ. L KAPCSOLAT
ALLAMPOLG PECSET
TERKAT DIAGNOZIS

Hidnyosan — nem olvashatéan kitoltott kérélapokat nem all médunkban elfogadni.

EU beteg kérélapjahoz kérjik csatolni a biztositasi kartya mindkét oldalanak mésolatat

Kémia-immunkémia Kalcium P31 Vizelet alt+ul. V | 110 | Kérokozd szeroldgia

ASAT (GOT) Pl 1 Magnézium P32 Vérselytsillyedés | F | 140 HbsAg P | 250

ALAT (GPT) P | 2| [|Vas(2hét) P33 Kvalitativ vérkép | L | 120 | | AntiHbs AT P | 251

LDH P | 3| |Transzferrin P34 Kvalitativ L1121 Anti Hbcore AT P | 252
(2hét) vérkép+ratio

CK P | 4| |Szoltranszf. P | 35 | Haemostasis Anti HCV AT P | 253
Rec(2hét)

CK-MB P | 5| |Traszfeerin P36 Protombin id6 K|130| |Toxoplasmagandii | P | 254
szaturacio

GAMMA GT P| 6 Ferritin P37 Trombin idd K131 CMV P | 255

Alkalikus foszfataz Pl 7 Réz P |38 APTI K|132 Epstein-barr virus P | 256

Alfa-amilaz Pl 8 Natrium P40 Fibrinogén K| 135 Adenovirus P | 257

Lipaz Pl 9 Kéalium P |41 | Diabétes mellitus Herpes sempl. virus | P | 258

(Pszeudo)kolinészterdz | P | 10 Klorid P|42 Hgb Al1c (3h¢) L|128 Helicobacter Pylon | P | 259

Karbamid P11 IgG P|43 Fruktézamin P|129 RS virus P | 260

Kreatinin P |12 IgA P |44 | Hormonok Rubeola virus P | 261

Cisztatin C P14 |IgM P |45 TSH supersens Pl141 Borrelia burg P |262

Hugysav P |15 Coeruloplazmin | P | 48 FT3 (1ho) P|142 Mycoplasma Pneu P | 263

Ossz koleszterin (2hét) | P | 16 Litium P |56 Ft4 (1ho) P|143 Chlamydia Pneum. | P | 264
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Triglicerid (2hét) P | 17 | Vizeletkémia | Prolactin | P | 182 | | Chlamydia Tracho P | 265

HDLkoleszterin (2hét) | P | 18 Vizelet kalcium |V |90 | Tumormarkerek Varicella-zoostervi | P | 266

LDLkoleszterin(szam) P 119 Vizelet kreatinin | V | 91 AFP (1ho) P | 153 | Gybgyszerszint monitorozas

Glucose P |20 Vizelet foszfor V|92 CEA (1ho) P | 154 Carbamazepin P 173

Gllikoz terhelés 120p | Sz | 21 Vizelet V|93 CA-125 (1ho) P |155 Valpronsav P 174
karbamid

Osszbilirubin P | 22| | Vizelet hugysav |V |94 CA-15-3 (1h¢) P|156 Phenytoin P |177

Direkt bilirubin P |23 Vizelet glukoz V|95 Ca-19-9 P|157 Didoxin P 178

Osszfehérje P |24 Vizelet amilaz V|96 CA-72-4 P | 158 | Egyéb

Albumin P |25 Vizelet V|97 S-100 P [ 159 B12 vitamin (2ho) P |197
Osszfehérje

CRP P |26 Vizelet V|98 NSE (1hd) P|170 Folsav (2ho) P 198
mikroalbumin

AST P |27 Vizelet V199 P|171 Terhességit.(vizelet) | V | 187
magnézium

Rheuma faktor P |28 Vizelet natrium |V | 100 | ELFO Terhességit.(szérum | P | 188

Savas foszfataz P |29 | Vizelet kdlium V101 Fehérje P | 220 Kéanalizis Ké| 59

elektroforézis
Anorg foszfat P |30 | Vizeletklorid V [102| | Vizeletfehérje V221 Széklet vérimm.mo | Sz | 58
ELFO
, . ,Oras gy(ijtott vizelet mennyisége: , , , ,ml

Jelmagyarézat: P nativ piros, L EDTA-s lila, K citratos kék, F We fekete, Sz cukros sziirke, V vizelet
A vizsgalat utan zardjelben, a szabalykonyvi id6korlatozas lathaté. Az utolsé oszlop a vizsgélat belsé labor kédja, kérjik ne irjanak
ra.

Megjegyzés: A diagnosztikus labor és képalkotd vizsgalatok a szakma gyors fejlédése és a véaltozé finanszirozas miatt gyorsabban
moddosulhat, mint a betegellatasi eljarasleiras érvényességi ideje. Ezért a tablazatok csak tajékoztatd célt szolgalhatnak.
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Az Egészségligyi Minisztérium modszertan levele
A feln6ttkori vesedaganatok egységes patoldgiai feldolgozasardl és értékelésérdl
(2. médositott valtozat)

Készitette: a Patoldgiai Szakmai Kollégium

A modszertani levél a vesedaganatok WHO klasszifikacidja (11), az AJCC Cancer Staging Manual-ja (1), a UICC TNM-atlasza (10),
valamint a brit pathologusok nephrectomids inditasi ajanldsa (2) alapjan késziilt. Magyarorszagon, mds orszagok adataihoz
hasonldan, a felnéttkori vesedaganatok dont6é tobbsége (87%) rosszindulaty, a gyakorisdg cstcsa a 60. év kordl van (5).
A rosszindulatu tumorok nagy része (91%) vesesejtes carcinoma. A kezelés alapja a tumor sebészi eltdvolitdsa. A mitéti eljards a
képalkotd eljarasok figyelembe vételével lehet radikalis nephrectomia (a daganat ép zsiros tokkal torténé eltavolitasa), radikalis
nephrectomia regionalis lymphadenectomiaval, nephrectomia, ill. részleges nephrectomia (8).

Anatémia

A vesét hdrom tok veszi koril. Legbeliil helyezkedik el a rostos tok, ezt dvezi a zsiros tok (benne a mellékvese), melyet kivilrél a laza
szOvés( fascia renalis (Gerota-fascia) 6vez. A zsiros tok szovete a vesekapundl befordul a vesedbolbe (sinus renalis). A vesedbol
képletei a vesét ellato erek elsédleges eldgazddasai (szovettan: az érfalban simaizom), a vesemedence, a vesekelyhek, tovabba a
vesemedencei zsirszovet a benne elhelyezked6 nagyszamu kisvénéval, valamint a nyirokerek. A regionalis nyirokcsomoék kozé a
vesehilusi, a v. cava melletti, az aorta melletti, ill. a sebész altal masképpen nem jeldlt retroperitonealis nyirokcsomok tartoznak.

TNM stadiumbesorolas

A veserak legfontosabb koérjosld tényezdje a sebészi eltavolitas iddpontjaban megallapitott daganatos kiterjedtség, azaz a tumor
TNM stadiuma (1. tablazat [1, 11]). A stddium szabja meg a betegkdvetés vizsgalati stratégidjat, és az esetleges adjuvans vagy
palliativ kezelést (kemoterapidt és/vagy immunterdpiat) (8). (A kezelést segitdé molekularis biomarkerek egyelére nem allnak
rendelkezésre.) A besorolds alapja a gondos makroszképos észlelés; a szovettani vizsgélatnak a szabad szemmel nem észlelheté
korai extrarenalis terjedésben, a vena-invasio kimutatasaban, ill. a nyirokcsomdba adott &ttét igazoldsdban van szerepe. A
besorolasndl nem szabad elfelejteni, hogy a vesedbdl extrarenalis. A vesesejtes carcinoma igen gyakran altokot képez, amely a
daganatos terjedés soran Osszekapaszkodik a capsula fibrosa-val, és ilyenkor a szovettani vizsgéalat az altokot nem tudja
elkiiloniteni a rostos toktél. Magényos daganatndl a pT1-pT4 stddiumok megéllapitdsa nem okoz gondot. Tébbgocu tumor esetén
(a szovettani vizsgélat a kozvetlen terjedést kizarta) a daganatos csomoékat kilon tumornak tekintjiik. Ha nyirokcsomé vagy tévoli
attét fennall, feltételezziik, hogy az a legnagyobb primer tumorbdl szarmazott. Tumorthrombus: a v. cava inferior-ban
elhelyezked6 daganatos névedék sebészi neve.

A veserdk a vesében helyezkedik el

A pT1 stddiumon belil a daganat legnagyobb atmérdje alapjan 4 cm-nél kisebb (pT1a), ill. 4-7 cm kozotti (pT1b) alcsoportot
kllonitenek el.

A pT2 stadium a 7 cm-nél nagyobb daganatot jeldli (pT2a: 7-10 cm kozotti, pT2b: 10 cm feletti tumornagysag). Eléfordul, hogy a
daganat a vesemedencei zsirszévetbe boltosul, invasio gyanujat keltve. A helyes stddiumot a szdveti vizsgélat eldonti.

A veserak tulterjed a vesén
pT3
pT3a stadium all fenn, ha

— a daganat szabad szemmel ldthaté médon a v. renalis-ban, vagy annak nagy szegmentélis dgaiban terjed (szbvettan: a

venanak van izmos fala)

— adaganat a perinephricus és/vagy a vesemedencei zsirszovetbe terjed.
pT3b stadium: a daganat szabad szemmel lathaté mddon beterjed a v. cava inferiorba, de a névedék nem haladja meg a
rekeszizom szintjét,
pT3c stadium: a daganat szabad szemmel lathaté mdédon beterjed a v. cava-ba, és a ndovedék meghaladja a rekeszizom szintjét,
vagy a tumor besz(ri a v. cava falat.
El6fordul, hogy a tumorthrombust a nephrectomias készitménytél fiiggetlenil kiilon kildik vizsgalatra. A pathologus dolga a
daganatos névedék hisztoldgiai igazoldsa, ill. annak megtudakolasa, hogy a névedék a rekeszizom alatt (pT3b), vagy a rekeszizom
felett (pT3c) helyezkedett el.
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pT4 stadium: a tumor tulterjed a Gerota-fascian, vagy folyamatos terjedés révén besztiri a mellékvesét. A radikélis nephrectomia a
Gerota-fascidig terjed. Ha a daganat ezt a fascidt attori (pT4), a nephrectomia onkoldgiai szempontbdl nem volt eredményes.
A daganat per continuitatem beszlrheti a hasnyalmirigyet, ill. a vastagbelet.

N és M kiterjedtség

A pT1, ill. a pT2 tumorok az esetek 3-10%-4ban regiondlis nyirokcsomé attéttel jarnak, amely nemritkdn csupan mikroszképos
észlelet. A nyirokcsomok eltdvolitdsara nem mindig kerdl sor, ugyanis a lymphadenectomiaval kombinalt radikalis nephrectomia
postoperativ morbiditdsa és mortalitdsa rosszabb, mint a lymphadenectomia nélkiil végzett m(itété, valamint nincs kiforrott
allaspont arra nézve, hogy a lymphadenectomia milyen mértékben befolydsolja a tulélést. A haematogen attétek a tiidében, a
csontokban, a majban és az ellenoldali vesében jelentkeznek. Retrograd irdnyd metastasisok keletkezhetnek a vv. paravertebrales,
a v. testicularis, a v. ovarica, az intrarenalis véndk, vagy az ureter véndi mentén. Ha a nephrectomia idépontjdban haematogen
attétek igazolhatdk, az 6téves tulélés nem éri el az 5%-ot.

A felnéttkori vesedaganatok szoveti tipusai (2. tablazat)

sajatossdgait és cytogenetikai jellegzetességeit a WHO-atlasz részletezi (10).

Rosszindulatu daganatok

A vesesejtes carcinoma tulnyomoan vildgossejtes carcinoma (88%), a vesekéregbél indul ki, és rendszerint egygdcu. Tobbgdcu
és/vagy kétoldali megjelenés esetén, kiilondsen ha a beteg fiatal, gondolni kell az 6rokletes von Hippel-Lindau syndromdra.
A vildgossejtes carcinoma differencidltsdgat a 3. tdblazatban 6sszegezett Fuhrman-fokozatok (3) alapjan célszerli megadni.
A gradust mindig a legsulyosabban atypias latétér, nem pedig egy-egy sejt atypidja alapjan allapitjuk meg. A vildgossejtes
carcinomdak tobbsége | vagy Il grddusd. Szdmos tumorsejt cytoplasmdja a magas gradusu daganatokban eosinophil
szemcsézettségl lehet. Kedvezétlen prognosztikai jel a sarcomatoid megjelenés, ill. a rhabdoid morfoldégia, a betegek
rendszerint 12 hénapon beliil meghalnak. A sarcomatoid megjelenés fibrosarcoma-, maskor malignus fibrosus histiocytoma-
szer(, és legaldbb egy gyenge nagyitasu latotéret elfoglal (9). A rhabdoid morfolégidju daganatsejtek nagyok, a magchromatin
vesicularis, a sejtmagvacska szembed&tléen nagy, a cytoplasmaban pedig a magot oldalra nyomé homogén, enyhén eosinophil,
globularis inclusio helyezkedik el (4).

A vildgossejtes carcinoma immunfestédési jellegzetességei az alacsony molsulyd cytokeratinokkal, az epithelialis membran
antigénnel, a CD10-el, ill. a vimentinnel adott pozitivitas; a CK7, a CK20, az E-cadherin, az alfa-metil-acil CoA racemaz (AMACR),
valamint a CD117 festések negativak (7). A veserdkok 1997-es Heidelbergi klasszifikacidja (6) a vildagossejtes carcinoma helyett a
konvencionalis carcinoma elnevezést haszndlja abbdl a megfontolasbdl, hogy a ndévényi sejtekre emlékezetetd, klasszikus
vildgossejtes részletek mellett rendszerint megfigyelhetdk ettél eltéré6 megjelenésli daganatos mezék. A WHO-klasszifikacid a
konvencionalis carcinoma elnevezést kerdili (10).

A multilocularis cysticus carcinoma szoévetileg jél differencidlt vildgossejtes carcinoma; a tdmlék faldt nem vastagitjdk szabad
szemmel észlelhet6 daganatos gécok. A benignus multilocularis cysticus nephromatdl (multilocularis cystatdl) valé elkiilonitése
néha csak szamos blokk vizsgalataval lehetséges. Célszerli legaldbb 8-10 kimetszést végezni, hogy a tdomlécskék faldban
elhelyezkedd vildgossejtes carcinoma-sejtcsoportok biztosan benne legyenek a metszetekben. A prognosis kitlind, nem jellemzé
az attétképzédés (7).

A papillaris carcinomanak (6%) két varidnsa ismeretes: a kissejtes basophil tipus, valamint a nagysejtes eosinophil cytoplasmaju
tipus. Mindkét tipus lehet tdbbgdcu és kétoldali (féként a basophil); egyarant kifejeznek vimentint és hammarkereket; valamint
AMACR-t; lehetnek CD10- és S-100-pozitivak. A CK7 és MUC1 festédés inkdbb a basophil tipus sajatossaga (7). A basophil tipus
alacsony gradusu, ezért jobb kérjoslatu. Mindkét tipusban keletkezhet sarcomatoid &talakulds. A WHO-definici6 szerint (7) a 0.5 cm-
nél kisebb basophil papillaris vesesejtes tumort adenomanak, a nagyobbat pedig carcinoménak kell nevezni. Egyesek a 0.5-2 cm
kozotti basophil papillaris carcinomat alacsony malignitasu papillaris vesesejtes tumornak leletezik (“papillary epithelial neoplasm
of low malignant potential”).

A chromophob carcinoma (4%) kordlirt, maganyosan jelentkezd, nemritkdn vildgosbarna metszlapu, altaldban alacsony
malignitasu tumor. A daganatsejtek jobbdra solid mezdéket képeznek, ératmetszetek koril helyezkednek el, a sejthatarok élesek,
szogletesek, a cytoplasma finoman reticularis, perinuclearisan feltisztul (“halo” jelenség). A tumorsejtek jelentds része eosinophil
szemcsézettségl lehet. A sejtmagok szabalytalanok, nemritkdn gy(ir6déseket mutatnak. A sejtmagvacskak kicsinyek. Sarcomatoid
atalakulas el6fordulhat.

A daganatsejteket a Hale-féle kolloid-vas szelektiven festi, a sejtek az esetek 80%-aban diffuzan festédnek CK7-ellenes savéval.
Pozitiv az epithelialis membran antigén és a parvalbumin festés. A CK 20-, a CD10- és a vimentin-reakcié negativ (7).
Elektronmikroszképpal a cytoplasméban nagyszdmu microvesicula figyelheté meg.
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Az igen ritka és rendkivil rosszindulatu gyujtécsatorna carcinoma a vesevel8ben helyezkedik el, szévetileg jobbara tubuldris, vagy
tubulopapillaris szerkezet(; tébbnyire magas gradusu. Kivélthat desmoplasiat. A daganatsejtek Ulex europeus lektinnel reagalnak,
és ez a festédési sajatossag segit a kdrisme felallitasaban.

Tovabbi entitdsok: a nem osztalyozhatd vesesejtes carcinoma, a medullaris carcinoma, a translocatiéhoz tarsult (Xp11 vagy egyéb)
carcinoma, a neuroblastomédhoz térsult carcinoma, a mucinosus tubularis és orsésejtes carcinoma, valamint a WHO
klasszifikacidban még nem szerepld low-grade tubulocysticus vesesejtes carcinoma (12).

A nem-vesesejtes rosszindulatu tumorok kézil leggyakrabban a vesemedence-hdmbdl kiinduld urothelsejtes carcinomaval (7%)
talalkozunk.

Joéindulatu daganatok

Nem tul gyakoriak (13%), a vese eltavolitdsat leginkabb oncocytoma, ill. angiomyolipoma miatt végzik.

Az oncocytoma jol kériilirt, mahagénibarna, kézepén heges. Osszekapaszkodhat a v. renalis-szal, benyomulhat a vesemedencei
zsirszdvetbe; valamint keletkezhet a tumorsejtekben reaktiv atypia. Mindezek miatt 8sszetéveszthet6 a vesesejtes carcinomaval. Az
oncocytoma jobbara cytokeratin 7-negativ, néha pozitiv. Utébbi esetben a fest6dés tobbnyire csak egy-egy sejtre, vagy sejtek kis
csoportjaira szoritkozik. A vimentin-reakcid rendszerint negativ.

Az angiomyolipoma kiindulhat a kéregbdl, a vel6bdl, ill. az extrarenalis szovetekbdl; lehet tobbgdcu. Tobbnyire klasszikus trifazisos
megjelenésii. Az ettdl eltér6 formak korismézésében segit a melanocyta és a simaizom markerek egyiittes kifejezédése.

A papillaris adenoma, a metanephricus adenoma, ill. az egyéb joindulati tumor nephrectomias preparatumban nemigen fordul
eld, ezért részletezésuktdl itt eltekintlink.

A patoldgiai feldolgozas szempontjai

A mutéti készitményt a mltétet kdvetden lehetdleg haladéktalanul, rogzitetlenil a pathologiai osztélyra kell szallitani. 1-2 6ras
hitészekrényben 4 Co-on torténd tarolas még elfogadhatd. A prepardtum rogzitésére a pathologiai osztalyon kerll sor. A
szervkimetszés el6tt a vesetokot nem szabad levonni. Az inditds sordn a tumort a kdrnyezé perinephricus szovetekkel egyiitt kell
kimetszeni, hogy az altokon mikroszkdpikusan tulterjedé daganatos besz(ir6dés megdllapithatd legyen (pT2 versus pT3). A
resectios felszint tussal festjik. Szervkéssel a legnagyobb domborulat mentén megnyitjuk a zsiros tokot, majd a vesét a
legnagyobb domborulat mentén felvagjuk. Fél cm-ként hosszanti metszéseket ejtlink a daganaton keresztil a kiilsé felszintél a
hilusig. A makroszkdpos észleletet irasban rogzitjik, ezutan a preparatumot 10%-os formalint b&séggel tartalmazé edénybe
helyezzik. A készitmény felszinére papirtorolkézé rétegeket tesziink, hogy a formalin a zsiros tok miatt lebegé készitményt
biztosan ellepje. A minimalis rogzitési idé 20 ora.

Ha a digitalis képkészités és archivélas feltételei adottak, célszer(i minden nephrectomias preparatumrol fotédokumentaciot
késziteni.

Makroszképos észlelés
Bar a TNM-rendszer nem foglalkozik a vesekelyhek, ill. a vesemedence daganatos érintettségével, a makroszkdpos leiras soran ki
kell térni arra, hogy ezek a képletek tumormentesek-e vagy sem.
A leirds rogzitse
—  avese méretét, a hilusi statuszt, az ureter hosszat, tovabba, hogy a zsiros tokban fellelheté-e a mellékvese
—  atumor méretét és jellegzetességeit: elhelyezkedés, tok, altok, szin, vérzés, elhalas, tomlds elfajulas, centralis heg,
egy daganatos goc, tobb daganatos goc, sarcomatoid atalakulasra gyanus szlrkésfehér vagy halhusszer(i terilet
— adaganatnak a vesetokhoz, a vesemedencei zsirszovethez, a vesemedencehdmhoz, ill. a v. renalishoz valé viszonyat
— avesedbdl dllapotat
— atumortdl tdvoli veseparenchyma jellegzetességeit
—  Aresectios széleket tussal, tintdval, stb. jelezzlik; részleges nephrectomia esetén megadjuk, hogy a resectiés vonal
hany mm-re halad a daganattdl
A kiilon érkezett szoveteket (pl. lymphadenectomia) kilon irjuk le. A lymphadenectomids készitmény nyirokcsomait tapintassal
kell megtalalni. A megfelel6en végzett blokk-disszekcioé legaldbb 8 nyirokcsomét tartalmaz.

Kimetszések fénymikroszkdpos vizsgalat céljara

Legalabb annyi kimetszést kell végezni, ahdny cm a tumor. A daganatnak az egyes anatomiai képletekkel valé folytonossagat
(zsirszovet, vesemedence, sinus, stb.) meg kell 6rizni. A vesedblot akkor is vizsgdlni kell, ha az szabad szemmel
idegenszovetmentes. A v. renalis-ban 1évé daganatos novedék esetén az érlekotés szintjébdl is inditunk kimetszést. Részleges
nephrectomia esetén a festékkel jelolt sebészi rezekcids vonal teljes feldolgozasa szlikséges. Radikalis nephrectomia esetén a
Gerota-fascia vizsgalata csak akkor sziikséges, ha az makroszképosan indokolt. A tumor-mentes veseparenchyma vizsgalata
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kotelez6. A HE-metszet mellett ajanlott a PAS-reakcid, ugyanis a kor-specifikus elvéltozasok, a hypertensiv vesebetegség, a
diabeteses nephropathia, stb. elnézheték HE-metszetben. A mellékvesét, uretert (urotheliumot) minden esetben vizsgalni kell.
Az inditandé minimalis blokkszamot a 4. tablazat foglalja 6ssze.

A mikroszkoépos vizsgélat soran megallapitjuk

— adaganat hisztoldgiai tipusat (2. tablazat),

—  asejtmag-atypia mértékét (3. tablazat),

— atumor kiterjedtségét (a v. renalis, a capsula adiposa, tovabba a vese6bdl tumormentességérél nyilatkozni kell),
— amikroszkdpikus érinvasio jelenlétét (kétes esetben ham- és endothelmarker alkalmazando), valamint

— atumortdl tavoli veseparenchyma jellegzetességeit.

Ha a microvascularis invasio csak intrarenalisan figyelheté meg, a stddium nem valtozik (pT1 vagy pT2).

A diagnosisban feltlintetjiik

a daganat hisztologiai tipusat (keriilendé a hypernephroma, a Grawitz-tumor, az adenocarcinoma renis, ill. a
szemcséssejtes carcinoma kérisme)

a sarcomatoid atalakulast, ill. a rhabdoid morfoldgat (kedvezétlen prognosztikai jel)

a sejtmag-atypia gradusat

a daganat TNM kiterjedtségét

—  és nyilatkozunk a rezekciés vonalakrél. Ha a rezekciés vonal daganatszéveten halad at, megadjuk, hogy melyik
rezekcids vonalrél van sz6, és a pozitivitds milyen kiterjedtségli (mm-cm)
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Mellékletek

1. tablazat. A vesesejtes carcinoma TNM kiterjedtsége
Primer tumor (T)

pT1: 7 cm-nél kisebb daganat, csak a vesére lokalizalodik
pTla 4 cm vagy kisebb
pT1b 4-7 cm kozotti
pT2: 7 cm-t meghaladé tumor, csak a vesére lokalizalédik
pT2a 7-10 cm kozotti
pT2b 10 cm felett
pT3: a veserdk tulterjed a vesén: nagy venaba tor, vagy a perinephricus szdvetekre terjed
pT3a a daganat szabad szemmel Idthaté médon a v. renalis-ban, vagy annak
nagy szegmentalis agaiban terjed (szovettan: a vendnak van izmos fala),
vagy a perinephricus és/vagy a vesemedencei zsirszdvetbe terjed
pT3b a daganat szabad szemmel észlelhetéen beterjed a v. cava-ba, de a
névedék nem haladja meg a rekeszizom szintjét
pT3c a daganat szabad szemmel észlehetéen beterjed a v. cava-ba, és a névedék
a rekeszizom vonalat meghaladja, vagy a tumor besztri a v. cava falat.
pT4: a tumor tulterjed a Gerota-fascian, vagy folyamatos terjedés révén besz(iri a mellékvesét

Nyirokcsomé (N)

Nx Regionalis nyirokcsomo feldolgozas nem tortént
NO A regiondlis nyirokcsomdkban attét nincs

N1 A regiondlis nyirokcsomé(k)ban attét van

Metastasis (M)

Mx Tavoli attét irdnydban nem tortént vizsgalat
Mo Nincs tavoli attét
M1 Van tavoli attét

2. tablazat. A felnéttkori vesedaganatok WHO-szerinti széveti tipusai és SNOMED kodjai

Epithelialis daganatok

Benignus

Papillaris adenoma 8260/0
Oncocytoma 8290/0
Metanephricus adenoma 8325/0
Malignus

Vesesejtes carcinoma

Vildgossejtes 8310/3
Papillaris 8260/3
Chromophob 8317/3
Gyujtécsatorna carcinoma 8319/3
Nem osztalyozhat6 carcinoma 8312/3

Mesenchymalis daganatok

Angiomyolipoma 8660/0
JGA tumor 8361/0
Haemangioma 9120/0
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Leiomyoma 8890/0
Solitaer fibrosus tumor 8815/0
Veseveld interstitialis sejtjes tumora 8966/0
Haemangiopericytoma 9150/1
Leiomyosarcoma 8890/3
Malignus fibrosus histiocytoma 8830/3
Osteosarcoma 9180/3
Rhabdomyosarcoma 8900/3

Kevert mesenchymalis és epithelialis tumorok

Cysticus nephroma 8959/0
Kevert epithelialis és stromalis tumor
Synovialis sarcoma 9040/3

Neuroendocrin tumorok
Carcinoid 8240/3
Neuroendocrin carcinoma 8246/3

Haematopoieticus és lymphoid tumorok

Lymphoma

Plasmocytoma 9731/3
Leukaemia

Csirasejt tumorok
Attétek

Daganatszer( elvaltozasok
Multilocularis cysticus nephroma
Xanthogranulomatosus pyelonephritis
Malakoplakia

Fibroepithelialis polyp

Gyulladésos pseudotumor

3. tdblazat. A sejtmag-atypia Fuhrman-kritériumai vildgossejtes veserakban

Grddus Sejtmag mérete Sejtmag alakja Nucleolus

I Kicsi (10 um) Szabalyos Nem észlelhet6

Il Kicsi; valamivel nagyobb (15 um) Szabdlytalan 40x nagyitasnal megfigyelhetd
11 Kozepesen nagy (20 um) Szabdlytalan 10x nagyitasnal megfigyelhetd
v Nagy Bizarr Felt(in

4. tablazat. A minimalisan inditandé blokkszam

—  Annyi blokk, ahdny cm a tumor legnagyobb atmérdje; foglalja magaba a legaldbb két kimetszést a capsula
adiposdra terjedt tumorbdl, valamint a legaldbb egy tumor-veseparenchyma hatara kimetszést

— A tumor-vesedbdl viszonyat legaldbb két-harom kimeszésben (a sinus renalis infiltratidja egyesek szerint rosszabb
kimenetelU, mint a capsula adiposa infiltratidja)

—  Annyi blokk az érintett resectids felszinb6l, ami alapjan az érintettség kiterjedése megadhaté

—  1blokk av.renalisbdl, az a. renalisbdl és az ureterbdl, lehetéleg a resectios sikbdl

—  Blokk(ok) a vénara, ill. vesekehelyre/vesemedencére terjedésbdl

—  Minden nyirokcsom¢ kiilén szamozva bedgyazandd
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— 1 blokk a mellékvesébdl

—  Blokk(ok) barmilyen egyéb veserendellenességbdl

— 1 blokk a szabad szemmel eltérés nélkiili veseparenchymdbdl

—  Részleges nephrectomia esetén a festékkel jelolt sebészi resectios vonal teljes feldolgozasa sziikséges
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Az Egészségligyi Minisztérium modszertani levele
Az eml6rak patolodgiai diagnosztikajardl
(2. médositott valtozat)

Készitette: a Patolégiai Szakmai Kollégium

A jelenlegi dokumentum a kordbbi médszertani levél és irdnyelveket rogzité Konszenzus Dokumentum patoldgiai fejezetének
tartalmanak egyesitésével jott létre.

Nem-operativ (preoperativ) diagnosztika

Az emlébetegségek diagnosztikdjaban a nem-operativ/preoperativ diagnosztika jelentésége nétt. A preoparative feldllitott
diagnozis elényben részesitend6 az intraoperativan nyerttel szemben; lehetéleg minden esetben torténjen diagnosztikus 1épés a
kérisme mutét el6tti megdllapitasara.

A radiolégiailag vagy klinikailag észlelt, malignitas minimalis gyanujat is kelté elvaltozasok patoldgiai (citoldgiai vagy szdvettani)
véleményezése szinte mindig indokolt a malignitas kizdrasa vagy megerdsitése céljabdl. Jéindulatinak vélt elvaltozasok esetén a
benignitds megerdsitése is cél lehet. A nem-operativ diagnosztika torténhet vezérelt vékonytl aspiraciéval vagy automata
pisztolyos hengerbiopszidval (core-biopsia), esetleg vakuum-asszisztalt biopszids eszkdzzel nyert mintdbdl. El6bbi esetben a C1-
C5, utébbi esetekben a B1-B5 kategorikus besorolds elvéras (1. tdblazat), de lehetéség szerint ezen tilmend informacidkat is
(diagnozis, limitalt prognosztikai informéacid, pl. rakok esetén szdvettani tipus, nuclearis vagy becsilt szévettani grade) meg kell
adni a vizsgalati anyagokbdl.

Tapinthato képletek esetén is lehetdleg javasolt (elsésorban ultrahang) vezérelve végezni a mintavételt, a tapintési/valés méret
eltérése, a lehetséges necrosis miatt, illetve azért mert képalkotokkal nagyobb valészinliséggel megallapithaté lehet, hogy a
tapintasi lelet hatterében nincs valddi kortlirt elvaltozés (pl. zsirlobulus), vagy hogy a tapintasi lelet nem a képalkoté altal jelzett
elvaltozassal esik egybe.

Meszesedéseket elsédlegesen henger (core-) vagy vacuum asszisztalt core biopszidval kell tisztdzni. Amennyiben valamilyen ok
miatt meszesedéseknél mégis vékonyt( aspiracié torténik, a negativ eredményd aspirdciés citolégiat nem lehet a malignitas
kizaraséra elfogadni. A vékonyt( aspirdcios vizsgélat - pozitivitas esetén - a malignitds preoperativ megerdsitésére lehet csupan
alkalmas.

Tekintettel arra, hogy az atipusos ductalis hamproliferacidk és a DCIS térben valtozé spectrumot alkotva lehetnek jelen, a
microcalcificatio terliletébdl szarmazd hengerbiopsids minta sem lesz feltétlenil reprezentativ. Hasonld lehet a helyzet a B3
kategdridba sorolt papillaris és sclerotizalé l1ézidk esetén is. Emiatt ezen elvaltozasok biztos diagnosztikdjahoz excizié is szlikséges
lehet.

Primer szisztémds (neoadjuvans) kezelés tervezéséhez azonban a j6 minéségl szdvethenger biopszids anyag részesitendé
elényben, és ebbdl minden esetben szikséges a prediktiv faktorok meghatdrozasa is (minimdlisan Osztrogén- és
progeszteronreceptor statusz és a HER2 statusz).

A core biopszidk bedgyazasa: lényeges, hogy a szovethengerek a hossztengelyiikkel parhuzamosan keriiljenek a blokkba.
Altaldban 2-3 db 1 mm vastag, 10 mm hosszi hengert kapunk vizsgalatra. Ezeket a kis biopszidkra érvényes szabalyok szerint
tobb rétegben vizsgéljuk. A neoadjuvans kezelés elétt végzett core biopszids mintabdl a tumorok minden, a kezelést befolyasold
sajatossdgat meg kell hatdroznunk és le kell irnunk: a fent részletezett prediktiv tényez6kon kiviil az aldbbiakat: tipus, esetleg
vascularis invazid, in situ komponens.

A nem-operativ/preoperativ patoldgiai diagnosztika a ,diagnosztikus tridsz” (klinikum, radiolégia, patoldgia) része. Fontos, hogy
a patolégus ismerje az egyéb vizsgalatok eredményét, és azokat is figyelembe véve fogalmazza meg véleményét az adott esetrél.
Sulyos tévedések, hibdk forrasa lehet, ha ,légiires térben” torténik a patoldgiai diagnosztika. Minimalis elvéras, hogy a patoldgiai
mintdkkal kapcsolatosan az elvaltozas lokalizacidja, radiomorfolégidja, fizikdlis lelete, a mintavétel médja és a vonatkozé
kortorténeti adatok szerepeljenek a bekiildé lapon. Optimaélis helyzetben a patoldgiai lelet az egyéb vizsgélati eredményekkel
egyitt, multidiszciplinaris kereteken belil keriil megfelelé diagnosztikus/terapias dontéshozatali helyzetbe. Osszhang esetén a
megfeleld terdpids dontés meghozhatd, mig 6sszhang hidnyaban tovabbi diagnosztikus 1épésekrél kell donteni.
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Tudomasul kell venni, hogy mint minden diagnosztikus tesztnek, a nem-operativ diagnosztikdnak is vannak korlatai. Ezen
korlatokat tiikrozik az eurdpai iranyelvekben is megfogalmazott ,elfogadhaté” hamis negativitds, hamis pozitivitds,
értékelhetetlen kategdridba sorolt és ,gyanusnak” mindsitett esetek aranyai (2. tablazat).

Kivételesen a preoperativ diagnosztika minimdlis invazivitasu sebészi beavatkozas is lehet (incizids biopszia).

Postoperativ diagnosztika - feldolgozas, egytittm(ikodési elvek

A mUtéti minta kezelése szempontjabdl, illetve prognosztikai szempontbdl is el kell kiilonitentink:
- a preklinikai (tlinetet nem okozd) emlérakok csoportjat

- a klinikai tiineteket okoz6 emlérakok csoportjat.

Mindkét csoportra érvényes megallapitasok

- A mtéti preparatumot az eltavolitas utan azonnal, fixalas és rametszés nélkil a patoldgiai osztaly/patolégus rendelkezésére
kell bocsétani.

— Mint minden mérés eredménye, a tumorméret makro- és mikroszképos meghatarozéasa is megkozelitd érték, de rogzitése
elengedhetetlen. Minimalisan a legnagyobb tumoratmérét kell megadni. (Ez eshet mas sikba is, mint a szeletelés sikja, ami miatt
a tér mindharom irdnyaban meg kell itélni a tumor nagységat.) Ha a makroszkdépos és a mikroszképos mérés kozott eltérés van,
akkor az utébbi az irdnyad6 - kivéve, ha a tumor olyan nagy, hogy nem lehet, vagy értelmetlen mikroszkédposan mérni.

- Az elvaltozads tobbgdcusagat elsésorban a radiolégus, mdasodsorban a patolégus allapitja meg. A tobbgdéci tumorok
hagyomanyos felosztasa (multifokélis vagy multicentrikus) helyett meghatarozott szamu gocrdl vagy multiplex / tébbgdcu
tumorokrél célszerd nyilatkozni. A pT stadiumot a legnagyobb géc alapjan adjuk meg.

- Nagy kiterjedésd, radioldgiailag intraductalis carcinomanak diagnosztizalt elvéaltozasok és a kizarélagosan microcalcificatio
formajaban észlelt elvaltozasok esetében a fagyasztas értelmetlen.

— Fagyasztott metszet készitése 10 mm-es, vagy anndl kisebb elvéltozasbdl tilos, mert ha nem jut az elvaltozasbdl kelld
mennyiségl és mindségli minta a bedgyazashoz, az a definitiv diagnodzist veszélyezteti. Felesleges fagyasztani definitiv
preoperativ diagnozis esetén. A fagyasztasos vizsgalat indikacioja jelentésen besz(ikilt. Kivételesen, amennyiben a preoperativ
diagnosztika eredménytelen maradt, multidiszciplinaris dontés sziilethet fagyasztott metszetek vizsgalatardl, és hasonloképpen
ritkdn indokoltta teheti ezt a preoperativ leletek elégtelen vagy bizonytalan volta is.

- Az intraoperativ vizsgalat irdnyulhat azonban a sebészi reszekciés szél tumormentességének vizsgalatara vagy a tumor és az ép
szél tavolsdganak meghatarozasara. Ezeket a vizsgalatokat lenyomati kenetek és makroszkopos mérések formajaban
végezhetjiik el. (Ez utdbbi esetben rametszés elétt az eredeti reszekcios felszint festékkel jel6lni kell!)

- Az intraoperativ vizsgalat mibenlétérdl, elvégezhetdségérdl véglegesen a patolégus dont.

- Molekularis vizsgalatok, szovetbank: Amennyiben rendelkezésre all olyan infrastruktira, amely lehetévé teszi szovetmintak
lefagyasztasat és -80°C-on torténd tarolasat, a frissen (intraoperativen) kapott rezekdtum kell6 orientalasa és sebészi felszineinek
jelolése (Id. késébb) utén ajanlott a tumorszdvet egy részének ilyen mdédon torténd taroldsa - természetesen anélkil, hogy ez a
diagnosztikus lehetéségeket a legcsekélyebb mértékben is rontana.

-A tumor méretétdl fliggetleniil a daganatot reprezentativ modon kell feldolgozni, ami idealisan a teljes metszéslap tobb sikban
torténd vizsgalataval érheto el.

- A mUtéti preparatumot (pl. sebészi 6ltésekkel) jelolni kell (legaldbb harom egyértelm(, lehetéleg sugarfogo jelzéssel, pl:
medialis, lateralis, superior pdlus vagy centralis/mamillaris, periférids és drairdnyl vagy két behelyezett oltéssel és az oldal
megadasaval) a megfelelé orientacidhoz. Az orientacid tényét a patoldgusnak is rogziteni kell. Javasolt, hogy a fasciat jeldlje a
sebész, illetve a meglétérdl a sebész és a patoldgus is nyilatkozzon. Megadjuk a rezekatum méretét cm-ben, harom dimenziéban.
- A mutéti preparatum reszekcids felszineinek festése — legegyszer(ibben tussal, az utélagos tajékozédast megkonnyitendd,
optimalisan legalabb két kilonb6zé szinnel (pl. fekete eliils6, kék hatsé felszin) és a legidedlisabban 6 szinnel - az ép szél
megitélésének szempontjabdl fontos. Az ajanlatos minimalis ép szél in situ ductalis carcinomak esetében 10 mm, invaziv
carcinomak esetében 5 mm. Posterior (mellkasfali) irdnyban, illetve a bérrel nem fedett anterior irdnyban ezek az ép szegélyek
nem mindig érheték el, ilyenkor a multidiszciplinaritas jegyében Iényeges kiegészit6 informacio lehet a miitéti leirasban pl. az,
hogy a mellkas felé a fasciaig (vagy nem addig) terjedt a kimetszés.

— A szeletelés utan latott szerkezetet leirjuk, ha kordlirt 16ziét latunk, ennek méretét cm-ben vagy mm-ben megadjuk lehetdleg a
tér hdrom irdnyéban.

Kétséget kizaréan megallapitjuk, hogy egy vagy tobb kéros terime van-e az alloméanyban.

Sorszamozva inditjuk a blokkokat ugy, hogy a makroszképos leirdsb6l pontosan vissza lehessen kdvetkeztetni minden blokk
elhelyezkedésére az eredeti prepardtumon bell.

A maradék szeleteket sorba rakva (pl. gézbe csomagolva) taroljuk.
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- Nem az épben tortént kimetszés esetén reexcisio sziikséges, amelynek prepardtumat szintén orientélni kell kiilénos tekintettel
az el6zd kimetszéshez vald viszony tisztdzasara; csak igy lehetséges az Uj rezekcios felszinek patolégiai vizsgalata.

— Ajanlott - kilondsen kisebb méretl elvaltozasokndl — a szeletekrdl makrofotd és féként a mikrokalcifikacioval jaréd lézidk
esetében, a szeletekrdl is specimen mammografids felvétel készitése. Ugyancsak indokolt a specimen mammografia minden
olyan esetben, amikor a radiolégiailag jelzett elvaltozds a metszlapokon nem azonosithaté. Minden kérosnak latszé teriletet,
minden mikrokalcifikaciét tartalmazé dllomanyt elinditunk. A blokkokat a filmen is be kell jel6Ini.

— A mas intézetben késziilt patolégiai mintat kérdéses esetben ajanlott bekérni a véleményalkotashoz.

A preklinikai, tinetet nem okozé6 emlérakok csoportja

- Egységes orientdcios elvek esetén azonban csak kevés olyan eset adédik, ahol bizonytalansag miatt sziikség lehet arra, hogy a
mutéti anyag felszeletelése el6tt azt a sebész még egyszer ldssa, és ilyenkor helytelen ezt a lépést kihagyni. A kiszlrt és
eltavolitott tumor azonossagdnak megdllapitaséra posztoperativ megbeszélések kival6 lehetéséget adnak.

— Az intraoperativ specimen mammografids vizsgalat az esetek donté tobbségében az elvéltozast diagnosztizalé radioldgiai
osztalyon torténik. Megfelel6 felszerelés birtokdban a pathologiai osztalyok is végezhetik ezt a vizsgalatot, a filmet azonban
minden esetben dssze kell hasonlitani az eredeti mammogrammal ugy, hogy mammografus radiolégus is jelen legyen.

- Lehet&ség szerint ajanlott, de nem nélkildzhetetlen az Un. ,6ridasblokkok”, metszetek készitése.

— A tumorbdl torténd mintavétel mellett elengedhetetlen a tumor kérnyezetében Iévé épnek tiné teriiletekbdl — beleértve a
sebészi rezekcids felszineket is — mintat venni szévettani vizsgalatra.

Klinikai tlineteket okozd emlérékok csoportja

Az el6z6ekben megéllapitott elvek itt is érvényesek, a kovetkez6 kiegészitésekkel:

— Nagyméretl tumorok esetén legalabb 4 blokkot kell késziteni a tumor korili emlééllomanybdl is.

— Mastectomia kapcsan a mamilla és areola feldolgozasa, valamint az ép kvadransokbdl is egy-egy blokk inditasa javasolt.

— Primer szisztémas kezelés esetében a tumort eredetileg tartalmazé, és optimalis esetben a kezelés megkezdése el6tt megjeldlt
terllet (tumordgy) és kornyezete részletesen feldolgozandé a valds regresszié megdllapitdsa céljabol. Radio-patoldgiai
0sszehasonlitds (specimen mammografia, szeletekrdl késziilt specimen mammografia) és ériasblokk technika javasolt. Kilonds
figyelmet kell forditani a tobbgdcisdag megallapitasara is. Ha sziikséges, hagyomanyos festés mellett bizonytalan megitélés
esetén citokeratin immunhisztokémia is igénybe vehetd a reziduadlis tumor kimutatasara. A regresszié megitélését segitheti a
korabbi hengerbiopszias mintaval valé dsszevetés. A regresszié fokdnak mennyiségi megitélésére a 3. tdblazatban bemutatott
sémat javasoljuk.

Axillaris blokk feldolgozasa

Valamennyi nyirokcsomoét ki kell prepardlni szovettani vizsgalatra. Az 5 mm-nél nagyobb nyirokcsomoékat 2-3 mm vastag
szeletekre vdgva dgyazzuk be, az 5 mm-nél kisebbeket egészben kell bedgyazni. A makroszképosan egyértelm(ien attétes
nyirokcsomoékboél elegend6 egy reprezentativ blokk bedgyazésa. A fentiek végzésekor olyan metodikat és jellést kell alkalmazni,
amely a vizsgalat végén lehetévé teszi a vizsgdlt és az attétes nyirokcsomdk szamanak megaddsat. (Pl. festés,
nyirokcsomészam/blokk pontos rogzitése, ha nem egy nyirokcsomé keriil egy blokkba.)

Primér szisztémas kezelést kovetben eltdvolitott hdnalji nyirokcsomodk esetén a kezelés el6tti nyirokcsomo status ismerete és
kozlése a patologussal nélkilozhetetlen. A nyirokcsomoékon tul, a gyakran csak tapinthatd, kis kotészovet tomoriilések is
vizsgélanddk ilyenkor. Csupdn heg és regresszidra utalé elvdltozds esetén a citokeratin immunhisztokémia rutinszer(
alkalmazésa nem indokolt, tumorra gyanus HE lelet esetén azonban alkalmazdasa segithet a reziduélis daganat tisztazasaban.

Orszemnyirokcsomé

— Az 6rszemnyirokcsomok alapvetd vizsgalata a bedgyazasos szévettani vizsgdlat. Ugyanakkor egyre nagyobb igény van az
intraoperativ értékelésre is. Ennek célja az attétes sentinel nyirokcsomoék minél nagyobb részének azonnali felismerése, de nem
szabad figyelmen kiviil hagyni, hogy a m(tét alatti vizsgalatok nem azonositjdk teljeskorlien az attéteket; kiilondsen a
mikrometasztazisok esetén alacsony a szenzitivitasuk. Az intraoperativ vizsgalatokra mind a citolégia, mind pedig a fagyasztasos
szovettan alkalmas, de az egész nyirokcsomé fagyasztasos sorozatmetszése ellenjavallt. Validalt kvantitativ reverz transzkripciés
polimeradz ldncreakcién alapuld tesztek is alkalmasak metasztazisok intraoperativ vizsgdlatara. (Ezek tobbnyire ugy lettek
kalibralva, hogy az izoldlt tumorsejt kategdriaba tartozé eseteket ne minésitsék attétesnek). Alapelv, hogy a nyirokcsomé egésze
nem hasznalhaté fel a mdtét kdzbeni vizsgélatra.

— A patolégia szdmara atadott (els6 megkozelitésben negativ) sentinel nyirokcsomét minimalisan 1épcsézetesen metszve kell
vizsgélni (javasolt a 200-500 mikron kodzotti Iépcsézetes metszés), mig az elsé megkodzelitésben attétes nyirokcsomodk esetén az
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attétrél minél pontosabb informaciét adé minimalis vizsgalat (pl. a legnagyobb méretet tiikr6z6 metszlap szévettani vizsgalata)
elegendé.

- A HE festéssel negativ 6rszemnyirokcsomok citokeratin immunhisztokémiai vizsgalata segitséget nyujthat kis volumenu
nyirokcsomo-érintettség (mikrometasztazis, izolalt tumorsejt) kimutatasaban. Kilonosen invaziv lobularis rakok esetén tarhat fel
HE festéssel rejtve maradé attéteket. A kis volumeni nyirokcsomd-érintettség bizonytalan prognosztikai jelentésége miatt a
citokeratin immunhisztokémia rutinszer(i alkalmazasa HE festéssel negativ 6rszemnyirokcsomok esetén jelenleg nem irhatd el6.

Prognosztikai és prediktiv faktorok specialis vizsgalata (szteroidreceptor- és HER-2 meghatarozas)

Jelenleg az alcimben megadottak képezik az eml6rak kezelését befolyasolo, kilon vizsgalandd tényezéket.

- A friss preparatumot lehetéleg azonnal, de mindenképpen 3 dran belil fixalni kell, szteroidreceptor meghatarozasara
30 percen belil fixalt anyag az optimalis. A szteroidreceptor meghatéarozas optimalis mdédszere az immunhisztokémia. Elvarhato,
hogy a prognosztikai és prediktiv markereket immunhisztokémidval vizsgdlé laboratériumok kiilsé mindségellendrzési
programban vegyenek részt, és mukodésiket ott elfogadhatonak mindsitsék. Az Osztrogén- és progeszteronreceptor
meghatarozas az elvarhaté. Az ,0sztrogénreceptor” éltalaban az alfa altipust jelenti, az 0sztrogénreceptor-béta valamint az
androgénreceptor vonatkozasdban még kevés a prognosztikai vagy prediktiv vonatkozasu tapasztalat ahhoz, hogy
meghatarozasukat el6 lehessen irni. A vizsgalat értékelésekor elterjedt, hogy 10%-os festédési arany felett tekintsék pozitivnak a
tumorokat, napjainkban azonban ez a hatarérték helytelennek tlnik, ami miatt nem javasolt a hasznalata. A fest6dé sejtek
becsilt aranyat és a festédés intenzitasat célszerl a leletben megadni. A terdpias hatas vonatkozasaban pontosabb predikciét
tesz lehet6vé az alabbiakban javasolt szemikvantitativ gyorspontozasi rendszer (Allred-féle gyors pontszam; 4. tablazat) (A hamis
negativitas elkerlilésének érdekében, ha a szOvettani tipus vagy a grade alapjan kicsi a valészinlisége a negativ reakcidénak, azt
adekvat kontrollok mellett javasolt ismételni).

- A gyakorlatban a HER-2 statusz meghatdarozasa részben a HER-2 fehérje overexpresszidjat (immunhisztokémia), részben a
HER-2 gén amplifikacidjat (in situ hibridizacié, ISH) veszi alapul. A koltségeket is figyelembe vevd, nemzetkozi ajanlasokkal
0sszhangban 4ll6 gyakorlatias megkozelités az, hogy az immunhisztokémidval 3+ értékelésli mintdk olyan pozitivitast
képviselnek, ami a HER-2 elleni célzott (,targeted”) kezelést lehetévé teszi. (A hamis pozitivitas elkeriilésének érdekében azokban
az 3+ értékelésl esetekben, ahol a szdvettani tipus vagy a grade ellentmond ennek a HER-2 statusznak (tubularis carcinoma,
mucinosus carcinoma, grade | ductus carcinoma), minimum a HER-2 IH reakci6 megismétlése ajanlatos.) Az
immunhisztokémidval 2+ értékelésli mintak molekuldris modszerrel torténd tovabbi vizsgalatot igényelnek, mig a HER-2
immunfestés alapjan 0 vagy 1+ értékelés(i mintak a célzott kezelés, illetve prognosztikai szempontbdl negativnak tekintendok.
Amennyiben bizonytalan az immunhisztokémiai reakcion alapulé besorolas ISH / molekuldris vizsgalat indokolt.

— Az ISH vizsgalatok kozll a fluoreszcens (FISH) a legszélesebb korben alkalmazott. A FISH-sel bizonytalan eredményt adé
mintédknal az ismételt vizsgalat vagy (primeren végzett FISH esetén) az immunhisztokémia az esetek egy részében tisztdzhatja a
besorolast, maskor ez nem lehetséges. A FISH-nek megfeleld alternativéja lehet a kromogén (chromogen, CISH) vagy a fém eziist
kivalasan alapulé (silver, SISH) médszer is. Léteznek egyéb alternativ, széles kdrben nemigen alkalmazott molekularis médszerek
(pl. kvantitativ polimeraz lancreakcid) is, de ezek egyel6re nem javasolhatok a terdpias dontések vonatkozasaban (5. tdblazat)

A kérszdvettani lelet

Az emldérak korszovettani leletezése szabad szoveges formaban torténhet. Ugyanakkor fontos része kell, hogy legyen akkor is a
leletnek a patolégiai vizsgalat sordn meghatérozhatd, klinikailag Iényeges prognosztikai tényezék megadésa. Ezeknek rovid és
klinikailag orientalt 6sszefoglalasat javasoljuk a mellékelt leletminta szerint. A lényeges és fliggetlen prognosztikai tényezok,
valamint a kezelés szempontjabdl fontos prediktiv tényezdk leletmintaban megadott korét jelenleg elegendének tartjuk. Mas
faktorok vagy nem birnak kell§ jelentéséggel (pl. lymphocyta reactio, necrosis, elastosis, stb.) vagy fliggetlen prognosztikai
értékiik ez ideig nem bizonyitott (pl. ploiditas, telomerase, cathepsin D, stb.). Megjegyzendd, hogy a nottinghami kombinalt
szovettani grade megadasa néhany ritka kivételtdl eltekintve (pl. adenoid cysticus vagy mucoepidermoid carcinoma) a
gyakoribb speciélis eml6érakokban is hordozhat prognosztikai informacidt, ezért ezeknél is javasolt a grade alkalmazasa.

Ajanlas emlérakos minta szovettani lelet sémdjara / tartalmara

Szovettani naplészam:
Név:
Sziil. adatok:
TAJ szam:
Bekildé:
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A vizsgalati anyag megjeldlése: ........... pl. széles kimetszés drétjeldléssel)
Preop. cytologia: nem tortént/tortént: C1-C2-C3-C4-C5 (Egyéb:....cconce )
Leletszam: Hol:
Core biopsia: nem tortént/tortént B1-B2-B3-B4-B5 (Tovabbi részletek: .......coueceunneee )
Dg.:
Leletszam: Hol:
Intraoperativ lenyomat: nem tértént/tortént: sentinel nyirokcsomé / tumor / reszekcios felszin
Dg:
Fagyasztas: nem tortént/tortént: sentinel nyirokcsomd / tumor
Dg:
Végezte:
Neoadjuvans kezelés: nem tortént / tortént.
Lokalizacio: J — B oldal (KF — KA — BF — BA - CE, areola, 4tfedd)
Blokkok szama:
KF: kiilsé felsd, KA: kuilsé also, BF: belsé felsé, BA: belsé alsé, CE: centralis
A tumor:
- invaziv carcinoma
—in situ carcinoma
- in situ carcinoma mikroinvaziéval
- invaziv carcinoma extenziv in situ komponenssel*
Paget-kor
Microcalcificatio: 1. benignus - 2. malignus - 3. mindkét strukturdban
Tébbgodculsag: van/nincs
A tumor legnagyobb makroszkdpos mérete: mm (tdbbgdcusag esetén (legaldbb) a legnagyobb géc)
A tumor invaziv komponensének legnagyobb mikroszképos mérete (invaziv tumorméret): .............. mm (tdbbgdculsag esetén a
legnagyobb géc)

In situ carcinoma

Ductalis intraepithelialis neoplasia (DCIS)
Domindlé struktura:
Nuclearis grade: LG - IG - HG
Comedo necrosis: igen — nem
Sebészeti szé| tdvolsaga: mm (([10) V- )

Van Nuys osztalyozas [6. tablazat]

1 nem HG, NiNCS NECIOSIS ....cvvurrrrerrrerseenenns
2 nem HG, 4 NECIOSIS c.cuvrvererrerneessresersseanne
3 HG % necrosis

LG - low grade, jol differenciélt; IG — intermediate grade, kdzepesen differencidlt; HG — high grade, rosszul differencialt
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Van Nuys Prognosztikai Index

jo prognozis (4-6 pont) . O
mérsékelt progndzis (7-9 pont) O
rossz prognozis (10-12 pont) O
Lobularis intraepithelialis neoplasia (LCIS)

Klasszikus Pleomorph O
Microcalcificatio: van / nincs

Méret (mm):

Tobbgdcusag: van / nincs
TObbgdcusag esetén: az érintett terlilet mérete

Sebészeti szé| tavolsaga: mm (irdny: ............. )
Invaziv carcinoma

Szovettani tipus
1. Invaziv ductus carcinoma (NST, NOS, kmn)*
2. Invaziv lobularis carcinoma
2.1 klasszikus
2.2 egyéb
2.3 kevert
3. Medullaris carcinoma
4. Mucinosus carcinoma
5. Tubularis carcinoma
6. Kevert (minimum 10% / komponens)
Dominalé komponens:
Egyéb komponens:

7. Egyéb:
*NST: nem specidlis tipus, NOS=kmn: kiilon megjeldlés nélkal

(Nottinghami vagy kombinalt) szovettani grade (7. tdblazat)

Grade | (3-5 pont; jél differencialt) O
Grade Il (6-7 pont; kozepesen differencialt) O
Grade lll (8-9 pont; rosszul differencialt) O
Mitézisindex: mitézis / 10 nagy nagyitdsu latotér

Peritumoralis (nyirok)érinvazié: van — nincs — bizonytalan

Sebészi szélek: nem épek - épek — nem itélheté meg

Ha nem ép(ek), a szélben azonositott tumor: invaziv — in situ — mindkettd — nem itélheté meg

Legkozelebbinek itélt szél:
Tavolsag a legkdzelebbi széltél: mm
Egyéb kozeli szl megjeldlése és tavolsaga: .....ouwwueeemnnecemnsereennae mm

Nyirokcsomé status

Sentinel nyirokcsoma(k): attétes / vizsgalt: .../ e
Attétes / vizsgalt nyirokcsomok szdma: ... /
Legnagyobb &ttét mérete:
Extracapsularis terjedés: van - nincs

*ATNM 7. kiadasaban eszkozolt médositasokat Id. lent.
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Nottingham Prognosztikai Index (8. tablazat):

Kivalé progndzisu csoport (EPG, excellent prognostic group) 2-24

J6 prognozisu csoport (GPG, good prognostic group) 241-3,4
Mérsékelt progndzisu csoport | (MPG-I, moderate prognostic group I) 341-44
Mérsékelt progndzisu csoport |l (MPG-II, moderate prognostic group Il) 441-54
Rossz prognézisu csoport (PPG-I, poor prognostic group) 541-64
Nagyon rossz prognézisu csoport (VPPG-I, very poor prognostic group) >6,41

ER. ... %-ban pozitiv. Allred vagy gyors pontszam (quick score):....

PR %-ban pozitiv. Allred vagy gyors pontszam (quick score)......

HER-2 statusz értékelése (immunhisztokémiaval): O 1+ 2+ 3+
HER-2- ISH szilikséges: igen — nem
Egyéb immunhisztokémia:

Megjegyzés:

Datum:

Alairas:

Extenziv in situ komponens: a tumornak 25%-4t meghaladé in situ carcinomas komponens, mely a szélek felé
legaldbb 10 érintett ductussal meghaladja az invaziv komponenst vagy olyan tumor, amely invaziv gécokat
atrtalmazm de dominaldan in situ ductalis carcinoma.

Ajanlas emléelvaltozas citoldgiai leletének tartalmara

El6zményi adatok, panaszok:

Fizikalis vizsgalat (4ltaldban mindkét eml6é):
Mammografia, emlé UH (emlé MR) lelete (dltaldban mindkét eml&é):
Lokalizacio, méret

Elézetes eml6 citoldgia, szOvettan:

A mintat radiolégus / patolégus / egyéb szakma képvisel6je vette.

A mintavételt indokolé elvéltozas megjellése, a mintavétel helye, lehetéleg rekonstrualhaté médon
Vizsgalt kenetek, prepardtumok szdma:

Alkalmazott festés:
Mikroszképos leiras:
Diagnézis: C1-C5

Vélemény: a diagndzis indoklasa, a feltételezett szévettani diagndzis.
Javaslat (sziikség szerint):

Irodalomjgyzék

Blamey RW, Ellis 10, Pinder SE, et al. Survival of invasive breast cancer according to the Nottingham Prognostic Index in
cases diagnosed in 1990-1999. Eur J Cancer 2007;43:1548-55.

Ellis 10, Pinder SE, Bobrow L, et al.: Pathology reporting of breast disease. NHS Publication No 58. NHS Cancer
Screening Programmes and the Royal College of Pathologists, Sheffield, 2005
http://www.cancerscreening.nhs.uk/breastscreen/publications/nhsbsp58-low-resolution.pdf (Last viewed 22 May
2009)
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Harvey JM, Clark GM, Osborne CK, Allred DC. Estrogen receptor status by immunohistochemistry is superior to the
ligand-binding assay for predicting response to adjuvant endocrine therapy in breast cancer. J Clin Oncol
1999;17:1474-81.

Jaray B, Székely E, Istok R, et al. A citopatoldgus és a radiolédgus egylittmiikodése a citopatolégidban. LAM 2007;
17:233-7.

Patolégus Szakmai Kollégium. Az Egészséguigyi Minisztérium mddszertani levele

Az emlé matéti- és biopszias anyagok patholdgiai feldolgozasarol.
http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/patologia

(1. médositott valtozat) Ervényes 2010. februdr 15-ig

Patolégus Szakmai Kollégium. Aspirdcios citoldgiai modszertani levél (el6késziiletben)

Todd JH, Dowle C, Williams MR, et al. Confirmation of a prognostic index in primary breast cancer. Br J Cancer
1987;56:489-92.

Téth J, Cserni G, Kalman E, et al. Az emlérak patoldgiai feldolgozasa és kdrszovettani leletezése. Magyar Onkoldgia
2000; 44:14-16.

Well CA (ed). Quality assurance guidelines for pathology. In: Perry N, Broeders M, de Wolf C, Tornberg S, Holland R, von
Karsa L (eds.). European guidelines for quality assurance in breast cancer screening and diagnosis. 4th edition.
European Comission, Luxemburg, 2006; pp 219-311.

Wolff AC, Hammond ME, Schwartz JN, et al. American Society of Clinical Oncology / College of American Pathologists
guideline recommendations for human epidermal growth factor receptor 2 testing in breast cancer. J Clin Oncol
2007;25:118-45.

A moédszertani levél érvényességi ideje: 2011. december 31.

Mellékletek

1. tabldzat Nem-operativ diagnosztikus kategdridk meghatdrozdsa

Citolégia

C1: Elégtelen (mennyiségileg és/vagy min6ségileg)
C2: Benignus

C3: Atipusos, valészintlleg benignus

C4: Malignitasra gyanus

C5: Malignus (in situ és invaziv egyarant)

Hengerbiopszia (core biopsia)

B1: Normal eml&szévet / Ertékelhetetlen

B2: Benignus

B3: Bizonytalan malignitdsi potencidllal bird elvdltozéds (a csoport egészére vonatkozdéan az esetek <25%-ban tarsulhat
malignitas)

B4: Malignitasra gyanus

B5: Malignus

Definitiv

B5a: in situ carcinoma

B5b: invaziv emld carcinoma

B5c: nem donthet6 el, hogy in situ vagy invaziv carcinoma
B5d: egyéb malignus folyamat

diagnodzisnak tekintheté a C2, B2 (benignus) és C5, B5 (malignus) kategéria, de ezeket is csak multidiszciplinaris

kdzegben, a képalkotd és klinikai kép harmas diagnosztikai egységében szabad értelmezni.

A diagnosztikus kategéridkat nem szabad széveges vélemény nélkil alkalmazni. A kategéridk els6sorban statisztikai értékelés
céljat szolgaljak.
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2. tdbldzat Egyes mindségi jellemzék ajdnlott minimdlis értékei az eurdpai irdnyelvek alapjdn

Citoldgia Minimum Ajanlott

Pozitiv prediktiv érték (PPE) >98% >99%
Fals negativ ardny (FNA) < 6% <4%
Fals pozitiv arany (FPA) <1% <0.5%
Inadekvét ardny (INAD) <25% <15%
Inadekvét arany rakoknal <10% < 5%
Gyanus arany <20% <15%

Hengerbiopszia (core biopsia) Minimum Ajénlott
Pozitiv prediktiv érték (PPE) > 99% >99.5%
Fals negativ arany (FNA) <0.5% <0.1%
(B1 + B2) arény rakoknal <15% <10%
Gyanus arany <10% <5%

3. tdbldzat Javaslat a primer tumor (TR) és nyirokcsomddttét (NR) regresszié megitélésének médjdra

Primer tumor (TR)
1. Teljes patolégiai regresszid
a) nincs rezidualis carcinoma

b) nincs rezidudlis invaziv carcinoma, de van rezidudlis DCIS

2. Részleges teradpias valasz

a) minimalis (<10%) rezidudlis (invaziv) daganat
b) egyértelmi terdpias valasz 10-50% ko6zotti rezidudlis (invaziv) daganattal

c©egyértelm(i terapias valasz, de >50% rezidualis (invaziv) daganattal

3. Nincs regresszidra utald jel.

Nyirokcsomék (NR)

1. nincs metasztdzis, regressziods jelek sem lathatok;
2. nincs metasztazis, de regresszio jelei lathatdk;

3. metasztazis regresszié jeleivel;
4. metasztazis regresszios jelek nélkal

Tobb kilonbozé terapias valaszt mutatd nyirokcsomo esetén mindig a rosszabb valaszt tiikr6zé besorolas a megfelel.

4. tdbldzat Osztrogén- és progeszteronreceptor meghatdrozds az Allred-féle gyors pontozdssal

Atlagos intenzitas:
Negativ

Gyenge

Kozepes

Erds

Pozitiv sejtmagok aranya:
nincs

<1%

1-10%

10%-1/3

1/3-2/3

>2/3

Pont

0

w N =

A W N = O

5

A két részpont Osszege adja meg az 6sszpontszamot. Lehetséges értékek:0, 2-8. (Endokrin terapias hatds >2 pontszam esetén

varhatd.)
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5. tdbldzat HER-2 vizsgdlatok értékelése

Immunhisztokémia

3+ értékelés: Komplett er6s membranfestédés a sejtek >30%-aban

2+ értékelés: Komplett kbzepes intenzitdsi membranfestédés a sejtek >10%-aban,
illetve komlett er6s membranfestédés a sejtek >10, de <30%-aban.

1+ értékelés: Komplett gyenge memranfestédés a sejtek > 10%-aban

0 értékelés: <10%-ban észlelt pozitivitas, inkomplett festédés, festédés hidnya

Célzott kezelés szempontjabdl pozitivnak tekinthetdk a 3+ értékelésii esetek, és bizonytalannak a 2+ értékelés( esetek, illetve az
erés membranfestédést a sejtek <30%-aban mutato esetek. Negativnak kell tekinteni a 0 és 1+ értékelésii eseteket.

FISH

- Pozitiv (génamplifikacid): >2,2 HER-2/CEP17 arany vagy atlagosan >6 HER-2 gén kdpiaszam sejtmagonként belsé kontrollal
(CEP17: 17-es kromoszéma centromerikus préba) nem rendelkezd tesztek esetén.

- Bizonytalan: 1,8-2,2 kézotti HER-2/CEP17 arany vagy 4-6 kozotti atlagos képiaszam sejtmagonként belsd kontrollal nem
rendelkezé tesztek esetén.

- Negativ: <1,8 HER-2/CEP ardny vagy <4 HER-2 gén kdpiaszam belsé kontrollal nem rendelkez6 tesztek esetén.

Ajanlas a HER-2 receptor statusz meghatarozasdhoz

A molekularis biolégia fejlédésének eredményeként tobb olyan molekuldris markert azonositottak, amelyek prognosztikai és
prediktiv értékkel rendelkezhetnek az emlérakos esetekben. A HER-2 az egyik legjobban karakterizlt ilyen marker. A 17-es
kromoszéma 17921 locusén taldlhat6 c-erb-B2 / HER-2 / EGFR2 protoonkogén altal kédolt HER-2 receptor az EGFR tirozin-kinaz
receptorcsaladba tartozik, s fontos szerepe van a sejtproliferacié, migracio és differenciacié szabalyozasaban. Az emlérakok 20-
30%-ban génamplifikacié/ fehérje tulexpresszi6 mutathatd ki. Az anti-HER-2 kezelés (pl. Herceptinnel, Lapatinibbel) olyan
betegeknél hatékony, akiknél magas HER-2 receptor tulexpressziot vagy HER2 gén amplifikaciot igazoltak. Ezért a betegek HER-2
statuszanak ismerete elengedhetetlen az anti-HER-2 terdpia alkalmazasanal. A HER-2 statusz pontos meghatarozasa sziikséges
ahhoz, hogy minden olyan beteg részesiiljon a kezelésben, akiknél ez eredményes lehet, de elkerdljiik a felesleges kezeléseket.
Az egyes mddszerek korrekt alkalmazasanak legfontosabb feltétele az alkalmazd személy/labor kell6 gyakrolata !

Jelenleg egyetlen olyan teszt sincs, melyet &ltaldnosan “arany-standardként” elfogadnanak. A receptor tulexpresszidjanak
demonstralasara szolgalé modszerek az immunhisztokémia (IHC) illetve ELISA, mig a gén amplifikicié igazolasara FISH, CISH,
SISH, Southern blotting és PCR technikdk alkalmazhaték. A klinikai diagnosztikdban a két leggyakrabban haszndlt és
nemzetkozileg elfogadott illetve ajanlott modszer az IHC és FISH.

Immunhisztokémia (IHC)

A HER-2 receptor kiilénb6z6 epitopjaival reagaléd antitestek nagy szamban éalinak rendelkezésre. A monoklondlis és poliklonalis
antitestek specificitdisa és szenzitivitasa eltér6 lehet. Fontos tudni, hogy az eljards soran alkalmazott moddszerek
megvaltoztathatjak egy adott antitest specificitasat és szenzitivitasat, ezért elsédleges szempont a standardizalt és szorosan
kontroldllt protokoll betartasa. (Quality Control). A nemzetkdzi és a hazai tapasztalatok is azt igazoljak, hogy az IH eredmények
értékelésekor jelentds interobserver eltérés mutatkozik, kiilondsen a +/++ esetek értékelésekor — ezért fontos a Quality
Assurance: kilonbozé laboratériumok egymas kozotti Ujraértékelése, Ujratesztelés illetve az eredmény FISH teszt éltal valo
megerdsitése.

HER-2 tesztelés

A legtobb nemzeti javaslatban centralizalt tesztelés ajanlott, legaldbb a kétes (2+) esetek megitélésében. A centralizalt tesztelés
kilondsen a FISH vizsgélatra javasolt, mivel ehhez a koltséges mUiszereken kiviil specidlis gyakorlat is sziikséges. A helyi tesztelés
dltaldban csak akkor ér el a centrumokéhoz hasonlé pontos eredményeket, ha standard és validalt protokoll mellett a
mindségbiztositas és mindség kontroll is jol mukodik. A Royal College of Pathologists (Nagy Britannia) ajanlasa szerint egy
laboratériumnak legalabb 250 tesztet kell évenként elvégezni az optimélis eredmények biztositdsahoz. A College of American
Pathologists 2002-ben elfogadott javaslata szerint, ha egy laboratériumban a 0/3+ eseteknél a FISH/IHC konkordancia nem éri el
a 90%-ot akkor minden esetben el kell végezni mindkét tesztet. Ha a konkordancia >90% akkor a 0 és 3+ eredmény elfogadhato
az anti-HER-2 terdpia indikélasara. A 2+ eseteket mindig FISH vizsgalattal kell megerésiteni.
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Javasolt algoritmus

Tumor minta

!
IHC
!
IHCO0/1+ IHC2+ IHC3+
1 ! !
Negativ lelet FISH Ujratesztelés Pozitiv lelet
| l Alkalmas anti-HER-2-re
Negativ Pozitiv
Alkalmas
anti-HER-2 -re

* Az egyes anti-HER-2 gydgyszerek alkalmazhatdsagat a megfelel6 elbiratok (indikacids eldirasok tartalmazzak)

Osszefoglalva: a HER2 meghatarozas elsé lépése a standardizalt, kontrollalt immunhisztokémiai reakcié elvégzése. Biztosan
negativ esetekben tovabbi tesztelés nem indokolt. A 2+ pozitiv eseteknél Ujratesztelés sziikséges, ennek optimdlis mddszere
jelenleg a FISH. A 3+ pozitiv esetekben az immuhisztokémia eredménye akkor fogadhato el, ha a laboratérium megfelel szamu
reakcidt végez évente és eredményei FISH vizsgalattal 6sszevetve elérik a 90%-os konkordanciat.

6. tabldzat DCIS prognézisdnak meghatdrozdsa: Van Nuys prognosztikai index

Pontozés 1. 2. 3.

Tumor méret (mm) <15 16-40 >41

Sebészi szél (mm) >10 1-9 <1

Szbvettani osztalyozas nem HG nem HG. HG

(grade) necrosis nélkul necrosissal necrosissal
vagy anélkil

életkor >60 40-60 <40

Emlémegtartas mellett j6 a progndzis (kicsi a recidiva valdszinlisége), ha a pontok 6sszege: 4-6, mérsékelt: 7-9, rossz: 10-12.

HG: high grade (rosszul differencialt)

7. tdbldzat — Kombindlt (nottinghami) szévettani grade

Pont

A) Tubulus kialakuldsa

A tumor tulnyomo részében (>75%) 1

Mérsékelt fokban (10-75%) 2

Kismértékben, vagy nincs (<10%) 3
B) Nuclearis pleomorphismus

Kisméret(i (<1,5x normal), szabalyos egyforma sejtmagok, egyforma chromatin 1

Mérsékelten nagyobb (1,5-2x normal) és valtozé méretd alaku sejtmagok, lathatéd

magvacska 2

Nagyméretu (>2x normal), hatarozott variabilitdst mutato, vezikularis mag, tébb
magvacska 3
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Q) Mitézisindex

Mitézisok szdama 10 nagy nagyitasu latotérben
Latotér
atmérdje Score 1 Score 2 Score 3
mm-ben
0.40 <4 5-8 >9
0.41 <4 5-9 >10
0.42 <4 5-9 >10
0.43 <4 5-10 >11
0.44 <5 6-10 >11
0.45 <5 6-11 >12
0.46 <5 6-11 >12
0.47 <5 6-12 >13
0.48 <6 7-12 >13
0.49 <6 7-13 >14
0.50 <6 7-13 >14
0.51 <6 7-14 >15
0.52 <7 8-14 >15
0.53 <7 8-15 >16
0.54 <7 8-16 >17
0.55 <8 9-16 >17
0.56 <8 9-17 >18
0.57 <8 9-17 >18
0.58 <9 10-18 >19
0.59 <9 10-19 >20
0.60 <9 10-19 >20
0.61 <9 10-20 >21
0.62 <10 11-21 >22
0.63 <10 11-21 >22
0.64 <11 12-22 >23
0.65 <11 12-23 >24
0.66 <1 12-24 >25
0.67 <12 13-25 >26
0.68 <12 13-25 >26
0.69 <12 13-26 >27
0.70 <13 14-27 >28

Segédtablazat a mitdzisindexen alapuld pontszam meghatarozasahoz.
A European Guideline for Breast Cancer Screening 7. fejezetébél (Quality assurance guidelines for pathology in mammographic

screening) atvéve

Jél differencialt, grade I: 3-5 pont; kdzepesen differencialt, grade Il: 6-7 pont; rosszul differencialt, grade Il : 8-9 pont.
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8. tdbldzat. Nottingham prognosztikai index (NPI)

A tumor mérete (cm) x 0,2 + nyirokcsomé pontszam (nyirokcsomoék érintettsége szerint, 1-3 pont *) + grade pontszam (grade | -
1pont, grade Il - 2 pont, grade Il - 3 pont)

* Nincs érintett nyirokcsomé: 1
1-3 érintett nyirokcsomo:
>4 érintett nyirokcsomo 3

Prognosztikai csoportok az NPI értéke alapjan - 1asd a szévegben

9. tdbldzat A TNM 7. kiadds (2009) médositdsai az emlérdkok stddium besoroldsdhoz

Nodes (N)

Az izolalt tumorsejt-klaszterek osztalyozasa pontosabb lett:

Kis sejtcsoportok, amelyek nem haladjak meg a 0,2mm-t, vagy nem &sszefolyé ill. majdnem 6sszefolyé daganatsejt csoportok,
amelyek 200-nal kevesebb sejtet tartalmaznak egyetlen megvizsgélt metszetben, IZOLALT TUMORSEJT-ként értékelendék.

Az (sn) jel6lés hasznalatat pontositottak:

Ha 6-nal tobb 6rszemnyirokcsomét tavolitanak el, az (sn) mellézendé.

Stage | eml6tumorokat Stage |A és Stage IB csoportra osztottak.

A Stage IB kis tumor (T1) csak mikrometasztazissal (N1mi)

Egyéb valtozésok

A pT stadium meghatdrozasanak legpontosabb mdédszere a mikroszképos mérés

A DIN és LIN nomenklatura nem terjedt el. A TNM 7. kovetkezetesen a DCIS és LCIS
elnevezést hasznalja

A Paget-kor csak akkor mindsiil Tis (Paget)-nak, ha biztosan nincs mogétte in situ vagy
invaziv carcinoma

Mind DCIS mind LCIS esetében torekedni kell a pontos méret megaddsara

A multifokalis mikroinvaziv carcinoma viselkedése kevéssé ismert

Tobbgdcusag: ha igazolhatd, hogy kilonallé tumorgdcokrél van szo, lehetnek akér egy
kvadranson belil is.

Inflammatorikus carcinoma: csak a jellegzetes bértiinetek alapjan diagnosztizalhato.
(Kizarolag a dermis nyirokutjaiban terjedé daganatsejtek alapjan nem!)

Nottingham grade hasznalata

MO(i+): 0,2 mm-nél kisebb igazolt attét vagy keringé tumorsejtek. A staddiumot nem
véltoztatja meg.

Primer szisztémas kezelés (PST) utdn a tumor méretét a legnagyobb &sszefliggd géc alapjan
adjuk meg, és jeloljuk, ha tobb géc van. Megj.: a definicidk folyamatosan véltoznak!

PST uténi pNO(i+) nem tekintend6 patoldgiai komplett remissziénak (pCR)

Prognosztikus faktorok: ER, PgR, HER-2, multigénes tesztek

Fuggelék
Mikroszképos diagnosztika
Diagnosztikus kategoéridk. A 2003-ban megjelent WHO atlasz

Tumours of the breast and female genital organs. Eds. Fattaneh A. Tavassoli & Peter Devilee. IARC Press Lyon 2003)
felosztasa és szovege alapjan.
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Ham eredetl tumorok

Invasiv ductalis carcinoma (NOS, vagy NST)

Az emlé carcinomdk legnagyobb csoportja, heterogén megjelenésti tumorok tartoznak ide, amelyekben hidnyoznak azok a
jellegzetességek, amelyek alapjan specifikus csoportba lennének besorolhatdak.

- Kevert carcinoma: A tumor kevesebb, mint 50%-at invasiv ductalis carcinoma (NOS) alkotja, a fennmarado rész valamilyen
specialis tipusu, vagy lobularis carcinoma. Ha az invasiv ductalis carcinoma (NOS) a tumor tébb mint felében megfigyelheté nem
tartozik ebbe a kategoériaba.

- Pleiomorph carcinoma: A daganat tobb mint felében bizarr tumoros oridssejtek lathatok, squamosus, vagy orsdsejtes
differenciacié eléfordulhat.

- Carcinoma osteoclast ériassejtekkel: Ezekben a tumorokban a stromaban osteoclast tipusu oriassejtek figyelheték meg.

- Carcinoma choriocarcinomas elemekkel: A valédi choriocarcinomas differenciacio nagyon ritka. Az insvasiv ductalis carcinomak
60%-aban elszortan el6fordulhatnak Béta HCG pozitiv sejtek.

— Carcinoma melanotikus jelleggel: Néhdny eset szerepel az irodalomban, amikor az emlében invasiv ductalis carcinoma és
malignus melanoma kombindcidja alkotta a tumort. Ezeket a tumorokat el kell kiiléniteni a primer emlé melanomaktdl, vagy
azoktol az esetektdl, amikor a bér infiltracié révén melanin pigment juthat a tumorsejtek cytoplasmajaba. Ugyancsak el kell
kuloniteni a melanin pigmentet az emlé carcinomakban olykor lathaté lipofuscin depoziciotol.

Invasiv lobularis carcinoma

Altaldban in situ lobularis carcinomaval tarsulé tumor, amely diszkoheziv sejtekbél all, ezek egyesével elszértan, vagy egysoros
oszlopokba rendezetten lathatok fibrosus stromdban. Variansok:

- klasszikus: kicsiny, egyforma sejtek alkotjak, a fent leirt klasszikus infiltracids mintazat jellemzi.

- szolid varians: kicsiny, egyforma sejtek 0sszefliggé mezdi lathatok.

- alveoldris varidns: a kicsiny, viszonylag monomorph sejtek gdmbdlyded agregatumokat alkotnak.

- pleiomorph lobularis carcinoma: a klasszikus lobularis carcinomara jellemzé infiltraciés mintdzat mellett kifejezett
polymorphismus lathatd. Apocrin, vagy histiocytoid differenciacio eléfordulhat ezekben a tumorokban

- tubulo-lobularis carcinoma: monomorph, kis sejtekbdl felépiilé tumor, melyben kicsiny tubularis képzédmények mellett a
klasszikus lobularis carcinomakra jellemzé infiltracids mintazat is megfigyelhet6

Tubularis carcinoma
Specialis tipust eml6 carcinoma, amely jél differencidlt, nyitott lumen( tubularis képzédményekbdl all, melyeket egysoros hdm
bélel, prognézisa nagyon kedvezd.

Invasiv cribriform carcinoma
Specialis tipust emlérak, amelyben a daganatsejt-szigeteken beliil cribriform mintazat jon Iétre, hasonléan az in situ cribriform
carcinomahoz. Ezzel keveredve tubularis carcinoma is eléfordulhat.

Medullaris carcinoma

J6l kordlirt tumor, amelyet alacsonyan differencidlt, syntitialis jellegli szigetekbe rendez6dé daganatsejtek alkotnak, kevés
stromajaban prominens lymphoplasmocytas infiltracid lathato.

Az atipusos medullaris carcinomanak nevezett tumorokban nem taldlhatd meg a medullaris carcinomdk valamennyi
jellegzetessége, a legutébbi WHO ajanlas szerint ezeket a tumorokat ,ductalis carcinoma medullaris jelleggel” néven helyesebb
diagnosztizalni.

Mucin termeld carcinomdk
Specidlis tipusu emlérak, amelyet nagy mennyiségii nyaktermelés jellemez extracellularis és/vagy intracellularisan. Idetartoznak
a mucinosus (colloid) carcinoma, a mucinosus cystadenocarcinoma, a columnaris-sejtes mucinosus carcinoma és a pecsétgyru-
sejtes carcinoma.
— Mucinosus carcinoma

Altalaban kicsiny, egyforma sejtekbél 4ll, rendkiviil nagy mennyiségu extracellularis nyaktermelés jellemzi.
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— Mucinosus cystadenocarcinoma és columnaris-sejtes mucinosus carcinoma
Columnaris-sejtekbdl all, basalisan elhelyezkedd sejtmagokkal, rendkivil nagy mennyiségd intracytoplasmaticus nydkkal. Lehet
cysticus (mucinosus cystadenocarcinoma) vagy solid (columnaris-sejtes mucinosus carcinoma).
- Pecsétgydrisejtes carcinoma

Két tipusa van:
- Klasszikus lobularis carcinoméra emlékeztetd infiltraciés mintazat mellett nagy intracytoplasmaticus lumenek, oldalra nyomott
sejtmagok.
- A diffdz gyomor carcinomdra emlékezteté morpholdgia, savanyu mucin tolti ki diffizan a cytoplasmat és diszlokalja a magot a
sejt egyik pdlusa felé.

Neuroendocrin tumorok

Specidlis tipusu eml6 daganat, amelyben a gastrointestinalis, illetve a tiidé neuroendocrin tumoraihoz hasonlé morpholégiai kép
lathaté. Az ilyen daganatokban a sejtek tobb mint 50%-a neuroendocrin markereket expresszal (az invasiv ductalis carcinomak
fokalis endocrin differencidcioval nem tartoznak ebben a csoportba). Variansok:

- Szolid neuroendocrin carcinoma

- Kissejtes/zabszemsejtes carcinoma

- Nagysejtes neuroendocrin carcinoma

Invaziv papillaris carcinoma
Az Osszes invaziv emldé carcinomdak 1-2%-at alkotjak, viszonylag j6 prognézisuak. A WHO ebbe a csoportba a tisztan invaziv,
papillaris szerkezet(i carcinomékat sorolja.

Invasiv micropapillaris carcinoma
Specidlis tipusu emlécarcinoma, amelyben a tumorsejtek kis csoportjait lres tér veszi koril, ezek vascularis strukturakra
emlékeztetnek. Feltiing, hogy a tumorsejtek luminalis p6lusa tekint a sejtcsoportok kiilsé széle felé.

Apocrin carcinoma
A daganatsejtek cytoldgiai és immunhisztokémiai sajdtossagai apocrin sejtekre jellemz6k a daganat tdbb mint 90%-aban.

Metaplasticus carcinoma
Az eml6 carcinomaknak egy olyan heterogén csoportja, amelyben az adenocarcinoma komponens orsésejtes, lapham és/vagy
mesenchymalis differencidciét mutaté komponenssel keveredik. El6fordul, hogy a metaplasticus orsé, vagy laphdm iranyud
differencidciét mutatéd tumorsejtek tisztan alkotjdk a tumort, és adenocarcinoma komponens nem lathaté. Altipusai:
- Tisztan epithelialis
Lapham
nagysejtes elszarusodo
orsosejtes
acantholyticus
Adenocarcinoma orsésejtes differenciaciéval
Adenosquamosus carcinoma, ideértve a mucoepidermoid carcinomakat is.
— Kevert epithelialis és mesenchymalis
Carcinoma chondroid metaplasiaval
Carcinoma csont metaplasiaval
Carcinosarcoma (az 6sszetevéket meg kell hatarozni).

Lipid-gazdag carcinoma
Olyan emlécarcinoma, melyben a daganatsejtek 90%-a, vagy anndl tébb nagy mennyiség(l neutrdlis zsirt tartalmaz a tumorsejtek
cytoplasméjaban.

Secretoros carcinoma
Ritka, solid vagy microcysticus, illetve tubularis strukturdju tumor, amelyben a daganatsejtek nagy mennyiségl intra- és
extracellularis secretumot tartalmaznak. A secretum tejszerd, eosinophil.
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Oncocyter carcinoma
A daganatsejtek tébb mint 70%-a oncocyta.

Adenoid cysticus carcinoma
Kevéssé agressziv eml6carcinoma, melynek széveti képe a nydlmirigyek hasonlé tumoraval egyezik meg.

Acinus-sejtes carcinoma
A parotis hasonlé tumorainak megfelel6je az eml6ében, a daganatsejtek acinus-sejt (serosus) differenciaciot mutatnak.

Glycogen gazdag, vildgossejtes carcinoma
A daganatsejtek tébb mint 90%-a vildgos, glycogent tartalmazé cytoplasmaval rendelkezik.

Sebaceus carcinoma
Az eml6 primer carcinomaja, amely sebaceus differencidciét mutatd bérfliggelék tumorral analédg. Ki kell zarni az emlé bérébél
valé kiindulast.

Inflammatoricus carcinoma
Jellegzetes klinikai képet okozé emld carcinoma, amelyben az invasiv tumor tdmegének zome nyirok utakon belil helyezkedik
el. Ezeket a tumorokat T4b stadiumba soroljak.

Kétoldali emldérak

Szinkron emlérakrol beszéllink, ha a két emlében a tumorokat két hénapon beliil fedezik fel.
Az emlérakok Grade-be soroldsét az Elston altal médositott Bloom-Richardson séma szerint adjuk meg. (Ld. fent)

Intralobularis és intraductalis hdmproliferacidok

Lobularis neoplasia

Altaldban kis, kevéssé koheziv sejtekbdl allé proliferacié, amely a terminalis ductalis lobularis egységeken beliil létrejévé
atypusos ham proliferacidk spektrumat jelenti, a terminalis ductusban valé pagetoid terjedéssel vagy anélkiil.

Korabban atypusos lobularis hyperplasianak, illetve lobularis in situ carcinomanak nevezték.

A cytoldgiai jellemzék és a proliferatio mértéke, illetve kiterjedése alapjan harom fokozatu skélat javasol a 2003-as WHO
klasszifikacio:

LIN-3 (LCIS): azok az elvéltozadsok, amelyeket monomorph sejtekkel kitoltott, kifejezetten megnagyobbodott acinusok, ezekben
olykor centrdlis necrosis is jellemez, és azok az elvaltozdsok, melyeket vagy kifejezetten pleiomorph sejtek, vagy tisztan
pecsétgytri-sejtek alkotnak akkor is, ha nem tarsulnak az acinusok disztenzidjaval. Ezek az elvédltozdsok gyakran invaziv
carcinomaval is tarsulnak.

LIN-2 (ALH): kevésbé megnagyobbodott acinusok lathatok, ezeket monomorph sejtek toltik ki, szabad lumenek még
megfigyelhetéek.

LIN-1: az acinusok hamja kiszélesedik, atypia nincs vagy enyhe, a disztenzié minimalis.

Intraductalis proliferativ [ézidk

Ebbe a csoportba cytolégiailag és felépitésiiket tekintve kilonb6zé ham proliferacidk tartoznak, amelyek jellegzetesen a
terminalis ductalis lobularis egységekben keletkeznek és az emlé ducto-lobularis rendszerére korlatozédnak. A 2003-as WHO
klasszifikacioban a DIN (ductalis intraepithelialis neoplasia) megjel6lés szerepel, ennek 6t fokozatat kiloniti el.

DIN-1A= ductalis intraepithelialis neoplasia, Grade la = “flat epithelial atypia”, FEA;

DIN-1B = ductalis intraepithelialis neoplasia, Grade Ib = kordbban atypusos ductalis hyperplasia;

DIN-1C = ductalis intraepithelialis neoplasia, Grade Ic = DCIS Grade |;

DIN-2 = ductalis intraepithelialis neoplasia, Grade Il = DCIS Grade II;

DIN-3 = ductalis intraepithelialis neoplasia Grade Ill = DCIS Grade lIl.

Az 6t DIN csoport mellett a szokvanyos ductalis hyperplasia szerepel még ebben a csoportban.
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Az elkiilonité diagnoézist segit6 tablazat. Az NHS BSP 2003-as vezérfonala alapjan.

Szovettani Florid DH ADH DCIS grade1
jellemzék
Méret Valtozo; ritkdbban kiterjedt | Kisebb 2 mm-nél Nagyon kiterjedt lehet
Sejtdsszetétel Kevert. Hdm, myoepithel, uniform Uniform. A myoepithel réteg
lymphocyta, histiocyta attenualt lehet.
Felépités Viltozatos Micropapillaris, solid cribriform | J6l fejlett micropapillaris,
cribriform,solid
Lumenek Szabdlytalanok, periférias, Szabalyos, kerek Szabalyos, kerek
rés-szer(i
Sejtek Hullamos lefutasu Rigid hamhidak Micropapillaris névedékek, a

orientacidja

vonulatokban,
parhuzamosan a

cribriformnal rigid hidak,
orientacié a secunder lumen felé

hamhidakkal

Magok egyenetlen Egyenletes vagy egyenetlen Egyenletes

tavolsaga

Sejtek karaktere Kis, ovalis, lehet alakbeli Monoton, kis, egyforma Kis, monoton populdcié
kilonbség sejtpopuldacio

Nucleolusok Nem jellemzé Egy kicsi Egy kicsi

Mitosisok Ritka, nincs atypusos Ritka, atypusos ritkdn Ritka, atypusos ritkdn

Necrosis Ritka Ritka Csak kicsi, a cribriform

lumenekben lehet

- Szokvanyos ductalis ham hyperplasia

Benignus ductalis proliferativ elvaltozas, amelyen belil masodlagos lumenek alakulnak ki, és a centrdlisan elhelyezked6
proliferalé sejtek hulldmos lefutasu vonulatokat alkotnak. A masodlagosan kialakulé lumenek szabdlytalan alaktiak és gyakran a
ductus periféridjan helyezkednek el. A magok egyenetlen eloszlastak. Ritkdbban szolid hamproliferdcié formajaban is
megjelenhet. Cytokeratin 5/14 reakcidval mozaik, vagy diffuz pozitivitas lathaté ezekben az elvdltozasokban.

- ,Flat” epithelialis atypia
Az acinusok, vagy kis ductusok hamjat egy vagy harom-o6t sejtsor béleli, a sejtek enyhe atypia jeleit mutatjak. Neoplasticusnak
tartott elvdltozés. (Szdmos szinonima haszndlatos: clinging in situ ductalis carcinoma, atypusos cysticus lobulus, atypusos
hengersejtes metaplasia.)

- Atypusos ductalis hyperplasia (ADH)

Neoplasticus intraductalis elvéltozds, amelyet egyenletes eloszlasu, monomorph sejtek alkotnak. A sejtek ovoid, vagy kerek
magokkal rendelkeznek, micropapillaris képzédmények, arkddok, merev ham hidak, vagy cribriform mintazat alakulhat ki.
Cytolégiailag az ADH megegyezik a Grade |. in situ ductalis carcinoméval. Cytokeratin 5/14 ezekben az elvaltozdsokban negativ.

- Ductalis in situ carcinoma (DCIS)
Neoplasticus intraductalis 1ézi6, amelyet enyhétdl kifejezettig terjedd sejtatypia jellemez, invaziv carcinomaba torténé
progresszidja nem minden esetben varhaté. A DCIS klasszifikacioja, illetve Grade-be soroldsa a cytonukledris jellemzék alapjan
torténik, a mintadzat ma mar nem szolgal a klasszifikacié alapjaul.
A patoldgiai leletben a kdvetkezé jellemzéket kell kdzoIni:

mag grade, necrosis, felépités, sebészi szélektdl valod tavolsdg, méret,

microcalcificatiok jelenléte,
a hisztolégiai leletet meg kell feleltetni a mammographids leletnek.

A DCIS harom csoportja kilonithetd el a grade alapjan:
DCIS Grade | (DIN 1c). — A cytonukledris jellegzetességei az ADH-val megegyezéek, kiterjedése azonban 2 mm-nél nagyobb.
Leggyakrabban szolid, cribriform vagy micropapillaris felépitésd.
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DCIS Grade Il (DIN 2). - Leggyakrabban a Grade | DCIS-hez hasonlé cytonukledris morpholégia jellemzi, de necrosissal tarsul. Mas
esetekben kdzepes a nuclearis Grade.

DCIS Grade Il (DIN 3). — Ezek az elvéltozasok altaldban 5 mm-nél nagyobbak, de ez a cytomorpholégia az 1 mm-nél kisebb 1ézidk
esetében is ebbe a kategdriaba sorolja az elvaltozast. Kifejezett sejtatypia jellemzi, micropapillaris tipusu vagy solid struktaraju.
Gyakoriak a mitosisok és a centralis comedo necrosis.

Az in situ ductalis carcinomdk grade-be soroldsa: médositott Lagios rendszer

Magmorpholégia Necrosis
Grade Sejtmag mérete x vvt | Chromatin Nucleolus Mitézisok
Magas 2+ Vesicularis >1 2+ +++
(high grade)
Kozepes (intermedier 1-2 R6g6s 1-2 +
grade) Ritkan latszik
Alacsony 1-1,5 Egyenletes 1 -
(low grade) Nem latszik

A gyakorlatban jél bevalt, jol reprodukdlhaté grading-médszer a Van Nuys klasszifikdcio. A fenti tablazatban részletezett
kritériumok alapjan megallapitott mag-grade alapjan harom csoportot kiilonit el:
A kiilonleges in situ ductalis carcinomak jéval ritkdbbak, ezek kézé tartoznak

orsosejtes,

apocrin,

pecsétgyuri-sejtes,

neuroendocrin,

lapham,

vildgos sejtes.

A szolid DCIS elkiilonitendd LCIS-t6l: az el6bbi E-cadherin pozitiv, utédbbi E-cadherin negativ.

Mikroinvaziv carcinoma

Ezekben a tumorokban a dominans elvaltozas noninvaziv, de egy vagy tobb mikroszkdpos infiltrativ gdc is lathato a specializalt
periductalis vagy perilobularis stroman kivil a kotészévetben vagy zsirszévetben. A mikroinvaziv gécok méretének definicidja
szerzénként, illetve munkacsoportonként valtozik, az Eurépai Guideline definicidja szerint <1 mm.

A mikroinvaziv gécok DCIS-ben gyakoribbak, de LCIS-ben (LIN 3) is megjelenhetnek.

Intraductalis papillaris tumorok
Ezek a tumorok a ductusrendszerben barhol Iétrejohetnek. Benignusak (intraductalis papilloma) vagy malignusak (intraductalis
papillaris carcinoma). Olyan papillaris tumorok, amelyekben a proliferalé6 hamsejtek fibrovascularis tengelyek mentén
rendezédnek. A papillomak esetében a myoepithel réteg jelen van, az intraductalis papillaris carcinomék esetében ez hianyzik.
Az intraductalis papillomak két csoportra oszthatok:

centralis, mely altaldban a subareolaris régiéban helyezkedik el, és

periférias, mely a terminalis ductalis lobularis egységekben alakul ki.
A centrdlis intraductalis papillomak széli terlletén pseudoinfiltraciot lehet olykor latni, ez kiiléndsen a sclerotisalé papillomékra
jellemzé.
A periférian kialakulé papillomak csak mikroszképosan lathatok, altaldban tébbszérdsen. A periférids papillomak gyakrabban
tarsulnak atypusos hyperplasiaval, vagy in situ, illetve invasiv ductalis carcinomaval, sugaras heggel és sclerotisalo adenosissal.
Az atypusos papillomak csoportjat a papilloman belil kialakulé fokalis atypusos ham proliferacié jellemzi. Ezek a teriiletek Grade
| DCIS-re, vagy atypusos ductalis hyperplasidra emlékeztetnek.

Az intraductalis papillaris carcinomakban a myoepithel sejtvonal csaknem teljesen hidnyzik, és emellett barmelyik ismert DCIS
morpholdgiat mutathatjak.

Az intracysticus papillaris carcinoma az intraductalis papillaris carcinoma varidnsa, amely cysticusan tagult ductusban
helyezkedik el.
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Benignus epithelidlis proliferaciok

Ezek donté tobbsége a terminalis ductalis lobuldris egységekbdl indul ki.

Adenosis

Gyakran el6fordulé proliferativ folyamat, amely tarsulhat fibrosissal. Leggyakrabban mikroszképos méretli, de kiterjedten
érintheti az eml6 allomanyat. Néha tapinthaté terime forméjaban is megjelenhet, ilyenkor noduléris adenosisrél, vagy adenosis
tumorrél beszéliink.

Sclerotizélé adenosis

Az acinusok kompakt proliferacidja, amelyben a luminalis és a myoepitelialis sejtréteg megérzédik. E két sejtréteget legjobban
immunhisztokémiai reakciéval tehetjiik lathatévd (cytokeratin, simaizom-actin, p63). Annak ellenére, hogy az acinusok
kompresszidja igen kifejezett lehet, az egész elvaltozds teljesen organoid, azaz lobularis konfigurdciéju. Gyakran
mikrocalcifikdcioval tarsul, emellett apokrin metaplasia is el6fordulhat. Viszonylag ritkdn perineurdlis pseudoinfiltracié tarsulhat
hozzj, ill. abban az esetben, ha in situ ductalis carcinoma, vagy lobularis intraepiteralis neoplasia érinti, nagyon lényeges az ezzel
az elvaltozassal kénnyen 6sszekeverhetd invaziv tumoroktdl elkiloniteni. Ebben is az immunhisztokémiai reakcidk lehetnek
perdontéek.

Apocrin adenosis

Ezt az elnevezést az irodalomban tobbféle, kiilonbozd elvaltozasra is hasznéljak, legelterjedtebben azonban az adenosison, vagy
sclerotizalé adenosison beliil 1étrejové kiterjedt apocrin metaplasiat nevezik igy. Az apocrin hdmban cytologiai atipia johet létre,
ezekben az esetekben nagyon lényeges az invaziv tumortél valé elkiilonités.

Blunt duct adenosis
Az adenosis olyan mikroszkdépos méretli varidnsa, amelyben a lumenek tdgulatédhoz a lumindlis hdAm hengersejtes metaplasiaja
tarsul.

Microglandularis adenosis

Ritkan el6forduléd elvaltozas, amelyet kis, kerek kontard mirigyek proliferacidja jellemez. Altalaban kollagén rostos stroma
jellemzi, elasztézist nem latunk. A lumenekben gyakran PAS+, eosinophil secretum van, a hdm kobds, a hdmsejtek cytoplasmaja
altaldban vilagos, ritkdbban eosinophil vagy granuldris. Magatypia nem fordul elé. Lényeges, hogy a myoepithel sejtréteg
hianyzik, csupan a basalis membran lathaté. A diagnézishoz gyakran az immunhisztokémiai vizsgalatok segitenek, itt elsésorban
laminin és/vagy collagén IV immunreakcidk szikségesek a basalmembran kimutatdsdhoz. A microgranuléris adenosisban az
egyrétegl ham egyidejlileg cytokeratin és S100 pozitivitdst mutat.

Adenomyoepithelialis adenosis
Az adenosis igen ritka formaja, amely leginkdbb adenomyoepitheliomahoz tarsultan fordul elé.

Sugaras heg/komplex sclerotizalé 1ézié

Olyan benignus elvdltozds, amely kis nagyitdasu mikroszképos képén, makroszkdposan és képalkotokkal invaziv carcinoma
gyanujat kelti. A sugaras heg elnevezést a 10 mm-nél kisebb, a komplex sclerotizélé 1ézi6 elnevezést a 10 mm-nél nagyobb
sugaras konfiguraciéju, centrélis heggel rendelkezd elvéltozdsok megjel6lésére hasznaljuk. Az elvaltozds szdmos szinonimaja
ismert, a 2003-as WHO atlaszban a fenti két elnevezés haszndlata ajanlott.

Mikroszképosan a centrdlis, hyalinizalt vagy olykor elasztotikus kdtdszovetet is tartalmazé hegben torzult, szabdlytalan, de
mindig a jellemzd két rétegl (epithel és myoepithel) hammal bélelt kis ductusok lathatdk. A periféria felé futé nyulvanyokban
leggyakrabban az adenosis kilonb6zé formait latjuk, vagy kiilonb6zé mértékben tagult kis ductusok figyelheték meg.

Tubularis adenoma

Benignus, kerekded képlet, mely sGr(in egymdas mellett elhelyezkedé tubularis képzédményekbdl all, melyeket atipusos két
rétegld ham bélel. Altalaban fiatal nékben latjuk. Mikroszképos képére atipusos megjelenésli hamsejtek altal alkotott kicsiny,
leggyakrabban ures lumenek jellemz&k, a mitotikus aktivitas alacsony.

Laktaciés adenoma
Terhesség és szoptatas alatt a tubularis adenoma kiterjedten szekrécios jeleket mutathat, ekkor laktaciés adenomarél beszéltnk.



5608 HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26. szam

Apocrin adenoma
Ebbe a csoportba az olyan nodularis adenosisok tartoznak, melyekben kiterjedten apocrin metaplasia jon létre.

Pleiomorph adenoma

Az emlében ritkan el6fordulé elvéltozas, amely morpholdgidjat tekintve a nyalmirigyek hasonldé tumoraval teljesen megegyez6
képet mutat. A legfontosabb differencidldiagnosztikai kérdés a metaplastikus carcinomatdl, ill. ritkibban a valamely primer emlé
szarkomatol valo elkulonités.

Ductalis adenoma

J6l kortlirt glandularis proliferacié, mely legalabb részben tagult ductus lumenében helyezkedik el. Egyesek szklerotizald
papillomaként irjak le. Szoveti képére gyakran centrdlis denz hegszer( fibrosis, és a periférian strlin egymas mellett
elhelyezkedd, a jellegzetes két rétegli hammal bélelt tubularis képzé6dmények proliferacidja jellemzé.

Myoepithelilis 1ézidk

Ebbe a csoportba azok az emléelvaltozasok tartoznak, amelyek vagy a myoepithel sejtekbdl erednek, vagy déntéen myoepithel
sejtek alkotjdk. Ebbe a csoportba tartoznak az adenoid-cystikus carcinoma, a pleiomorph adenoma, a myoepitheliosis, az
adenomyoepithelialis adenosis, a benignus és malignus adenomyoepithelioma, és a malignus myoepithelioma vagy més néven
myoepithelidlis carcinoma.

A myoepithelidl sejtek immunhisztokémiai sajatossagai a kovetkezék:

Pozitivak: oo simaizom actin, calponin, caldesmon, simaizom-myosin nehézlanc, S100 protein, cytokeratin 5 és cytokeratin 14,
nukledris pozitivitds p63-mal.

Negativak: cytokeratin 8/18, oestrogen receptor, progesteron receptor, desmin.

Myoepitheliosis
Multifokalis, gyakran csak mikroszkdpos, orsosejtes vagy kobos sejtes proliferacié, amely kis ductusok és ductulusok kordl
figyelheté meg.

Adenomyoepithelioma

Jol kortlirt elvaltozas, amelyben a myoepithel sejtek proliferaciéja dominal. A myoepithel sejtek hammal bélelt tubularis
képleteket vesznek koril. A myoepithel sejtek lehetnek orsé alakuak, polygonalisak, cytoplasmajuk vilagos fest6désti vagy
eozinophil, ritkdbban plasmocytoid. A benignus adenomyoepitheliomakban a mitotikus aktivitds 1-2/10 nagy nagyitasu latétér.
Az adenomyoepithelioma egyik vagy masik, vagy mindkét komponense egyidejlileg malignussa valthat.

Malignus myoepithelioma
Teljes egészében myoepithelialis sejtekbdl allé tumor, amelyben kifejezett mitotikus aktivitas lathatd. Leggyakrabban orso sejtes,
gyakran signifikans atipia nélkl. (Tablazat az eml6 orsésejtes tumorainak elkiilonitéséhez!!)
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Az orsosejtes tumorok differencialdiagnosztikaja

| I. Monofazisos orsésejtes eml6tumorok |

Monomorph - nem malignus kép

Monomorph - malignus

Pleiomorph - malignus

Sarcomatoid carcinoma
mitosis++
vimentin és cytokeratin+

Sarcomatoid carcinoma
mitézis+++
vimentin és cytokeratin+

Sarcomatoid carcinoma
vimentin, cytokeratin+

Orsosejtes myoepithelioma

Myoepithelialis carcinoma

Myoepithelialis carcinoma

amianthoid rostok
actin, desmin+

haemangiopericytoma-szer( kép
actin, desmin+

mitosis+/- $100, actin, GFAP, vimentin+ S$100, actin, GFAP, vimentin+
actin, S100+
Myofibroblastoma Myofibrosarcoma Malignus fibrosus histiocytoma

bizarr driassejtek
vimentin, actin+

Inflammatorikus pseudotumor
gyulladasos sejtek, erek

Sarcomak
Leiomyo-, neurogén-, angoio-, fibrosarcoma

Egyéb sarcomak
osteo-, chondro-, rhabdomyosarcoma

Follicularis dendritikus sejtes tumor
perivascularis lymphocyta gytlemek
CD21, CD35+

Metasztazisok
melanoma malignum, veserak, haemangiopericytoma

Metasztazisok
melanoma malignum, rhabdomyosarcoma,
sarcomatoid veserak

Fibromatosis
monomorph sejtkép és -eloszlas
vimentin, fokalis actin+, ER+/-, CD34+

A) Al Nafussi. Spindle cell tumours of the breast: practical approach to diagnosis. Histopathology 1999;35:1-13 alapjan

Mesenchymalis tumorok

Haemangioma

A tuneteket okozd hemangiomak lehetnek capilldris vagy cavernosus tipusuak, gyakoribb a cavernosus. A perilobuldris
hemangioma gyakran csak mikroszk6pos melléklelet, az intralobularis stromaban, de az extralobularis stromara a kérnyezé
zsirszovetre is terjedéen vékony faly, nyilt lumen( vascularis struktarak lathatok.

Angiomatosis

Nagyon ritkén eléfordul6 elvaltozas, amely jol formalt erek diffuz proliferacidjat jelenti az emléallomanyban.

Hemangiopericitoma

Az emlében ritkan eléfordulé tumor, melynek széveti képe az egyéb lokalizaciokban el6forduléd hemangiopericitomakkal analég.

Pseudoangiomatosus stromalis hyperplasia

Komlpex, anasztomozalo, résszerli pseudovascularis képz6édményekbdl allé elvaltozds, a réseket keskeny, orsé alaku sejtek
hataroljak. A myofibroblast sejtekbdl eredé elvaltozas. Nagyon ritkdn dnmagaban is tapinthatd elvaltozast okoz, gyakrabban
incidentdlis lelet, mas okbdl végzett emlémutéti anyagokban, gynaecomastidkban, és egyes irodalmi adatok szerint
hamartomakban gyakrabban fordul el6. A legfontosabb a Grade1 angiosarcomatdl valé elkiilonités.

Myofibroblastoma

Leggyakrabban jél kordlirt, tokba zart tumor, amelyet orsésejtek alkotnak. A tumoron belll nem latunk bezart ductusokat vagy
lobulusokat. A stromaban hizésejtek fordulhatnak elé, de egyéb gyulladasos sejtelemek hidnyoznak. Differencidldiagnézisaban a
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nodularis fascitis, a gyulladasos myofibroblastos tumor, fibromatosis, benignus periférids ideghiively tumorok,
haemangiopericitoma és leiomyoma szerepelnek. Az elkllonitésben az immunhisztokémia segit: a myofibroblastok vimentinnel
vagy desminnel, a-simaizomactinnal, CD34-gyel, BCL2-vel és CD99-cel, valamint oestrogen és progesteron receptorral, androgen
receptorral pozitivak.

Fibromatosis

Lokalisan agressziv, fibroblastokbdl és myofibroblastokbdl allé elvaltozas. Mikroszkoposan hasonl6 az egyéb lokalizacidkban
eléforduld  fibromatosisokhoz. Differencidldiagnosztikajaban a fibrosarcoma, a metaplastikus carcinoma, myoepithelialis
carcinoma, nodularis fascitis, reaktiv orsésejtes nodulusok és hegek szerepelnek. A fibromatosisban az orsésejtek vimentin
pozitivak, mindig negativak citokeratinnal és S100 proteinnel. Ugyancsak negativak oestrogen, progesteron, androgen és
PS2 negativak.

Gyulladasos myofibroblastos tumor
Altalaban jol kérilirt tumor, amely orsé alakd myofibroblastokbdl all, ezek egymassal halézatot alkoté kétegekbe rendezédnek,
lymphocytés, plazmasejtes és histiocytas infiltracid mindig lathatd. A differencial diagnosztikaban a benignus és malignus
orsosejtes 1ézioktodl kell elkiloniteni.

Lipoma
Erett zsirsejtekbél 4116 tumor. Az emlében variansai is elé6fordulnak: angiolipoma, orsésejtes lipoma, hibernoma, condrolipoma.

Granularis sejtes tumor

Lehet jol kordlirt vagy infiltrativ széllel rendelkezé tumor, amelynek mikroszkopos képe teljesen megegyezik az egyéb
lokalizacidéban el6fordulé granularis sejtes tumorokéval. Carcinomatdl kell elkiloniteni, ez a jellegzetes sejtkép, és a sejtek
S100 pozitivitasa, cytokeratin negativitasa alapjan lehetséges.

Benignus ideghiively eredetl tumorok
Az emlében Schwannomak, neurofibromak és perineuroméak fordulnak el6. Igen ritka elvaltozésok ebben a lokalizacidéban.

Angiosarcoma

Az angiosarcomak osztalyozasa:

— primer,

- azonos oldali radikalis mastektomiat és lymphoedémat kdvetden a kar bérében és
lagyrészeiben kialakulo

- radikalis mastectomia utan a bérben és a mellkasfalon kialakulo

- masodlagos a bérben vagy az emléparenchymaban emlémegtarté mitétet kdvetd irradiacio
utén kialakulé angiosarcomak.

A szbveti differencialtsag alapjan:
Grade1 (jol differencialt)
Grade2 (k6zepesen differencialt)
Grade3 (alacsonyan differencialt) angiosarcomdkat killonitiink el mindegyik

csoportban.
A Grade1-es angiosarcomakat leszamitva valamennyi angiosarcoma letélis, terdpiarezisztens.

Liposarcoma
A primer liposarcomét el kell kiiloniteni a malignus phylloid tumor stromajaban kialakuld liposarcomatosis differenciaciotol.
Szoveti képe és immunfenotipusa megegyezik az egyéb lokalizaciéban el6fordulé liposarcomakéval.

Rhabdomyosarcoma
A primer rhabdomyosarcoma az emlében nagyon ritka, gyakrabban malignus phylloid tumor vagy metaplastikus carcinoma
heterol6g komponenseként jelenik meg.
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Az emld osteosarcomadja

Orsosejtes tumor, amely osteoidot vagy csontot termel. A primer osteosarcoma elkiildnitendd a phylloid tumor stromajaban
vagy carcinosarcoméban kialakul6 osteosarcométél. Primer osteosarcomat az emlében csak akkor diagnosztizélhatunk, ha teljes
biztonsaggal kizartuk a bordakkal vagy a sternummal valé 6sszefliggését.

Leiomyoma és leiomyosarcoma

Ritkédn fordulnak elé az emlében. A leiomyomak nagy része az emlébimbé teriiletérdl indul ki. A leiomyosarcomak a mélyebb
emléalloméanybdl erednek gyakrabban. Altaldban jol kérilirt tumorok, amelyek mikroszképos képe identikus az egyéb
lokalizéciéban kialakuld leiomyomakkal ill. leiomyosarcomékkal. A differencial diagnosztikdban kizarandék azok a tumorok,
amelyek leiomyoma vagy leiomyosarcoma iranyu differenciaciét mutathatnak, ilyenek fibroadenoma, muscularis hamartoma,
sclerotizalé adenozis, orsésejtes myoepithelioma, sarcomatoid carcinoma.

Fibroepithelidlis tumorok

Ebbe a csoportba bifazisos tumorok tartoznak, melyekben a hamkomponens tdmeges mesenchymdlis komponenssel
kombindlodik. Két f6 csoportja a fibroadenoma és a phylloid tumor. Bar a hamartomdkat is gyakran ebbe a csoportba soroljak,
valéjédban ezek nem tumorok, hanem pseudotumorok.

Fibroadenoma

Pericanalicularis vagy intracanalicularis ndvekedési mintazatot mutathat, kiilonésen fiatal lanyokban a stromdja fokalisan
hypercelluldris lehet. A fibroadenomadk stormajaban atipusos, bizarr, tébb magvu dridssejtek, kiterjedt myxoid elvaltozas,
hyalinizécié vagy dystrophids meszesedés is létrejohet, ritkdn ossificalédhat. Lipomatosus, simaizom vagy osteochondroid
metaplasia nagyon ritkan eléfordul. A hamkomponensben hyperplasia vagy metaplasticus elvaltozasok lehetnek jelen.

A juvenilis vagy celluldris fibroadenomékat a stroma kifejezettebb cellularitasa, és a ham hyperplasidja jellemzi.

Phylloid tumor

Olyan bifazisos tumorok tartoznak ebbe a csoportba, melyekben a stroma hypercellularis, &altaldban medgfigyelhetd
tulnévekedése a hamkomponens rovasara. Gyakran cystikus Grokbe beemelkedd, levélszerlien szabdalt névedékek lathatdk az
dlloméanyban. A bioldgiai viselkedés nehezen jésolhatéd: a benignus, alacsony malignitdsu, és kifejezett malignitasu csoport
részben a stromaban lathatd mitosisok szamatdl, a stroma sejtdissaganak mértékétdl, a stromalis sejtek pleiomorphizmusatdl, a
stroma eloszlasatél, és a tumor jél korilirt vagy infiltrativ ndvekedésétél fligg. A malignus phylloid tumorokban a stroma
egyértelmien sarcomatosus, altaldban fibrosarcomatosus megjelenés(i. Heterolég differenciacié is eléfordulhat: liposarcoma,
osteosarcoma, chondrosarcoma vagy rhabdomyosarcoma irdnyaba.

A phylloid tumorok dignitdsanak meghatarozasa

Benignus Borderline Malignus

Stroma hypercellularitas

kevéssé

Kevéssé

kifejezetten

Sejtpolimorfizmus

nem jellemz6

kozepes

kifejezett

Mitozis alig vagy nincs mérsékelt szamu >10/10 nn latétér
Szélek jol korlirt kevésbé éles szélIu infiltrativ
Stroma mintéazata egyenletes heterogén stroma kifejezett a

stroma-eloszlas szaporulat stroma tulnévekedése
Heterolog elemek ritkan ritkdn gyakrabban
Atlagos el6fordulas 60% 20% 20%

WHO Classification of tumours. Tumours of the breast and female genital organs. Eds. Tavassoli and Devilee. IARC Press,
Lyon 2003. Table 1.18: Main histologic features of the 3 tiered grading subgroups for phyllodes tumours. 102. old.

alapjan.

Hamartomak

Olyan jél kordlirt elvéltozédsok, melyek dltaldban tokba zértak, és az emlészévet minden elemét tartalmazzak.
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Az eml6bimbé tumorai

Emlébimbé adenoma

Kicsiny tubulusok proliferacioja, melyeket epithelialis és myoepithelidlis sejtek bélelnek. Az adenosis tipusban altaldban jol
korilirt nodulus jon létre, a nagy tejkivezetd jaratok kompresszidja kovetkeztében ezek cystikus tdgulata lathatd. Ha a sclerosis és
a pseudoinfiltrativ ndvekedés dominal, nagyon fontos ennek az elvéltozasnak az elkllonitése invasiv carcinomatol. Az
emlébimbé erézidja tarsulhat az emlébimbé adenomahoz.

Syringomatosus adenoma

Lokdlisan recidivalo, lokalisan invasiv tumor, amely az eml6bimbé areola régiobdl indul ki, verejtékmirigy kivezetécsé iranyu
differenciacidval. A syringomatosus adenoma elagaz6do sejtkotegekbdl, sejtfészkekbdl all, mirigyes strukturakat és kicsiny eratin
cystdkat tartalmaz, amelyek &atszévik az eml6bimbd stromdjat, és perineurdlis résékben is megjelennek. A sejtatipia nem
kifejezett. Gyakran a mirigyes strukttrakban két rétegli ham lathato, a kiils6 sejtréteg gyakran simaizom actin pozitiv. A stroma
leggyakrabban scleroticus. Elkilonitend6 tubularis carcinomatél és lawgrade adenosquamosus carcinomatél, mindketté inkdbb
a mélyebb eml&allomanyban jon létre.

Az eml6bimbd Paget-kérja

Az eml6bimbd elszarusodo tébbrétegli laphamjan belll mirigyham sejtek lathatok. Ez majdnem mindig mogottes in situ ductalis
carcinomahoz térsul, nagyon ritkan fordul el6, hogy a Paget-kér csak nmagaban alakul ki. Mikroszképosan nagy maggal és
széles, altaldban vildgos cytoplasma szegéllyel rendelkezé atipusos sejtek lathatdk az epidermisben, amelyek kis csoportokba
rendezédnek, vagy egyesével infiltraljak az epidermist. A nagy tejkivezeté ductusokban leggyakrabban magas mag grade-u in
situ ductdlis carcinomat lathatunk, mely egybeolvad a Paget-kérral. A betegek egyharmadaban térsul invasiv carcinoma. A
Paget-sejtekben specidlis festésekkel nyak mutathaté ki, emellett gyakran melanin pigment szemcséket is tartalmaznak.
Immunhisztokémiai vizsgélattal 4ltaldban CEA, CK5/14 és HER-2 pozitivak

Malignus lymphoma és metasztatikus tumorok az emlében

Malignus lymphoma

A malignus lymphomék akar primeren, akdr masodlagosan ritkdn fordulnak elé, és morfoldgiai kritériumok alapjan e két forma
nem elkiilonithetd. A malignus lymphomak altaldban jél korilirt tumorok képében jelentkeznek. Mikroszképosan a primer eml6
lymphomak zome diffiz B-sejtes lymphoma, eléfordul Burkitt-lymphoma, vagy MALT lymphoma, follicularis lymphomak,
lymphoblastos lymphomak és extrém ritkan T-sejtes lymphomak is el6fordulhatnak.

A differencidldiagnosztikdban mindenképpen ki kell zarni a carcinomat (leggyakrabban invasiv lobularis carcinomaval vagy
medullaris carcinomaval tévesztheték 6ssze). Ugyanakkor az emlében létrejévé egyes gyulladasos allapotok MALT-lymphomat
utanozhatnak.

Metasztatikus tumorok az eml&ben

Az emlében ritkdn fordulnak el6 metasztatikus tumorok, altaldban ismert, disszeminalodott primer tumor eseteiben
taldlkozhatunk ezzel az Adllapottal. A lymphomas és leukémias infiltracio, malignus melanoma a leggyakoribbak,
rhabdomyosarcoma, tlidé daganatok, petefészek tumorok, vese-, pajzsmirigy, cervix, gyomor, prosztata rak metastasisait irtak le
az emlében.

A férfi eml6 tumorai

Gynaecomastia

Gyakran reversibilis, nem neoplastikus elvaltozas, amely a férfi eml6 szévetben a ham és mesenchymalis elemek proliferacioja
kovetkeztében jon létre. Mikroszkdposan megndvekedett szdmban ldtunk ductusokat, amelyek koril mandzsettaszertien
cellularis mixoid stroma helyezkedik el. Ritkdbban lobuléris strukturak is kialakulnak. Az inaktiv fibrosus fazisban a periductalis
stroma hyalinizalédik, az epithel sejtek ellapulnak.
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Carcinoma
A férfi eml6é carcinomdja ritka, szoveti képét tekintve analdg a ndéi emld rdkjaval. In situ és invasiv carcinoma egyarant
eléfordulhat.

Nem tumoros elvaltozasok

Mastitis acuta

Leggyakrabban Staphylococcus aureus éltal okozott, szoptaté nékben kialakulé elvaltozas, amelyet néha inflammatoriukus
carcinomdval tévesztenek Ossze. Sebészeti anyagokban ritkan fordul eld, hisztoldgiai képére a ductusok és lobulusok koré
koncentralédo neutrophil granulocytés infiltracio jellemzi.

Plazmasejtes mastitis

Az emlébimbé behlizédasa és a gyakran tapinthato, tomott terime kdvetkeztében klinikailag carcinomaval téveszthet6 6ssze. A
ductusok korll dominaléan plazmasejteket tartalmazé, gyulladasos infiltratum lathatd, a ductusok hamja gyakran ellapul, vagy el
is tdnhet.

Duct ectasia
Leggyakrabban a subareoldris nagy ductusokat érinti, a ductusok tagulata, periductalis fibrosis, a lumenben, a falban és
periductalisan histiocytak jelenléte jellemzd. A histiocytak cytoplazmdjaban gyakran ceroid pigment van.

Lymphocytas mastopatia, lymphocytas lobulitis (diabeteses vagy autoimmun)

Az esetek kb. felében tapinthatéd elvdltozasként jelentkezik, mikroszképosan a stromdlis kotdszovet keloid-szerl collagén
szaporulata, a stromalis fibroblastok és myofibroblastok proliferacidja, lymphocytas perivasculitis és lymphocytas mastitis
jellemzéek. A lymphocytas mastitis predomindléan a terminalis ductalis lobularis egységekben jelentkezik.

Zsirnekrozis

Traumas eredet(i, de nem minden beteg tesz emlitést errél. A zsirnekrézis leggyakrabban felszinesen, a bér kdzelében jon létre, a
bdr fixalt lehet, ez klinikailag carcinoma gyanujat keltheti. Hisztol6giailag kezdetben vérzés dominal, késébb histiocytdk tdomege,
amelyek kdzott idegen test 6rids sejtek is el6fordulhatnak, késébb lobsejtes infiltracid, majd fibrosis koveti.

Granulomatosus mastitis
Ismeretlen etiol6giadju kérkép, amelyet hisztoldgiailag Langhans-tipusu érids-sejteket tartalmazé granulomiék jellemeznek. A
lobulusok destrukciojat okozza. Specifikus kérokozék kizaranddk.

Sarcoidézis eseteiben az emldk is érintettek lehetnek, az idiopatias granulomatosus mastitistél abban kiilonbozik, hogy
sarcoidosisban zsirnekrézist, talyogképzédést és reaktiv fibrosist nem latunk.

Silicon granuloma. Emlénagyobbité m(itétekhez szilikongélt hasznéltak mintegy 40 éven at. Mind az injektalt szilikongél, mind a
protézisekben 1évé szilikongél idegen test reakciot, histiocytas infiltraciot és zsirnekroézist okozhat. A szvetben a bedgyazas utdn
megmaradé szilikon kettésen tor6, kristalyos anyagként jelenik meg.

Rupturalt inclusios cysta, és fonal granulomak idegentest tipusu granuldcié kialakuldsaval jarhatnak.

Tuberculosis. Eléfordulhat az emlében, szoveti képe jellegzetes, savallé palcak kimutatdsa a szovetben vagy az emlébimbé
véladékbol, vagy tenyésztés igazolhatja a diagnézist.

Postrirradiaciés mastopathia

Az emlémegtarté mutéteket kovetden alkalmazott irradidcié a lobulusok és a termindlis ductusok teriiletén ezek atrophidjat, a
collagén rostok felszaporodasat okozza, a hdmban atipusos reaktiv elvaltozasokkal. A basalmembran jellemzéen megvastagodik.
Kulonos jelentéségét az adja, hogy cytologiai vizsgalat sordn az atipusos sejtek malignitas gyanujat kelthetik.

Amyloidosis
Ritkan fordul elé az emlében, a stromaban, a zsirszovetben, az erek falaban, a ductusok és a lobulusok koril rakédik le.
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Az Egészségiigyi Minisztérium szakmai protokollja
Az uvea betegségeirdl
(1. modositott valtozat)

Készitette: a Szemészeti Szakmai Kollégium

I. Alapveté megfontoldsok

A szem kdzéps6 burkdnak a gyulladasos megbetegedése az uveitis, amely az uvedn kiviil a szem mds részeit is involvalhatja.
A megbetegedés felosztasa anatdmiai, klinikai, szovettani és etioldgiai szempontok szerint lehetséges.

Anatémiai felosztas:

Elllsé uveitis érintheti csak az irist, amikor iritisr6l beszéllink és raterjedhet a corpus ciliaréra is - ekkor iridocyclitisrél van szé.
Intermedier uveitis, amely érinti a corpus ciliare hatsé részét (pars plana) és a retina extrém perifériajat.

Hatsé uveitis az Givegtest hatsé felszine mogotti teriletre kiterjedé gyulladas

Panuveitis az uvea egészét érintd gyulladas

Az uveitis klinikailag lehet akut és kronikus.

Szbvettanilag megkiilénboztetiink granulomatosus és nem-granulomatosus uvea gyulladast.
Etioldgiailag: exogén és endogén uveitisrél beszélhetiink.

Az endogén uveitis formai:

1. azendogén uveitis tarsulhat szisztémas betegségekhez, pl. sarcoidosis

2. infectiosus lehet: baktériumok, virusok, gombak, protozoonok — Tbc, herpes virus, candida, toxoplasma - okozta

3. idiopatias specifikus uveitis: okdt nem ismerjik, az eltlsé uveitis nem tarsul valamilyen jol definidlt szindrémahoz, de
specialis tlinetei vannak (pl.: Fuchs szindréma)

4. azidiopatias nem specifikus uveitis egyetlen kategéridba sem sorolhaté. Az esetek s-e ide tartozik.

Az uveitisek tlinetei:

Elulsé uveitisek tlinetei:
ciliaris izgalom
szaruhdrtya praecipitdtumok
gyulladasos sejtekbdl allé alakos elemek a csarnokvizben (tyndallisatio)
hatsé synechidk (az iris és a lencse kozott)
esetleg a lencse elszirkilése

Intermedier uveitis tlinetei:

szubjektiv tlinetei: Uszkdlé homalyok az livegtestben
latasromlds, melyet a cystoid macula oedema illetve degeneracié okoz

objektiv tlinetei: vitritis
exsudativ periférids uveitis
chronikus hatsé uveitis
periférias vasculitis
néha enyhe anterior uveitis

Posterior uveitis tlinetei:
latadsromlds (nagyfoku, ha a retina centruméban van)
latotérkiesés (melynek megszlinése a posterior uveitis gyogyuldsat jelenti)
a retina gyulladasa, amely lehet unifocalis (toxoplasma-fert6zés), multifocalis
(histoplasmozis) vagy térképszer (cytomegalovirus okozta retinitis)
vasculitis
papillitis
a szem hypotoniaja miatt papilla oedema
érujdonképz6dés
retinalevalds
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Gyakori tarsbetegségek

Spondylarthropathidk

A betegségnek négy alcsoportja van.

a) Spondilitis ankylopoetica (SPA): rendszerint sacroiliitissel kezd6dik, de néhdny esetben az elsé tiinet az eliilsé uveagyulladas.
Az elllsé uveitis (iritis vagy iridocyclitis) gyakran recidivald, nem granulomatosus, fibrindus uveagyulladas. A betegség mindkét
szemet érinti, de ritkan fordul el6 egy id6ben kétoldali gyulladas.

b) Reiter szindréma: a betegség seronegativ iziileti gyulladas, nem ghonorreds uretritis, valamint iridocyclitis tiinetegy(ttesébdl
all. A szindréma asszocidciét mutat a HLA B27 histokompatibilitasi antigénnel.

A fibrinosus iridocyclitis kezelés nélkil katarakta, masodlagos zoldhalyog és cystoid macula degeneracié kialakuldsahoz vezet.

c) Arthritis psoriatica: a betegségben az izlleti érintettség és a pikkelysomor egyittesen fordul el6. Az esetek 80%-ban
szemészeti tlinetek is tarsulhatnak a képhez, amelyek lehetnek: kétéhartya gyulladas, ellilsé uveitis, keratitis és masodlagosan
kialakul6 széraz szem.

d) Enteropathias spondarthritis: az oligoarthritishez gyakrabban colitis ulcerosa, ritkdbban Crohn betegség tarsul. A leggyakoribb
szemészeti tlinete az uveitis, ritkdbban - els6sorban nébetegeken - episcleritis és scleritis fordulhat elé. Az uveitis elsésorban
tlinetmentes szakokban jatszodik le, mig a sclerdlis folyamatok jél tiikrozik a betegség aktivitasat.

Immunkomplex uveitis és vasculitis
A szemben az immunkomplex altal létrehozott betegségek elsésorban pars planitis vagy hatso uveitis formajaban zajlanak le.
A szbvetkarositd folyamat érintheti a szemfenéki ereket is és ocularis vasculitist hoz létre.

Sjogren szindréma (SS)

Leggyakoribb szemészeti tiinete a keratoconjunctivitis sicca — az estek mintegy 90 %-dban fordul el6. A beteg égé- és
idegentest-érzésrél panaszkodik, a kbtéhartya és a szaruhdrtya punktalt illetve filamentosus elvaltozdsokat mutat. A szaruhartya
elvaltozasa cornea fekély kialakulasaig fokozodhat. Ritkan uveitis is el6fordulhat.

Juvenilis rheumatoid arthritis (JIA)
A betegség akut vagy kronikus uveitissel jar, mely igen gyakran recidivdl, szovédménye katarakta és glaucoma lehet.
A szaruhdrtyan opacitds zonularis johet Iétre. A gyulladas és a tarsuld szovédmények nagy mértékben rontjak a latast.

Behcet-kor
Recidivalé uveitissel, genitalis fekélyekkel, aphtosissal jaré immunmedialt betegség. A leggyakoribb szemészeti tiinet iridocyclitis
steril hypopyonnal, amely az esetek egy részében kataraktat okoz.

Szisztémas lupus erythematosus (SLE)
A betegség legsulyosabb szemészeti tiinete a chorioiddban és a retinaban kialakulé immunkomplex vasculitis (vérzés, vattatépés
gocok a retinan, proliferativ retinopathia, serosus chorioidea ablatio). SLE-ben az uveitis ritka.

Il. Diagndzis
Az uveitises betegek vizsgélata

1. Anamnézis felvétel
betegségre vonatkozo6 panaszok, a betegség kezdete, recidivak szama
csaladi anamnézis
szocidlis anamnézis
korabbi laké és tartézkodasi helyek (hosszabb tartézkodas kiilfoldon)
allatok a kérnyezetben
dohényzas, alkohol
elmult id6szak kezelései és gydgyszerek
bi/ homoszexudlis kontaktus
foglalkozas
korabbi betegségek
egyéb szervre kiterjed6 tlinetek
pszicholégiai anamnézis
életkor
nem
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2. Szemészeti vizsgdlat: latasélesség felvétel
réslampas vizsgalat
szemnyomas mérés
kontaktkagylds vizsgalat
szemfenék vizsgalat
fluorescein angiografia
ultrahangos vizsgalat
OCT (Optikai Koherencia Tomogréf)

3. Laboratériumi diagnosztika

3.1. Rutin laboratériumi vizsgélatok:
Vvt. siillyedés,
AST,
M3j és vesefunkcio,
Se K, Se Na,
Vérkép,
Se 6sszfehérje és frakcio,
Immunglobulinok,

Toxoplasmosis: antitest kimutatas
Toxocariasis: antitest kimutatds
eosinophilia

Leptospirosis: antitest kimutatas

Brucellosis: antitest kimutatds

Borreliosis: antitest kimutatds:  IF vagy ELISA
Western blott

Chlamydia

Virusok

Gombak

Antitest meghatarozas torténhet szérumbdl illetve csarnokvizbdl, esetleg tivegtestbdl.

3.2. Autoantitestek meghatarozasa
antinuklearis antitestek (ANA)
anticardiolipin antitest: occlusiv retinalis vasculitisben vizsgaland6
antineutrofil cytoplasmatikus antitest (ANCA)

3. 3. Rheumafaktor

lll. Kezelés
Az uveitisek kezelése

Az uveitis kezelésének harom alapvet6 célja van:
1. csokkenteni illetve megeldzni a latast veszélyeztetd szovédmények (glaucoma, sziirkehdlyog, krénikus cystoid
macula oedema, retina levalas) kialakulasat,
2. mérsékelni a betegség tiineteit és
3. az uveitist okozd hattérbetegség gyogyitdsa

1. Ellls6 uveitisek kezelése: rovid hatdsu pupillatagitd szerek
gyulladas csokkentd cseppek: nem szteroid jellegli cseppek
szteroid cseppek
antibiotikum cseppek
subconjunctivalisan adott szteroid injectiok
altaldnos szteroid
oki kezelés
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2. Intermedier uveitisek kezelése: parabulbarisan adott szteroid injectiok
altalanos szteroid
antibiotikum
oki kezelés

3. Hatso uveitisek kezelése: parabulbarisan adott szteroid injectiok
altaldnos szteroid
antibiotikum
immunszuppressziv szerek
cyclosporin A
oki kezelés

Reumas eredet esetén bioldgiai terapia. (Isd. alabb)

Révidhatasu pupillatagitd szerek: csokkentik a cilidris izomzat és a sphincter pupillae spazmusat: Homatropin 1%, Cylodrin
(Cyclopent), Tropicamid (Mydrum), Pnenylephrin (Neosynephrine)
Nem szteroid gyulladascsokkent6 szer diclofenacum natricum (Voltaren ophta)

Szteroid gyulladdscsdkkentd szerek: dexamethasone (Maxidex)
prednisolon (Ultracortenol)
fluromethalone (Efflumidex)
Antibiotikummal kombinalt szteroidok: dexamethasone és tobramycinum (Tobradex)
betamethasonum-natrium és gentamicinum (Garasone)
Szemkorili szévetekbe adhaté szteroidok: vizben oldott Di-Adreson F Aquosum (Scherin Plough) vagy mikrokristalyos depot
szteroidok Celeston, Diprophos (Scherin Plough), Metypred (Orion).

Szisztémads szteroidot nagy doézissal 1-2 mg/ttkg/nap prednisolon egyedértékkel kezdjik, a tlinetek mérséklédésének
megfelel6en csdkkentjik, majd attérhetlink az alternald kezelésre (48 éranként reggel egyszerre adott napi szteroid mennyiség)

Cytotoxicus szerek: szteroidra rosszul reagaléd esetekben, azokkal kombindlva a kumulativ szteroid adag csokkentésére
alkalmazzak. Tarsszakmakkal kdzosen kezelt betegek esetében azok indikacidjara adjuk, magunk az azotioprint (Imuran,
Wellcome) hasznaljuk,

2-5mg/ttkg/napi adagban. Metotrexat 15-30 mg/m?%/hét.

A cyclosporin A (Sandimmun, Sandoz) hatékony immunszuppressziv szer a késéi tipusu tulérzékenységi reakciokat gatolja.
Szokasos kezdd adagja 3-7 mg/ttkg/nap és a gyulladas csokkenésének mértékétdl a dozist 2-5 mg/ttkg/nap-ra csokkenthetjiik,
de mindig ki kell egésziteni gyulladas gatldé szerekkel (szteroid, nonszteroid), mivel maga antiphlogisticus hatdssal nem
rendelkezik.

Bioldgiai terdpia: Etanercept (Enbrel)
Infliximab (Remicade)
Adulimumab (Humira) (EMEA és FDA engedélyhez kotott)
Reumas tiinetek egyidej(i fennallasa esetén reumatolégus rendelheti vagy egyedi engedélyhez kotott.

Infect-allergids folyamatokban a tlneti kezelést a korokozora hato specifikus szerekkel kell kiegésziteni. Syphilisben penicillint,
tuberculoallergias folyamatokban rifampicint (Tubocin, Pharmachim) vagy INH-t (Isonicid, Richter) toxoplasmosisban
clindamycint (DalacinC, Upjohn) vagy pyrimethamint (Tindurin, EGIS) herpeses uvea gyulladasban acyclovirt (Zovirax, Wellcome)
toxocariasisban tiabendazolt (Mintesol, Merck Sharp & Dohme) szoktak adni.

Az uveitis szovédményeinek mutéti kezelése:

A sziirkehdlyog ellenes miitéteket lehetdleg két-harom honapos tiinetmentes szak utan végezziik, ha a beteg allapota
szlikségessé teszi a mUtét idejére szteroid és immunszuppressziv terdpidt inditsunk, antibiotikum védelem mellett.

Z6ldhalyog ellenes mitétek

Vitrectomia

Ideghatya-levalas ellenes mdtétek
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IV. Rehabilitdcio
V. Gondozds
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Az Egészségligyi Minisztérium szakmai protokollja
Az idéskori makula degeneracié kezelésérdl
(1. médositott valtozat)

Készitette: a Szemészeti Szakmai Kollégium

I. Alapveté megfontoldsok

Roviditések jegyzéke

AAO: American Academy of Ophthalmology

AMD: Age- related Macular Degeneration (idéskori makula degeneracio)

ANCHOR: Anti-VEGF Antibody for the Treatment of Predominantly Classic Choroidal Neovascularization in Age-Related Macular
Degeneration (a ranibizumab hatdsossagat és biztonsdgossagat vizsgalé tanulmany neve)

AREDS: Age Related Eye Disease Study (az antioxidans vitamin és nyomelem supplementdciot vizsgald klinikai vizsgalat neve)
CNV: choroidal neovascularisation (szubretinalis érijdonképz6dés)

ETDRS: Early Treatment of Diabetic Retinopathy Study (a cukorbetegek retinopatidjanak kezelését vizsgalé tanulmany neve)

GA: Geografikus (térképszerd) Atrofia

MARINA: Minimally Classic/Occult Trial of the Anti-VEGF Antibody Ranibizumab in the Treatment of Neovascular Age-Related
Macular Degeneration (a ranibizumab hatdsossdgét és biztondgossagat vizsgald tanulmany neve)

OCT: Optical Coherence Tomography

PDT: PhotoDynamic Therapy (fotodindmias kezelés)

PED: Pigment Epithel Detachment (a pigmentepithel (szerézus) levélasa)

PPP: Preferred Practice Pattern

RPE: Retinalis PigmentEpithelium

SST: Submacular Surgery Trial (a sebészi kezelés lehetdségeivel foglalkozé vizsgélat neve)

TAP: Treatment of Age-related macular degeneration with Photodynamic therapy (a verteporfin kezelés hatdsossagdaval
foglalkoz6 egyik nemzetkozi vizsgalat neve)

VIP: Verteporfin in Photodynamic Therapy Trial (a verteporfin kezelés hatasossdgaval foglalkozé egyik nemzetkozi vizsgélat neve)
VISION: VEGF Inhibition Study in Ocular Neovascularization (a pegeptanib hatasossagat és biztondgossagat vizsgaldé tanulmany
neve)

Bevezetés

E terdpids utmutatd célja az idéskori makula degeneracié osztalyozasanak, vizsgaldmaodszereinek, kezelési lehetéségeinek, és a
gondozds, sz(irés szempontjainak gyakorlati szempontu, irdnyelvszerl attekintése. A szerzd igyekezett a gyakorlat
szempontjabdl hasznosithatd, az Evidence Based Medicine (Bizonyitékra Alapozott Gydgyitas) elvei szerinti relevéns ismereteket
Osszegydjteni, tdmaszkodva a kdzelmultban frissitett és nemzetkozileg irdnyadénak elfogadott amerikai és eurdpai ajanlasokra
(AAO 2008, Chakravarthy 2006) és a kdzelmult legfontosabb 6sszefoglalé irodalmi kdzléseire (Liu 2004, Ambati 2003, de Jong
2006).

Ez a terdpias irdnyelv a 2010 janudri allapotokat tiikrozi. Tekintettel a gyors fejlédésre kiilondsen a terdpids terileteken, a
késébbiekben uj iranyelvek kiadasa, illetve egyes.részek javitasa sziikségessé valik.

Definicié
Az id6éskori makula degenerdcié a sargafolt (macula lutea) betegsége, mely tipusosan 50 éves életkor utan jelentkezik. A
diagnozist az alabbi szemfenéki jelenségek valamelyikének megléte esetén allithatjuk fel (AAO 2008):

—  Drusenek

—  Aretindlis pigmentepithel (RPE) eltérései, mint hypopigmentacié vagy hyperpigmentacié

— Az RPE fovedt érinté térképszer( atrofidja

—  Neovaszkuldris makulopatia: chorioidedlis érajdonképzddés (CNV) jelenléte

Jelentdség
A betegség jelentéségét az adja, hogy a fejlett orszagokban ez a felnéttkori szerzett vaksag legfontosabb oka (Ferris 1983).

Hazdnkban a vaksdgi statisztikdkban vezet6 helyen szerepel, részardnya 22- 25% (Gottlieb 1982, Vastag 1983, Németh 2005).
Kezelése nem tekintheté megoldottnak.
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Bar a betegek 80%-a a nem neovaszkularis formaval bir, mégis a neovaszkularis allapotok okozzak a betegség miatti
ldtdsromldsok 90%-at (Ferris 1984).

A legfontosabb rizikotényez6 az életkor: 50 éves kortdl 75 éves korig a prevalencia megharomszorozédik (Klein 1992). Az
elérehaladott formak incidenciaja hasonléan meredeken né. Eszlelhet6 kiilldnbség a rasszok kdzétt is: a betegség fehér bérszin
esetén gyakoribb (Schachat 1995, AREDS 2005). A legfontosabb (befolyasolhatd!) rizikdtényezé a dohanyzas: ujabb adatok
szerint a latasromlas kockazatat a dohanyzas akar négyszeresen is fokozhatja, a hatas dézisfliggd, leszokas esetén az fokozatosan
csokken (Thorton 2005, Khan 2005, Tan 2007, Klein 2008)

Pathogenezis
A kérkép pathogenezise nem pontosan ismert, ezért igen intenziv kutatasok targya (Zarbin 2004). Valdszinl genetikai faktorok

mellett (Haddad 2006) szerepet jatszhat az oxidativ stressz, a retindlis pigmentepithelium &regedése és a szemgolyd
keringésének haemodinamikai valtozasa is (Ambati 2003). A neovaszkularis formak kialakulasaban a vaszkularis endothetlialis
novekedési faktornak (VEGF) van kulcsszerepe (Ferrara 2004, Ambati 2003). Az elmult évek kutatasai lehetséges genetikai
hatteret taldltak: a komplmentrendszer miikddésében szerepet jatszd egyes genetikai mutéciok az AMD kockazatanak jelends
emelkedévével jarnak (Klein 2005, Edward 2005, Haines 2005, Gold 2006, Yates 2007).

A latasromlas lehetséges okai

A betegek latasat idéskori makula degeneracidban legtobbszor a betegség érdjdonképzédéses (,nedves”) formaja rontja meg
(Ferris 1984). Az érujdonképz6dés (CNV) megjelenése az exszudativ jelenségek miatt a latds gyors romldsat okozza, a
neovaszkularizacid minden esetben heggel, leggyakrabban durva hegesedéssel gydgyul. A hegesedési folyamat legtobb
esetben az érujdonképzddés kialakuldsa utani elsé két évben lezarul, a latdsromlds az elsé évben a leggyorsabb. Két év utan egy
irriverzibilis 1atasromlast okozd heg alakul ki, melyet az érintett teriileten a pigmentepithel, a choriocapilléris és a retina kiterjedt
karosodasa jellemez (Sarks 1976). Az allapot ezutan altalaban stabil: denz centralis scotoma mellett a betegek perférias latasa
megmarad. A betegek latasélessége ritkan marad a jogi értelemben vett vaksag hatara felett.

A betegek kisebb részének (20%, Ferris 1984) latdsa a fovea centrdlis ald terjedé geografikus atréfia miatt romlik meg, a
latasromlas lassabb, mint a nedves formaknal. Az atrofias teriileteket a retinélis pigmentepithel és a choriocapillaris egydttes
sorvadasa jellemzi. A betegek latasa akkor romlik meg hirtelen és jelentésen, amikor az altalaban extrafoveadlisan kezd6dé
atrofias folt eléri a foveat. A végsé latasélesség az atrofias folt méretétdl fligg leginkabb, a parafovedlis ép teriiletek valamennyi
fovealis funkciot atvehetnek.

A drusenek magukban komoly latasromlast ritkdn okoznak. Foveakozeli, illetve a fovea alatti drusenek okozhatnak
szinlataseltérést, homalyosabb latdst és jarhatnak enyhe metamorphopsidval (torzldtassal) is. Tekintettel arra, hogy a
metamorphopsia az érdjdonképzddés kialakuldsanak egyik legjelentésebb tiinete, ilyen esetben minden rendelkezésre 4llé
eszkozzel ki kell zarni az érdjdonképzédés jelenlétét, miutan a két allapot (az érdjdonképzodés forma és a drusenek CNV nélkiil)
kockdazata jelentdsen eltérd.

A retinalis pigmentepithel foveat érinté szerdzus levalasainal el6fordul, hogy a beteg csak a szemiiveg dioptridjanak
megvaltozasat (hypermetrop irdnyba) veszi észre, gyakran jar ezzel az allapottal azonban micropsia, vagy metamorphopsia. Bar
eléfordul a pigmentepithel levalasnak érdjdonképzédést nem tartalmazé valtozata is (avaszkularis PED), a pigmentepithel
levalasokat mégis célszerli a magas kockazati nedves formakhoz sorolni (még akkor is, ha az elérhet6 moddszerekkel
érujdonképzdédést bizonyitani nem tudtuk), miutan a varhatd természetes lefolyds ahhoz hasonlé.

Kitlizhetd terdpids célok

1. Primer prevencié: kiizdelem a betegség akéar enyhe formainak kialakulasa ellen. Legfontosabb bizonyitottan hatasos
lehetdség a dohdnyzas tilalma. Tovabbi szamitasba jové lehetéség az altaldnos kardiovaszkularis riziké csokkentése. Az
egészséges étrendre valo torekvésnek jelentdésége lehet, primer prevencidként vitaminkészitmények, antioxiddnsok
adasanak hasznossagara (negativ szemfenéki kép esetén) bizonyiték nincs, azok potencialis mellékhatasait mérlegelni
kell.

2. Csokkenteni annak a veszélyét, hogy jelentds latasromlassal fenyegeté allapotok (Pl. CNV) alakuljanak ki. Ismerni kell
ehhez, hogy mely szemfenéki allapotok esetén kell redlisan jelentds latasromlassal fenyeget6 allapotok kialakulasara
szamitani.

3. A varhaté jelentds tovabbi latasromlassal fenyeget6 éllapotokban (exszudativ formak aktiv érdjdonképzédéssel) a
ldtadsromlds veszélyének, mértékének, sebességének csokkentése.

4. A kialakult latdsromlas megsziintetése, a 1atds javitasa: attorést jelent az anti-VEGF terdpidk térhoditasa. A ranibizumab
az aktiv CNV-s betegek 30-40%-nal érdemi (3 soros) latasjavulassal kecsegtet. Hasonld javulas a heges és a fovea ala
terjed6 atrofias komponenst tartalmazé formaknal jelenleg nem remélheté.
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Osztalyozas
A betegségnek szamos klasszifikdcioja létezik az irodalomban. Az &ltaldnosan hasznalt szaraz — nedves AMD osztalyozas

elfogadhatd, legnagyobb hibdja azonban az, hogy nem ad informaciét a meglévé vagy véarhaté latdsromlasrdl (a geografikus
atrofia a szdraz csoportba tartozik), tovdbba nem ad tdmpontot a betegeket fenyegetd kockdzat megitéléséhez. Az AREDS
terminoldgia ezzel szemben az ,elérehaladott” AMD csoportba sorolja a betegség mindkét, sulyos latdsromlast okozo6 fajtdjat, a
neovaszkularizaciéval jaré formékat és a ,szaraz” geografikus atréfiat is.

A gyakorlatban az AREDS osztalyozdsanak haszndlata javasolt (AREDS 2001). Ez a klasszifikdcié a klinikai rutin szamara jol
felhasznélhatéan elkilonit bizonyos eltéré kockazatu csoportokat (AREDS 2005, 1. tablazat). Ennek azért van jelentésége, mert
kilonbozé tipusu druseneket tartalmazé szemek kozott a latasromlds kockazata szempontjabdl akér 33-szoros kiildnbség is
lehet, és ez az elkiilonités egyszer( szemtikri vagy biomikroszkdpids vizsgalattal elvégezhetd.

Szemfenéki jelek Latasélesség al éli;);:rléa;?; sra Kezelés sziikségessége
AMD hianya nincsenek pigmentepithel jo alacsony -
(AREDS 1. eltérések és kbzepes vagy nagy
kategéria) drusenek
kevés kis drusen (<63 pum)
Korai AMD nagyszamu apré drusen (<63 um) | jo alacsony -
(AREDS 2. vagy
kategoria) legaldbb 1 kdzepes méretli
drusen
(63-124 pm)
vagy
pigmentepithel eltérések
Intermedier AMD | nagyszamu koézepes méret( jo magas Taplalékkiegésziték
(AREDS 3. drusen (AREDS)
kategoria) (63-124 pm)
vagy
legaldbb 1 nagy drusen
(=125 pm)
vagy
centrumot el nem éré
geografikus atréfia jelenléte
El6rehaladott 1. A pigmentham réteg karosodott magas Lézer, anti- VEGF, PDT
AMD (AREDS 4. térképszerl atrophidja, mely a
kategoria) fovea kdzpontjat is érinti
2. Neovaszkularis maculopathia
— Chorioidea
neovaszkularizacié (CNV)
— szerozus és /vagy vérzéses
neuroretina /RPE levalas
— lipoid exszudacidk
— szubretinalis és szub RPE
fibrovaszkularis
proliferacié
— disciformis heg

1. tabldzat: Az AMD osztalyozésa az AREDS szerint.

Lathatd, hogy a betegség diagnézisanak kimonddsédhoz kizérélag a druseneket és a pigmentepithel hyperpigmentacidjat,
hypopigmentacidjat vagy geografikus atrofiajat, illetve a szubretindlis érdjdonképzédésre utalé szemfenéki jeleket vessziik
figyelembe, mas szemfenéki jelenségek a definicié szerint nem értelmezhetéek. Hasonléan nincs a betegségnek latasélesség
kritériuma sem.

A drusenek méretének (apro- kdzepes- nagy) azért van jelentésége, mert a latasromlast okozo elérehaladott formak
kialakulasanak szempontjabdl alapvetéen eltéré kockézatot jelentenek (AREDS 2001, 2005). Nagy drusennek a 125 mikronnal
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nagyobb druseneket tekintjiik. Természetesen ezt réslampas biomikroszképos vagy szemtukri vizsgélattal objektiv médon mérni
nem lehet. A méret szempontjabdl referencianak (125 mikron) a v. centralis retinae valamely féaganak atméréjét kell tekinteni a
latéidegfé pereménél. A kbzepes méretd drusen 63-125 mikron atmérdju, referencia ugyanigy a véna. Kisszamu, 63 mikronnal
kisebb drusen (,kemény” drusen) nem tekintendé az AMD részjelenségének (Bird 95, Sharks 1999).

Osztélyozas szempontjai elérehaladott AMD (AREDS 4. kategéria) esetében

Centrumot eléré geografikus atréfia

llyen esetekben a centralis latas karosodott. Erdemi latasjavité kezelés nem lehetséges, fontos azonban annak ismerete, hogy
ezeken a szemeken is kialakulhat még érujdonképz6dés, mely a latast tovdbb ronthatja. Ha mindkét szemen centrumot eléré
geografikus atrofiat talalunk, CNV kialakuldsanak kockazata viszonylag alacsony (2 év alatt 2%, 4 év alatt 11%). Ha az egyik
szemen neovaszkularis AMD, a masikon geografikus atréfia van, az atrofias szemen a nedves forma kialakulasanak esélye 2 év
alatt 18%, 4 év alatt 34% (Suness 1999).

Neovaszkularis AMD
A neovaszkularis (,nedves”) AMD-t klinikailag és angiografidsan a kdvetkezé jelenségek jellemezhetik
—  Chorioidedlis érdjdonképzdédés az angiografian
—  Aneuroretina vagy a pigmentepithelium szerézus vagy vérzéses levaldsa
—  Szubretinalis vagy szub-RPE érproliferacio
—  Fibrovaszkularis (gyakran kerek, disciform) heg

A nedves AMD osztalyozasa gyakorlati szempontu. Legfontosabb szempontja a kiilonb6z6 terapias beavatkozasokra adott eltéré
vélasz, ami az egyes terapias lehetéségek indikacioit is meghatérozza.

Az egyes alcsoportok természetes lefolyasat és a kérdéses terapiatol remélheté eredményeket prospektiv, randomizaélt, placebo
kontrollalt vizsgalatokbdl ismerjiik. (MPS 1982-94, TAP 1999-2002, VIP 2001, Gragoudas (VISION) 2004, Brown (ANCHOR) 2006,
Rosenfeld (MARINA) 2006).

Az osztalyozas kulcsa a fluorescein angiografia. Az angiogréfia értékelésének elveit az egyes klinikai vizsgalatokkal kapcsolatban
részletesen kozolték (MPS 1991b, TAP&VIP 2003) és az alapelvekkel és nédmenklaturdval kapcsolatosan nemzetkozi konszenzus
van. Exszudativ makuladegenercioval kapcsolatos barmilyen terapias dontés meghozasahoz megfelel6 min6ségu fluorescein
angiografias felvételek és az angiografias fogalmaknak mélyrehaté ismerete sziikséges. A betegség lefolyasaval és allapotaval
kapcsolatban egyéb vizsgaldeljarasok segitségével tovabbi hasznos informacidkhoz lehet jutni (indocyanine- zold angiografia,
Optikai Koherencia Tomografia), de a terapias dontéseinket alapvetden a fluorescein angiografia hatarozza meg (Chakravarthy
2006). Az optikai koherencia tomografia elterjedésével jelentéségének novekedése varhatd, az anti-VEGF terapiak esetében az
Ujrakezelés sziikségességének elbiraldasdban ma mar jelentds szerepe van (Fung 2007, Krebs 2005).

Az osztalyozas a szemfenéki neovaszkularis ézi6 eltéré angiogréfias jellegzetességekkel biré komponenseinek (okkult vagy
klasszikus CNV) jelenlétén, ezek egymashoz és a foveahoz valo viszonyan, a tarsult vérzés és az egyéb eltérések méretén alapul.

1. A foveadhoz valé viszony szempontjabol a neovaszkularis lézidkat 3 csoportra osztottak (MPS 1982, 1991b). A hdrom csoport
jelentésen eltéréen reagal a lézer fotokoagulaciora (a lézerkezelés lataskarositd hatasa szempontjabdl), ez meg is hatarozza a
|ézer fotokoagulacié indikacidjat:

—  Extrafovedlis: A CNV barmely részlete 200 mikronra vagy annal tavolabb van a fovea kdzepétdl

— Juxtafovealis: A CNV foveahoz legkozelebbi pontja attol 1-199 mikron tavolsagra van

—  Szubfovealis: A CNV a foveola ala terjed.
2. A méret megitélésénél a papilla terilete (disc area, MPS) tekintendd referencianak. (Vigyazni kell arra, hogy a gyakran hasznalt
Jkét papillanyi” kifejezést hasznélhatjuk tavolsag és terdllet jelolésére is; egy-két papilla atmérdji kerek 1ézi6 terllete 4 papillanyi,
3 papilla atmérgjié 9 papilla teriletnyil) A mai korszer(i digitalis funduskamerakon az ennek megitéléséhez sziikséges
planimetrias lehet&ség altaldban megvan. A méretnek az egyes kezelésektdl varhato terapias eredmény és az indikacio felallitasa
szempontjabdl is jelentésége lehet (PDT).
3. Az érujdonképz6dés angiogréfias jellegének (okkult vagy klasszikus tipusi CNV) mind az eltéré természetes lefolyas, mind
pedig az egyes terapidkra (PDT) adott eltérd valasz miatt van jelentsége.
4. A neovaszkuldris 1ézi6 egyéb komponenseinek (vérzés, hegek, pigmentepithel levalds, stb.) megléte vagy azok mérete az
egyes beavatkozasokat kontraindikalhatja.
A neovaszkularis 1ézi6 egyes komponenseinek definicidja a megfeleld tanulmanyokban (MPS 1991b, TAP&VIP 2003) talalhaté.
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Az MPS Kklasszifikacion tul tovébbi klinikai entitasok kiilonithetéek el (polypoid chorioiditatia (Ciardella 2004), retindlis
angiomatdzus proliferacié (Yanuzzi 2001). Ezek els6 megfigyelésében kiemelt szerepe volt az indocyanine- z6ld angiografianak.
Pontos jelent6séglik és a terapidkra vald esetleges eltéré véalaszuk tisztazast igényel.

Pigmentepithel levélasok
Kulon emliteniink kell a pigmentepithel levaldsokat definicios kérdések és terapids problémak miatt is.
Szbvettanilag pigmentepithel levélasnak tekintendé minden olyan jelenség, amikor az RPE a Bruch membrantdl korilirtan
eléemelkedik a két réteg kozott 1évé barmilyen anyag miatt (szerézus folyadék, vér, neovaszkularis szovet vagy a drusenek
eosinofil anyaga).

e  Pigmentepithel levalas chorioretinopathia centralis serosaban
Természetesen nem tekintjik AMD részjelenségének a chorioretinopathia centralis serosdban megfigyelheté kisebb- nagyobb
méret( szer6zus pigmentpithel levalasokat, melyek mind biomikroszképidval mind pedig fluorecsein angiogréfiaval vagy OCT-
vel jol dbrazolhatoak (Kérényi 2000, Pregun 2004).

e  Vaszkularizalt pigmentepithelium
Az AMD angiografids terminolégidjaban az okkult CNV egyik fajtdja a ,vaszkularizalt pigmentepithelium”, melynek esetében a
pigmentepithel és a Bruch membrin kdzott neovaszkularis szovet van. Célszerl ezt a biomikroszképosan is megfigyelhet6é
jelenséget a funduskép leirdsaban ,az RPE korilirt megvastagoddasa” névvel jel6lni, az angiogréfidn pedig az MPS terminoldgia
szerinti ,vaszkularizalt pigmentepithelium” ( = okkult CNV) elnevezés hasznalata javasolt.

e Szerdzus pigmentepithel levalas
A pigmentepithel levalds alatti szerézus folyadékgyiilem esetén a pigmentepithel szerdzus levaldsa kifejezés lenne célszer(, az
angolszasz szakirodalom ezt illeti ,pigment epithel detachment” (PED) kifejezéssel. Az esetek egy részében ez egyitt jar
angiogréfidval detektalhatd szubretindlis érijdonképzédéssel, azonban egyes esetekben a folyadék forrasa (feltételezhet6 a
hyperpermeabilitas) alapos fluorescein vagy ICG angiogréfidval sem derithetd fel (avaszkularis PED).

e  Druseniod pigmentepithel levalas
Amennyiben nagyméretl drusenek konfludlnak, kialakulhat akéar papilldndl is nagyobb teriiletd, un. drusenoid pigmentepithel
levalas. Ezeket vérzés, exszudatum vagy szubretindlis (a receptorréteg és a pigmentepithel kdzotti) folyadékgylilem nem kiséri.
Szélik altaldban nem olyan éles, mint a szer6zus pigmentepithel levalasoké, a kett6 kozott éles hatarvonalat hizni azonban nem
mindig lehet.
A drusenoid pigmentepithel levélasok elvben sokdig stabilak lehetnek, azonban mindenképpen a latasromlas szempontjabdl
magas kockdzatu intermedier AMD (AREDS 3) csoporba tartoznak, gyakori tehat az érijdonképzédés (vagy a geografikus atrofia)
kialakulasa.
Az OCT technolégia elterjedésével a pigmentepithel levalas detektélasa lényegesen kdnnyebbé vilt, fontos azonban a megfeleld
terminoldgia hasznalata. Nagyobb méretl drusenek az OCT metszeten pigmentepithel levalasként abrazolédnak, a leirdsokban
vagy a leirdsok értelmezésénél ezt szem el6tt kell tartani.

A pigmentepithel levalasok progndzisa és kezelése

A vaszkularizalt pigmentepitheliumot mint okkult CNV-t kell tekinteni, és annak megfeleléen kell kezelni.

Szerézus pigmentepithel levalasok természetes lefolydsa kedvezétlen: bar a szemek akdr néhany évig is aradnylag jo
ldtasélességet megérizhetnek, hosszu tavon a folyadék felszivéddasa utdn geografikus atréfia marad vissza, més esetekben pedig
szubretindlis értjdonképzddés lesz nyilvdnvald annak minden kdvetkezményével. A pigmentepithel levaldsok spontéan, lézer
fotokoagulacié vagy PDT hatdsara megrepedhetnek, ez fovealis érintettség esetén rapid és irreverzibilis [atdsromlassal jar. A PED
lézer kezelése nem hozott a természetes lefolydsnal kedvezébb eredményt (Retinal pigment... 1982, Barandones 1992). A
fotodindmids kezelés szigoru feltételei dltaldban nem teljesiilnek (feltétel , hogy a teljes 1ézi6é tobb mint 50%-a okkult vagy
klasszikus CNV legyen és az PED esetén nagyon ritkan teljesiil). Osszességében, a pigmentepithel szerézus levélasai esetén
megfeleléen bizonyitottan elényds terdpia nem all rendelkezésre (Chakravarthy 2006).

A kockazatok elemzése
A beteget fenyegetdé kockadzat elemzésénél a betegség elérehaladott formaiban (AREDS 4) a varhatd tovabbi
latdsromlds kockazatat és a kilonbozé kezelésekre varhatd valaszt kell értékelni az angiogréfias jellegzetességek
alapjan. Az ennél enyhébb allapotokban (AMD szempontjabdl egészséges szemek, enyhe és intremedier AMD (AREDS
1-3)) a latast kdzvetlenil fenyegeté formdk (AREDS 4) kialakuldsanak kockazatat kell mérlegelni.
A vérhat6 természetes lefolyas a betegség nedves formaiban igen sulyos: klasszikus érdjdonképzédés esetén 5 év alatt
a kezeletlen esetek 60% szenved el sulyos (legaldbb 6 soros) latdsromlast, az MPS vizsgalatba be nem vonhaté
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esetekben (tisztan okkult és nem jél definidlhatd kevert CNV-k) esetén a sulyos latasrolas 2-3 év alatt 40%-ban varhato
(AAO2008). (2. tablazat)

AREI?§ alesoport Kockazat Iatast kézveFIenUI ffan,yegeté Jelentés tovéb}bi latasromlds
kategoria forma (ARDS 4) kialakulasara kockazata
Nincs AMD Igen alacsony
(AREDS 1)
Enyhe AMD 1,3% (5év)
(AREDS 2)
Intermedier 18% (5 év)
AMD
AREDS 3)
Nagy drusen csak az 6,3% (5 év)
egyik szemen
Nagy drusen mindkét 26% (5 év)
szemen
GA vagy CNV a masik 43% (5 év)
szemen
El6rehaladott GA mindkét szemen CNV kialakuldsa valamelyik szemen: Friss esetek, 3 soros tovabbi
AMD 11% (4 év) latasromlas CNV nélkil: 50% (2 év)
(AREDS 4)
egyik szemen GA, CNV kialakuldsa a GA-s szemen: 34% (4
masikon nedves AMD év)
Extrafovedlis CNV Sulyos (6 sor) latdsromlds 5 év alatt:
62%
Juxtafovealis CNV Sulyos (6 sor) latadsromlas 5 év alatt:
61%
Szubfovedlis CNV 3 soros latasromlas:
59-67% (2év)
6 soros latasromlas:
26-47% (2 év)
Okkult CNV altalaban 40% (2-3 év)

2. tdblazat: Kockazatok az egyes alcsoportokban

A kezelések eredményességének mérése

A betegek latésa szdmos szempontbdl értékelhetd. A nemzetkdzi gyakorlatban a 1atés valtozdsanak megitélésére a
legjobb korrigélt tavoli latasélességet hasznaljak, szabvanyos ETDRS olvasétablan mérve. Mérsékelt ldtasromldsnak a
latasélesség 3 soros vagy azt meghaladé romlasat tekintik, ez a beteg diszkriminaciés latész6gének megduplazédasat
jelenti. Sulyos latdsromlasnak a hat soros vagy azt meghaladd viéltozast tekintik, ez a diszkriminaciés latdszog
megnégyszerez6dése. Fontos tudnunk, hogy a 3, illetve 6 soros latdsromlast a hazdnkban altaldanosan hasznalt
Kettessy- féle olvasotablan szamitva hibas, vagy legaldbbis az irodalmi adatokkal 6ssze nem hasonlithaté adatokat
kapunk. Megoldas lehet logaritmikus Iépték( ETDRS tabla hasznalata vagy az ilyen jellegli szamitasokhoz a Kettessy-
féle (vagy barmely mas) tablan mért decimdlis latasélesség atszamitdsa logMAR értékre, ennek 0,1-es valtozasa felel
meg egy sor valtozasnak (Ferris 1982).

Tudomanyos szempontbdl stabilnak a latdsélességet akkor szokas tekinteni, ha a latasélesség valtozasa (javuldsa vagy
romldsa) 3 soron belll marad, javuldsnak a 3 ETDRS soros vagy azt meghaladé javuldst nevezziik. (Természetesen, a
mindennapi gyakorlatban a betegek jogosan érezhetik dramai latdsromlasnak a 2 soros latasélesség csokkenést vagy
jelentds javulasnak a két soros javulast is, de a fentieket a tudomanyos vizsgalatok olvasasakor, értelmezésekor
figyelembe kell venni.)

A korrigdlt tavoli latédsélesség mellett szdmos tovabbi paraméternek jelentésége lehet a betegek allapotanak és az
egyes terapidk értékének megitélésében, ilyenek példaul a kozeli |atdsélesség, az olvasasi sebesség, a
kontrasztérzékenység, az életmindség vagy a kezelések koltséghatékonysaga (Rein 2006, Coleman 2008, Seres 2006).
Az egyes terapids lehetéségek eredményeinek 6sszehasonlitdsat neheziti, hogy bar az ETDRS latéélesség- tabla
haszndlata a kutatasokban 4ltaldnos, az egyes vizsgdlatok kozott jelentds kiilénbség lehet a bevalasztasi
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kritériumokban, az eltéré kiinduldsi latasélességben, a kovetési id6 hosszaban vagy példdul a megengedett mas
kezelésekben. Ez magyardzza azt a kiilonbséget, ami a klinikai vizsgalatokban természetes lefolydst mutatd
megtestesité kontroll (placebo) csoportok eredményei kdzott van. Példa: fotodindmids kezelés hatdsossagat vizsgald
TAP tanulményban 0,1- 0,5 l&tasélességli predominans médon klasszikus CNV-jii betegeket vizsgaltak (TAP 1999, 2001),
mig a pegaptanib hatasat vizsgalé VISION vizsgalatban a bevalogatéds latasélesség korlatja két sorral alacsonyabb
latasélességet (20/320 = 0,0625) is megengedett (Gragoudas 2004). Ez az alsé latasélesség- korlat kdzel esik a betegség
természetes lefolydsa alapjan varhaté latasélességhez. llyen alacsony alsé korlat esetén az ehhez kozeli szemek mar
nemigen romlanak a legjobb tavoli latasélesség szempontjabodl, nehezen elképzelheté a 6 sort meghaladé latadsromlas
is, ennek ardnyat (és a 3 soros latdsromlas ardnyat is) a vizsgalat alulbecsili. Az 6sszehasonlitast ebben az esetben az is
neheziti, hogy a VISION vizsgalatban az akkor mér térzskdnyvezett fotodinamias kezelés alkalmazasa megengedett volt
a vizsgalat soran, igy az eredményt ez mind a placebo csoportban, mind pedig a pegaptanib kezelt csoportokban
befolydsolhatta, ily a kezelési eredmény ilyen szempontbél pegaptanib- Visudyne PDT kombindlt kezelésnek
eredményének is tekinthetd.

Osszefoglalva: irdnyelv szintjén az egyes kezelések hatasossagardl csak dnmagukban, az azokkal foglalkozé klinikai
vizsgélatok eredményei alapjdn az azokban haszndlt kontroll csoportokhoz képest lehet nyilatkozni. Két terdpia
egymashoz képest varhaté hatdsossdga és koztiik ,erésorrend” feldllitdsa csak akkor lehetséges, ha azokat egyazon
klinikai vizsgalatban ,fej fej mellett” hasonlitottdk 6ssze (ilyen példaul az ANCHOR vizsgélat a PDT és a ranibizumab
Osszehasonlitdsara (Brown 2006, a ranibizumab éa a ranibizumab + PDT Osszehasonlitds vagy a ranibizumab és a
bevacizumab hatdsat 6sszehasonlito, e sorok irdsakor folyamatban lévé vizsgalat (NEI-CATT).

Il. Diagnédzis

Diagnosztika
A betegek vizsgalata sordn a kdvetkezd kérdéseket kell megvalaszolnunk:

e Van-e a betegnek AMD-je?

o Diagnosztikai kétely esetén fluorescein angiogréfia lehet szilkséges (a beteg panaszai vagy bizonytalan
eredetl, exszudativ AMD-re utal6é szemfenéki jelek esetén). Nem tisztazott eredetl vérzés, exszudatumok,
oedema, szubretindlis folyadék, cystoid makula oedema esetén az angiografia vagy OCT vizsgalat lehet
sziikséges diabeteszes retinopathia, makularis vénadgelzarddas, juxtafovedlis telangiektdzia stb.
elkulonitésére.)

e Van-e ,nedves” AMD (Fenyeget-e jelenleg kdzvetleniil [atdsromlas?)

o Nem: szaraz AMD &ll fenn. Eldontendd, hogy a latdsromlds kockazata szempontjabdl a beteg melyik kockazati
csoportba esik (korai vagy intermedier AMD, AREDS 2-3), ez alapjan elddnthetd az esetlegesen sziikséges
taplélékkiegészitd terapia. Ezt a szemfenékvizsgélat alapjan kell eldénteni, fluorescein angiogréfia ehhez nem
sziikséges.

Geografikus atréfia esetén mind a tovabbi sorvadés, mind pedig érujdonképzddés kialakuldsa miatti tovabbi
ldtdsromldsnak jelentds kockazata van. Megfelel$ vitamin / taplélékkiegészitd szedése megfontolandé.

o lgen: Nedves AMD szemfenéki jelei ldthatéak. Fluorescein angiogréfiat kell végezni, hogy a neovaszkularis
16zi6 jellegzetességei alapjan

= Becsilni tudjuk a varhatd természetes lefolydst
= Kitudjuk valasztani a beteg szdmdra esetleg felmeriil6 optimélis kezelési stratégiat
e Jol korilhatérolt extrafovedlis 16zi6 fluorescein angiogréfian: Slrgésen lézer
fotokoagulaciét kell végezni. Ezt kdvetéen a beteg szoros kontrollja sziikséges az
esetleges recidiva megfelelé idében valoé észlelése céljabdl. Nem ismeretes olyan
kontrollalt vizsgalati eredmény, mely ilyen esetekben az anti-VEGF terdpia els6bbségét
igazolna.
e A neovaszkuldris 1ézi6 szubfovedlisan (juxtafovealisan) terjed, vagy nem jol korilhatarolt:
Meg kell vizsgalni, hogy a beteg anti- VEGF kezeléstél vagy fotodinamias kezeléstdl el6nyt
élvezhet-e?
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Ne végezziink fluorescein angiogréfiat, ha

e A diagndzis a szemfenéki kép alapjan egyértelm(i és nyilvanvalo, hogy az angiografianak
nincs terapias kovetkezménye (biztosan alkalmatlan minden rendelkezésre 3ll6 kezelési
lehetéségre, pl. régi disciformis heg gyenge latasélességgel)

e Biztosak vagyunk a tovdbbi terdpia szikségességében, de azt nem tudjuk végezni:
tovabbkildés esetén a fogadd centrumok friss, sajat készitésl fluorescein angiografiat
preferalhatnak és az angiogréfiat valdszintileg megismétlik. (Kivétel lehet: angiografias
felvételsorozat elkildheté a friss, teljes, j6 mindségui nagy felbontasu digitalis képeken, pl.
CD-n. Célszerli ezt a fogado intézettel elére egyezteni, hogy a beteget ne tegyiik ki a
felesleges ismételt angiografias procedura kockazatainak)

Alapvetd vizsgalati technikak

Szemfenék vizsgalat

A betegség alapjelenségeinek felderitésére szolgal, melyek a kovetkezok: Vérzés, exszudatumok, pigmentepithel eltérések és
atrofias teruletek, a neuroretina szerdzus levalasa (szubretinalis folyadék), pigmentepithel megvastagodas, pigmentepithel
levalas. Az utébbi 3 eltérés csak sztered képben végzett vizsgalattal érzékelhetd, ezek jelenléte egyenes szemtikri vizsgélattal
nem birdlhaté el felelés modon. Lehetséges jo6 megoldas kontakt Gveggel vagy non- kontakt lencsével (pl. 90D) végzett
résldampds biomikroszkoépia.

Fluorescein angiografia

Az angiografias jelenségek MPS klasszifkacioja 30 fokos latdszoggel készitett sztered angiografias felvételeken alapul (MPS
1991b). Mono képben az ott definialt és dltalanosan elfogadott fogalmak egy része biztonsaggal nem értelmezhetd, igy elvileg
nem nyilatkozhatunk felel6sen az okkult membranokrdl és az esetlegesen blokkold vérzés vastagsagarol.

A sztere6 angiografia minden funduskameraval elvégezhetd, gyorsan megtanulhat6 és digitalis kamerak esetén lényeges
tobbletkoltséget sem jelent.

Az angiografidk megfelel6 értékelése nehéz és a ndémenklatira behato ismeretét feltételezi. Az értékelés nehézségét
reprodukalhatésaganak viszonylag alacsony volta jelzi (Kaiser 2002).

Optikai Koherencia Tomografia (OCT)

Az OCT ma a retina vizsgalatanak alapveté eszkozévé valt. Kilonleges lehetéséget ad a szubretinalis folyadék és a retina valddi
o6démajanak megfigyelésére és a retina keresztmetszeti szerkezetének abrazolasara. Az anti-VEGF kezelések hatasanak
kovetésére kivaloan alkalmas (McDonald 2007, Kaiser 2007), segitséget nyujt az Ujrakezelések szlikségességének elbiralasaban is
(Fung 2007, Krebs 2005).

Fundus autofluorescencia

A szemfenéki autofluorescencia jelensége régdta ismert, az idéskori makula degeneracié diagnosztikdjaban hasznosithato
mindségu felvételek azonban csak a korszer( digitalis kamerakkal és a pasztazo lézeres késziilékek segitségével készithetSek.
JelentGsége a sorvadasos foylamatok kiterjedésének és fovedhoz valo viszonyanak tisztazasaban és a progresszié megitélésében
lehet (vonRickmann 1997, Fleckenstein 2010).

Ill. Terdpia

Terdpias lehet&ségek

Az elmult 30 évben lefolytatott epidemioldgiai és egyes terapiak hatasat vizsgaldé randomizalt klinikai vizsgalatok igen fontos
adatokat szolgaltattak a betegség természetes lefolydsaval és a kezelések hatasossagaval kapcsolatban (Leibovitz 1980, AREDS
2001, TAP 1999-2002, VIP 2001, Gragoudas 2004, Brown 2006, Rosenfeld 2006). A terapias lehetéségeket és a gondozas elveit a
3. tdblazat foglalja 6ssze.
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Terapia Indikécié Kovetés rendje
Obszervacio: = Nincs az AMD-nek klinikai jele Mint barmely mas egészséges felnéttnél (A1
(Iézeres, mUitéti (AREDS 1.)
vagy gyogyszeres = Korai AMD Fundusfoté vagy fluorescein angiografia nem
kezelés nem (AREDS 2.) sziikséges [A1]

sziikséges) 4!

Elérehaladott AMD: kétoldali
geografikus atréfia vagy disciform heg

Antioxidans
terdpia az AREDS-
ben leirtaknak
megfeleléen 1

Intermedier AMD

(AREDS 3.)

Elérehaladott AMD
(AREDS 4) a masik szemen

Rendszeres monokularis dnellendrzés
(Amsler racs) (A

Panaszmentes esetben ellenérzés 6- 24
havonta, panasz esetén azonnal
ellensrzésia

Fluorescein angiogréfia CNV gyanuja
esetén

Lézer
fotokoagulacié
(MPS) [Ad]

Extrafovealis klasszikus CNV
Juxtafovealis klasszikus CNV

Kontroll fluorescein angiografia a lézer
fotokoagulacié utdn 2-4 héttel, majd 4-6
héttel késébb az eredménytél fliggéen
[Aan]

Ujrakezelés sziikség szerint

Rendszeres monokuldris dnellendrzés
(Amsler racs) (A

Ranibizumab
intravitrealis
injekci6 A1

szubfovealis CNV

4 hetente szemészeti vizsgalat és
Ujrakezelés A1

endophthalmitis vagy latéhartyalevalas
gyanuijelei esetén azonnal kontroll A1)
Rendszeres monokuldris dnellenérzés
(Amsler racs) (A

Fotodinamias

Szubfovedlis CNV, amennyiben a CNV a

3 havonta fluorescein angiografia az

kezelés teljes 16zi6 legalabb 50%-3at kiteszi és az Ujrakezelés szlikségességének

verteporfinnal érujdonképzddéses rész legaldbb 50%-a elbiralasara (A1)

(TAP, vIp) [l klasszikus tipusu (predominans médon Rendszeres monokularis 6nellendrzés
klasszikus CNV) (Amsler racs) (A

Pegaptanib 12 papilla tertiletnél kisebb szubfovealis CNV, 6 hetente szemészeti vizsgalat és

intravitrealis
injekci6 A1

amennyiben

és

predominans moédon klasszikus CNV
kisebb részben klasszikus vagy tisztan
okkult CNV, ha a szubretialis vérzés a

teljes 1ézi6 kevesebb, mint 50%-a

vérzés, lipid exszudatum jelenléte vagy
az elmult 12 hétben a latasélesség
legaldbb 3 soros romldsa

Ujrakezelés (A

endophthalmitis vagy latéhartyalevalas
gyanujelei esetén azonnal kontroll ]
Rendszeres monokularis dnellendrzés
(Amsler racs) (A

3. tdblazat: Terapias lehetdségek 6sszefoglalasa és a gondozas rendje (Az AAO modszertani levele alapjan, modositva). Az
evidenciaszintek jel6lése az AAO ajanldsa alapjan (AAO 2008), részletes magyardzat a szOveg végén taldlhaté.

A betegség megelbzése
Epidemioldgiai vizsgalatokbdl tudjuk, hogy a betegség incidencidja alapvet&en alacsony, ezt legjobban az életkor hatdrozza meg
(ez értelemszerien nem befolydsolhatd, mint rizikéfaktor). Tovabbi (nem befolyasolhato) rizikétényezé a rassz (fehér bérszin
esetén a betegség gyakoribb). A legfontosabb befolyasolhaté (és befolyasolandd) rizikéfaktor a dohanyzas. (AREDS 2005). Nincs
olyan tudomanyos adat, mely a (szemfenék szempontjabol) egészséges populacié esetén barmilyen preventiv terapia hatasat
ilyen alacsony incidencia mellett tudomanyosan alatamasztana. Ennek megfeleléen ép (makula degeneracié jelenségeitdl
mentes) szemfenék esetén aktiv primer preventiv kezelés ( a dohanyzas mellézésén tul) nem szlikséges.
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Vitaminok, taplalékkiegésziték

Régédta gyanitjak, hogy antioxidans vitaminoknak és nyomelemeknek elényds hatésa lehet idéskori makula degeneracié egyes
formaiban. Ezzel kapcsolatosan a legfontosabb gyakorlati tudomanyos ismeretet az AREDS vizsgalat nyujtja (AREDS 2001),
melyben 4757 beteget kezeltek faktorialis randomizacié szerint antioxidans vitaminokkal, cinkkel, az utdbbi kettd
kombinacidjaval vagy placeboval. A kévetési idé 6 év volt. Amellett, hogy alapveté fontossagu tudas birtokaba jutottunk az
egyes allapotok természetes lefolyasaval kapcsolatban (lasd el6bb), igazolddott, hogy a magas kockazatu allapotokban (AREDS
3) az antioxidans vitaminok és a cink egylttes adasa az exszudativ formdk kialakulasanak és a latasromlasnak a kockazatat
jelentés mértékben csokkentette. A kétféle kezelés kombindcidja hatasosabb volt, mit azok kilon- kilon.

Ennek megfelel6en:

e  Egészséges szemfenék vagy csak kisszamu apro drusen esetén a latasromlassal fenyegeté formak kialakulasanak
kockazata igen alacsony, kezelés nem sziikséges (valdjaban ez nem is tekintendé AMD-nek, AREDS 1. kategéria)

e  Enyhe AMD (AREDS 2. kategdria) esetén (kis és kozepes drusenek, enyhe pigmentepithel eltérésekkel vagy anélkil)
esetén a latasromlassal fenyegeté elérehaladott AMD kialakulasanak 5 éves rizikdja 1,3%. llyen alacsony kockazat
esetén a vitamin supplementécié el6nyos hatdsat igazolni nem lehet, adasuk sziikségtelen.

o  Kdzepesen sulyos (intermedier, AREDS 3. kategdria) AMD esetén a betegeknek nagyszamu kdzepes méretli drusen
vagy legaldbb 1 nagy (>125micron) drusen lathat6 a fundusukon. Amennyiben a nagy drusen csak az egyik szemen
figyelheté meg, a latasromlassal fenyeget6 formak kialakulasanak 5 éves veszélyét 6,3%-nak, mindkét szemen nagy
drusenek esetén ezt a kockdzatot 26%-nak taldltdk. Ezekben az esetekben antioxidans hatdsu vitaminok és cink
szedését a vizsgalatban alkalmazott doézisban kifejezetten elénydsnek taldltak a latdsromlas kockazatnak
csOkkentésére. Ezekben az dllapotokban tehat antioxidans vitaminok és cink szedése javallt, az AREDS vizsgélatban
leirtaknak megfelel6en.

e Amennyiben a beteg egyik szemén mar kialakult a betegség latasromlast okozé forméja (érdjdonképzédéses forma
vagy geografikus atréfia), a masik szemen a latasromlast okozdé formak kialakulasanak 5 éves valdszinlisége igen
magas, 43%. A megfelel6 6sszetételli vitamin- cink kombinacié adasatdl a riziké jelentés csokkenését tapasztaltak.

Elérehaladott AMD (AREDS 4, neovaszkularis formak és geografikus atrofia) eseteit az AREDS tanulmany nem vizsgalta.
Megbizhaté tudomanyos adat nem utal arra, hogy ezeknek a taplalékkiegészitéknek az elérehaladott allapotokra el6nyds hatdsa
lenne.

Milyen vitamint adjunk?

Hazénkban szdmos kombindlt vitaminkészitmény kaphat6, melyek dsszetétele legtobb esetben igen jelentésen eltér az AREDS
vizsgélat altal ajanlott kombinaciotdl. Két termék kivételével az Osszetétel és a hatdanyagtartalom a Centrum tabletta
Osszetételéhez hasonld. Ennek jelentésége azért van, mert az AREDS tanulmany minden betegének megengedték, hogy
fuggetlenil attol, hogy milyen kisérleti szert (Vitamint, cinket, ezek kombinaciéjat vagy placebét) kap, szedje a Centrum-ot
(Whitehall- Robbins Healthcare, USA), és a betegek 2/3-a élt is ezzel a lehet&séggel. A statisztikai vizsgalat sordn az AREDS -ben
az eredményeket teljesen fliggetlennek taldltak attél, hogy a beteg szedte-e a Centrum-ot, ez alapjan azt a kovetkeztetés
vonhaté le, hogy a Centrum (és igy az ahhoz hasonlé hatéanyagtartalmu szerek) nincsenek érdemi, az AREDS
vitaminkombinacidhoz hasonlé befolyassal a betegség menetére. Néhany hazankban kaphatd vitaminkombinacié 6sszetételét a
4. tdblazat tartalmaza:

AREDS Trpphosan Ocuv!tg Centrum Vitalux Ocuv_ite Béres i

Visiobalance PreserVision A-Z plus 6 Lutein Szemeré
C-vitamin 500mg 500 mg (100%) 452 mg (90%) 60 mg 60 mg 60mg 60 mg
(12%) (12%) (12%) (12%)
E vitamin 400 IU 400U 4001V 301U 30 mg 8,4 mg 10 mg

(100%) (100%) (7,5%) (301V) 841U (cca101U)

(7,5%) (2,1%) (2,5%)
beta carotin 15mg 7,5mg 15 mg 1,8 mg 0 0 24 mg
(50%) (100%) (12%) (16%)
Cink (oxid) 80mg 80 70 mg 15mg 10 mg 5mg 7,5 mg
(100%) (87%) (19%) (12,5%) (6,3%) (9,4%)
Réz (oxid) 2mg 2mg 1,6 mg 2mg 0,25 mg 2mg 0,7 mg
(100%) (80%) (100%) (12,5%) (100%) (35%)
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Lutein 6 mg 6 mg 6 mg 3mg
Zeaxantin 0,52 mg 1,23 mg
IU: nemzetkozi egység (International Unit)
11U Evitamin =1 mg;
11U A vitamin = 0,3 ug retinol vagy 0,6pg B-karotin (Timar 2001)

4. tdblazat: A AREDS vitaminkészitmény és néhany hazankban kaphaté kombinalt vitaminkészitmény 6sszehasonlitasa (napi
adagok, zérojelben a hatdanyag tartalom a referencidnak tekintett AREDS hatdéanyag szazalékdban)

Fontos tudni tovabb4, hogy az AREDS formula nagy dézisban tartalmaz B-karotin-t, ami dohanyosokon a tiidérak kialakuldsanak
kockazatat és a mortalitdst noveli (The alpha-tocopherol.... 1994, Omenn 1996,). Az E vitamin napi 400 IU-ndl nagyobb
mennyiségl fogyasztasanak biztonsdgossagaval kapcsolatban szintén aggalyok merdltek fel (Miller 2005). Ennek megfeleléen
dohdnyosoknak nem javasolt a B-karotin szedése és az AREDS jellegli vitaminokat nem szabad mas vitaminkészitményekkel
kombinalni. Egyes orszagokban a dohanyosoknak kilon résziikre kifejlesztett, B-karotin-t nem tartalmazo, de minden mas
paraméterében az AREDS-nek megfelelé vitamint is forgalmaznak.

A lutein és a zeaxanthin a makula xanthophyl fontos alkotéeleme. Egyes kutatasok arra utalnak, hogy magasabb szintjiik védé
hatasu lehet a makuladegeneraciéval szemben. Olyan nagyszabasu és direkt klinikai végpontu vizsgalat, mely lutein és a
zeaxanthin protektiv hatdsat az AREDS vizsgalathoz hasonléan bizonyitana, nem ismeretes. A jelenleg rendelkezésre allo
tudomanyos informacidk alapjan elényos hatasuk nem igazolt (Trumbo 2006). Pontos klinikai értékiik meghatarozasahoz
tovabbi kutatasok sziikségesek (Ahmed 2005). Az ezzel foglalkozé nagyszabasu klinikai vizsgalat folyamatban van (AREDS 2), az
elsé eredmények 2013-ban véarhatdak. (Chew 2007).

MPS-szerinti |ézer kezelés

Az argon (vagy krypton) lézer fotokuaguldcié elényds hatasat az MPS (Macular Photocoagulation Study) vizsgalatai igazoltak
(MPS 1982-1994). Manapsag, fotodinamias kezelés és anti- VEGF szerek birtokdban szubfovealis és juxtafvealis CNV esetében mar
nem végezzlk, jol korilirt, extrafovedlis esetekben azonban lézer kezelést kell végezni (Chakravarthy 2006). Ezt azért fontos
hangsulyozni, mert a sikeres lézer kezelés utan, ha nem alakul ki szubfovedlis recidiva, a betegség extrafovedlisan marad és a
betegeket az extrafovedlis a lézer altal okozott scotoma csak csekély mértékben zavarja. A PDT és a pegaptanib kezelés nem
képes a CNV novekedését megallitani (TAP 2001 és Gragoduas 2004), igy ilyen kezelések utdn extrafovealis- juxtafovealis CNV
esetén hosszu tavon szubfovedlis terjedéstdl kell tartani.

A lézer fotokoaguldciéhoz hasznalhatéd kiilonb6zé lézerhullamhosszok kdzott extrafovedlis esetekben terdpids szempontbdl
Iényeges kiilonbség nincs, alkalmazhaté az argon lézer mellett krypton, frekveniakett6z6tt Neodinuim-YAG vagy infravoros
diéda lézer is.

A lézer kezelést helyi, szemcseppes érzéstelenitésben, kontakt biomikroszképias lencsével, 72 éranal nem régebbi angiogréfia
alapjan kell elvégezni (MPS 1982, AAO 2008). A kezelés soran a teljes neovaszkuldris 1ézi6t konfluens médon koagulalni kell.
Tekintettel a gyakori recidivara, a betegeket gyakran ellenérizni kell, extrafovedlis recidiva esetén tovabbi lézer kezelés,
szubfovedlis (juxtafovedlis) terjedés esetén PDT vagy anti-VEGF terapia végzendd, ha annak indikéacids feltételei teljestilnek.

Jol koriilhatarolt extrafovealis CNV
llyen esetekben kezelés nélkil 5 év alatt a betegek 62%-a szenved el jelentds latdsromlast. Az extrafovedlis lézer
fotokoagulacidval ez a veszély 48 %-ra csokkenthetd, minden ilyen esetben lézer fotokoagulaciét kell végezni (MPS
1982, 1991). Sajnos a recidivaarany magas (5 éves kdvetésnél honapban 54 %), emiatt a betegek szoros kontrollja,
gondozasa elengedhetetlen. A recidivdk mind az extrafovedlis, mind pedig a juxtafovedlisan kezelt csoportban
altaldban (90%) a heg fovea feldli részén jelentkeznek. (MPS 1991a,1994a)

Juxtafovedlis, jol korilhatarolt CNV
llyen esetekben a lézerrel kezelt és a kezeletlen betegek latdsromlas kockazata k6zott csak abban az alcsoportban volt
kimutathato szignifikans kiilonbség, akik nem szenvedtek kardiovaszkularis betegségben (MPS 1994a). Hosszu tavu
kovetésnél (5 év) a terapias eredményt jelentésen rontotta az igen nagyszamu recidiva vagy perzisztencia (80%).
A csekély terapias elény és a magas recidivaarany miatt ezekben az esetekben ma mar leggyakrabban VEGF gatlé vagy
fotodindmias kezelést végziink.
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Subfovealisan terjed6 CNV
A fovea lézeres kezelése a beteg latasélességének azonnali csokkenését okozza. Az MPS vizsgalatban ennek ellenére
hosszu tadvon azok a betegek jobban jartak, akiknél a kezelt teriilet 2 papilla teriiletnél kisebb volt (MPS 1994b).
Tekintettel az azonnali, az orvosi beavatkozas kdzvetlen kdvetkezményeképp elszenvedett ldtdsromldsra, ezekben az
esetekben azonnali latdsromlast nem okozd beavatkozasokat kell valasztani (VEGF gatlok, fotodinamias kezelés).

Fotodinamids kezelés

A fotodinamias kezelés lényege a retinan bellil szelektiv fototrombézis 1étrehozasa (Miller 1999). Ez ugy lehetséges, hogy a
vénasan beadott verteporfin festék szelektiv médon feldusul a CNV-ben, és a megfelelé hulldmhosszu és megfeleléen dozirozott
|ézerbesugrzas hatdsara a CNV elzarédik a kdrnyezd retina és chorioidea érhalézat minimdlis kdrosodasa mellett.

A verteporfinnal végzett fotodinamias kezelés hatasossagat és biztonsagossagat a TAP és a VIP vizsgalatok igazoltak (TAP 1999,
2001, VIP 2001) ezeket a hazai tapasztalatok aldtédmasztjdk (Seres 2003, 2005). Legjelentésebb hatds a ,predominans mdédon
klasszikus” érujdonképzédések esetén észlelhetd, a torzskdnyvet nemrégiben ennek megfeleléen mddositottak. (Visudyne
alkalmazasi el6irat, EMEA).

A PDT kezelés utan igen gyakori a CNV recidivdja, a kezelést 3 havonta ismételni lehet. A kezelés ismétlésérdl fluorescein
angiografia alapjan kell donteni, festékszivargas esetén Ujbdli kezelés végzendd. A szigoru Ujrakezelési protokolltdl vald eltérés a
kezelés végeredményt rontja és a betegek latdsdnak megovasat veszélyezteti (Seres 2005).

Kisérletek torténtek az eredeti szigoru protokoll mddositasara (gyakoribb kezelés, mas infuzids és lézer paraméterek). Eddig egyik
madosito javaslat elény6s hatasat sem sikerilt igazolni. Vizsgalatok folynak a PDT mas gydgymaodokkal valé kombinacidjaval is.
A kombinacids kezeléstdl jobb terdpias valaszt (akar latasjavulast) és a sziikséges Ujrakezelések szamdanak csokkenését remélik
(Spaide 2005, Augustin 2006 a, b). A fotodynamias kezelés ranibizumabbal valé kombinacidja randomizalt klinikai vizsgalatban a
vérakozasokkal ellentétben nem bizonyult elénydsebbnek (Do 2009).

Anti-VEGF kezelések

Az érujdonképzddések kialakuldsat, novekedését és az Ujonnan képz&dott erek permedbilitdsét bonyolult és nem teljes
egészében ismert biokémiai mechanizmus szabdlyozza. Ebben kulcsszereplének tlnik a vaszkuldris endothelialis novekedés
faktor (Ambati 2003). A VEGF a szervezetben éltalanosan jelen van, fontos regulacios hatasa van az érhalézat fejlédésre és annak
fenntartasara. Bar a VEGF szisztémas hatasait fokozott aggodalom kisérte, az els6, szisztémdsan adhatd torzskonyvezett VEGF
gatlé (Ferrara 2005) jol toleralhatonak bizonyult és a kolorektalis daganatok kezelésének igen fontos gydgyszere.

Ranibizumab

A ranibizumab a pegaptanibhoz hasonléan intravitredlisan adhaté VEGF gatlé szer, mely nem szelektiv médon gatolja a VEGF
Osszes izomerjét. Indikdcids kore széles, hatdsosnak bizonyult mind klasszikus, min okkult, mind pedig kevert tipusu CNV-k
esetében. A készitmény torzskdnyvezéséhez sziikséges klinikai vizsgalatok eredményei igen kedvezdéek: a klinikai vizsgalatokban
referenciaként tekintett 3 soros latasromlast a betegek 90-95%-a kerdilte el 12, illetve 24 honapnal, tovabba a betegek 33-40%-
anal 3 sornyi latasjavulast tapasztaltak (Brown (ANCHOR) 2006, Rosenfeld (MARINA) 2006). Torzskonyvi el6irasa szerint 3, egy
hoénap kiilonbséggel adott bevezeté adag utdn a tovabbi injekcidk sziikségessége a beteg allapota alapjan dontendé el. Az
injekcio leggyakrabban havonta adhaté.

A készitmény 2007 februérja 6ta torzskonyvezett, hazankban a patikai forgalomban kaphaté, egészségbiztositoi finanszirozasa
jelent6sen korlatozott.

Alkalmazasa soran az intravitredlis injekciok minden potencidlis veszélyét (lencsesériilés, ablato retinae, endophthalmitis)
mérlegelni kell. Nem ismeretes jelenleg az sem, hogy a készitmény adasat meddig kell folytatni, melyek a terdpia
abbahagyasanak kritériumai.

Pegaptanib

A pegaptanib (Macugen, Pfizer) intravitrealisan adhaté VEGF antagonista, a VEGF 165-0s izomerjét blokkolja szelektiven. Hatasat
id6skori makula degeneracié exszudativ formaira multicentrikus, prospektiv, randomizalt tanulmany vizsgalta és hatasosnak
talalta a betegeket fenyegetd latdsromlas kockazatanak csokkentésében. A kezelés utan a betegek atlagos latasélessége ugyan
tovabb romlott (hasonléan a PDT-hez) de a latdsromlas Iényegesen kisebb mértéki volt a kezelt, mint a placebo csoportban.
A kockazatcsokkent6 hatas mértéke hasonlé a PDT-hez, fontos kiemelni azonban, hogy nem taldltak kiilonbséget az egyes
angiografias alcsoportok (okkult- klasszikus, kisméret(i - nagyméret(i CNV) kozott. Ez alapjan a pegaptanib kezelés indikacidja
bévebb, a ,nedves” AMD-s betegek sokkal nagyobb része remélhet t6le elényt és a kezelés indikdlasa is egyszerlibb.
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A készitmény az Egyesiilt Allamokban 2004 végén, 2006 elején pedig az Eurépai Unidban is térzskdnyvezésre keriilt a kedvezé
egy éves eredmények alapjan (Gragoduas 2004, Pfizer 2006).

A pegaptanib a jelenleg érvényes alkalmazasi elvek szerint 6 hetente adandé intravitrealis injekcié formajaban.

Alkalmazasa - tekintettel a ranibizumab jelent6sebb klinikai hatdsara- nem széleskord.

Bevacizumab

A bevacizumab a ranibizumabhoz hasonléan a VEGF 0sszes izomerjét gdtolja, egyes daganatos betegségek kezelésére
intravénas injekcié formajaban torzskdnyvezve van. Torzskdonyvi engedélyében szemészeti indikacié vagy intravitredlis adasmod
nem szerepel, ennek megfeleléen adasa ,off- label” hasznalatnak mindsil. Anekdotikus kozlések intravitredlis adasatol a
ranibizumabéhoz hasonlé hatdsossagrél szamoltak be (Rosenfeld 2005, Michels 2005, Spaide 2006). A ranibizumabbal valé
Osszehasonlitast célzé nagy klinikai vizsgalat folyamatban van (NEI CATT trial).

Kombinaciés kezelések

Az anti- VEGF terapidk, a fotodyndmias kezelés, a triancinolon- acetat vagy mas gyogyszeres kezelések egyiittes alkalmazasara
prébalkozasok torténtek hatékonysdg novelése céljabdl. Tekintetbe véve azt, hogy a beavatkozasok sorrendje, dézisai, a koztiik
eltelt id6 és az ujrakezelés gyakorisaga/ kritériumai szempontjabdl igen nagyszamu variacié képzelhet6 el, ezekkel kapcsolatban
irdnyelvbe foglalhaté evidencia csak jél meghatdrozott kombinacids protokollok egy vizsgalaton belili, ,fej-fej melletti”
Osszehasonlitdsatél remélheté (Stone 2006). A ranibizumab és a verteporfin- PDT kombinacidjanak hatasat randomizalt
vizsgélatban nem taldltdk elénydsnek (Do 2009), a tobbi kombinaciéval hasonlé, bizonyité erej(i vizsgalatot nem publikaltak.

Egyéb terdpids prébalkozasok

Logikus és igéretes terdpids lehetéségnek tlint a betegség exszudativ formaiban a retina alatti CNV vagy vér m(itéti kivonasa.
Randomizalt vizsgalatban ez a fajta m(itéti kezelés nem bizonyult elénydsnek.(Ormerod 1994, SST 2004a, 2004b).

Drusenek lézer kezelésével (pontosabban a makulatdj alacsony energidju ,grid pattern” lézer kezelésével) a drusenek
regresszidjat irtdk le (Sigelman 1991, Frenneson 2003), azonban ez a latdsromlashoz vezeté CNV kialakuldsanak veszélyét a
vérakozédsokkal ellentétben nem csokkentette (Choroideal Neovascularisation... 2003, Owens 2006). Alkalmazasa ennek
megfeleléen nem javasolt.

Transzpupillaris termoterapidval szdmos kdzlemény, esetismertetés, kis beteglétszamon végzett tanulmany foglalkozott kedvezé
eredményekrél beszamolva (Reichel 1999, Kovacs 2000, Stolba 2006), masok a beavatkozas el6nyds hatdsat kétségbe vontak
(Spaide 2005). A kdzelmultban befejezett multicenrikus, randomizalt, kontrolldlt vizsgalat az eredeti kitlzott vizsgélati végpont
szempontjabdl a kezelést hatastalannak taldlta (Reichel 2005).

taldltdk elénydsnek (Pharmacological therapy 1997, Spaide 1998). A hazédnkban sok helyen alkalmazott értagitd, keringésjavito
kezeléseknek a nemzetkdzi irodalomban nemigen van nyoma, alkalmazasuknak tudoményos alapja nincs.

Az AAO médszertani levele (AAO2008) szerint az alabbi kezelési prébalkozasok terdpias ajanlasba foglaldsdhoz még nincs elég
tudomanyos adat:

= Mas (nem AREDS szerinti) antioxidans kezelések (pl., lutein, Ginkgo biloba kivonat)

= QGydgyszeres terapidk (anecortave acetate, bevacizumab, triamconolon- acetat)

= Profilaktikus lézerkezelés magas kockéazatu (intermedier) AMD-ben

= Fotodynamids kezelés kombindldsa mas beavatkozasokkal

=  Fotodynamids kezelés a verteporfintdl eltéré szerekkel

= CNVtéplalo erének szelektiv [ézerkezelése nagysebességli ICG videoangiogréfia alapjan

= Apheresis membrane differential filtration-nal

= Transzpupillaris termoterapia

= Strontium 90 beta irradidci6 ranibizumabbal (Cabernet study)

= Sebészi médszerek

IV. Rehabilitdcié
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V. Gondozds

A betegek sz(irése, gondozasa

Kockazatok ismerete és elemzése

A szlrdvizsgélatok célja az, hogy a veszélyeztetett populaciobdl, kiszlrjiik a betegeket. Az AMD szempontjabdl nyilvanvaléan
nem a teljes lakossagot, hanem csak az idésebb populdciét van értelme sz(irni. Irodalmi ajanlasok szerint ez a panaszmentes,
idGs populacid évenkénti szlirését (tag pupillas szemfenékvizsgalat) jelenti (AAO2008).

Gondozasrol akkor beszéliink, ha mar a konkrét személlyel kapcsolatban ismert a betegség valamilyen formaja. A gondozas
gyakorisdgat a megallapitott kockdzatok alapjan kell mérlegelniink.

Minden AMD beteg gondozasanak részét kell, hogy képezze a beteg felvilagositasa a slirgés ellendrzést igényld tiunetekrdl,
panaszokrdl (latasromlas, foltlatas, torzlatas), tajékoztatds az Onellendrzés lehetdségeirdl (naponta mindkét szemmel kilon
olvasasi proba, Amsler racs (Schuchard 1993) és a helyes életmo6drél (étrend, dohényzas).

Azokndl az allapotokndl, ahol a I1ényeges progresszié éves val6szinlisége 5% alatt van, panaszmentesség esetén elegend6nek
tlnik az évenkénti kontroll (AREDS 2. kategodria, kétoldali geografikus atréfia). Ha olyan éllapotot taldlunk, ahol ez a kockazat
ennél magasabb, fél éves vagy ennél gyakoribb ellendrzést is elGirhatunk.

Az egyes terapids protokollok is megszabhatnak gondozési rendet: ranibizumab és pegaptanib adasa esetén az injekcio is
meghatarozott iddintervallumonként adandd, sziikséges lehet azonban a betegek ellenérzése az injekcidk utan az intavitredlis
adasmodbdl adodé lehetséges szovédmények miatt.

Fotodindmids kezelés utdn a kontrollok 3 havonta torténnek mindaddig, amig két egymas utdn kovetkez6 alkalommal nem
talalunk inaktiv allapotot, ekkor a gondozasi periddust (Ujabb panasz hidnyaban) névelni lehet (6 hénap) (Verteporfin roundtable
2002, 2005).

Az ajanlasok 6sszefoglaldja
A klinikai evidencidk értékelése

Az ajanlasok aldbbi 6sszefoglaldjaban megjeldltiik az egyes elemek jelentdségét és bizonyitottsdgat, az Amerikai Szemészeti
Akadémia (AAO) ajanlasanak alapjan (AAO2008).

Az alkalmazott jelolés két részbdl all: a betjel a klinikai jelentéséget, a rdmai szam a bizonyitottsag fokat jeloli az alabbiak szerint
Fontossag a betegellatas szempontjabol:

A: Nagyon fontos
B: Mérsékelt fontossag
C: jelent6s, de nem kritikus fontossagu

Tudomanyos bizonyiték minésége szempontjabol:
I. legaldbb egy, megfelel6en lefolytatott jol megtervezett, randomizalt, kontrollalt tanulmany vagy ilyen tanulmanyok
metaanalizise

Il. A masodik szinten a bizonyiték az alabbiak valamelyikébd&l szdrmazik:
e JOl megtervezett, kontrollalt de nem randomizalt vizsgalat eredménye
e Jol megtervezett kohorsz vagy eset- kontroll vizsgélat, lehet8ség szerint tobb kdzpont részvételével
o TObbszords kdvetéses vizsgalat beavatkozassal vagy anélkiil

lll. A harmadik szint az aldbbiak valamelyikét feltételezi:
e Leirod vizsgélatok
e  Esetismertetések
e Szakért6k/ szakért6i csoportok véleménye

Ennek megfeleléen példaul az " a klinikai gyakorlat szempontjabdl nagy jelentéségli megallapitast jelol, melyet megfelel,
publikélt tudomanyos bizonyiték tdmaszt ala, bar nem randomizalt kontrolldlt vizsgalat.
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A szakmai protokoll érvényessége: 2011. december 31.

Melléklet

A klinikai ajanlasok 6sszefoglaléja (AAO2008 alapjan, modositva)

DIAGNOZIS

Az AMD jellegzetes tlineteit és jeleit mutaté beteg esetében a feln6tteknél szokasos teljes korl szemészeti vizsgalatot el kell
végezni, kiilonos tekintettel az AMD jellegzetességeire.

Anamnézis
e Tiinetek A"
o Metamorphopsia
o Latéélesség- csokkenés
e Gydgyszerek és taplalékkiegésziték szedése (A
e Szemészeti és ltaldnos anamnézis (&1
e Csaladianamnézis, kiilonds tekintettel az AMD-re B!
e Dohanyzas (&

Szemészeti vizsgalat
e A szemfenék sztered biomikroszképos vizsgalata A
e  Fluorescein angiogréfia
Az AMD-vel kapcsolatban a kévetkezd esetekben sziikséges (A
o  Abeteg metemorphopsiat vagy mas okkal nem magyarazhatd homalyos latést panaszol
o  Afundus biomikroszképia a pigmentham vagy a retina el6éemelkedését, vérzést, exszudatumot vagy
szubretinalis fibrézist mutat
o A CNV kiterjedésének, méretének, elhelyezkedésének és egyes Iézibkomponensek aranyanak megitélése
szlikséges. Lézer fotokoagulacio és PDT esetében az angiogram sziikséges a kezelés kivitelezéséhez is.
kezelések utan a CNV perzisztencidjanak vagy rekurrenciajanak felderitése céljabdl
o Aklinikai vizsgalat altal nem megmagyarazhaté latasromlas esetén
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CNV gyanuja esetén az angiogréfiat olyan, alaposan kiképzett személy értékelje, akinek gyakorlata van az exszudativ
AMD kezelésében A1

Az angiogréfiat végz6 rendel6 /labor rendelkezzen megfeleld siirgésségi felszereléssel és protokollal az angiogréfia
kockazatainak minimalizalasa és a szovédmények megfelel kezelése céljabolA,

TERAPIA
Az egyes dllapotokban sziikséges terapids lehetéségeket a 3. tdblazat tartalmazza (az evidenciaszintek jeldlésével).

Az egyes terdpidk kockazatait, elényeit, lehetséges komplikacidit a beteggel meg kell beszélni és irdsos beleegyezé nyilatkozat
sziikséges A,

Azokban az esetekben, amikor a [ézi6 az MPS kritériumok alapjan fotokoagulaciora, vagy a TAP és VIP kritériumok alapjan
fotodinamias kezelésre alkalmas, a kezelést az angiografiat kovets 1 héten beliil el kell végeznit!,

A BETEGEK KOVETESE

A kezelés utani kontroll vizsgalatok gyakorisagat a 3. tablazat mutatja. A kontrollvizsgalatnak egyarant részét kell, hogy képezze
mind az anamnézisfelvétel, mind a klinikai vizsgalatok.

Anamnézis
e Tiinetek, beleértve a latoélesség- csokkenést és a torzlatast A1
e Valtozasok a szedett gydgyszerek és taplalékkiegésziték szempontjabol B!
e Valtozasok a szemészeti és altaldnos anamnézisben &M
e Valtozasok a szokasokban (dohanyzas) [*"

Szemészeti vizsgalat
o Latasélesség (!
e Aszemfenék sztered biomikroszképos vizsgalata (A"

A betegek kovetése exszudativ AMD miatti kezelések utan

A fent leirt kovetési javaslaton tul azok a betegek, akik termalis l1ézer kezelést, verteporfin fotodinamias kezelést vagy anti- VEGF
intravitredlis injekciot kaptak, rendszeres szemfenékvizsgalaton kell atesnitik [ Egyes esetekben fundusfotd 1, illetve
fluorescein angiographia [ végzése sziikséges.

e Termalis lézer kezelés utan 2-4 héttel fluorescein angiografiaval sziikséges meggy6zédni arrdl, hogy a kéros erek
elzérodtak-e (4, Ezutan 4-6 héttel tovabbi klinikai vizsgélat és fluorescein angiografia lehet sziikséges a vizsgalat
eredménye és a kezel6orvos véleménye alapjan (A7,

e Verteporfin fotodindmias kezelést kovetéen 3 havonta fluorescein angiografia és annak eredményének fliggéen
Ujrakezelések lehetnek sziikségesek stabil llapot eléréséig A,

e  Pegaptanib vagy ranibizumab kezelést kovetéen klinikai vizsgalat és Ujrakezelés szlikséges 6, illetve 4 hetente az
indikacionak megfeleléen ", Tovébbi vizsgalatok, mint optikai koherencia tomografia (OCT) vagy fluorescein
angiografia lehet sziikséges a klinikai kép alapjan a kezelGorvos dontése szerint /1, A betegeket fel kell vildgositani az
endophthalmitis lehet6ségérél és jellegzetes tiineteirdl; ilyen panasz esetén azonnali kontroll vizsgalat sziikséges (A1,

AZ AMD KEZELESENEK SZEMELY! ES TARGY! FELTETELEI

A szubretindlis érdjdonképzédéses esetek kezelése nehéz és specidlis képzettséget igényel, ilyen esetekben indokolt a beteget
megfelel6 gyakorlattal rendelkez6 kezelShelyre tovabbiranyitani.
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Személyi feltételek
Az AMD miatti intravitrealis gyogyszerek alkalmazdsanak indikacidjat fluoreszcein angiogréfids tapasztalattal, a rendelkezésre

all6 Uj médszerek és lehetéségek teljes ismeretével rendelkez6 szakorvos allapithatja meg.

Az AMD miatti intravitrealis injekciok beadasara — a komplikaciok minimalizalasa, illetve id6ben torténd felismerése miatt — nagy
szemészeti centrumokban (egyetemi szemészeti klinikdkon, vagy vitrectomidk végzésére kijelolt korhazi szemészeti osztalyokon)
dolgozé vitreoretinalis m(itétek végzésében jartas szemész szakorvos jogosult.

Targyi feltételek
Az intravitrealis injekcié beaddsa m(tSben, vagy az intravitrealis injekciok beadasara kialakitott helyiségben torténjen.

Az intravitrealis injekcié6 ambulanter, vagy egynapos sebészeti beavatkozdsként vagy koérhazi apolas keretében adhatoé.
A potencidlis szovédmények elldtadsra az intraocularis nyomds sziikség szerinti monitorizalaséra fekvébeteg hatteret kell
biztositani.

A BETEGEK FELVILAGOSITASA

Minden AMD-ben szenved6 beteget fel kell vildgositani a betegség varhatdé prognézisarél és a szemfenék &llapotanak
figyelembe vételével tajékoztatni kell az alkalmazott kezelés varhaté eredményérs| (A1,

e  Korai AMD (AREDS 2) eseteiben javasoljuk a betegeknek a rendszeres, tagitott pupilla mellett végzett szemvizsgélatot
annak érdekében, hogy az intermedier AMD kialakulasét koran észlelni lehessen A1,

e Intermedier AMD esetén (AREDS 3, ilyenkor magas a latasromlas, illetve el6rehaladott AMD kialakuldsanak kockézata) a
betegeket tajékoztatni kell a CNV jellegzetes tiineteirdl és arrdl, hogy ilyen tiinet észlelése esetén slirgds vizsgalat és
esetleg beavatkozas lehet sziikséges A,

e CNV kialakuldsa esetén, ha a betegnél a termalis Iézer fotokoagulaciot, verteporfin fotodindmids kezelést vagy
intravitredlis anti- VEGF injekciét terveziink, a beteget tdjékoztatni kell a kezelés vdrhaté eredményérdl,
kovetkezményeirél a kovetezéeknek megfelelsen Ai;

o Akezelés csokkenti a sulyos latdsromlas kockazatat, de ezt a kockadzatot nem kiisz6boli ki teljesen

o A termédlis lézer fotokoaguldcié végleges szkotomat okoz. Ennek elhelyezkedését, méretét és a centralis
latasra val6 varhato hatasat el kell magyarazni

e A verteporfin PDT és a pegaptanib injekcié csokkenti a méréskelt és a sulyos latdsromlds kockazatat,
azonban a betegek tobbsége veszit valamennyit l1atasélességébdl az elsd 2 év sordn. A latés javuldsa ritka.
E kezelések hatdsossdga kizdrdlag a klinikai vizsgalatokban leirt alkalmazasi gyakorisag mellett
bizonyitott (verteporfin PDT esetén 3 havonként Ujrakezelés, amennyiben a fluorescein angiografidn
szivargds észlelhetd; pegaptanib esetén az injekcié ismétlése 6 hetente). A pegaptanib esetén az
injekciok abbahagyésanak kritériumai nem pontosan ismertek.

e Ranibizumab addsa esetén a betegek tobbsége elkeriilheti a latdsromlast és jelentds résziiknek javulhat
is a latdsa, de nem mindenkinek. A kezelés hatdsossdga kizarélag a klinikai vizsgalatokban leirt
alkalmazési gyakorisdg mellett bizonyitott, (4 hetente intravitredlis injekci6é sziiskéges), az injekcidk
abbahagydasanak kritériumai nem pontosan ismertek.

e Termdlis lézer fotokoaguldcié esetén magas a kockdzata, hogy a CNV nem zarédik el teljesen vagy
recidival. Ez a kockazat a kezelést kdvet6 elsé évben a legmagasabb.

e Mind a termdlis lézer fotokoagulacié, mind pedig a verteporfin PDT, mind pedig pegaptanib vagy
ranibizumab injekcids kezelés esetén ismételt fluorescein angiografias vizsgalatok lehetnek szlikségesek
a betegség megfeleld kdvetésére és az Gjrakezelések elbiralasara

A csokkent 1atdsu betegeket latasi rehabilitacié lehetéségérdl fel kel vildgositani és megfelelé rehabilitaciés/ tandcsadd
szolgalathoz kell iranyitani [,
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Kozlemény
Szakmai iranyelv érvényességi idejének véltozasa Modositas szama Tipus . MOdOSIFOFt. <
érvényességi idé
Egészségligyi szolgaltatd szervezetek belsé minéségligyi rendszerérél, azok 2 IE 2011.12.31
kévetelményeirdl
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A pénziigyminiszter kozleménye a felszamolok névjegyzékében tortént valtozasokrol

A felszamolok névjegyzékérdl szold 114/2006. (V. 12.) Korm. rendelet 4. §-anak (3) bekezdése alapjan kozoljik,
hogy a felszdmoldk névjegyzékét vezetd kozigazgatdsi hatésag a felszamoldk névjegyzékében 11. sorszam alatt
nyilvantartott BIS Csédgondnok és Tanacsadd Zartkorlen Mkodé Részvénytdrsasagnal (Cg.. 01-10-043489)
bejegyzett szakiranyu szakképzettséggel rendelkezé személyek kdzé az aldbbi személyt jegyezte be.

Bejegyezve:
Jogasz: dr. Banka Margit
Lakohely: 7400 Kaposvar, Allomas u. 11.

1.

A felszdmoldk névjegyzékérdl szold 114/2006. (V. 12.) Korm. rendelet 4. §-anak (3) bekezdése alapjan kozoljuk,
hogy a felszamoldk névjegyzékét vezetd kozigazgatasi hatdsag a felszamoldk névjegyzékében 69. sorszam alatt
nyilvantartott SERATUS Vagyonértékel6 Zartkorlen Mikodd Részvénytarsasdg (Cg.. 01-10-041596) kordbbi
székhelyét torolte és az alabbi Uj székhelyt jegyezte be.

Torodlve:
Székhely: 1091 Budapest, Ull6i Gt 51.

Bejegyezve: 1114 Budapest, Villdnyi ut 8. 3. em. 1.

1.

A felszamolok névjegyzékérdl szold 114/2006. (V. 12.) Korm. rendelet 4. §-anak (3) bekezdése alapjan kozoljuk,
hogy a felszamoldk névjegyzékét vezetd kozigazgatasi hatdsag a felszamoldk névjegyzékében 74. sorszam alatt
nyilvantartott TIZEK Felszamol6, Szolgaltaté és Kereskedelmi Korldtolt Felel6sségli Tarsaség (Cg.: 01-09-729062)
alabbi tevékenységi koroket tordlte és az aldbbi Uj fidktelepet jegyezte be, valamint a tarsasdg képviseletében eljaro
felszamolobiztosok kdzé az aldbbi szakirdnyu szakképzettséggel rendelkezd természetes személy keriilt bejegyzésre.

Torolve:

Tevékenységi korok:

— Epliletépitési projekt szervezése

- Mezdgazdasagi termék ligynoki nagykereskedelme

- Elelmiszer, ital, dohanyaru tigynéki nagykereskedelme
- Vegyes termékkort tigynoki nagykereskedelem

- Egyéb m.n.s. Uj aru kiskereskedelme

- Hasznalt cikk bolti kiskereskedelme

- Ingatlanligynoki tevékenység

- Ingatlankezelés

Bejegyezve:

Fidktelep: 5600 Békéscsaba, lllyés Gyula u. 41.

Felszamoldbiztos: Mazinné Antal Bedta Csilla (szakképzettség: felszamolasi és vagyonfelligyeleti szakképzettség,
lakcim: 3963 Karcsa, Vasvari Pal u. 9.).
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A Kozigazgatasi és Elektronikus Ko6zszolgaltatasok Kézponti Hivatalanak kézleménye

A Kbzigazgatasi és Elektronikus Kdzszolgaltatasok Kozponti Hivatala — az eddig kozzétetteken kiviil -
az alabbi elveszett, megsemmisiilt gépjarmditorzskdnyvek sorszdmat teszi kozzé

052713) 109718E 340555l 608152G 807906E
097862E 1108808B 345331A 608177H 810993C
125252C 112486H 350826H 610614E 814586E
212417D 118444F 357638l 613920D 815444A
248003J 122891H 363912B 614256E 828851A
412989E 123437E 365936E 619940l 854024E
4241148 129855F 367735E 623193| 855674H
466243 133878G 367983H 642705A 859824E
525275D 1378941 370273G 658503C 878214A
536790D 152668C 372837) 659163F 878289C
583771E 156005F 380027H 659555F 879910H
628149 178682D 380692E 672029H 884267D
632616F 189120G 386163F 673537E 886393
635014D 189368) 404729F 679690C 8879771
010069G 195598 409438B 690580E 889479l
016554F 2042411 410749H 703892I 891673D
020129C 212079l 417638E 705389H 901276D
020281l 213678J 430458C 720249A 904475I
020599H 218159J 443678D 722595E 918635G
025178H 2404311 468273G 722603l 923819E
029995A 241291F 468566H 723717B 931287G
039861F 245610D 483553E 745754A 938905G
040151C 250392B 486318B 747308H 950596C
041473 261458H 487553D 757274C 953422H
057036C 269116l 488878C 767521C 954589F
057597B 269795G 495270A 770482B 956321E
058606E 272146l 521288G 777320H 956421E
059602l 272658F 525109C 778247C 957010E
065250C 287967G 534212G 782612C 9598568
070395F 288900E 545919E 787472G 962603G
072521B 289031F 546196F 791399C 974289E
072685H 2902571 554360G 792366G 983040F
075195F 291523F 556598D 793742G 992074F
076358H 296408A 562472F 795693D 995288|
076394G 310180D 570121A 799731F 997082C
080038D 313674C 587956l 801065D

087490l 322635) 597570l 801980E

087645B 334107B 605779D 803128F

Kbzigazgatdsi és Elektronikus K6zszolgdltatdsok
Kézponti Hivatala
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A Nemzeti Hirkozlési Hat6sag Tanacsanak kozzététele
A Tanacs DH/ 8664-1/2010. szamu hatarozat-tervezete (1. piac)

A Nemzeti Hirkozlési Hatdsag Tanécsa az elektronikus hirkozlésrél szol6 2003. évi C. torvény 36.8-ban foglalt kotelezettségének
eleget téve kdzzéteszi a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szamdra”,
elnevezés( kiskereskedelmi piac targydban szlletett hatdrozat-tervezetét.

Akinek jogat vagy jogos érdekét a hatarozat érintheti, a tervezettel kapcsolatban a hatarozat-tervezet Hivatalos Ertesitében
torténd megjelenését kdvetd 15 munkanapon beliil irdsban észrevételt tehet. Az észrevételeket elektronikusan vagy postai tton
a Nemzeti Hirkozlési Hatésag Tanacsahoz cimezve (1525 Budapest, Pf.: 75.) kizarélag a megjeldlt idépontig lehet benyujtani.

Az észrevételeket elektronikus Uton az aldbbi e-mail cimre lehet megkildeni:
1_piac@nhh.hu

A hatdrozat-tervezetben Uzleti titokként megjel6lt adatok a DH/8664-2/2010. sz. hatarozat-tervezetben szerepelnek.

Ugyiratszam: DH-8664-1/2010.
Targy: piacmeghatdrozas, a jelentds piaci erével rendelkezé szolgaltatdk azonositasa és kotelezettségek elSirasa (1. piac)

A Nemzeti Hirkozlési Hatosag Tanacsa (a tovabbiakban: Tandacs) az érintett piacok azonositasara, az érintett piacokon fennallo
verseny hatékonysaganak elemzésére, az érintett piacokon jelentds piaci erével rendelkezé szolgéltatok azonositdsara, illetve a
jelentds piaci erével rendelkezé szolgaltatdk jogszabalyban meghatérozott kotelezettség elbirdséra hivatalbdl inditott eljarasa
sordn meghozta a kdvetkezd

hatarozatot.

A Nemzeti Hirkozlési Hatosag Tanacsa a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kétott telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi
felhaszndlok szdmdra”, elnevezés(i kiskereskedelmi piac szolgaltatasi és foldrajzi kiterjedését meghatarozta, amelynek
eredményeként hdrom elkiilondlt piacot érintett piacként azonositott. Ezek a kdvetkezdk:

1. Hozzaférés nyilvdnos helyhez kotott telefonhalézathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznaldk szémara a Magyar
Koztarsasag terliletének az elektronikus hirkdzlé halézatok azonositdinak felosztasi tervérdl sz6l6, a 170/2009.(VI11.28.)
Korm. rendelettel mddositott 164/2005.(VIIl. 16.) Korm. rendelet (tovabbiakban: ANFT) 1. sz. mellékletének 2.1.3 pontja’
alapjan meghatdrozott, 1, 22, 23, 26, 34, 35, 36, 37, 42, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 52, 53, 54, 56, 59, 69, 72, 73,74, 75,76, 77,
78,79, 82, 83, 84, 85,87,92, 93, 94, 96, 99 hivdészamu korzeteiben (tovabbiakban: 1. sz. érintett piac).

2. Hozzéiférés nyilvanos helyhez kotott telefonhdlozathoz lakossdgi és nem lakossagi felhasznalok szdméra a Magyar
Koztarsasag terliletének az ANFT 1. sz. mellékletének 2.1.3. pontja alapjan meghatdarozott, 24, 25, 27, 28, 32, 33, 57, 62,
63, 66, 68, 88, 89, 95 hivdszamu korzeteiben (tovabbiakban: 2. sz. érintett piac).

3.  Hozziférés nyilvanos helyhez kotott telefonhdlozathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznalok szamara a Magyar
Koztarsasag teriiletének az ANFT 1. sz. mellékletének 2.1.3. pontja alapjan meghatdrozott, 29. hivoszamu korzetében
(tovabbiakban: 3. sz. érintett piac).

' A szamozasi kérzethez tartozé telepiilések listajat lasd a hatésag www.nhh.hu honlapjan az ,Azonositégazdalkodas”, ,Nyilvantartasok”,
+Azonositégazdalkodasi nyilvantartas”, ,Foldrajzi szamok” rovatban..



5644

HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26. szam

a)

A Tanacs megéllapitotta, hogy az érintett piacok mind a lakossagi, mind a nem lakossagi hozzaférések vonatkozasaban
egybeesnek.

Ezen érintett piacokon a Tanacs a fennalldé verseny hatékonysdgat elemezte és jelentdés piaci erével rendelkezé
szolgéltatoként azonositotta mind a lakossagi, mind a nem lakossagi érintett piacokon az aldbbi szolgaltatokat:

1. Az 1.sz érintett piacokon a Magyar Telekom Nyrt.-t (székhely: 1013 Budapest, Krisztina krt. 55.; cg.: 01-10-041928)
2. A 2.sz érintett piacokon az Invitel Tavkozlési Zrt.-t (székhely: 2040 Budaodrs, Puskas T. u. 8-10.; cg.: 13-10-040575)

3. A 3.sz érintett piacokon a UPC Magyarorszag Telekommunikacios Kft-t (székhely: 1092 Budapest, Kinizsi u. 30-36., cg.:
01-09-366290).

A Tandcs az 1. és 2. sz. érintett piacokon jelentds piaci erejliként azonositott szolgaltatékra a DH-16173-41/2007. szdmu
hatérozatban kirétt, az Eht. 109. § szerinti ,el6fizetéi szolgaltatasok dijaval kapcsolatos kotelezettségek” korében a 109. § (1)
bekezdés a) pontja szerinti indokolatlanul magas dijak alkalmazéasanak tilalmat médositja, a 3. sz. érintett piacon jelent6s
piaci erejliként azonositott szolgéltaté vonatkozasaban pedig el6irja oly médon, hogy amennyiben a hozzaférési dijaknak
az emelkedése a megel6z6 egy éves idészakhoz viszonyitva (piaconként kiilon-kilon, az aggregélt arindexszel mérve)
2009-ben, illetve a tovabbi évek mindegyikében az éves fogyasztoi arindex mértékét meghaladja, az indokolatlanul magas
arat jelent, ezért a Tandacs a fogyasztdi arindex mértékét meghaladé dijnévelést megtiltja. A 2009-et kdveté években jelen
kotelezettséget naptari évenként kell teljesiteni.

A  Tanacs a rendelkez6 rész a) pontjdban foglalt  kotelezettség  teljesitését  jelen  hatarozat
Fuggelékében foglalt modszertan alapjan, a Kbzponti Statisztikai Hivatal altal a 2009. és a tovabbi évekre ténylegesen
megadott (mért) fogyasztdi drindexszel 6sszevetve, hatdsagi ellendrzési eljaras keretében fogja vizsgalni.

A Tandcs az 1. és 2. sz. érintett piacokon jelentds piaci erejliként azonositott szolgéltatékra a DH-16173-41/2007. szdmu
hatérozatban kirétt kotelezettségek korében fenntartja, a 3. sz. érintett piacon jelentds piaci erejiiként azonositott
szolgaltatdéra vonatkozodan pedig eléirja az Eht. 109. § szerinti ,el6fizet6i szolgaltatasok dijaval kapcsolatos kotelezettségek”
korében a 109.§ (1) bekezdés ¢) pontja szerinti ,egyes felhasznaldk, eléfizeték indokolatlan megkiilonboztetésének”
tilalmat. Jelen hatarozat értelmében az egyes felhasznaldk, eléfizeték? indokolatlan megkilonboztetésének mindsdil
kilonosen:

Ha a b) pont szerint kdtelezett szolgéltaté (tovabbiakban: Szolgaltatd) valamely hatdrozott ideju eléfizetdi szerzédésnek az
eléfizet6 altal a hatarozott id6 letelte el6tt valé megsziintetését (ideértve a rendes és rendkiviili felmondast is) vagy az
eléfizetének a hatarozott idejl eléfizetSi szerz6dés keretében igénybe vett dijcsomagrol a hatarozott id6 letelte el6tti mas
dijcsomagra torténé valtast olyan egyoldalian kikotott jogi feltételhez, vagy olyan gazdasagi feltételhez koti, amely a
Szolgaltato ezen szerz6dés teljesitésére forditott koltségével vagy az altala a teljesités soran nyujtott kedvezménnyel nem
indokolhat6 és azokkal nem aranyos.

A Szolgaltato jelen kotelezettséget a hatalyban 1évé eléfizetdi szerz6dések esetében is alkalmazni koteles.

A rendelkezd rész b) pontjaban foglalt kdtelezettség a Szolgaltatédt a hatdrozat kdzlését kbvetd naptdl terheli.

A Tandcs az 1. és 2. sz. érintett piacokon jelentds piaci erejliként azonositott szolgdltatdkra a DH-16173-41/2007. szdamu
hatarozatban kirétt kotelezettségek korében fenntartja, a 3. sz. érintett piacon jelentés piaci erejliiként azonositott

szolgdltatd vonatkozdsdban pedig elbirja a kozvetitévalasztas szolgdltatds Eht. 111.8-a szerinti tartalommal torténé
nyujtasat.

Az 1., 2. és 3. sz. érintett piacokon az a)-c) pontokban leirt kotelezettségek kiterjednek a kotelezett szolgéltaté mindazon
eléfizetéi hozzaféréseire is, amelyek az ANFT 1/A § 5. pontjdban meghatdrozott nomadikus, az ANFT 1. mellékletének

2 A hatarozatban a Tanacs e kotelezettség hatalyat az Eht. 188.§ 26. pontja szerinti (a természetes és jogi személyeket is tartalmazo) felhasznald
fogalmara terjeszti ki.
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2.1.4. pontja szerint ,21"-es SHS kijel6l6szamu hivészamot kaptak és amely eléfizeték szamlazasi cime az eléfizetd kotelezett
szolgaltatdjanak jelen hatdrozat szerinti szamozasi teriletére esik.

Amennyiben jelen hatérozat jogerére emelkedését kovetéen barmely kotelezett szolgéltaté tekintetében jogutddlas kdvetkezik
be, akkor a kiesé Ugyfél helyébe a polgari jog szerinti jogutddja(i) Iép(nek), és a jogel6dre jelen hatarozatban megallapitott
kotelezettségek ezen jogutddo(ka)t terhelik.

Egyetemes (altaldnos) jogutddlas esetén a jogel6dot jelen hatdrozat alapjan terhelé valamennyi kotelezettség annak a jelen
hatarozatban meghatérozott céljahoz, jellegéhez és tartalmahoz igazodva terheli a jogutédlassal létrejott szolgaltatéd(ka)t.

Amennyiben jelen hatdrozatban jelent6s piaci erejiként azonositott szolgaltatd a tevékenysége végzésének feltételeit a felek
akaratelhatarozasa alapjan harmadik személy szolgdltatd(k)ra dtruhdzza (ligyleti vagy egyedi jogutddlas), gy ezen harmadik
szolgdltato(k) a kordbbi jelentds piaci erejl szolgaltatd jogutddjanak mindsiil(nek), és terhelik a jogel6d jelentés piaci ereji
szolgaltatdt terhel valamennyi kotelezettség, a jelen hatdrozatban maghatérozott tartalommal.

Jelen hatarozat ellen fellebbezésnek helye nincs. A hatdrozat felllvizsgalata a hatarozat kozlést6l szamitott 15 napon beliil a
Févarosi Birdsaghoz cimzett, a Tandcshoz 3 példanyban benyujtott keresettel kérhetd.

A keresetlevél benyujtasanak e hatarozat végrehajtasara halaszté hatalya nincsen.
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Indokolds

A Tanacs - eleget téve az Eht. 57. § (1) bekezdésében foglaltaknak - az Eht. 14. § (1) bekezdés c) pontja értelmében az Eht. 10. § f)
pontjadban foglalt hataskérében eljarva ismételten lefolytatta az Eht. 52-57. § rendelkezései szerinti, a piac-meghatdrozésra, a
jelentés piaci erével rendelkezé szolgaltatd azonositasara és kotelezettségek elSirdsara, hatalyban tartdsara, valamint
modositasara iranyulo eljarasat. A Tanacs a targyi eljaras soran az Eht., a 8/2009.(X.9.) IHM rendelettel médositott 16/2004.(1V.24.)
IHM rendelet® (tovabbiakban: R.), valamint az Eurépai Unié Bizottsaga altal kiadott bizottsagi irdnymutatasok (igy kiilénosen a
2002/C 165/03* sz. Irdnymutatds, a tovabbiakban: Iranymutatds) altal a piacmeghatarozds és a piacelemzés korében
meghatarozott jogalkalmazdi elvek és szempontok, valamint az ott rdgzitett moédszertan, eljardsjogi intézmények, eszk6zok,
fogalmak, meghatérozasok alapjan, valamint a kordbbi piacelemzési eljarasok soran kikristalyosodott jogalkalmazéi gyakorlat
szerint jart el.

A Tandcs a piacelemzési eljaras lefolytatdsa érdekében az Eht. 52. § (2) bekezdése, valamint a 151. § (1) és (2) bekezdései alapjan
30 napos hatdridd tizésével 2008. junius 4. napjan a DH-18927-1/2008. ill. DH-18927-2/2008. sz. hatdrozataival, 2009. aprilis 16.
napjan pedig a DH-14078-1/2009, DH-14087-2/2009 ill. DH-14078-3/20009. sz. hatarozataival adatszolgaltatasi kdtelezettséget irt
elé a Hatdsag altal nyilvantartott valamennyi aktiv, helyhez kotott telefon szolgaltatast nyujtd szolgéltatd (a tovabbiakban
»Szolgaltatok”) szamara. A Szolgadltatdkat terhelé adatszolgéltatasi kotelezettség meghatarozasara a piacelemzési eljarast
megel6z6, annak eredményes lefolytatdsa érdekében meginditott, az adatszolgéltatds mellett a megismert adatok
feldolgozésat és értékelését is magaban foglald piacfeliigyeleti ellenérzési tipusu eljaras keretében keriilt sor, melynek sorén a
Hatdsag a felligyelt piac szerkezete, a piacon jelenlévé piaci szerepl6k kozotti viszonyrendszer, az altaluk nyujtott szolgaltatasok
vonatkozasaban szerzett olyan informacidkat, adatokat és tapasztalatokat, melyek alapjan a felligyelt piac érdemi vizsgalata
korében megalapozottabb déntést hozhatott.

Az adatszolgdltatds keretében benyujtott adatok mennyisége és mindsége tekintetében a Tanacs megallapitotta, hogy a
vonatkozé piacokon a kéztudomdsu tények alapjan az 6sszes, gazdasdgi ereje alapjan szamitdsba vehetd szolgaltato teljesitette
adatszolgaltatasi kotelezettségét. Az adatszolgéltatas korében megismert adatokon tulmenden a Tandcs megvizsgalta a
+Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szdmdra” elnevezési
kiskereskedelmi piac elemzése szempontjabdl relevéans, nyilvanosan (pl.: Altalanos Szerzédési Feltételekben, statisztikdkban)
hozzaférheté adatokat, a tarshatdsagok altal nyilvanossagra hozott informaciokat, az IRG és az ERG nyilvanosan elérhet6
honlapjain foglaltakat, valamint a Hatésag sajat nyilvantartdsainak adatait.

Az adatszolgaltatds eredményeként a Tandcs Osszesitette, és rendszerbe foglalta a Szolgaltatoktdl beérkezett adatokat. A
piacelemzési eljarasban a tényallas tisztazdsa korében a Tanacs az ekként elddllitott adattdblakat alkalmazta az eljaras
eredményeként meghozott dontések és megallapitasok kell6 megalapozasdhoz.

A Tandcs az ekként rendelkezésére all6 adatokat Osszességében értékelte és megallapitotta, hogy az el6zd piacelemzési
eljarashoz hasonléan tovabbra is indokolt az R melléklete szerinti piacok kozil a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kétott
telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szdmdra” elnevezés( kiskereskedelmi piac elemzését elvégezni. A
beérkezett adatok feldolgozasdnak eredményeként a Tandcs tisztdzta a jelen eljardsban lgyfélnek mindsilék korét, és
megéllapitotta, hogy a jelen eljarasban azok a szolgéltatok mindsiilnek tigyfélnek, akik az adott piacon ténylegesen szolgaltatast
nyujtanak. A Tandcs a piacelemzési eljards meginditasardl 2009.november 12-i végzésében értesitette az ligyfeleket.

A Tanacs az adatszolgaltatds Osszesitett adatain tul felhasznalta a Kozponti Statisztikai Hivatal altal létrehozott Orszagos
Statisztikai Adatgy(jtési Program (a tovabbiakban: OSAP) hirkozléssel 6sszefliggd elemzéseit is a tényallas tisztazasa soran. Ezek
altaldban az OSAP 1707 szamu ,A tdvkézlési tevékenység évkozi adatai” elnevezés( statisztikdira tdmaszkodnak. Felhaszndlta
tovabba az NHH altal gyujtott Vezetékes havi gyorsjelentés, valamint a Szonda Ipsos 2006-2009. évi piackutatdsi anyagait.®
Ugyancsak felhasznalta azokat az NHH megbizisa alapjan a  TARKHITHAKA  piackutaté cég Altal

316/2004. (IV.24.) IHM rendelet a piacmeghatérozas, a piacelemzés és a jelentds piaci erével rendelkez6 szolgaltatok azonositasa, valamint a rajuk
vonatkoz6 kotelezettségek elSirdsa soran alkalmazando alapelvekrél

4 Commission Guidelines on market analysis and the assesment of significant market power under the Community regulatory framework for
electronic bommunications and services

® A Szonda Ipsos , Tavkozlési szolgéltatasok lakossagi hasznélata, 2009, . ,haztartas” 2009. marcius
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2008-ban végzett piackutatasi eredményeket® amelyek a fix-mobil helyettesithetéség korében az alabbi elemzéseket
tartalmazzak:

- A bekapcsolt vezetékes févonalak szama (1. abra)

- Az aktiv mobil eléfizetések szamanak alakulasa (2. dbra)

- Bekapcsolt févonalak szamanak valtozasi iteme (3. abra)

- SIM-kartyak szdmanak relativ valtozasa (4. dbra)

- A vezetékes és mobil telefonnal rendelkezd haztartasok aranya (5. abra)

- Haztartasok telefon ellatottsaga (6. abra)

- A vezetékes és mobil hozzaférés megitélése (7. dbra)

Ugyancsak az OSAP adatok alapjan kerilt megallapitdsra az a tény is, hogy a helyi hurok teljes dtengedésére vonatkozé
nagykereskedelmi piac helyzete az eltelt id6 alatt nem gyakorolt szamottevd befolyast a hozzaférési piacokra (12. tablazat).

Az Eht. 20. § (1) bekezdés a), b) és c) pontja alapjan a hat6sag és a versenyhat6sag az elektronikus hirkdzlési piaci versenyt érinté
kérdésekben a verseny védelmének kovetkezetes érvényre juttatasa, illetve az egységes jogalkalmazas elémozditasa érdekében
szorosan egyuttmUkodik, igy kildndsen az elektronikus hirkozlési piac érintett piacainak meghatarozasaval, az érintett piacon
fenndlld verseny elemzésével, a jelentés piaci erével rendelkezé szolgaltatok azonositasaval és a rajuk vonatkozo
kotelezettségek elSirasaval kapcsolatos eljarasokban. E kotelezettségének megfeleléen a Tanacs targybani eljarasa soran a
Gazdasdgi Versenyhivatallal (a tovdbbiakban: GVH) egylittm(ikodott, egyeztette a kiklldendd kérdéiveket, az alkalmazott
moddszertant, valamint a hatarozat-tervezetet. Ennek sordn a versenyhatdsag szakmai allaspontjdt megismerte. Az
egylittmukodés részletei a hatarozat Indokolasanak ,C” fejezetében keriilnek kifejtésre.

A hatdrozat-tervezetre a 2010....kdzott megszervezett Nemzeti Konzultacid sordn beérkezett észrevételek feldolgozasat, a
figyelembe vett, illetve a figyelembe nem vett észrevételeket, valamint azok figyelmen kivil hagyasénak indokait ezen
hatarozat Indokolasanak ,D" fejezete tartalmazza.

Az érdekeltekkel torténé egyeztetés lefolytatasat kovetden, az Eht. 65. § (1) bekezdése alapjan a Tanacs a targybani
hatdrozatédnak tervezetét részletes indokoldssal egyiitt 2009...-an megkdldte az Eurépai Bizottsagnak és a tagéllami elektronikus
hirkozlési szabdlyozé hatdésadgoknak, miutdn a hatdrozat-tervezetben foglaltak hatdssal lehetnek a tagallamok kozotti
kereskedelemre. A tagéllamok ko6zotti kereskedelmet érinté intézkedések olyan intézkedések, amelyek koézvetlen, vagy
kozvetett, tényleges vagy potencidlis befolyast gyakorolhatnak a tagallamok kozotti kereskedelem aramlasara oly moédon,
amely az egységes piac akadalyat képezheti. Ezek kozé olyan intézkedések tartoznak, amelyek jelentés hatast gyakorolnak a
mas tagallamokban taldlhaté UzemeltetSkre, vagy felhasznalokra, igy példaul, amelyek a mas tagallamok felhasznaldira
érvényes drakat érintik.

A Tandcs jelen hatarozatat az Eurdpai Bizottség és a tagéllami elektronikus hirkozlési szabalyozé hatdsagok altal a tervezetekre
tett észrevételek figyelembevételével hozta meg.

A részletes indokoldsra, illetve a megkildésre vonatkozd szabdlyokra irdnyaddak az Eurdpai Bizottsagnak a ,piacelemzés
eredményeinek a Bizottsaghoz val6 eljuttatasaval (notifikacid) kapcsolatos eljarasrdl, a kapcsolatos hataridokrél és a
Bizottsaggal vald konzultacié médjardl sz416, 2008. oktdber 15-én kiadott ajanlasaban [C(2008) 5925final] foglaltak. Ezen eljaras
részletei e hatarozat Indokoldsanak ,E” fejezetében keriilnek kifejtésre.

A piacelemzés egy tobb, egymasra éplilé szakaszbdl 4llé kdzigazgatasi eljards. Az Eht. 52. § (1) bekezdése szerint a Tanacs
azonositja a piacokat; elemzi az azonositott piacokon fennallé versenyt, illetve annak hatékonysagat és amennyiben azokon a
verseny nem kelléen hatékony, azokat érintett piacnak nyilvanitja, majd azonositja az érintett piacokon a jelentds piaci erével
rendelkezé szolgéltatdt, illetve szolgaltatokat, tovabba a jelentds piaci erével rendelkezd szolgaltatéra, illetve szolgaltatdkra az
Eht. XIII-XIV. fejezetében foglalt kotelezettségek kozil a piacelemzés alapjan feltart, versenyt korlatozd akadalyok altal indokolt,
azokkal aranyos, legaldbb egy kotelezettséget ir el6, vagy a jelentés piaci erével rendelkezé szolgéltatéra korabban, a jelen
piacelemzési eljarast megel6zéen megallapitott legaldbb egy kotelezettséget fenntart, illetve mddositja azt. Eljarasa soran a
Tanacs a versenyjog vonatkozé szabdlyai, valamint az IHM tajékoztatdban meghatarozottak szerint, a magyar elektronikus
hirkdzlési piac sajatossagainak figyelembevételével jart el.

6 TARKI, , Tavkdzlési szolgaltatasok lakossagi hasznalata, 2008”, Haztartasi tanulmany és Egyéni tanulmany, 2009 prilis
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Az eljarés elsd lépéseként a Tandcs azonositotta a szolgaltatési piacokat, ill. azok foldrajzi kiterjedését a ,Hozzdférés nyilvdnos
helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndldk szdmdra” kiskereskedelmi piac vizsgalatabol kiindulva.

A piacok meghatdrozasat kovetd szakaszokban a Tandcs — az indokolasban foglaltak szerint - elvégezte az adott piacon fennallo
verseny, illetve annak hatékonysaganak elemzését, meghatarozta a folrajzi piacokat, majd elvégezte az érintett foldrajzi
piacokon a jelentds piaci erével rendelkez6 szolgaltatok kijel6lését, valamint e szolgaltatokra az Eht-ben meghatéarozott korben
kotelezettségeket irt eld.

A Tandcsnak a térgybani eljarasdban a dontése meghozatala érdekében elvégzett részletes elemzését az indokolas ,A” fejezete
tartalmazza az alabbiak szerint:

I Az adott piac meghatarozasa és érintettségének megallapitasa

Il. Piacelemzés, JPE szolgaltatok azonositasa

M. Kotelezettségek kirovasa.

A Tanacs a jelen hatérozat indokolasa ,A” fejezetének lIl. része szerinti lefolytatott vizsgalatok alapjan a jelentés piaci erejiiként
azonositott szolgaltatokra a rendelkezd rész szerinti, az Eht.-nak a ,Jelentés piaci erével rendelkezé szolgaltatok kotelezettségeit
a kiskereskedelmi szolgaltatasi piacokon” cimd Xlll. fejezetében meghatdrozott az Eht. 111. § szerinti kozvetitévalasztas
kotelezettséget tovadbbra is fenntartja, valamint az Eht. 109. § szerinti ,el6fizetéi szolgdltatdsok dijaval kapcsolatos
kotelezettségek” kdrében a 109. § (1) bekezdés a) pontja szerinti indokolatlanul magas dijak alkalmazasanak tilalmat, tovabba
<) pontja szerinti ,az egyes felhasznalok, eléfizeték indokolatlan megkiilonboztetése” tilalmat fenntartja.

A Tanacs a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kétott telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szamdra” elnevezési
kiskereskedelmi piac esetében - tekintettel az R. mellékletében szereplé meghatarozasra — egy hatarozatban rendelkezett mind
a lakossagi, mind a nem lakossagi hozzéaférési részpiacra vonatkozélag. Azokban az esetekben, ahol az elemzésben a két
részpiac tekintetében kilonbségek adodtak, a Tandcs azt megfelel6en feltiintette hatarozataban.

A jogorvoslati jogosultsdg az Eht. 46. § (1) bekezdésén és 47. § (1) bekezdésén alapul.

A Tandacs dontését az Eht. 39. § (1) bekezdése alapjan teljes Ulés keretében hozta meg.
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A.fejezet
I. Piacmeghatarozas és a piac érintettségének megallapitasa

I.1. A Piacmeghatdrozas menete

A piacmeghatérozas soran a Tanacs a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlozathoz lakossdgi és nem lakossdgi
felhaszndlok szamdra” piac vizsgalatabdl indult ki, figyelemmel az R. mellékletének 1. pontjara.

A piacmeghatdrozas soran a Tanacs meghatdrozta a szolgaltatdsok pontos tartalmét és elvégezte a piac azonositdsat a
jogszabalyokban meghatarozott fogalmakat alapul véve.

A Tanécs megvizsgalta tovabba a szolgaltatdk kiskereskedelmi piaci viselkedését befolyasold tényezéket, kiilonds tekintettel a
helyettesités kérdéseire.

A vizsgalt szolgaltatasi piac meghatarozasa utan kerilt sor az egyes, azonos versenyfeltételekkel rendelkezé foldrajzi piacok
hatarainak meghatarozasara, amelynek soran a Tanacs elsésorban a halozatok altal lefedett teriilet nagysagat vizsgalta.

A piacok meghatarozdsa utdn a Tandcs megvizsgalta, hogy a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és
nem lakossdgi felhaszndlok szdmdra” kiskereskedelmi piac érintett piacnak tekinthet6-e a Magyar Koztérsasag tertletén.

1.2. Jogszabalyi fogalmak

A ,Hozzéférés nyilvanos helyhez kotott telefonhalézathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznalok szamara” kiskereskedelmi piac
vizsgalatdhoz a kiindulasi alapot az Eht. 188. §-ban szabalyozott fogalmak, valamint a 118/2008. (V.8.) Korm. rendelettel, a
10/2003. (VI.27.) és a 4/2004.(111.24.) IHM rendeletekkel médositott, 3/2002. (1.21.) MeHVM rendeletnek a tdvbeszéld szolgaltatasi
piacon jelents piaci erével rendelkezé tavkozlési szolgdltaté altal nyujtott tavbeszélé szolgaltatds dijairdl, valamint az
egyetemes tavkozlési szolgaltatassal kapcsolatos dijcsomagokrdl (tovabbiakban: Dijrendelet.) 2. § (1) bek. b) és ¢) pontjaban leirt
fogalmak jelentették.

1.3. A szolgaltatas tartalmi meghatarozasa

A vizsgalt piacok azonositadsdnak elsé lépéseként a Tandcs elvégezte a bejelentett szolgdltatdsok vizsgélatat. Ennek sordn a
Tanacs megvizsgalta a targyi piacnak megfelel6, a jogi el6irasoknak megfeleléen teljesitd (pl. a szolgéltatds bejelentések,
Altalanos Szerzédési Feltételek, Szolgéltatasi Jegyzék szamok figyelembe vétele), a piacon ténylegesen nydjtott és igénybe
vehet6 szolgaltatasokat.

A ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlék szdmdra” kiskereskedelmi piachoz
tartozo szolgaltatasokat alapvetéen az hatarozza meg, hogy az a helyhez kotétt, nyilvanos telefonhalézat (Eht. 188. § 42. és 87.
fogalom) elérését szolgalja, az ,el6fizetSi szolgaltatas” jogszabalyi fogalmanak (Eht. 188. § 25. fogalom) megfelel, valamint az
elébbi piacot az ,egyéni eldfizetd” jogszabalyi fogalmanak (Eht. 188. § 10. fogalom) megfelel6 felhasznaldk, mig az utodbbi piacot
a nem egyéni (lizleti) eléfizet6é fogalmanak megfelel6 felhasznaldk veszik igénybe.

A Tanacs megallapitotta, hogy a vizsgalt piacokon a bejelentett szolgaltatas jellemzé6i az alabbiak:

a) A szolgadltatdst a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok
szdmdra” megnevezésU piacon lakossagi és nem lakossagi (lizleti, intézményi) el6fizeték részére nyujtjak.

b) A szolgaltatas helyhez kotott el6fizetSi hozzéférési ponton érhetd el.

¢) Aszolgaltatasok kore az alabbi alapveté funkciokat tartalmazza:
ca) hozzaférés létesitése és lizembe helyezése meghatérozott foldrajzi helyen;
cb) képesség telefonhivasok inditasara és fogadasara;
cc) telefonhivasok fogadasa a belféldi és nemzetkdzi nyilvanos telefonhalézat tobbi eléfizet6jétél a hozzaférés
ANFT-ben meghatérozott, helyhez kotott telefon hivoszama alapjan;



5650 HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26. szam

cd) ahozzaférés fenntartasa és hibaelharitas jogszabalyokban’ meghatarozott minGségi kovetelmények szerint;
tovabba esetenként pl. a kdvetkezé, nem alapvetd szolgéltatdsok nyujtasdnak lehetésége:

ce) dijmentes segélyhivasok az ANFT-ben meghatdarozott segélyhivé szamok hivasaval;

cf) alapsavi (modemes) adatatviteli hivasok fax lizenetek, Internet elérés stb. érdekében;

cg) egyéb, az Altaldnos Szerzédési Feltételekben meghatarozott havidijas eléfizetsi szolgaltatasok és telefon
hasznalati feltételek igénybevételének lehetdsége;

ch) egyéb nem forgalmi jellegli szolgaltatdsok az Altalanos Szerzédési Feltételek és az eléfizeté egyedi
szerz6dése szerint.

d) Az el6fizet6i hozzaférések tipusai miiszaki megvaldsitasuk szerint — tobbek kozott — a kdvetkezdk lehetnek:
da) analég kulon vonala vezetékes,
db) analdg ikervonalu vezetékes,
dc) radios helyi hurokkal (RLL) megvalésitott,

mobil halézati dllanddhely(i, Home Zone tipusu,

ISDN alapsebesség,

df) ISDN primer sebességU és egyéb nyalabolt digitalis,

dg) kdbeles musoreloszté halézaton létrehozott,

=

dh) lakdparki (alkdzponton keresztil nyujtott) telefon,
di) szélessavu vezetékes (DSL) vonald,
dj) szélessavu allanddhelyd radids,
dk) bérelt vonali,
dl) fényvezetds
hozzéaférés.

A fentiek kozil Uj generacids hozzaférési haldzatok (NGA, New Generation Access) részének nevezhetdk a di), dj) és dl)
alpontban megjelolt hozzaférések.

torténik, a PSTN halézathoz megfelel6 atjardkon keresztiil kapcsolddnak, amelyek a csomagkapcsolt 6sszekottetéshez
aramkor-kapcsolt tovabbi szakaszokat csatlakoztatnak, vagy a telefonhdlézat tébbi, ANFT hivoszammal hivhaté VolP
eléfizet6jét és szolgaltatasait IP alapu haldzaton keresztul érik el

A KTV telefon hozzaférések az esetek tObbségében a szolgaltatd tulajdonat képezé ,set-top-box"-okon keresztiil
lehetévé teszik hagyomanyos analdg telefonkésziilék csatlakoztatasat, ami megkonnyiti az eléfizeték attérését régi
analég hozzaférésrél KTV hozzaférésre. Emiatt — az el6fizetéi interfész szempontjabdl — a KTV telefon hozzéférés nem
nevezhet6 NGA hozzaférésnek.

A szélessavu és a fényvezetds telefon hozzaférés eldfizetbi interfésze viszont mar valdban NGA jellegli, mert ahhoz
eléfizet6i végberendezésként az eléfizetd PC-je vagy VolP telefon késziiléke csatlakozik.

A KTV telefonok rendszerint féldrajzi hivoszamot kapnak, az igénybevétel helye meghatarozott és igy a hozzaférési
piacnak mindenképpen a részét képezik. Ez a korilmény azt is alatdmasztja, hogy a KTV telefonok megjelenése az
infrastruktura-alapu versenyt erdsiti.

A fényvezetds hozzaférésekrél ugyancsak elmondhaté, hogy helyik meghatdrozott és igy foldrajzi hivédszam
hasznalatéra jogosultak. Szamuk egyelére csekély, de dinamikus névekedésiikre mindenképpen szamitani kell.

e) A szolgaltatas nyujtasaval kapcsolatos dijak részben egyszeri dijak, részben elére fizetenddk, a szolgaltatasnyujtas
id6tartamaval aranyos mértékben (havi dij). A szolgéltatasban benne foglalt funkcidk igénybevételéért [a fenti ce), cg)
funkcidk kivételével] a havidijon felil tovabbi dijat nem kell fizetnilik az eléfizetéknek. A dijfizetés jogszabaly szerint
részletezett szamla alapjan torténik.

7 Az elektronikus hirkézlési eléfizeti szerz6désekre és azok megkdtésére vonatkozo részletes szabalyokrdl sz616 16/2003. (XII. 27.) IHM rendelet
11-13. §-ai, az elektronikus hirkdzlési szolgéltatds minéségének a fogyasztok védelmével 6sszefliggd kdvetelményeirdl szol6 229/2008. (1X.12.)
Korm. rendelet 3.-4. §-a
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A Tanacs megallapitotta, hogy a piac technolégia-semleges vizsgélata ellenére a kiilonféle technolégidk sajatossagai miatt
az azokhoz kotédoé szolgaltatasok tartalma kisebb eltéréseket mutat. A kilonb6zé technolégiaju hozzaférések eltérd
szolgaltatas-tartalma alapjan a két vizsgalt részpiacon belill az 1. sz. tablazatnak megfeleléen részpiacok allapithatok meg:

1. sz tablazat: A helyhez kotott hozzaférési piacok részpiacai a d) alpontban felsorolt esetekben

Részpiac Lakossdagi piac Nem lakossagi piac

Analég kilénvonalu hozzaférés + +
Analdg ikervonall hozzaférés +

Radids helyi hurok (RLL) hozzaférés + +
+,Home Zone” mobil hdlézati hozzéférés +

ISDN BRA alapsebességl hozzaférés + +
ISDN PRA és egyéb nyalabolt digitélis +
Kébeles muisorelosztd haldzati hozzéférés + +
Laképarki alkdzponti hozzaférés +

Szélessavu vezetékes (DSL) hozzaférés + +
Szélessavu radios hozzaférés + +
Bérelt vonali hozzéaférés + +
Fényvezetds (FTTH) hozzaférés + +

1.3.1.

1.3.2.

1.3.3.

1.3.4.

Az analog kiildnvonalu vezetékes hozzaférésrél a Tanacs megallapitotta, hogy az a 1.3. ca)...ch) pontokban
felsorolt szolgaltatasoknak teljes korét biztositja, igy az mind a lakossagi, mind a nem lakossagi hozzaférési
piac részét képezi.

A Tanacs megallapitotta, hogy az ikervonalu vezetékes hozzaféréseken nyujtott szolgaltatasok kore az 1.3.1.
pont szerinti analdg kilonvonalt hozzaférés szolgaltatasainal csupan annyiban szlkebb, hogy az ikertars
forgalmanak fliggvényében a szolgéltatasok rendelkezésre alldsa az Uzemidére vetitve nem 100%-os.
Tekintettel arra, hogy ez a fajta hozzaférés csak a lakossagi piacon fordul el6, tovabba a 2008. évi piackutatasi
adatok szerint az ikervonalak szama margindlis (0,16%%), a Tanacs az ilyen hozzéiféréseken nydujtott
szolgaltatasokat a lakossagi hozzaférési piac részének tekinti.

A Tanacs megallapitotta, hogy a radids hozzaféréseken nyujtott szolgaltatasok, melyeket GSM technoldgia
alkalmazésaval, vagy més 6nall6 (pl. DECT szabvany szerint mkodd) radids pont-pont vagy pont-multipont
eszkozokkel nyujtanak, tartalmukat tekintve csak annyiban szlkebbek az 1.3.1. pontban targyalt analég
hozzaférésnél, hogy
e ha az eldfizeté tdvmasoldt vagy egyéb adatétvitelt is kivan hasznélni, GSM hozzaférés esetén a
szolgaltaté dijmentesen tovabbi hivészamot ad, vagy a kihelyezett adaptert megfelel6 szoftverrel
latja el telefax, ill. adatatviteli céld hivasokhoz,
e a kihelyezett add-vevé adapter éllandd aramfogyasztdsa miatt az el6fizeték kompenzaciot
kapnak a szdmlazott dijakbol.
A Tanacs allaspontja szerint ezek a korlatozasok a lakossagi és nem lakossagi piacokon nyujtott alapveté
telefon szolgaltatdsokat nem befolyasoljak, igy ez a részpiac a lakossagi és nem lakossagi hozzaférési piac
részét képezi®.

A mobil radiotelefon halézaton, mobil végberendezés haszndlataval nyujtott G.n. ,Home Zone"” (HZ)
szolgéltatds, amely lehetévé teszi, hogy az eléfizeté abban a mobil radidtelefon haldzati cellaban, amely
hivatott az éallandd tartézkodési helyén (lakdsaban, iroddjaban) a radidtelefon szolgéltatads nyujtasara, a
helyhez kotétt tarifakhoz kozeli dijért telefonaljon a helyhez kotott hélozat eléfizetdi felé, helyhez kotott
hivészadm valasztasaval, valamint lehetdvé teszi, hogy helyhez kotott foldrajzi hivoszamara érkezé hivasokat a

8 Forras: Szonda Ipsos 2008. évi lakossagi piackutatdsa
° A hasznalt végberendezés az esetek tébbségében egyszer(i CB analdg telefon késziilék, tehat az interfész megegyezik az analég
telefonvonaléval. Ez is aldtdamasztja, hogy az adott technol6gidju hozzaférés része a piacnak.
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1.3.5.

1.3.6.

1.3.7.

celldn belil dijmentesen fogadjon. Ez gyakorlatilag olyan elrendezés emuléciéjanak tekinthetd, amikor egy
helyhez kotott telefon eléfizeté zsindérnélkili telefonjaval gy veheti igénybe a szolgadltatast, hogy az
eléfizet6i hozzaférési ponttdl (a falicsatlakozotdl) esetenként tobb 10 m  tdvolsdgra van.
Az Eurdpai Bizottsag a hozzaférési piac Il. kords piacelemzési hatdrozatanak notitfikacidja soran, 2007.08.03-an
kelt levelében a kovetkez6 észrevételt tette:

»A Bizottsdg megjegyzi, hogy Magyarorszdgon megjelentek a mobilszolgaltatok altal nydjtott home-
zone szolgaltatasok. Az NHH arra a kdvetkeztetésre jutott, hogy - legaldbbis a piacelemzés idétavjan
beliil - ezek a szolgaltatdsok nem tartoznak a kiskereskedelmi hozzaférési piachoz, anélkil, hogy a
keresleti helyettesitési tesztet elvégezte volna. Ez a megallapitds mindazonaltal nem befolyasolja az
JPE-vel rendelkezé szolgaltatok azonositasat. Ettél fliggetleniil a Bizottsag felhivja az NHH-t, hogy a
végleges intézkedésben vizsgalja meg részletesebben a helyhez kotott hozzaférés és a mobil
szolgaéltatdk altal nyujtott konvergens szolgaltatasok kozotti helyettesités kérdéskorét, figyelembe
véve a szolgdltatasok haszndlatt és az arakat, (kiilonds tekintettel arra.hogy az eléfizeté tud-e
véltani az eléfizetési dij kismértékl de jelentés ndvekedése esetén). Tovabba a Bizottsdg felhivja az
NHH-t, hogy a fenti szolgaltatasok fejlédését kisérje figyelemmel.”

Emiatt 2009-ben a helyhez kotott telefon piacok kérdéivét — egyszerUsitett formaban - megkuldtik a mobil
szolgaltatoknak is, amelyek koziil a Vodafone'® szolgaltatott adatokat HZ szolgaltatasardl. A HZ szolgaltatas
igénybevevéje segélyhivasokat is kezdeményezhet, azonban hozziférésén faxhivasokat nem tud
kezdeményezni ill. fogadni, tovabba szélessdvu szolgéltatasokat is csak korldtozasokkal vehet igénybe.
Tekintettel arra, hogy a szolgaltatas csak foldrajzilag meghatérozott helyen, a bazisdllomas korzetében vehetd
igénybe, a mobil radidtelefon technolégia ellenére funkciondlisan kielégiti az 1.3. fejezet elején szerepld
ca)...cd) pontokban leirtakat, tovdbba nincs l|ényeges dijszabdsi kilonbség a mds helyhez kotott
hozzéférésekhez képest, a Tanacs a HZ szolgaltatast a hozzaférési lakossagi piac részének tekinti''.

Az ISDN-BRA hozzaférésrél a Tanacs megallapitotta, hogy az a felsorolt szolgaltatasoknak teljes korét
biztositja, igy az mind a lakossagi, mind a nem lakossagi hozzaférési piac részét képezi. A
tobbletszolgaltatasok (pl. két beszélgetés egy fizikai vonalon, nagyobb sdvszélességl Internet hozzaférés,
kényelmi szolgaltatasok stb.) a piac belsé fejlédését segitik elé, amit jellemez az ISDN-BRA hozzaférések
novekvd részaranya.

Az ISDN-PRA (primer sebességli, max. 2,048 kbit/s) hozzaférésrél a Tanacs megallapitotta, hogy a felsorolt
szolgéltatasoknak teljes korét biztositja, de mivel az az egyéni/lakossagi hozzaférések kozott nem fordul eld,
csak a nem lakossagi hozzaférési részpiac részét képezi. A tobbletszolgéltatasok (elsésorban a bevalasztas, a
t0bbszoros hivoszam stb.) az eléfizet6i alkbzpontok korszeri lizemeltetése, valamint a hivaskézpontok (,call
center”-ek) kiszolgalasa szempontjabdl nyujtanak elényodket.

A Tanacs megallapitotta, hogy a bejelentett nyilvanos telefonszolgaltatasokon belil, a vezetékes/kabeles
msorelosztd haldzaton (KTV) nyujtott telefonszolgéltatas, melyet a szolgaltatok eldfizeték részére nyujtanak,
az 1.3. ca)...ch) pontokban leirt teljes szolgaltatasi kort csak bizonyos megszoritassal nyujtjak. Ez elsésorban
abbdl all, hogy nemcsak az eléfizet6i helyiségen beliili ,set-top box" elnevezés(i csatlakozé adapter, hanem a
tobbi aktiv halézati elem mikodése is fliggvénye az erésdramu tdparamellatdsnak, ami kildnosen kritikus
segélyhivés esetén.

Tekintettel azonban arra, hogy ezt a kériilményt a szolgéltatok Altalanos Szerzédési Feltételeikben feltiintetni
kotelesek és ezért cserébe a szolgéltatok halézatukon beliil az ingyenes hivés lehetéségét biztositjak, valamint
figyelembe véve a mobil radidtelefon szolgaltatast, mint az eléfizeték tulnyomd tébbségénél rendelkezésre
allé alternativ segélyhivasi lehetdséget, a Tanacs ugy dontott, hogy a kabeles miisorelosztd halézati telefon
hozzéférést a targyi piac részének tekinti.

1 Otthon Classic és Otthon Classic Plus csomagok
" A HZ szolgaltatasra a 2007. évi piacelemzés notifikacidja sordn az Eurdpai Bizottsag kiilén felhivta a hatdsag figyelmét.



HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26.szdm 5653

1.3.8.  Alakoéparkok nyilvanos telefon hozzaférésekkel torténd ellatasanal szamos példa mutatja, hogy azt egy kisebb
véllalkozas korszer(i alkdzpont felhasznélasaval oldja meg, ahol a nyilvdnos tavbeszélé halézatbol érkezd
hivasok bevalasztas utjan, kezelé kozremiikodése nélkil jutnak el a hivott lakdparki el6fizetéhdz, mig a
kimené hivasok kozvetleniil, a kézibeszél6 felemelésével kezdeményezhetdk. Ezek a hozzaférések azonban
leszikitik a fenti, 1.3. ca)...ch) pontokban felsorolt szolgéltatasok korét a kovetkezok szerint:

e mivel a laképarki szolgaltatd'? beékelddik a valodi nyilvanos telefonszolgaltato és az eléfizetd
kozé, kis piaci erejénél fogva nem veheti igénybe a kdzvetitévalasztas szolgaltatasat
e ugyanezen korilmény miatt az eléfizeté nem élvezheti a teljes vagy részleges hurokatengedés
elényeit sem,
Mivel az azonositott szolgaltatasok tobbi vonatkozasaban'® a lakdparki alkézponti szolgéltatas azokat a
jovében teljesiteni koteles, a Tanacs Uugy dontott, hogy az azon belil nyujtott hozzaférési szolgaltatast is a
targyi lakosséagi piac részének tekinti.

1.3.9. A szélessavu vezetékes (DSL) és szélessavu radids hozzaférésrél a Tanacs megallapitotta, hogy amennyiben
kielégiti az 1.3. pont ca)...cd) alpontjaban felsorolt ismérveket, az a piac részének tekintheté amennyiben a
szolgaltatok adatkozlése szerint a szolgaltatas igénybevétele meghatarozott foldrajzi helyen torténik
Esetenként azonban a szélessavu telefont a szolgaltaté nomadikus szolgéltatasként™ nyuijtja.

A nomaditas a szolgaltatas nyujtasanak és igénybevételének azon képessége, hogy az eléfizetbi/felhasznaldi
készllék a halézat barmelyik helyhez kotott eléfizetdi végpontjan csatlakozhat a halézathoz ezen csatlakozasi
pont kommunikacié kdzbeni valtoztatasi lehetésége nélkiil, tehat helyhez kétotten, mikdzben a szolgaltatas
véltozd csatlakozasi pontu igénybevétele nem igényli a szolgaltatdsi jogviszony valtoztatasat. Ennek
megfeleléen a nomaditasban lehetséges, (de nem szlikségszer(i) a barangolas (roaming), azonban nem
lehetséges a halézati végpontok kdzotti, szolgaltatas nyujtdsa alatt torténd atléptetés (hand-over).

A nomadikus beszédcélu szolgaltatas fogalmara a mar idézett kormanyrendelet a kdvetkezd definiciot alkotta:

+Nomadikus beszédcélu szolgéltatas: olyan beszédcélu elektronikus hirkdzlési szolgéltatas, amely a
hivasok kezdeményezése és fogadasa céljabol a szolgdltatast nyujté haldzatok tetszéleges
hozzéaférési pontjan elérhetd, azaz a szolgaltatdshoz valé hozzéférés nincs egy adott hozzaférési
ponthoz rendelve, azonban a szolgaltatds igénybevétele soran a hozzaférési pont nem
valtoztathato.”

A fenti definicibkhoz hozza kell tenni, hogy ezeknek a nomad el6fizetéknek az elérése — barhol is
csatlakozzanak a nyilvanos telefon halézathoz - mindig ugyanazzal a hivészammal torténik (ez az a ,21"
elészamu hivészam, amelyet a Hatésag kioszt a nomadikus eléfizetdk részére.

A nomaditasnak fenti definiciéja nem hatarozza meg a nomaditds hatdrait, tehat ha a nomadikus eléfizet6é
hozzaférését csak valamely teriileten, pl. a szolgéltato halézatan belil valtoztathatja, akkor is nomadikusnak
mindsdl.

Ugyanakkor az is megallapithatd, hogy a nomadikus eléfizeték csak kivételes esetben valtoztatjak meg
hozzéférésiik helyét, legtdbbszor szolgaltatasaikat az el6fizetdi szerz6désben szereplé cimen veszik igénybe.
Ezért egyedil az a kérilmény, hogy az eléfizetd a ,21" elészammal jellemezheté nomadikus hivészamot kap,
hozzaférése még a helyhezkotott telefon kategoéridba esik, amely mint ilyen, a piac részének tekintheté. llyen
esetben a hozzaférés foldrajzi helye nem a hivoszamabol, hanem szerzédésében szereplé cimébdl llapithatd
meg. Egyediili feltétele, hogy a hozzaférés kielégitse az 1.3. pont ca)...cd) alpontjaiban felsorolt alapveté
kovetelményeket.

12 lakoparki nyilvanos alkézponti szolgéltatast ténylegesen végzé (s nem pusztan viszonteladd) szolgaltatd, melynek tevékenysége megfelel az
Eht. jogszabalyi el6irasainak

13 Pl. szamhordozhatdsag

* amelynek ismérve a ,21” kezdet( hivészam, lasd a 170/2009. (VIII.28.) Korm. rendelettel modositott 164/2005, (VII.16.) Korm. r. 1/A 8. 5. pontjat.
15170/2009. (VII1.28.) Korm. rendelettel médositott 164/2005, (VII.16.) Korm.r. 1/A §. 5. pontja
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A Tandcs a fentiek alapjan a nomadikus hivészamu telefon hozzaféréseket a piac részének tekinti, helylket
pedig az eléfizet6i szerzédésben szereplé cim alapjan azonositja.

1.3.10. A bérelt vonali hozziférés, ha az helyhez kotott hangszolgaltatds érdekében létesiilt, a Tanacs a hozzaférési
piac részének tekinti, attdl fliggetlenil, hogy a bérelt vonal bérleti dijat az el6fizetd kdzvetlenlil, vagy a telefon
szolgaltaté egyedi el6fizetéi szerzédésébe beépitve fizeti, amennyiben a bérelt vonalon keresztiil
megvaldsitott hozzaférés az alapvetd funkcionalis jellemzéket [lasd a fejezet elején a ca)...cd) pontokat] nem
befolydsolja. Természetesen a bérelt vonal sédvszélessége, valamint atviteli tulajdonsagai (pl. beszédkédolas)
hatéssal lehetnek egyes kiegészité szolgaltatasokra (pl. modemes adatatvitel).

1.3.11. A fényvezetds eldfizetéi hozzaférést (FTTH), amennyiben azon telefon hangszolgéltatas torténik, a Tanacs a
piac részének tekinti akkor is, ha a hangszolgaltatds a nyujtott egyéb szolgaltatasok (Internet elérés, IPTV, VoD
stb.) mellett kis hanyadot képvisel. Feltétele ennek csupan az, hogy a nyujtott beszédcélu hozzaférési
szolgaltatas kielégitse a fejezet elején ca)...cd) alpontokban leirt minimalis funkcionalis jellemzdket.

A fentiek alapjan a Tanacs ugy dontétt, hogy valamennyi, az 1. sz. tablazatban szereplé technolégiaju
hozzaférés a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kétott telefon hozzdférés lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok
szdmdra” piac részét képezi.

L4, A targyi piactél valé esetleges eltérés indokoltsdganak vizsgalata

Az Iranymutatas 9. pontjanak harmadik francia bekezdése szerint nemzeti sajatossagok altal indokolt esetben a hatdésag az

Ajanlasban megadott termék- és szolgaltatasi piacoktol eltéré relevans orszagos, vagy orszagosnal kisebb foldrajzi piacokat is
meghatarozhat.

A Tanéacs megvizsgalta, hogy vannak-e olyan, a nemzeti sajatossagok altal indokolt esetek, amelyek miatt a meghatarozott targyi

piacoktol valé eltérés valhat sziikségessé. A Tandcs a targyban jelzett kiskereskedelmi piacokkal kapcsolatosan az aldbbi,

kiilonbo6zé elektronikus hirkozlési piacok 6sszevonasara, valamint szolgéltatasi részpiacok mas piacokhoz valé atcsoportositasara
vonatkozé alapvetd lehetéségeket vizsgalta.

1.4.1. A nyilvanos telefonallomésok szerepe a hozzaférési piacokon

a)

d)]

A szolgaltatdk adatéllomanyukban kulon kezelik és nyilvantartjdk a nyilvanos telefonallomasokat (a tovabbiakban
nyilvanos allomds). Ugyanakkor az Eht. 188. § ide vonatkozd 88. pont szerinti fogalmabdl nem derdil ki, hogy ezek a
nyilvanos allomasok a lakossagi vagy a nem lakossagi piachoz tartoznak-e, vagy esetleg mindkett6héz. A Bizottsag
Ajanlasa, illetve mas relevans EU dokumentumok explicit médon nem érintik a nyilvanos allomdasok kérdéskorét a
piacelemzés vonatkozasaban.

A nyilvdnos allomdsok létesitése és lzemeltetése nyilvanvaléan részét képezi a nyilvdnos telefonhdlézathoz valé
helyhez kotott hozzaférés piacanak. Figyelembe kell venni azonban, hogy a felhasznaldk a nyilvdnos &llomasok
hasznalatdért hozzaférési dijat nem fizetnek; a hozzaférés fenntartasanak koltségeit a szolgaltatd éaltalaban az egyéb
hozzéaféréshez képest magasabb forgalmi dijakbol fedezi.

Ugyanakkor a szolgdltatds meghatdrozasabol kiindulva sziikséges megjegyezni, hogy a segélyhivésok dijtalan
kezdeményezése, valamint a hivasok fogadasa a nyilvanos allomasokon kielégiti az azonositott szolgaltatasi piac
ismérveit.

A Tanacs megfontolta, hogy

— anyilvanos telefonédllomasoknal a hasznalénak nem kell nyilatkoznia arrél, hogy lakossagi vagy nem lakossagi
minéségben telefonal-e;

— ugyanakkor a nyilvanos telefonallomasok kotelezé aranya csak az egyetemes szolgaltatasra vonatkozd
kovetelmények kozott szerepel (Eht. 117. § b) pont); az egyetemes szolgéltatas pedig elsésorban a lakossagi
felhasznélok érdekeit szolgdlja;
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—  atapasztalat azt mutatja, hogy a hasznalok a nyilvanos alloméast rendszerint gazdasagi tevékenységi koriikon
kiviili esetekben veszik igénybe.

A fentiek miatt a Tanacs megallapitotta, hogy a nyilvanos allomasok, azok létesitése és a hozzaférési
szolgaltatasok meghatarozasa szerinti hasznalata, valamint az ezzel kapcsolatban befoly6 bevétel a
lakossagi hozzaférési piac részét képezik.

1.4.2. A hozzaférési és a forgalmi szolgaltatasok kiskereskedelmi piacainak 6sszevonasi lehetésége

altal fizetett dijak jellemzéen két kategoéridba tartoznak: forgalomtdl fliggd (hivasdij, kapcsolasi dij) és forgalomtdl fliggetlen
(bekapcsolasi egyszeri dij, eléfizetési havidij) dijak lehetnek.

A szétvélasztast azonban az Ujabb dijcsomagok megnehezitik. A részben, vagy egészben lebeszélhetd elbfizetési dijaknal
jellemz6, hogy az eldre fizetett 6sszeg ellenében a szolgéltatok nem csak hozzaférést, hanem - az elére fizetett el6fizetési dij
forgalmi szolgaltatas bizonyos mértékig 6sszemosddik. Tekintettel azonban arra, hogy az I.3. pontban meghatarozott hozzaférési
szolgéltatas elvéalaszthatatlan részét képezi a hozzaférés a telefon haszndlati feltételeihez is [lasd a cd) alpontot], a Tanacs ugy
dontott, hogy az eléfizetési dijak lebeszélhetd részét a forgalmi piacokon figyelembe veszi, de a jelen hatarozatban a teljes
eléfizetési dijakat tekinti az arbevétel alapvet6 elemének.

Ugyanakkor a kozvetitévalasztas és a behivokartyas szolgéltatasok terjedése arra mutat, hogy a hozzaférési és a forgalmi
szolgaltatdsok mas-mas szolgaltatétdl is igénybe vehetdk. A szolgéltatasok tehat ezekben az esetekben elkiiléniilé jellegliek.

A Tanacs a korabbi években az adatbekérések soran nemcsak az eléfizetési dijakbdl szarmazé arbevételt, hanem azt az drbevételt
is kérte, amellyel az el&fizetési dijakat csdkkenteni kellett a ténylegesen lebeszélt forgalmi kedvezmények dsszegével. Igy az
eléfizetési dijakban foglalt forgalmi kedvezmények elvileg elvalaszthatéva véltak, ami a forgalmi piacok elemzése sordn valhatott
fontossa. A tapasztalat azonban azt mutatja, hogy a dijcsomagok igen valtozatos formaban tartalmazhatnak forgalmi
kedvezményeket; egyik esetben atalanydijként, mas esetekben lebeszélhetd eldfizetési dijként, ami az értékelést megnehexziti.
Fentiek miatt a 2007-es és a 2008-as arellenérzések adatbekérbiben a Tandcs mar nem kért ilyen szétvalasztast.

A szolgéltatok dijcsomag-képzési politikdjatdl fliggetlenil, a Tanacs megallapitotta, hogy a hozzaférési és a forgalmi
szolgaltatasok piacainak szétvalasztasa - egyezéen az R. mellékletében foglaltakkal - indokolt, ezeket a tovabbiakban
kiilon piacnak tekinti.

1.4.3. Az egyetemes szolgaltatdsok szerepe
A Tanacs megvizsgalta, hogy sziikséges-e az egyetemes szolgaltatdsok tekintetében elkiiloniilt kiskereskedelmi piac elhataroldsa.

Az egyetemes szolgdltatas elsésorban a lakossagi felhasznaldk érdekeit szolgdlja, a tapasztalat szerint tulnyomdrészt lakosségi
felhaszndlok veszik igénybe. Az egyetemes szolgaltatds szabalyozdsa jogilag zart rendszert alkot. Az Eht. 117-125. §-ai
szabdlyozzdk az egyetemes szolgdltatds jogintézményét. Az Eht. 188. § 11. pontjdban meghatédrozott fogalom szerint az
+Egyetemes elektronikus hirkdzlési szolgaltatds: az elektronikus hirkdzlési szolgéltatasok Eht-ben meghatdrozott készlete, amely
meghatarozott minéségben, a Magyar Koztarsasag teriletén barhol, minden felhasznalé szamara medfizethet6 ar ellenében
igénybe vehetb.” Megdllapithatd, hogy az egyetemes szolgéltatds igénybevevéi a hozzaférés tekintetében az 1.3. pontban
felsorolt szolgaltatdsokat (eltekintve a technoldgia koévetkeztében felmerilé esetleges kisebb korldtozasoktdl) teljes
vélasztékukban igénybe vehetik.

Az egyetemes szolgéltatas korében a szolgaltatét szerz6déskotési kotelezettség terheli, tovdbba az egyetemes szolgéltatasok
esetében tovabbra is hatdlyban van a szolgaltatasok dijat szabdlyozd, az egyetemes tavkozlési szolgaltatassal kapcsolatos
dijcsomagokrol sz6l6 Dijrendelet”.

16 Commission Recommendation 2003/311/EC
7" A Tandacs informacidja szerint 2010-ben a MEH Infokommunikaciéért és E-kézigazgatasért Felels Szakallamtitkarsaga aktualizélja az
egyetemes szabalyozas rendeletét.



5656 HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26. szam

A fentiek alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy az egyetemes szolgaltatas keretében nytujtott azon hozzaférés, amelyet
lakossagi felhasznalok részére nydjtanak, megfelel a bejelentett szolgaltatas fogalmanak, jollehet arra - a fogyaszték
érdekeinek védelmében - tovabbi jogszabalyi eldirasok vonatkoznak, ennek ellenére nem indokolt az egyetemes
szolgaltatasok kiilon piacként valé meghatarozasa a lakossagi hozzaférési piac elemzése soran.

L.5. Helyettesités vizsgdlata

A Tandcs a hozzaférési piacon vizsgalta a lehetséges keresleti és kindlati helyettesitést. Az esetleges helyettesitési lehetdségek
mindemellett befolyasoljak a vizsgalt piac hatérait is.

A helyettesitési lehetéségek felmérése soran a Tanacs elsésorban a funkciondlis azonossagokat ill. eltéréseket, a piackutatas altal
feltart hasznalati szokasokat, az attérés korlatait és az arakat vizsgalta.

1.5.1. Keresleti helyettesités

A keresleti helyettesités lehetévé teszi a hatdsdg szamdéra azon helyettesitheté termék vagy termékskala meghatérozasat,
amelyekre a fogyasztok konnyen valthatnak egy relativ aremelkedés esetén. A Tanacs a mas szolgaltato altal versenytarsként
nyujtott, tartalmilag azonos telefon-szolgaltatds - amennyiben az az adott teriileten elérhet6 - az I.3. pont értelmében a vizsgalt
piac részének tekintette, igy annak a helyettesithetéségét kiilon nem vizsgalta.

A kiskereskedelmi szinten lehetséges keresleti helyettesités vizsgalata sordn a Tanacs megvizsgalta, hogy elméletileg mely
szolgdéltatdsok johetnek széba a kordbban meghatdrozott bejelentett szolgaltatas helyettesitéjeként. Ebbdl kiindulva a Tanacs a
kovetkezd, a fogyasztok szamara hozzaférhet6 keresleti helyettesitési lehetéségeket vizsgalta meg:

- mobil radiotelefon hozzaférés,
- nomadikus hozzaférés,

- Internet telefon (Internet Telephony): Internet hdlézaton keresztiil torténé hozzaférés a nyilvanos
telefonhal6zathoz,

- bérelt vonal révén megvaldsuld hozzaférési lehetéség a nyilvanos telefon halézathoz.

A vizsgélatok soran a Tanacs arra a kérdésre kereste a vélaszt, hogy ezek a helyettesitési lehetéségek hatast gyakorolnak-e a
kiindulasi piacok, tehat a ,Hozzéférés nyilvanos helyhez kotott telefonhaldzathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznalok
szamara”kiskereskedelmi piacok hataraira.

1.5.1.1. Helyhez kotott telefon hozzaférés helyettesitése mobil radidtelefon hozzaféréssel

Az EU Bizottsag altal ajanlott egyik mddszer a keresleti és kindlati helyettesités mérésére, ezen keresztiil az érintett szolgéltatasi
piac és foldrajzi piac meghatarozasara a hipotetikus monopolista teszt'® (a tovdbbiakban: HM teszt).

A Tandcs elvetette a hozzaférési vezetékes kiskereskedelmi piacokon a HM teszt alkalmazasanak lehetéségét, tekintettel arra,
hogy e piacokon a vizsgalt id6szakban (2001-2008) az arak szabalyozottak voltak'.

A szabalyozott piaci drak elvileg nem teszik lehetévé az EU Bizottsag altal - a keresleti és kinalati helyettesités mérésére — ajanlott
HM teszt alkalmazasat. A magyarorszagi kiskereskedelmi drak 2001-2008 kdzotti szabalyozasanak ,célja nem a koltségalapu arak,
hanem egy medfizetheté ajanlat biztositdsa” volt, igy ,nem feltételezhetd, hogy versenyképes szinten vannak, és nem is
szolgalhatnak a HM teszt alkalmazasanak kiindulépontjaként- %

A helyettesités lehetéségének mérlegelésekor a Tanacs a kovetkezd tényezdket vizsgalta:
e  Funkciondlis egyez8ségek és kiilonbozdségek.

18 Tajékoztato 40. pont

19 3/2002.(1.21.) MeHVM rendelet a JPE szolgaltatok kiskereskedelmi ,arsapka” jellegl szabdlyozésarol, melynek hatélyat a 4/2004 (111.24.) IHM
rendelet az egyetemes szolgaltatasok dijaira szlikitette; a 30//2001.(XI1.23.) MeHVM rendelet az Internet elérési dijakrél; valamint a Tandcs DH-
664-69/2005. (2005.02.14.), DH-664-71/2005. (2005.02.14.), DH-16173-40/2007. (2007.09.13.) szamu piacelemzési hatarozatai.

0 Tajékoztato 28. labjegyzete.
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o Attérési, valtasi nehézségek.

o Vezetékes — mobil penetracid, haztartasok telefon ellatottsaga.

e  Telefondlasi szokasok, hasznélati, technoldgiai attitldok.

o Ujlehetéségek, Internet hasznélat, komplex dijcsomagok, lizleti szolgaltatasok.
e Helyettesitési felmérések, telefonalasi koltségek, arrugalmassag.

1.5.1.1.1 Funkcionalis egyezések és kiilonbségek

A Tanacs megvizsgalta a helyhez koétott telefon hozzaférés helyettesithetéségét mobil radidtelefon hozzaféréssel. Ennek soran
attekintette a bejelentett szolgaltatds egyes Osszetevdit, valamint a szolgaltatds igénybevételének egyéb korilményeit.
Vizsgalatanak eredményeképpen megallapitotta, hogy a bejelentett szolgéltatas alapvet6 funkcionalis 6sszetevoi?' teljesithetok
mobil radidtelefon hozzaférés igénybevétele esetén is. Ugyanakkor egyes nem alapvetd funkcidkat a mobil telefon nem képes
nyujtani (pl. dijmentes segélyhivasi lehetGség, alapsavi (modemes) adatatviteli hivasok fax Uzenetek, Internet elérés stb.
érdekében).

1.5.1.1.2. Attérési, valtasi lehetségek
A helyhez kotott telefon mobil radidtelefonnal valé helyettesitésének Iényeges akadalyai a kovetkezok:

. Szdmhordozhatésag megoldatlansaga. A kétféle halézat kozott az eltéré szdmozasi rendszer és egyéb okok miatt
egyeldre nem valésithaté meg a hivészam hordozasa.

. Kozvetitévalasztds lehetéségének hidnya. Kotelezettség hidnydban a kilénb6zé hivésirdnyokba torténd
kozvetitészolgaltatdsi szolgaltatds sem vehetd igénybe a mobilszolgéltatasoknal.

. Araranyok, artényezok. A vezetékes telefonkésziilékek 6nallé piaci 4ra alatta marad a mobil késziilékek 6nall6 piaci
aranak és el6bbiek joval ritkdbban cserélédnek, mint a folyamatos fejlédésben 1évé mobil végberendezések. A mobil
szolgéltatok a végberendezések magas ardbol ugy adnak engedményt, hogy az arkilonbséget az esetek jelentds
részében 1-2 éves hatarozott idejli szerz6déssel igyekeznek kiegyenliteni el6fizetbik részére és ezt a kilonbséget
forgalmi dijaikbol fedezik. A mobil és a vezetékes telefonalas ara, 6sszkoltsége kozotti aranyok valtoztak, a koltségek
kozti eltérés csokkent az elmult évek sordn, azonban még mindig nem elhanyagolhatoé.

. Hiségszerzédések visszatartd ereje, a késziilék leszerelésének nehézkessége. A hatarozott idejli szerz6déssel igénybe
vehet6 dijcsomagok hatarozott id6 eltelte elStti felmondasat, illetve az eléfizetének ezen dijcsomagokrél torténd mas
dijcsomagra valé valtasat néhany szolgaltatd olyan indokolatlan feltételek tdmasztasaval akadalyozza meg, amelyekkel
elérhetd, hogy a hozzaférést dontd toébbségben csak télik igénybe venni tudd eléfizeté a hosszabb tava eldfizetési
jogviszonybdl még lényegesen jobb ajanlat esetén sem tud szabadulni, megakaddlyozva ezzel az Uj szolgéltatok
hozzéférési piacra torténé belépését, néha még a kozvetitévalasztds igénybevételét is. A vezetékes el6fizetési
szerz6dés felbontdsa esetén a kérelemnek a szolgaltatéhoz valé eljuttatdsa utani 30. nap mulva torténik meg a
leszerelés. Ezek az id6beli veszteségek, hliségszerzédések, kdtbérek nyilvanvaléan nem képesek megakadélyozni az
esetleges fix — mobil valtast de egylittes hatasuk jelentésen megnehezitheti azt.

1.5.1.1.3 Vezetékes — mobil penetracio, haztartasok telefon ellatottsaga

A KSH adatai szerint 2008 végén mintegy 3,1 millio vezetékes févonal volt izemben
2,2 millié haztartasban, 100 lakosra igy 31 db févonal jutott. A mobil-el6fizetések szama 2008 végére tullépte a 12,2 milliét, akkor
3,2 millié haztartas rendelkezett mobil hozzaféréssel, 100 lakosra 122 eléfizetés jutott (mobil penetracié 122%).

2008 végéig a vezetékes telefon penetracié folyamatos, bar mérséklédé ltem( csokkenést, a mobil elterjedtség pedig
folyamatos novekedést mutatott.

21 Lasd az 1.3. pont ca)...cd) alpontjait.
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2009-ben - az NHH adatai szerint??> — az addigi tendencia a mobil elterjedtség esetén megfordult: megtorpant a mobil
eléfizetések szdmanak bdviilése — s6t, a hazai mobil torténelemben el6szor csokkent az eléfizetések szama. A vezetékes
févonalak szama 2009 végén 3 068 685, mig a mobil eléfizetések szama 11 792 475 volt.

2. sz.tablazat: Helyhez kotott és mobil hozzéférések alakuldsa, 2006-2009

Ev 2006 2007 2008 2009
Aktiv SIM kartyak, db 9965720 11029 930 12224163 11792475
Valtozas el6z6 évhez képest +645 551 +1064 210 +1194 233 -431 688
Helyhez koétott févonal 3346932 3287915 3204 342 3068 685*
Valtozas el6z6 évhez képest -63 546 -59017 -83 573 -135 657*

Forras az NHH altal kiadott Vezetékes havi gyorsjelentés és szolgaltatok adatkozlése

* Csak a nagyobb szolgéltatok dsszesitett adata

A fenti adatok a mobil és a helyhez koétott hozzaférés Gsszehasonlithatésdga kedvéért a lakossagi és a nem lakossagi
hozzaféréseket egyittesen tiintetik fel, mert a mobil radiételefon szolgaltatok nem tartjak nyilvan kiilon a kétfajta hozzaférést.

A csokkenés a helyhez kotott eléfizet-szamnak 2006-2007 kozott 1,8%-at, 2007-2008 kozott 3%-at tette ki; a mobil hozzaférések
szdmdnak az el6zé évihez valdé novekedése 2007-ben 10,7%-ot, 2008-ban pedig 2007-hez képest 10,8%-ot ért el. Az utébbi
szdmok nem magyarazhatdk azzal, hogy a helyhez kotott eléfizeték tomegesen tértek volna at a mobil radidtelefon hasznalatara;
tulnyomd tobbségiik kiegészité szolgdltatasként veszi igénybe a mobil hozzaférést. 2009-ben pedig 2008-hoz viszonyitva
mindkét tipusu telefon-eléfizetés csokkent: ennek mértéke a vezetékes elbfizet6-szdm 4,2%-at, a mobil SIM kartyaszam
3,5%-at tette ki.

A mobil telefonnal rendelkezd haztartasok aranya a 2002. évi 63%-rél a 2005. évi 74%-on at 2008-ban 82%-ra nétt, ugyanakkor a
vezetékes telefonnal rendelkezd haztartdsok ardnya a 2002-es 73%-r6l a 2005. évi 66%-on 4t 2008-ban 56%-ra csdkkent.

Vezetékes és mobil telefonnal rendelkez6 haztartasok aranya (%)
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Forras: Szonda Ipsos 2005. és 2008. évi piackutatas.

5.sz. abra

22 OSAP adatszolgaltatas, NHH havi vezetékes és mobil gyorsjelentések.
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A magyarorszagi haztartasok csaknem fele rendelkezik vezetékes és mobil telefonnal egyardnt. Ez az arany, valamint a csak
helyhez kotott telefont birtoklék ardnya kicsit csokkent 2005-2008 kodzott a csak mobillal rendelkezék javara. 2008-ban mobil
hozzéaférés mar csaknem annyi haztartasban volt jelen, mint ahanyban mindkét tipusu telefonalasi lehetdség. A vezetékes és
mobiltelefonnal is rendelkezék alkotjgk még mindig a legmagasabb statuszd szegmenst, ami a két hozzaférés egymast
kiegészitd szerepére utal. (Lasd az aldbbi dbrakat)

Haztartasok telefon ellatottsaga,
2005 és 2008
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Forras: Szonda Ipsos 2005. és 2008. évi piackutatas.

6.5z. abra

Az eurdpai haztartasok 57%-aban? mindkét telefon hasznalatban van, ami arra utal, hogy a kétféle hozzaférés egymas mellett
megfér. Magyarorszagon ez az adat 43% és az utdbbi években enyhén csokkend trendet mutatott.

A mobiltelefont nem hasznald haztartasokban magasabb ardnyu a vezetékes telefon-ellatottsag (75%), mint a mobilt
hasznaloknal (52%), ami azt jelezheti, hogy a mobiltelefon egyre inkdbb versenyre kelhet a helyhez kotott hozzéféréssel 2

Arra vonatkozdan, hogy miért nincs valakinek vezetékes, illetve mobiltelefonja, a 2008-as valaszok elmozduldst mutatnak a 2005.
évi piackutatds eredményeitél a vezetékes hozzaférést illetéen. Novekedett azok aranya, akik anyagi megfontoldsbdl és emellett
a mobil telefondlas lehetésége miatt nem rendelkeznek helyhez k&tott hozzaféréssel. A mobilt nem hasznaldk kérében — a 3
évvel ezel6ttihez hasonlé aranyban - 2008-ban még mindig elsé helyen szerepel a sziikségtelenség, amit az anyagi
megfontolasok kdvetnek.?

1.5.1.1.4. Telefondlasi szokasok, hasznélatbeli, technoldgiai attitlid ok

A kulonféle felmérések és piackutatdsok, participaciés kutatasok arra kérdeztek ra, hogy milyen telefonaldsi szokasok jellemzik a
lakossagot, a haztartasokat, hogyan viszonyulnak a mobil és a vezetékes telefonhasznélathoz, tovabba Uj elemként arra kerestek
vélaszt, hogy milyen esetekben (arvaltozas hatasara) helyettesitenék egyik hozzéférést a masikkal.

A kulonféle telefon hozzaférések szerepének megitélésében némi eltoldédas kovetkezett be a mobil szerepét dontének itélok
javara, a két hozzaférést azonos szereptinek, illetve a vezetékest meghatarozonak itélék rovasara. 2008-ban a megkérdezettek

2 ERG Jelentés a fix-mobil konvergenciarol, 2009.
24 Szonda Ipsos 2008. évi piackutatas.
% Szonda Ipsos 2005. és 2008. évi piackutatas.
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43%-a a mobiltelefont tekintette donté fontossagunak, ugyanez az adat a vezetékes telefon esetében 17%, a két hozzaférést
azonos szereplinek itél6k esetében pedig 32% volt.

A vezetékes és a mobil hozzaférés megitélése,
2005 és 2008
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7.sz. abra

A magas és évek oOta egyre ndvekvd mobil penetrdcié kovetkeztében nyilvdnvaléan véltoztak a telefondlasi szokasok.
A mindenkori és barhol torténé elérhetbség, illetve a hivott partner kdzvetlen és azonnali elérhetésége a megkérdezettek
2/3-anak fontos — a mobil hozzéférés sokkal l1ényegesebb a fogyasztok szdmara a vezetékes kapcsolatndl. A fogyasztok joval
gyakrabban hasznéljdk mobiljukat, mint vezetékes telefonjukat (3/4 sajat mobilt hasznal, %4 otthoni vezetékest). ¢ Ehhez
hozzéjarul és ezt tovdbb generdlja az egyre erés6d6 héldzati hatas, mely szerint az egyre népesebb mobilt hasznald kor tovabbi
eléfizetéket vonz.

Ugyanakkor a vezetékes elérhet6ség alapvetd fontossagu a megkérdezettek 34-e szdmara. A helyhez kotott telefon egy biztos
pontot jelent a csaladnak, folyamatos és biztonsagos elérhetéséget kindl: siirgés esetben mindig rendelkezésre all, az ismerésok
mar megszoktak, azon kivill a vezetékes szam bizalmat kelt.

Ezt a hozzadllast képviseli az idésebb korosztaly egy része, amely a megszokott telefonalasi lehetéséget preferalja, attdl nemigen
szeretne elszakadni. Az életkor el6rehaladtaval csokken azok aranya, akik a mobiltelefonnak fontosabb szerepet tulajdonitanak
és nd azok aranya, akiknél a vezetékes telefonnak jut meghatéarozd szerep. A fiatalok, tanuldk a tébbi csoportnal jéval nagyobb
ardnyban tulajdonitanak donté szerepet a mobilhasznalatnak, a nyugdijasok pedig a vezetékes telefon hasznalatnak.

A vezetékes telefon konnyen kezelhet6, hasznalata egyszerl és megszokott. A mobiltelefon hasznalata pedig bonyolultnak tlinik
a megkérdezettek tobb mint fele szamara.?’ 2008-ban tehat még jelent8s az a tabor, amely idegenkedik a masképp miikodé
mobiltelefontdl. Ez egy jelentds ok, ami miatt Magyarorszdgon még nem beszélhetlink fix-mobil helyettesitésrél. A hasznalati
szokasok azonban valtoznak, a mobil hasznalatatol idegenkeddk rétege feltehetéen egyre sziikil (idésebbek). Az Uj generacidk
pedig mar ,belesziiletnek” a korszer( alkalmazédsokba, a ,technoldgiai szocializicié” egyre inkdbb el6retdr, a digitalis
analfabetizmus pedig zsugorodik.

% Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008.
? Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008.
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A hasznalati szokasok valtozasat jelzi az is, hogy az utébbi években folyamatosan csokkent az aktiv telefondlok, azaz hivast
kezdeményezék ardnya a helyhez kotott hozzaféréssel rendelkezék korében. 2008-ban ardnyuk 54% volt. Ez azt jelenti, hogy
sokan csak az elérhetéség miatt tartjdk helyhez kotott hozzéférésiiket. Az otthoni vezetékes eldfizetéssel rendelkezék 1/5-e
nagyon ritkdn vagy sosem hasznalja vezetékes telefonjat.?®

Habar a mobilitads kényelmével magyarazhaté mobil vonzerd vitathatatlan, az EU tagallamaiban sem beszélhetiink fix-mobil
helyettesitésrél egyrészt a vezetékes haldzaton nyujtott szélessdvu szolgdltatdsok miatt, mdasrészt azért, mert a mobil
szolgaltatok még nem kindltak komoly alternativat a teljes fix-mobil helyettesitéshez. Jéllehet szinte minden tagéllamban létezik
miikodd konvergens szolgaltatds (elsédlegesen kézi késziiléken beliili, illetve home-zone), de ezek hasznalata még nem
tomeges.?

1.5.1.1.5 Uj lehet8ségek, Internet hasznalat, komplex dijcsomagok, lizleti szolgaltatasok

A mobiltelefon egyre tobb Uj lehetéséget, funkcidt kindl a felhasznaldnak. A home-zone szolgaltatas 6tvozi a vezetékes és mobil
elényeit, ezzel megkdnnyiti a mobilra valé atallast.

A mobil funkciéi folyamatosan béviilnek (pl. WAP, Internet, TV), ami haszndlatat vonzdbba teszi, ezzel elésegitvén tovéabbi
elterjedését. A lassan Magyarorszagon is megjelend rétegtelefonok maximalisan tdamogatjak a felhasznalot (pl. nagyi-telefon),
jelentésen megkonnyitik a késziilékek hasznalatat.

A rohamosan terjed6 Internet hasznalat tobb szempontbdl is hozzajarul a vezetékes vonal megtartasdhoz. Az Internet eléfizetés
gyakran vezetékes telefonhoz kotott, igy noveli a vezetékes telefonnal rendelkezés esélyét. Az Internet eléfizeték korében joval
magasabb a vezetékes telefonnal rendelkezék ardnya (50% szemben a 28%-kal). A megkérdezettek tébb mint fele az ADSL miatt
tartja a vezetékes el&fizetését. > Az Internet tovabba alkalmas hangszolgaltatdsra, telefonalasra. Ezeken tilmenden a vilaghalé -
féként a fiatalok korében — a szérakozas eszkozévé vélhat a letdltheté és megtekinthetd filmek, zenék, informacidk révén. A
vezetékes szélessav tehat egyre inkabb felértékel6dik3' Ugyanakkor a szintén egyre népszerlibbé valé mobil Internet
feltételezhet6en a vezetékes vilaghald rovasara fog terjeszkedni.

A helyhez kotott hozzaférések tovabbi csokkenésének megdllitdsdban valdszinlileg szerepet jatszanak a tobb szolgdltatast
csomagban nyujté komplex dijcsomagok, melyek gyakran bénuszként kindljdk a vezetékes hozzaférést (pl. Optinet MT,
kabelszolgaltatok kedvezd vezetékes csomagjai).

Szintén a vezetékes vonalak megtartasahoz jarul hozza az a tény, miszerint az lizleti szolgaltatasok egy részét a mobil telefon
nem tudja biztositani (pl. z6ld szam). Ugyanakkor az Uzleti eléfizetdk az egyéni felhasznaldkndl nyitottabbak az uj
kommunikaciés megoldasokra. Az ar-érzékeny kis-és kozépvallalatok a mobil helyettesitést preferaljak, a nagyvallalatok a VolP
felé mozdulnak. Az Gizleti szféraban a szolgaltatokkal val6 elégedettség nem maradéktalan, a fé vezetékes szolgaltatok NPS-je? -
28, ami azt jelzi, hogy az elpartold hitelronté felhasznaldk joval tobben vannak a szolgaltatast és szolgaltatot ajanldknal. Ezt a
tendenciat erdsiti a szolgaltato-valtas egyre konnyebb lehetdsége 33

1.5.1.1.6 Helyettesitési felmérések, telefonalasi koltségek, arrugalmassag

Habar az araranyok az elmult években valtoztak, a vezetékes telefonalds kiadasai még mindig alacsonyabbak a mobilénal. Mig a
vezetékes telefon dtlagos havi kéltsége 2008-ban 4.526 Ft, addig a mobilé 9.378 Ft volt. A telefonhasznalat kiadasai csokkend
tendenciat mutatnak. 2006-ban a vezetékes atlagos havi koltség 5.356 Ft, a mobil pedig 9.958 Ft volt.3*

2 Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008.

2 ERG Jelentés a fix-mobil konvergenciarol, 2009.

30 Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008.

31 Habar a szélessavu penetracid az EU27-ek 22,9%-os 4tlaganal Magyarorszagon alacsonyabb, 16,3% (2009. januar, EU 14. jelentés.

32 Net Promoter Score (NSP). A technika azon a hipotézisen alapul, miszerint az tigyfelek egy 0-10-es skalan adott vélaszaik szerint 3 csoportba
oszthatok: a szolgaltatot ajanldk, az azzal elégedettek, amde passzivok, illetve az elpartoldk tdborara. NSP = az ajanlok szazaléka - elpartolok
szazaléka.

33 Gfk Custom Research: Tavkézlési szolgaltatasok hasznalata az tizleti és intézményi kérben, 2007.

* Szonda Ipsos 2008. évi piackutatas.
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Az NHH altal vizsgalt dijcsomagok alapjan a vezetékes és mobil tarifak 2005-2008 kozott nem véltoztak jelentésen. Az
inflaciot>*figyelembe véve a percdijak kismértékben emelkedtek vagy stagnaltak.® Ezt igazolja vissza a fogyasztok vélekedése is.
Az elmult 2-3 évben nodvekedett az drak vdéltozatlansdgat érzékelék ardnya (a vezetékes telefon esetén 54-rél
69%-ra, a mobil esetében 57-rél 65%-ra). Legolcsébbnak a homogén hivasirdnyokat, elsésorban a vezetékesrdl vezetékes hivasat
érzékelték a fogyasztok.

Az 2007-hez képest 2009-re kismértékben erésodott a ,hliségesek” tabora, akik nem mondandk fel szolgaltatojukkal el6fizeti
szerz8désliket 10%-os eléfizetdi dremelés hatdsara. 2008-ban ilyen mértékl dremelést kovetéen a vezetékes eldfizetéssel
rendelkezék csupan 10%-a mondta volna fel el6fizetését, 77% nem reagalt volna. Osszességében az adott esetben valtani
szandékozok taboranak nagysaga alapjan nem beszélhetlink komoly keresleti helyettesitési lehetéségrél.

A vezetékes belfoldi forgalmi dijak 10%-0s emelésére csaknem az eléfizeték fele nem reagdlt volna 2009-ben. Az dremelés
hatdsara az el6fizeték 1/5-e jelentOsen, 1/4-e - 1/4-e kismértékben csdkkentette volna a belfoldi hivasok szamat, illetve idejét.
Azok, akik csokkentették volna belfoldi hivasaik szamat, illetve atlagos hosszat, csaknem feliik mobil telefonnal helyettesitették
volna.¥”

A megkérdezettek jelentés tobbsége mobillal helyettesiti a vezetékest egyre ndvekvé ardnyban. Mig 2006-ban a vezetékes
telefonnal nem rendelkezé haztartdsok 78%-a, addig 2009-ben mar 84%-a hasznélt mobiltelefont a helyhez kétott hozzaférés
helyettesitéjeként. A helyettesitésre vonatkozé kutatasok szerint a vezetékes el6fizetést aremelés miatt felmondok 3/4-e mobillal
helyettesitene. A vezetékes belfoldi hivasok aremelése hatasara torténd csokkenését pedig a valaszaddk fele mobillal potolna.

A mobil hozzaférés kevésbé ar-érzékeny, mint a vezetékes, mert lényegesebb a fogyasztok szamara a mobil telefon. A mobil
eléfizetés lemondasanak oka sem elsédlegesen az ar, hanem az, hogy nincs szilikség ra. A mobiltelefonnal rendelkezé haztartasok
tébb mint 3%-ében egynél tobb eléfizetés volt taldlhaté 2008-ban - a mobilt visszaadni szandékozd haztartasok 2/3-dban igy
maradt volna masik mobil eléfizetés.®®

Piackutatasi informacidk szerint a fogyasztéknak minddssze 1/3-anal*® érvényesil a tavkozlési kassza hipotézis,** ez a tényezé
tehdat nem kizarélagos hatasu. E mellett a helyettesitési hatds vizsgalatanal az drrugalmassdgok (sajat és kereszt-arrugalmassag)
alakulasa is fontos szempont lehet. Kutatasok azt bizonyitjak, hogy aremelkedést tapasztalva a vezetékes hozzaférést vasarlok
igen rugalmasan reagalnak, ami helyettesithet&ségre utal. Egyéb esetben (vezetékes arcsokkenés, illetve mobil arcsokkenés vagy
novekedés) a fogyasztok kereslete inkdbb rugalmatlan. A vezetékes telefon mobil telefonra vonatkozé kereszt-arrugalmassaga®'
viszont alacsony, ami elvileg azt jelenti, hogy a mobil nem helyettesit6je a vezetékes telefonnak.

A helyettesités mérésére szolgal6 rugalmassagi mérészam*? azonban alapvetéen korlatlanul oszthaté termékekre alkalmazhatd,
és a kétpdlusu vezetékes-mobil hozziférés nem ilyen. Ezért célszerli a helyettesitési folyamatot szakaszokra bontani.
A tapasztalatok szerint telefonszolgaltatas igénybevétele esetén a helyettesités 3-fazisban torténik:

e avezetékes mellé mobil késziilék vasarlasa,

e aforgalom étterel6dése mobilra,

e azalacsony vezetékes hasznalat miatt a vezetékes el6fizetések lemondasa.

Az egyes fazisokban a rugalmassagok szerepe, jelentésége eltéré. Mivel Magyarorszagon mar magas a mobil penetracio, a fix-
mobil kereszt-arrugalmassdg természetszertien alacsony. (Ha mar mindenkinek lesz mobil telefonja ez az érték O lesz.) Ezért
érdemes a masodik és a harmadik szakasz sajatossagait vizsgalni. A masodik fazis mérészama a forgalmi helyettesithetéség, mely

35 A vizsgalt id6szakban az inflacio 27,4%-0s mértékii volt (A KSH adatai szerint az évi inflacids adatok:

2005: 3,6%; 2006: 3,9%;2007: 8,0%; 2008: 6,1%)

36 Az NHH vizsgélata a 2005-2008 kozétti kiskereskedelmi mobil és vezetékes tarifak alakuldsara iranyult.

37 Szonda Ipsos 2008. évi piackutatas.

38 Szonda Ipsos 2008. évi piackutatas.

3 Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008.

40 Tavkozlési kassza hipotézis szerint az egyik szolgaltatas dranak valtozéasa esetében azonos iranyu reakciot latunk a masik szolgaltatas esetében is

41 A kereszt-arrugalmassag két termék kdzotti helyettesités nagysagat méri. Azt mutatja, hogy az egyik termék dremelésének hatasara mennyivel
fogyasztanak tobbet a masikbol.

“2 Infrapont: Vezetékes és mobil helyettesités vizsgalata, 2009. marcius, benne Szonda Ipsos felmérés 2008., tovabba HM Teszt (Infrapont, 2006).

Arrugalmassag: egy termék aranak emelése hataséara hogyan valtozik a termék kereslete.
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a felmérések szerint fix-mobil reldciéban viszonylag alacsony. A harmadik fazis mérészama pedig a vezetékes hozzaférés sajat
arrugalmassaga, amely meglehetésen magas.

1.5.1.1.7 Osszegzés

Bar megjelentek mar a helyettesithetéségre utalé jelek, dsszevetve a helyettesités vizsgdlata soran targyalt 6sszes tényezét,
megéllapithaté a mobil hozzéférés vezetékes melletti kiegészitd szerepe : A vezetékes és mobil hozzéférés egymas mellett élését,
kiegészité szerepét igazold, a helyettesitést gatlé tényezok az aldbbiak:

e amobilra valo attérés korlatjai

e  avezetékes elérhetéség fontossaga, biztonsaga, azonosithatdsaga, megszokottsaga

e afogyasztok vezetékes telefondlashoz kapcsolddoé életkori és hasznalati pozitiv attitlidjei

e afelhasznalok jelentbs korének mobilhasznalattdl vald idegenkedése

e azlinternet, valamint az (izleti szolgaltatasok vezetékes vonalhoz kétédése

e akomplex dijcsomagok kedvezd vezetékes arukapcsolasa

e  avezetékes koltségek mobiléndl alacsonyabb volta

o a vezetékes hozziférés dijemelésére helyettesitéssel reagdlod felhasznalok nem jelentés hanyada, a helyettesités

tendenciajat és mértékét mutato idésorok hidnya
e azEU fix-mobil egyittélésre utalé eddigi tapasztalatai.

Mindezek alapjan a Tandcs a helyhez kotott telefon hozzaférés helyettesithetéségének a vizsgalata soran arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy valamennyi fenti szempont figyelembevételével 6sszességében a mobil radiételefon
hozzaférés a vizsgalt id6szakban nem helyettesit6 szolgaltatas.

1.5.1.2 Helyhez kotott lakossagi és nem lakossagi telefon hozzéaférés helyettesitése IP alapu szélessavu Internet hozzéaférés utjan

Amint az az ERG* éllasfoglalasabol* kiderdl, az IP alapu hozzaférésnek 4 kategéridja van:

a) végberendezések (szamitdgépek vagy IP telefonok) kozotti hangkapcsolat, amelyben sem a hivé, sem a hivott nem
rendelkezik ANFT hivdszdmmal, ill. sem a PSTN-bdl, sem a PSTN felé nincs atjaras;

b) olyan kapcsolat, amelynél a végberendezésrél lehet hivni az ANFT szerinti szammal eléfizetét, de a hozzaférés ANFT
szerint nem érhet6 el;

c) olyan kapcsolat, amelynél a végberendezés ANFT hivdszammal elérhetd, de hasznaléja nem tud hivni PSTN el&fizetét;

d) olyan kapcsolat, amelynél a hozzaférés ANFT hivészammal hivhaté és onnan is hivhaték az ANFT szerinti hivoszamu
eléfizetok.

A hozzéféréshez a kdvetkezd feltételek teljestlése sziikséges:

- A hasznélénak legyen szamitégépe (terminal adapterrel, mikrofonnal és hangszéréval, megfelelé programmal stb.), vagy
IP telefonja, mint végberendezés, amely sziikséges a szolgéltatashoz valé hozzaféréshez,

- A hasznalénak legyen megfelel6 szoftvere,

- A hasznalénak legyen szélessavu hozzaférése.

Az a) és b) esetben a szamitédgéppel rendelkezd hivott Internet-eléfizetét csak akkor lehet elérni, ha annak ismert az Internet-
cime, be van kapcsolva a szamitdgépe és bejelentkezett az Interneten, egyébként a hivé nem tudja jelezni beszélgetési igényét.
A nyilvanos helyhez koétott haldzat esetében ezt a problémat a csengetés oldja meg. [IP telefon hasznalata esetén ez a kérdés
megoldott, mert a kell§ savszélességl (pl. ADSL) hozzaférésre kozvetlenill rakotétt és allanddan bekapcsolt végberendezés
képes érzékelni a bejové hivast és azt csengetési jelzéssel jelezni.]

A szélessavu hozzaférés, amelyen a szolgaltatd helyhez kotott telefon szolgéltatast nyujt, lehet
- vezetékes DSL,
- radibs szélessavu hozzaférés (pl. valamely GHz-es savban),

43 ERG - European Regulator’s Group, Eurdpai Szabalyz6 Hatésagok Csoportja
4 ERG (07) 56rev2: ERG Common Position on VolP
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- koaxidlis KTV halézat,
- fényvezet6s hozzaférési halozat,
- bérelt vonal kdzbejottével (ezt a Tandacs kilon fejezetben vizsgalja).

Azokban az esetekben, amikor DSL vagy fényvezetés hozzaférésen bonyolitanak beszédcélu forgalmat, meg kell kiilénboztetni
azokat a hozziféréseket, amelyeken keresztlil - mas alkalmazasok mellett — ANFT hivészamok hasznalataval torténik az
igénybevétel mind az inditott, mind a fogadott hivasok vonatkozasaban. Az ilyen hozzaférések a piac részeinek tekinthetdk.

Olyan alkalmazésok esetében, amikor a beszédforgalom akdr a hivasok inditasa, akar a fogadasa tekintetében nem ANFT szerinti
cimzéssel torténik, a hozzaférés nem tekintheté a piac részének.

Magyarorszagon ma mar hasznalatban vannak olyan szoftver alkalmazasok*, amelyek kétiranyu beszédkommunikaciét tesznek
lehetévé akar szamitdgép-szamitdgép kozotti, akdr szamitdgép-PSTN telefon, akar IP telefon-szamitdgép, IP telefon-PSTN
telefon viszonylataban. A legtobb esetben a kommunikacié az Internet szolgaltato altal nyujtott szolgaltatas igénybevételébdl
szarmazo lehetdségként foghatd fel. Ha a szolgaltatashoz a felhasznald nem az ANFT szerinti azonositét kap, a szolgaltatast nem
tekintjik a kiskereskedelmi nyilvanos telefon piacok részének (pl. ,Skype”). Kiiléndsen lényeges szempont, hogy a szolgaltatas
mint Internet alkalmazas (egyes kivételektdl eltekintve) dijmentesen veheté igénybe.

Tekintettel arra, hogy az Internet telefon hasznalatanak eléfeltétele a megfeleld savszélességli hozzaférés, ennek lehetdségeit
meg kell vizsgélni. A hozzéférhet6 forrasok szerint*® a minimalis sdvszélesség 64 kbit/s, amely feltarcsdzds hozzaférésnél csak
ISDN-BRA vonalrél biztosithatd, de ez nem ad megbizhaté kapcsolatot. Ezért az Internet telefon ismertetékben ennél nagyobb,
lehetéleg szélessavu kapcsolatot ajanlanak.

Ezek kozll a legelterjedtebb az xDSL (ADSL) hozzaférés, legalabb 512 kbit/s garantalt sebességgel. Amennyiben az eléfizetd
rendelkezik Internet eléfizetéssel is, Ugy az Internet telefon szolgéltatas a szélessdvu Internet hozzaférés részeként tekinthet6 és
mint ilyen, a szélessavu hozzéférés tobblet-eléfizetési dija ellenében vehetd igénybe.

A megkivant szélessavi hozzaférés a helyhez kotott piacon az el6zén kivil csak bérelt vonallal vagy radids szélessavu
hozzéféréssel (pl. pont-multipont eszkézokkel) valdsithatd meg, amelyek bérleti dijai ugyancsak magasak az egyszer( telefon
eléfizetéshez képest.

A mobil szélessavu hozzaférés terjedében van, de ezt a hatdsag adatai szerint kizarélag adatatviteli célra hasznaljak, tehat nem
szlikséges a jelen hatdrozat keretében targyalni.

A Tandacs a szélessavon nytijtott telefon szolgaltatast abban az esetben a helyhez kotott telefon piacok részének tekinti,
ha az elé6fizeté ANFT szerinti hivoszamot kap és hivasaihoz ANFT szerinti hivoszamokat hasznal.

A Tanacs a fentiek alapjan megallapitotta, hogy az Internet alapu, hangatvitel céljara szolgal6 szélessavu hozzaférési
szolgaltatas a vizsgalt id6szakban részben helyettesit6 szolgaltatasnak tekinthet6é ugyan a vizsgalt piacon, de a vizsgalt
kiskereskedelmi piac meghatarozasara e szempont nincsen hatassal, ezért a szolgaltatasi piac e szempont szerint nem
bovitheto.

1.5.1.3. Bérelt vonali hozzéaférés helyettesitése

A Tanacs megvizsgalta annak lehetéségét, hogy a bérelt vonali hozziférés (mint a hozziférési piac része) milyen mas
szolgaltatasokkal helyettesitheté. A Tanacs nem végzett keresleti helyettesitési vizsgalatokat, hanem elvi megfontolasokbdl
megallapitotta, hogy a bérelt vonal - ha az atnyulik egy masik szolgaltato teriiletére — a masik szolgaltatd hozzaférésével lenne
helyettesithetd, ha azt egyéb, mUiszaki-gazdasagi feltételek lehetévé tennék. A részletesebb vizsgdlat azonban kimutatta, hogy
az ilyen esetek akkor fordulnak elé, ha a hozziférés egy virtudlis maganhalézat része, amely szolgéltatds azonban csak
ugyanannak a szolgaltaténak a halézataban nyujthatd. igy a mas halézat teriiletére &tnyilé hozzaférés nem helyettesithet a
masik szolgéltatd hozzéférésével.

4 PI. Skype, NeoPhoneX, Klip
4 pl. http://www.klip.hu/mikellhozza/szamitogeppel.html
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1.5.2. Keresleti lanc-helyettesités

Helyettesithet6ségi lanc akkor keletkezik, amikor ugyan bizonyithatd, hogy az ,A” és ,C" termékek nem kozvetleniil
helyettesithetéek, a ,B” termék mind az ,A”, mind a ,C" terméket képes helyettesiteni és ezért az ,A” és ,C" termékek azonos
termékpiacon lehetnek, mivel drazasukat korlatozhatja a ,B” termék éltali helyettesithetéséguk.

Az el6z6 pontokban emlitett lehetséges helyettesitok egyike sem bizonyult valédi helyettesitonek, igy a lanc kdzepén
hianyzé szem (B) hianya miatt a Tanacs megallapitja, hogy lanc-helyettesités sem all fenn.

1.5.3. Kindlati helyettesités

A vizsgalat targya annak kideritése, hogy mi a valészinlisége annak, hogy a kérdéses piacon jelenleg nem miik6dé vallalkozasok
ugy dontenek-e, hogy révid idén beliil egy relativ, vagyis kismértékd de jelentds és tartds daremelkedés utdn belépnek a piacra.

A Tandcs megvizsgélta a széba johetd vallalkozdsokat, melyeknek meglévé halézatuk alapvetéen alkalmas e szolgéltatasok
nyujtasara. Megallapitotta, hogy harom ilyen lehetséges vallalkozas tipus létezik, mely részben alkalmas infrastrukturaval
rendelkeznek:

1.5.3.1. nem nyilvanos (magdanhalézattal rendelkezd) helyhez kotott telefon tevékenységet végzd vallalkozasok,
1.5.3.2. dramszolgaltaté vallalatok PLC* technoldgiaval,
1.5.3.3. olyan vezetékes/kdbeles musoreloszté szolgaltatok, melyek telefon szolgaltatast még nem nyujtanak.

A piacra |épés korlatainak vizsgdlata sordn a Tanics megdllapitotta, hogy a jogi korldtok jelentéktelenek, a szolgaltatas
bejelentése utan a szolgaltatds nyujtasa az esetek tobbségében viszonylag rovid idé alatt megkezdhet6*, azonban az 1.5.3.3.
esetben a gyakorlati tapasztalatok szerint a sziikséges beruhdzas, a megfelel6 helyhez kotott szolgaltaté partner megtalalasa és
az 6sszekapcsolasi targyalasok a piacra lépést jelentésen késleltethetik.

A strukturdlis korlatok vizsgalata soran a Tanacs megallapitotta, hogy a piacra Iépés a meglévé korszer(i infrastruktiran
tulmenden jelentés beruhdzéasokat igényel. llyenek pl.:

- nem nyilvanos, maganhalozattal rendelkez6 vallalkozas telefonhaldzata esetén az eldfizetdi nyilvanos héldzat kiépitése,
Osszekapcsolas a nyilvanos telefonhalézattal, a szamlazoé rendszer kiépitése;

- PLC hél6zat esetén a vivéfrekvencids atvivé halézat kiépitése, az eldfizeti hozzaférés eszkozeinek kifejlesztése és
gyartasanak megszervezése, Gsszekapcsolds mas nyilvanos telefonszolgaltatdsra hasznalhatd elektronikus hirkozlé
halézattal,

- vezetékes mUsorelosztd haldzat esetén a halézat csillagpontossa alakitasa, kétiranyusitasa, a fejallomas csatlakoztatasa
megfelel6 VolP atjardn, ill. az azt megvaldsitd softswitch berendezésen keresztil a telefonhalézat valamely
kapcsolokdzpontjahoz, a szamhordozhatésag és a segélyhivé szolgélatok elérésének a megoldasa, a toérvényes lehallgatés
alrendszerének a telepitése, az eléfizetdk ellatdsa megfelel6 modemekkel (set-top boxokkal).

A Tanacs megdllapitotta, hogy azok a vezetékes musoreloszté szolgéltatok, amelyek elvégezték halézatuk csillagpontossa
alakitasat és kétiranyusitasat, valamint halézatukon Internet szolgaltatdst is nyujtanak, viszonylag révid id6 alatt képesek atalini
telefon szolgaltatas nyujtasara, amennyiben taldlnak olyan, mar a piacon 1évé helyhez kotott telefon szolgéltatot, vagy megfeleld
softswitch lizemeltet6t, amely hajlandd a misoreloszt6 haldzati fejallomas IP alapu csatlakoztatasara. A vizsgalt id6szakban ezt a
lehetéséget kiilonosen alatamasztja, hogy a helyhez kotott telefon hozzaférés piacain egymas utan jelentek meg és kezdték el
telefon szolgdltatasukat ilyen musorelosztd szolgéltatok. A kindlati helyettesités azonban eléggé sporadikus és viszonylag csak
kis el6fizet6szamot érint. Emellett a szdmlazé rendszer kialakitasa is komoly beruhdzast igényel. Nem lehet figyelmen kiviil
hagyni az infrastrukturdlis korlatokon tulmenden azt a feladatot sem, amit a megfelelé szakember-garda szervezése jelent a
teljesen mas jellegl fenntartasi és ligyfélszolgalati feladatokhoz. Ezért a kinalati helyettesitésnek ezt a fajtajat a Tanacs egyel6re
nem vette figyelembe.

47 power Line Communication
“8Eht. 77.§ (1) bek.
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A Tandcs megallapitotta, hogy 6nmagaban az a tény, hogy egy rivalis véllalkozas rendelkezik egy bizonyos szolgaltatas
nyujtdsdhoz sziikséges eréforrasok egy részével, nem bir jelentéséggel akkor, ha a kérdéses szolgéltatas nyereséges nyujtasa
komoly tovabbi befektetést igényel.

Tekintettel arra, hogy a vezetékes telefon halézatépités — amely atviteli utak és kapcsoloeszkozok, valamint az ezek
mUkodtetését szolgalo szoftverek rendszerének magas szintl mdszaki kovetelményeket teljesité megvaldsitasa — igen koltséges
véllalkozas, a Tanacs megallapitotta, hogy kinalati oldalrdl Uj vezetékes telefonhalézat Iétrehozasaval jard telefon szolgaltatas
esetén helyettesit6 hatds egyelére nem éllapithatd meg.

A Tanacsnak tudomasa van arrél, miszerint egyes vallalkozdsok az dramszolgéltaté haldzat vivéfrekvencias kihasznalaséra épiild
szolgaltatassal késziilnek belépni az adott piacra, azonban ezen véllalkozdsok esetleges belépésérdl eddig ismert informaciok
(tervek, elképzelések, sikeres prébalizem stb.) még nem veheték figyelembe a kindlati helyettesithet6ség vizsgalata
szempontjabal.

A piac vizsgalata soran a Tanacs megallapitotta, hogy a vizsgalt piacon nincsen rovidtavu kinalati oldali helyettesitési
lehet6ség. A fentiek alapjan ezért nem indokolt e szempont tovabbi vizsgalata, illetve a vizsgalt kiskereskedelmi piac
meghatdrozasara e szempont nincsen hatassal, ezért e szolgaltatasi piac e szempont szerint nem bévithetd.

1.5.4. A szolgaltatasi piac meghatarozdsanak eredménye:

A piacmeghatérozas soran a Tanacs az R. mellékletében meghatarozott, 1. szammal jel6lt kiskereskedelmi piac, azaz a ,Hozzdférés
nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szdmdra” piac vizsgalatabol indult ki.

A Tanacs a kiskereskedelmi piac I.5. pontban foglalt vizsgalata soran megallapitotta, hogy nincsenek olyan keresleti,
vagy kinalati helyettesitési lehetoségek, amelyek a vizsgalt piac szélesitését indokoltak volna. Ezért a Tanacs
megallapitja, hogy a magyarorszagi nyilvanos telefon hozzaférés szolgaltatasi piaca a piacmeghatarozas eredményei
alapjan egybeesik az R. mellékletében megnevezett, 1. szammal megjelolt piaccal.

1.6. Foldrajzi piac meghatéarozasa

1.6.1. A foldrajzi piac kiterjedése

A Tanacs a piac foldrajzi kiterjedését a homogén versenyfeltételek megléte alapjan hatarozza meg. A legfontosabb vizsgalandé
tényezbék ennek soran a kovetkezok:

e Helyi halézattal valo lefedettség,

o Jelentds el6fizet6i bazis megléte,

e Aszolgdltatds bejelentése, valamint a lekotott és/vagy kijelolt szammez6k az egyes szamozasi korzetekben,

e  Egyetemes szolgaltatasi teriilet kiterjedése,

A foldrajzi piac vizsgalata soran a Tandcs elsédlegesen a haldzat altal lefedett terdilet kiterjedését vizsgalta.

A foldrajzi piac Tanacs altali vizsgélatanak alapja, legkisebb teriileti egysége a szamozasi korzet. A fenti tényezék alapjan a Tanacs
az 54 db szdmozasi korzetben egyenként vizsgalta meg a versenyfeltételek homogenitasat, és megdllapitotta, hogy az 54
szamozasi korzetben kilon-kalon a versenyfeltételek homogének.

3. sz tablazat: Inkumbensek és alternativ szolgaltatok hozzaférései a szamozasi teriileteken, 2008 év végén (db)

Szamozasi teriilet Legnagyobb szolgaltatd Osszes hozzaférés Sajat hozzaférés %
1

21

22

23

24

25

Magyar Telekom*

Invitel
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Szamozasi terulet

Legnagyobb szolgéltatd

Osszes hozzaférés

Sajat hozzéférés

%

26

Magyar Telekom*

27

28

Invitel

29

UPC-Monortel

32

33

Invitel

34

35

36

37

42

a4

45

Magyar Telekom*

46

47

48

49

52

Magyar Telekom*

53

54

56

Magyar Telekom*

57

Invitel

59

Magyar Telekom*

62

63

66

68

Invitel

69

72

73

74

75

76

77

78

79

Magyar Telekom*

82

83

84

85

87

Magyar Telekom*

88

89

Invitel

92

93

94

Magyar Telekom*
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Szamozasi terilet

Legnagyobb szolgaltatd

Osszes hozzaférés

Sajat hozzéférés

%

95 Invitel
% Magyar Telekom*
99 gy

Forras: szolgaltatok adatszolgaltatasa és a KSH honlapja

*A T-Kabel Kft.-vel egyltt

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

A kovetkezé Iépésben a Tandcs megvizsgalta, hogy melyek azok a szdmozasi kdrzetek, ahol a versenyfeltételek egyformdak. A
vizsgélat eredménye alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy a szdmozasi korzetek egyenkénti megvizsgélasaval és fokrol fokra
halado csoportositasaval 3 db olyan foldrajzi teriilet hatarozhaté meg, melyben

(a)
(b)
(@

a versenyfeltételek kilon-kiilon homogének,
szignifikdnsan kilonboznek a tobbi terlilet versenyfeltételeitdl, és
egylittesen az orszag teljes teriletét lefedik.

Tekintettel arra, hogy a legdinamikusabban fejl6dé hozzaférési halozatok a KTV telefon halézatok, melyek fejlédésiiket annak
kdszonhetik, hogy a kétirdnyusitas utdn az eredeti mUsorelosztéasra kiépitett koaxialis (esetleg fényvezetés) haldzatok telefon
hozzéférésre is felhasznalhatok, a Tanacs megvizsgalta a kabeltelefonok tovabbi névekedésének varhaté hatasat a 2009-2010

évekre is.

A vizsgélatot a Tandcs a Budapest keriileteiben, valamint az orszag tébbi, 30 000 lakost meghaladé létszamu varosaiban végezte
el. A budapesti keriiletekre az adatszolgaltatds soran a Tanacs nem kért elkiilonitett adatokat, igy a teljes telefon el6fizetészam a
lakossag aranyéaban lett elosztva.

4. sz tablazat: Kdbeltelefon lefedettség Budapest kertlileteiben, (db)

KTV telefon KTV telefon « . Lakossag lak.arényu Gsszes 2008

— el6fizetdk 2007 | elofizetsk 2008 | MOvekedés (f6) hozzaférés (db) KTV %

1 2 3=2-1 4 5 6=2/5
Budapest I. ker. 24728
Budapest IlI. ker 88729
Budapest lll. ker. 123723
Budapest IV. ker. 98 374
Budapest V. ker. 27 283
Budapest VL. ker. 42120
Budapest VII. ker. 62 530
Budapest VIII. ker. 82222
Budapest IX. ker. 61576
Budapest X. ker. 79270
Budapest XI. ker. 139 049
Budapest XII. ker. 56 544
Budapest XIII. ker. 113531

49 A budapesti keriiletenként hozzaférést tigy szamitottuk ki, hogy az 6sszes 1-es szamozasi kdrzetben lévé hozzaférést felosztottuk az adott

kerlileti lakossagszam és az &sszes budapesti lakossagszam aranyaként.
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KTV telefon KTV telefon « . Lakossag lak.aranyu Gsszes 2008

cerlet eléfizetok 2007 | elofizetok 2008 | MOvekedés (f6) hozzaférés (db) KTV %

1 2 3=2-1 4 51 6=2/5
Budapest XIV. ker. 120 148
Budapest XV. ker. 80218
Budapest XVI. ker. 68 484
Budapest XVII. ker. 78 250
Budapest XVIII. ker. 93 225
Budapest XIX. ker. 61610
Budapest XX. ker. 63371
Budapest XXI. ker. 76 339
Budapest XXII. ker. 50 499
Budapest XXIII. ker. 20387
Osszesen 1712210

Forras: szolgaltatok adatszolgaltatasa és KSH honlapja

Megjegyzés: Kerliletenkénti 6sszes hozzéférés a lakossagszam aranyaban becsiilt adat

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

A fenti tdblazatbdl lathatd, hogy a KTV telefonok részardnya — a megnevezett szamitasi médszer szerint — egyetlen keriletben
sem éri el a 24%-ot.

Az el6remutato szabalyozasi elv alapjan, ha feltételezzlk, hogy
- a kerulet lakossaganak 6sszes hozzaférése csak évi 3%-kal csokken,
- a KTV telefonok évente ugyanannyival nvekszenek,

a két legnagyobb ardnyt mutatd keriiletben az 6sszes KTV telefon részaranya 2010-re
- a V. keriletben X%-rdl Y%- ra,
- a Xl keriiletben X%-rél Y%-ra novekedhet.

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

Ezek az ardnyok még nem latszanak veszélyeztetni az inkumbens Magyar Telekom piaci erejének jelentéségét, kulonos
tekintettel arra, hogy ezek a KTV telefonok részben a T-Kébel szolgéltatod telefonjai, amelyek eléfizetéi gyakorlatilag a Magyar
Telekom el6fizetéi maradnak.

5. sz tablazat: A 30 000 lakosndl nagyobb varosok kabeltelefon lefedettsége

Viros KTV telefon el8fizetok KTV telefon eléfizetsk [ =\ hozzs-férés (db) Lakossag ()
2007 2008
Baja 37707
Békéscsaba 64 784
Gyula 32055
Cegléd 38318
Debrecen 206 225
Dunaujvéros 48 562
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Viros KTV teIef;OnO?Ic'Sfizeték KTV telefzoonogléﬁzeték ve_kedds hozzs-férés (db) Lakossdg ()
Dunakeszi 37153
Vac 33381
Eger 56 429
Esztergom 30928
Erd 63 669
Godollé 33575
Gyé6r 130476
Mosonmagyarévar 32256
Gydngyos 32546
Hajduboszormény 31793
Hédmezbvasarhely 47 258
Szeged 169 030
Kaposvar 67 663
Kecskemét 111428
Kiskunfélegyhéza 30523
Miskolc 170 234
Nagykanizsa 50 540
Nyiregyhdza 117 597
Oroshaza 30032
Ozd 35621
Papa 32 664
Pécs 156 974
Salgétarjan 38207
Sopron 59036
Székesfehérvar 102 035
Szekszard 33883
Szigetszentmiklds 32 340
Szolnok 74 885
Szombathely 79513
Tatabanya 70333
Veszprém 63 405
Zalaegerszeg 61774
Osszesen 2 544 832

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

Forras: szolgaltatok adatszolgaltatasa és KSH honlapja

Megéllapithatd, hogy azokban a szdmozasi korzetekben, ahol a teljes korzetre nézve az Invitel piaci ereje a leginkdbb

veszélyeztetett ( ), legfeljebb csak........ -ban prognosztizalhatd, hogy a KTV telefon el6retérése 2010-re
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(mintegy X hozzéféréssel) szamottevé erét képvisel az Invitel vezetékes telefon hozzaféréseivel szemben. Mivel azonban a
szamozasi terlileten nincs masik 30 000 lakost eléré véaros és igy a gyakorlati adatokbdl feltételezhetd, hogy a terillet 6sszes
hozzaférésének X-ben koncentralédik, a tobb szolgaltatéhoz) tartozé KTV telefonok Osszesitett részardnya novekedésének a
hatdséra az Invitel piaci részesedése még ekkor sem haladja meg a X%-ot.

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

A Tanacs megallapitotta, hogy a fenti kritériumoknak megfelel6 3 db féldrajzi teriilet mindegyikén — mind a lakossagi,
mind a nem lakossagi részpiacok tekintetében - tapasztalhatd, hogy egyetlen szolgaltaté szamara a versenyfeltételek
joval kedvezébbek, mint az osszes tobbi szolgaltaté szamara. Ez a kedvezobb feltételek kozott levé szolgaltato
mindegyik esetben megegyezik a korabbi koncessziés szolgaltatéoval. A homogén versenyfeltételekkel rendelkezé
foldrajzi teriileteket a 6. tablazat tartalmazza.

6. sz.tadbldzat: Homogén versenyfeltételekkel rendelkezé foldrajzi teriiletek

Foldrajzi tertlet Szémozasi kdrzetek kdrzetszamai®® Volt koncesszids szolgaltatd
1. foldrajzi terilet 1,22,23,26,34,35,36,37,42,44, 45, 46,47,48, 49, 52, 53, 54, | Magyar Telekom Nyrt.
56,59, 69,72,73,74,75,76,77,78,79, 82, 83, 84, 85,87, 92,
93, 94,96, 99
2. féldrajzi teriilet 24,25,27,28,32,33,57,62,63, 66, 68, 88, 89, 95 Invitel Tavkozlési Zrt.
3. foldrajzi terilet 29 UPC Magyarorszag Kft.*

Forras: szolgaltatok altal beadott kérdéivek alapjan

* A Monor Telefon Tarsasag Kft. 2008 julius 1.-i ddtummal beolvadt a UPC Magyarorszag Kft.-be.

1.6.2. A nem volt koncessziés szolgaltatok hatasa a foldrajzi piac kiterjedésére

A Tanéacs az adatlapok alapjan megallapitotta, hogy az adott foldrajzi piacokon 2008. évben a kdvetkez6 szolgaltatok
rendelkeztek eléfizet6éi hozzaférésekkel:

7. sz tablazat: Hozzaférések szama a foldrajzi teriileteken 2008. év végén (db)

Foldrajzi tertilet

Szolgaltatd 1.sz. 2.sz. 3.5z

lakossagi Gzleti lakossagi uzleti lakosségi Gzleti

Actel Kft.
AMTEL Magyarorszag Kft.
Arcadom Gy. és Bizt.techn. Kft.

Biatorbagyi Kabeltévé Kft.

BT Limited Magyarorszagi Fidktelepe

Business Telecom

Com.unique Telekommunikaciés Kft.

DIGI Tavkozlési és Szolgaltatd Kft.*
DKTV Tavkozlési Kft.
Dunakanyar Holding Kft.

FiberNet Kommunikacios Zrt.

Fone Tavkozlési Kft.

Fonetcom kft
GTS Datanet Tavkozlési Kft.

01 4sd az ANFT-t
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Foldrajzi tertlet

Szolgéltatd 1.sz. 2.sz. 3.5z

lakossagi Uzleti lakossagi Uzleti lakossagi lzleti

Gydr.Net Internet-Szolgaltatod Kft.

InTeleCom Telekommunikacios Kft.

InterNet-X Magyarorszag Kft.

Invitel Tavkozlési Zrt.

Isis-Com Szolgaltato Kft.

JUROP Telekom Egyéni Cég
MagNetCom Kft.

Magyar Telekom Tavkozlési Nyrt.

Microsystem Kecskemét kft

N-System Tavkozlési Kft.

Optanet Szolgaltato Kft.
Parisat Kft.

Pendola Invest Kft.

Pendola TeleCom Szolgdltato Kft.
PR-TELECOM Tavkozlési Zrt.
RADIOLAN kft

RubiCom Tavkozlési ZRt.

Tarr Epité-, Szolg.- és Kereskedelmi Kft.

T-Kébel Magyarorszag Kft..
Triotel Tavkozlési Kft.
TvNetWork Telekommunikaciés NyRt.

UPC Magyarorszag Kft.

ViDaNet Kébeltelevizios Zrt.
VVodafone Kft.

Whnet kft

Wnex Tavkozlési Szolgaltatd Kft.

Zalaegerszegi Elektr. Rt.

Hozzaférés 6sszesen

Forras: szolgaltatok altal bekiildott adatlapok

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

A versenyfeltételek homogenitasanak vizsgalata alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy a volt koncessziés szolgaltatok, ill.
jogutddaik tevékenysége a fenti foldrajzi terlileteken meghatdarozé, igy ezzel egyuttal elkiilondlt foldrajzi piacnak is tekintheték,
tovabb3, a kisebb kabeltelevizids szolgdltatdk szerepét sem itélte olyan mértékilinek, ami a kindlati helyettesités megdllapitasat
eredményezhetné a foldrajzi piacok tekintetében. Ezt a 7. sz. tablazat adatai aldtamasztjak.

1.6.3. A nomadikus hozzéférések kezelése a foldrajzi piacok szempontjabdl

A ,21"-es el6szdmmal hivhato (,nomadikus”) el6fizetdi hozzaférések viszonylag Uj csoportot alkotnak a hozzéférésen belil. Amint
az az 1.3.9. pontbdl is kideriil, ezek a hozzaférések a targyalt piac részét képezik, azonban a szolgaltatok azokat nem soroltdk be a
foldrajzi szamozasi korzetekbe. Ezek a hozzéférések a kdvetkezok:
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8. sz tablazat: Nomadikus hivoszamu el6fizet6i hozzaférések (2008)

hozzaférés, db

Szolgéltatd
lakossagi nem lakosséagi

DunaWeb Tavkozlési Kft.

Fone Tavkozlési, Kereskedelmi és Szolg. Kft.
IP-Park Tavkozlési Szolgaltato Kft.

Magyar Telekom Tavkozlési Nyrt.

N-System Tavkozlési Szolgaltatd Kft.

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

Ezeket a hozzaféréseket — csekély szamuk alapjan — a Tanacs nem tekintette olyanoknak, mint amelyek az érintett piacok foldrajzi
kiterjedését érdemben befolydsolhatndk. Ezért a Tandcs a jelen hatdrozat rendelkezé részében ugy intézkedett, hogy a
szolgéltaté - amennyiben jelentés piaci erejlinek minésul és ra kotelezettségek keriilnek kirovasra — kotelezettségeit abban az
esetben, ha az el6fizetd szerz6désében szereplé cim sajat foldrajzi piacara esik, teljesitenie kell az adott hozzéiférés
vonatkozasaban is.

1.6.4. Helyettesit6 szolgaltatasok hatasa a foldrajzi piac kiterjedésére

Tekintettel arra, hogy mivel a Tandcs megallapitasa szerint az 1.5.1.-1.5.3. pontokban foglaltak alapjan sem keresleti, sem kinalati
helyettesités a vizsgalt piac vonatkozasdban nem &ll fenn, a fent meghatarozott foldrajzi piacok médositésa erre valé tekintettel
nem sziikséges.

1.7. A piac alakulasa a jévébeli id6tavon belil

A Tanacs megallapitotta, hogy a koncesszids kizarélagossag teljes feloldasa dta jelentds konszolidacié ment végbe, kiiléndsen az
Emitel Tavkozlési Zrt. beolvadasaval a Magyar Telekom Nyrt.-be, tovabba a Hungarotel Tavkozlési Zrt. és a PanTel Tavkozlési Kft.
beolvadésaval az Invitel Tavkozlési Zrt.-be. Ezen tulmenden, megfigyelhetd a volt koncesszids szolgaltatdk, kiilondsen a Magyar
Telekom Nyrt. és az Invitel Zrt kdlcsonds migracidja egymas volt koncesszids teriletére. Varhato, hogy ez a migracié a jévében
tovabb folytatédik, azonban ennek liteme a kdzeljovében nem befolyasolja a piac helyzetét, bar a Tanacs megallapitotta az
olyan burkolt migraciot is, amikor az azonos tulajdonos véllalatai szereznek eléfizetéket a masik, volt koncesszids szolgaltatd
teriiletén’'.

Az adatszolgaéltatas alapjat képezé, vizsgalt idészak utan a vizsgalt piacokon fontos valtozasok alltak be. A misoreloszto
hélézaton keresztill elérheté, VolP technoldgiat alkalmazé helyhez kotott telefon szolgaltatas (kdbeltelefon szolgaltatas) mar
nemcsak a UPC vallalat hdl6zataiban all rendelkezésre, hanem tovabbi KTV szolgaltatdk is ajanljak (pl. T-Kébel, Fibernet stb.).
Mivel a kdbeltelefon hozzaférési szolgaltatdst a Tanacs a vizsgalt piac részének tekinti, lényeges annak vizsgélata, hogy a
kabeltelefon hozzaférések szama és forgalma mennyire befolyasoljék a piac szdmszerd jellemzéit.

Az adatszolgaltatas soran a szolgaltatdk adataibdl megallapithaté volt, hogy 2008 év végén 307 480 db kabeltelefon eléfizetd
(ebbél egyéni: 303 795 db, Uzleti: 3 685 db.) volt az orszagban, elsésorban varosokban, ami a teljes févonalszamnak minddssze
9,6%-a. Megallapithatd, hogy a kabeltelefon szolgéltatdas eddigi elterjedtsége a piaci viszonyokat nem valtoztatta meg
Iényegesen.

A helyhez kotott telefon piacon megjelent a szélessavu vezetékes hozzaférés is VolIP telefon szolgaltatds nyujtasara, amely a
fémes hurok alapsdv feletti atviteli képességeit, esetleg a fényvezetd szinte korlatlan savszélességu atviteli képességét haszndlja
ki és igy az inkumbens szolgaltatd mellett, a (csupasz) helyi hurok atengedése révén juttatja hozzaféréshez az alternativ
szolgaltato eldfizet6it. Ez el6hirnoke az Uj generacios, teljesen IP alapu telefonhalézatnak (NGN).

*Tllyen burkolt migracié a T-Kébel telefon-szolgaltatasa az Invitel teriiletén, valamint a UPC kébeltelefon szolgaltatasa a T-Com teriiletén
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A szélessdvu vezetékes hozzaféréseken belil Uj szolgdltatds az u.n. hordozhaté (nomadikus) telefon, amely helyhez nem kotott,
de szorosan véve nem mobil telefonszolgaltatds igénybevételét teszi lehetévé. Az ilyen hordozhaté hozzaférések elérésére a
hatésag megnyitotta a ,21” el6szamu szammezbt, amelyben szamos szolgaltaté kotott le maganak szamtartomanyt.

Ugyancsak fejlédé szolgaltatasi terllet az Internet telefon, amely a nyilvanos Internet halézatot hasznalja fel a beszédcsomagok
tovabbitasara. Nemcsak a mar kordbban ismert Skype hasznélata lehetséges, hanem mar egyes szolgaltaték maguk is ajanlanak
szélessavu (ADSL) hozzaférésen hasznalhaté telefonalasi programot.

Az 15.1. pontban szereplé penetraciés adatok a mobil piac novekedésének mérséklédésére, telitédésére utalnak, igy a
mobilszolgaltatok keresik a névekedés tovabbi lehetdségeit, melynek sordn a vezetékes piacot kezdik tdmadni néhédny a
keresletet szondazé, tapogatodzd jellegli bar a vezetékes szolgaltatdsok szamdra kihivast jelent6, a vezetékes Ugyfeleket
megcélzé ajanlatukkal.

Erre példa a Vodafone ,Home Zone” (,Otthon Classic” és ,Otthon Classic Plus”) szolgaltatasa, amely egy helyhez kotott telefon
szolgaltatoval egyiittm(ikodve, helyhez kotott telefon hivészammal olyan szolgéltatast kinal, amely lényegileg zsindrnélkiili
telefon, amelynek f6 jellemzdi, hogy a zsinérnélkiili szolgdltatdsra a sajat mobil halézatat bocsatja rendelkezésre és a
zsindrnélkili baziséllomas — a szokasos zsindrnélkiili telefonoktdl eltéréen — nem az eléfizetd lakasaban taldlhatd. A szolgaltatas
szdmhordozassal is igénybe vehetd. Tarifai a klasszikus helyhez kotott szolgaltatokéhoz képest kedvezdek.

A Tanacs az Uj szolgaltatas-tipusok vizsgalata alapjan megallapitotta, hogy a vizsgalt idotavon beliil még nem varhato,
hogy a volt koncesszios szolgaltatok elvesztenék tulsulyukat foldrajzi piacukon.

A fejlett tavkozlési orszagokban mdr léteznek olyan csomagok, amelyek egyitt kindlnak lebeszélheté mobil- és vezetékes
perceket. A vizsgalt piacon a Magyar Telekom és a T-Mobile Magyarorszag egyesulése® révén a Magyar Telekom kertilt elséként
abba a helyzetbe, hogy 6sszevont szolgéltatasokat kinaljon, mely megteremti a lehetdséget, olyan komplex telefonos csomagok
kinalatara, melyek egyesitik a vezetékes és a mobil technoldgia elényeit. Ennek kovetkeztében az eléfizeték mobiltelefonjukat
otthon vezetékes telefonként, vezetékes dijszabdssal hasznalhatjak. Az integrélt késziilékeket be lehet majd arra programozni,
hogy mindig azt a halézatot hasznéljdk, amelyiken olcsébb a hivds. Ehhez technolégiai oldalon sziikség lesz a hagyoményos
telefonvonal megtartasara, mely lassithatja a vezetékes hozzaférés csokkenését Magyarorszagon.

Hasonloé példa erre, hogy 2006. 6szét6l a vezetékes telefonpiacon is beszallt az Ggyfelekért folytatott versenybe a Vodafone
Magyarorszag Zrt. bevezetve a fent emlitett ,Home Zone" szolgaltatasait, amelyekkel az otthonrdél telefonaldkat igyekszik
megnyerni eléfizetének. Az Gj dijcsomagok ugyanis az tgyfél altal megadott cimhez kétédnek, kimend hivas csak onnan
kezdeményezheté. Tarifai itt is kedvezéek, mert nem tesznek kiilonbséget helyi és belféldi hivasok kozott.

1.8. A piacazonositas kdvetkeztetései

A Tandcs elvégezte a piacazonositdst az R. Melléklet 1. pontjdban meghatdrozott ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kotott
telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndldk szamdra” elnevezési kiskereskedelmi piacbdl kiindulva, a versenyjog
elveinek alapjan, az EU elektronikus hirkdzlési keretszabélyozasara figyelemmel a hatalyos magyar jogszabélyoknak megfeleléen.

Az elvégzett vizsgalat alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy a fent meghatarozott piac Magyarorszagon, a magyar viszonyoknak
megfeleléen a szolgaltatasi piac és a foldrajzi piac meghatarozasat egylttesen figyelembe véve 3 féldrajzi piacra bomlik,
amelyek egymastdl a nyujtott és igénybevett szolgaltatasokat tekintve nem, csak foldrajzi teriiletikben kilonboznek, és
egylttesen lefedik Magyarorszdg egész teriiletét. Ezek a foldrajzi piacok teriletileg egybeesnek mind a lakossagi piacon, mind a
nem lakosségi piacon bell.

521asd 11.2.10. pont
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A szolgéltatasi piac és a foldrajzi piac vizsgdlata utdn a Tandcs hdrom elkilondlt féldrajzi piacot azonositott, amelyek a
kovetkezok:

A ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szamdra”elnevezés(i piac

vonatkozasaban:

1. Hozzaférés nyilvanos helyhez kotott telefonhaldzathoz lakossagi és nem lakosséagi felhasznalok szamara az ANFT
1. sz. mellékletének 2.1.3. pontja alapjan meghatérozott, 1, 22, 23, 26, 34, 35, 36, 37, 42, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 52,
53,54,56,59,69,72,73,74,75,76,77,78,79, 82, 83, 84, 85, 87,92, 93, 94, 96, 99 hivdszdmu korzeteiben.

2. Hozzéférés nyilvanos helyhez kotott telefonhdlozathoz lakossagi és nem lakossagi felhaszndlok szamara a
Magyar Koztarsasag teriiletének az ANFT 1. sz. mellékletének 2.1.3. pontja alapjan meghatarozott, 24, 25, 27, 28,
32,33,57,62,63, 66,68, 88, 89, 95 hivoszamu korzeteiben.

3. Hozzaférés nyilvanos helyhez kotott telefonhaldzathoz lakossagi és nem lakosséagi felhasznalok szamara az ANFT
1. sz. mellékletének 2.1.3. pontja alapjan meghatérozott, 29. hivészamu korzetében.

1.9. A piacok érintettségének a vizsgalata

A piacok azonositdsa utdn a Tandcs megvizsgdlta, hogy a meghatdrozott piacok szabdlyozasi szempontbdl érintettnek
tekinthet6k-e. Az R. 3. §-a szerint az Uj ajdnlasban szerepld relevans piacok érintettségét vizsgalni kiilon nem sziikséges.

Fentiek alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy az I.3. - 1.4. fejezetekben meghatarozott szolgaltatasi piacok és az 1.6. fejezetben
meghatarozott foldrajzi piacok egyiittes figyelembe vételével az I.8. pontban meghatarozott hdrom piac érintett piac, és azokon
ex-ante szabdalyozasnak van helye.

Az érintett piacok tehat az aldbbiak (a foldrajzi terlileteket bemutaté 9.tdblazat beosztasanak megfelel6en):

A ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kététt telefonhdlézathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szamdra” elnevezési piac
vonatkozéasaban:

1. szamu érintett piac: Hozzaférés nyilvanos helyhez kotétt telefonhélézathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznaldk szamara
az 1. foldrajzi piacon.

2. szamu érintett piac: Hozzaférés nyilvanos helyhez kotott telefonhalézathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznaldk szamara
a 2. foldrajzi piacon

3. szamu érintett piac: Hozzaférés nyilvanos helyhez kotott telefonhaldzathoz lakossagi és nem lakossagi felhasznaldk szamara
a 3. foldrajzi piacon.

Il. Piacelemzés, JPE szolgaltatok azonositasa

I1.1. Altaldnos szempontok

A jelent6s piaci erével rendelkezé szolgéltaté (a tovabbiakban: JPE szolgaltatd) — 6sszhangban az Eht. 53. § (1) bekezdésében
irtakkal - az a véllalkozas, amely valamely érintett piacon, amelyen a gazdasagi verseny nem kelléen hatékony, egyediil (a
tovabbiakban: 6nallé eré6folény) vagy mas szolgaltatoval kozosen (a tovabbiakban: k6zos eréfolény) gazdasagi eréfolényben
van.

A gazdasagi eréfolény olyan gazdasagi helyzet, amely lehet6vé teszi, hogy a vallalkozas tevékenységét a versenytarsaktol, a
vevoktdl és végsod soron a fogyasztoktdl nagymértékben fliggetleniil folytassa.

Egy szolgaltato eréfolényének megallapitdsat megalapozd kritériumok kore taxativ jelleggel nem hatdrozhaté meg. A JPE
mindésitést nem mindegyik kritérium befolyasolja azonos mértékben.

Az, hogy egy kritérium 6nmagéban nem elégséges a JPE-ként torténé azonositdshoz, nem jelenti azt, hogy a kritériumok
barmely kombinacidja esetén nem megallapithaté egy vagy tébb szolgéltatd érintett piacon fenndllé gazdasagi er6folényes
helyzete.
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Egy vallalkozast egy adott kritérium vizsgalatakor alapvetéen az adott érintett piacon kell értékelni, de sziikség szerint
figyelembe kell venni, ha az adott érintett piacon a mindsitést befolydsolja ugyanezen kritériumnak mas érintett piacon, vagy
érintett piacnak nem mindsiilé szolgaltatasi piacon torténd értékelése.

Az 6nallé és kozos eréfolény megallapitasa alapvetéen ugyanazon kritériumok vizsgalatan alapszik azzal, hogy a kozos
er6folény esetén tovabbi kritériumok figyelembevétele is szlikséges, illetve egyes kritériumok értelmezése, hatasa eltéré lehet a
JPE mindsitésre.

Az egyes kritériumok esetében azok multbéli, illetve a vizsgalt idétdvon bellli varhaté véltozasait is — ha ez értelmezhet6 -
figyelembe kell venni.

Az er6folény megallapitasahoz sziikséges, alabbi kritériumokat a Tanacs egyenként megvizsgalta:
—  piaci részesedés;
— avallalkozds mérete;
— anehezen megkettézhetd infrastruktura feletti ellenérzés;
—  technolégiai elényok ill. folény;
— alacsony szintd kiegyenlité vasarlderd;
—  konnyl vagy elény6s hozzéférés a tékepiacon ill. a pénziigyi forrasok teriiletén;
—  széles szolgdltatas- és szolgaltatds-csomagok valasztéka;
—  méretgazdasdgossag;
—  valaszték-gazdasagossag;
—  vertikdlis integracié, véllalatcsoport;
— lehetséges versenytdrsak hidnya;
—  terjeszkedési korlatok.

11.2. Az egyes kritériumok vizsgalata

I1.2.1. Piaci részesedés

A piaci részesedés vizsgélata soran a Tanacs a mellett dontott, hogy elsésorban a hozzaférések (févonalak) szaman, masodsorban
a nettd arbevételen alapuljon a vizsgélat.

A piaci részesedés dnmagaban altaldban nem donté kritérium. 25% alatt valdszinttlen az egyedili eré6félény. A Bizottsdg
dontéshozé gyakorlataban 40% felett feltételezhetd, az eurdpai esetjog szerint 50% felett biztosnak latszik az eréfolény. A piaci
részesedés értékelésekor annak tendencidjat is figyelembe kell venni.

Jelen esetben a piaci részesedést a Tanacs szamozasi kdrzetenként vizsgalta meg, illetve a foldrajzi piacoknak megfelelé harom
érintett piacon egyenként elemezte. Az arbevétel vizsgalatanal a bekapcsolasi dijakat, valamint az el6fizetési dijakat vette
figyelembe.

A Tanacs megallapitotta, hogy mindegyik érintett piacon létezik egy-egy szolgaltaté, amelyik 100%-hoz kozeli piaci
részesedéssel rendelkezik (lasd a 3...5. sz. és az alabbi tablazatot).

9. sz tablazat: Részesedés a hozzaférési foldrajzi piacokon 2008-ban

Erintett ., e Lakossagi hozzéférés, db Uzleti hozzaférés, db
. Volt koncesszids szolgaltatd — . — — - —
piac sajat idegen sajat% sajat idegen sajat%
1. Magyar Telekom Nyrt. 86,78 88,57
2. Invitel Tavkozlési Zrt. 81,91 93,44
3. UPC Magyarorszag Kft. 96,06 96,00

Forrds: a szolgaltaték adatszolgaltatasa

A kitakart rész Gzleti titkot tartalmaz
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A Tanacs megdllapitotta azt is, hogy a piaci részesedés tébb évre visszatekintve is majdnem azonos, nagyon kis mértékben
csokkend tendenciat mutat.

llyen nagyon magas piaci részesedések mellett a tobbi figyelembe veendé szempont (szolgéltatasok innovacids igénye és
differenciéltsaga stb.) mar marginalisnak mindsul, igy a Tanacs dontd kritériumnak tekinti a piaci részesedést.

11.2.2. A vallalkozasok mérete

A vallalkozasok méretének vizsgélata soran — tekintetbe véve a helyhez kotott telefon szolgaltatasok kiskereskedelmi piacainak
évi 200 Mrd Ft feletti arbevételét — a Tanacs elegendbnek tartotta csupan a 100 M Ft feletti nettd arbevételt elért cégeket
figyelembe venni, mivel a tobbi vallalkozds az er6folény meghatdrozasat nem befolydsolja. A  kovetkezé,
10. tdbldzat bemutatja az érintett piacokon miikodd cégek kozil azon cégek méretének és pénziigyi helyzetének néhany
jellemz6 adatét, amelyek 0sszes nett6 arbevétele a 2008. évben 100 millié Ft-nél nagyobb volt.

10. sz.tablazat: Az érintett piacokon m(ikodo vallalkozasok méretének és pénziigyi helyzetének néhany jellemz6 mutatéja

2008-ban
ey Osszes eszkdz (millié | Targyi eszkdzok Toke- Likviditasi | Esedékességi AdéSSég._
HIHIEHE Ft) ardnya (%)  |ellatottsag (%)| mutato (%) | mutato (%) mfjg‘if,)e(to'@)
BT Limited Magyarorszagi Fidktelepe 6 437,0 20,13 -57,57 115,03 43,94 77,05
GTS Datanet Tavkozlési Kft. 16 976,0 49,2 55,9 59,7 58,0 330,1
Invitel Tavkozlési Szolgaltatd Rt. 166 134,0 169,7 13,3 148,4 20,1 130,6
Magyar Telekom Nyrt. 965 252,0 43,7 371 394 511 174,4
UPC Magyarorszag Telekommunikacios Kft. 250 650,6 23,1 22,9 43,5 3,4 148,8
10. szamu tablazat folytatasa
. Uzemi tev. Adézott il e
Ay Osszes bevétel L . ... | Befektetett eszkozok | eszkdzok eladasa
Szolgaltaté it eredménye  |eredmény (millié 2
(millié Ft) g beszerzése (mFt) (mFt)
(millié Ft) Ft)
BT Limited Magyarorszagi Fioktelepe 10 595,0 -478| -701 131,0 0,0
GTS Datanet Tavkozlési Kft. 17 153,0 -403 181,0 1539,0 1400,0
Invitel Tavkozlési Szolgaltaté Rt. 63 920,0 10429 -745 -17 449,0 12 515,0
Magyar Telekom Nyrt. 527 502,0 93 679 98 625 -85 589 5972,0
UPC Magyarorszag Telekommunikacios Kft. 64 390,9 128771 1725,1 17 744,5 38,0

Forras: szolgéltatok adatkdzlése, ill. cégbirdsagi nyilvantartas®

|u

A Tanacs megallapitotta, hogy a véllalkozasok méretét tekintve (az ,0sszes eszkdz”, valamint az ,0sszes bevétel” dimenzid

tekintetében) egyetlen szolgaltatoé sem veszi fel a versenyt a 3 inkumbenssel.

A vallalkozas mérete bar 6nmagaban nem relevans kritérium, de a piaci részesedési kritérium hatasat tovabb erdsiti.

1.2.3. A nehezen megkettézhet6 infrastruktura feletti ellenérzés

A nehezen megkettézhetd infrastruktura feletti ellenérzés, azaz a halézat tulajdonlasa, ellendrzési joga egyrészt a foldrajzi
piacokat is alapvetéen meghatdrozza, masrészt az ex-ante szabdlyozas sziikségességének vizsgdlata soran is jelentds piacra
|épési korlatot jelent.

53 A hatarozat kiadasakor a 2008. évi auditalt adatok még nem &lltak mindegyik szolgaltatonal rendelkezésre.
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Fontos piacra lépési korldtot jelentenek az esetleges piacra [épés azon koltségei, amelyeket a piacra 1épének be kell fektetnie a
szolgaltatas infrastrukturalis feltételeinek biztositdsa érdekében, de ezek a piac elhagydsakor nem tériilnek meg. A potenciilis
piacra 1épé csak akkor véllalja ezeket a beruhdazasi koltségeket, ha kildtasa van arra, hogy mind a beruhazas koltségei, mind a
szolgaltatés elkerilhetd koltségei megtériilnek az arbevételbél.

A nehezen megkettézhet6 infrastruktura feletti ellenérzés fennallasa dontéen miszaki-technoldgiai illetve gazdasagi elemzés
alapjan donthetd el. A targyalt érintett piacok esetében a meglévé infrastruktira duplikdlasa elsGsorban gazdasagilag
indokolatlan (adott esetben mdszaki szempontbdl lehetetlen), kiilondsen, ha az alternativ megolddsok (pl. hurokadtengedés)
gazdasagosabbak és kisebb tékeigényuek.

Nincs tehat olyan potencidlis szolgéltato, aki, ha az érintett piacok esetében a piacra 1épés abszolit miszaki és gazdasagi
korlatjai nem allnanak fenn a megtériilés reményében képes lenne vallalkozni egy-egy teriileten beliil egy teljes nyilvanosan
elérhetd helyhez kotott haldzat kiépitésére.

A Tanacs megallapitotta, hogy az érintett piacokon a nehezen megkettozheté infrastruktiura folotti ellenérzést
ugyanazok a szolgaltatok gyakoroljak, amelyek egyébként is donto piaci részesedéssel birnak.

1.2.4. A technoldgiai elény vagy folény

Az adott piacokon m(ikddé szolgaltatok részben hasonld infrastrukturaval rendelkeznek. Az Ujabb technolégidk alkalmazasara
(pl. digitalis eléfizetéi hozzaférések) Iényegében mindegyik piaci szereplének van lehetésége. A hozzéiférés vonatkozasaban Uj
technolégiat vezettek be a kdbeles mUsorelosztd szolgéltatok, azzal, hogy a beszéd és a jelzések &tvitelét IP protokoll szerint
mUkodd haldzati és adatétviteli eszkozokkel valdsitjadk meg. Ez azonban sem a szolgéltatasok minéségében, sem a valasztékdban
még nem jelent versenyelényt, mivel — amint ez az 1.3.7. pontban is kifejtésre kerilt - a telefon szolgéltatasok teljes kord nyujtasa
is csak bizonyos engedményekkel lehetséges.

A kutatas-fejlesztési raforditasok tekintetében a Tanacs megallapitotta, hogy ilyen tevékenységet a piaci szereplék csak
marketing vonatkozasaban végeznek, miszaki-technologiai fejlesztés terén - eltekintve egyes egyetemi, f6iskolai projektek
tdmogatdasatdl — a gyartok kindlatara témaszkodnak.

A Tanacs megallapitotta, hogy a technolégiai elény szempontjanak az er6félény megallapitasakor nincsen relevanciaja.

1.2.5. Kiegyenlité vasarloeré hidnya

Az Irdnymutatads®* nagy sulyt helyez a kiegyenlitd vasarléeré szerepének vizsgalatéra. A Bizottsag iranymutatdsa szerint
kiegyenlité vasarlderd alatt a nagy vevok azon képességét kell érteni, hogy ésszer(i idén beliil megfeleld alternativ megoldasra
(hatékony megtorlds vagy mas cég szolgaltatdsainak igénybe vétele) képesek atélini, ha szallitdé drat emel, vagy hatranyosan
modositja a szallitasi feltételeket.

Altalanos érvénnyel megallapithat6, hogy a hirkézlési szolgaltatasokat igénybe vevék alkupozicidjat javitja, a szolgaltatdk piaci
er6folényének érvényesitési lehetéségeit pedig korlatozza, ha:
— nagyfoku vevé-koncentracio all fenn, vagyis a nagy vevék részaranya magas a szolgaltatok teljes arbevételében,
— aszolgdltaté-valtas koltsége alacsony,
— a fogyasztok jol informaltak, a piacon az elérhetd szolgaltatasok kore és azok éara a fogyasztok szamara ismert és
kdnnyen dsszehasonlithato.

A Tandcs a rendelkezésre all6 adatok alapjan megdllapitotta, hogy a ,Nyilvdnos telefonhdlézathoz helyhez kététt hozzdférés
lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndldk szamdra” magyarorszagi piacan nem all fenn nagyfoku vevé-koncentracié. A 2008. évben
a 10 legnagyobb vevé kumulalt részardnya elhanyagolhaté nagysdgrendet képviselt a magyarorszagi helyhez kotott vezetékes
telefonszolgaltatok teljes arbevételében.

%% Az Eurdpai Bizottsag 2002/C 165/03. szamu Irdanymutatasa a piacelemzésrdl és a jelentds piaci erd értékelésérdl az elektronikus hirkdzlé
hélézatok és elektronikus hirkdzlési szolgaltatasok kozosségi szabalyozasi keretében
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11. sz.tablazat: A 10 legnagyobb nem lakossagi tigyféltdl ered6 arbevétel (2008,millié Ft)

Szolgaltatd 10 legnagyobb ligyféltél eredd bevétel Teljes arbevétel Részarany, %

INVITEL

Magyar Telekom
UPC

Forrds: szolgaltatok altal beadott kérddivek alapjan

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

A lakossagi Ugyfélkort altaldban az jellemzi, hogy sok, kis bevételt hozé ligyfélbél dll. Ezen Ugyfelek egyike sem kerilhet
alkupozicidba, egyikik elvesztése sem veszélyeztetné a cég létét, talpon maraddasat. Ezért ilyenek nem kertiltek a 10 legnagyobb
bevételt hozé tigyfelek kozé.

Tekintettel arra, hogy a févonalak szdma a 2006-2008. években csokkent és az alternativ szolgéltatok elsésorban a nagy bevételt
hozé nem lakossagi eléfizetéket céloztak meg, a Tandcs arra az allaspontra jutott, hogy a kiegyenlité vasarléeré ezekben az
években sem ért el jelentds nagysagot.

A Tanacs megallapitotta, hogy a targyalt piacokon a kiegyenlito vasarloero a jelentés piaci er6 megallapitasat nem
madositja.

1.2.6. A kdnny(, vagy privilegizalt hozzaférés a tékéhez

A tékepiacokhoz és pénziigyi forrdsokhoz valé konnyebb hozzéaférést nagymértékben meghatarozza az adott szolgéltaté piaci
részesedése, vagyoni, pénziigyi helyzete és jovedelmezdsége, tulajdonosi hattere, stratégiaja, valamint az ligyvezetés stabilitdsa
és reputdciéja. Amennyiben valamely véllalkozés a fenti szempontok alapjan jobb megitélésnek 6rvend, kdnnyebben juthat
pénziigyi forrasokhoz és ebbdl piaci elénye szarmazhat.

A Tanacs a 10. tdblazat adatai alapjan megallapitotta, hogy az érintett véllalkozasok gazdasédgi mutatéi jelentés szérast mutatnak.
A térgyalt piacokon dontd piaci részesedésli szolgdltatok helyzete és tulajdonosi hattere inkdbb biztositja szdmukra a
t6ékepiacokhoz valé kdnnyebb hozzaférést, mint mas, a piacon 1évé telefon szolgaltatok esetében.

A Tanacs megallapitotta, hogy az egyes foldrajzi piacokon a legnagyobb arbevétellel rendelkezé szolgaltatok gazdasagi
mutatoi jelentds szorast mutatnak és ezek alapjan a piacra egységes megallapitas nem teheté. Ugyanakkor a volt
koncesszids szolgaltatok helyzete és tulajdonosi hattere biztosithatja szamukra a tokepiacokhoz valé konnyebb
hozzaférést.

1.2.7. A szolgéltatasok diverzifikacidja

A Tanacs megallapitotta, hogy az adott piachoz tartozé szolgaltatasok diverzifikacidja (azaz ezen szolgéltatasok
csomagban, maés szolgdltatasokkal egyltt valé nyujtdsa) nem relevans szempont, mivel a piacon 1évé szolgaltatok csaknem
mindegyike kozel azonos muszaki képességekkel rendelkezé hélézati elemeket és eszk6zoket hasznal.

11.2.8. Méretgazdasagossdg

A méretgazdasdgossdg azt jelenti, hogy egy adott szolgaltatds kibocsatasanak novekedésével a termelés atlagkoltsége
(egységnyi outputra jutd input) csokken. Ez a jelenség a fix koltségek jelenlétének koszonhetd. Minél nagyobb kezdeti
beruhdzast igényel egy ipardg, anndl jelentésebb méretgazdasdgossagi hatdsok jelentkezhetnek. A Tanacs megallapitotta,
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hogy az érintett hozzaférési piacokon a méretgazdasagossag eldnyeit elsésorban a volt koncessziés szolgaltatok
élvezik.

1.2.9. Vélasztékgazdasdgossag

Valasztékgazdasagossag megvaldsuldsa esetén tobb terméket/szolgaltatast kozos termelési folyamatban allitanak els. Az
érintett hozzaférési piacokon példaul a fémes helyi hurok megléte esetén azon a legtébb esetben az adatatviteli halézathoz valo
hozzéférés is nyudjthatd. A nagyobb vélasztékgazdasdgossdg alkalmas piaci el6ny szerzésére.

Az érintett hozzaférési piacokon dontd piaci részesedéssel bird szolgaltatdk szolgaltatasi portfolidja nagymértékben hasonlé.

A Tanacs megallapitotta, hogy az érintett hozzaférési piacokon a valaszték-gazdasagossag csak a halézattal rendelkez6é
piaci szereplok esetében érvényesiilhet, ezért azokon a piacokon, ahol a versenytarsak hal6zatai kozott nagysagrendi
kiilonbség van a foldrajzi piacokon beliil, a valasztékgazdasagossag hatasa csak igen korlatozottan jelenik meg.

1.2.10. Vertikalisan integrélt vallalkozas, véllalkozas csoport

A vertikalis integracié megvaldsuldsa esetén egy vallalkozés (esetleg tobb azonos érdekkorbe tartozé véllalkozas) az értéklanc
kilonb6zé szintjein elhelyezkedd piacokon egyarant jelen van. Az ilyen szolgaltatd a termelési folyamat kilonb6zé szintjeinek
egy vallalkozason beliili integraldsa miatt képes a jobb 4rak elérésére (pl. eltérd belsd és kiilsé drak meghatérozasaval) és ebbdl
fakaddan a piaci el6nyszerzésre.

A Tanacs megallapitotta, hogy ez a tényez6 relevans, amennyiben az eléfizetékkel rendelkezé piaci szerepl6 vertikalisan
integraltnak tekinthetd, hiszen az R. melléklete szerinti 1. piachoz tartozé szolgaltatds nyujtasa szorosan kapcsolédik egyrészt a
lakosségi és nem lakossagi forgalmi piacokhoz, masrészt a végzddtetési, hivadskezdeményezési és tranzit nagykereskedelmi
Internet szolgaltatasa is, az Invitel szolgaltatasai pedig integraltan tartalmazzak a Pantel Kft. és az Euroweb Kft. szolgaltatasait. A
UPC Magyarorszag egyesiti a korabbi UPC mUsoreloszté és a Monor Telefon Kft. helyhez kétott nyilvanos telefon szolgaltatasait.

A villalkozés csoportok tekintetében az is megallapithat6, hogy a Magyar Telekom Nyrt. dltal képviselt csoporthoz tartozik a T-
Kébel Zrt. mdsoreloszté vallalkozas is, amely 2004 végén lépett piacra kabeltelefon szolgdltatdsaval és amely ehhez a
szolgaltatasdhoz igénybe veszi a Magyar Telekom infrastrukturalis és szellemi adottsdgait. Hasonléan, az Invitel tulajdonosa, a
HTCC, megvasarolta a kordbbi Tele2 telefon kozvetité szolgaltatdt, melyet Invitel Telecom Kft. néven mikodtet tovébb, mig az
ugyanehhez a vallalat-csoporthoz tartozé Invitel Technocom Kft. bérelt vonali szolgaltatasokat végez.

1.2.11. A magasan fejlett elosztd és értékesité haldzat

A Tandacs megallapitotta, hogy a magasan fejlett eloszté és értékesité halézat mindharom inkumbens poziciéjat erésité tényezd,
amennyiben mindegyik szolgaltaté Gigyfélszolgalata rendelkezik ingyen vagy helyi tarifaval hivhaté szamokkal, mely utébbiak az
orszag egész teriletérdl elérhetéek, ezen kiviil mindegyik cég rendelkezik személyes tigyfélszolgalati pontokkal és személyes
értékesitési csapatokkal is, melyek képesek megkeresni az tigyfeleket barhol az orszagban.

1.2.12. A potencidlis verseny hidnya, piacra Iépés vagy a piaci terjeszkedés akadalyai

A piacon a verseny hatékonyabb irdnyba fejlédhet, ha a piacra Iépés és a piac novekedési korlatai alacsonyak, illetve fenndll a
potencidlis versenyhelyzet. Ezen kritériumok relevancidjat a Tandcs az 1.5.3. fejezetben taldlhatd tényezék ( a piacra 1épés
korlatainak vizsgalata, a jogi és strukturdlis korlatok megléte) elemzésével vizsgalta. A potencidlis versenyt illetéen meg kell
emliteni az e fejezetben vizsgalt kindlati helyettesitéket. Ezek koziil a kordbban piacra még nem lépett, kétiranyu csillagpontos
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héaldzattal rendelkez6 vezetékes miisorelosztd szolgdltatok, valamint az dramszolgéltaté vallalatok, vagy azokkal szovetkezé PLC
véllalatok potencidlis versenyt tdmaszthatnak.

Tovabbi szempontként sziikséges a piacon m(ikodd szolgdltatdkhoz, illetve viselkedésikhoz kotédd stratégiai korlatok
vizsgélata. A piacon bent Iévd vallalatok stratégiai eszkdzokkel tarthatjak tavol vetélytdrsaikat. llyen, drazassal kapcsolatos eszkdz
lehet az ardiszkriminacio, arprés, keresztfinanszirozas, illetve arazassal nem 6sszefliggd eszkdzok, mint reklamhabord, kutatas-
fejlesztési befektetés.

A Tanacs a felsorolt kritériumok mindegyikérél megallapitotta, hogy azok a vizsgalt inkumbens szolgaltatok
piaci helyzetét erésitik.

I.3. K6z6s eréfolény vizsgalata

A Tanacs megvizsgalta a lehetéséget kozos eréfolény kialakulasara és a kovetkezdket allapitotta meg:

A kozos er6folény lényege az, hogy elsésorban a piaci szerkezetbdl kdvetkezéen a kisszamu (dominéns) szereplé magatartdsa
megallapodas vagy tudatos 6sszejatszas hidnyaban is hasonléan fog alakulni.

A meghatarozott hdrom érintett piac mindegyikén egy-egy, 2008 végén kdzel 100% piaci részesedéssel rendelkezd szolgéltatd
tevékenykedik. E szolgéltatoknak elvileg nincs szlikséglik méasokkal kdzos eréfolény kialakitasara, a tobbi kis részesedéssel bird
cég pedig még egyiittesen is olyan csekély erével bir ezen a piacon, hogy azok egyuttesen sem kerllhetnek k6zos er6folényes
helyzetbe.

A kozos er6folény lehetdségét egyébként eleve is kizarja az a tény, hogy az emlitett szolgéltatok elkiloniilt foldrajzi piacokon
tevékenykednek.

Mindezek alapjan a Tanacs megallapitotta, hogy kozos er6folény kialakulasa az érintett piacokon fogalmilag kizart,
tovabbi vizsgalata indokolatlan.

1l.4. Piaci er6 atvitelének vizsgdlata

Az Eht. 53. § (2) bekezdése eldirja annak vizsgalatat, hogy van-e olyan, szomszédos piacon jelentds piaci erével rendelkezé
szolgaltatd, amely gazdasdgi erejét atviheti egyik piacrél a masikra.

Targyi piacok a kdvetkezd piacokkal lehetnek szomszédos kapcsolatban:

- Vertikalis szomszédsag: A helyhez kotott telefon kiskereskedelmi forgalmi piacaival lehetséges, hiszen a hozzéférés és a
belfoldi forgalom dijai altalaban egyltt szoktak értékesitésre kerllni, csomagban, mivel, hogy a belfoldi hivasok
inditasahoz szlikség van valamilyen hozzaférésre. A piaci er6 — bar korlatozottan — atvihet6 a nemzetkdzi hivasok forgalmi
piacara is. Ez mindharom inkumbens szolgaltatéra érvényes.

- Horizontélis szomszédsag: Az R. melléklete szerinti 1. szamu piacok kdzott is lehetséges, hiszen nagymértékben azonosak
a szolgaltatasok, igy az azok nyujtasadhoz igénybe vett bemend termékek is. A legtdbb szolgaltaté mindegyik piacon jelen
van és képes erejét az egyikrél a masikra atvinni.

Tekintettel arra, hogy az adott foldrajzi piacokon az inkumbens szolgaltatok hozzéaféréseik szamaik tekintetében donté folényt
mutatnak, varhato, hogy ez valamely mértékben tiikr6z6dni fog ezen foldrajzi piacok forgalmi helyzetében is. Emiatt fennall
annak a lehetésége, hogy a kiskereskedelmi forgalmi piacokon megmutatkozé piaci erejiiket ezen vallalkozdsok bizonyos
mértékben at tudjak vinni a vizsgalt hozzaférési piacokra is.
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A piaci részesedés és a tobbi kritérium egyttes vizsgalata alapjan a Tandcs megallapitotta, hogy az érintett piacokon a verseny
nem eléggé hatékony és a kovetkez6é véllalkozasok jelentds piaci erével rendelkeznek mind a lakossagi, mind a nem lakossagi
piacokon:

1. szdmu érintett piacon: Magyar Telekom Tavkozlési Nyrt.

2. szamu érintett piacon: Invitel Tavkozlési Zrt.

3. 5szamu érintett piacon: UPC Magyarorszag Kft.

lll. Kotelezettségek megallapitasa

Az Eht. 52. § (1) bekezdése el6irja, hogy a Tanacsnak az érintett piacokon azonositott, JPE-vel rendelkezd szolgaltaté(k)ra a
piacelemzés altal feltart versenyt korldtozé akadalyok altal indokolt, azokkal ardnyos, legaldbb egy kotelezettséget meg kell
allapitania, vagy a kordbban jogszabdlyban, vagy a hatdsdg hatdrozatdban megallapitott legaldbb egy kotelezettséget fenn kell
tartania, vagy modositania. A kiskereskedelmi piacokon a Tandcs altal megallapithatéd kotelezettségeket a Xlll. Fejezet
tartalmazza.

Tekintettel arra, hogy a vizsgalt érintett piacokon az emlitett JPE-vel rendelkez6 szolgéltatok piaci ereje varhatdan tartds marad,
az ex ante szabdlyozéasnak azt kell biztositania, hogy a JPE-vel rendelkezé szolgéltatok sem arazasi eszk6zokkel, sem nem-arazasi
diszkriminativ mddszerek alkalmazasaval ne élhessenek vissza gazdasagi eréfolénytikkel.

A kotelezettségek kiszabdasa folyaman a Tanacs elészor megvizsgélta azokat a kotelezettségeket, amelyeket a hatésag mar a
vizsgalt multbeli idészakban érvényesitett a vizsgalt érintett piacokon és az ahhoz kapcsol6dd nagykereskedelmi piacokon.

Ezt kovetéen megvizsgalta, hogy a vizsgalt piacokon bekdvetkeztek-e olyan lényeges valtozasok, amelyek befolyasolhattak a
kotelezettségek fenntartdsat, esetleges megszlintetését, vagy Uj kotelezettség kirovasat.

A Tanacs megallapitotta tovabba, hogy a vizsgalt idészakban a helyhez kotott telefon szolgéltatason belil, az egyetemes
vonatkozik®®. A Tanacs a piacelemzés lefolytatasat kovetéen megallapitotta, hogy a jelen gazdasagi kérnyezetben, ahol még nem
kelléen hatékony a verseny, tovébbra is szlikség van kiskereskedelmi arszabalyozasra, amely nemcsak az egyetemes szolgaltatast
igénybe vevé eldfizetdket érinti.

Az Eht. a nemzeti szabalyozé hatésagot, az NHH-t jogositja fel arra, hogy amennyiben az altala lefolytatott piacelemzési eljaras
soran megallapitja, hogy az adott kiskereskedelmi piac fejlédéséhez nem elegenddk a jelentés piaci erével rendelkezé
szolgdltatokra kirdtt nagykereskedelmi kotelezettségek, a kiskereskedelmi szolgaltatasi piacon a térvényben meghatarozott
korben kotelezettséget szabjon ki. Tehdt arszabalyozast a vonatkozd szolgaltatas dija tekintetében az Eht. nem &llapit meg;
hanem a Tandcs éltal elvégzett piacelemzési eljards eredményeképpen az NHH-ra, mint szabalyozé hatésagra bizza annak
megitélését, hogy a feltart piaci probléma orvoslasa milyen indokolt és ardnyos kotelezettség kiszabasaval torténhet meg.

Ha azonban a Tanacs ugy véli, hogy a kiskereskedelmi piacok szabalyozasi céljai csak hatdsagi drszabdlyozassal érhetdk el, az Eht.
109. § (4) bekezdése értelmében javaslatot tehet miniszteri rendelet Utjan torténé drmegallapitasra is. Ezt a lehet6séget azonban
a Tandcs eleve elvetette, mert megitélése szerint egy ilyen rendelet kizarna a verseny egy Iényeges teriiletét, az arversenyt.

5 A tavbeszél6 szolgaltatasi piacon jelentds piaci erével rendelkezd tavkdzlési szolgéltaté altal nyujtott tavbeszélé-szolgaltatas dijairdl, valamint
az egyetemes tavkozlési szolgaltatassal kapcsolatos dijcsomagokrél sz6l6 3/2002. (1.21.) MeHVM rendelet

% A Tanacs informacidja szerint a MEH Infokommunikacioért és E-kdzigazgatasért Felel6s Szakallamtitkarsdga aktualizélja az egyetemes
szabdlyozas rendeletét
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l1.1. Altaldnos célok

A Tandcs a kotelezettségek meghatarozasa soran messzemendkig szem el6tt tartotta a az Eht. dltal a Hatésag szamara az Eht 9. §
(2)-ban meghatérozott feladatokat, tovabba az Eht.-ban lefektetett altaldanos célokat®’. A kotelezettségek kirovasa soran
torekedett arra, hogy biztositsa az elektronikus hirkdzlési piac zavartalan, eredményes miikodését és fejlédését, az elektronikus
hirkozlési tevékenységet végzok és a felhasznalok érdekeinek védelmét, tovabba a tisztességes, hatékony verseny kialakulasanak
és fenntartasanak elésegitését.

11.2. Kételezettségek meghatarozasakor alkalmazott elvek

A kotelezettségek meghatarozasa soran a Tandcs az altalanos célokon kiviil a kdvetkezé elveket vette figyelembe:

e A kotelezettségeknek a helyhez kotott hozzaférések piacan uralkodd versenyhidny kovetkezményeinek
orvoslasara kell irdnyulniuk.

e A kiszabott kotelezettségeknek a feltart versenyt korlatozd akadalyok éltal indokoltaknak és azokkal ardnyosaknak
kell lennitik.>®

o Akirétt kotelezettségek nem okozhatnak aranytalan terheket a szolgéltatok szamara.

o Akotelezettségek hatdsaként az araknak hosszu tavon kompetitiv szintre kell beallniuk.

o A kotelezettségeknek a lehetd legteljesebb mértékben alkalmazkodniuk kell a meghatdrozott piacok
sajatossagaihoz.

1.3. A hatdsag altal a vizsgalt idészakra kordbban kiszabott kdtelezettségek

111.3.1. A vizsgalt piacot kdzvetlenil érint6é nagykereskedelmi kotelezettség

A Tanacs megéllapitotta, hogy a helyhez kotott telefon hozzaférési piacokra kozvetlendl a helyi hurkok dtengedésére vonatkozé
nagykereskedelmi piacon (11/2003. sz. piac) kirétt kotelezettség lehetett hatdssal. Amennyiben ennek a kotelezettségnek az
eredményeképpen az adott foldrajzi terlletre Ujonnan belép6 szolgaltatok részére a kotelezett jelentds piaci erejli szolgaltato
sajat fémes érpdrjainak egy részét teljes hasznalatra atengedi, ez versenyt hoz létre nemcsak a forgalmi, hanem a hozzaférési
piacon is.

Ez utébbi piacnak az elemzése sordn azonban megallapitasra keriilt, hogy annak hatasa elhanyagolhato, mivel a 1étrejott teljes
hurokatengedések szama 2008 végére orszdgosan nem érte el a hozzaférések szamanak fél szazalékat (Iasd a 12. tdblazatot).

A Tandcs ugyanakkor azt is megallapitotta, hogy a hivaskezdeményezési szolgaltatds nagykereskedelmi piacén (8/2003. sz. piac)
kiszabott kotelezettség a koltségalapusadg és a dijak ellenérizhetésége, valamint az atlathatésag vonatkozasdban kodzvetve
hatdssal volt a hozzéférési piac araira. A szolgéltaték ugyanis olyan dijcsomagokat vezettek be, amelyeknél az eléfizetési dij
részben vagy egészben ,lebeszélhetd”.

111.4. A hatdsag altal kiszabhato kotelezettségek

A fenti lll.1. és Ill.2. pontokban leirt célok elérése érdekében és alapelveknek megfeleléen a Tanacs éltaldanos és egyedi
kotelezettségeket ir el6, az alabbiak szerint.

S"Eht.2.§
8 Eht.52.§(1)
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l11.4.1. Altalanos kotelezettségek

Az Eht. 111.-115. §-ai olyan altalanos kotelezettségeket hataroznak meg, amelyek alkalmazésa a jelent8s piaci erej(i szolgaltatéra
nézve kotelezd. Az Eht. 111. § eléirja, hogy az a szolgéltatd, melyet a Tanacs hatdrozataval a helyhez kotott telefonhdlézathoz
torténd eléfizetdi hozzaféréssel és haszndlattal kapcsolatos, a Tandcs altal érintett piacként meghatarozott barmely piacon
jelentds piaci erejlinek nyilvanitott, koteles el6fizetéje szamara lehetévé tenni a kdzvetitévalasztast.

Az Eht. 56 §.-a lehet6vé teszi tovabba a Tandcs szamara a fentiektdl eltéré kotelezettségek elbirasat is, kivételes és indokolt
esetben.

A nagykereskedelmi kotelezettségek kozil a hozzaférési kiskereskedelmi piacokra leginkabb ,A fémes hurkok és alhurkok
nagykereskedelmi dtengedése (beleértve a részleges dtengedést is) szélessdvu és beszédcélu szolgdltatdsok nydjtdsa céljabol”
elnevezésli nagykereskedelmi (11/2003.) piacon kiszabott kotelezettségek voltak hatdssal. Az el6z8 piacelemzés hatdrozatdnak
folyomanyaként a jelentés piaci erejliinek mindsitett szolgaltatok referencia-ajanlatokat adtak be, amelyeknek a jévahagyasat a
Tanacs 2008 nyaran végezte el. Referencia-ajanlatok ezt megel6zden is voltak hatalyban, azonban azok még nem teremtették
meg a hatékony Uzleti feltételeket ahhoz, hogy az alternativ szolgéltatok nagyobb szdmban éljenek a hurokdtengedés
kotelezettségével és igy csokkentsék a jelentds piaci ereji szolgdltatok terileti eréfolényét. Ennek megfelelen, a vizsgalt
id6szakban, beleértve az adatszolgaltatas 6ta eltelt id6t is, a hurokdtengedések szama nem volt jelentds a teljes vonalszamokhoz
képest és emiatt kimondhatd, hogy a nagykereskedelmi szabalyozas nem bizonyult elegendének ahhoz, hogy a kotelezett
szolgaltatok piaci ereje észlelheté mértékben lecsdkkenjen. E tekintetben ezen hatdrozat altal érintett idészakban sem varhaté
ugrasszerl valtozas, egyrészrél a belépések nagyvérosi koncentrdlt jellege és a beruhazidsok miatt értelemszeriien csak
fokozatosan lehetséges megvaldsitasa kovetkeztében, masrészt pedig azért, mert a hurokdtengedéses ajanlatok az alternativ
szolgaltatokndl jellemzéen vezetékes telefon és szélessdvu Internet szolgaltatds (esetleg csak Internet szolgaltatds)
igénybevételét teszik lehet6vé, a csak vezetékes telefon hozzaférés nyujtasa nem jellemzé, vélhetéen gazdasagilag nem vonzé
megoldas.

12. sz.tdblazat: A hurokdtengedések szama 2009 végéig

Szolgaltaté Ev Invitel UPC Magyar Telekom Osszesen
2008.12.31
A teljesen 4tengedett helyi hurkok szama
2009.12.31
A helyi hurokatengedésére vonatkozé azon 2008.12.31
igények szdma, amelyeket még nem teljesitett a
szolgdltatd 2009.12.31

Azon szolgaltatok szama, amelyekkel helyi hurok 2008.12.31
atengedésével kapcsolatos megallapodast
kotottek 2009.12.31

Forras: 2008. és 2009. évi OSAP adatok

A kitakart rész Gzleti titkot tartalmaz

111.4.2. Egyedi kotelezettségek

Az Eht. 109. § (1) bekezdése szerint, amennyiben a hatdsag a piacelemzés alapjan megallapitja, hogy egy altala meghatarozott
kiskereskedelmi szolgaltatasi piacon a verseny nem kelléen hatékony és a 102-108. §, illetve a 111. § szerinti kotelezettségek
el6irasaval e torvény céljai nem lennének megvaldsithatok, az adott kiskereskedelmi szolgaltatasi piacon az eldfizetdi
szolgaltatasok dijaval kapcsolatos kotelezettségeket irhat el6.
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A kiskereskedelmi szolgaltatasi piacokon az Eht. a kbvetkezd kotelezettségek elirasat teszi lehetévé™:
a) indokolatlanul magas dijak alkalmazasédnak megtiltasa,
b) a piacra lépést vagy a versenyt akaddlyozé, indokolatlanul alacsony 4rak alkalmazdsanak megtiltasa,
c) egyesfogyasztok indokolatlan megkilonboztetésének tiltasa,
d) indokolatlan drukapcsolas tiltasa,
tovabba el6irhatja (Eht. 109. § (3) bek.)
e) a kiskereskedelmi dijakkal kapcsolatos kotelezettségek teljesitésének ellendrzéséhez szilkséges koltségszamitasi
kimutatas vezetését,
végul a torvény kotelezden irja el6 az adott piacon (Eht. 111. §)
f) akozvetitévalasztast.

Az Eht. alapjan, amennyiben a Tandcs a piacelemzés sordn egy vallalkozast jelentds piaci erejiként azonosit, akkor a
rendelkezésre all6 ,kotelezettségek kozil a piacelemzés sordn feltdrt versenyt korlatozé akadalyok &ltal indokolt, azokkal
aranyos, legaldbb egy kotelezettséget ir el6...%". Ez a gyakorlatban a kovetkezd feladatok elvégzését teszi szlikségessé:

e  Aversenyprobléma azonositasa

e Akotelezettségek értékelése

e Aranyos és indokolt kotelezettségek meghatérozasa

I11.4.3. Versenyprobléma azonositasa

a) Dénté er6félény a helyhez kététt telefon hozzdférések piacdn

A Tanacs elvégezte a szolgaltatdsi piac meghatdrozasat, melynek soran nem talalt olyan keresleti és kinalati helyettesitket,
amelyek nyomast gyakorolhattak volna a szolgéltatékra lakossagi vagy nem lakossagi hozzéférési dijaik meghatarozasa soran. A
piacmeghatérozas révén azonositott piacokon torténé piacelemzés sordn a Tanacs nem taldlt olyan kiegyenlité vasarléerét, ami
nyomast gyakorolhatott volna a hozzéférések dijaira.

A Tanacs megallapitotta, hogy a lakossagi hozzaférések érintett piacain a jelentés piaci erejii szolgaltatok donté, 2008
végén 81,9 - 96,1%-os piaci részesedéssel birtak. A nem lakossagi hozzaférési piacokon ez az arany ugyanekkor 88,5 -
96,0% volt. (Lasd a 9.sz. tablat) A donté piaci részesedésbél fakadd eréfolényiiket csak tovabb erdsitik a nehezen
megkettézhet6 infrastruktura birtoklasa és a vertikalis integracié éltal biztositott elényok.

Mindezek hatterében az el6z6 id6szak (1993-2002) jogszabalyi kornyezetének megfeleléen megkotott koncesszids
szerz8déseiben meghatdrozott teriileti kizarélagossdg 4ll. Az érintett piacokon a jelentds piaci erejii szolgaltatok
versenytarsai még nem rendelkeznek szamottevé részesedéssel. A jelentés piaci erejii szolgaltatok lényegében a
fogyasztoktél fiiggetleniil (csak a teljes fogyasztéi kereslet altal korlatozva) folytathatjak gazdasagi tevékenységiiket.
Ez a kiilon6sen dont6 er6folény 6nmagaban elegendé indok a lehetséges kotelezettségek kirovasara.

b) Az drak szintje

A fent ismertetett donté er6folény miatt a volt koncesszids szolgéltatokon nincs olyan nyomas a hozzaférési dijaik
meghatarozasa soran, amely a dijak kompetitiv szint folott tartdsat gazdasagtalanna tenné, ahol a kompetitiv dijszint a tokéletes
verseny kovetkeztében kialakuld arat jelenti. Az eddigi idészakban valamilyen formaban mindig érvényesdlt az érintett piacokon
a kiskereskedelmi szolgdltatasi arak jogszabalyi-hatdsagi szabdlyozésa. Ez a szabalyozas a Dijrendelet értelmében 2004. prilis 1-
t6l csak az érintett piacok egy szeletére, az egyetemes szolgaltatasi korbe tartozé hozzaférésekre és hivasokra korlatozddik,
melynek koévetkeztében az arszabdlyozas mar csak kdzvetetten hat az arak szintjére. Tovabba az un. dtaldnydijas dijcsomagok
+hiségszerzédései” megakadalyozhatjak az eléfizetéket az egyetemes dijcsomagra valo valtasban.

A Tandcs felhivja a figyelmet arra, hogy az arsapka kotelezettség tekintetében a 2007. évre vonatkozdan atmeneti szabalyozas
érvényesilt. Ennek megfeleléen 2007 januar elsejétdl a hatarozat kézbesitését koveté honapig az arvaltozas hatasat a Tanacs

%9 Eht. XIIl. Fejezet 109. §
0 Eht.52.§(1)
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nem vette figyelembe, azaz a 2006-os atlagos arszinttel szamolt. Ez azt jelenti, hogy a 2007-es arszintre vonatkozé
megallapitasok gyakorlatilag a fennmaradé idére (utolsé negyedévre) tapasztalt arvaltozast tiikrozik.

A Tanacs megvizsgalta az érintett piacokat és megallapitotta, hogy a jelentos piaci erejii szolgaltatok olyan gazdasagi
eréfolényes helyzetben vannak, amely lehetévé teszi a szamukra, hogy dijaik szintjét a kompetitiv szint felett
hatarozzak meg, ezért szitkkség van szabalyozodi intézkedésekre, amelyek eldsegitik az ismertetett piaci probléma
kedvezétlen hatasainak csokkentését és a donté piaci er6folénnyel valo visszaélés megel6zését, ezzel elésegitve a
hatékony verseny kialakulasat és a fogyasztok érdekeinek jobb érvényesiilését.

¢) Az eléfizeték megtartdsa a hozzdférés és a dijcsomagok igénybevételi feltételeinek indokolatlan meghatdrozdsdval

A 1l1.4.3. a) pontban ismertetett, a lakossagi hozzaférések érintett piacain fenndlld donté eréfélény miatt a volt koncesszios
szolgaltatok képesek lehetnek arra, hogy a hozzaférésen keresztll az egyes, kizardlag hatarozott idejl szerz6déssel igénybe
vehet6 dijcsomagok hatarozott idé eltelte elétti megszlintetését (ideértve a rendes és rendkivili felmondast) illetve az
eléfizetének ezen dijcsomagokrdl torténé mas dijcsomagra vald vaéltasat olyan indokolatlan feltételek tdmasztasaval
akadalyozzdk meg, amelyekkel elérhetd, hogy a hozzaférést dontd tébbségben csak télik igénybe venni tudé eléfizeték a
hosszabb tavu eléfizetési jogviszonybdl még lényegesen jobb ajanlat esetén sem tudnak szabadulni, megakadalyozva ezzel
egyrészt az Uj szolgaltatok hozzaférési piacra torténd belépését, masrészt a kozvetitévélasztas igénybevételét is. (A
szabalyozéasnal el kell kiloniteni azon eseteket, melyek a normal Uzleti életben altalanosak lehetnek, mint pl. fogyasztoi
szegmensek képzése, nagyfogyasztoknak arengedmények adasa, amikor is a fogyasztok egyes csoportjai kozotti
megkulonboztetés indokolhaté és ardnyban all a nyujtott kedvezménnyel. Ezen izleti magatartds ugyanis nem tilthaté meg.)

A fentiekben a Tanacs megallapitotta, hogy az el6fizeték donté tobbségének a kotelezett szolgéltatok teszik lehetévé nyilvanos
helyhez kotott telefonhdlézathoz vald hozzéférést. A hozzaférési piacra Uj szolgéltatok egyrészt hurokatengedés utjan tudnak
belépni, masrészt a sajat halézattal rendelkezé kabeltelevizids szolgéltatok (a tovabbiakban: KTV szolgaltaték) ezen sajat
hélézat igénybevételével tudnak hozzaférést is biztositani az eléfizetének. A kotelezett szolgéltatdk viszont — éppen azért, mert
piaci eré6folényiik alapjan jelenleg a kiskereskedelmi hozzéférési piacokon donté tobbségben csak 6k nyudjtanak hozzaférést -
képesek lehetnek arra, hogy az eléfizetéknek olyan mddon kinaljak a telefonhélézathoz hozzaférést, és ezen keresztil a
dijcsomagokat, hogy az kotelezéen egyiitt jar az eléfizetd hatarozott idejli eléfizetSi szerz6désben vallalt, a szolgaltatéd melletti
hosszi tavu elkotelezettséggel is, és ezen hosszu tavu elkotelezettség el6fizetd altali megszakitasahoz (akér a szerzédés
felmondasa, akar dijcsomag-valtas miatt) indokolatlan és aranytalan feltételek jaruljanak. A kotelezett szolgaltatdk szabalyozas
hianyaban a hozzaférési piacokon fennallé eréfélényik miatt a fentebb emlitett feltételeket akar Ugy is meghatarozhatjak, hogy
a hatarozott idejl el6fizetSi szerz6désben vallalt, a szolgéltaté melletti hosszu tavu elkotelezettség id6 el6tti megsziintetésével
jard indokolatlan feltételek alkalmazasa az el6fizetére nézve olyan mértéki terhet jelent, amellyel szemben a versenytarsak
gyakorlatilag nem képesek olyan versenyképes ajanlatot kindlni az eléfizetének, amely esetében az el6fizeté redlisan a
szolgaltatd-valtas mellett donthet.

A fenti piaci magatartds tovabba képes lehet a forgalmi piacokon a kdzvetitévélasztas altal generdlt versenyt csokkenteni vagy
ellehetetleniteni akkor, ha a hosszu tavu elkotelezettség megsziintetéséhez jaruld fent emlitett indokolatlan és aranytalan
feltétel olyan (gyakran bizonyos ingyenes lebeszélhetéséget tartalmazd) magas havi eléfizetési diju dijcsomagokhoz jarul, ahol
az eléfizet6 eleve nem érdekelt a kozvetitvalasztds szolgaltatas igénybevételére. Ebben az esetben ugyanis a
kozvetitészolgaltatds igénybevétele elsésorban ugy lenne raciondlis valasztds az eléfizeté részérdl, ha elbtte attérne egy
alacsonyabb eléfizetési diju dijcsomagra, de a hosszu tavu elkotelezettség megsziintetéséhez jarulé fent emlitett indokolatlan és
aranytalan feltétel miatt az eléfizet6 ezzel nyilvanvaléan nem fog élni.

A Tanacs e kotelezettséget tovabbra is fenntartja azzal, hogy a jovében a Hatdsag a hiliségszerzédést az eldfizetSi szerzédés
részének tekinti.

A Tanacs megvizsgalta az érintett piacokat és megallapitotta, hogy a jelent6s piaci erejii szolgaltatok tovabbra is olyan
gazdasagi eré6folényes helyzetben vannak, amely lehetdévé teszi a szamukra, hogy a hozzaférésen keresztiil az egyes,
kizarélag hatarozott idejii szerz6déssel igénybe veheto dijcsomagok hatarozott id6 eltelte el6tti megsziintetését illetve
az eléfizetének ezen dijcsomagokrél torténé mas dijcsomagra valé valtasat olyan indokolatlan és aranytalan feltételek
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tamasztasaval akadalyozzak meg, hogy ezzel egyben kézvetett médon megnehezitsék vagy ellehetetlenitsék egyrészt
uj szolgaltatok hozzaférési piacra torténo belépését, masrészt a kozvetitovalasztas igénybevételét is.

I1.5. A 2008-ban elvégzett hatasvizsgalat eredményei az adott piacon

A helyhez kotott nyilvanos telefon piaccsoportra vonatkozo elsé, utélagos hatasvizsgalat
» az 1/2003-as, ,Nyilvanos telefonhalézathoz helyhez kotott hozzaférés lakossagi felhasznalok szamdéra” és
» a2/2003-as, ,Nyilvanos telefonhélézathoz helyhez kotott hozzaférés nem lakossagi felhasznalok szamara”

elnevezésli piacok I. kords piacelemzési hatdrozataiban hozott szabalyozéi dontések hatasainak vizsgdlatara terjedt ki. A
hatdrozatok hatalyba Iépésének datumabol addéddan a hatasvizsgdlat 2005-2007-es piacelemzési adatokra koncentralva készilt
el, amelyek koziil a 2007-es adatok féléves bontasban alltak rendelkezésre.

A vizsgalt id6északban hatélyos piacelemzési hatdrozatok a kovetkezd kotelezettségeket irtdk elé a jelentds piaci erejd
szolgaltatokra®':

o hozzaférési arindex korlatozasa és
e  kozvetit6-valasztas az Eht. 111. § (1) bek. értelmében.

Ezek kozll az elsé kévetelmény hatasvizsgalatanak eredménye csak korlatozottan volt figyelembe vehetd a piac definicidjanak
megvaltozasa miatt®2,

A hozzéiférési piac raépll az infrastruktura atengedés nagykereskedelmi piacara, mert az eléfizet6hdz mend hozzaférési halozat
egyedi, eléfizet6i dgainak az dtengedése az a mdd, ahogyan az alternativ szolgdltatdk hozzajuthatnak a kiépitett eléfizet6i
hozzéféréshez.

11.5.1. A hatésvizsgalat altalanos céljai

A szabdlyozas célja az Eht. 2. § szerint az, hogy biztositsa ,az elektronikus hirkdzlési piac zavartalan, eredményes m(ikodését és
fejlédését, az elektronikus hirkozlési tevékenységet végzék és a felhasznalok érdekeinek védelmét, tovabba a tisztességes,
hatékony verseny kialakulasanak és fenntartasanak el6segitését”. Ennek teljes mértékben megfelel az NHH stratégiajanak harmas
szabdlyozéi célrendszere: a fogyasztdi jolét, a verseny és az iparag stabilitdsdnak novelése illetve biztositasa.

A helyhez kotott telefon piacok szabdlyozési hatasainak a vizsgalata sordn a kdvetkezdk vizsgélata johet széba:
a) afogyasztdkra gyakorolt hatasok,
b) averseny és az ezzel jaré valaszték-valtozas alakuldsa,
c) apiaci szerepl6k jovedelmi pozicidja,

d) starsadalmijolét valtozasa,

) a szabdlyozas kozvetlen vagy kdzvetett koltségei,

f) piaci dinamika (névekedés, valaszték, minéség és innovacié alakulasa),

g) beruhazasokra gyakorolt hatas,

h) kockazat (nem kivant hatasok),

i) teljes koltség/haszon elemzés.

A célok kozill a jelen hataselemzés soran a kdvetkezéket kezeljiik kiemelten:
o atdarsadalmijélét novekedése,
o averseny és az ezzel jard vélasztékboviilés er6sodése,
o avallalkozésok gazdasagi stabilitasa.

61 A vizsgalt idészakban még 5 JPE szolgaltato volt, amelyek kdziil az Emitel a Magyar Telekom Nyrt.-be, a Hungarotel pedig az Invitel Zrt.-be
olvadt be. A Monor Telefon Tarsasag a UPC Magyarorszaggal egyesiilt és azéta az utdbbi nevet viseli.

62 Az elsd korben hozzaférési dijnak a hatdsag még az eléfizetési dijnak csak azt a részét tekintette, amelyben forgalmi dij vagy dijatalany nem
foglaltatik benne. Ezt kdvetéen hozzaférési dijnak a hatdsag a teljes eléfizetési dijat (vagy a prepaid kértya teljes arat) tekinti.
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I1.5.2. Piac-specifikus szabalyozasi célok

Az azonositott piaci probléma és a probléma kovetkezményeiként feltételezett piactorzitdé hatasok csokkentése vagy
megszlintetése érdekében, az altalanos célok alapjan, a helyhez kotott nyilvanos telefon piaci szabalyozasnak azt kell elérnie,
hogy
a) a kotelezett szolgéltaté ne legyen képes élni a piaci erejébdl addédé lehetéséggel, hogy kiskereskedelmi dijait a
versenytdrsaktél, a vevoktdl és végsd soron a fogyasztoktdl nagymértékben fliggetlenil, tulzé médon hatdrozza meg,
vagy arpréses helyzetet alakitson ki;
b) a helyhez kotétt nyilvanos kiskereskedelmi telefonszolgéltatasokhoz a fogyaszték megfelel6 kindlatban és minéségben
hozzéjuthassanak.

Az alabbi vazlat mutatja a kiszabott kotelezettségek és a piaci torzulasok 6sszefiiggéseit.

Azonositott piactorzité magatartasok, piaci

torzulasok a kiskereskedelmi piacokon Kiszabott kotelezettségek
- |
Arjellegii Tulzo arazas —> Arsapka szabalyozas
" | /
em 3 o i it3 - . 7y v , ra

arjellegii Szolgaltatok kiszoritasa IEEE— Kdzvetité-valasztas

[

8.sz.4bra

I1.5.3. A hatasvizsgalat ltal érintettként azonositott csoportok bemutatdsa
Fogyasztok

A kiskereskedelmi piacokon a fogyasztok egyrészt abbdl a szempontbdl csoportosithatdk, hogy lakossagi tigyfelekrél, vagy nem
lakosségi (Uzleti, intézményi) Ugyfelekrél van szo.

A masik szempont lehet a fogyasztds relativ mennyisége, azaz a kis- vagy a nagyfogyaszték vannak a vizsgalat k6zéppontjaban.

Szolgdltatdk

szolgdltatét az adott piacon, amely a kotelezett szolgdltatéval azonos szolgéltatast, vagy annak helyettesité szolgdltatasat
nyujtja.
Féldrajzi elkiilbndilés

A hatasvizsgalatokat a kotelezettségek érvényességi teriiletén, azaz azon a foldrajzi teriileten végzi a Tanacs, ahol a szolgaltatét
JPE-ként azonositotta az adott évekre vonatkozélag.
IIl.5.4. Az drszabdlyozds hatdsdnak vizsgdlata a helyhez két6tt hozzdférési piacokon

A potencialis versenyprobléma a tulzé arazas, az NHH célja pedig a fogyaszté védelme az inkumbensek eréfolényével

szemben, a monopol ar és az ezzel jéré fogyasztdi és tarsadalmi tobblet csokkenésének megakadalyozasa.

Az el6fizetések szabalyozasaval kapcsolatban a kdvetkezd hatasvizsgalati kérdések meriilhetnek fel:

o  Effektiv-e az drszabdlyozds? Azaz valdban ez korldtozza-e a szolgdltatok arképzését, vagy a helyettesitési (mobil, VolP)
hatdsok, illetve a megindult verseny (LLU-n alapuld, illetve kdbel tv szolgdltaték) miatt a szolgdltaték egyébként sem
lennének képesek az dremelés megvaldsitasara.
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A kérdés megvalaszolasa a szolgaltatdk tényleges eléfizetési dijemelésének a maximalisan engedélyezett dijemeléshez
viszonyitott mértékének a vizsgalataval lehetséges.
A vizsgalat eredménye mindenképpen fontos visszacsatolast jelent az 1. piac jov6beli szabalyozasara. Amennyiben a
szolgéltatok hosszabb idészakon keresztiil jelentés mértékben nem haszndljak ki a rendelkezésiikre all6 dijemelési
lehetdséget, ez komoly érv lehetne akdr az drszabdalyozds megsziintetése mellett is, de a Tandcs alldspontja szerint csak
abban az esetben, ha a piacon nem érvényesiilne gazdasagi er6folény. A megengedett dijemelési mérték tullépése
esetén viszont az arszabalyozas fenntartasa indokolt a jovében, hiszen a dijemelési lehetdség (kozel) teljes mértékd
kihaszndlasat latva okkal kovetkeztethet a szabdlyozé arra, hogy a nagyobb mértékili aremelést az arszabdlyozas
akadalyozta meg.
Amennyiben az alapvet6 versenyprobléma, a magas piaci részesedésen alapuld donté eréfolény fennall, a JPE szolgaltatok
elvileg élhetnek a tulzott dijemelés eszkdzével. Ezt a lehetéséget szandékozza ex ante megakadalyozni az indokolatlanul
magas dijak alkalmazasanak tilalma.

o Az inkumbensek jévedelmezéségének vizsgdlata, annak megitélését segiti, hogy nem tul szigord, vagy nem tul laza-e a
szabalyozés. A sziikséges adatok az inkumbensek szamviteli szétvalasztasabol nyerhetdk ki, tekintettel arra, hogy a lakossagi
és az Uzleti hozzéférésre vonatkozdan a kimutatasok kilon-kilon is rendelkezésre allnak.

Amennyiben a tevékenység jovedelmezéségi mutatdja (t6kearanyos nyereség, ROCE) magasabb a Hatésag altal
meghatarozott tékekdltség szorzé (WACC) értékénél, az inkumbens a piacon extraprofitot ér el. Ekkor felmertlhet, hogy
a szabalyozas tul laza, ami az arszabdlyozas szigoritasat indokolhatja a kdvetkezé piacelemzés soran.

Ha azonban a ROCE a WACC értéke alatt van, akkor elvileg a tul szigoru szabalyozas veszélye meriilhet fel. Ez esetben
azonban figyelembe kell venni, hogy a hozzaféréshez szamos olyan termék kapcsolddik, amely értékesitésébdl az
inkumbens a hozzaférésen jelentkez6 veszteségét (kereszt) finanszirozhatja. E szolgaltatasok egy részénél, példaul a
forgalmi szolgaltatasoknal erés verseny van, ami a kéltségalapu szintre szorithatja le az arakat, mas termékek esetében
azonban (ilyenek a kiilénb6z6 értékndvelt, és kényelmi szolgéltatasok) a verseny hidnya miatt a szolgéltatd képes a
koltségek felett drazni. Mindezek miatt célszer(i a hozzaférés jovedelmezdséget az egyéb kényelmi, illetve a forgalmi
szolgdltatdsok eredményével egyiitt is megvizsgélni. Erre vonatkozéan vannak adatok a kotelezett szolgaltatdk
nagykereskedelmi piaci kdtelezettségként kiszabott szamviteli szétvalasztdsanak a hatésaghoz benyujtott anyagaban.

11.5.5. A szabalyozas eredményei

I11.5.5.1 Hatésdgi ellendrzések tapasztalatai

11.5.5.1.1 A 2005. évi arindex ellendrzés eredménye

A 2005. évre vonatkozé ellendrzés sordn megallapitasra kerilt, hogy a szolgdltatdk csak részben teljesitették a tandcsi
hatarozatokban foglalt kotelezettségeiket. A lakossagi eléfizet6i hozzaférési szolgaltatas aranak (aggregalt arindex) a 2005-6s
fogyasztoi arindex mértékén felli ndvelésével minden vizsgélt Szolgdltaté megszegte ezen kotelezettségét, mig az Uzleti
felhasznalok piacan nem tértént meg ezen kotelezettség megszegése.

2005. évben az egyetemes szolgaltatasok arindexének a fogyasztoi arindexhez viszonyitott tullépése és az el6fizeték részére
visszajuttatandd jogosulatlan szolgéltatéi tobbletbevétel a kovetkezé volt:
13. szamu téblazat: 2005. évi arindex vizsgalat eredménye

Szolgaltatéd CPI tullépés Jogosulatlan bevétel

1. Hungarotel Zrt

2. Emitel Zrt

3. Invitel Zrt

4.Magyar Telekom Nyrt

5. Monor Telefon Tarsasag Kft

A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz
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Az ellendrzést kdvetSen a Tanacs Felhivéast bocsatott ki arra nézve, hogy a Szolgaltatdk tegyenek javaslatot a feltart jogsértés
mielébbi megsziintetésére, és megadta az ennek soran kivanatosnak tartott alapelveket is. A szolgéltatok erre reagdlva
véllaltdk, hogy az indokolatlanul megszerzett jogosulatlan bevételtdbbletet a legrévidebb idén beliil, de legkésébb 2009. év
végéig - a szolgdltatas drdnak a fogyasztdi arindexnél kisebb mértékben torténé emelése formdjaban - visszajuttatjdk a
lakossagi eléfizetdi szolgaltatast igénybe vevok részére

111.5.5.1.2 A 2007. évi drindex ellen6rzés eredménye

A 2007. évre vonatkozé arsapka kotelezettség ellendrzésére vonatkozd vizsgdlat eredményei azt mutatjdk, hogy egyik
érintett szolgaltatd sem szegte meg a tulzott arazas tilalmat. 2007-ben az aremelések mértéke nem haladta meg a
megengedett 8 %-os értéket.

14. sz.tablazat: Az Osszesitett drindex ndvekedésének mértéke 2007-ben az el6z8 évhez viszonyitva (%)

Szolgaltato Lakossdgi részpiac Nem lakosségi részpiac

Magyar Telekom

Invitel

Hungarotel

Monor Telefon Tarsasag

Forras: Szolgaltatok adatkozlése
A kitakart rész tzleti titkot tartalmaz

Mig a korabbi arvizsgélatok eredményei azt mutattak, hogy mindegyik szolgdltaté megsértette az drsapka kotelezettséget, a
jelenlegi ellendrzés azzal a megéllapitassal zarult, hogy az inkumbens szolgaltatok hozzéférési dijaikat csak mérsékelten, a
megengedett mértéken beliil emelték, illetve minimalis arcsokkenés is eléfordult. Fontos megjegyezni azonban, hogy a
2007. évre eldirt atmeneti szabalyozasnak megfeleléen az arindex valtozas kiszamitasa soran 2007. januar elsejétél a
hatdrozat kézbesitését kdvetd hodnapig a 2006-os atlagos arszinttel szdmolt a Tandcs. Tehat a 2007-re vonatkozd
megallapitdsok a fennmaradd idészak (2007. oktdber 1. és december 31-e kodzotti hdrom hénap) azaz nem teljes év
arvéltozasat tikrozik. (Lasd a DH-16173-40/2007 szdmu hatdrozat, ,B” fejezet 6. pontja).

Az eddigi arindex-ellenérzések eredményei és ennek megfeleléen a hatasvizsgalatok megallapitasai alapjan a
Tanacs Ggy dontott, hogy a Magyar Telekom és az Invitel esetében az indokolatlanul magas dijak tiltasanak tilalmat
tovabbra is fenn kell tartani, a UPC esetében a Monor Telefon Tarsasag jogutodjaként pedig el6 kell irni.

111.5.5.1.3 Az eléfizetdk (fogyasztdk) indokolatlan megkiilonboztetése kotelezettség teljesitésének ellenbrzése

A kotelezettség kiszabdsa a kovetkez6é versenyprobléma kezelésére tortént: ,az eléfizetdk megtartdsa a hozzaférés és a
dijcsomagok igénybevételi feltételeinek indokolatlan meghatarozasaval”. A JPE-k a kotelezettség be nem tartasaval a piacon
megtarthatjak vagy tovabb er6sithetik jelentds piaci erejiiket, megakadalyozhatjék az eléfizeték dijcsomag és szolgaltato
valtasat, illetve mas szolgaltatdk piacra lépését, azaz magatartasuk a versenyprobléma fokozddasa iranyaba, a hatékony
verseny ellen hat.

A 2008. szeptember 30-i dllapotra vonatkozé hatdséagi ellendrzési eljards tapasztalatai a kovetkezdk voltak:
e  Pozitiv valtozasok figyelheték meg a piacon: a hlségiddszakok lerévidiiltek, azok automatikus meghosszabbodasat
megsziintették, megjelent a HET-ajanlas®.
e A hatarozott idejl szerz6dések aranya egyetlen szolgaltatonal sem érte el az el6fizetések szamanak 1/3-at.
e A szolgéltatok egy része hatarozott idejl szerz6déseit atalakitotta hatarozatlan idejlivé, ez utébbiakhoz ugyanakkor
jogkovetkezményekkel jaré hiiségnyilatkozatot kapcsolt, amivel az Eht. 134. §-at sérti meg.

% Hirkozlési Erdekegyeztetd Tanacs ajanlasa a hirkdzlési szolgaltatok részére az eldfizetékkel kotdtt ,hiiségszerz6dés” egyes feltételeinek
meghatarozasara.
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A hatérozott idejl szerz6dések letelte el6tti kilépés szankcidjaként a szolgaltatok alapvetdéen kétféle elven kalkuldlt
kotbért dllapitanak meg:

o aszerz6désbdl hatralévé idészakkal aranyos eléfizetdi dij, illetve egy fix 6sszeg medfizettetése,

o  aszerzbdésbdl mar eltelt idészakkal ardnyosan az igénybevett kedvezmények visszafizettetése.
Az elsé modszer a kotelezettség szerint nem megengedett, hiszen sem a koltségekkel, sem a kedvezményekkel nem
indokolhat6 és nem aranyos. Egyes szolgaltaték koltségeikkel nem tudtdk elfogadhatéan indokolni a kotbér mértékét
Maésok konzultaciét kezdeményeztek a Hivatallal, melynek eredményeképpen kidolgoztak a koltség-alapu kotbér
kiszamitasanak médszerét.
Az elektronikus hirkdzlésre vonatkozo szabdly jogsértése sulyosan hat a piaci versenyre vonatkozdan, mert nagyszamu
tényleges és potencialis eldfizetét érint sértettként, komoly kart okoz nekik, tovabba a jogsértéssel elért vagyoni el6ny
mértéke jelentds.

A fenti tapasztalatokat 6sszefoglalva a kotelezettséghez a szolgaltatok kiilonbdzéképpen viszonyultak: volt olyan szolgaltatd,
amely betartotta a kotelezettséget, mas cég egyes dijcsomagjai igénybevételi feltételeivel, kbtbérszamitasi modszerével
megszegte a kotelezettséget, tovabba a szolgaltatok egy része atalakitotta hatdrozott idejli szerzédéseit hatdrozatlan

idejlivé.

A kotelezettség ellendrzésének jogkdvetkezményei az aldbbiak voltak:

Miuta

hatésagi jogalkalmazoi eljaras, birsag kiszabasa a kotelezettség megszegéséért,
piacfeliigyeleti eljaras az Eht. megsértéséért, felhivas az ASZF médositasara.

n a kiindulé piaci probléma fennall, a kbtelezettség fenntartasa tovabbra is indokolt.

111.5.5.2 Piaci részesedések alakulasa a hozzaférési piacon

Az egylttes hozzaférési bevételt a lakossagi és nem lakossagi piacon az alabbi tablazat mutatja.

15. sz.tablazat: Lakossagi hozzaférési részesedések 2001-2008 kozott
Nagy piaci A lakossagi hozzaférés piaci részesedésének mértéke, %
Foldrajzi piacok | ré ’ (6
et pace istsaslanel blio 2001-ben 2002-ben 2003-ban 2004-ben 2005-ben 2006-ban | 2007-ben | 2008-ban
szolgdéltatd neve
1.sz. Magyar Telekom 100,00 99,99 99,96 99,60 98,02 95,80 93,59 86,78
2.5z Invitel 100,00 99,97 99,97 99,95 98,97 93,48 89.98 81,91
3.sz. Hungarotel 100,00 100,00 100,00 100,00 92,89 86,05 72,49 -
4.sz. Emitel 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00 99,13 - -
Monor
5.sz. 100,00 100,00 100,00 100,00 99,99 98,66 98,57 96,06
Telefon/UPC

Forras: szolgaltatok adatszolgaltatasa

16. .sz.tablazat: Nem lakossagi hozzaférési részesedések 2001-2008 kozott
L Nagy piaci részesedéssel biré A nem lakossagi hozzaférés piaci részesedésének mértéke, %

Foldrajzi piacok szolgaltatd neve 2001-ben | 2002-ben | 2003-ban | 2004-ben | 2005-ben | 2006-ban | 2007-ben | 2008-ban
1.sz. Magyar Telekom 99,99 99,70 99,15 98,54 93,70 | 92,46 | 90,06 | 8857
2.sz. Invitel 99,92 99,99 99,51 98,79 96,49 95,16 93,99 93,44
3.5z Hungarotel 100,00 100,00 99,51 99,63 97,75 93,38 92,71 -
4.5z, Emitel 100,00 100,00 100,00 100,00 99,90 99,89 - -
5.sz. Monor Telefon/UPC 100,00 100,00 99,60 99,46 98,14 93,46 92,62 96,00

Forras: szolgaltatok adatszolgaltatasa
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A tablazatokbdl egyértelmden lathato, hogy mind a lakossagi, mind az Uzleti hozzaférési piacon a verseny alacsony intenzitasu,
hiszen az inkumbens szolgéltatok részesedést tekintve dontdé folényben vannak. (Az Emitelre vonatkozéan 2007-tél, a
Hungarotelre 2008-t6l nem rendelkeziink adatokkal.) A kdbelszolgéltatok belépése nagyobbrészt a lakossagi piacon érzékelhetd,
de az Uizleti piacon is cs6kkend tendenciat mutatnak az inkumbens szolgéltatok piaci részesedései.

A nemzetkdzi Osszehasonlitas azt mutatja, hogy a hozzaférési piaci verseny az orszagban elmarad az eurdpai atlagtél, bar
meghaladja a kdzép-eurdpai Uj EU tagokét.(Lasd 9. dbra)

Alternativ szolgaltaté hozzaférését hasznalé fogyasztok aranya
25,0%
20,0%
18,6%
—&—EU atlag
15,0% W5 7 8- HU
/I 13,2% PL
SK
9.5% 10,7%
10,0% A k —k—S|
—8—CZ
5,0%
4,3%
0,0% .
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9.4bra
Alternativ szolgaltatok piaci részesedésesnek alakulasa a hozzaférési piacokon

A Tanacs megallapitotta, hogy a hatasvizsgalatok is a kotelezettségek fenntartasat (és eléirasat) indokoljak.

ll.6. Az egyedi kotelezettségek célja

Minden, a Tanacs altal kirdtt kotelezettségnek az Eht.-ban és a Keretiranyelvben lefektetett altalanos célokat kell szolgalnia. Ezen
fellil a kotelezettségeknek a piacelemzés alapjan feltart versenyt korlatozé akadalyok altal indokoltaknak, azokkal aranyosaknak
kell lennitik®. Ez a gyakorlatban azt jelenti, hogy a kotelezettségek:

¢ Indokoltak, tehdt megfelelnek a probléma természetének.

e  Aranyosak, tehat megfelelnek a probléma sulyanak.

A Tandcs altal kirott kotelezettségeknek végsé célként azt kell szolgélniuk, hogy a szolgaltaté ne élhessen vissza azzal az
eréfolényes helyzetével, amely lehetévé teszi szamara, hogy dijait a kompetitiv szint felett hatdrozza meg. A belféldi dijak
szabalyozdsa 6sszhangban van az Eht. céljaival, alapelveivel és azzal a kdvetelménnyel, mely szerint a versenyproblémakat
elsésorban nagykereskedelmi, mésodsorban kiskereskedelmi szabdlyozassal kell megoldani.
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A Tanacs megallapitotta, hogy a kotelezettségek aranyossaga érdekében a tervezett intézkedéseknek csak a sziikséges
mértékiinek és a legkevésbé megterhelonek (tehat a cél teljesiiléséhez minimalisan sziikségesnek) kell lenniiik.

I11.7. Kiskereskedelmi kotelezettségek

II.7.1. Indokolatlanul magas dijak alkalmazdsdnak megtiltdsa (Eht. 109. § (1) bekezdés a) pont)

Abban az esetben, ha a hatésdag megalapozottan gyanitja, hogy a kiskereskedelmi piacon indokolatlanul magas dijakat
alkalmaznak, megtilthatja azt, ami egyditt jar e kotelezés betartdsanak kikényszeritése, illetve be nem tartasanak szankciondlasa
soran 6nallé eljaras lefolytatasaval. Az eré6folényes helyzet lehetéséget teremt arra, hogy egyes szolgaltatok az eléfizetési dijakat
a kompetitiv szint felett allapitsdk meg. A Tanacs megallapitotta, hogy a kapcsolddd nagykereskedelmi piacokon kirott
kotelezettségek dnmagukban nem képesek kezelni a jelen hatdrozatban azonositott versenyproblémat (arak szintje). A Tanécs
ugy itéli meg, hogy a fejezetben vizsgalt kitelezettség kirovasa, valamint ezen kotelezettség rendszeres ellendrzése egylttesen
éri el azt a szabalyozbi célt, hogy ex ante médon megakaddlyozza a JPE szolgaltatok eréfolényes helyzetiikkel visszaéld
magatartasat, azaz visszatartsa a JPE szolgaltatdkat az indokolatlanul magas arak alkalmazasatol.

A vizsgalt kiskereskedelmi piac lakossdgi szegmensén a kabeltelefon-szolgéltatok, a nem lakossdgi szegmensén pedig az
alternativ szolgdltatdk altal gyakorolt verseny-nyomds még nem elegendé azon tényez6k megvéltoztatdsara, hogy még a
hurokatengedések folyamatosan névekvé volumene mellett is az azonositott szolgaltatok bizonyos idétavra tovabbra is jelentds
piaci er6vel fognak rendelkezni az érintett piacokon, azaz a piacra Iép6 versenytarsak dltal tdmasztott verseny ellenére sem
lesznek azonnal arra kényszeritve, hogy az eléfizetdi dijakat ne a kompetitiv szint felett allapitsdk meg.

A versenyhelyzet torzuldsdnak a lehetésége tehat fenndll, mely mindenképpen sziikségessé teszi ardnyos és indokolt
kiskereskedelmi kotelezettség kirovasat. A hatarozat Ill.4. fejezete tartalmazza a hatdsdg altal kiszabhaté kotelezettségeket. Ezek
kozul a Tanacs az indokolatlanul magas dijak alkalmazdsanak megtiltasat tartja ardnyos és indokolt kotelezettségnek. A Tandcs
aranyosnak tartja e kotelezettséget, hiszen egyrészt az abbol fakadd adminisztracios terhek egy korabbi jogszabalyi
kotelezettségbdl®® keletkeztek, masrészt a kotelezettség csupan akkor all fenn, ha maga a versenysérté magatartas (az
indokolatlanul magas dremelés) megvalésul. A Tanacs indokoltnak tartja e kotelezettséget, hiszen a versenykorlatokon tdlmené
lehetdségek kikliszobolése torténik meg azzal, hogy az érintett szolgéltatok szamara tiltott az indokolatlanul magas hozzaférési
(bekapcsolasi és eldfizetési) dijak alkalmazasa kiskereskedelmi dijcsomagjaikban. Amellett, hogy vérhatéan az emlitett
kapcsolédd nagykereskedelmi piacokon kiszabott kotelezettségek is kozvetve a fogyasztoi arak indokolatlan emelésének
korlatozasat eredményezik (féként a helyi hurkok atengedése nyoman), jelen kotelezettség kozvetlendl is segit orvosolni az
azonositott versenyproblémat (arak szintje).
A Tanacs megallapitasa szerint indokolatlanul magas arnak kell tekinteni azt, ha az arak novekedése a korabbi idészak araihoz
viszonyitva a fogyasztéi inflacié mértékét meghaladja, tekintettel arra, hogy:
—  atavkozlési technoldgia mar kialakult, régota ismert; ezen technoldgidban olyan Iényeges véltozds nem varhato, mely
hirtelen megnovelné az indokolhato, ezaltal az d&rban megjelenithetd koltségek szintjét;
— a normal korilmények kozott varhatd koltségemelkedés a bérkoltség agan jelentkezhet, amit jol kezel a fogyasztoi
arindex;
— azokndl a szolgaltatékndl, ahol esetleg még van dij-kiegyenlitetlenség, Ugy ennek megsziintetési forrdsa a
hatékonysagnovelés, aminek a dijakban valé érvényesitését az elfogadhatdé legmagasabb dijemelkedés ilyen
meghatarozasaval a hatdsag nem varja el a szolgaltatoktol.

Az drindex szabalyozas javasolt gyakorlataval kapcsolatosan a Tanacs megallapitotta, hogy a mindenkori koltségvetésrél sz6l6
torvény tervezetéhez kapcsolddé éltalanos indokolas tartalmazza az eléremutaté fogyasztdi arszintemelkedés vart mértékét,
tovabba a KSH havi gyakorisaggal el6rejelzi a fogyasztoi arindex értékét, amely a targyév elérehaladtaval egyre nagyobb
biztonsaggal valdszinlsiti a fogyasztéi arindex tényleges értékét. Ezért a szolgdltatok képesek teljesiteni a rajuk kirdtt
kotelezettséget, a szolgaltatdkkal szemben nem ardnytalan és nem indokolatlan az az elvéras, hogy folyamatosan figyeljék a

653/2002. (I. 21.) MeHVM rendelet a tavbeszéls-szolgaltatasi piacon jelentds piaci erével rendelkezd tavkdzlési szolgéltato altal nydjtott
tavbeszélé-szolgaltatas dijairdl, valamint az egyetemes tavkozlési szolgéltatassal kapcsolatos dijcsomagokrol
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fogyasztéi drindex és a gazdasag helyzetének alakuldsat, és folyamatosan elemezzék és ellendrizzék a ténylegesen végrehajtott
és a tervezett drintézkedések varhatd teljes évi hatdsat, mint ahogy (lzleti terveikben) ellenérzik és elemzik ezek hatasat a
fogyasztok viselkedésére.

Tekintettel arra, hogy a piacelemzést kétévente kell elvégezni, a kdtelezés a kdvetkez6 Eht. 52-57. §-a szerinti eljarasban hozott
hatdrozatban meghatdrozott idépontig érvényes azzal kiegészitve, hogy a hatdsag a kotelezettség teljesitését évente ellenérzi,
és a kotelezettséget is éves viszonylatban kell teljesiteni.

A UPC Magyarorszag Telekommunikécids Kft. esetében ezen kotelezettség Ujonnan eldirt kotelezettség, mivel a UPC (a Monor
Telefon Tarsasdg jogutddja) kordbban nem volt jelentds piaci erével rendelkezé szolgéltatd jelen hatdrozatban meghatarozott
piacon. A Monor Telefon Tarsasdg azonban jelentds piaci erejiiként azonositott volt a kordbbi DH-16173-40/2007. szamu
hatarozatban és terhelte a jelen pontban meghatarozott kotelezettség, igy mint a Monor Telefon Tarsasag jogutddjat a UPC-t is
terheli a hatarozat kozlését kdvetd naptol az ezen kotelezettségnek térténé megfelelés.

A Tanacs a rendelkez6 rész a) pontjaban kirott kotelezettség betartasat hatdsagi felligyeleti ellendrzési eljaras keretében fogja
vizsgélni, és annak nem vagy nem megfelel§ teljesitése esetén az Eht. és a Ket. szerinti szankcidkat alkalmazhatja. Az ellendérzés
modszerét, illetve az abban foglalt egyes részletszabdlyok indokolasat jelen hatarozat indokol6 részének Fliggeléke tartalmazza.

I1.7.2. A fogyasztdk indokolatlan megkiilénbéztetésének tilalma (Eht. 109. § (1) bekezdés c) pont)

A Tanacs a lll.4..3. ¢) pontban versenyproblémaként azonositotta, hogy a kotelezett szolgéltatok a kiskereskedelmi hozzaférési
piacokon gazdasagi er6folényes helyzetben vannak, és ezaltal képesek lehetnek arra, hogy a hozzaférésen keresztil az egyes,
kizdrélag hatarozott idejl szerz6déssel igénybe vehetd dijcsomagok hatarozott idd eltelte elétti megsziintetését (ideértve a
rendes és rendkivili felmondast) illetve az eléfizetdnek ezen dijcsomagokrdl térténé mas dijcsomagra valé valtasat olyan
indokolatlan feltételek tdmasztdsaval akadalyozzak meg, amelyekkel elérheté, hogy a hozzaférést donté tébbségben csak télik
igénybe venni tudo eléfizeték a hosszabb tavu eldfizetési jogviszonybdl még lényegesen jobb ajanlat esetén sem tudnak
szabadulni, megakadélyozva ezzel egyrészt az Uj szolgéltatok hozzaférési piacra torténd belépését, masrészt a kozvetitévalasztas
igénybevételét is.

A Tandcs az azonositott versenyproblémdval indokolt és ardnyos kotelezettségként hatdrozta meg az
Eht. 109. § (1) bekezdés c) pontja szerinti egyes felhasznalok, eléfizeték indokolatlan megkiildnboztetésének tilalmat a
rendelkezé rész b) pontja szerinti tartalommal.

Az Eht. 109. § (1) bekezdés szerint:

~Amennyiben a hatésdg a piacelemzés alapjdn megdllapitja, hogy egy dltala meghatdrozott kiskereskedelmi szolgdltatdsi piacon a
verseny nem kell6en hatékony, és a 102-108. §, illetve a 111. § szerinti kételezettségek elbirdsdval e tdrvény céljai nem lennének
megvaldsithatok, az adott kiskereskedelmi szolgdltatdsi piacon jelentés piaci erével rendelkezé szolgdltatora a fogyasztdk érdekeinek
védelme és a hatékony verseny elGsegitése érdekében hatdrozatdban megtilthatja ...,

¢) az egyes felhaszndlok, eléfizeték indokolatlan megkiilénboztetését...”

A felhasznaldk, el6fizeték indokolatlan megkiilonboztetése tobb szinten is megvalésulhat:

a) A felhasznaldk, eldfizeték indokolatlan megkilonbozetését jelentheti egyes felhasznaldk, eldfizetdk valasztasi
lehet&ségének, valasztasi szabadsdganak korldtozza. Tipikusan ilyen korlatozasnak mindsiilhet példaul, ha egy szolgéltatd
valamely dijcsomag igénybevételét csak az el6fizeték meghatéarozott csoportja szamara tenné lehetévé. Tekintettel arra,
hogy a Tanacs ilyen jellegli versenyproblémat nem azonositott, a fenti magatartds megtiltasara irdnyuld kotelezettséget
nem irt el6.

b) A felhasznaldk, eléfizeték indokolatlan megkilonboztetésének tovabbi szintjét jelentheti azonban az, ha a szolgéltato a
kilonb6zé dijcsomagokat igénybevevd felhasznaldk, eldfizeték kozott Ugy tesz indokolatlan kilonbségeket, hogy ezen
indokolatlan kilonbségek a dijcsomagok igénybevételi feltételeiben érhetbek tetten.

Ez utdbbi esetben az eléfizeté ugyan szabadon vélaszthat az egyes dijcsomagok kozott, de a vélasztasat kovetden
indokolatlanul megkiilonboztetett helyzetbe keril. Az egyes felhasznaldk, eléfizeték indokolatlan megkilonboztetésének
ezen tovabbi szintjén tehdt nem az eléfizetéi szerz6dés megkotésének pillanatdban, hanem utébb, a szerzddés
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megsziintetésével 0Osszefliggésben, a szerz6dés fenntartdsa érdekében torténik az eldfizeté indokolatlan
megkilonboztetése.

A fenti b) esetben tehdt a kotelezett szolgéltatdk a 111.4.3. ¢) pontban részletezett indokok alapjan képesek lehetnek arra,
hogy az el6fizet6 egyes dijcsomagrdl masik dijcsomagra torténd véltasahoz, illetve a kotelezett szolgaltatd melletti hosszu
tava elkotelezettséggel jard hatarozott eldfizetéi szerzédések hatarozott id6 lejarta el6tti megszlintetéséhez
(felmondasahoz) olyan indokolatlan és/vagy ardnytalan feltételeket tdrsitsanak, amelyek a kotelezett szolgaltaté mas
dijcsomagijait igénybe vevo eléfizetdket illetve a kotelezett szolgaltatotdl eltéré szolgdltatot valasztd szolgaltatd eléfizetdit
nem terhelik. Hangsulyozandé tehdt, hogy az egyes felhasznalok, eléfizeték indokolatlan megkiilonboztetésének ezen a
szintjén az eldfizeté a kérdéses szerz6dés megkotésekor mérlegelhet ugyan, de nem lehet tudomasa arrdl, hogy a
hatarozott id6tartam alatt nem bukkan-e fel egy szamara még kedvezdébb ajanlat akar egy Uj szolgaltatd ajanlataként, akar
egy meglévé szolgaltatd Uj dijcsomagja formajaban. A kotelezett szolgaltatok ezen magatartasa pedig — még akkor is, ha azt
szandékoltan nem célozza — hatdséban a kotelezett szolgaltatok hozzaférési piacon fenndllé piaci er6folényiik fenntartasat
illetve er6s6dését okozhatja.

Az Eht.52-57. §-a szerint lefolytatott eljards lényege abban all, hogy a Tandcs az ex-ante szabdlyozés részeként folyamatos
piacelemzési tevékenységet végez, amelynek sordn vizsgalja, hogy lat-e lehetdséget a versenyhelyzet romlaséra. Amennyiben a
Tandcs a versenyhelyzet romldsédnak lehet6ségét észleli, akkor az azt okozé lehetséges versenyproblémaval ardnyos és indokolt
kotelezettséget kell kiszabnia. A 111.4.3. ¢) pontban részletezett versenyproblémaval 6sszefliggd indokolt és ardnyos kotelezettség
kiszabasanak azonban el6feltétele, hogy a fenti b) pontban foglalt egyes felhasznaldk, el6fizeték indokolatlan
megkilonboztetésének ,tipusatol” elkiildnitse azt a magatartast, amikor a felhasznalok, eléfizeték egyes csoportjai ugyan elére
definialt médon nem ugyanahhoz a szolgaltatasi feltétel-halmazhoz jutnak hozza, mint mas felhasznaldk, eléfizetok, de ez a

|n

megkilonboztetés indokolhatd és aranyban all azzal a kedvezménnyel, amit az el6fizetének az eltéré szolgaltatas feltétel-halmaz
keretében kindl, illetve indokolhat6 és aranyban all azzal a koltséggel amelyet a szolgaltatd mas eléfizeti szerz6déshez képest
ezen szerzGdés teljesitésére forditott. A kotelezettség ilyen jellegli megkilonboztetés megtiltasara nem iranyulhat, hiszen a
normal Uzleti életben &ltaldban bevett szokas, pl. fogyasztéi szegmensek képzése, nagyfogyasztoknak drengedmények stb. Az
tehat, hogy kulonféle szolgéltatasi feltételhalmazok (dijcsomagok) léteznek, hogy egyes felhasznaldk, eléfizeték kiilonbozd
szolgaltatasi feltételekkel "fogyasztanak”, mint masok, az még 6nmagdban nem jelenti az egyes felhasznaldk, el&fizeték
indokolatlan megkulonboztetését.

Ezzel szemben az egyes felhasznalok, eléfizeték indokolatlan megkiilonboztetése torténik akkor, ha valamely dijcsomagban
foglalt szolgaltatasi feltétel-halmazt vélaszté eldfizetd azért nem juthat hozza olyan mas szolgaltatasi feltétel-halmazhoz, mint
mas el6fizeték, mert valasztasi szabadsdgdban korldtozva van azaltal hogy, szerz6dés megsziintetésével 6sszefliggésben a
szerz8dés teljesitésére forditott koltségével vagy az altala a teljesités sordn nyujtott kedvezménnyel nem indokolhaté és azokkal
nem aranyos feltételeket kell teljesitenie. A valasztasi szabadsagnak viszont folyamatosan kell érvényesiilni, tehat ha van olyan
idészak (pl. a hUlségszerz6dés megkotése utan), amikor nem érvényesil, a felhasznaldk, eléfizeték indokolatlan
megkulonboztetése félvethetd.

A ll1.4.3. c) pontban részletezett versenyproblémaval 6sszefliggésben ez konkrétan azt jelentheti, hogy az eléfizet6 (azzal, hogy a
dijcsomag igénybevételével egyiitt a jovére nézve hosszu tdvon kotelezéen el kell, hogy kételezze magét a volt koncesszids
szolgaltaté mellett) a hatdrozott idé fenndllta alatt akkor keriilhet indokolatlanul megkilonboztetett helyzetbe a hosszu tava
elkotelezettséggel nem jaré dijcsomagot valasztd eldfizetével szemben, ha a kordbban viélasztott dijcsomagjarél a nem vart
jov6beni események bekovetkezése esetén csak olyan jelentds hatranyt jelentd feltételek teljesitése utjan tud ,szabadulni”,
amely meggatolja, hogy az eléfizeto racionalisan a szerz6dés hatarozott id6 el6tti megsziintetése mellett dontson. Ez a jovSbeni
nem vart esemény kotédhet az eldfizetd egyéni magatartasahoz is (példaul elkoltozik), de kétédhet a piaci viszonyok gyors
véltozasadhoz is (igy ahhoz, hogy akdr a kotelezett szolgéltatd, akdr mas alternativ szolgéltaté a hliségszerz6dés hatalya alatt
kedvezébb dijcsomagot kindl fel szamara). llyen esetekben a kordbban ilyen tipusu dijcsomagot vélaszto eléfizeté indokolatlanul
kertl hatranyba példaul azzal az eléfizetével szemben, amelyik eredetileg olyan dijcsomagot vélasztott, amely nem jart a
kotelezett szolgaltaté melletti hosszu tava elkotelezettséggel, és a szerz6dés megsziintetéséhez egyéb feltétel teljesitését nem
kivdnta meg a szolgaltaté.

A feltételek indokolatlansaga akkor valdszinUsithetd a leginkabb, ha a kotelezett szolgéltatd valamely hatarozott idejli szerzédés
keretében igénybe vehet6 dijcsomagjat kizarélag azért kinalja olyan feltételekkel, amely gyakorlatban meggatolja, hogy az
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eléfizeté raciondlisan valdban a szerz6dés hatarozott id6 el6tti felmondasa mellett dontsén, mert tapasztalata szerint a
fogyasztéi szokdsok alapjan ezt a dijcsomagot valasztjdk legtobben, vagy mert a fogyasztokat kifejezetten ebbe a tipusu
dijcsomagba probalja terelni és tartani. Ebben az esetben a szolgaltaté valdszin(sithetéen szandékoltan térekszik piaci erejének
fenntartasara vagy meger0sitésére.

A dijcsomaghoz kapcsolédo feltételek egyben a felhaszndldk, el6fizeték indokolatlan megkilonbozetését is jelentd

indokolatlansaga és/vagy aranytalansaga tehat a fentiek alapjan akkor allapithaté meg:

a) Ha ezek a feltételek a kizarélag hatarozott idejli szerz6dés keretében igénybe veheté dijcsomagokhoz kétédnek, a
szolgdltatéd a dijcsomag igénybevételét az Eht. 134.§ (1) bekezdés szerint barmikor tovabbi jogkovetkezmények nélkiil
megsziintetheté hatarozatlan idejl szerz6dés keretében nem biztositja, és;

b) a feltételek a hatdrozott ideji el6fizetéi szerzédésnek az eldfizeté altal a hatarozott id6 letelte el6tt vald
megsziintetéséhez vagy az eléfizetének a hatérozott idejl eléfizetdi szerz6dés keretében igénybe vett dijcsomagrél a
hatdrozott id6 letelte el6tti mas dijcsomagra torténd valtadsahoz kotédnek; és

c) ezen feltételek eléfizetd altali teljesitése nincs ardnyban a szerz6dés keretében a szerz6dés (akar dijcsomag-valtas akar
felmonddas utjan) megszlinéséig teljesitett szolgaltatdssal, ebbdl kovetkezéen a szolgaltatd esetleges réforditdsaival vagy
elmaradt haszndval, esetleg azzal éppen ellentétesek; vagy ezen feltételek teljesitése az eléfizetd részérél a szolgaltato altal
a szerzGdés teljesitése soran a szerz6dés (akar dijcsomag-valtds akar felmondas Utjan) megsziinéséig nyujtott
kedvezménnyel nem indokolhaté és azokkal nem ardnyos.

J6l lathatd tehdt, hogy a rendelkezé rész b) pontjaban kiszabott kotelezettség tekintetében valamely dijcsomag feltételei
indokoltsdganak és/vagy aranyossdganak vizsgalata két objektiv és egy hatdsag altali mérlegelési szempont mentén végezhetd
el.

Tekintettel arra, hogy jogszabdlyi megkotés hidanyadban mind a hatdrozott ideji szerz6dés keretében igénybe vehet6
dijcsomagrél masik dijcsomagra torténé valtashoz illetve a szerz6dés megsziintetéséhez fliz6d6 feltételek (dltaldban
kotbérfizetési kotelezettség, de elképzelheté egyéb mas feltétel is), mind pedig a szerzédés teljesitése soran nyujtott
kedvezmények rendkivil valtozatosak és eltéréek lehetnek (ide szamitva azt is, hogy a szolgaltatok a piacon a felhasznalok,
eléfizeték ,megszerzése és megtartasa” érdekében uUjabb és ujabb dijcsomagokat és ezen beliil kedvezményeket alakitanak ki),
ezért a Hatésdg mindig egyedi esetekben tudja a feltételek indokoltsdgat és ardnyossagat hatésagi ellendrzés keretében
vizsgalni.

A Tanacs hangsulyozza, hogy amikor a kotelezett szolgaltatd a hozzaférésen keresztiil az egyes, kizardlag hatarozott idej(
szerzGdéssel igénybe veheté dijcsomagok hatarozott id6 eltelte el6tti megsziintetését illetve az eléfizetdnek ezen
dijcsomagokrdl torténé mas dijcsomagra vald valtasat olyan indokolatlan feltételek tdamasztasaval akadalyozza meg, amelyekkel
elérheté, hogy a hozzaférést donté tobbségben csak télik igénybe venni tudd eldfizeték a hosszabb tava elbfizetési
jogviszonybdl még lényegesen jobb ajanlat esetén sem tudnak ,szabadulni”, és ezaltal az ezen dijcsomagot igénybe vevd
eléfizetdit indokolatlanul megkilonbozteti mas eléfizetéktdl, akkor ez a kilonbségtétel alkalmas lehet arra, hogy a kotelezett
szolgaltatd a hozzaférési piacon fennalld jelent6s piaci erejét tovabbra is fenntartsa, mivel Uj szolgéltatonak gazdasagilag,
pénziigyileg nem raciondlis a piacra lépés. Ha egy szolgaltatd Uj belépbként a hozzaférések piacan kivan versenyezni, akkor —
tekintettel helyhez kotott telefon penetracidja évek oOta tartd fokozatos csokkenésére - eldfizetSinek jelent8s részét
értelemszer(ien a hozzaférések 81.9 - 96,1%-at nyujtd kotelezett szolgaltatd eléfizetSibdl tudja ,elcsdbitani”. Ez figgetlen attdl,
hogy az Uj belép6 hurokdtengedéssel vagy sajat halézattal kivan a piacon megjelenni. Ezen megkiilonboztetés kozvetett hatdsa
tehat nagy valdszinliséggel az lesz, hogy az eléfizeték ezen csoportja egy piacra [épé Uj szolgéltato latszélag nagyon kedvezd
ajanlata esetén sem valasztja ezen Uj szolgaltatot, hiszen a hatdrozott idejl szerz6dés megsziintetéséhez vagy a dijcsomag-
véltashoz kotédé (dltalaban pénziigyi) feltételek teljesitése hatranyosabb az eléfizetére nézve, mint a szolgaltatovaltas
hatdsaként jelentkez6é pénziigyi megtakaritas. A kotelezett szolgdltatok jelen hatdrozatot megel6z6en nem voltak korlatozva
abban, hogy mely dijcsomagok tekintetében kotik ki a hatarozott idejli szerz6dések keretében torténé kotelez6 igénybevételt és
abban sem, hogy a hatérozott id6tartam ,el6fizeté altali megszegését” milyen feltételek teljesitésével kapcsoljadk 6ssze. Azaz
elvileg megtehették, hogy a legnagyobb eléfizetdi kort érinté dijcsomagok esetében éltek ezzel a lehetéséggel, és ezailtal
maximalni tudtdk azon eldfizeték szamat, amelyeknek racionalisan ,nem éri meg” a dijcsomag igénybevételét kovetden Uj
hozzéaférést nyujtéd szolgaltatot valasztani.
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A dijcsomagok feltételeiben - és ezéltal az eldfizeték korében — torténd fentebb részletezett indokolatlan kiildnbségtétel

kozvetett hatdsa —a hatarozat rendelkezd részének b) pontja szerinti szabélyozas hidnyaban - a fentiekbdl kovetkezéen szintén

nagy valdszinliséggel az lehet, hogy

- a piacra belépni kivané szolgaltato a kotelezett szolgaltatdnak fenti médon elkGtelezett el6fizeték szamanak felmérése alapjan
eleve ugy itéli meg, hogy a piacon a beruhdzasa nem tériil meg, ezért nem jelenik meg a piacon, vagy

- a piacon mar jelen 1évé szolgdltatd kénytelen a piacrdl kivonulni, mert a kotelezett szolgaltatéd hosszu tavon minél tobb
eléfizet6t prébal a hatarozott idejli szerz6dés lejarta el6tti megszlinéshez indokolatlan és/vagy ardnytalan feltételeket
kapcsolé dijcsomagok felé ,terelni”.

Mint ahogyan a Tanacs a lll.4.3. c) pontban jelezte, a fenti indokolatlan megkillonboztetés tovabbi lehetséges kozvetett
hatasaként jelentkezhet, hogy a kozvetité szolgéltaté sem tud olyan forgalmi dijakat kialakitani, amely kedvezébb az
eléfizetének, mint a hatarozott idejli szerz6dés hatarozott idé el6tti megsziintetésével jaro feltétel teljesitése miatt jelentkezd
hatrdny. A fenti versenyprobléma elsésorban akkor jelentkezhet, ha a hatdrozott idejl szerzédés hatarozott idé el6tti
megsziintetéséhez kapcsolt, fent emlitett indokolatlan és ardnytalan feltétel olyan (gyakran bizonyos ingyenes
lebeszélhetéséget tartalmazo) magas havi eléfizetési diju dijcsomagokhoz jarul, ahol az eléfizeté eleve nem érdekelt a
kozvetitévalasztas szolgdltatds igénybevételére. Ebben az esetben ugyanis a kdzvetitdszolgaltatds igénybevétele elsésorban ugy
lenne racionalis valasztas az el&fizet6 részérdl, ha el6tte attérne egy alacsonyabb eléfizetési diju dijcsomagra, de a hosszu tava
elkotelezettség megsziintetéséhez jaruld fent emlitett indokolatlan és aranytalan feltétel miatt az eléfizet6é ezzel nyilvanvaldan
nem fog élni.

Tekintettel arra, hogy a dijcsomagok meghatarozott feltételeinek indokolatlan és/vagy aranytalan moddon torténé
meghatarozasa a fentiekben részletezett indokok alapjan egyben az eléfizeték indokolatlan megkiilonboztetését is eredményezi,
ezért a Tanacs a lll.4.3. c¢) pontban feltart versenyproblémaval aranyos kotelezettséget az Eht. 109. § (1) bekezdés c) pontja
alapjan szabta ki.

A Tandcs megallapitasa szerint az Eht. 109. § (1) bekezdés c) pontja szerinti ktelezettség jelen hatarozat rendelkez6 részének b)
pontja szerinti tartalommal t6rténd el8irdsa az azonositott versenyprobléma kezelésére alkalmas, azzal indokolt és aranyos:

1. egyrészt elGsegiti a hozziférési piacon a hatékony verseny kialakuldsat; lehetévé teszi az alternativ szolgaltatdk
szamdra, hogy akar hurokatengedéssel, akdr sajat halézatukon igénybevételével kedvezébb hozzaférési feltételeket
kindljanak az eléfizeték szamara, Ugy hogy az el6fizeté nincs akadalyozva a hatdrozott idejli szerz6dés
megsziintetéséhez jaruld indokolatlan és/vagy aranytalan feltételek teljesitése révén a szolgaltatovaltasban;

2. masrészt elésegiti az el6fizetSk Eht. 2. § bd) és be) szerinti alapelvi szinten biztositott jogait, azaltal, hogy az el6fizet6 a
fenti indokolatlan és/vagy aranytalan feltételek megsziinésével szabadon vélaszthat a hozzaférést nyujté szolgaltatok
és a legalacsonyabb &ru szolgéltatasok igénybevétele kozott;

3.  harmadrészt figyelembe veszi, hogy a kotelezett szolgaltatdknak nyilvanvaléan méltanyolandé - a Tandcs altal is
elismert — érdeke fliz6dik azon el6fizeték megtartasahoz, amelyekkel kotott hatarozott idejli szerzédések a szerzédés
megszlinését nem indokolatlan és nem aranytalan feltételekhez kotik (tehat a Tanacs a hatarozott idejli szerz6dések
megszlintetésének feltételekhez kotését nem tiltja meg generalisan);

4. negyedrészt a kotelezettség kirovasaval a kotelezett szolgéltatokat terheld hatrdny nem haladja meg a kotelezettség
kirovasaval elérheté elényoket, mivel a kotelezett szolgéltatok tovébbra is kinalhatnak olyan megfelelé dijcsomagokat,
ahol az eléfizetének ,nem éri meg” szolgaltatét véltani, de a kotelezettség kirovasa az alternativ szolgéltatoknak is
lehetéséget ad kedvez6 dijcsomagok felkinalasara azaltal, hogy az eléfizeték a hatarozott idejl szerz6dések hatarozott
id6 eltelte el6tti megsziintetése esetén nincsenek korldtozva a szolgaltatévaltasban, amiatt mert az indokolatlan
és/vagy aranytalan feltételek teljesitésével jard hatranyokat racionalisan nem képesek kompenzélni a
szolgaltatévaltassal nyerhetd elényok.

A Tanécs a kordbbi DH-16173-40/2007. szamu hatarozatdhoz képest pontositotta a rendelkezé rész b) pontjdban foglalt
kotelezettség szohasznalatdt és egyértelmlien meghatdrozta, hogy az eldfizetéi szerz6dés felmondasa (ezen
hatarozatban:megsziintetése) alatt rendes és rendkiviili felmondast is ért.
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A kordbbi DH-16173-40/2007. szamu hatarozat ellen inditott perben a Févarosi Birésag ugy értelmezte a vonatkozé kordbbi
megfogalmazast, hogy a hatarozat el6irasa csak a rendes felmondas esetére vonatkozik, a Févarosi itélétabla 2.Kf.27.309/2008/4.
szamu itélete azonban kimondta, hogy nem olvashaté ki a Tanacs dontésébél az, hogy a rendelkezé rész b) pontjdban hasznalt
Jfelmondas” sz6 csak a rendes felmondast jelentené.

A hatédrozat egyértelmivé tétele érdekében azonban a Tanacs pontositotta a rendelkezd rész b) pont széhasznélatat az ott leirtak
szerint.

Tekintettel arra, hogy ezen kotelezettség mar a kordbbi, DH-16173-40/2007. szamu hatdrozatban is el&irt kdtelezettség volt és a
kotelezetteket ennek teljesitése jelen hatdrozat meghozataldig terhelte, a jelen hatdrozatban tovdbbra is fenntartott
kotelezettségnek megfelel6 magatartas a kotelezetteket a jelen hatdrozat kozlését kdvetd naptdl tovabbra is terheli. A UPC
Magyarorszag Telekommunikacids Kft. esetében ezen kotelezettség Ujonnan eldirt kotelezettség, mivel a UPC (a Monor Telefon
Tarsasag jogutddja) korabban nem volt jelentds piaci erével rendelkezd szolgaltatd jelen hatarozatban meghatarozott piacon. A
Monor Telefon Tarsasag azonban jelentés piaci erejiként azonositott volt a kordbbi DH-16173-40/2007. szamu hatarozatban és
terhelte a jelen pontban meghatarozott kdtelezettség, igy mint a Monor Telefon Tarsasag jogutédjat a UPC-t is a hatdrozat
kozlését kdvetd naptdl terheli az ezen kotelezettségnek torténd megfelelés.

11l.7.3. A kbzvetitévdlasztds (Eht. 111. §)

Az Eht. 111. § (1) bekezdése szerint:

WA helyhez kotott telefonhdlozathoz torténé eldfizetSi hozzdféréssel és haszndlattal kapcsolatos, a Tandcs dltal érintett piacként
meghatdrozott bdrmely piacon jelentds piaci erével rendelkezé szolgdltaté kételes az eléfizetéje szdmdra kiilén jogszabdlyban
meghatdrozott mddon lehetévé tenni a kbzvetitévdlasztdst - el6vdlasztds, illetve hivdsonkénti kbzvetitévdlasztds utjdn - a helyhez
kététt telefonhdldzat valamennyi hivdsviszonylatdban, beleértve az internet hivdsviszonylatot is.”

A Tanacs a rendelkez6 rész c) pontjaban -tekintettel az Eht. 111.§ (1) bekezdésére - a ,.,Hozzdférés nyilvdnos helyhez kétott
telefonhdldzathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szamdra” elnevezésu kiskereskedelmi piacokon tovabbra is érvényesnek
tekinti a kdzvetitévalasztas kotelezettségét a kotelezett szolgaltatok szamara.

I11.7.4. Ardnyos és indokolt kdtelezettségek meghatédrozasa

A Tandcs megvizsgalta a harom érintett piacon érvényesild er6folény hatdsait, azonositotta a versenyproblémat, értékelte a
rendelkezésre 4ll6 szabalyozéi eszkozoket és kivalasztotta a feltart versenyprobléménak megfeleld, indokolt és ardnyos
kotelezettséget.

a) A fentiek eredményeként a Tanacs a harom magyarorszagi volt koncessziés szolgaltatéra az eléfizet6i
szolgaltatasok dijaval kapcsolatos kotelezettségek korében az indokolatlanul magas dijak alkalmazasanak tilalmat
oly médon hatarozta meg, hogy megallapitja, hogy amennyiben az el6fizet6i hozzaférési szolgaltatas aranak
(elofizetési dij) emelkedése (aggregalt arindex) 2009-ben ill. a rakovetkez6 években a fogyasztéi arindex mértékét
évente meghaladja, az indokolatlanul magas arat jelent, ezért a Tanacs a fogyasztéi arindex mértékét meghaladé
dijnovelést megtiltja. A Tanacs a kotelezettség betartasanak ellenérzése soran a fogyasztéi arindex mértékét
tekintve a KSH altal a 2008, ill. a rakovetkez6 évekre egyenként ténylegesen meghatarozott (mért) fogyasztoi
arindex értéket fogja figyelembe venni.

A fenti kotelezettség betartasanak kikényszeritése, be nem tartasanak szankciondlasa a Tanacs 6nallé eljarasanak (mely
hatdsagi piacfeliigyeleti ellenérzésnek minésiil) keretében torténik meg.

b) A Tanacs indokolt és aranyos kotelezettségként irta elé az egyes felhasznaldk, eléfizetok indokolatlan
megkiilonboztetésének tilalmat. Ennek keretében a kotelezettség pontos tartalmat pontosan meghatarozta az
alabbi médon:

Ha a Szolgaltaté valamely hatarozott idejii el6fizetéi szerzé6désnek az el6fizeté altal a hatarozott id6 letelte el6tt
valé megsziintetését (ideértve a rendes és rendkiviili felmondast is) vagy az eldfizetonek a hatarozott idejii
elofizetoi szerz6dés keretében igénybe vett dijcsomagrol a hatarozott idé letelte el6tti mas dijcsomagra torténé
valtast olyan egyoldaltan kikotott jogi feltételhez, vagy olyan gazdasagi feltételhez koti, amely a Szolgaltaté ezen
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szerz6dés teljesitésére forditott koltségével vagy az altala a teljesités soran nytujtott kedvezménnyel nem
indokolhato és azokkal nem aranyos.

c) A Tanacs a rendelkezo rész c) pontjaban -tekintettel az Eht. 111. § (1) bekezdésére - a ,Hozzdférés nyilvdnos helyhez
kotott telefonhdlozathoz lakossdgi és nem lakossdgi felhaszndlok szdmdra™ elnevezésii 1. szamu kiskereskedelmi
piacokon tovabbra is eléirta a kozvetitovalasztas kotelezettségét a kotelezett szolgaltatok szamara.

I11.7.5. Jogutédlas esetén alkalmazandé szabalyok

A Tanacs jelen eljardsat a kozigazgatasi hatdsagi eljaras és szolgaltatds altaldnos szabalyairdl szélé 2004. évi CXL. torvény (a
tovabbiakban: Ket.) hatalybalépését kdvetden inditotta meg hivatalbol.

Az Eht. 23. §-a szerint a hatdsag a piaci feliigyelettel és piaci szabalyozassal kapcsolatos eljarasokban az e torvényben foglalt
eltérésekkel a kdzigazgatdsi hatdsagi eljaras és szolgaltatas altalanos szabalyairdl sz6l6 torvény (Ket.) rendelkezései szerint jér el.
Tekintettel arra, hogy a Ket.16.8-a — a kordbban hatdlyban volt &llamigazgatési eljdras &ltaldanos szabdlyirol sz6lé
1957. évi IV. torvénnyel szemben - mar mind az eljards sordn, mind a hatérozat jogerére emelkedését kovetd jogutddlassal
kapcsolatban tartalmaz el6irasokat, a Tanacs jelen hatdrozat rendelkezd részében szintén rogzitette a hatarozatban eldirt illetve
médositott kdtelezettségek jogutddlasa esetén a kotelezett szolgaltatd(k) illetve jogutdja(ik) altal alkalmazandé szabalyokat.

A rendelkezd részben foglalt szabalyok elbirasara az alabbi okok miatt volt sziikség:

. Bér a Ket. 16. §-a értelmében a kotelezett szolgéltaté jogutddja nem mentesiilhet a kdtelezett szolgéltatot kordbban
jelen hatdrozat alapjan terhelé kotelezettségek aldl, de az Eht.52-57.§-a szerinti eljdrds olyan specialis, éltalaban
kotelezettségek kiszabdasaval is egyitt jar6é dllamigazgatasi eljaras, amelyben a kotelezettségek jogutddlasardl célszerd
specialisan is rendelkezni.

. A jelen hatdrozatban azonositott kotelezett szolgaltatd korében bekdvetkezd jogutddlas valdszinUsithetéen olyan
jelentds korilmény, amely rendkiviili piacelemzési eljardsban az Eht. 57. § (3) bekezdés c) és/vagy d) pontja szerinti tartalmu
hatarozat meghozatalat igényli. Bar az Eht. 57. §-aban foglalt rendkivili piacelemzés esetén a Tanacs haladéktalanul hoz
hatarozatot, az Eht. 36. §-a szerinti egyeztetés, illetve az Eurdpai Bizottsag Eht. 65. §-a szerinti notifikacids eljarasa ezekben
az esetekben sem nélkiilozhetd, ezért a rendkiviili piacelemzési eljaras befejezéséig - figyelemmel a Ket. 16. §-ara sziikséges
rogziteni, hogy az Uj hatdrozat hatalyba |épéséig a kotelezettségek jogutodlasa miképp alakul.

A hatdrozat rendelkezd része —figyelemmel az eltérd jogi jellegre - kiilon szabdlyt tartalmaz egyetemes (altalanos) és az egyedi
(Ggyleti) jogutodlas esetére.

. Egyedi (Ugyleti) jogutodlas esetén — figyelemmel a Ket. 16. §-dban foglalt rendelkezésre - az ligyleti jogutddo(ka)t
terheli a jogeléd jelentés piaci erejl szolgdltatét terheld valamennyi kotelezettség, az azt kirovd hatdrozatban
meghatarozott tartalommal. Az Ugyleti jogutddlas esetén tehat a jogutdd valamennyi - jelen hatdrozatban kiszabott,
kotelezett szolgaltatdt terhelé - kotelezettséget a hatdrozatban foglaltak szerinti tartalommal koételes tovébbra is
jogfolytonosan teljesiteni.

. Egyetemes (4ltaldnos) jogutddlas eseteit a gazdasagi tarsasagokrdl szold 2006. évi lV. torvény (a tovabbiakban: Gt.)
hatarozza meg. Tekintettel arra, hogy a Tanacsnak a felek maganjogi viszonyaiba torténd beavatkozasra - igy a Gt. szerinti
jogutddlasi formak (tarsasagi formavaltas, egyesllés, szétvalas) eseteinek kiilon vizsgélatara — nincs hataskore, ezért a
Tandcs csak a Ket. 16. §-a altal is szabdlyozott altaldnos jogutddlds esetére éltaldnossdgban és csak a hatdrozattal érintett
kotelezettségekre vonatkozdan rendezte a jogutddlas kérdését. Az Eht.-ben szabdlyozott, a Tanacs altal kiszabhato
kotelezettségek egyrészt dnmagukban is véltozatos képet mutatnak aszerint, hogy azok miképpen terhelik a kotelezett
szolgdltatokat, masrészt az Eht. hatalybalépését kdvetéen mér a Tandcs hatdrozza meg a jelentds piaci ereji szolgéltatokat
terheld kotelezettségek pontos tartalmat, ezért az altaldnos jogutddlas esetére eldirt rendelkezés szerint a jelentds piaci
erejli szolgaltatét jelen hatdrozat alapjan terheld kotelezettség annak hatdrozatban meghatdrozott céljdhoz, jellegéhez és
tartalmahoz igazodva fogja terhelni a jogutddlassal létrejott szolgdltato(ka)t. Ebbél kodvetkezéen mindig a jogutddlas
konkrét esetében allapithaté meg az, hogy a jogutédot miképpen terhelik a korabbi kotelezettségek, figyelembe véve azt,
hogy a Ket. 16. §-a értelmében a kdtelezett szolgaltaté jogutddja nem mentesiilhet a kdtelezett szolgaltatdt korabban jelen
hatdrozat alapjan terheld kotelezettségek aldl.
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Fiiggelék

A Tandcs hatdrozatdban fenntartott indokolatlanul magas dijak alkalmazdsdnak tilalma kotelezettség ellenérzésére
vonatkozo médszertan

A rendelkezd rész a) pontjaban meghatarozott kdtelezettség ellenérzése a gazdasagstatisztikaban altalanosan ismert és hasznalt
arindexszamitas modszerével torténik. A modszer az ellenérzésre kijelolt idészakban (targyidészak) megfigyelt atlagos arszintet
hasonlitja 6ssze az ellenérzés alapjat képezé idészakban (bazisidészak) medfigyelt atlagos arszinttel. A bazisidészak és a
targyidészak altaldban célszerlien egy teljes naptari év, de sziikség esetén ettdl eltéré idészak is hasznélhato.

A kotelezett szolgéltatd egyes dijcsomagjaiban szerepldé dijelemek (egyedi szolgaltatasok) targyévi/bazisévi atlagarainak
hanyadosai képezik az egyedi arindexeket, amelyek valamilyen fajta sulyozott atlagabdl all el6 a kotelezett szolgaltaté un.
aggregalt drindexe. Az ellen6rzés sordn az aggregalt drindexet kell 6sszevetni a KSH altal megadott drindexszel.

A Tandcs altal lefolytatandd ellendrzési eljaras modszertananak részleteit a kovetkezék foglaljak dssze.

1. Azindexképzésben szerepet jatszo dijelemek

A hozzéaférési piacokon megfigyelheté dijelemek — az Indokolas A. fejezet 1.3. c) és e) pontjdban foglalt definicionak megfeleléen
- az egyszeri (bekapcsolasi/belépési, illetve egyéb egyszeri hozzaférési dij) és a havi elfizetési dij.

A hozzéférési dij azon Osszeg, aminek megfizetése nélkil az igénybevevé nem képes a nyilvdnos tdvbeszélé forgalmi
szolgaltatashoz valé hozzaférésre, azaz a forgalmi szolgéltatasok igénybevételére, hivasok inditasdra és fogadasara. A
hozzéférési dij fogalma tehat fliggetlen attél, hogy milyen egyéb (esetleg forgalmi) kedvezmények kapcsolddnak hozza.

A hatdrozatlan idére sz6l6, eléfizet6i szerz6dések alapjan fizetett eldfizetési dijak hozzaférési dijnak mindsilnek, fliggetlendl a
helyi hurok megvalésitasanak technolégiai médjatol.

Az utébbi években megjelend, tobb szolgdltatast egy csomagban kindlé komplex dijcsomagok kezelése arindex-szamitési
szempontbdl nem okoz mdédszertani véltozast, amennyiben a JPE cégek az arellenérzéshez kért adatokban a hangszolgaltatasra
esé hozzaférési dijelemet elfogadhatdan elkiilonitik. A hozzaférési bevétel megosztasanak elfogadhatd mddszere:

e azadott csomag bevételének megosztasa a csomagot alkoté szolgaltatdsok 6nallé arainak aranyaban, illetve

e 0ndllé drak hidnyaban a szolgéltataselemek értékének meghatdrozasara szakértéi becslés, szamitas hasznélhato fel,
melyet a szolgaltatotol kell bekérni. A becsiilt értékek a Hatésag rendelkezésére allé informaciok alapjan ellendrizhetdk,
indokolt esetben médosithatok.

2. A tortidoszaki dijcsomagok kezelése

Olyan dijelem egyedi arindexének megallapitdsa, amely nem létezett folyamatosan a bazisidészak elejétél a targyidészak
végéig (tehat a bazisidészak kezdete utadn keletkezett vagy a targyiddszak vége el6tt megsziint), speciélis eljarast igényel. Az
arindex szamitasdhoz ugyanis sziikség van arra, hogy a bazis- és a targyidészak megfeleltetheték legyenek egymassal.

Ennek egyik megoldasa a tort idészak mennyiségi adatainak kipdtlasa a teljes id6szaknak megfelel6en, un. helyettesités révén,
feltételezett helyettesité mennyiségek szamitasaval. Helyettesité szolgaltatasként minden olyan dijcsomagot hasznalni kell,
amely a helyettesités id6szakdban egyaltaldn létezett, mégpedig azoknak a helyettesités idészakaban igénybe vett tényleges
ardnydban. Ha azonban valamely tortidészaki dijcsomag esetében egyértelm( informacié van egy masik dijcsomaggal valo
Osszefliggésre, amely bizonyithaté médon dokumentalt és a tényadatokkal is aldtdmasztott, akkor a helyettesité mennyiség
becslése soran ezt az 6sszefliggést figyelembe kell venni.



HIVATALOS ERTESITO - 2010. évi26.szdm 5705

3. Arindex-formula

A Tanacs az egyedi drindexek aggregaldsa, sulyozasa soran az aldbbi Tornquist arindex formulat hasznalja:

(Fi*Inp;)]

pg=cexpl
=1

n
1=

ahol:
ﬁs az 6sszesitett arindex,
ﬁi az egyes Osszetevd sorok elemi drindexe,
n  azosszetevd sorok szama,
ri az egyes 0sszetevo sorokhoz tartozo relativ bevételek
szamtani atlaga, azaz:
. _ 1| Boi Bli
ri =~ +
2 n n
2Boi XBli
i=1 i=1
ahol:

B(); azi-edik sorhoz tartozé bevétel a bazis-, illetve
B1; atargyiddszakban

4. A figyelembe vett dijcsomagok szamanak korlatozasa

Az 1. piac szamos dijcsomagjanak, el6fizetés tipusanak (hozzaférési dijelemeknek) ellendrzése az arindex szamitasokat igen
terjedelmessé teheti, amihez hozzajarul a helyettesités szadmitdsdnak Osszetettsége is. Emiatt a Tandcs a vizsgdlatba az
aggregalas soran csak addig vonja be a kilonb6zé dijcsomagokat, eldfizetés tipusokat, ameddig bevételnagysag szerinti
csokkené sorrendben dsszegezve az 6sszes bevétel meghatarozé hanyadat el nem érik; azaz addig a szintig, hogy az ezt kovetd
kisebb dijcsomagok arvaltozasa az 6sszesitett (aggregdalt) arindexet érdemben ne befolyasolja.
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Tajékoztaté az Orszagos Erdekegyeztetd Tanacs 2010. marcius 5-ei iilésérol

1.

1.1.

Napirend el&tt a munkavallaléi oldal kért szt két témaban.

A munkavallaléi oldal tiltakozott az ellen, hogy a T/11552. sz. torvényjavaslatot a szovetkezetekrél szol6 2006. évi
X.t0rvény modositasarol, valaminta T/11749. sz. térvényjavaslatot a rendezett munkatigyi kapcsolatokkal kapcsolatos
egyes torvények médositasardl a szocialis partnerekkel tértént egyeztetés nélkiil fogadta el az Orszaggytilés. Az oldal
felhivta a figyelmet arra, hogy nem el6szor fordult elé az, hogy munkajogi targyu torvénymaodositasokat orszaggydilési
bizottsagok vagy képviselék az OET keretében tdrtént konzultacié nélkil terjesztettek be. A munkavéllaléi oldal
allaspontja szerint az OET konzultativ jogositvanyait nem kellene ilyen médon korlatozni.

A korményzati oldal reagaldsédban ismertette, hogy a szovetkezeti torvény moédositasara vonatkozé javaslat négyparti
javaslat volt, s id6kdzben az orszaggyllés elfogadta a benyujtott el6terjesztésben foglaltakat. Ugyanakkor
emlékeztetett arra, hogy a Magyar Koztarsasdag Alkotmdanya szabdlyozza a képviseldk, bizottsagok jogallasat.
Az alkotmany sem a bizottsagok esetében, sem a képvisel6kre vonatkozéan nem tartalmazza, hogy javaslataikat
elézetesen véleményeztetni kell az Orszagos Erdekegyeztetd Tandccsal. A Kormanynak ebben nincs hataskére
intézkedni.

A munkavallaléi oldal kezdeményezésére a témét a soros elndki llés keretében megvitattak.

. A munkavéllaléi oldal tiltakozott az ellen, hogy a Kormany elodazta a korkedvezményes nyugdijrendszerrel

kapcsolatos teenddket. Az oldal véleménye szerint a magyar munkaeré-piaci helyzettel indokolva a témat nem lehet
levenni a napirendrél.

A kormanyzati oldal tdjékoztatta a szociélis partnereket, hogy a korkedvezményes nyugdij szabalyozasat tartalmazoé
koncepcid elkésziilt. J6vé héten varhaté a dokumentum belsé egyeztetése, s marcius végén tervezik dtadni a szocialis
partnereknek a koncepciot.

. Az Orszagos Erdekegyeztetd Tanics megvitatta a Kormany tajékoztatéjat a 2011. évi magyar EU-elndkséggel

0sszefliggd felkésziilési folyamatrol.

A kormanyzati oldal el6terjesztésében kiegészitette az irdsban megkiildott tajékoztatot.

Ismertette, hogy a magyar elndkség programja kialakuléban van. Az elsé verziét mar majus koril prezentélni kell, de a
végleges varidcionak novemberre kell elkészilnie.

A valsdg kezelése tovabbra is kulcskérdés marad. Kilpolitikai, kiilkapcsolati vonalon is varhatok feladatok.
Hangsulyozta, hogy az OET-ben &sszpontosuld szakértelemre és tudasra igényt tart a Kormany és a
Kultigyminisztérium.

ElImondta, hogy lehetdséget, ugyanakkor sok korldtot is jelent az elndkség. Téjékoztatta a szocidlis partnereket a
Kormény és a Gazdasdgi és Szocidlis Tandcs megallapodast irt ald, mely jo keret a tovabbi felkészilést illeté
egyUttmUikodésre.

(A Kormany nyitott az OET-ben valé megallapodaskétésre is,amennyiben a szociélis partnerek ezt sziikségesnek vélik.)
A kormanyzati oldal javaslatot tett egy, az OET keretében miik6dé ad hoc bizottsdg megalakitaséra, mely az
elnokséggel kapcsolatos tigyekkel foglalkozna.

A munkavallaléi oldal élldspontja szerint a magyar EU-elnokség Iényegét a gazdasagi vildgvélsag utéhatdsaihoz
kapcsolddé intézkedések fogjék jelenteni. Az oldal hangsulyozta a kormany és a szocidlis partnerek kolcsénos
érdekeltségét az elndkség sikerében. Az oldal hangsulyozta a munka vildgdhoz kapcsolédé rendezvények
elsédlegességét, valamint igényelte, hogy az eddigiekhez képest sokkal nagyobb mélységben és megfelel6 idében
vonjék be a felkésziilési folyamatba. Alldspontja szerint a kormény &ltal javasolt munkamédszernek nincs akadalya.
A munkaltatéi oldal véleménye szerint az EU orszagaiban nagy vdrakozassal tekintenek a magyar elnokség idészaka
elé. A kiilonb6z6é munkaltatoi érdekképviseletek a sajat eurdpai szervezeteiken keresztiil is megteszik a sziikséges
[épéseket a felkésziilés zokkendmentes el6készitése érdekében.

Az oldal, a valsagbal valo kildbalas érdekében is kiilondsen fontosnak tartja a gazdasag szereplSinek az el6készitésbe
torténd bevonasat. Hangsulyozta, hogy tdmogatja a Kormany altal meghatarozott, ismertetett prioritdsokat, valamint
egyetért a javasolt ad hoc bizottsag létrehozasaval.



HIVATALOS ERTESITO ¢ 2010.évi 26. szam 5707

3.1. A kormanyzati oldal napirend utani hozzaszéldsdban kérte a szociélis partnereket, hogy a lehetséges legkorabbi
idében tegyék meg a jeldléseket az EGSZB-be. Nem lenne kedvezé az orszagra nézve azt a latszatot kelteni, hogy
Magyarorszédg akadalyozza az EGSZB munkajat. Bizik abban, hogy a munkavallaléi oldal még ebben a hénapban

megnevezi jeldltjeit.

3.2. A korményzati oldal javasolta az OET-nek, hogy fontolja meg alapszabalya mielébbi megalkotasat, elfogadasat.

Orszdgos Erdekegyezteté Tandcs
Titkdrsdga
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IX. Hirdetmények

A Magyar Nemzeti Part (MNP) 2009. évi beszamoléja

Bevételek:

1. Tagdijak: 36 400 Ft

2. Allami kéltségvetésbdl szarmazd tamogatas:

3. Képviseldi csoportnak nyujtott allami tdmogatas: -

4. Egyéb hozzdjaruldsok, adomanyok: —

4.1.  Jogi személyektdl: —

4.1.1. Belféldiektdl (az 500 000 forint feletti hozzajarulas nevesitve): —
4.1.2. Kulfoldiektél (a 100 000 forint feletti hozzajarulas nevesitve): —
4.2.  Jogi személynek nem mindsuilé gazdasagi tarsasagtol: —

4.2.2. Kulfoldiekt6l (a 100 000 forint feletti hozzajarulas nevesitve): —
4.3. Magéanszemélyektdl: —

4.3.1. Belfoldiektdl (az 500 000 forint feletti hozzajarulds nevesitve): —
4.3.2. Kilfoldiekt6l (a 100 000 forint feletti hozzajarulds nevesitve): —
5. A part altal alapitott vallalat és korlatolt felel6sségi tarsasag nyereségébdl szarmazo bevétel: -
6. Egyéb bevétel: -

Osszes bevétel a gazdasagi évben: 36 400 Ft

Kiadasok:

1. Tdmogatds a part orszaggyUlési csoportja szamara: -

2. Tamogatas egyéb szervezeteknek: -

3. Villalkozésok alapitasara forditott 6sszegek: —

4. Mkodési kiaddsok: -

5. Eszkozbeszerzés: —

6. Politikai tevékenység kiadasa: -

7. Egyéb kiadasok: 2700 Ft

Osszes kiadas a gazdasagi évben: 2700 Ft

Kelt: Székesfehérvar, 2010. aprilis 7.

Németh Tamds s. k.,
az MNP elnoke
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A Szabadsagharcosokért Kézalapitvany 2009. évi pénziigyi beszamoléja

A 2009. I-XIl. havi tamogatas felhasznaldsa
Adatok forintban

2009. terv 2009. tény

BEVETELEK

Nyité pénzkészlet 19488 893 19488 893
Targyévi kormanytamogatas 150 000 000 146 200 000
- ebbél zarolt -3800000 -
Toébblettdamogatas 55000 000 55000 000
Segélyek vissza + telefonkoltség-atszamlazas - 778 337
OSSZESEN 220 688 893 221 467 230
KIADASOK

Tarsadalmi szervezeteknek cél szerinti tdamogatasok 120000 000 116 845 290
Szocidlis segélyek és politikai elitéltek segélyezése 15 000 000 17 322 400
Temetési segélyek 15 000 000 13452185
Kisfoghaz emlékhely izemeltetési koltségei 500 000 500 000
Kisfoghaz emlékhely mikodési koltségei 500000 177 986
Kisfoghdz emlékhely - alkalmazotti bér és jarulékai 4584 000 4394000
Bajtarsak Otthona - fenntartasi koltség 80 000 210000
Bajtarsak Otthona - alkalmazotti bér és jarulékai 3825000 2424002
Bajtarsak Otthona - orvosi rendeld 1320000 1320000
Koszoruzés és megemlékezés koltségei 2000 000 1488820
298-as parcella, mtiemléktabla felallitasa - 907 680
OSSZESEN 162 809 000 159 046 363
KOZALAPITVANY MUKODESI KOLTSEGEI

Alkalmazotti bérkoltség 4030 000 4030000
Tiszteletdijak 16 200 000 16 200 000
Megbizési dijak 960 000 1353000
Jarulékok 6636 000 6327580
Bankkoltség 300 000 291477
Ugyviteli szolgaltatasok 4342000 4434195
Egyéb anyag, anyag jellegl kéltségek és személyi jelleg( raforditasok 3000 000 1635 646
OSSZESEN 35468 000 34271898
Osszes kiadasok 198 277 000 193318 261
Atmené tételek - 338346
Zaro pénzkészlet 22411893 27 810623

Budapest, 2010. marcius 26.

FlirchtKldra s. k.,
kuratoriumi titkar
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Bélyegzok érvénytelenitése

A Budapest VIIl. ker., Rakoczi ut 11.3/1. székhely( Biczi és Tuzson Ugyvédi Iroda alabbi széveg(, I. sorszamu bélyegzéje
elveszett.
A bélyegz6 lenyomata:

BICZI ES TUZSON UGYVEDI IRODA
Dr. Biczi Tamés Ugyvéd
1088 Budapest, Rakoczi at 11. lll. em. 1.
.

A bélyegz6 hasznalata 2009. julius 15-ei hatéllyal érvénytelen.

A Févarosi Onkormanyzat Péterfy Sandor Utcai Kérhaz-RendelSintézet és Baleseti Kozpont anyagbeszerzési célra
hasznalt 3. szdmu bélyegzéjét 2010. marcius 31-én ismeretlen tettesek eltulajdonitottak.
A bélyegz6 lenyomatanak szovege a kdvetkezé:

Févarosi Onkormaényzat Péterfy Sandor Utcai
Kérhaz-RendelSintézet és Baleseti Kozpont
1076 Budapest, Péterfy Sandor u. 8-20.
KVI elsz. szdmla: 11784009-15492320
Adobig.szdm:15492320-2-42
Szallitas 3.

A bélyegz6 hasznalata 2010. aprilis 1-jét6l érvénytelen.

Szamlatomb érvénytelenitése

A RETRO-HAZ Kft. egyszerdsitett szamla- (készpénzfizetési) témbje elveszett.

T Szamlatémb smtartoma Utolsé felhasznalt sorszam, Ervénytelen, fel nem hasznalt
fpus zamiatomb sorszamtartomanya a felhasznalas datuma sorszamtartomany
B 13-373/A/V AG7E-T 885951-886000 ASg:E(—)T:fSOQJO AG7E-T 885971-886000

A fenti sorszamtartomanybdl a fel nem hasznalt példanyok 2010. marcius 30-4tdl érvénytelenek.

Ugyészségi szolgalati igazolvany érvénytelenitése

Dr. Szedldk Zsuzsanna cimzetes féligyészségi ligyész, budapesti XX., XXI. és XXIII. kerlleti tigyészségi vezetd ligyész
012399, valamint dr. Villanyi Gyorgy, a Fejér Megyei F6ligyészség magan- és kdzigazgatasi jogi féligyészhelyettese
010172 sorszdmu szolgalati igazolvanyat a Legfébb Ugyészség Személyiigyi, Tovabbképzési és Igazgatasi Féosztalya
érvénytelenitette.




A Hivatalos Ertesitét a Szerkesztébizottsag kozremiikddésével a Miniszterelndki Hivatal szerkeszti.
A szerkesztésért felelds: dr. Latkdczy Antal. A szerkesztéség cime: Budapest V., Kossuth tér 1-3.

A Hivatalos Ertesit hiteles tartalma elektronikus dokumentumként a http://kozlony.magyarorszag.hu honlapon
érhetd el. Felels kiado: dr. Tordai Csaba.

A Hivatalos Ertesité oldalh mésolatéat papiron kiadja a Magyar Kézlény Lap- és Kényvkiado.
Felelds kiado: dr. Kodela Laszlo elndk-vezérigazgato.
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