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A Févarosi [télétabla a Sziics Péter Ugyvédi Iroda (iigyvéd cimel iigyintézé: dr. Sziics Péter
igyvéd) altal képviselt felperesl (felperes cime) felperesnek — a dr. Majoros Melinda
kamarai jogtanicsos (jogtanacsos cime) altal képviselt alperes (alperes cime.) alperes ellen
kartérités irant inditott perében — amely perbe a dr. Sarkadi Julianna tigyvéd (ligyvéd cime.)
altal képviselt beavatkozo. (beavatkozd cime.) az alperes pernyertessége érdekében
beavatkozott — a FOvarosi Torvényszék 2021. oktdber 27. napjan kelt 6.P.22.580/2018/97.
szamu itélete ellen a felperes részérdl 99. sorszam alatt, az alperes részérdl 100. sorszam alatt
eldterjesztett fellebbezés folytdn meghozta a kovetkezd

itéletet:

A Févarosi {tél6tabla az elséfoka birdsag itéletét azzal a pontositassal hagyja helyben, hogy
az alperes 10.000.000 forint utan jaré késedelmi kamatfizetési kotelezettségének kezdd napja
2015. augusztus 12. napja, és az alperest terheld perkoltség fizetési kotelezettség 722.653
forint helyett 569.018 (Otszazhatvankilencezer-tizennyolc) forint plusz afa.

Kotelezi az alperest, hogy fizessen meg a felperesnek — 15 napon belil — 200.000
(Kétszazezer) forint plusz afa 6sszegii fellebbezési eljarasi koltséget.

A le nem rott 984.048 (Kilencszaznyolcvannégyezer-negyvennyolc) forint fellebbezési
eljarasi illetéket az allam viseli.

Az itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolés

[1] A felperes feleségét, személylt 2015. junius 30-an vették fel a korhazl
Altalanos Sebészeti Osztalyara, ahol tobbiranyu vizsgalatot végeztek, és tapinthatd hasi
rezisztencia miatt 2015. julius 8-ara feltarast terveztek, amelybe nem egyezett bele.

[2] A beteg kivizsgalas céljabol felkereste az alperest, ennek keretében a 2015.
julius 7-én végzett hasi és kismedencei ultrahangvizsgalat megnagyobbodott nyirokcsomot,
petefészek térfoglald folyamatot valosziniisitett, amelyeket megerdsitett az aznapi mellkas-
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has-kismedencei CT vizsgalat azzal, hogy a tiidoben is multiplex térfoglalo folyamat
¢szlelhet6. A képalkotd vizsgalatok eredménye alapjan az alperesnél miikodé onkoteam
bizonytalan és ismeretlen természetli daganat diagndzisat allitotta fel, rogzitette, hogy az
onkologiai kezelés megkezdése eldtt, annak szdvettani lelet alapjan torténd megerdsitése
sziikséges.

[3] A petefészekbdl torténd mintavételt célzo hasi feltarasra 2015. augusztus 4-én
keriilt sor, a mutéti leirds szerint a kialakult vérzés csillapitdsa — tobbek kozott — két serosa
oOltéssel tortént. A beteg miitét utani allapota 2015. augusztus 5-én leromlott, a hasiiri vérzés
kizarasara ultrahangvizsgalatot és punkciot végeztek. A 2015. augusztus 6-1 EKG vizsgalat
szepszist véleményezett, amelynek alapjan antibiotikum kezelést kezdtek. Laborvizsgalatra, a
has betapintasara 2015. augusztus 6-10-e¢ kozott annak ellenére nem kertilt sor, hogy a beteg
altalanos allapota fokozatosan tovabb romlott, zavartsdg, hanyinger, nehéz 1égzés, 1abdagadas
jelentkezett. A beteg 2015. augusztus 10-én mar teljes apolast igényelt, délutani feliilésekor a
hasi varratokon székletszivargdst észleltek. Konziliumot kovetden a sebészeti osztalyra
helyezték at, ahol vitalis indikacioval mitétre keriilt sor. A miitéti leirds szerint a hasilireg
megnyitasat kovetéen kb. 4 liter vékonybél tartalmat szivtak le, a vékonybél szakaszan
perforacios nyilas helyezkedett el a bélfalban, amelynek a szélében a kordbban behelyezett
serosa Oltés engedett el, a szigmabél szakaszan is perforacios nyilast taldltak, tumoros
elvaltozast nem észleltek. A szeptikus allapot miatt bélrekonstrukciora nem volt lehetdség, 40
cm vékonybelet eltavolitottak és sztomat alakitottak ki. A beteg 2015. augusztus 11-én
szeptikus allapotban, 1€gzési- és keringési elégtelenség tiinetei mellett elhunyt.

[4] A korszdvettani lelet szerint a vizsgalatra kiildott minta vékonybélnyalkahartya
részlet volt, és rosszindulati daganat nem volt igazolhato. A 2015. augusztus 14-1 bonctani
vizsgalat daganatos elvaltozdst nem azonositott, hashartyagyulladast ¢és kiterjedt
szovetelhalast véleményezett.

[5] A felperes keresetében a Polgari Torvénykonyvrol szolo 2013. évi V. torvény
(Ptk.) 2:43. § a) pontja és 2:51. § (1) bekezdés a) pontja alapjan annak megallapitasat kérte,
hogy az alperes megsértette a felperes teljes, egész és egészséges csaladban éléshez vald
személyiségi jogat. Kérte az alperest a Ptk. 2:52. §-a, 6:519. §-a alapjan 12.000.000 forint
sérelemdij és annak 2015. augusztus 11. napjatél; 300.600 forint vagyoni kartérités és abbol
20.000 forint utan 2015. augusztus 13. napjatol, 29.000 forint utan 2015. szeptember 7.
napjatol, 251.600 forint utdn 2016. januar 16. napjatol a kifizetésig jard torvényes mértéki
késedelmi kamata megfizetésére kotelezni. Allaspontja szerint az alperes az egészségiigyrél
sz616 1997. évi CLIV. térvény (Eiitv.) 77. § (3) bekezdésében foglaltakat megsértve jart el a
beteg ellatasa soran, jogellenes, felrohatd magatartasaval oksagi osszefliggésben kovetkezett
be a felesége halala. Allitasa szerint felrohato mulasztast kovetett el azzal, hogy az anatomiai
képletek Osszetévesztésével a petefészek helyett a vékonybélbdl vett mintat, azt a vékonybél
vérzése ellenére azonnal nem észlelte, mutéttechnikai hibat vétett azzal, hogy a mintavétellel
nem érintett szigmabelet is megsértette, az egyértelmii objektiv tiinetek, laboratoriumi
markerek, kardiologusok altal felallitott helyes diagnozis ellenére nem észlelte a kialakult
diffoz hashartyagyulladast, szovettani megerdsités nélkiil a beteget tévesen végstadiumu
daganatos betegnek tekintette, elmulasztotta az adekvat kezelését, amellyel a haldlos
végkifejlet elkeriilhetd lett volna.
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[6] A felperes kiils6 segitséggel sem képes feldolgozni felesége elvesztését, olyan
potolhatatlan tir keletkezett az életében, amelynek betdltésére nincs modja, a kiegyensilyozott
csaladi élete felborult, jovOképe Osszeomlott, komoly lelki fajdalmat, pszichés terhet kell
elviselnie, mindez a sérelemdij iranti igényét megalapozza. Vagyoni kartéritésként a temetési
koltség megtéritésére tamasztott igényt.

[7] Az alperes érdemi ellenkérelmében a kereset elutasitasat kérte. Allaspontja
szerint a beteg ellatasa sordn az Elitv. 77. § (3) bekezdésében foglaltaknak megfelelden jart el,
nem vétett mitéttechnikai hibat, vékonybél, illetve szigmabél sériilést nem okozott. A beteg
elhalalozdsa nem az ellatasaval okozati 0sszefiiggésben kdvetkezett be, a fatalis kimenetelben
az alapbetegsége, a gyulladasos bélbetegség progresszioja jatszott szerepet. Diagnosztikai
tévedést nem vétett, a beteg panaszai miatt inditott vizsgalatok eredményei egybehangzdan
petefészek daganatra és hashartya attétre utaltak.

[8] Az alperesi beavatkozo — csatlakozva az alperes érdemi ellenkérelmében
eldadottakhoz — a kereset elutasitasat kérte.

[9] Az elséfoku birdsag itéletével megallapitotta: az alperes azzal, hogy a felperes
hozzatartozdjanak a 2015. julius 7-t6l augusztus 11-ig tartd egészségligyi ellatdsa soran nem
az elvarhat6 gondossaggal jart el, és ezzel dsszefliggésben a felperes hozzatartozdja meghalt,
megsértette a teljes csaladban éléshez fiiz0do személyiségi jogat. Kotelezte az alperest, hogy
fizessen meg a felperesnek 10.300.600 forintot és ezen 0sszegbdl 10.000.000 forint utan
2015. augusztus 11. napjatél, 20.000 forint utdn 2015. augusztus 13. napjatél, 29.000 forint
utan 2015. szeptember 7. napjatol, 251.600 forint utan 2016. januar 16. napjatol a kifizetés
napjaig, a késedelemmel érintett naptari félév elsd napjan érvényes jegybanki alapkamattal
megegyezd mértékli késedelmi kamatot, valamint 722.653 forint perkoltséget; ezt
meghaladéan a keresetet elutasitotta. Kotelezte az alperest, hogy fizessen meg az allam
javara, felhivasra 541.860 forint allam altal eldlegezett szakért6i koltséget; megallapitotta,
hogy a fennmaradé 103.211 forint szakért6i koltség és 738.036 forint feljegyzett illeték az
allam terhén marad.

[10] Hatérozata indokoldsdban a Orvostani Intézet (roviditve) kirendelésével
lefolytatott igazsagligyi orvosszakértdi bizonyitas eredménye alapjan megallapitotta, hogy a
betegen 2015. augusztus 4-én végzett hasi feltaras célja a petefészekbdl torténd mintavétel
volt, azonban az a vékonybélbdl tortént. Bonyolult anatomiai viszonyok kozott nehezitett
lehet a mintavétel helyének az azonositdsa, azonban a dokumentéci6 ilyen koriilményeket
nem rogzitett, tovabba, ha nehezitett a belek elkiilonitése a petefészektol, akkor a bélsériilés
fokozott veszélyére tekintettel célszerli sebész segitségét igénybe venni, amelyre a betegnél
nem keriilt sor.

[11] Kiemelte: a szakérté véleménye szerint a mintavétel sordn a vékonybél minden
rétege sériilt, ennek ellenére az alperes csak serosa Oltést helyezett be, amely csak akkor lett
volna megfeleld, ha a bél legkiilsd rétege sériil. A teljes falvastagsagot érintd sériilés esetén ez
nem elegendd, sziikségszerli a béltartalom hasiiregbe jutdsa, ebben a vonatkozéasban az alperes
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részérdl szakmai mulasztas tortént. A szakértd egyértelmili szakmai allaspontja szerint a beteg
halalat hashartyagyulladas okozta, amely a vékonybélsériilés kovetkezménye, erre abbol
kovetkeztetett, hogy a 2015. augusztus 10-1 miitét soran 4 liter vékonybél tartalmat talaltak a
hastliregben. A szakértd szerint a hashartyagyulladas késedelmesen keriilt felismerésre, amely
tobb mulasztasra vezethetd vissza: augusztus 6-10-e kozott nem vizsgaltdk a hasi statuszt;
augusztus 5-10-e kozott nem végeztek laborvizsgalatot, annak ellenére, hogy az augusztus 5-i
laboreredmények kifejezetten gyulladasra utaltak; az augusztus 6-1 kardioldgiai vizsgalat
fenyegetd szeptikus sokkot valoszintsitett, ekkor elkezdték az antibiotikum alkalmazasat,
azonban semmit sem tettek a fertdzés forrasanak felderitése érdekében, holott a
legvalosziniibb ok a bélperforacio volt. A szakértdé véleménye szerint a hashartyagyulladas
korabbi felismerése a beteg ttilélési esélyét igen nagy mértékben javitotta volna, kitért arra is,
hogy bar a 2015. jalius 7-1 CT és ultrahangvizsgalat, valamint az augusztus 5-i labor leletek
daganatos betegséggel is magyarazhatok lettek volna, de szovettani megerdsités nélkiil ezt
nem lehetett volna bizonyosnak tekinteni. Emellett daganatos betegség erds gyanuja mellett is
keresni kell a betegnél a miitét utani napon jelentkez6 allapotromlés okat.

[12] Az alperesnek az a védekezése, hogy a beteg halalaban alapbetegsége, a
gyulladasos bélbetegség progresszidja volt meghatarozoé jelentdségili, nem nyert bizonyitast. A
szakértéi vélemény szerint a szigmabél valdsziniileg a mitétet kovetden perforalt, nem a
mutét soran sériilt, azonban a vékonybél sériilése a mintavétellel okozati Osszefiiggésben
kovetkezett be, és az ellatas soran feltart mulasztdsokra vezethetd vissza a beteg halala.

[13] Az els6foku birdsag allaspontja szerint a szakértdi bizonyitas kellden részletes
volt, a beavatkozast megeldzden keletkezett bélgyulladas hatterében 4allé korfolyamatok
felderitése nélkiil is elegendd adatot szolgaltatott a kereseti kérelem elbirdlasdhoz. A
bizonyitas egyértelmli eredménye szerint a betegnek a hashartyagyulladason kiviil nem volt
olyan betegsége, amely mellett a talélési esélyei csekélyek lettek volna. Kétségtelen, hogy a
sebész tarsszakérté a 78. sorszamu kiegészitd szakvéleményben — a kordbbi szakértoi
nyilatkozattal ellentétesen — azt irta le, hogy ,,Mivel a betegség sorsszerii volt, az elvarhato
gondossaggal nem kdvettek az allapotat, a mégoly csekély tulélési valdsziniiséget tovabb
rontva, igy egyetértve az igazsagiigyi orvosszakértovel a beteg magatartasa befolyasolta a
kimenetelt. Ennek mértéke meghatirozhatatlan.”. Az ellentmondds feloldasa érdekében
elrendelt tovabbi szakvélemény kiegészités sordn az igazsagiigyi orvosszakértd, a sebész
tarsszakeértd és a sziilész-ndgyogydsz szakkonzulens azt az egybehangzd véleményt alakitotta
ki, hogy a betegnek a bélperforacio kovetkeztében kialakult hashartyagyulladason kiviil nem
volt olyan betegsége, amely mellett a tulélési esélyei csekélyek lettek volna. A szakértdk ezt a
véleményiiket nem indokoltdk meg, azonban a tarsszakértd sem nevesitette az okat a 78.
sorszamu szakvéleményben rogzitett szakmai allaspontja korabbitdl vald eltérésének, és az
Osszes szakvélemény egyiittes értelmezésével egyértelmiien az volt megallapithatod, hogy nem
mas ok, hanem a hashartyagyulladas fel nem ismerése és kezelésének elmaradéasa okozta a
beteg halalat.

[14] Az els6fokti birdsdg a szakértdi bizonyitds tovabbi kiegészitését
sziikségtelennek tartotta, és nem osztotta az alperesnek azt a jogszabalyi alapot nélkiil6zo
kifogésat, miszerint a sziilész-ndgyodgydsz szakkonzulens kiilon irasbeli véleményt nem
nyujtott be.
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[15] Nem volt megallapithatd az sem, hogy a beteg magatartdsa hozzdjarult volna a
fatalis kimenetelhez. Ugyan a masik intézményben tervezett 2015. jalius 8-i feltarasba nem
egyezett bele, azonban ezen a napon felkereste az alperest, ahol azonos eljarast javasoltak, és
a feltarast augusztus 4-¢én el is végezték.

[16] Tekintve, hogy a beteg haladla az ellatdsa soran torténd mulasztassal okozati
Osszefiiggésben kovetkezett be, az alperes megsértette a felperes teljes csalddban éléshez
fiz6d6 személyiségi jogat, és mivel nem tudta magat kimenteni a karfelelosség alol,
sérelemdij megfizetésére koteles.

[17] Az elséfokl birdsag kifejtette: a sérelemdij irdnti kovetelés elbiradlasa korében a
jogseértés sulyat kellett figyelembe venni, azt, hogy mennyiben sértette meg az alperes a
szakmai szabalyokat, az elvarhaté gondossag kovetelményét. A mérlegelés soran értékelte,
hogy az alperesnek tobb, egymassal 0sszetéveszthetd korképet kellett szem el6tt tartania, €s a
hasi feltaras sordn bonyolult anatomiai helyzettel szembesiilt, ami nehezitette a beavatkozas
elvégzését és a beteg tovabbi ellatasat. JelentOséget tulajdonitott annak is, hogy a beteg
folyamatosan romlo allapota okdt az alperes napokig nem kereste, és az eldrehaladott
daganatos betegség tényét szovettani megerdsités nélkiil bizonyitottnak vette.

[18] A jogsértés felperesre gyakorolt hatasanak vizsgalata korében rogzitette, hogy a
személyes nyilatkozata szerint a feleségével négy évig €It nagyon harmonikus kapcsolatban,
kozos gyermeket terveztek, azota sem tudja feldolgozni az elvesztését, kilatastalannak,
reménytelennek tartja a jovojét. A személyes elfadasat a tantivallomasok aldtdmasztottak,
igazoltak, hogy a felperes boldog parkapcsolatban élt, a haldla 6ta negativ iranyban valtozott
meg a személyisége, szomorusag, magaba fordulds jellemzi, ongyilkossagi szandéka is volt.
Az igazsagiligyi pszichiater és pszichologus szakértd véleménye alapjan megallapitotta, hogy
a felperesnél a gyaszmunka nem fejez6dott be, az a dith stddiumaban megrekedt, a
gyaszfolyamat elhtizodd jellegli, a normal gyaszt meghaladd intenzitdsu. A felperesnél
szorongésos depresszio alakult ki és az allapotaban csak szerény javuld tendencia észlelhetd,
jelenleg is pszichiatriai és pszichoterapias segitségre szorulna, de azt elfogadni kevéssé képes.
Ezeknek a koriilményeknek az egyiittes értékelése alapjan az elséfoku birésag 10.000.000
forintban latta megallapithatonak a felperest megilletd sérelemdij 0sszegét.

[19] Az elséfokl birdsag allaspontja szerint a felperes a temetés koltségeit is alappal
kovetelte, annak Osszegét okiratokkal alatdmasztotta, ezért az alperes 300.600 forint vagyoni
kartérités megtizetésére is koteles.

[20] A polgéri perrendtartasrol szolé 2016. évi CXXX. toérvény (Pp.) 220. § (1)
bekezdés a) pontja és (7) bekezdése alkalmazasdval a nyomozati eljaras soran keletkezett
igazsagiigyi orvosszakértdi vélemény beszerzésére iranyuld alperesi inditvanyt elkésettsége
okan figyelmen kiviil hagyta. Rogzitette, hogy a nyomozati eljarast 2018 decemberében
megsziintették, az alperes Onhibdjanak tekinthetd, hogy annak kimenetelérdl koradbban nem
tajékozodott.

[21] Az elséfoku birosag a felperes 84%-o0s pernyertességét allapitotta meg, és a Pp.
83. § (2) és (3) bekezdése alapjan kotelezte az alperest a felperes jogi képviseldje
munkadijanak a megfizetésére, afaval novelt, bruttd dsszegben.
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[22] Az els6foku birosag itélete ellen a felperes és az alperes terjesztett eld
fellebbezést.
[23] A felperes fellebbezésében az elséfoku itélet részbeni megvaltoztatasat, a

sérelemdijban marasztalds tokedsszegének 12.000.000 forintra, a felperes részére jard
igyvédi munkadij 1.138.036 forint plusz afa 6sszegre torténd felemelését kérte.

[24] Allaspontja szerint a sérelemdij jogintézménye szakitani kivan azzal a
szemlélettel, amely szerint a személyiségi jogi jogsértés szankcidja kizarolag kompenzacids
jellegl, egyértelmilen megjelenik a maganjogi biintetésként torténd felfogéasa, a szankcid
alkalmazasanak célja a generalis és specidlis prevencid, a magatartds kapcsan a tarsadalom
rosszallasanak kifejezése is.

[25] A Ptk. 2:52 § (3) bekezdése szerint a sérelemdij 6sszegének megallapitasa soran
figyelembe kell venni a jogsértés sulyat, a felrohatosag mértékét, a jogsértésnek a sértettre és
kornyezetére gyakorolt hatasat.

[26] Az adott esetben az Alaptdrvény altal védett abszolut, az élethez vald jog sériilt;
a felrohatosag mértéke sulyos, mert az alperes nem egy €s nem kisebb hibat vétett, hanem
tulajdonképpen maga okozta a beteg halalat azzal, hogy bar lett volna esélye a megmentésére,
az ellatdsa sordn sorozatos mulasztasokat kovetett el és passzivan végigasszisztalta
hozzatartozdjanak a halalat. Az els6foku birdsag itélete azt rogziti, hogy nehezitett anatomiai
viszonyok nem 4alltak fenn, de ebben az esetben is sebészt kellett volna hivni a miitéthez,
amelyre nem keriilt sor. Az elséfoku itéletben foglaltaktol eltéréen az alperes nem két, csupan
egyetlen — helytelen — korképet tartott szem elott, amelyet csak feltételezett, és amellyel
szemben szamos ellentétes adat is a rendelkezésére allt.

[27] A jogsértés felperesre gyakorolt hatdsa korében az els6foku birdsag 1ényeges
tényallasi elemeket nem értékelt, meg sem emlitett. Nem rogzitette, hogy a felperes lathato
helyen magara tetovaltatta a felesége arcat, nevét, sziiletésének és haldlanak datumat,
valamint egy angyalkat. Hat év elteltével is gyertyat gyujt az emlékére egy telefonos
applikaciéval, a fényképe a mobiltelefonja hattérképe; az 6 agyaban alszik és a torolkozojét
hasznalja; évek kellettek ahhoz, hogy a ruhdit elajandékozza. A felperes a feleségével
gyermeket tervezett, a gyermekvallaldst megel6zd kivizsgalas soran vesztette el azt az
idealizalt ndt, akihez véleménye szerint hasonlot soha nem talélhat, szamara az elhunyt volt a
,,lottd 6t0s”. A pszichiater altal felirt gyogyszerekrdl nehéz volt leszoknia, jelenleg sem alszik
jol, nem lat esélyt arra, hogy a jovOben normalis kapcsolata legyen. Orvoshoz nem jar, mert
csalodott az egészségiigyben.

[28] Hangsulyozta, hogy a lelki allapotat az igazsagiigyi szakértéi vélemény akként
rogziti, hogy a kialakult helyzete besziikiilt, el6térben 4ll a maganyossag, elhagyatottsag és
céltalansag érzése, a jovOre vonatkozd perspektivak hidnya, rejtett ongyilkossagi gondolatok,
a kérdéses esemény még mindig elarasztja, hulldimzé mértékli, de folyamatos fesziiltséget
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okoz, a hangulata alapvetden nyomott. A mai napig nem dolgozta fel a felesége hianyat, azt
kinzoéan ¢éli meg, oromképessége korlatozott, jelentds indulat halmozddott fel benne. A
karesemény a felperes lelki-pszichés allapotdban, személyiségében, ¢Eletszemléletében
hatranyos valtozast eredményezett, €s a jelen adatok alapjan nem varhato, hogy a hatranyok
hatésa idével maradéktalanul és biztosan megsziinik.

[29] Véleménye szerint az els6foku birésag a sérelemdij 6sszegének meghatarozasa
soran nem a Pp. 279. § (1) és (3) bekezdésében foglaltaknak megfeleléen jart el, a
karesemény visszafordithatatlan, az id6pontjaban fennall6 ar- és értékviszonyokra tekintettel
az igény nem volt eltalzott, a joghatrany kirivé mértékli sulyossaga alapot ad a sérelemdij
Osszegének felemelésére.

[30] Allaspontja szerint jogszabalysérté a perkoltség viselésére vonatkozo elséfoka
itéleti rendelkezés, az elsdfoku birdsdg nem alkalmazhatta volna egyidejiileg a Pp. 83. § (2) és
(3) bekezdését, kizardlag a (3) bekezdés iranyadd. Az afa kulcs valtozasadnak lehetdségére
figyelemmel nem szamszerlsithetd az afa Osszege, az a munkadijhoz nem szdmithat6é hozza.
Tévesen nem alkalmazta a 32/2003. (VIIL. 22.) IM rendelet (Ukr.) 3. § (6) bekezdésében
foglaltakat, annak ellenére, hogy jelen iigy bonyolult volt. Nagy mennyiségli, relevans
felperesi beadvany sziiletett, szamos szakirodalmi hivatkozassal, rengeteg munkadrat jelentett
a per jellege és haroméves pertartamot olelt fel az eljaras. Az ligyvédi munkadij magasabb,
legalabb kétszeres Osszegben torténd megallapitasa indokolt, ezért a megitélt iigyveédi
munkadij felemelésének van helye 1.138.036 forint plusz afa dsszegre.

[31] Az alperes fellebbezésében els6dlegesen az elséfoktl birdsag itéletének
megvaltoztatasaval a kereset elutasitdsat, masodlagosan a Pp. 381. §-a alapjan torténd
hatdlyon kiviil helyezését, harmadlagosan a részbeni megvaltoztatasat, a sérelemdijban
marasztalasa 2.000.000 forintra, vagyoni kartéritésre kotelezése 150.300 forintra leszallitasat
kérte azzal, hogy a sérelemdij utani késedelmi kamatfizetési kotelezettség kezdd idépontja
2015. augusztus 12. napja lehet.

[32] Allaspontja szerint a lefolytatott igazsagiigyi orvosszakértdi bizonyitas
kétségmentesen nem tamasztotta ald, hogy a beteg halala a részére nyujtott ellatassal okozati
Osszefiiggésben kovetkezett be. Az érdemi ellenkérelmében eldadottakat fenntartva kifejtette,
hogy a beteg panaszai miatt inditott vizsgalatok eredményei bal oldali petefészek daganat és
hashartya attét diagnozisat vetették fel, a tarsszakértd véleménye szerint a szovettani lelet
kézhezvételéig joggal keriilt feltételezésre a rosszindulatu daganatos elvaltozas. A szovettani
megerdsitést célzd ndgyodgyaszati mitét soran az észlelt perforacids nyilasokat ellattak, a
hasat atnézték, a belek nyomasara sem lattak vérzést, béltartalom tirtilést, miitéttechnikai hiba
nem tortént, vékonybél-, illetve szigmabélsériilést nem okozott. Véleménye szerint a
korabban gyulladt bélszakaszba tett 6ltés engedett el vagy a kordbban mar gyulladt, illetve a
posztoperativ szakban a szervezet miitéti terhelése miatt progredialo bélgyulladas miatt a bél
spontan perforalodott. A miitét utdn tapasztalt allapotrosszabbodds miatt hasi
ultrahangvizsgalatot, haspunkciot végeztek, amelyek eredménye nem utalt bélsériilésre. A
diagnézis felallitdisa érdekében az elvarhaté gondossagnak megfeleléen jart el a 2015.
augusztus 4-1 mutétet megeldzéen €s azt kovetden is. A beteg talélési esélye nem az ellatas
folytan veszett el, illetve csokkent. A gydgyulasi esély megitélésben kérte figyelembe venni a
Kuria Pfv.I11.21.969/2007/5., valamint Pfv.I11.20.381/2015/4. szamu itéleteiben foglaltakat.
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[33] Kiemelte, hogy a sebész tarsszakértd alapszakvéleményhez flizott szakmai
allaspontja szerint a beteg ndgyogyaszati miitéti feltarast sziikségessé tévo betegségének
lényege kozelebbrdl nem allapithatd meg, feltehetéen gyulladdsos korfolyamat volt, az
alapbetegsége egy senyvesztd, eldre halado, a rdk szamos tulajdonsadgat magan viseld korkép
volt. A kiegészitd szakvéleményhez flizott 2021. februar 24-1 véleményében kitért arra, hogy
a daganatos betegség hidnya utdlagos diagnozis volt, és jelenleg sem vagyunk a végleges
diagnozis birtokaban. A szakvélemény kiegészitéstdl eltérden rogzitette: nem kizart, hogy a
tervezett 2015. julius 8-1 miitét sordn is keletkezett volna bélsériilés — ilyen szovodmény
minden hasi mitét kockdzata — és megallapitotta, hogy mitéttechnikai hiba, szakmai
szabalyszegés nem tortént a késObbi mitét soran. Mivel a betegség sorsszerii volt, az
elvarhatd gondossdggal nem kovették az allapotat, a mégoly csekély talélési valosziniiségét
tovabb rontva, igy a beteg magatartasa befolyasolta a kimenetelt, ennek mértéke
meghatarozhatatlan.

[34] Az alperes véleménye szerint az a tarsszakértéi megallapitas, miszerint a beteg
tuléleési esélye csekély volt, alapvetd jelentdségili, mert az iranyadd birdi gyakorlat szerint
kizardlag a realis gydgyulasi/tulélési esély egészségiigyi szolgaltatd ellatasaval okozati
Osszefliggésben allo elvesztése/csokkenése alapoz meg kartéritési feleldsséget. A szakértoi
vélemények ellentmondasosak és aggalyosak abban a tekintetben, hogy a beteg tulélési
esélyének csokkenésében a sorsszerli megbetegedések szerepet jatszottak-e. A 2021. majus
21-1 kiegészité szakvélemény homalyos, nem tartalmazza azokat az orvosszakmai indokokat,
amelyek alapjan eltértek a szakkonzulens 2021. februar 24-1 véleményétdl, és azon okbdl is
hianyos, hogy a 2021. aprilis 15-én el6terjesztett alperesi kérdések (85. sorszamu beadvany)
nem keriiltek a szakértd részére tovabbitasra, igy a megvalaszolasuk elmaradt.

[35] Tekintettel arra, hogy a 2021. méjus 21-i kiegészitd szakvélemény aggalyos,
arra az érdemi dontés nem lett volna alapithatd, az els6foku birdésag a Pp. 313. § (2)-(3)
bekezdéseibe, valamint a Pp. 315. §-aba {itk6z6 moddon jart el, amikor a szakvélemény
irasbeli kiegészitésére, illetdleg az 1) szakértd kirendelésére iranyuld bizonyitéasi
inditvanyanak nem adott helyt.

[36] Nem lett volna mellézhetd a Pp. 220. § (1) bekezdés a) pontjanak megfeleléen
eléterjesztett, a nyomozati eljarasban késziilt igazsagligyi orvosszakértdi vélemény
beszerzésére vonatkozd utdlagos inditvanya, a biintetOeljarasban egyéb érdekeltnek mindsiilt,
igy az eljaras megsziintetésérol tajékoztatast kellet volna kapnia, ennek elmaradasa nem eshet
a terhére. A Renddr-kapitanysag Biliniigyi Osztalyanak atiratat, melybdl kitlinéen az eljarast
,hem allapithaté meg a blincselekmény elkdvetése” dontéssel sziintették meg, bizonyitékként
értekelni kellett volna.

[37] Tovabbi hivatkozédsa szerint a felperesnek a sérelemdij és vagyoni kartérités
iranti igényét mérsékeltebb 0sszegben kellett volna eldterjesztenie, marasztalasanak 0sszege
eltilzott, a karosoddsban szerepet jatszo, az altala nyujtott ellatdssal Osszefliggésbe nem
hozhat6 koriilményeket nem lehetett volna a terhére értékelni.



Févarosi [télétabla 9
7.P£.20.854/2021/6/11

[38] A felperes fellebbezési ellenkérelmében az alperesi fellebbezéssel érintett
részében az elséfoktl birdsag itéletének a helybenhagyasat kérte, helyes indokai alapjan.
Ervelése szerint a realis esély kérdéskorére vonatkozo fellebbezési okfejtés stilytalan, ugyanis
adott esetben nem, hogy csekély esélye lett volna a betegnek a tulélésre, hanem nagy
valosziniiséggel nem halt volna meg az alperes kdrokoz6é magatartdsa hianydban. A szakértdi
vélemény szerint, bar a szovettani lelet kézhezvételéig joggal meriilt fel a rosszindulata
daganat lehetdsége, az azonban opcionalis diagndzis volt, képalkotd felvételek alapjan
diagnézis felallitasa nem lehetséges. Amennyiben az alperes az elvarhaté gondossag szerint
jart volna el, Ggy kizarhatta volna a gyan(jat, az iranydiagnézist ugyanis adekvat
vizsgalatokkal meg kell erdsiteni vagy ki kell zarni. Egyértelmii a szakértéi vélemény abban
is, hogy a beteg halaldhoz vezetd korfolyamatot a vékonybélsériilés inditotta el, a szigmabél
perforacidja a halaloki lancolatban szereppel nem birt. Nem lehet megallapitani, hogy a
primér miitét alapjan sértette-e meg az alperes a szigmabelet, vagy késdbb, a gyulladdsos
folyamat kovetkeztében magatol perforalodott. Ez a hiba azonban nem jarult hozza a beteg
halaldhoz, mert a 2015. augusztus 10-1 mitéti leiras szerint a haslirben 4 liter vékonybél
tartalmat észleltek, a halalhoz vezetd hashartyagyulladast nem a szigmabél, hanem a
vékonybélsériilés okozta.

[39] A szakért6i bizonyitds eredménye aggalytalan, feltaratlan ellentmondas nem
maradt. A sebész tarsszakértdé 2021. februdr 24. napjan kelt véleménye alapjan az els6foku
birésag a 87. sorszamu végzésében véleménynyilvanitasra hivta fel a szakértoket, ennek
alapjan keriilt sor a 2021. majus 21. napjan kelt szakvéleménykiegészités benyujtasara,
amelyben az igazsagiligyi orvosszakértd, a sebész tarsszakértd és a szililész-ndgyogydsz
szakkonzulens egyez0 allaspontra jutott.

[40] Az elséfoku birdsdg a jogszabalyoknak megfeleléen nem adott helyt az alperes
utolagos bizonyitasi inditvanyanak. A fellebbezésében foglaltaktol eltéréen a nyomozati
eljarasban nem mindsiilt érdekeltnek, tovabba nem volt akadéalya annak, hogy az ott késziilt
igazsagiigyi szakértoi véleményt beszerezze, erre csak a peres eljards harmadik évében tett
kisérletet. Ezzel azonos megitélés ald esik az altala hivatkozott atirat is, az abban foglaltakat
az elséfoku birdsag a Pp. 220. § (7) bekezdése alapjan koteles volt figyelmen kiviil hagyni.
Emellett a polgari birésagot nem koti a nyomozo hatoésag hatarozata, irrelevans annak a
tartalma, figyelemmel arra is, hogy a biintetdjog feleldsségi rendszere teljes mértékben eltér a
polgari jogi kartérités feleldsségi rendszerétdl. Hivatkozott arra is, hogy a perjogi szabalyok
tiltjak a fellebbezésben 1) tény, Uj bizonyiték allitasat, ezeknek a perjogi kivételei nem alltak
fenn.

[41] Az alperes az elséfoku itélet részbeni megvaltoztatasara iranyuld fellebbezési
kérelmét nem indokolta, nem jeldlte meg azokat az okokat, amelyek a sérelemdij, illetdleg a
vagyoni kartérités leszallitaisanak alapjaul szolgalnanak, az éltala elismert marasztalasi 6sszeg
pedig nem all 6sszhangban a birdi gyakorlattal, a szamitasi metodusa sem ismert.

[42] Az alperes ¢€s a beavatkozo a Pp. 372. § (2) bekezdésében eldirtaknak megfeleld
hataridében elbterjesztett, a jogorvoslati eljardsban figyelembe vehetd fellebbezési
ellenkérelmet nem terjesztett eld.
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[43] A felperes ¢és az alperes fellebbezése tilnyomorészt alaptalan.

[44] A Févarosi [télétablanak elsédlegesen abban a kérdésben kellett allast foglalnia,
hogy sziikséges-e az els6foku birosag itéletének az alperes fellebbezésében masodlagosan
kért — amelyben a szakértdi bizonyitassal kapcsolatos inditvanyai elutasitasat, ezaltal a
relevans tények igazolasanak lehetdségétdl torténd elzardsat sérelmezte —, a Pp. 381. §-a4n
alapulo hatalyon kiviil helyezése. A Févarosi [télétabla nem értett egyet a bizonyitas
hidnyossagara vonatkozé alperesi érveléssel.

[45] Az igazsagiigyi szakértdi bizonyitas eljarasbeli szerepe az, hogy a birosagnak az
adott szakkérdés vonatkozasaban hidnyz6 ismereteit potolja. A szakvélemény ezéltal —
pertipustol fliggéen — az adott peres eljaras sulyponti részévé valhat, ez okbol is fontos, hogy
az aggalytalan, kdvethetd és az egyéb bizonyitékokkal dsszevetve is ellendrizhetd legyen.

[46] A Pp. 316. §-a meghatirozza azokat a vagylagos feltételeket, amelyek
fennallasa esetén a szakvélemény aggalyosnak mindsiil. A Pp. 317. § (1) bekezdés d) pontja
eldirja a birésag szamara, hogy pervezetés keretében hivja fel a felek figyelmét arra, ha az
aggalyossagi okok valamelyike fenndll. A Pp. 313. § (2) bekezdése szerint a felek
inditvanyozhatjak, hogy a szakértd a szakvélemény aggalyossaga kikiiszoboléséhez sziikséges
felvilagositast adja meg.

[47] Az eljaras irataibol kitlinden a roviditve 51. sorszamu — 67. sorszam alatt
kiegészitett —szakvéleménye ¢és az annak elkészitésében kozremiikodo szakértd sebész
tarsszakértd 78. sorszdmu — a kiegészitd szakvéleményhez fizott — feljegyzése annyiban
ellentmondott egymasnak, hogy az eldbbi szerint amennyiben a betegnél nem alakul ki
hashartyagyulladas, gy a haldlos eredmény is elmaradt volna, az utébbi pedig a
hashartyagyulladastol eltekintve is a beteg csekély tulélési esélyre nyilatkozott.

[48] A felperes a 83. sorszamu beadvanyaban ennek az ellentmondésnak a feloldasat
inditvanyozta; az alperes a 85. sorszamu beadvanyaban tovabbi, a beteg gyogyulasi esélyére,
alapbetegségére vonatkozo kérdések feltevését is inditvanyozta a szakért6hoz. Az elséfoku
birosdg a 86. sorszamu végzésében rogzitette a 78. sorszamu szakértdi vélemény
aggalyossagat és a 87. sorszamu végzésével elrendelte, hogy a szakvéleményadasban addig
kozremiik6do igazsagiligyi orvostanszakértd, a sebész tarsszakértd ¢€s a ndgyodgyasz
szakkonzulens alakitson ki allaspontot abban, hogy volt-e a betegnek a hashartyagyulladdson
kiviil olyan betegsége, amely miatt mindenképpen csekélyek voltak a tulélési esélyei,
amennyiben pedig ilyen betegség megallapithatd, akkor részletesen indokoljadk meg a
korabban adott szakért6i véleménytdl valo eltérés okat.

[49] A felhivasra benyujtott, 2021. majus 21-én kelt 92. sorszaml szakértoi
nyilatkozatban az ¢érintettek egyezd allaspontra jutottak abban, hogy a betegnek a
bélperforacio kovetkeztében kialakult hashartyagyulladason kiviil nem volt olyan betegsége,
amely mellett a tulélési esélyei csekélyek lettek volna. Ezen egyezd szakmai vélemény
kialakitasa — tekintve, hogy a kordbban mar elfoglalt allaspont ismételt kifejezésre juttatasa
volt — kiilon indokolast nem igényelt. A szakvélemény a relevans szakkérdések tekintetében
ellentmondastdl mentesnek, aggalytalannak mindsiilt, inadekvattd tette az alperes 85.
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sorszdmu beadvanyaban rogzitett tovabbi kérdéseit, és 1) szakértd kirendelésének hidnyaban
is az érdemi dontés alapjaul szolgalhatott.

[50] A perfelvétel lezarasat kovetd utdlagos bizonyitas a Pp. 220. § (1) bekezdésében
foglalt feltételek teljesiilése esetén megengedett, a birdsagnak a jogszabalyi rendelkezéssel
ellentétesen eldterjesztett bizonyitékot vagy bizonyitasi inditvanyt a Pp. 220. § (7) bekezdése
alapjan mérlegelés nélkiil figyelmen kiviil kell hagynia. Az alperes a perben el volt zarva
attol, hogy a masik, a nyomozati eljarasban kirendelt igazsagiigyi szakértd szakvéleményének
a felhasznalasat inditvanyozza, ugyanis bizonyitd féként a szakértd kirendelésére tett
inditvanyaval (5. sorszamu beadvany) mar valasztott a szakértdi bizonyitas lehetéségei koziil,
a Pp. 306. § (4) bekezdése pedig tiltja, hogy a bizonyitd fél ugyanazon szakkérdés
tekintetében parhuzamosan mas modon alkalmazott szakértével bizonyitson. Emellett az
alperes a nyomozati eljaras jelen pert megel6z6 megindulasdval — tekintve, hogy a
fellebbezési eldadasa szerint ahhoz egészségiigyi dokumentumot szolgaltatott — tisztdban volt,
nem volt akadalyozott abban, hogy az eljards kimenetelérdl barmikor tajékozddjon, a
rendérhatosag megkeresésének az iddzitése a sajat dontésén mult, ezért a tudomasszerzés
korében az onhiba hidnyat sem valoszintsitette. Ebbol kovetkezden — az el6zéekben irtakkal
kiegészitett indokolassal — érdemben helyesen jutott az elsdfoku birdsag arra, hogy az alperes
altal utdlag becsatolt bizonyitékot, az eldterjesztett bizonyitasi inditvanyt figyelmen kiviil
kellett hagyni.

[51] Erre tekintettel csupan megjegyzi a Févarosi [télétabla, hogy — a karfelelésségi
rendszerek eltérésébdl adodoan — a nyomozati eljarasban biintetdjogi szempontok alapjan
kirendelt igazsagiigyi szakértd szakvéleménye nem feltétleniil fedi le azokat a szakmai
kérdéseket, amelyek tisztdzasa sziikséges a polgari jogi karfeleldsség megitéléséhez.

[52] A Fovarosi {télétabla a Pp. 381. §-aban szabalyozott mérlegelhetd, illetéleg a
Pp. 380. §-aban eldirt kotelezdé hatalyon kiviil helyezési ok hidnydban nem tartotta
indokoltnak az els6fokii birdsadg itéletének a hatdlyon kiviil helyezését, ezért az ligy
érdemében hozta meg dontését.

[53] Az elséfoku birdsag a relevans tényallast hianytalanul feltarta, az arra alapitott,
a személyiségi jogi jogsértés megallapitasara és az alperes sérelemdijban, valamint vagyoni
kartéritésben marasztalasa iranti kereseti kérelem dontd mértékii alapossagéara levont jogi
kovetkeztetésével a Fovarosi [tél6tabla a kovetkezok szerint egyetértett.

[54] Az els6foku birdsagnak a jogvita elbiralasa soran az Elitv. 244. § (2) bekezdés
utald szabalya alapjan a Ptk.-nak a személyiségi jogok megsértésének szankcidira vonatkozo
szabalyait kellett alkalmaznia. A Ptk. 2:51. § (1) bekezdés a) pontja szerint: akit személyiségi
jogadban megsértenek, a jogsértés ténye alapjan — az eléviilési idén belil — az eset
koriilményeihez képest kovetelheti a jogsértés megtorténtének birdsagi megallapitasat. A Ptk.
2:52. § (1) bekezdése alapjan, akit személyiségi jogaban megsértenek, sérelemdijat kdvetelhet
az Ot ért nem vagyoni sérelemért. A Ptk. 2:52. § (2) bekezdése értelmében ilyen kovetelés



Févarosi [télétabla 12
7.P£.20.854/2021/6/11

esetén a kartéritési felelosség szabalyait kell alkalmazni azzal, hogy a sérelemdijra vald
jogosultsaghoz a jogsértés tényén kiviil tovabbi hatrany bekovetkezésének bizonyitasa nem
sziikséges. A kartéritési felelosség Ptk. 6:519. §-adban foglalt altalanos szabalya szerint, aki
masnak jogellenesen kart okoz, koteles azt megtériteni; mig a karokozo annak bizonyitasaval
mentesiilhet a felelésség aldl, hogy magatartdsa nem volt felrohatd. Az egészségiigyi
szolgaltatotol elvarhaté magatartds zsindrmércéjét az Eiitv. 77. § (3) bekezdése hatarozza
meg, amely szerint minden beteget — az ellatas igénybevételének jogcimére tekintet nélkiil —
az ellatasban részt vevoktdl elvarhatd gondossaggal, valamint a szakmai és etikai szabalyok,
illetve irdnyelvek betartasaval kell ellatni.

[55] Az elséfoku birosag a lefolytatott igazsagiigyi orvosszakértdi bizonyitds — az
elézéekben irt ellentmondas feloldasa folytan — kétségmentes eredménye okszerii
értékelésével jutott arra a kovetkeztetésre, hogy az alperes a felperes hozzatartozojanak az
ellatasa soran nem az Eiitv. 77. § (3) bekezdésében foglaltaknak megfelelden jart el.

[56] A roviditve aggalytalan szakvéleménye szerint az alperes szakmai szabalyt
sértett, amikor a petefészek helyett a vékonybélbdl tortént mintavétel soran a bél teljes
falvastagsagat érintd sériilés ellenére csak kiilsd sériilés esetén megfeleld serosa oOltést
helyezett be. Az orvosi dokumentacié nehezitett anatomiai képlet fennallasat nem igazolta, de
amennyiben az a mintavételt nehezitette volna, akkor a bélsériilés fokozott veszélyére
tekintettel a megfeleld eljaras, sebész bevonasa lett volna, amelyre nem keriilt sor. Az
elégtelen serosa Oltés szinte sziikségszerlien a vékonybéltartalom hastirbe jutdsat
eredményezte, amelynek kovetkeztében a betegnél hashartyagyulladas alakult ki. Az alperes a
hashartyagyulladast késedelmesen ismerte fel, mert a beteg miitétet kovetd allapotromlasa
hatterében allo korfolyamat tisztazasat, a helyes diagndzis felallitasat célzd hasi statusz,
laborvizsgalat elvégzésére nem keriilt sor. A beteget annak ellenére kezelték rosszindulata
daganatos betegként, hogy ezen utdbb tévesnek bizonyult irdnydiagndzis megerdsitésére
szolgalo vizsgalati eredmény nem allt rendelkezésre.

[57] A szakvélemény szerint a hashartyagyulladas korabbi felismerése a beteg
tulélési esélyét igen nagymértékben javitotta volna, a hashartyagyulladdson kiviil nem volt
olyan betegsége, amely mellett a talélési esélyei csekélyek lettek volna. A szakértoi
bizonyitas kétséget kizaré eredménye szerint ezért az alperes altal nyujtott ellatas elézéekben
irt hidnyossagaival okozati Osszefiiggésben kovetkezett be a beteg haldla, és az alperes a
karfelelosség alél nem mentette ki magat, ugyanis nem igazolta, hogy a beteg halala a
mulasztdsai hidnydban is bekodvetkezett volna, teljes egészében helytallo ezért a
karfeleldssége fennallasara levont els6foku itéleti jogi kdvetkeztetés.

[58] Osztotta a Fovarosi [télotdbla az elséfoku birdsagnak a sérelemdij iranti
kovetelés elbiralasa korében elfoglalt jogi allaspontjat is. A sérelemdij meghatdrozasa nem
egzakt mddon, hanem mindig jozan, mértéktartd birdoi mérlegeléssel, az eset 0Osszes
koriilményeinek a figyelembevételével torténhet. A Ptk. 2:52. § (3) bekezdése szerint
figyelembe kell venni a jogsértés sulyat, ismétlodd jellegét, a felrohatosag mértékét, a
jogsértésnek a sértettre és kornyezetére gyakorolt hatasat. Osszehasonlitdo adatként kell
vizsgalni a karesemény idOpontjaban aktudlis ar- és értékviszonyokat, valamint a birdi
gyakorlat altal a hasonl6 esetekben alkalmazott kartéritési 6sszegek nagysagrendjét is.
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[59] A Févarosi [télotabla allaspontja szerint a felperes altal elszenvedett nem
vagyoni sérelem — a hézastarsa elvesztése — sulyossaga, valamint a hasonlod ligyekben
megkozelitéleg azonos sulyu nem vagyoni sérelmet elszenvedettek részére megitélt
sérelemdijak, illetleg a Ptk. hatdlyba Iépését megelézden megitélt nem vagyoni kartéritések
nagysaga nem indokolja az els6foku birdsadg altal megallapitott sérelemdij felemelését, a
megitélt 10.000.000 forint alkalmas a sérelem hozzavetdleges kompenzalasara,
kiegyensulyozasara. A fellebbezésben foglaltakrol eltérden a felperes altal hivatkozott
tényallasi elemek — az elhunyt arcképének kar tetovalason megjelenitése, a gyakori kegyeleti
emlékezés, a hasznalati targyaihoz ragaszkodas — az igazsagligyi pszichologus ¢és elmeorvosi
szakértdi véleményben nevesitett elhuzodo gyaszreakcio korébe tartozo elemként értékelésre
kertiltek. Az elséfoku birésag a mérlegelése sordn figyelembe vette azt is, hogy a szakértdi
vélemény szerint a felperesnél szorongasos depresszio alakult ki, részérél a veszteség
megélése intenziv, a normal gyaszt meghaladé mértékii. A felperes a fellebbezésében olyan
koriilményt, amely az elézéekben irt mérlegelés szempontjait modositana, magasabb 6sszegi
sérelemdij megallapitasara, ebben a keretben a bizonyitds eredményének feliilmérlegelésére
alapot adott volna, nem igazolt.

[60] A vagyoni karigény jogcimén alappal érvényesitett, szamlaval igazolt temetési
koltség tekintetében is helytalldo az elséfoku birdsag dontése, az alperes a fellebbezésében
nem jeldlt meg olyan indokot, ami alapjan e kereseti kérelem elutasitasanak lenne helye.

[61] Az alperes fellebbezése annyiban alapos, hogy ugyan a sérelemdij a Ptk. 6:532.
§-a szerint a karosodas bekovetkeztekor nyomban esedékes, azonban annak megfizetésével a
kareseményt kovetd napon, 2015. augusztus 12-én esett késedelembe, ezért a késedelmi
kamatfizetési kotelezettsége kezdd idopontja ezzel esik egybe.

[62] Az elsofoku birosag itélete a felperesnek jard tigyvédi munkadij Osszegének
megallapitasa tekintetében is pontositasra szorult, helytall6 ugyanis az a felperesi fellebbezési
érvelés, hogy az Ukr. 4/A. § (1) bekezdése alapjan kiilon felszamitott afa — tekintettel arra,
hogy a mértéke a fizetésre kotelezett teljesitéséig modosulhat — 6sszegét nem kell az itélet
meghozatalakor érvényben 1évé afa kulcs alkalmazéasaval kiszdmitani és a nettd dijhoz
hozzédadni.

[63] Nem osztotta azonban a Févarosi [télétdbla a felperesnek jaro iigyvédi munkadij
felemelésére iranyuld fellebbezési kérelmet. A felperest a sérelemdij iranti kovetelése
részbeni elutasitasa ellenére — tekintve, hogy a kdvetelése nem volt nyilvanvaldan eltilzott — a
Pp. 83. § (3) bekezdése alapjan egészében pernyertesnek kell tekinteni, azaz az elutasitott
kovetelésrész utdn nem tartozik az alperes felé perkoltségfizetéssel, és igényt tarthat az
alperes marasztaldsanak 6sszegéhez igazodo teljes perkoltsége megtéritésére, amelynek a jogi
képviseletével felmeriilt munkadij az egyik eleme. A munkadij szamitasanak az alapja az
alperesi marasztalas 6sszege, 10.300.600 forint, az elséfoki birdsdg azonban 12.300.600
forint alapulvételével, az Ukr. 3. § (2) bekezdés a) és b) pontja alkalmazasaval, ezaltal —
ugyan nem az Ukr. 3. § (6) bekezdése alkalmazasival, hanem téves jogi alapon — emelt
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Osszegben allapitotta meg a felperesnek jaro tligyvédi munkadijat, tovabbi emelés pedig a
Fovarosi Itélétabla allaspontja szerint nem indokolt.

[64] Minderre tekintettel a Févarosi [télétabla az elséfoka birdsag érdemben
helytallo dontését — az elozdekben kifejtett pontositasokkal — a Pp. 383. § (2) bekezdése
alapjan helybenhagyta.

[65] A masodfoku eljarasban az alperes pervesztessége nagyobb aranyu, ezért a Pp.
83. § (2) bekezdése alapjan koteles a felperes jogi képviselete ellatasaval jaro, az Ukr. 3. § (2),
(5) és a (6) bekezdései szerint, a tényleges képviseleti tevékenység munka- ¢és
1doigényességére figyelemmel megallapitott ligyvédi munkadijbol allo fellebbezési eljarasi
koltség megfizetésére, amelyhez hozzaadodik a 4/A. §-a szerinti 4fa Osszege.

[66] A felperes teljes személyes koltségmentessége €és az alperes illetékmentessége
folytan le nem roétt — az illetékekrodl szold 1990. évi XCIIL. torvény (Itv.) 39. § (1) bekezdése
¢s a 46. § (1) bekezdése alapjan szamitott — fellebbezési eljarasi illetek a Pp. 102. § (6)
bekezdése alapjan az allam terhén marad.

Budapest, 2022. februar 23.
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a tanacs elnoke
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