DEBRECENI ITELOTABLA
P£.11.20.078/2023/7. szém

A Debreceni [télétdbla a dr. Dobra Zita iigyvéd (cim) altal képviselt felperes neve (cim)
felperesnek — a dr. Jaszter Boglarka iigyvéd (cim) altal képviselt I. rendii alperes neve (cim) 1.
rendi és II. rendii alperese neve (cim) II. rendii alperes ellen személyiségi jog megsértésének
megallapitdsa €s kartérités megfizetése irant inditott perében a Miskolci Torvényszek
10.P.20.307/2021/69. szdmu kozbensd itélete ellen az alperesek altal 70. sorszam alatt
benyujtott fellebbezés folytan meghozta a kovetkezo

kozbenso itéletet:
Az itélotabla az elséfoku birosag kdzbensd itéletét helybenhagyja.

Kotelezi egyetemlegesen az I. és a II. rendii alperest, hogy fizessenek meg 15 (tizendt) napon
beliil a felperesnek 30 000 (harmincezer) forint méasodfoku eljarassal felmeriilt koltséget;
tovabba az itélet meghozatalanak keltétél szamitott 60 (hatvan) napon beliil a Magyar Allam
javéra — az allami ad6- és vamhatosag 10032000-01070044-09060018 szamu illetékbevételi
szamldjara — 48 000 (negyvennyolcezer) forint fellebbezési illetéket. Az illeték megfizetése
soran a Debreceni [télotiabla megnevezését, a birdsagi ligyszamot, valamint a fizetésre
kotelezett addazonositd szamat kozleményként fel kell tlintetni.

Ez ellen a kozbensd itélet ellen nincs helye fellebbezésnek.
Indokolés

[1] A felperes 2006. julius 24. napjan ismerdse ajanlasara kereste fel a I1. rendli
alperes beltagsagaval miikodtett I. rendii alperesi biorezonancias rendelét azért, mert az
alhasa jobb oldalan ujjbegynyi kis gobot tapintott ki. A rendeldt vezetd orvosl belgyogyasz
szakorvos a kitapintott gob ,,cisztas képzédménynek” leirdsa alapjan — labordiagnosztikai
modszerek, képalkotoi vizsgalatok, sziilész-négyogyadsz szakorvos igénybevétele nélkiil —
biorezonancias kezeléseket alkalmazott 2017. marcius kozepéig. Miutan a felperes tovabbi
tiineteket is tapasztalt, felkereste orvos2 sziilész-ndgydgyasz féorvos magan-rendelését, aki a
vizsgalatokat kovetden a méh daganata gyantjaval korhazba kiildte. A vizsgalatokat kdvetden
2017. junius 2-an mutétére keriilt sor, amely soran 4,6 kg sulyt rezisztenciat tavolitottak el a
felperes méhével, annak a jobb oldali fiiggelékével, valamint a bal oldali petevezetékkel és
mindkét oldalrél tobb nyirokcsomoéval egylitt. A szovettani eredmény a méh joindulata
daganatat igazolta.

[2] Amennyiben az I. rendl alperes részErdl eljaro orvos a szakmai szabalyoknak
megfelelden sziilész-ndgyodgyasz szakorvos bevondsa érdekében jar el, aki elvégzi a
szlikséges vizsgalatokat, azok eredményeképpen kideriilhetett volna, hogy a felperesnél a
tévesen cisztas képzédménynek véleményezett elvaltozas valdjaban midoma, amely alapjan a
szakmai szabalyoknak megfeleléen folytatott kezelés mellett esély lett volna a tovabbi
allapotromlas megeldzésére, és ennek kovetkeztében a méh és fiiggelékei eltavolitasanak az
elkertilésére.

[3] A felperes személyiségi jogsértés tényének megallapitdsa, vagyoni €s nem
vagyoni kartérités megfizetése irant terjesztett el keresetet az I. rendii alperessel szemben, a
I1. rendii alperes mogottes felelosségének megallapitasa mellett. Kérte annak a megallapitasat,
hogy az I. rendii alperes megsértette az egészséghez fliz6d6 jogat, amikor az altala panaszolt
miomat cisztdézus képzédménynek véleményezte, arra kezelte, és nem észlelte, hogy a kezelés
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soran a szervezetében koros folyamat megy végbe. Megsértette a tdjékoztatashoz fliz6do
jogat, amikor nem tdjékoztatta arrdl, hogy a panasza tisztazasahoz tovabbi szakorvosi
vizsgalatra van sziikség, a kezelése pedig nem biztos, hogy hatisos. Az I. rendli alperes
magatartdsa miatt csak késon keriilt azonositasra az allapota, amikor a miéma eltavolitasdhoz
feltar6 mitétre, és a méh, valamint a fliggelékének eltavolitasara volt szlikség.

[4] Az alperesek a kereset elutasitasat kérték. Vitattak, hogy a felperes az alhas
jobb oldalan kitapintott ujjbegynyi kis géb miatt kereste volna fel a rendeldt. Allitottak, hogy
a biorezonancias kezelés a felperes 6nkéntes vallaldsan alapult. Eldéadtak, hogy orvosl orvos
tobbszor kozolte a felperessel, hogy keressen fel szakorvost, amelytdl a felperes elzarkozott.

[5] Az elséfoku birdsag kdzbenso itéletében megallapitotta, hogy az I. r. alperest
teljes kartéritési felelosség terheli — a II. rendii alperes mogottes feleléssége mellett — a
felperest ért abbol ered0 vagyoni €s nem vagyoni karért, hogy a midmat cystozus
képzédménynek véleményezte és a felperest ennek megfeleld kezelésben részesitette, hogy
nem ¢észlelte a kezelés soran a felperes szervezetében végbemend mioma nodvekedését
eredményez6 koros folyamatot, tovabba hogy nem tdjékoztatta a felperest a helyes diagnozis
megallapitdsahoz elengedhetetlen szakorvosi vizsgalatok sziikségességérdl, valamint arrol,
hogy az altala nyujtott kezelés hatékonysaga kétséges, amely kovetkeztében a felperesben
novekvé midoma eltavolitdsahoz feltdrd miitétre, tovabba a méh és fiiggelékének eltavolitasara
volt sziikség.

[6] A kozbenso itélet indokoldsa szerint — az egészségiigyrdl szolo 1997. évi
CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eiitv.) 244. §-anak és a Polgari Torvénykonyvrol szolo 1959.
évi IV. torvény (a tovabbiakban: 1959. évi Ptk.) 318. §-anak (1) bekezdése felhivasaval — a
peres felek kozott nem konvencionalis gyogyitd és életmindségjavitd ellatdsra irdnyuld
egészségiigyi szolgaltatasi jogviszony jott létre. Az alperesek vitatdsa ellenére, a
meghallgatott tanuk vallomdasa alapjan, tényként allapitotta meg, hogy a felperes 2006
juliusaban kifejezetten amiatt kereste fel az I. rendl alperesi rendel6t, mert az alhas jobb
oldalan ujjbegynyi kis gobot tapintott ki, amelyet a vizsgalatot végzd orvos cisztds
képzédménynek véleményezte €s a biorezonancias kezelésre a felperes alhasi cisztdja miatt
kertilt sor. A diagnozis felallitdsa és a terapia eldirdsa eldtt sziikséges lett volna sziilész-
négyogyasz szakorvos bevondsa, valamint ultrahang vizsgalat megtorténte, amely mulasztés
szakmai szabalyszegésként értékelhetd. Orvosszakértdi bizonyossadggal megéllapithatéan az 1.
rendi alperes altal cisztas képzédménynek diagnosztizalt leiomioma mar 2006-ban jelen volt
a felperesnél, amelyet orvosl orvos azért nem ismert fel, mert a sziikséges szakorvosi
vizsgalatokat nem folytatta le.

[7] Az alperesek nem tudtdk bizonyitani, hogy kozolték a felperessel, hogy
keressen fel szakorvost. Az I. rendli alperest szigorti dokumentécios kotelezettség terhelte. A
perfelvétel lezarasaig becsatolt okiratokban nem lelhetd fel arra adat, hogy ez iranya
tajékoztatast adott volna az orvos, a birdsdg kérdésére pedig az alperesi képviseld ugy
nyilatkozott, hogy nem allnak rendelkezésre olyan okiratok, amellyel tudnék igazolni, hogy a
felperest orvos1 szakorvoshoz kiildte.

[8] Az elséfoku birdsag szerint a szakértéi véleménybdl az is tényként volt
megallapithato, hogy nincs igazolt 6sszefliggés a mioma novekedési liteme és a biorezonancia
kezelés kozott, kovetkezésképpen az 1ényegében érdemben nem befolyéasolta annak mérete
novekedését.

[9] A beszerzett szakvélemény aggalytalan volt, ezért az alperesek 0j szakértd
kirendelésére vonatkozo6 bizonyitasi inditvanyat elutasitotta.

[10] Osszességében a lefolytatott bizonyitasi eljaras eredményeként az volt
megallapithatd, hogy a kimentési kotelezettségének az I. rendi alperes nem tudott eleget
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tenni, ezért kartéritési feleléssége 4ll fenn, a kozbensd itélet rendelkezd részében
megallapitott magatartasa okan.

[11] Az alperesek a fellebbezésiikben kérték elsddlegesen az elséfoktl birdsag
kozbensd itéletének a megvaltoztatasat és a kereset elutasitdsat, masodlagosan a kdzbensd
itélet hatalyon kiviil helyezését €s az elséfoku birdsag 0j eljarasra és 0j hatarozat hozatalara
utasitasat.

[12] Kiemelték: az, hogy a felperes 2006. julius 25. napjatol kezdédéen 2017.
augusztusaig igénybe vette az I. rendii alperes altal nyujtott szolgaltatast, a sajat dontése volt,
arra nem kényszeritették. Cafoltdk, mely szerint az 1. rendli alperes a midmat cisztas
képzédménynek véleményezte volna, ugyanis a kiegészitd szakértéi vélemény is azt
tartalmazta, hogy valdszintisithetd, miszerint a midma mar 2006-ban is jelen volt, de ebbdl az
kovetkezik, hogy lehetséges, hogy még nem. Semmilyen irat nem allt rendelkezésre a felperes
felel6tlen magatartasa okan arrél, hogy milyen volt 2006-ban az egészségi allapota, ezért fel
sem meriilhetett, hogy sziilész-n0gyogyasz szakorvos segitségét kellene igénybe venni, hiszen
a felperes altal el6adott panaszok nem utaltak midmara, tehat csak feltételezés a mioma abban
az iddszakban kialakulésa.

[13] A fellebbezés szerint a jobb oldalon midéma nem véleményezhetd, ugyanis a
mioéma egy joindulatt méhizomba beagyazddott daganat, tehat a méhen beliil helyezkedik el,
amely a ndi testben kozépen taldlhatd és nem jobb oldalt. Maga az itéleti indokolas tényként
rogziti, hogy az alhas jobb oldalan ujjbegynyi kis gobot tapintott ki a felperes. Ha ez valos
informacidszolgaltatas volt, ugy az egyértelmiien megallapithatdo, hogy nem mioma volt,
hiszen az nem a jobb oldalon helyezkedik el, tehat még amennyiben az I. rendli alperes orvosa
valamit kitapintott is jobb oldalt, az bizonyossaggal ciszta volt, igy nem volt olyan
kotelezettség, hogy a felperest sziilész-nogyogyasz szakrendelésre kellett volna kiildeni.

[14] A kezelési lapon tett bejegyzések igazoltdk, hogy orvosl folyamatosan
torekedett arra, hogy a felperes vegyen részt képalkotd diagnosztikai vizsgéalaton, de
szamtalan probalkozas ellenére ezt egyetlen alkalommal sem tette meg. A felperes igy sajat
maganak idézte eld azt, hogy csak egy radikalis mutét altal tudtdk a ndéi egészségligyi
panaszaitdl megszabaditani. Mindezen feliil a tevékenység megkezdése elott az azt
alkalmazni kivano orvos is elvégezheti az eldzetes szakorvosi vizsgélatot, amennyiben
rendelkezik olyan szakorvosi képesitéssel, amely feljogositja a beteg vizsgélatara és
ellatasara, amely vonatkozasaban orvosl belgyogyasz szakorvos is eljarhatott, azaz az ellatast
a szakmai szabalyoknak megfeleléen végezte.

[15] Hangstlyoztak: semmivel nem igazolta azt a felperes, hogy az 1. rendi alperes
ne adott volna tdjékoztatast arrdl, hogy a kezelés hatékonysaga kétséges. A 2022. augusztus
29. napjaval becsatolt iratok alapjan igazoldsra kerilt, hogy az I. rendli alperes a
dokumentacios kotelezettségeinek teljes korlien eleget tett, az anamnézis, diagnézis ¢és kezelés
felallitasa soran tobb oldalon keresztiil jegyzetelt egy altala szerkesztett dokumentum
formara.

[16] Helytelen az elséfoku itéleti megallapitas, mely szerint a figyelmen kiviil
hagyott utélagos bizonyitas az alperesek Onhibajabol tortént késedelmesen. A tizezer fot
meghaladé beteganyaggal miikodo 1. rendii alperestdl nem volt elvarhato, hogy 2021. julius 5.
napjaig, a perfelvétel lezarasdig valamennyi iratot a birdsdg rendelkezésére bocsasson.
Felhivta azt is, hogy rosszhiszemii pervitelt valositott meg a felperes azzal, hogy nem adta
meg az alperesek altal meghallgatni kért tanuk részére a titoktartds aloli felmentést és ezért
ebben a részben a bizonyitas nem vezethetett sikerre. Inditvanyozta a masodfoku eljarasban a

. Szovetsége elndkének a tanukénti meghallgatasat arra, hogy a természetgyogyaszati
eljarasok, kezelések, iratkezelések, orvos-beteg viszony hogyan alakulnak.
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[17] A felperes a fellebbezési ellenkérelmében az elséfoku kozbensd itélet helyes
indokai alapjan valé helybenhagyasat kérte.

[18] Felhivta, hogy az Eiitv. egyértelmii rendelkezést fogalmaz meg arrél, hogy a
nem konvenciondlis gyogyitd eljardsok alkalmazasa soran a betegjogok, a tdjékoztatasi és
dokumentéacidos kotelezettség tekintetében a konvenciondlis gyogyitdsra vonatkozo
jogszabalyi rendelkezések alkalmazanddk. Ennek okan akdr korhazi osztalyrodl van szo, akar
biorezonancias rendeldérdl, az eldirdsok azonosak, azok megsértése jogellenes magatartasnak
mindsiil.

[19] Hangsulyozta, hogy ami a midéma jelenlétével kapcsolatos orvosszakértoi
bizonytalansagot illeti, az elséfoku birésag helyesen hatarozta meg a bizonyitasi érdeket,
hiszen az alpereseket terhelte a feleldsség aloli kimentés, kizarolag akkor mentesiiltek volna a
felel0sség alol, ha az orvosszakértdi vélemény kizarja annak a lehetdségét, hogy a midoma
2006. juliusdban mar létezett, a szakvélemény azonban ennek tényét nem kizarta, épp
ellenkezoleg: valosziniisitette. Annak megitélése, hogy a miéma pontosan hol helyezkedett el,
utodlag nem lehetséges. Az alperesek a felvetés megitélése targydban szakmai kompetenciaval
nem rendelkeznek, ezért az a hivatkozasuk, hogy az altaluk megjelolt helyen nem lehetett,
kiilondsen a per egyéb adatai fényében, sulytalan. Ramutattak, hogy az alhasban panaszlott
problémédk miatt az erre vonatkoz6é kompetencidja hianydban az 1. rendli alperesnek a
felperest nOgyogyasz szakorvoshoz kellett volna utalnia. A szakvélemény egyértelmiien
igazolja ezt a mulasztast, ami egyben szakmai szabalyszegésnek is mindsiil.

[20] Tévesen hivatkoztak az alperesek a tajékoztatdsi kotelezettség teljesitésével
kapcsolatos bizonyitasi érdekre is. Miutdn a felréhatésag aloli kimentés korében az
egészségligyi szolgaltatot terheli annak bizonyitdsa, hogy mindenben a jogszabalyi és szakmai
eléirasok szerint, a kellé gondossaggal jart el és miutdn nemleges dolgot, valaminek a hianyat
bizonyitani nem lehetséges, a tajékoztatasi kotelezettség teljesitésének bizonyitdsa is az
alpereseket terhelte. A t4jékoztatas tényét és tartalmat a torvényi rendelkezések folytan
dokumentalni kell, ezért azt a birdi gyakorlat tanuvallomassal nem tekinti potolhatonak. Az
alperesi kezeldorvos hozzatartozéinak mint taniknak a meghallgatasat emiatt ellenezte és
dontott ugy, hogy nem adja meg résziikre a felmentést a titoktartasi kotelezettség alol. Ezen
tal az wutdlagos Dbizonyitékként csatolni szadndékozott iratok egyike sem rogzit
tajékoztatasnyujtassal kapcsolatos feljegyzést, azok nem lettek volna alkalmasak a
tajékoztatds megtorténtét igazolni. A dokumentumok ezzel kapcsolatos alkalmassaga
egyébkeént is ellentmondassal van azzal az alperesi védekezéssel, mely szerint fel sem mertilt,
hogy sziilész-ndgyogyasz segitségét kellene igénybe venni a felperesnek, hiszen az altala
rogzitett panaszok nem utaltak midomara.

[21] Egyetértett az elséfoku birésagnak a szakvélemény aggalytalansidgara, a
meghallgatott tantk nyilatkozatanak relevancidjara, a bizonyitds tovabbfejlesztésének
indokolatlansagara vonatkozo allaspontjaval és hangsulyozta, hogy a ... Szovetsége elndkének
a masodfoku eljarasban meghallgatdsa azon tal, hogy a per eldontéséhez sziikséges relevans
informacio attdl nem varhatd, a polgari perjogi rendelkezésekbe is iitkozik.

[22] Az itéldtabla a fellebbezést nem taldlta alaposnak.

[23] Az elséfokt birésag a tényallast a jogvita eldontéséhez, és a felperes altal
perbe vitt anyagi jogi igény alapossdganak megallapitasdhoz sziikséges mértékben
teljeskortien feltarta és azt a bizonyitékok logikus és okszerti mérlegelése alapjan helytalldan
allapitotta meg. A jogszabalyi rendelkezéseket megfelelden hivta fel és a jogvita elbiralasdhoz
azokat helyesen alkalmazta, érdemi dontése jogi érveit az itélotabla minden részében osztotta.
Az eljaras szabalyai semmiben nem sériiltek; helyesen mindsitette az elséfoku birdsag a felek
jogviszonyat, megfelelden jelolte meg az alperesek feleldsségére irdnyadd szabalyokat, a
felek bizonyitési érdekeit az eljarasi szabalyokhoz és az orvosi kartéritési perekben kialakult



Debreceni [télétabla 5
I1.P£.20.078/2023/7/11

gyakorlathoz igazoddan helyesen hatarozta meg, és okszerli mérlegelés alapjan foglalt allast
akként, hogy a felperes bizonyitani tudta az egészségkarosodasa és az I. rendl alperes
magatartdsa kozotti okozati Osszefiiggést, mig az alperesek a feleldsség aldl nem tudtak
magukat kimenteni. A fellebbezés nem hozott el olyan érveket, amelyekre az elséfoku itélet
ne adott volna mar kimeritd magyarazatot, igy azok megismétlése sziikségtelen.

[24] Csupan a fellebbezésben eldadottakra tekintettel mutat ra az itélotabla az
alabbiakra:
[25] Az alperesek kérték a kozbenso itélet hatdlyon kiviil helyezését is, de annak

indokait nem adték eld. Az ligy érdemi eldontésére kihato 1ényeges eljarasi szabalysértést és
az anyagi pervezetés hibajat az itélotabla nem észlelt, ezért az els6foku kozbenso itéletet a
fellebbezési kérelem és ellenkérelem korlatai kozott, érdemben biralta feliil.

[26] Az elséfoku birdsag altal is helytalloan hivatkozott Eiitv. 77. § (3) bekezdése
szerint minden beteget — az ellatas igénybevételének jogcimére tekintet nélkiil — az ellatasban
résztvevoktol elvarhatdo gondossaggal, valamint a szakmai és etikai szabalyok, illetve
iranyelvek betartasaval kell ellatni.

[27] Az Eiitv. 104. § (1) bekezdése szerint a nem konvenciondlis gyogyitd és
¢letmindségjavito eljarasok célja az egészségligyi allapot kedvezd befolydsolasa, a betegségek
megeldzése, valamint az egészséget veszélyeztetd, illetve karositdo tényezokkel szembeni
védekezés lehetové tétele. Ezekre a nem konvencionalis gyogyitd és életmindségjavitd
ellatasokra rendelkezik akként az Eiitv. 104. § (4) bekezdése, hogy a betegjogok, a
tajékoztatasi €és dokumentacios kotelezettség, valamint az ellatast végzd személyek jogai €s
kotelezettségei tekintetében a torvény II. és a VI. fejezeteiben foglaltakat — azaz a
konvencionalis ellatasra vonatkozo szabalyokat — kell megfelelden alkalmazni.

[28] A peres felek kozott e jogszabalyi rendelkezés hatalya ald tartozo kotelmi
jogviszony jott 1étre, amelyre ugyancsak az els6foku birdsag altal helyesen megallapitottan
vonatkoztak a természetgyodgyaszati tevékenységrol szolo 40/1997. (I11.5.) Kormanyrendelet,
illetve a természetgyogyaszati tevékenység gyakorladsanak egyes kérdéseirdl szolo 11/1997.
(V.28.) NM rendelet szabdlyai is. Mindezek alapjan az els6foku birosag helytalloan foglalt
allast abban a kérdésben, hogy az I. rendl alperes a természetgyogyaszati tevékenysége
gyakorlasa soran az egészségligyi torvény hatalya ala tartozo olyan tevékenységet végzett,
amelynél fogva pontosan ugyanolyan dokumentécids €s tajékoztatasi kotelezettség, valamint
érdemi felelOsség is terhelte, mintha orvosi ellatasban részesitette volna a felperest. Az Eiitv.
77. § (3) bekezdése szerinti gondos eljaras magas szintii kovetelménye tehat az I. rendii
alperest ugyanugy terhelte, mintha konvencionalis gyogyitd tevékenységet nyujtott volna.
Ezért nem volt jelentdsége annak a hivatkozasnak, hogy a kezelés igénybevétele a felperes
sajat dontése volt, arra nem kényszeritették; mivel nem a jogviszony létrejottét, hanem annak
alapjan az I. rendii alperestdl elvarhat6 szakmai magatartas megfeleldségét kellett megitélni.

[29] Az elséfoku birdsdg ugyancsak helytalléan foglalt allast a felek bizonyitasi
érdekeirdl. Az 1959. évi Ptk. 339. § (1) bekezdésébdl és az Eiitv 77. § (3) bekezdésébol
kovetkezOen az egészségiigyi szolgaltatd kartéritési feleldéssége akkor allapithatdé meg, ha
bizonyithatd a kar bekdvetkezése, a jogellenes karokozd magatartés, a felréhatd karokozo
magatartds és az okozati dsszefiiggés a kar bekdvetkezése és a karokozd magatartas kozott. A
kartérités altalanos tilalmébol — tehat a jogellenesség vélelmébdl — kovetkezéen az
egészségiigyi szolgaltatd kartéritési felelosségének sajatossagat nem a specidlis anyagi
jogszabalyi rendelkezés, hanem a bizonyitasi teher eljarasjogi értelmezése adja.

[30] A polgéari perrendtartasrol szold 2016. évi CXXX. torvény (Pp.) 265. §-dnak
(1) bekezdésébdl kovetkezd altalanos eljarasjogi szabdly, hogy a perben jelentds tényeket
altalaban az a fél kdoteles bizonyitani, akinek érdekében 4ll, hogy azokat a birdsadg valonak
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fogadja el, tovabba a bizonyitas elmaradasanak vagy sikertelenségének a kovetkezményeit is
ez a fél viseli. Ebbodl kovetkezden az egészségiigyi szolgaltatd kartéritési pereiben a beteg
vagy hozzétartoz6 (kdrosult) bizonyitasi kotelezettsége az okozatossag, mig az egészségiigyi
szolgaltatd (karokozo) bizonyitasi kotelezettsége a felrohatosag aloli kimentés. A biroi
gyakorlat a kéarosulttol az okozatossdg korében annak a bizonyitasat varja el, hogy az allitott
karokozéas az egészségiigyi kezelések sordn vagy azzal egyidében kovetkezett be, de nem
varja el a hiba okdnak a pontos meghatarozasat, és ezzel szemben az egészségiigyi szolgaltato
kotelezettségévé teszi annak a bizonyitasat, hogy a beteg kezelése soran az elvarhatd
gondossaggal jart el, vagy a karosodas egyébként is bekdvetkezett volna, tehat a hiba konkrét
okanak a bizonyitatlansiga mar a karokozé egészségiigyi szolgaltaté terhén marad. (igy
Debreceni {télétabla P£1.20.042/2014/9.). A gyogyulasi esély elvesztésének vizsgalata pedig
nem az okozatossagi Osszefliggés, hanem a felrohatosag korébe tartozik. Az esély
elvesztésénél a karokozot terhelé olyan, a gondos magatartds kovetelményét sértd
tevékenység vagy mulasztas értékelhetd, amelynek van oksagi kapcsolata az eredménnyel, az
adott esetben az egészségkarosodds mértékének csokkenésével vagy elmaraddsaval. A
felrohatdsag korében pedig abbdl kell kiindulni, hogy a gyogyulasra valo esély érték, amely a
kezelés alatt allo személyhez kotddik, igy személyhez fliz6d6 védett jog, amelynek az
elvesztése vagy csokkenése a kar, és igy a kartéritési felelosség alapja. A gyogyulasra valod
esély elvesztése teljes bizonyossaggal nem mondhatoé ki, &m amennyiben az egészségiigyi
szolgaltatd az elvarhatdé gondossdgot nem tanusitotta, csak akkor mentesiilhet a felel0sség
aldl, ha bizonyitja, hogy a tdle elvarhatd gondossag tanusitasa ellenére nem lett volna esély az
egészségkarosodas teljes vagy részleges elkeriilésére. Ha valdsziniisithetd, hogy az idoben
torténd felismerés és beavatkozas mellett akar minimalis, de redlis esély lett volna a hatranyos
kovetkezmények elkeriilésére, akkor a kartéritési feleldsség megallapithato.

[31] A felperes az okozatossag korében a bizonyitasi kotelezettségének eleget tudott
tenni, mig az alperesek kimentése nem volt eredményes. Annak a meghatarozasa, hogy a
felperes egészségi allapota hogyan alakult és ehhez képest az 1. rendii alperest milyen szakmai
szabalyok terhelték, olyan szakkérdés, amellyel a birésag nem rendelkezik, ezért a Pp. 300. §-
anak (1) bekezdése alapjan fennalltak a szakértd alkalmazasanak feltételei. A perben kirendelt
igazsagiigyi orvosszakértd véleménye alapjan pedig az 1. rendii alperes orvosa altal cisztas
képz8dménynek diagnosztizalt leilomioma mar 2006-ban jelen volt a felperesben, amelyet
azért nem ismert fel, mert a sziikséges szakorvosi vizsgalatokat nem folytatta le. Nem
foghatott helyt az a fellebbezési hivatkozds, amely a méh emberi testben valod
elhelyezkedésén keresztiil, annak felperes altal leirt tiinetekkel vald Osszevetésével vitatta a
felperes egészségi allapotat: Orvosszakértdi kérdés ugyanis, hogy a midma objektive okozhat-
e olyan tiineteket, mint amilyenekrdl a felperes 2006-os allapotat tekintve beszdmolt. A
vélemény e vonatkozasban is egyértelmii volt abban, hogy a felperes tiineteit, melyekkel az
alperesekhez fordult, mar az a midma okozta, amelynek az eltavolitasara évekkel késdbb
sebészeti uton sor keriilt. A szakértdi vélemény alapjan megfelelden megallapithatd volt a
gondossagi kovetelmény sérelme: a diagnozis felallitasa és a terdpia eldirdsa eldtt sziikséges
lett volna sziilész-ndgyogyasz szakorvos bevondsa, valamint az ilyen orvos altal végzett
vizsgalat részét képezd ultrahangvizsgélat elvégzése és ezek olyan mulasztast képeztek,
amelyek szakmai szabalyszegésként értékelhetok. A fellebbezésben kifogasolt bizonytalansag
az alperesek terhére értékelendd, a felelésség aldli mentesiiléshez az emlitett koriilmény
kétséget kizar6 megallapitasara lett volna sziikség, ami éppen az orvosszakértdi vélemény
adatai alapjan nem volt lehetséges. A szakértéi vélemény a feleldsség megallapitasdhoz
sziikséges szakmai adatokat magaban foglalta, a szakértdi bizonyitds tovabbfejlesztése a
jogalap tekintetében sziikségtelen volt. Az alperes fellebbezési allaspontjaval szemben az
itélotabla a szakvéleményt aggélytalannak, hianytalannak, a bizonyitott tényekkel ellentétben
nem allonak talélta, a szakértd az alperesi észrevételekre részletes és szakmailag kifogéstalan
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nyilatkozatokat adott, a Pp. 316. § (1) bekezdése szerint a szakvélemény mell6zésének a
torvényes feltételei nem allnak fenn.

[32] Mivel tehat az el6zdek szerint tényként kellett megallapitani, hogy 2006-ban a
felperesnél mar a mioma fejlédése folytan jelentkezett a panaszolt tiinet, ezért nem volt
elfogadhat6 az az alperesi €rvelés, miszerint emiatt nem volt kotelezettsége az 1. rendil
alperesnek, hogy a felperest sziilész-ndgyodgyasz szakrendelésre kiildje. Ennek egyébként
éppen az a fellebbezési hivatkozas is ellentmond, mely szerint orvosl folyamatosan torekedett
arra, hogy a felperes vegyen részt képalkotd diagnosztikai vizsgalaton. Az alperesek
ugyanakkor alaptalanul hivatkoztak arra, hogy a szakorvosi vizsgalat sziikségességérol adott
tajékoztatassal mentesiiltek a feleldsség alol. Az egészségligyi szolgaltatot az Eiitv. 136-137.
§ szerinti dokumentacids kotelezettség terheli, de dnmagaban a dokumentacié hianyossagai
még nem eredményezik a kartéritési feleldsséget. Az alpereseknek kellett ugyanis azt
bizonyitaniuk, hogy a beteg ellatdsaban résztvevoktdl elvarhaté gondossidgot az I. rendii
alperes tanusitotta, a szakmai és etikai szabalyokat, iranyelveket betartotta. A bir6i gyakorlat
a dokumentacios hidnyossagokat a bizonyitasi sziikséghelyzet korében értékeli: abbol indul
ki, hogy nem a beteg, hanem az egészségiigyi szolgaltato van abban a helyzetben, hogy a
kezelés teljes relevans folyamatat megfelelden irdsban rogzitse, ezaltal vita esetén
bizonyithatja, hogy mindenben az elvarhatd gondossaggal, a szakmai szabalyoknak
megfelelden jart el. Ha az elvarhat6 gondossag kdvetelményének teljesiilése éppen azért nem
allapithatdé meg, mert a dokumentacid hidnyos, akkor teljesiiltek a kartéritési feleldsség
feltételei. A szabad bizonyitasi rendszer alapjan ugyan nem lenne elméletileg kizart, hogy a
kezelés azon adatait, amelyet a dokumentaci6 nem tartalmaz, az egészségiigyi szolgaltaté mas
modon — igy tantvallomdssal — bizonyitsa, a birdi gyakorlat azonban az egészségligyi
szolgaltatas jellegébdl kovetkezdéen nem engedi a hianyzd okirati bizonyitékok tartalméanak
tantivalloméssal helyettesitését (igy Kuria Pfv.I11.20.736/2014/5.). Az 1. rendt alperes
dokumentécios kotelezettsége az orvosi ellatdsban résztvevokével azonos volt, ami egyuttal
azzal a kovetkezménnyel is jart, hogy a felel0sség aldli mentesiilést esetlegesen eredményezo
tajékoztatas megadasanak tényét és annak tartalmat a kezelési dokumentdcidban irasban
rogzitenie kellett volna. Mivel ez nem tortént meg, igy azt tényként megallapitani a perben
nem lehetett, hogy az 1. rendli alperes részérdl tajékoztatast adtak volna a felperesnek a
szakorvosi vizsgalat szlikségességérdl. Ennek elmaradasa pedig a felperes késébb
bekovetkezett egészségromlasara tekintettel, az alperesek feleldsség aldli mentestilését ezen
az alapon kizarta.

[33] A fellebbezés e korben pedig alaptalanul sérelmezte az altala az els6foka
eljarasban megjelolt tanuk meghallgatasanak hidnyat. Kétségtelen, hogy a felperes az orvosi
titoktartas aloli felmentést a tanuknak nem adta meg, de a tényallds megallapitasa kapcsan
nem is ennek volt jelentdsége, hanem annak, hogy a tantivallomassal az orvosi dokumentacios
kotelezettség ald esd tények nem igazolhatok, a dokumentaltsag hianyat tantivallomassal
potolni nem lehet. Igy a tanuvallomasok objektive nem lettek volna egyébként sem
alkalmasak arra, hogy az alperesek bizonyitasi kotelezettsége ald esé tényt igazoljak,
amelybdl az is kovetkezik, hogy az els6foku birdsag altal megallapitott tényallas nem azon a
koriilményen alapult, hogy a felperes nem adta meg az emlitett tantiknak a titoktartas aloli
felmentést. A titoktartasi kotelezettség aloli felmentés elmaradésa a felperes részérdl nem volt
visszaélésszerli, mert az igazolni kivant tény, illetve koriilmény vonatkozdsaban a
dokumentummal torténd igazolds volt a kizarélag megfeleld lehetdség. Az a koriilmény
pedig, hogy az alpereseket e vonatkozasban bizonyitasi kotelezettség terhelte, nem
azonosithatd a bizonyitasi sziikséghelyzettel, annak a Pp. 265. § (2) bekezdésében irt torvényi
feltételei nem allnak fenn.
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[34] Alaptalanul kérte a fellebbezés a ... Szovetsége elnokének tanuként
meghallgatasat. A per eldontése szempontjabol mar azok a koriilmények sem relevansak,
amelyek igazolasidra a tani meghallgatdsat az alperesek inditvanyoztdk, mivel a perbeli
eseményekrdl sem kozvetlen, sem kozvetett informacidval nem rendelkezik, ilyet maguk az
alperesek sem allitottak. Mindezen felil a Pp. 373. § (1)-(5) bekezdései értelemben a
masodfoku eljarasban utdlagos bizonyitasnak csak kivételesen lehet helye, az ezt megalapozo
jogszabalyi feltételek azonban nem teljesiiltek, mivel az utdlagos bizonyitdst megalapozo, a
masodfoku eljarasban eléadhato — a fél 6nhibajan kiviili okbol az elséfoku itélet meghozatalat
megeldz0 targyaldas berekesztését kovetden a fellebbezé fél tudomasara jutd vagy
bekovetkezd — tény bizonyitdsanak nem volt helye, valamint nem indokolta a bizonyitast
téves elséfoku anyagi pervezetés, a masodfokt birdsag pedig anyagi pervezetést nem végzett.
Az a hivatkozas, hogy a beteganyag nagysaga alapjan az iratokat teljeskoriien nem bocsatotta
az els6foku birdsag rendelkezésére, az I. rendli alperes érdekkdrében jelentkezd, az onhiba
aloli kimentésre nem alkalmas.

[35] Mindezekre tekintettel az itélotabla az elséfoku birdsag itéletét, annak helyes
indokai alapjan, a Pp. 383. § (2) bekezdése alkalmazasaval helybenhagyta.

[36] Az alperesek a masodfoku eljarasban is pervesztesek lettek, ezért a Pp. 83. §
(1) bekezdése alapjan viselik a felperes ligyvédi képviselettel felmeriilt perkoltségét, melynek
Osszegét az itélotabla a fellebbezett értékkel és az alperesi jogi képviselok altal kifejtett
képviseleti tevékenységgel aranyban allapitott meg a 32/2003. (VIIL.22.) IM rendelet 3. § (2)
bekezdés a) pontja, (5) és (6) bekezdése alapjan.

[37] Az eljaras az illetékekrdl szolo 1990. évi XCIIL torvény (Itv.) 62. § (1)
bekezdés b) pontja alapjan targyi illetékfeljegyzési jogos volt, igy az allam eldlegezte az Itv.
46. § (1) bekezdése alapjan megallapitott fellebbezési eljarasi illetéket, amelyet masodfoka
pervesztessége miatt, figyelemmel a Pp. 101. § (1) bekezdésében foglaltakra is, ugyancsak a
felperes viseli.

Debrecen, 2023. majus 18.

Dr. Pribula Laszl6 s.k. a tanacs elndke, Dr. Répassy Arpad s.k. eléadé bird, Dr. Gardosi Judit
s.k. bird



