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A Kiria a jogerds rész- és kozbenso itéletet azzal a pontositassal tartja fenn hatalyadban, hogy

az alperes felelosséggel tartozik kiskora B.J. egészségkarosodasaval oOsszefiiggésben a
felpereseket ért karokért €s nem vagyoni sérelemért.

Kotelezi az alperest, hogy 15 napon beliil fizessen meg a felpereseknek mint egyiittes
jogosultaknak 38.100 (harmincnyolcezer-szaz) forint feliilvizsgalati eljarasi koltséget.

Megallapitja, hogy a le nem rott 70.000 (hetvenezer) forint feliilvizsgalati eljarasi illetéket a
Magyar Allam viseli.

A rész- és kozbenso itélet ellen feliilvizsgalatnak nincs helye.

Indokolas

A feliilvizsgalat alapjaul szolgalé tényallas

[1] A felperesek perben nem 4ll6 kiskort gyermeke, 2016. november 29-én sziiletett az
alperes korhdzban; megelézdleg az 1. rendi felperes terhesgondozadsat részben szintén az
alperes végezte.

[2] A gyermek bal felsd végtagja a konyokiziileti tajbol disztalisan teljesen hidnyzik, a
végtagcsonkon egy borfiiggelek és egy behtizodas van. A gyermek a csonkot jol hasznalja

minden testhelyzetben, de motoros fejlédése elmaradast mutat életkora atlagatol. Megkésett
beszédkészsége miatt fejlesztésre szorul.

A kereseti kérelem és az alperes védekezése

[3] Az I-1II. rendi felperesek a Polgéari Torvénykonyvrdl szold 2013. évi V. torvény (a
tovabbiakban: Ptk.) 2:43. §-ara és 2:51. § (1) bekezdés a) pontjara alapitott keresetiikben
annak megallapitasat kérték, hogy az alperes megsértette az 1. rendii felperes dnrendelkezési
¢s csaladtervezéshez, valamint a teljes, egész ¢s egészséges csaladban ¢léshez fiz6do
személyiségi jogat, mig a II. rendl felperes csaladtervezéshez, valamint a teljes, egész ¢és
egészséges csaladban éléshez fliz6d6 személyiségi jogat. Emellett személyenként 11.000.000
forint sérelemdij és kamata, egyetemlegesen 4.302.231 forint vagyoni kartérités és kamata,
tovabba a jovore nézve havi 376.610 forint koltségpotld jaradék megfizetésére kérték
kotelezni az alperest.

[4] Hivatkozasuk szerint az alperesnek felrohaté diagnosztikus tévedés miatt nem dertilt
fény magzati korban gyermekiik csontos, a vazat érint6 fogyatékossagara, igy nem élhettek a
magzati ¢€let védelmérdl sz6l6 1992. évi LXXIX. térvény (a tovabbiakban: Mvtv.) 6. § (3)
bekezdésében foglalt jogukkal, amely szerint a terhesség 20. hetéig — diagnosztikus eljaras
elhuzdodasa esetén 24. hetéig — szakithaté meg, ha a magzat genetikai, teratoldgiai artalmanak
valdszinlisége az 50%-ot eléri.

[5] Az alperes érdemi ellenkérelmében a kereset elutasitasat kérte — egyebek mellett —
arra hivatkozéssal, hogy a késon felismert rendellenesség nem mindsithetd olyan eltérésnek,
amely alapot adhatott volna a terhesség megszakitasara az Mvtv. 6. § (3) bekezdése alapjan.
Allitotta, hogy ilyen tipusu eltérések miatt a genetikai tanacsadd nem ajanlja fel a sziildknek a
terhességmegszakitas lehetdségét.

[6] Az alperes pernyertessége érdekében beavatkozott biztosito ellenkérelmében szintén
a kereset elutasitasat kérte.

Az elsofoku itélet és a masodfoku rész- és kozbenso itélet
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[7] Az elséfoku birdsag itéletével a keresetet elutasitotta.

[8] A kiegészitett szakértdi véleménybdl azt a kovetkeztetést vonta le, hogy a gyermek
testi fogyatékossdgai szindromat — amely esetlegesen genetikai vagy teratologiai eredeti
lenne — nem alkotnak; egyben rogzitette, hogy a gyermek mentalis deficitben nem szenved. A
szakvélemény alapjan kiemelte, hogy az alperesnél késziilt elsé és masodik trimeszterbeli
szlir6 ultrahangvizsgalat soran a bal oldali alkarcsontok részleges hianya, valamint a jobb kéz
ujjperceinek lecsapott allapota lett volna detektalhato.

[9] Kifejtette, hogy az Mvtv. 6. § (3) bekezdése sem teremt arra lehetdséget, hogy
barmely magzati rendellenesség észlelése esetén a terhesség megszakitasara keriiljon sor.
Megitélése szerint az Mvtv. 6. § (3) bekezdésében foglaltakat az Alaptorvény II. és 28.
cikkének megfelelden, tovabba az Mvtv. preambulumaval 6sszehangban, tovabba a térvény
rendszerében kell értelmezni.

[10] Okfejtése szerint az anya Onrendelkezési joga nem lehet korlatlan, semmilyen
jogszabalyi célbol vagy orvosszakmai megfontolasbol nem kovetkezik, hogy az a megkdtés,
amely a 12. hétig csak a stlyos magzati fogyatékossdg vagy karosodas esetén teremt
lehetdséget az anya szamara az onrendelkezési jog esetleges gyakorlasara, az az Mvtv. 6. § (3)
bekezdése szerinti hataridében teljesen elenyésszen, vagy korlatlanna valjon a magzat élethez
val6 joga felett.

[11] Indokolédsa szerint a genetikai gondozotol az varhatd el, hogy a magzat sulyos
rendellenességét mérje fel [Mvtv. 6. § (1) bekezdés], vagy az élettel Osszeegyezhetetlen
korkeéprol nyljtson tajékoztatast [Mvtv. 6. § (4) bekezdés], a (3) bekezdés szerinti esetben
pedig olyan jelre, jelekre hivja fel az anya figyelmét, amelyek valamely szindréma
eléfordulasanak valoszintiségét legalabb 50%-os eséllyel prognosztizaljak eldre. Az elséfoku
birdsag allaspontja szerint az Mvtv. 6. § (3) bekezdése helyesen igy értelmezendd, hogy nem
barmely elvaltozas(ok) €szlelése teremti meg a terhességmegszakitas lehetdségét és helyzetét,
hanem olyané vagy olyanoké, amelyek dnmagukban vagy egyiittesen 50%-ot eléré mértékben
valoszintsitenek valamely genetikai vagy teratoldgiai artalmat, betegséget. Hangsulyozta,
hogy a jelen esetben a legfeljebb két elvaltozas észlelése sem lett volna elégséges — tovabbi
eltérések hianyaban — ilyen komplex fejlodési rendellenesség gyanujanak felvetésére.

[12] A szakértéi vélemény alapjan gy foglalt allast, hogy a genetikai gondozd jelen
esetben nem adott volna engedélyt az anyanak a terhességmegszakitasra, azaz az ellatok
ilyen, az ¢élettel Osszeegyeztethetd ¢&s korrigalhatd eltérések esetén nem végeznek
terhességmegszakitast.

[13] Az els6foku birdsag fentiek alapjan a keresetet azért utasitotta el, mert amennyiben a
magzati ¢életben fény is deriilt volna az alkarcsont hidnyara (vagy optimalis esetben még egy
fejlodési rendellenességre), ugy az nem teremtett volna lehetdséget az 1. rendil felperes
oldalan az 6nrendelkezési jog gyakorlasara.

[14] Az I-II. rendl felperesek fellebbezése folytan eljart mésodfoku birosag — a
megismételt eljarasban rész- és kozbensd itéletével — az elsdfoktt birdsag itéletét
megvaltoztatta, ¢és megallapitotta, hogy az alperes megsértette az I. rendli felperes
onrendelkezési és csaladtervezéshez, valamint a teljes, egész €s egészséges csalddban ¢léshez
fliz6do személyiségi jogat, valamint a II. rendii felperes csaladtervezéshez, és a teljes, egész
¢és egészséges csaladban ¢léshez fiiz0d6 személyiségi jogat; az alperes feleldsséggel tartozik
az I-I1. rendd felperesek abbdl eredd kardért, illetdleg nem vagyoni sérelméért, hogy kiskoru
B.J. egészségkarosodottan megsziiletett; egyuttal mellézte az I-II. rendi felperesek
perkoltségfizetési kotelezettségét.
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[15] A kirendelt orvosszakértdi intézet véleménye alapjan azt allapitotta meg, hogy a bal
fels6 végtag részleges hianyat az ultrahang vizsgalatot végzo orvosnak fel kellett volna
ismernie, mivel a leletekbdl az tlinik ki: a végtag a latoterébe keriilt, és nem volt olyan
objektiv akadaly, ami meggatolta volna a végtaghiany felismerését. Utalt a 41. szam alatt
csatolt szakvéleményre, amely szerint, amennyiben nem lehet ,,megbizonyosodni arrdl, hogy
korjelzd eltérés vagy annak gyantja nem meriil fel, ugy ilyen jellegii negativ leletet kiallitani
nem lehet, ekkor a korlatozo koriilményt sziikséges dokumentélni a leletben”. Rogzitette,
hogy a leletek nem utalnak arra, hogy olyan korlatoz6 tényezd meriilt volna fel, amely az
ultrahangvizsgalatok érzékenységét objektiv modon befolyasolta volna. Indokolasa szerint a
szakvélemény alapjan a leletekbdl arra sem lehetett kovetkeztetni, hogy a bal felsd végtag
takarasban lett volna, ezért megallapitotta, hogy a vizsgalatokat végzd orvos nem az elvarhato
gondossaggal jart el, amikor nem ismerte fel a bal felsé végtag elvaltozasat, hanem azt épnek
irta le.

[16] Az orvosi dokumentécio, valamint a kirendelt orvosszakértdi intézet véleménye és a
maganszakértdi vélemény Osszevetése alapjan a masodfoku birdsag bizonyitottnak talalta,
hogy az els6 és masodik trimeszterbeli ultrahangvizsgalatok soran a magzat bal fels6 végtagja
latotérbe keriilt és abrazolodott, az alkar hianyanak felismerését egyik alkalommal sem
gatoltak objektiv koriilmények. EbbSl a masodfoku birdsag arra kovetkeztetett, hogy
alkarhiany felismerése elvarhat6 lett volna az alperestdl, a negativ ultrahang leletek kiallitasa
ezért olyan diagnosztikai tévedés, amely felrohatd az alperesnek, felrohatdé magatartasanak
kovetkezményei aldl pedig nem mentesiilhet.

[17] Megitélése szerint a végtaghidny felismerése egyrészt tovabbi vizsgalatokat tett volna
szlikségessé, masrészt nem lett volna melldzhetd a varandés anya tdjékoztatasa a
terhességmegszakitas lehetdségérdl kiilonds tekintettel arra, hogy az alkarhiany sokkal
sulyosabb 0ssz-szervezeti fejlodési rendellenességre is utalhat.

[18]  Megitélése szerint az egymassal iitk6z0 alkotmanyos jog és védett érték, a magzati
élet védelmére vonatkozo allami kotelesség és a terhes né 6nrendelkezési joga alkotméanyosan
szlikséges, egymassal szembeni mérlegelését a torvényhozo az Mvtv. 6. § (3) bekezdésében
ugy biztositja, hogy legkésébb a terhesség 24. hetéig még lehetdség van a terhesség
megszakitasara, ha a magzat genetikai, teratologiai artalmanak a valoszintisége két szakorvos
egybehangz6 véleménye alapjan az 50%-ot eléri. Ramutatott arra, hogy véleményeltérés,
illetve a terhességmegszakitast nem javaslo orvosi vélemény esetén az allapotos nonek
lehetésége van szakmai feliilvizsgdlatot kérni [Mvtv. 12. § (3) bekezdés], amelynek
lehetdségérdl 6t tajékoztatni kell.

[19] Utalt a Kuria 747/2002. szamu polgari elvi hatdrozatara is, amely szerint a
tajékoztatasi kotelezettség a terhességmegszakitds kérdésében elfoglalt nemleges orvosi
allaspont esetén is fenndll, ugyanis az orvos tajékoztatasi kotelezettsége szélesebb korti, mint
a magzati artalom valoszintiségének megitélése.

[20]  Okfejtése szerint — az elséfokt bir6sag megallapitasaval ellentétben — nincs sz6 arrol,
hogy barmely magzati rendellenesség észlelése esetén megszakithatd lenne a terhesség, és
arr6l sem, hogy az anya dnrendelkezési joga az Mvtv. 6. § (3) bekezdése értelmében korlatlan
lenne. Ramutatott arra: a terhességmegszakitasnak az Mvtv. 6. § (3) bekezdése értelmében
van egyfeldl idobeli korlatja, masfeldl a genetikai, teratologiai artalom — és nem komplex
fejlodési rendellenesség, szindroma — bekdvetkezése valdszinliségének el kell érnie az 50%-
ot. Kiemelte, hogy az 1/2008. Polgari jogegységi hatarozat a végtagfejlédési rendellenességet
is azon genetikai, teratologiai artalmak kozé sorolja, amely megalapozhatja a terhesség
megszakitasat. Utalt arra is, hogy adott esetben a végtaghiany abrazolodott, bekdvetkezése
nem valoszinlisithet6 volt, hanem biztos.
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[21] Fentiek alapjdn a madasodfoku birosdg megitélése szerint az Mvtv. 6. § (3)
bekezdésében irt torvényi feltételek teljesiiltek, ezért az lett volna elvarhato az alperestol,
hogy az 1. rendli felperest tajékoztassa a terhességmegszakitas elvi lehetdségérdl, valamint
adott esetben a terhességmegszakitas kérdésében elfoglalt nemleges orvosi allaspontrol is,
illetve a szakmai feliilvizsgalat kérésének a lehetdségérdl, hiszen csak ekkor tud élni az anya
a jogszabalyban biztositott joggal.

[22] Az elséfoku birosag allaspontjaval szemben nem tulajdonitott perdontd jelenetdséget
annak, hogy a szakértd nyilatkozata szerint a genetikai tandcsadé a perbeli esetben ,,nem adta
volna ki a terhességmegszakitasra az engedélyt”, ugyanis a genetikai tanacsadok gyakorlata a
szakérté nyilatkozata szerint sem egységes, ¢s az elézéekben irtak szerint a
terhességmegszakitas kérdésében elfoglalt nemleges allaspont esetén is nyitva allt volna az
anya el6tt a szakmai feliilvizsgéalat kérésének lehetdsége.

A feliilvizsgalati kérelem és ellenkérelem

[23] A jogerds rész- ¢s kozbenso itélet ellen az alperes terjesztett eld feliilvizsgalati
kérelmet, amelyben annak hatalyon kiviil helyezése mellett els6dlegesen — tartalmilag — az
elséfoku birosag itéletének helybenhagyésat, masodlagosan a masodfoku birdsag 0j eljarasra
¢s 1j hatarozat hozataldra utasitasat kérte.

[24]  Megsértett jogszabalyhelyként a polgari perrendtartasrol sz6l6 1952. évi III. térvény
(a tovabbiakban: régi Pp.) 206. § (1) bekezdését, 177. § (1) bekezdését, valamint a Ptk. 6:519.
§-at jelolte meg.

[25] Réamutatott arra, hogy az eljart szakértok és a maganszakértd kozott tobb kérdésben —
a masodfoku birésag megallapitasaval — ellentétben nem volt egyetértés.

[26]  Ervelése szerint a szakérté nem azt allapitotta meg, hogy a bal oldali alkarcsont
részleges hidnya teljes bizonyossaggal detektalhaté lett volna, hanem csak azt, hogy
legfeljebb és elviekben detektalhatd. Allaspontja szerint ez nem azt jelenti, hogy az elsd,
illetve masodik trimeszterbeli ultrahangvizsgalatok soran az alperesnek a rendellenességet fel
kellett volna ismernie, ezért diagnosztikai tévedése felrohaté volt. Allitasa szerint ezzel a
masodfokt birdésag objektiven foglalt allast egy olyan kérdésben, amelyet szamos szakmai
koriilmény figyelembevételével lehetett volna vizsgalni. Utalt arra, hogy a végtaghiany
felismerése korében a szakértok kozott abban a szakkérdésben alakult ki egyetértés, hogy a
terhességmegszakitasra jelen esetben nem keriilhetett volna sor.

[27]  Eldadta, hogy a masodfoku birdsag a régi Pp. 206. § (1) bekezdésével ellentétesen
értelmezte a maganszakértdi véleményt, allaspontja szerint az abban foglalt megallapitasok
kétségessé tették a kirendelt szakértd véleményét. Okfejtése szerint a méasodfoku birdsag
olyan szakkérdésekben foglalt allast, amelyek megitéléséhez kiilonleges szakértelem
szlikséges, és a bizonyitassal ellentétesen allapitotta azt meg, hogy az alkarhiany felismerése
elvarhato lett volna az alperestdl.

[28]  Allitotta azt is, hogy a masodfoki birosag jogerds rész- és kozbensd itélete sérti a régi
Pp. 206. § (1) bekezdését és a Ptk. 6:519. §-at a terhességmegszakitas elvi lehetdségérol
tortént tajékoztatasi kotelezettség megitélése vonatkozasaban. Hangstlyozta, hogy a
tajékoztatas teljesitése sem teremtett volna lehetdséget az 1. rendli felperes onrendelkezési
jogénak gyakorlasara, mivel jelen esetben nem keriilt volna sor a terhességmegszakitasra
vonatkoz6 engedély megadasara. Erre figyelemmel — érvelése szerint — bizonyitotta az
okozatossag hianyat, mivel a kirendelt szakértd és a maganszakértd is egyezden akként
nyilatkozott, hogy az alkarhidny ¢€s a tarsuld ujjperclecsapottsag valojaban nem indokolhatja a
terhességmegszakitas felajanlésat.
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[29]  Hivatkozott arra, hogy a diagnosztikus tévedése nem volt felrohato, és a felperesek
kara nem all okozati Osszefiiggésben a magatartasaval sem. Utalt arra, hogy a terhesség
megszakitasa esetén, a felperesek nem nevelnének gyermeket, ezért nem értelmezhetd a
kartérités reparacios elve, mert a karokozas eldtti élethelyzetet repardlni nem lehet, a
karosodott gyermek nevelésével kapcsolatos koltségek pedig nem alkalmasak a
kompenzaciora. Kifejtette, hogy ezek a koltségek csak az egészséges gyermekkel é16
csaladhoz viszonyitottan jelenthetnek kompenzaciot, ugyanakkor ebben az esetben egészséges
gyermek nem sziilethetett volna még akkor sem, ha az egészségiigyi intézmény a felperesek
altal megkivant gondossaggal jart volna el. Kiemelte, hogy a teljes, egész és egészséges
csaladban ¢léshez fiiz6d6 jogukat a felperesek egy 1jabb gyermekvallalas soran
gyakorolhatjdk, a perbeli terhességmegszakitdssal valo dontéssel ez fogalmilag kizart.

[30] A masodfokt birosag alldspontjaval ellentétben perdontd jelentdséget tulajdonitott
annak, hogy a konkrét esetben véleményt ado szakkonzultans szerint a genetikai tandcsado a
jelen esetben a terhességmegszakitasra az engedélyt nem adta volna ki.

[31] Az alperes feliilvizsgalati kérelmében allitotta azt is, hogy a masodfoku birosag
jogerds rész- és kozbenso itélete sérti a régi Pp. 206. § (1) bekezdését és a Ptk. 6:519. §-at az
alperes kartéritési feleldssége és kotelezettsége terjedelmének megitélése vonatkozasaban is.
Okfejtése szerint nem felel a gyermek teljes egészségkarosodasaért, annak minden eleméért,
allaspontja szerint a masodfoku birosag tulterjeszkedett a kereseten. Ramutatott arra, hogy a
kereset is felrohatd magatartast csak a részleges alkarhiany és a lecsapott ujjpercek
vonatkozasaban allitott, ezért a gyermek teljes egészségkarosodasaért nem allapithatdo meg a
felel0ssége.

[32] A felperes feliilvizsgélati ellenkérelmében a jogerds rész- és kozbensd itélet
hatalyaban fenntartasat kérte.

[33] Az alperes pernyertessége érdekében beavatkozo biztositd a feliilvizsgélati eljarasban
érdemi nyilatkozatot nem terjesztett eld.

A Kiria dontése és jogi indokai

[34] A feliilvizsgélati kérelem nem megalapozott.

[35] A régi Pp. 270. § (2) bekezdésének ¢€s 275. § (3), illetve (4) bekezdéseinek egyiittes
értelmezésébol kovetkezéen az eredményes feliilvizsgalat alapja lehet valamely anyagi jogi
vagy eljarasi szabalysértés, utobbi azonban csak akkor, ha annak az iigy érdemi elbiralasara
Iényeges kihatdsa van.

[36] Az alperes feliilvizsgalati kérelmében Iényegében azt allitotta, hogy a kartéritési
felelosség aldl azért mentesiil, mert nem tanusitott felrohatd magatartast, a nem felrohato
diagnosztikai tévedés miatt pedig a tajékoztatasi kotelezettség elmulasztasanak vizsgalata és e
magatartas karral valo oki 0sszefiiggésének megallapitasa logikailag értelmezhetetlen.

[37] Ramutat a Kuria: az elséfokt birdsdg sem felréhatdsdg hidnyaban utasitotta el a
kereset, az elutasitds valos indoka az volt, hogy — az elséfoku birosag allaspontja szerint —
»amennyiben a magzati életben fény is deriilt volna az alkarcsont hidnyara (vagy optimalis
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esetben még egy jelzett rendellenességre), gy az nem teremtett volna lehetdséget az I. rendii
felperesi oldalon az onrendelkezési jog gyakorlasara”.

[38] A Kauria az alperes hivatkozasa alapjan vizsgalta, hogy a mdasodfoki birdsag a
fejlodési rendellenesség felismerhetdségével kapcsolatban szakkérdésben foglalt-e allast a
szakvélemény megallapitasaival ellentétesen. Az alperesnek ezt a hivatkozasat a Kuria nem
osztotta, ugyanis a masodfokll birdsag nem szakkérdésben foglalt allast a szakértdk
véleményétdl eltérden, hanem azok alapjan jogkérdésben hozott dontést az Mvtv.
rendelkezéseinek értelmezésével.

[39] Az ligyben eljart birosdgoknak abban a kérdésben kellett allast foglalniuk, hogy a
szakma szabdalyainak ¢s az elvarhatdé gondossag elvének megfeleld eljaras esetén az alperes
felismerhette-e a  magzat fejlédési  rendellenességét. A szakértéi  vélemény
figyelembevételével a masodfoka birdsag a megismételt eljarasban helytalloan tekintette
felrohatonak az alperes részérdl a végtaghiany felismerésének elmaraddsat, az az
ultrahangvizsgalatok soran, gondos eljaras esetén detektalhatd lett volna. Az pedig, hogy az
ultrahangos felismerés mértéke nem 100%, nem jelenti azt, hogy ne lehetne a szakma
szabalyai szerinti vizsgalat esetén a rendellenességet kimutatni.

[40] Az Mvtv. 6. §-a r0gziti azokat az eseteket, amikor lehetdség van a terhesség
megszakitasara. Ramutat a Kuria: az Mvtv. 6. § (3) bekezdése — az els6foku birdsag
allaspontjaval ellentétben — nem komplex fejlédési rendellenesség diagnosztizalasat teszi a
terhességmegszakitasrol valo tdjékoztatasi kotelezettség feltételévé, hanem genetikai vagy
teratologiai artalom 50%-os valoszinliséget meghaladd fennallasat. A szakvélemények
alapjan — ahogy azt a masodfoku birdsag is helyesen megéllapitotta — ilyen artalom a
felperesek gyermekénél magzati korban a megfelelden elvégzett vizsgalatok esetén
felismerhetd lett volna. A felismerheté végtageltérést az elsofoku birésag is leirta,
megallapitotta, hogy a bal alkarcsontok csokevényes éllapota — és esetleg az ujjpercek
lecsapottsaga — detektalhato lett volna. Mindezek alapjan tehat a masodfoku birdsag helyesen
allapitotta meg az alperes részérdl a felrohat6 diagnosztikai tévedést.

[41]  Alaptalanul hivatkozott az alperes feliilvizsgalati kérelmében arra is, hogy bizonyitast
nyert: a terhességmegszakitas elvégzésére nem lett volna torvényes lehetOség, arra az
engedélyt az I. rendi felperes nem kapta volna meg. Az alperes — ahogy az els6fokl birdsag
is — tévesen értelmezte az Mvtv. rendelkezéseit.

[42] A jogszabaly 6. §-a azokat az egészségi indikacidkat részletezi, amelyek fennallasa
esetén lehetdség van a terhesség megszakitasara az ott meghatarozott idéintervallumon beliil.
A 6. § (3) bekezdése kimondja, hogy a terhesség 20. hetéig — diagnosztikus eljaras
elhuzodasa esetén 24. hetéig — szakithatdo meg, ha a magzat genetikai, teratologiai artalmanak
valdszinlisége az 50%-ot eléri. Az Mvtv. 6. § (3) bekezdése nem értelmezhetd ugy, hogy
kizarolag abban az esetben van lehetdség a terhességmegszakitasra, ha az elvaltozasok
onmagukban vagy egyiittesen 50%-ot eléré6 mértékben valoszinilisitenek genetikai vagy
teratologiai artalmat. Az adott jogszabalyhely nem az artalom mértékét hatdrozza meg 50%-
ban, hanem gy rendelkezik, hogy a terhesség — az adott id6szakban — akkor szakithato meg,
ha az artalom valoésziniisége éri el az 50%-ot. A jogszabaly ezen rendelkezése tehat
nyelvtanilag nem értelmezhetd az els6foku birdsag allaspontjdnak megfeleléen, azt a
masodfokl birdsag értelmezte helyesen. Mindezek alapjan a Kuria tovabbra is fenntartja a
Pfv.I11.21.981/2018/10. szamu kodzbensd itéletében kifejtett allaspontjat: ha az adott fejléddési
rendellenesség genetikai vagy teratologiai artalomnak mindsiil, ¢és fennallasanak
valdsziniisége az elvégzett vizsgalatok alapjan eléri az 50%-ot, akkor nem vizsgalhato, hogy
az adott rendellenesség az élettel Osszeegyeztethetetlen-e, vagy hogy mekkora eséllyel
korrigalhat6 a sziilést kovetden. Ebben az esetben az Mvtv. 6. § (3) bekezdése alapjan a
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rendellenesség tényérdl, annak mibenlétérdl, a terhességmegszakitas jogszabalyban biztositott
lehetéségérdl, és a szakmai feliilvizsgalat igénybevételének a lehetdségérdl a sziiloket
tajékoztatni kell, hogy az anya Onrendelkezési jogaval élve donthessen az esetleges
terhességmegszakitasrol. Ezt az allaspontot képviselte a Legfelsobb Birdsag korabban is az
EBH 2002.747. szamu eseti dontésében.

[43] A Kuria tehat a masodfokl birosag jogi allaspontjaval értett egyet, amely szerint az
adott esetben az Mvtv. 6. § (3) bekezdésében irt torvényi feltételek teljesiiltek, ezért az
alperesnek tajékoztatnia kellett volna az 1. rendii felperest a genetikai, teratologiai artalomrol,
annak mibenlétérdl, a terhességmegszakitds elvi lehetdségérdl, a terhességmegszakitas
kérdésében elfoglalt esetleges negativ allaspontjardl és a szakmai feliilvizsgélat kérésének
lehetdségérol.

[44] A Kiria egyetértett a masodfoku birésaggal abban is, hogy nem volt perdontd
jelentsége a genetikai tanacsadd terhességmegszakitas kérdésében elfoglalt allaspontjanak,
illetve a terhességmegszakitasra az engedély kiaddsanak vagy annak hidnyanak. Az 1. rendii
felperes adott esetben az Mvtv. 6. § (3) bekezdésben irt feltételek teljesiilése miatt, a
torvényben meghatarozott id6pontig gyakorolhatta volna az Onrendelkezési jogat, a
terhességmegszakitas lehetdségérdl vald tajékoztatasi kotelezettség aldl az alperes — a
beavatkozas elvégzéséhez sziikséges tovabbi tényezdk esetleges bizonytalansdga miatt — nem
mentesiilhetett. Az alperes hivatkozasaval ellentétben nem sériilt tehat a régi Pp. 206. § (1)
bekezdése és a Ptk. 6:519. §-a e tekintetben sem.

[45] Az alperes a diagnosztikus tévedés felrohatosdga hianyan kiviil allitotta, hogy a
felperesek kara nem all okozati 6sszefliggésben a magatartasaval.

[46] A felperesek a perben bizonyitottdk azt, hogy az alperes eljarasdval okozati
Osszefiiggésben keletkezett a karuk azzal, hogy az I. rendl felperes nem gyakorolhatta az
onrendelkezési jogat, a terhessége megszakitasara nem keriilhetett sor. Az alperes a kimentés
korében bizonyithatta volna, hogy az egészségiigyrol szol6 1997. évi CLIV. torvény 77. § (3)
bekezdésében eldirt magatartds tanusitdsaval eleget tett az elvarhatdsdg kovetelményének,
vagyis az elvarhatdo gondossagot tanusitva megtett mindent annak érdekében, hogy a magzat
egészségkarosodasa (alkarhianya) felismerhetd legyen. A Kuria a 2015/11. szdmu elvi
hatarozataban kifejtette: a sziilok személyiségi jogat sérti az a felréhaté orvosi magatartas,
amely megakadalyozza a magzati kéarosodas felismerését, és ezaltal nem keriil sor a
terhességmegszakitas lehetdségére vonatkozd tajékoztatisra. Az egészségiigyi szolgaltatd
felel a sziiloknek azokért a karaiért, amelyek amiatt kovetkeztek be, hogy a magzat genetikai
rendellenességét nem ismerték fel, és megfosztottdk az anyat az oOnrendelkezési joga, a
sziiloket a csaladtervezési joguk gyakorlasatol.

[47] Az alperes azt is bizonyithatta volna a kimentés korében, hogy felrohaté magatartasa
hidnyaban is bekovetkezett volna a kar, vagyis a terhességmegszakitasra abban az esetben
sem keriilt volna sor, ha a fejlédési rendellenességet az elsé és masodik trimeszterbeli
ultrahangvizsgalat soran felismerték volna. Ezeket azonban az alperes nem tudta bizonyitani,
ezért feleldsséggel tartozik az abbol eredd karokért és nem vagyoni sérelmekért, hogy az I.
rendil felperes nem ¢€lhetett a terhességmegszakitas torvényben biztositott jogaval.

[48] Az  Osszegszerliségi  eljarasban a  2/2022.  Jogegységi  hatarozat
(Jpe.I11.60.011/2022/15. szam) alapjan kell meghatarozni, hogy mi az a kar, amely a sziiloket
azzal okozati 6sszefiiggésben érte, hogy gyermekiik egészségkarosodottan sziiletett.
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[49] A kifejtettek értelmében a Kuria a jogerds rész- és kozbenso itéletet a régi Pp. 275. §

(3) bekezdése alapjan hatdlyaban fenntartotta, mert az megfelelt a feliilvizsgalat targyava tett
anyagi jogi ¢és eljarési jogszabalyoknak.

Zaro rész

[50] A feliilvizsgalati kérelem nem vezetett eredményre, ezért a Kuria a régi Pp. 270. § (1)
bekezdése szerint alkalmazando 78. § (1) bekezdése alapjan kotelezte az alperest a felperesek
részére a jogi képviseletiikkel felmeriilt feliilvizsgélati eljarasi koltség megtéritésére,
amelynek Gsszegét a 32/2003. (VIII. 22.) IM rendelet 3. § (3) bekezdése alapjan, a 4/A. §
szerint afaval ndvelten allapitotta meg.

[51] Az alperes illet¢kmentessége folytan le nem rott, az illetékekrdl szold 1990. évi
XCIIIL. torvény 50. § (1) bekezdése szerint szamitott feliilvizsgélati eljarasi illetéket a
koltségmentesség birosagi eljarasban torténd alkalmazasarol szold 6/1986. (VI. 26.) IM
rendelet 13. § (1) bekezdése és 14. §-a alapjan az allam viseli.

[52] A Kauria a feliilvizsgalati kérelmet a régi Pp. 274. § (1) bekezdése alapjan a felperesek
kérelmére targyalason biralta el.

[53] A rész- és kdzbensd itélet elleni feliilvizsgalatot a régi Pp. 271. § (1) bekezdésének e)
pontja zarja ki.

Budapest, 2022. november 16.

Salamonné dr. Piltz Judit s.k. a tanacs elndke, Dr. Farkas Antonia s.k. el6add bird, Dr. Dome
Attila s.k. bird

A kiadmany hiteléiil:
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