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A Févarosi [télétabla dr. Polecsak Maria igyvéd (fél cime 1) altal képviselt kiskoru
l.rendl felperes neve I. rendd, ll.rend( felperes neve (ll.rendi felperes cime) Il
rendd, lll.rend(i felperes neve (u.o.) lll. rendi és kiskoru IV.rendl felperes neve
(u.0.) IV. rendl felpereseknek - a dr. Salamon Ferenc ugyvéd (fél cime 2) altal
képviselt alperes neve (alperes cime) alperes ellen kartérités irant inditott perében a
Févarosi Torvényszék 2012. szeptember 10. napjan kelt 6.P.20.708/2008/41.
szamu itélete ellen a lI-1V. rend( felperesek részérdl 42. sorszam alatt eléterjesztett
fellebbezés folytan meghozta a kdvetkezd

kozbenso itéletet:

A Févarosi [télétabla az elséfoku birdsag itéletét megvaltoztatja, és megallapitja az
alperes kartérito felel6sségét a II-1V. rendl felperesek abbdl ered6 karaért, hogy
kiskoru ... egészségkarosodottan megsziletett.

Kotelezi az alperest, hogy - 15 napon belll fizessen meg egyuttesen a Il-1V. rend(
felpereseknek 10.000 (Tizezer) forint plusz afa Osszegl fellebbezési eljarasi
koltséget.

A le nem rott 48.000 (Negyvennyolcezer) forint fellebbezési eljarasi illetéket az
allam viseli.

Ez ellen a k6zbensd itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolas

Az Il. rendl felperes csaladjaban ugynevezett DMP betegség fordult el6, mely
fiigyermekeknél manifesztalédd, X kromoszémahoz koétdtten 6roklédé betegség.
Tlnetei

2-4 éves kor kozoétt jelennek meg, a vazizmok fokozatosan elsorvadnak, 6-8 éves
korra sulyos izlleti merevségek keletkeznek, 9-11 éves korban teljes
jaroképtelenség alakul ki, és igen korai, 15-25 éves kor kdzotti halalozas varhato.
Az érintettek 10%-a szellemileg is visszamaradott. A Il. rendi felperes a csaladi
érintettség miatt 1995. junius 27-én felkereste az alperes genetikai tanacsadasat,
ahol azt allapitottdk meg, hogy 50%-o0s valdszinliséggel a betegséget genetikai
allomanyaban hordozza, és terhességvallalast nem javasoltak. Szeptemberre
visszahivtak a csalad molekularis genetikai vizsgalata elvégzése céljabdl. 1995.
szeptember 26-an az alperesnél - DNS vizsgalat céljara - vérvételre kerilt sor a Il.



rend(i felperestdl, a testvéreitdl és a nagybatyjuktol. A vizsgalatot a ...en végezték
el. 1995. november 14-én a Il. rendl felperes felkereste az alperesi genetikai
tanacsadot, ahol tajékoztattak, hogy a vizsgalat még folyamatban van, az
eredményrdl levélben értesitik. 1996. marcius 7-én - elsé terhességének hatodik
hetében - a Il. rend( felperes ismételten az alpereshez fordult; elvégezték a magzat
nemének meghatarozasara iranyulé vizsgalatot, melynek soran leany magzat
igazolddott. Ehhez képest 1996. oktdéber 15-én a Il. rendl felperes egészséges
fiugyermeket szilt.

1998. oktober 9-én a Ill. rendl felperes érdekl6dott az alperesnél a genetikai
vizsgalat eredménye utadn, ahol a szegedi egyetem telefonos tajékoztatasat
kovetben azt kozolték, hogy a Il. rendil felperes 95%-0s biztonsaggal nem

hordozéja a betegségnek. Kozvetlenll ezt kovetben az alperes genetikai
tanacsadasan kiallitott kezelési kdonyvben bejegyezték , a molekularis genetikai
vizsgalat eredménye alapjan az anya 95%-0s biztonsaggal nem DMP gén hordozd".
2000. januar 18-an megsziuletett a ll-1ll. rendi felperesek masodik fiugyermeke, a Il.
rendd felperes, akir6l 2007 marciusaban dertlt ki, hogy DMP betegségben szenved.
Az id6kézben a szegedi egyetemen tovabb folyd vizsgalatok eredményeként
ugyancsak azt allapitottak meg, hogy a Il. rendi felperes 95%-0s valdszintséggel
nem DMP hordozo.

A I-1V. rendl felperesek keresetlikben kartéritésre kérték kotelezni az alperest. A Il
rendd felperes 4.000.000 forint nem vagyoni és 600.000 forint vagyoni, mig a Ill-IV.
rendd felperesek személyenként 2.000.000 forint nem vagyoni kar megtéritését
kérték. Hivatkozasuk szerint az alperes nem tett eleget tajékoztatasi
kotelezettségének, amennyiben nem tajékoztatta a szuléket arrdl, hogy a 95%-0s
valdszinliség nem jelenti azt, hogy teljes mértékben kizart, miszerint beteg gyermek
szllessen, és arr6l sem kaptak megfelel6 tajékoztatast, hogy minden egyes
terhességnél el kell végezni a magzati nem meghatarozast és a genetikai
vizsgalatot. Allitottak, hogy a lll. rend(i felperes dr. ...vel sosem talalkozott, és az az
orvos, aki tajékoztatast adott a 95%-0s valdszinliséggel kapcsolatban, a maradék
5%-ra vonatkozoan azt mondta, hogy az a Down szindrédmara, illetve a dongalabra
€s mas betegségekre értendd. Felrohatdnak tartottak azt is, hogy az alperes nem
jart utana annak, hogy a szegedi egyetemen miért tart ilyen hosszu ideig a genetikai
vizsgalat.

Az |. rendl felperes a keresetétél eldllt, vonatkozdsaban az els6foku birdsag a pert
megszintette.

Az alperes a kereset elutasitasat és a felperesek perkdltségben valé marasztalasat
kérte. Els6dlegesen a kovetelés elévilésére hivatkozott, arra tekintettel, hogy a
genetikai tanacsadason legutobb 1998. oktéber 9-én jartak a felperesek, ezt
kovetéen csak 2007 marciusaban jelentkeztek, és kovetelésiket csak 2008-ban
érvényesitették. Hivatkoztak tovabba arra, hogy megfeleld tajékoztatassal lattak el a
[I-1ll. rend( felpereseket, mert az a tajékoztatas, hogy 95%-ban nem hordozdja a
betegségnek a Il. rend(i felperes, egyben azt is jelenti, hogy 5%-0s valdszinliséggel



hordozé. Erveltek azzal is, hogy a betegeket egyiittmiikddési kotelezettség terheli,
melynek a Il. rend( felperes nem tett eleget, mert nem tdjékoztatta a
terhesgondozast végz6 orvost a genetikai vizsgalat akkor rendelkezésre allo
eredményerol.

Az elsOfoku birosdg a keresetet elutasitotta. Az |. rendld (helyesen: Il. rend()
felperest 292.100 forint, mig a lll-IV. rendl felpereseket személyenként 127.000
forint perkoltség megfizetésére kotelezte az alperes javara. A le nem rétt 516.000
forint kereseti illetékrél ugy rendelkezett, hogy azt az allam viseli.

Az alperes elévilési kifogasara tekintettel megallapitotta, hogy a felperesek kara a
masodik gyermek megsziletésekor 2003. januar 18-an kovetkezett be, azonban a
betegség tényérdl csak 2007 marciusaban szereztek tudomast, mivel ekkor valt
ismertté annak a vérvizsgalatnak az eredménye, amely alapjan a betegség
klinikailag 100%-o0osan gyanithatd. Utalt arra, hogy a teljesen biztos diagndzis
feldllitasdhoz izombiopsziat kellene végezni, erre azonban a lll. rendl felperes
beleegyezésének hianyaban nem Kkertlt sor. Mivel a felperesek a betegségrél csak
a 2007. marciusi vérvizsgalatot kovetben szereztek tudomast, ehhez képest a
keresetleveliket egy éven belll elbterjesztették, ezért az elévilési kifogast
megalapozatlannak tartotta.

Megallapitotta, hogy a Il. rend(i felperes és az alperes k6zott megbizasi jellegl
jogviszony jott létre, melyre tekintettel az azzal kapcsolatos teljesitésbél eredd
karigényt a Ptk. 318. § (1) bekezdése és a Ptk. 339. § (1) bekezdése alapjan kell
elbiralni. Hivatkozott a Ptk. 348. § (1) bekezdésére is. Ramutatott, hogy a
felpereseknek azt kellett bizonyitaniuk, hogy karuk az alperes felréhatd
magatartasaval okozati dsszefliggésben keletkezett. Kifejtette, mivel a felperesek
arra hivatkoztak, hogy az alperes nem tajékoztatta Oket megfeleléen az 6roklodé
betegséggel kapcsolatban, az alperes annak bizonyitasaval menthette ki magat a
felelésség aldl, hogy az 1997. évi CLIV. térvény (Eltv.) szerinti tdjékoztatasi
kotelezettségének eleget tett. Az Eltv. 13. § (1) bekezdése és 134. § (1) bekezdése
felhivasaval ramutatott, azt kellett vizsgalni, hogy a szll6k, a lI-lll. rend( felperesek
birtokdban voltak-e mindazon informacidknak, amelyek az egy bizonyos mddon
O0roklodé sulyos betegséggel kapcsolatban szikségesek ahhoz, hogy a
csaladtervezésnél, illetve egy konkrét terhességnél a kockazatok és lehet6ségek
figyelembevételével tudjanak dontéseket hozni. Megallapitotta, hogy a Il. rendd
felperes mar igen fiatalon, a csaladtervezés el6tt maga kereste fel az alperes
genetikai tanacsadasat, mert mar akkor tisztaban volt vele, hogy 6rokl6dé betegség
fordul el6 a csaladjaban. Ekkor azt allapitottak meg, hogy 50%-o0s valdszinliséggel
hordozoja a betegségnek, kifejezetten nem javasoltak terhesség vallalasat, és a
tovabbi genetikai vizsgalatok szikségességérél tajekoztattak. Amikor elsé
terhessége kezdetén ismét felkereste a genetikai tanacsadast, elséként elvégezték
a magzat nemének a meghatarozasat, mely ténybdl 6nmagaban kdvetkezik, hogy a
II. rendl felperesnek tudnia kellett, hogy a betegség szempontjabdl jelentésége van
a magzat nemének. Utobb, de még a kovetkezd terhességet megelb6zéen kaptak
tajékoztatast arrol a ll-11l. rendi felperesek, hogy 95%-0s bizonyossaggal nem DMP



hordoz6 a II. rend(l felperes. Az els6foku birésag ez utdbbi tajékoztatassal
kapcsolatban a szavak altalanosan elfogadott jelentése alapjan nem fogadta el azt a
felperesi hivatkozast, hogy nem kaptak megfelel6 tajékoztatast, ugyanis a 95%-os
valosziniséget nem lehet 100%-0s biztonsagkeént értelmezni. Ha a felperesek ezt
meégis igy értelmezték, az az alperesnek nem rohaté fel. Dr. ... tanu vallomasat
mérlegelve nem fogadta el a lll. rendi felperesnek azt az &llitasat, hogy a tanuval
nem talalkozott, és az az orvos, akitdl a 95%-os biztonsaggal kapcsolatos
tajékoztatast kapta, a maradék 5%-ot a DMP-t4l eltér6 kuldnb6zd betegségekkel
hozta dsszefiiggésbe. A tanu hatarozottan emlékezett a lll. rendl felperesre és arra

is, hogy tajékoztatta a Il-1ll. rend( felpereseket arrdl, hogy minden terhességnél meg
kell allapitani a magzat nemét, és amennyiben fiu, akkor molekularis genetikai
vizsgalat szikséges. Megallapitotta ezért, hogy a lI-lll. rendld felpereseket az

alperes a szlkséges tajékoztatdssal ellatta, a terhére mulasztas nem allapithatd
meg. A birésag nem tartotta a tajékoztatas Iényeges elemének az arra vonatkozo
informacié kozlését, hogy a ...en végzett részletes genetikai vizsgalat milyen
modszerrel folyik. Azt sem rétta fel az alperesnek, hogy nem jart utdna annak, mi az
oka a vizsgalat hosszu id6tartamanak. A perben beszerzett igazsaglgyi szakértoi
véleményt értékelve ugy foglalt allast, hogy a szakért6 kizardlag a kezelési kbnyvbe
it bejegyzés tartalmat vizsgalta, és abban a kérdésben, hogy a tajékoztatas
megfelel-e az egészséguligyi térvényben irtaknak a birosagnak kell allast foglalnia a
rendelkezésre allé bizonyitékok alapjan. Kifejtette, genetikus szakért6 kirendelésére
azért nem volt szikség, mert a per targya a tdjékoztatasi kotelezettség
elmulasztasa volt. Genetikai szakkérdésben nem volt vita a felek kozott.
Szikségtelennek tartotta a ...i vizsgalatot végz6 dr. ... tanukénti meghallgatasat,
mivel a vizsgalat részletei, mddszerei nem tartoznak a perbeli jogvita szempontjabdl
relevans kérdések kozé, illetdleg a lényeges korlilményt nevezett irasban elbadta.
Az alperes altal inditvanyozott dr. ... tanu a genetikai tanacsadasban nem vett részt,
ezért meghallgatasa szikségtelen volt.

Az els6foku birdsag itélete ellen a lI-IV. rend( felperesek fellebbeztek, kérték az
els6foku birésag itéletének a megvaltoztatasat, kdzbenssd itélet keretében az
alperes teljes kartéritési felelésségének a megallapitasat, az alperes perkoltség
fizetésére kotelezését. Kérték tovabba, hogy az els6foku birésag Aaltal
meghatarozott perkoliség fizetési kotelezettséget a birosag mérsékelje.
Hivatkozasuk szerint az els6foku birdsag a tajékoztatas kérében tévesen értelmezte
a rendelkezésre all6 adatokat. El6adtak, hogy a Il. rendl felperes két altalanos
iskolai osztalyt végzett, mig a lll. rendd felperes ugyan a nyolc altalanost elvégezte,
azonban tajékozottsaguk nem a birdésag altal meghatarozott szinvonalu volt. A
felperesek tudtak a csaladban el6fordul6 megbetegedés tényérdl, és arrdl, hogy az
oroklédhet. Azért keresték fel az alperesi intézményt, hogy szamukra segitséget
nyujtsanak, és egyeértelmien megmondjak, mit kell tennilik, vagy mit nem kell
vallalniuk. Mivel az alperes azt a megnyugtaté valaszt adta, hogy a Il. rendd
felperes 95%-ban nem DMP hordozo, és semmi tovabbi teenddrél, szikséges
beavatkozasrdl nem kaptak tajékoztatast, a felperesek ugy értelmezték, hogy batran
vallalhatnak tovabbi gyermekeket. Az alperesnek az egészségugyi torvény
értelmében meg kellett volna gy6zddni arrél, hogy a felperesek értelmi képessegeik



alapjan, iskolazottsaguknal fogva megértették-e ennek az informacionak a lényegét
és jelentbségét. Az alperes nem tett meg mindent meg annak érdekében, hogy az
altala adott kétsoros informaciét a felperesek megértsék. Amennyiben leirta volna,
hogy a tovabbi 5%-ban el6fordulhat DMP betegség, és ezért a szikséges
vizsgalatokat listaszeriien leirta volna a felpereseknek, ugy nagy valdszin(iséggel
megeértették volna és eleget tettek volna a megel6z6 vizsgalatok elvégzésének.
Ezért az alperes az Eutv. 135. § (2) bekezdésében foglaltaknak nem tett eleget.
Egyoldaluan itélte meg a birosag a perben meghallgatott dr. ... tanuvallomasat is,
ugyanis nem lehetett volna kétségbe vonni a lll. rend(i felperes azon allitasat, hogy
a tanuval nem talalkozott, igy a tanu a szamara nem is adhatott részletes
tajékoztatast. A tanuval a Il. rendl felperes sem talalkozott. Az elséfoku birésagnak
mérlegelnie kellett volna azt is, hogy a tanu az alperes alkalmazottja, igy tble
elfogulatlan vallomas nem varhatd, illetéleg az is kizarhatd, hogy az évek tavlatabol
részletesen emlékezett volna a Ill. rendld felperessel folytatott beszélgetésre.
Nyilvanvald, hogy amennyiben a szikséges elbirasokrdl és beavatkozasokrol
tajékoztatast adott volna, annak tartalmat rogzitette volna a dokumentaciéban az
egeészsegugyrdl szold térvény kotelezettségének megfeleléen, az Eltv. 136. § (2)
bekezdése szerint.

Az alperes a fellebbezésre észrevételt nem terjesztett eld.
A lI-IV. rendl felperesek fellebbezése megalapozott.

Az elséfoku birosag a tényallast a kereset jogalapjanak elbirdlasahoz sziikséges
mértékben feltarta, azt helyesen allapitotta meg, azonban az abbdl levont jogi
kovetkeztetéseivel a Févarosi itél6tabla nem értett egyet.

Az elséfoku birosag arra helyesen mutatott ra, hogy az adott esetben azt kellett
vizsgalni, hogy a |lI-lll. rendl felperesek birtokaban voltak-e mindazon
informacidknak, melyek az 0roklodé sulyos betegség miatt sziikségesek ahhoz,
hogy Ujabb gyermek vallaldsanal a kockazatok és a lehetéségek
figyelembevételével donthessenek.

Az alperes altal végzett genetikai tanacsadas egészséglgyi szolgaltatas, amely
tevékenységet az Elitv. szabalyainak megfeleléen kell ellatni.

Az Edtv. 135. § (1) bekezdése értelmében a kezelborvos a beteg tajékoztatasat
koriltekintéen, sziikség szerint fokozatosan, a beteg allapotara és koérlilményeire
tekintettel végzi. A (2) bekezdés értelmében a beteg tajékoztatasa soran kiemelt
figyelmet kell forditani a kezelés altalanosan ismert, jelentés mellékhatasaira, az
esetleges szovodményekre és a beavatkozasok lehetséges kovetkezményeire,
azok el6fordulasi gyakorisagara. Meg kell gy6z6édni arrél, hogy a beteg a
tajékoztatast megeértette, tovabba szikség esetén gondoskodni kell a tajékoztatott
lelki gondozasardl.



Az Eltv. 136. § (1) bekezdése szerint a beteg vizsgalataval és gyogykezelésével
kapcsolatos adatokat az egészségugyi dokumentacio tartalmazza. Az egészségugyi
dokumentaciét ugy kell vezetni, hogy az a valésagnak megfeleléen tukrézze az
ellatas folyamatat. A (2) I) pontja ugy rendelkezik, hogy az egészségugyi
dokumentacidban fel kell tlintetni a betegnek, illetdleg tajékoztatasra jogosult mas
személynek nyujtott tajékoztatas tartalmanak rogzitéset.

A rendelkezésre all6 hianyos dokumentaciora tekintettel az alperesnek kellett
bizonyitania azt, hogy a tajékoztatasi kotelezettségének mindenben eleget tett.

A perben kirendelt szakértd - valamennyi irat tanulmanyozasat kdvetéen - ugy
foglalt allast, hogy az alperes a genetikai tanacsadas soran nem teljes korten
tajékoztatott a molekularis genetikai vizsgalat eredményérél, annak jelentésérdl,
valamint az esetleges késdbbi terhesség esetére szikséges teenddkrol.
Ramutatott, hogy az irasbeli leletben érdemi javaslat nem szerepel, a tovabbi
teendbket nem irtak le. A teljes kor(i tdjékoztatas esetén lehetéség lett volna a
magzat nemének a meghatarozasara, illetbleg az ezt kovetben elvégzett
molekularis genetikai vizsgalat eredménye alapjan a szllék dénthettek volna az
esetleges terhesség megszakitasarol, ugyanis a génhordozas valdszinliségét 5%-
ban nem lehetett kizarni. Tehat a szakért6 ugy foglalt allast, hogy a 95%-os
vizsgalati eredmény mellett gyermekvallalas esetén tovabbi teenddk sziksegesek.

Dr. ... tanuvallomasa szerint 1998 oktdberében tajékoztatast adott arrol, hogy az
anya 95%-ban nem betegséghordozd, azonban 5%-ban igen, ezért terhesség
esetén fel kell keresni a genetikai tanacsadast, és nem meghatarozasara kerilhet
sor. A dokumentacié azonban csupan a 95%-os adatot tartalmazza, a tovabbi
gyermekvallalas esetére sziikséges teenddket, eljarasokat nem tintették fel. A tanu
vallomasaval ellentétben all az alperes 26. sorszam alatt csatolt észrevétele, amely
szerint arra az eredményre vald tekintettel, hogy a Il. rend( felperes 95%-o0s
valosziniséggel nem hordozo, a terhesség sordan a magzat nemeének a
meghatarozasa nem indokolt. El6adasa szerint az esetleges génrekombinacio
lehetésége miatt a hordozésagi vizsgalat biztonsaga sohasem 100%-os; allitotta,
hogy errdl a tanacskérét felvilagositottak. EbbdI kitlinik, hogy az alperes és orvosa is
eltéréen értelmezte a 95%-os vizsgalati eredményt, az ahhoz képest szikséges
eljaras korét. Ezt is figyelembe véve, a laikus felperesektél nem varhato el, hogy a
korabbi vizsgalati eredményhez (50%) képest lényegesen kedvezbbb vizsgalati
eredmény ismeretében a gyermekvallalas esetén sziikséges teendbjiket atlassak.
Tagadasukkal szemben, a hianyos dokumentaci6 mellett, az alperes orvosa
tanuvallomasa nem volt elegendé annak megallapitdsahoz, hogy az alperes a
tajékoztatasi kotelezettségének mindenben eleget tett, és meggy6z6doétt arrdl s,
hogy a felperesek azt megértették. Ezaltal az alperes elzarta a IlI-lll. rendi
felpereseket attdl, hogy a magzat nemének meghatarozasat kérjék, és
donthessenek arrdl, hogy a gyermeket meg kivanjak-e tartani, vagy kérik a
terhesség megszakitasat; az alperes ezért a lI-1V. rendl felpereseket a tajékoztatasi
kotelezettség elmulasztasa miatt ért kareért felel6sséggel tartozik az elséfoku birdsag
altal helyesen felhivott Ptk. 318. § (1) bekezdése és 339. § (1) bekezdése alapjan.



Mindezekre figyelemmel a Févarosi itélétabla az elséfoku birdsag itéletét a Pp. 253.
§ (2) bekezdése alapjan megvaltoztatta, és a Pp. 239. §-a értelmében alkalmazott
Pp. 213. § (3) bekezdése szerint kbzbensé itélettel megallapitotta az alperes
kartérit6 felelésségét a II-IV. rend( felperesek abbdl ered6 karért, hogy
masodszuloétt gyermekik egészségkarosodottan megsziletett.

Az els6foku birdsag eltéré allaspontja folytan a bekovetkezett kar mértékének a
megallapitasahoz szlikséges bizonyitast nem folytatta le, a kbvetelés Osszegére
vonatkozon a targyalast folytatni kell, a Févarosi télétabla ezért az iratokat az
els6foku birésagnak visszakiildi [Pp. 253. § (4) bekezdés].

A lI-IV. rend( felperesek fellebbezése a jogalap tekintetében eredményre vezetett, a
Févarosi itélétabla ezért a Pp. 78. § (1) bekezdése alapjan az alperest kételezte a II-
IV. rendl felperesek jogi képviseletének ellatasaért a 32/2003. (VIII. 22.) IM rendelet
3. § (2) és (5) bekezdése alapjan - a 4/A. § szerint afa figyelembevételével -
megallapitott tgyvédi munkadijbdl allé fellebbezési eljarasi koltség megfizetésére.
Az Itv. 39. § (3) bekezdése szerint megallapitott fellebbezési eljarasi illetéket az
alperes illetékmentességére tekintettel az allam viseli [6/1986. (VI1.26.) IM rendelet
13. § (1) bekezdés, 14. §].

Budapest, 2013. majus 29.
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a tanacs elnoke, el6ado bird
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bird bird



