Gyori [téltabla
Pf.I11.20.075/2013/9. szam

Az itélétabla a Dr. Sziics Péter Ugyvédi Iroda altal képviselt Lr. ILr. IILr. IV.r
felpereseknek a Dr. Hunyadfalvi Ugyvédi Iroda altal képviselt Lr. ILr. IILr. alperesek
ellen kartérités megfizetése irant inditott perében - melybe az alperesek pernyertessége
eldmozditasa érdekében a jogi eléadd altal képviselt valamint a Gadlné dr. Kassai Zsuzsanna
tgyvéd altal képviselt beavatkozott - a Veszprémi Torvényszek 2012. janudr 30. napjan kelt
3.P.21.643/2009/56. szamu itéletével szemben, a felperes altal 73. sorszam, az I. r. alperes
altal 59. sorszam alatt benyujtott fellebbezés folytan - tdrgyaldson - meghozta a kovetkezo

kozbenso és részitéletet:

Az itéldtabla az elséfokl birdsag kozbensd itéletét €s kiegészitd részitéletét a per fotargya
tekintetében azzal a pontositdssal hagyja helyben, hogy az I. r. alperes teljes kartéritési
felelosséggel tartozik az I. r. felperes 4ltal elszenvedett embolizacioval okozati
Osszefliggésben az I-IV. 1. felpereseknél bekdvetkezett karokért.

A perkoltség viselésére vonatkozo rendelkezéseket pedig részben és akként véltoztatja meg,
hogy a II. és III. r. alperesek, mint egyetemleges jogosultak javara fizetendd elsé foku
perkoltség Osszegét az 1. r. felperes tekintetében 1.000.000.-(Egymillio) forintra leszallitja.

Az 4llam javéra - az illetékiigyben eljaro hatosag felhivasara - az I. r. felperest 1.680.000.-
(Egymillié-hatszaznyolcvanezer) forint, a II. r. felperest 480.000.-(Négyszaznyolcvanezer)
forint, a IIl. r. felperest 320.000.-(Haromszazhuszezer) forint, a IV. r. felperest pedig
480.000.-(Négyszaznyolcvanezer) forint feljegyzett fellebbezési illeték megfizetésére
kotelezi.

A fentieket meghaladodan feljegyzett 48.000.-(Negyvennyolcezer) forint fellebbezési illetéket
az allam viseli.

A 1I. és IIL. r. alperesek, mint egyetemleges jogosultak javara az I. r. felperes 500.000.-
(Otszazezer) forint, a II. r. felperes 190.000.-(Egyszazkilencvenezer) forint, a III. r. felperes
125.000.-(Egyszazhuszonotezer)  forint, a IV. r.  felperes pedig 190.000.-
(Egyszazkilencvenezer) forint masodfoku perkoltség 15 napon beliili megfizetésére koteles.
Koteles az I. r. alperes 15 napon beliil megfizetni a felpereseknek, mint egyetemleges
jogosultaknak 50.000.-(Otvenezer) forint masodfokt perkdltséget.

A kozbenso és részitélet ellen fellebbezésnek helye nincs.

Indokolas:



Az elsé foku birosag a kiegészitett rész- és kdzbenso itéletében megallapitotta, hogy az I. r.
alperes nem az elvarhatd gondossaggal jart el az L. r. felperes 2006. december 13. és 2006.
december 28. kozotti idoszakban tortént ellatasa soran, ezért kartéritési feleldssége all fenn.
A birdsag a II. és III. r. alperesekkel szemben a keresetet elutasitotta, az 1. r. felperest
1.744.802.-Ft, a II. r. felperest 255.337.-Ft, a IlII. r. felperest 170.226.-Ft, a IV. r. felperest
255.337.-Ft perkoltség 15 napon beliili megfizetésére kotelezte a I1. és III. r. alperesek, mint
egyetemleges jogosultak javara. Az I. r. felperest 55.565.-Ft, a IL. r. felperest 8.132.-Ft, a III.
r. felperest 5.421.-Ft, a IV. r. felperest 8.132.-Ft perkoltség 15 napon beliili megfizetésére
kotelezte a II. 1. alperes javara.

Az elséfoku birésag a hatdrozata indokoldsaban megallapitotta, hogy az I. r. felperesnél
1981-ben az L. r. alperesi intézményben mitralis billentyli prolapsust diagnosztizaltak. Az I. r.
felperes panaszmentes volt, terapiat késobb sem igényelt. 2006. november 9-én jelentkezett a
II. r. alperesnél, mert 2 napja lazas volt és émelygett. A III. r. alperes kiillon meg nem
nevezett virusfertdzést diagnosztizalt és terapiaként Coldrex tablettat irt fel. A november 14-
1 kontroll vizsgalaton feljegyzésre keriilt, hogy az I. r. felperes jobban van, de tovéabbra is
eléfordult a héemelkedése, igy a II. r. alperes beltagja, a III. r. alperes a terapia folytatasat
irta elo.

Az . 1. felperes munkaba 4allt, tiinetei azonban nem sziintek meg, igy korabbi héaziorvosat
kereste meg, majd szakorvosi ellatast vett igénybe. 2006. december 13-an jelentkezett els
alkalommal az I. r. alperes urologiai szakrendelésen azzal, hogy egy honapja lazas, illetve
héemelkedése van és f4) a dereka. Az UH vizsgalat eredményeként megallapitast nyert, hogy
a mellékherék kissé érzékenyek, a jobboldali mellékhere feji része kissé¢ duzzadt, a lazas
allapota okan az uroldgiai osztilyon kellett jelentkeznie. Itt december 14-én hasi UH
vizsgalatot végeztek, ahol kismértékben megnagyobbodott 1épet taldltak és a laborvizsgalat
jelentdsen emelkedett CCRP értéket, alacsony hemoglobin és hematokrit szintet mutatott.

Az 1. r. felperes 2006. december 19. napjan jelentkezett az I. r. alperes haematologiai
szakambulancidjan. Az anamnézisében feltlintetésre kertiilt, hogy velesziiletett szivbillentyti
hibarol van informacidja, amely miatt utoljara 20 éve "Varos'1-en ellendrizték. November
elején hidegrazassal kezd6dd, 39 C fokig mend magas lazai voltak, ennek okan
virusinfekcidval kezelték. Augmentint €s lazcsillapitot kapott, utdbbit azéta sem hagyta el.
Jobb oldali deréktaji, vesetaji fajdalmai jelentkeztek, melyet Voltaren tablettaval ¢és
kendccsel kezeltek. Az 1. r. felperes a felvételkor elmondta azt is, mintegy 10 kg-ot fogyott,
¢tvagya nincs, enyhe deréktaji fajdalmai tovabbra is vannak. Az ambulans nyilvantartasba
feljegyzésre keriilt, hogy az I. r. felperes laborparamétereib6él mérsékelt foku anaemia,
magasabb GGT ¢és emelkedett CRP, valamint magas LHD emelhet6é ki. Mivel a kordbban
végzett laboratdriumi vizsgalatnal siillyedést nem vizsgaltak, a nala végzett laborvizsgalat
soran magasabb vérsiillyedés-értéket is megallapitottak. A fizikalis vizsgalat sordn a sziv
minden szdjadéka felett zorejt hallottak ritmusos szivhangok mellett. Ekkor endocarditis
alapos gyantja miatt az L. r. felperest a kardiologidra utaltak, stirgdsséggel, mellkason at
végzett sziv UH elvégzése céljabol azzal, hogy amennyiben ez negativ, nyeldcsovon végzett
sziv UH vizsgalat is sziikséges. Amennyiben nem igazolddik vegetacio, tovabbi kivizsgalasa
érdekében az 1. r. felperest mellkasi és hasi CT vizsgalatra utaljak.



A 2006. december 21. napjan végzett vizsgalat alapjan az keriilt feljegyzésre, hogy az I. r.
felperesnél endocarditis nem igazolhato.

A hasi, valamint a medence CT vizsgalat az I. r. felperesnél 2006. december 28. napjan
ismételten splenomegaliat diagnosztizalt.

2006. december 31. napjan az I. r. felperest mentautd széllitotta az I. r. alperes silirgdsségi
betegellatd osztalyara, ahol stroke gyanuja miatt keriilt felvételre a neurologiai részlegre. A
nala siirgdsséggel elvégzett echocardiographia vizsgalat sordn szegmentalis falmozgas zavart
nem rogzitettek, azonban a kéthegyti billentyli mellsd vitorlajanak kamrai felszinén mintegy
19x28 mm-es vegetacionak megfeleld képlet abrazolodott. Miutdn az 1. r. felperest
athelyezték az 1. r. alperes II. belgyogyaszati részlegére, a hemokultirajabdl tenyésztésre
mintat vettek.

Az 1. 1. felperesnél 2007. januar 3. napjan elvégzett ismételt koponya CT a baloldalon az
ACM ellatési teriiletén a capsula externat és interndt is érintd, tobb gocu, egészében
55x60x45 mm-es hypodenz képlet latszott, vérzés azonban nem volt felismerhetd. Ekkor a
bal ACM tertileti friss lagyulasat véleményezték. A neurologiai vizsgalat sordn jobb oldali
homogén haemianophyat valosziniisitettek, ezen til jobb oldali centralis facialis paresist,
jobb oldali bénulast, jobb oldalon hypotomiat irtak le.

A 2006. december 31. napjan vett minta eredményeként elkésziilt mikrobiologiai lelet
Streptococcus D csoportot allapitott meg.

2007. januar 4. napjara a mintabol Enterococcus faecalis tenyészett ki.

A leletek megérkezését kovetden az I. r. alperes célzott antibiotikum terdpiat kezdett, s az I.
r. felperes 1dza megsziint, gyulladasos paraméterei normalizalodtak.

Az 1. r. felperes ezt kovetden is részesiilt tovabbi orvosi, koérhazi kezelésben, ndla
mechanikus szivbillentyli beiiltetést is végeztek.

Az 1. 1. felperest az Orszagos Rehabilitdcios és Szocidlis Szakértéi Intézet 100 %-os II
csoportu rokkantnak nyilvanitotta.

Az elsé foku birosdg a hatarozata jogi indokolasdban az 1997. évi XLIV. torvény (a
tovabbiakban Eiitv.) 77. § (3) bekezdésére, valamint a Ptk.339. § (1) és 344. § (1)
bekezdésére hivatkozéssal vizsgalta az alperesek karfelelosségének fennalltat.

Ennek sordn az orvosi dokumentacid, tovabba a szakértéi bizonyitds korében beszerzett
szakvélemény alapjan tugy foglalt allast, hogy a II., III. r. alperesek infectologiai
szempontbol a szakma szabdlyainak megfeleléen jartak el. Feltételezhetd, hogy a
szivbelhartya-gyulladas az altaluk végzett kezelés alatt mar zajlott, annak kialakul4saval
pedig nincs tevékenységiik okozati 6sszefliggésben. November 14-t61 pedig az 1. r. felperest
a III. r. alperes mar nem kezelte. A II., III. r. alperes ellatdsaval tehat nincs ok-okozati



Osszefiiggésben az I. r. felperesnél kialakult allapot, igy a Ptk.344. §-a szerinti egyetemleges
karfeleldsségiik nem all fenn.

Figyelemmel volt arra, hogy amennyiben november 14-én laboratériumi vizsgalatok
torténtek volna, esetleg felismerhetd lett volna a bakteridlis infectio, azonban egy javulo
tiineteket mutatd, akut lazas betegségnél tovabbi vizsgalat végzése ebben az idében nem
elvaras. Az infektiv endokarditis a betegség ennek a szakaszadban negativ hallgatozasi lelet
mellett egyéb tiintetek hianyaban nem kellett, hogy felmeriiljon. igy nincs relevancidja annak
a felperesek 4altal hivatkozott korilménynek, hogy az 1. r. felperes november 16-an
megjelent-e orvosi vizsgalaton. A diagnozis pontos tisztdzasa nélkiil antibiotikus kezelés
inditdsa nem felel meg a szakma szabalyainak, az alapvizsgalatok elvégzése nélkiil
stirgdsségi kardiologiai vizsgalatra vald tovabbkiildés nem indokolt, mert még 10 napos lazat
i1s okozhatnak virusok vagy fény deriilhet a ldzat magyarazo egyéb, akar baktérium okozta
korképre is.

Az els6foku birdsag ugyanakkor ugy foglalt allast, hogy indokolt lett volna az 1. r. felperes
aktiv kivizsgélasa az 1. r. alperes altal a 2006. december 13-i vizsgalatok megkezdését
kovetéen. A fogyds, a tobb mint egy honapja tartd laz és a jelzésértékli vizsgalati
eredmények alapjan felvetddott az 1. r. alperesnél az endokarditis gyantja. Az elhuzodoé lazas
betegségek egyik legfontosabb vizsgdldé moddszere, a hemokultira vizsgalat ambuléns
koriilmények ko6zott nem elérhetd, a korhdzi beutaldst endokarditis gyantjaval mar
onmagaban ez a tény is indokolta volna. Ha az I. r. felperesnél december 19-én hemokultura
késziil, hamarabb lehetett volna megfelelé diagndzishoz jutni, hiszen az ultrahang, a
laboratoriumi diagnosztikai vizsgéalatok Onmagukban nem alkalmasak a diagndzis
felallitasara. Azt nem lehet megéllapitani, hogy a december 19-i megfeleld kivizsgalas, az
1idoben megszerzett megfeleld diagnozis mellett elkeriilhetd lett volna a szovOodmény
kialakulasa, de tobb esélye lett volna az 1. r. felperesnek, hogy adekvat kezelés mellett az
embolizacié nem kovetkezik be. Ertékelte, hogy december 21-én a hemokultira vizsgalat
elvégzese nélkiil a szivbelhartya-gyulladas gyanija semmiképpen nem volt kizarhato, hiszen
a két maior tlinet kozil az egyik vizsgalatra sem keriilt, annak ellenére, hogy a laboratériumi
leletek, a hasi ultrahang, a klinikum a betegség alapos gyan(jat indokoltan felvetette a
vizsgélo orvosban.

Az 1. 1. alperes az elsO foku birdsag allaspontja szerint tehat nem az elvarhat6 gondossaggal
jart el az I. r. felperes ellatasa sordn, aki annak lehet0ségét vesztette el, hogy adekvat kezelés
mellett elkeriilje az embolizéciot, ezért az 1. r. alperes kartéritési felelésségének fennallasat a
bir6sag megallapitotta.

Az 1. 1. alperes fellebbezésében az itélet megvaltoztatdsat, a vele szemben eldterjesztett
kereset elutasitasat kérte. Hangsulyozta, hogy az infektiv endocarditis diagnosztizaldsaban a
TEE-nek kiemelt jelentdsége van, nagyobb szenzitivitast, mint a vértenyésztés. Az 1. r.
alperes elvégezte ezt a vizsgalatot, amely negativnak bizonyult. A szakvéleményre utalassal
kiemelte, hogy azon emboliaforras biztonsdggal nem allapithatdé meg, amely a beteg agyi
karosodasat okozta. Annak lehetett a forrasa a sziv, de mas, elsdsorban hasi vénas teriilet is.
A korlefolyas ugy is feltételezhetd, hogy eldbb volt egy hugyuti vagy vastagbélen 1évo
gyulladas és ennek folytan kertilt az érbe a koérokozo és telepedett meg a szivbillentytin.



Az 1. r. alperes szerint ellentmondas van a kardiologus és az infektologus szakértd
véleménye kozott. Elobbi rapidan kialakult endocarditist véleményezett, amely a TEE
vizsgélat id6épontjdban még nem 4allott fenn, az infektologus pedig azt véleményezte, hogy
mar november 9-én zajlott az endocarditis. Ez utobbi feltételezés azonban iratellenes. Ellene
sz0l az, hogy a kozel 100 %-os szenzitivitasi TEE december 21-én negativ eredményt adott.
Az infektologus szakvéleménnyel kapcsolatosan utalt arra is, hogy egy esetleges
antibiotikum teréapia a tiineteket elmosta volna.

Abban az esetben, ha december 19-21 koriil vérmintat vesznek és kimutathatd lett volna a
korokozd a negativ TTE és TEE lelet birtokdban, akkor sem lehetett volna felallitani az
endocarditis diagndzisat, mert ahhoz vagy két maior kritérium vagy egy maior €és harom
minor kritérium egylittes fennallasanak kellett volna teljesiilnie. A vélhetdleg huigyuti eredet
miatt a beteg igy legfeljebb antibiotikum kezelésben részesiilt volna, amely elkente volna az
endocarditis diagnozisat. A vélhetden akut kezdetii, a rapidan kialakult infectiv endocarditis
december 21-én még nem 4allt fenn.

A felperesek fellebbezésiikben kérték a II. és III. r. alperessel szemben eldterjesztett
keresetet elutasitd rendelkezés megvaltoztatasat és kozbensd itélettel a II., III. r. alperesek
teles ¢és 1. r. alperessel egyetemleges kartéritési felelosségének megallapitasat.
Masodlagosan e korben, amennyiben az itélétabla a fenti fellebbezési kérelemnek nem adna
helyt, ugy a II. ¢és IIL. r. alperesek, mint egyetemleges jogosultak javara megitélt perkdltség
leszallitasaval kérték az itélet megvaltoztatasat akként, hogy I. r. felperes marasztaldsat
207.500.-, a II. r. felperesét 63.834.-, a III. r. felperesét 42.557.-, a IV. r. felperesét pedig
63.834.-Ft-ra kérték leszallitani.

A kozbenso itéleti rendelkezést annak megallapitasaval kérték megvaltoztatni, hogy az I. r.
alperes teljes kartéritési feleldssége az I. r. felperes egészségiigyi ellatisa soran €s azzal
Osszefiiggésben az I-IV. r. felpereseknek okozott karok vonatkozasaban all fenn. A hatarozat
indokolasanak megvaltoztatasat kérték annak megallapitasdval, hogy nem nyert bizonyitast
az I. r. alperes részerdl a szakmailag indokolt TEE vizsgalat elvégzése, igy ez a felréhato
magatartdsa is megalapozza az alperes teljes kartéritési felelosségét.

A fellebbezés szerint az els@ fokl birdsadg részitéleti rendelkezése sérti a Pp.221. § (1)
bekezdését, nem ad részletes indokolast atekintetben, hogy az elutasitd itéleti dontést a
birésag mire alapozza. Az els6é fokt birdsagnak az 0Onallé hatirozatként meghozott
részitéletet kellett volna indokolnia, nem utalhatott volna vissza egy korabbi dontésére, a
kozbensd itélet indokolasara.

Mindemellett megalapozatlan ¢€s stilyosan jogszabalysérto a II., II1. r. alperesekkel szembeni
keresetet elutasité dontés, hisz magatartasuk ¢és a felperesek kara kozott az okozati
Osszefiiggés fennall és a felrohatdsag aldl sem tudtdk kimenteni magukat. Ekorben az elsd
fokt birosag tévesen jutott arra a megallapitasra, hogy 2007. november 14-ét kdvetden a 1.,
III. r. alperesek nem végezték az I. r. felperes kezelését. Nem vette figyelembe a birosag
azokat a bizonyitékokat, amelyek igazoljak, hogy november 16-an az I. r. felperes megjelent
a rendelésen. A keresdképtelen allomanyba vételrdl vald orvosi igazolas azon megjegyzése,
hogy ,,tovabb telen 2006. november 16-t61", kizarolag akként sziilethetett meg, ha az I. r.
felperes november 16-an megjelent a rendelésen és a nyomtatvanyt rendelkezésre bocsatotta.
A 1L 1. felperes, tovabba "A'" nyilatkozata, valamint az . r. felperes volt munkaltatojanak
igazolasa szintugy ezt timasztja ald, mindemellett okiratokkal megcafolasra keriilt az a I1I. r.



alperesi allitds, hogy november 23-an a II. r. felperes vette at a tappénzes papirokat
(munkanapl6 kivonat, munkaltatoi nyilatkozat). A fellebbezés szerint kiemelt jelentséget
kell tulajdonitani annak, hogy a november 23-i orvosi dokumenticido nem tartalmazza a
tappénzes papirok atadasat. A fenti bizonyitékok Pp.206. § (1) bekezdése szerinti ertekelese
mellett megallapithato, hogy 2006. november 16-an az I. r. felperes megjelent a rendelésen,
ez pedig a IL., III. r. alperesek kartéritési feleldssége korében kiemelkedd jelentdséggel bir,
hiszen a szakértdi vélemény megallapitdsa szerint amennyiben a beteg ekkor megjelenik és
elmondta volna, hogy tovabbra is lazas, akkor indokolt lett volna tovabbi vizsgalatok,
elsésorban laboratériumi vizsgélatok, mellkasrontgen végzése. Tehat ekkor mar indokolt lett
volna az alapvizsgalatok elvégzésérdl gondoskodni, ezéltal lett volna esély, hogy a
bakterialis infectio felismerésre keriiljon €s a célzott antibiotikus kura esé€lyt teremtett volna
arra, hogy az amugy anamnézise szerint vesz€lyeztetett 1. r. felperes esetében a
szivbelhartya-gyulladas és a kovetkezményes endocarditis vegetacio ne alakuljon ki. Ekként
a stroke kivalto oka elkeriilhetd lett volna.

A perkoltség korében hivatkoztak arra, hogy az elsé foku birdsag tévesen hatarozta meg a
pertargy értéket. A Pp.24. § (2) bekezdés megfeleld alkalmazéisaval a jaradékkovetelés
tekintetében csupan 12 havi jaradékosszeggel szamolhatott volna. A vagyoni kartéritési
igények ugyanis mind jaradék jellegiieck. Erre tekintettel az I. r. felperes esetében a
pertargyérték 21 millid forintban 4llapitanddé meg. Mindemellett utaltak arra is a
fellebbezésiikben a felperesek, hogy a felperesek terhére rott perkoltségszamitas még a
birosag altal figyelembe vett pertargyérték mellett sem megalapozott.

Ezen talmenden Aalldspontjuk szerint a megallapitott perkoltség mértéke eltalzott, a
birésagnak a 32/2003.(VIIL.22.) IM. rendelet 3. § (6) bekezdését alkalmaznia kellett volna,
figyelemmel arra, hogy az els6fokl eljaras Osszesen 3 é€vig tartott, amely nem kirivoan
magas idOtartam ¢€s a I1., III. r. alperesek képviseldje dsszesen 52 oldal terjedelmi el6készitd
iratot terjesztett el és 9 targyaldson vett részt. Az erre kalkuldlhatdé munkaidérafordités
figyelembevételével irrealisan magas dsszegben kertilt megallapitasra az ligyvédi munkadij,
mely nem all ardnyban a ténylegesen elvégzett munka mennyiségével és mindségével,
kiilondsen arra is figyelemmel, hogy a beadvanyok jelentds része dnmaga ismétlésébdl all.
Raadasul azok egy része az elséfokl birdsag jogi hibdja miatti elhizodd ligyszak miatt volt
indokolt. Ugyancsak az elséfoku birdsag jogszabalysértd itélkezésére figyelemmel kertilt sor
két tovabbi targyalasra. Allaspontjuk szerint tehat a rendelet szerinti osszeg legfeljebb 25 %-
anak megallapitasa indokolt elséfoku perkoltségként.

A kozbenso itéleti rendelkezés korében eldterjesztett fellebbezés indokaként ramutattak a
felperesek arra, hogy az elséfoku birosdg nem hatarozta meg, hogy az I. r. alperes kartéritési
felelossége milyen terjedelmii (teljes vagy részleges), tovabba, hogy kivel szemben és miért
all fenn. Utaltak arra, hogy a nem az elvarhatdo gondossaggal valé eljards megallapitasa a
hatarozat indokoldsara tartozott volna.

Az 1. r. alperes feleldsségének megallapitasara irdnyuld rendelkezés indokolasa korében
kifogésoltak, hogy az elsd fokl birosag figyelmen kiviil hagyta a szakértdi bizonyitas azon
részét, amely a TEE vizsgalat vonatkozasaban sziiletett. Fenntartottak az els6 foku eljaras
soran a 2011. jalius 11-én kelt (44. szaml) beadvanyban kifejtetteket, egyuttal azt a
fellebbezéshez is csatoltak. Az ott kifejtettek alapjan kérték annak megallapitasat, hogy a



TEE vizsgalat elvégzése nem nyert bizonyitast, azt az orvosi dokumentacié nem igazolja, az
eziranyu szakértdi megallapitas csak feltételezésen alapszik. Az irasbeliség kogenciaja
mellett tantivallomasok sem lehetnek alkalmasak a dokumentacié hianyanak poétlasara. Az
els6fokl birdsag azonban a felperesi keresetnek az 1. r. alperesi felrohatdsag megalapozasara
szolgalo ezen tényallitasait nem érintette, az e korben kifejtett jogi allasponttal kapcsolatban
nem foglalt allast.

A felperesek az I. r. alperes fellebbezésével szemben eldterjesztett ellenkérelmiikben a
tamadott rendelkezés helyes indokai mellett vald helybenhagyésat kérték.

Allaspontjuk szerint az 1. r. alperes fellebbezése tartalmat tekintve nem mindsiil
fellebbezésnek, hisz nem felel meg a Pp.235. § (1) bekezdésében foglalt kritériumoknak.
Ugyancsak ezzel kapcsolatosan hangstlyoztdk, hogy az I. r. alperes az elséfoku eljarasban
észrevételt, inditvanyt nem tett, a szakvélemény kiegészitését nem kérte, igy a masodfoku
eljarasban nincs eljarasjogi lehetdség arra, hogy a szakvéleményi tartalom vitatasa utjan
probalja meg sikerre vezetni a fellebbezési kérelmét.

A fellebbezés érdemét tekintve pedig hangstlyoztdk a felperesek, hogy az infektologus
szakkozremiikoddo megallapitdsa szerint a hemokultira vizsgalat hidnydban az
echocardiographia nem volt alkalmas az IE kizarasara, hisz ez egy ugyanolyan maior
kritérium, mint a szivultrahang vizsgalati kép. A perbeli esetben nem miibillentyiir6l van
sz6, hanem egy hibas billentylirdl, azaz nem relevans, hogy miibillentyli esetén a TEE-nek
milyen a szenzitivitdsa. Ugyanakkor a csatolt protokoll szerint alapos klinikai gyanu esetén a
negativ TEE nem alkalmas az IE kizéardsara. Ilyenkor javasolt annak 7-10 nap mulva
megismétlése. Az ekkor is biztonsaggal negativ TEE kizarja az IE-t. A hemokultira
vizsgalatnak tehat két szempontbdl is lett volna jelentdsége, egyrészt alapjat adta volna a
TEE vizsgalat megismétlésének, valamint a kitenyésztett baktérium tiikrében célzott
antibiotikumos terapia megkezdésére adott volna modot. A protokoll mindkét vizsgalatot, a
haemokultarat és az echocardiographiat is kotelezd diagnosztikus vizsgalatnak mindsiti.
Mindemellett utaltak arra, hogy a fellebbezésiikben foglaltak szerint a TEE vizsgalat
elvégzése egyébként sem keriilt bizonyitasra az I. r. alperes részérdl.

Kiemelték, hogy az I. r. alperesnek az embolia forradsaval és a korlefolyassal kapcsolatosan
eldadott allaspontja csupan egy fikcid, azt a szakértdi megallapitasok nem tdmasztjak ald. A
szakvélemény az embolus kialakuldsdnak a helyét nem tudta biztonsdggal megallapitani,
azonban egy¢b forras hidnyaban a billentylivegetacié €s az embolids kozponti idegrendszeri
karosodas kozotti okozati Osszefiiggést igen nagy valdszinliség mellett hatarozta meg. Ennek
ellenkezdjét teljes bizonyossag szintjén az 1. r. alperesnek kellett volna igazolni a feleldsség
aloli kimentés korében. Hangsulyoztak a felperesek, hogy amennyiben az esély csokkenése,
elvétele igazolhato, az a teljes kartéritési feleldsség fennallasat alapozza meg az alperesi
oldalon.

Allaspontjuk szerint iratellenes az az L. r. alperesi hivatkozas, mely szerint a kardiologus
szakkozremiikodd megallapitasai hugyuti, illetve bélgyulladasra utalnak, mint az
endocarditis lehetséges forrasara. Utalt arra is, hogy az I. r. alperes iratellenes allitdsokat tett
akkor, amikor az infektologus szakkozremiikodd kiilonbozd idOpontokra és szituaciokra
vonatkoz6 megallapitasait mosta 0ssze.

Annyiban osztotta az I. r. alperesi hivatkozast, hogy a hemokultura vizsgélat pozitivitasa
mellett sem lehetett volna az endocarditis biztos diagnézisat kimondani, azonban ez esetben



célzott antibiotikumos terapiat indikalt volna a hemokultara pozitivitdsa és magaval vonta
volna a szivultrahang vizsgdlat megismétlését, mely esélyt teremtett volna az embolizacio
elkertilésére a szakvélemény megallapitasai szerint.

A 1L, III. r. alperesek az Oket érintd felperesi fellebbezés tekintetében a megfellebbezett
rendelkezés helybenhagyésat kérték. Hangsulyoztdk, hogy az infektologus szakvélemény
egyértelmiien kizarta azt a felperesi feltételezést, hogy a IIl. r. alperes virusfertdzésként
diagnosztizalta a bakteridlis megbetegedést ¢s elmulasztotta ennek antibiotikummal valo
kezelését, aminek szovodményeként kialakult az infektiv endocarditis. Az 1. r. felperesnél
kimutatott baktérium ugyanis nem a torokban, hanem a bélben, vagy a hugyivarszervekben
tenyészik, a torokgyulladashoz ¢és annak kezeléséhez nincs koze. A betegség ezen
szakaszaban egy¢b tiinetek hidnyaban a szakvélemény szerint az infetiv endocarditis nem
kellett, hogy felmeriiljon, marpedig ilyen diagnézis hidnydban nem sziikséges a korhazi
kezelés megkezdése, illetdleg diagndzis nélkiil az antibiotikum terapia megkezdése.

A szakvélemény szerint egyébként pedig amennyiben november 14-én laboratériumi
vizsgalat tortént volna, akkor sem allithato teljes bizonyossaggal, hogy felismerhetd lett
volna a bakterialis infekcid, hisz ezt még az egy honappal késébb késziilt vizsgalatok sem
1gazoljak kétséget kizardan. A lazas allapot pedig 6nmagaban nem indokolja a hemokultura
levételét, azaz amig az 1. r. felperes a II. r. alperes kezelése alatt allt, igy addig antibiotikum
terapia megkezdése és egyéb vizsgalat elrendelése nem volt indokolt.

Nem itélték helytallonak azt a fellebbezési allitast sem, hogy az L.r. felperes a november 16-i
rendelésen megjelent volna. A szakvélemény altal alatdmasztottan a dokumentumok szerint
nem jelent meg az L. r. felperes a november 16-i vizsgalaton, erre figyelemmel ekkor nem is
torténhettek vizsgalatok, allapotdr6l nem szadmolhatott be, bakteridlis infekcid nem is
keriilhetett felismerésre. Kiemelték, hogy a december 19-1 rontgenlelet negativ volt, igy nagy
bizonyossaggal valdsziniisithetd, hogy a november 16-i mellkasi rontgen ugyanezt az
eredményt adta volna, igy nincs is érdemi kihatdsa annak, hogy az 1. r. felperes november
16-4an megjelent-e a vizsgalaton. Allaspontjuk szerint a felperesek 4ltal felsorolt
bizonyitékok sem igazoljak, hogy az I. r. felperes 2006. november 14-ét kovetéen megjelent
a rendelésen. E tekintetben fenntartottdk az elsd foku eljaras sordn mar részletesen
el6adottakat, utalva arra, hogy a Ill.r. alperes éppen az I. r. felperes johiszemiiségét
feltételezve vallalta a tavolléte mellett is az . . felperes érdekében a hivatkozott igazolasok
kiadéasat. Utalt arra, hogy "A" ¢és az I. r. felperes munkaltatdja is legfeljebb szokésos
gyakorlatrol nyilatkozott, de a konkrét esetre vonatkozdan tényt nem tudtak kozdlni.
Fenntartotta az azzal kapcsolatosan mar eldadottakat, hogy a II. r. felperes november 23-an
akar a munkéba menetele soran is atvehette a tappénzes papirt, vagy esetleg a I'V. r. felperes
jelentkezett a dokumentumokért. A november 23-i orvosi dokumentacid ugyan nem
tartalmazza a tappénzes papirok kiadasanak tényét, ez a dokumentécios hidnyossag azonban
nincs okozati dsszefiiggésben az 1. r. felperest ért karral, mindemellett a kifejtettek miatt az 1.
r. felperes érdekében nem kertilt ennek a dokumentaldsara sor. Helytalloan foglalt allast az
els6 foku birdsag, hogy az I. r. felperes kétséget kizdréan nem bizonyitotta a november 16-i
megjelenését, arra pedig semmilyen bizonyitast nem tudott eldterjeszteni, hogy ha megjelent
volna, akkor mit adott volna eld, allapotardl hogy nyilatkozott volna. Ezzel kapcsolatosan a
felperesi kereseti kérelem csupan feltételezésekre, nem pedig bizonyitott tényekre alapit
kartéritési felelosséget. Hangstlyozta, hogy az 1. r. felperes november 20-t61 a december 13-i



korhazi ellatasaig dolgozott és amennyiben lazas volt, nem fordult olyan orvoshoz, aki
tappénzre vehette volna, vagy vizsgéalatok végzését irhatta volna eld. Ezen magéval
szembeni felel6tlen magatartdsa €s a jelenlegi allapota kozott az ok-okozati kapcsolat inkabb
megallapithato.

A perkoltséggel kapcsolatos fellebbezési kérelem tekintetében kiemelte, hogy a pertargy
értékét a keresetében a felperes hatdrozta meg. Megéllapithatd az is, hogy az elséfokl
birésag az ligyvédi munkadij mérséklését nem elmulasztotta, hanem nem szandékozott
alkalmazni, mert azt nem tartott indokoltnak, tekintettel a jogaszi munka mennyiségére €s
értékére, hisz azt nem a beadvanyok oldalszama alapjan kell mérni. A beadvany az elvégzett
jogi munka letisztulasa és terjedelme nincs szoros kapcsolatban az elvégzett munkaval,
legfeljebb a leir6 munkadijanak megallapitasa szempontjabol lenne ennek jelentdsége.

A felperesek fellebbezése kisebb részében alapos, az 1. r. alperes fellebbezése pedig
alaptalan.

Az elsé foku birdsag a jogvita eldontéséhez sziikséges bizonyitast a felek inditvanyainak
kerete1 kozott lefolytatta, a beszerzett peradatok alapjan helyes tényallast allapitott meg. Az
I. r. alperes kartéritési felel0sségének megallapitasara, tovabba a II, III. r. alperesekkel
szembeni kereseti kérelem elutasitdsara iranyuld dontésével az itélétabla egyetért, az annak
alapjaul szolgaldé indokoléast az itélétabla talnyomoérészt osztotta, azonban azt részben
sziikségesnek itélte kiegésziteni.

A felperesek az els6foku birdsag kiegészitd részitéletét eljarasjogi alapon is tdmadtak,
azonban ezirdnyu alldspontjukat az aldbbiakra figyelemmel az itélotdbla nem itélte
megalapozottnak. Az elséfokt birdsag kiegészitd részitélete a Pp.225. § (1) és (4) bekezdése
alapjan meghozott kiegészitd itéletnek mindsiil. Erre figyelemmel csupdn abban a kérdésben
kellett az itéletnek rendelkezeést tennie €s indokolast adnia, amiben a kiegészitett hatarozat
kiegészitésre szorult. Az elséfoku birdsag ennek megfeleléen egészitette ki a korabbi
(kozbensd) itéletének rendelkezését, az annak indokoldsa sordn mar kifejtett - elutasito
tartalmi - dontése targyaban, tovabba ezzel kapcsolatosan a perkoltségviselésrdl valo
kotelezd dontést (Pp.78. § (2) bekezdés) is meghozta és megindokolta. A perbeli esetben az
56. szamu kozbensd itélet helyes elnevezése rész-, kozbenso itélet lett volna, hiszen a II-III.
r. alperesekkel szembeni kereset alaptalansdgaban is allast foglalt a birdsdg a hatarozat
indokoldsdban, ugyanakkor ez utobbi dontés rendelkezd részben valdé megjelenitése és a
dontés perkoltségviselési kovetkezményeinek levonasa elmaradt. Ez tette sziikségessé a
hatarozat kiegészitését, a részitéleti jelleg (Pp.213. § (2) bekezdés) megjelolését és a
rendelkez6 rész, valamint az indokolas fentiek szerinti kiegészitését. Erre kertilt sor az elsd
fokt birosag altal - az eljarasjogi rendelkezéseknek megfeleléen - a 72-1. szdmu hatarozat
meghozatalaval. Az itélétabla a kifejtettekkel kapcsolatosan utal az elséfoka birdsag 66/1.
sorszamu  végzésével szembeni felperesi fellebbezés eredményeképpen meghozott
Pkf.I11.25.795/2012/2. szamu végzésében mar leirtakra.

Az els6foku birdésag a II-III. r. alperesekkel szembeni kereset érdemi elbirdldsa soran
helytalloan foglalt allast akként - a szakértdi vélemény eziranyt, felek altal sem vitatott



megallapitasai alapjan - hogy a II. r. alperes, mint egészségiigyi szolgaltato keretei kozott a
III. . alperes altal végzett kezelés 2006. november 9-t6l november 14-ig terjedd idészakaban
a lazas allapot idOtartama, annak csokkend mértéke, a javulo allapot figyelembevételével az
infektiv endocarditis gyanuja nem kellett, hogy felmeriiljon. Ezirany( tovabbi vizsgalatok
elrendelése szakmailag a megfeleld gondossag mellett sem volt elvarhaté és az észlelt
tiinetek alapjan antibiotikum terdpia megkezdése sem volt indokolt.

A felperesek fellebbezésiikben a II-111. r. alperes kartéritési feleldsségének alapjaként nem is
a november 14-ig tarté kezelés alapjan tanusitott III. r. alperesi magatartast jelolték meg,
hanem azt, hogy a III. r. alperes az I. r. felperes november 16-i rendelésen valé megjelenése
soran tapasztaltak alapjan sem rendelkezett a tovabbi vizsgélatok elrendelésérdl, holott a
felperesi allitas szerint az I. r. felperes ezen a rendelésen megjelent, csak mind ennek, mind
az altala eléadottaknak, mind a rendelésen végzett vizsgalatoknak elmaradt a dokumentélésa.
A dokumentéci6 hidnyaban nem allapithaté meg tehat, hogy az I. r. felperes mit kozolt a I11.
r. alperessel, igy allaspontjuk szerint a kimentés korében a II-I11. r. alpereseknek nem sikertilt
kétséget kizaroan igazolni, hogy az I. r. felperes nem hozott a kezeléorvos tudomasara olyan
koriilményeket, amelyek mind a szakvélemény, mind pedig a IIl. r. alperes szakmai
allaspontja alapjan is megalapoztik volna tovabbi vizsgalatok elvégzésének elrendelését.
Etekintetben a felpereseket terhelte annak bizonyitasa, hogy az 1. r. felperes a november 16-1
rendelésen megjelent. Ennek hidnyaban - tehat meg nem jelenés esetén - nyilvdnvaléan nem
allapithatdé meg dokumentécios hidnyossag a II-III. r. alperesek terhére, s igy - ahogy a
felperesek a fellebbezési eljaras soran is eldadtak - nem is nyilatkozhatott a kezeléorvosnak
olyan koriilményekrdl, amelyek tovabbi vizsgélatok elrendelését indokoltak volna.

A felperesek mind az elséfokt eljards soran, mind pedig a fellebbezési eljarasban
részletesen, a pontosan megjeldlt peradatok elemzésével érveltek amellett, hogy bizonyitasi
kotelezettségiiknek eleget tettek. Az elsdfoku birdsag azonban ezen koriilmények Pp.206. §
(1) bekezdése szerinti értékelésének indokolasbeli megjelenitését valdoban elmulasztotta, nem
adta kelld és részletes indokolasat annak, hogy a felperes éltal hivatkozottakkal szemben
mire alapitotta azon ténymegallapitasat, hogy a II-111. r. alperesek az 1. r. felperest november
14-ét kovetden nem kezelték. Ezzel az elséfoku birdsag megsértette a Pp.221. § (1)
bekezdése szerinti indokolasi kotelezettségét, ez az eljarasi szabalysértés azonban nem olyan
sulyu, mely indokolnd az els6foku eljaras akar részbeni megismétlését, a hianyossag a
masodfoku eljaras soran pdtolhato.

Ennek keretében ugyanakkor az itélotabla a felperesek altal hivatkozott bizonyitékok
egybevetése, maguk Osszességében vald értékelése utjan megallapitotta, hogy azok az
alabbiakra figyelemmel nem alkalmasak az 1. r. felperes november 16-1 rendelésen valo
megjelenésének kétséget kizard igazolasara.

A keresOképtelen allomdnyba vételre rendszeresitett nyomtatvany felperesek altal
hivatkozott bejegyzése (,,tovabb telen 2006. november 16-,,) nemcsak a 2006. november 16-i
rendelés soran, hanem akar késdbb is feltiintetésre kertilhetett, figyelemmel az eziranyu III. .
alperesi eldadasra is. A hivatkozott bejegyzés tehat sziilethetett november 16-an, de
sziilethetett késobb is.

A 1II. r. felperes 2010. februar 22-i perbeli nyilatkozataval kapcsolatosan pedig nem
mellézhetd annak figyelembevétele, hogy a nyilatkozatot az I. r. felperes hazastarsaként,
egyben pertarsaként tette, a II. r. felperesnek tehat a november 16-i rendelésen valo



megjelenés bizonyitdsdhoz kozvetlen érdeke fiizddik, nyilatkozata bizonyitd erejét az
itélotabla nem talalta elegenddnek a bizonyitando tény igazoldsadhoz.

"A" tanuvallomésa és az I. r. felperes volt munkaltatdjanak nyilatkozata kapcsdn az
itélotabla osztotta a II-III. r. alperesek fellebbezeési ellenkérelmében kifejtetteket, mely
szerint nem mellézhetd annak értékelése, hogy "A" az I. r. felperessel kapcsolatos konkrét
esetre nem emlékezett és a munkaltato is csupan a nala kialakult gyakorlatrol, nem pedig a
konkrét esetrél tudott nyilatkozni. Mindemellett ezen bizonyitékok is legfeljebb annak
igazoléasara lehetnek alkalmasak, hogy az I. r. felperes november 20-1 munkdba allasaig, de
kozelebbrél meg nem hatarozhaté idépontban, meg nem hatarozhaté személy az orvosi
igazolast atvette. Azt azonban nem igazoljak, hogy erre az I. r. felperes altal, és a november
16-1 rendelésen kertilt sor.

Helytall6 az a felperesi allaspont, hogy erre irdnyuld dokumentacidé hidnyaban nem nyert
bizonyitast az a III. r. alperesi nyilatkozat, hogy a tappénzes papirok ataddsara november 23-
an keriilt sor. Mindez azonban nem alapozza meg logikailag azt a kovetkeztetést, hogy a
tappénzes papirok atvételére kizardlag az I. r. felperes altal, mégpedig a november 16-i
rendelésen kertilhetett csak sor.

A fentebb kifejtettekre figyelemmel az itélétabla sem itélte bizonyitottnak, hogy a II-III. r.
alperesek november 14-ét kovetden is kezelték az I. r. felperest. Az elséfoku itéletnek erre
iranyul6 ténymegallapitasa - a fentiek szerint ugyan hidnyosan megindokolt, de - helytallo,
igy helyesen jutott az els6foku birdsag érdemben arra a jogi kovetkeztetésre, hogy a II-III. r.
alperesek részérdl felrohatdé magatartds nem allapithaté meg, ezért - figyelemmel az Eiitv.77.
§ (3) bekezdésében irtakra is - a kartéritési feleldsségiik Pp.339. § (1) bekezdésében foglalt
feltételei nem allnak fenn. Mindemellett - egyezden a II-III. r. alperesek ellenkérelmében
kifejtettekkel - utal arra is az it¢€l6tabla, hogy az I. r. felperes november 16-1 rendelésen valo
megjelenésének bizonyitottsaga mellett sem lehetne arra kovetkeztetni, hogy az 1. r. felperes
tovabbi vizsgalatok alapjaul szolgald koriilményekrdl szamolt volna be a III. r. alperesnek: A
november 14-1 orvosi dokumentacioban rogzitettek, a 41. szamu szakvélemeny 10. oldalanak
utolsé mondataban foglaltak, az I. r. felperes november 20-1 munkéba allasa, "B" tantnak
azon nyilatkozata, hogy a kés6bb hozzafordulo I. r. felperesnek nem volt 1aza, tovabba a II. r.
felperes azon nyilatkozata, mely szerint férjének méar nem volt ldza csak hdéemelkedése,
egyarant az I. r. felperes javul6 allapotardl tantiskodnak.

Az itélétabla ugyanakkor részben alaposnak itélte az I. r. felperesnek a II-III. r. alperesek,
mint egyetemleges jogosultak javara elsofoku perkoltség megfizetésére kotelezd itéleti
rendelkezéssel szembeni fellebbezését. A felperesi fellebbezés helytalloan hivatkozott arra,
hogy a kereseti kérelembdl egyértelmiien megallapithat6, miszerint az 1. r. felperes vagyoni
kartéritési igénye a kiilonb6z6 jogcimen érvényesitett jaradékkovetelések lejart iddszakra
meghatarozott 6sszegébdl all. A Pp.24. § (2) bekezdés a.) pontja értelmeében ezen kovetelés
pertargyértéke legfeljebb az egy évi szolgaltatas értéke, a perbeli esetben tehat 6 millio forint
lehet. A Pp.26. § értelmében az eljarasjogi rendelkezések megfeleld tartalmu alkalmazasa a
pertargyérték meghatarozasa soran is hivatali kotelezettsége az eljard birosagnak. Tévedett
tehat az els6foku birosdg, mikor az I. r. felperes vagyoni kartéritési igényének
pertargyértékét a fenti jogszabalyi rendelkezés alapjan megéllapithatdo 21 millié forinthoz
képest 41 milli6 forintban hatdrozta meg. Ennek és a 32/2003.(VIIL.22.) IM. rendelet 3. § (2)



bekezdés a.) és b.) pontjanak megfeleld alkalmazasaval tehat az elséfoku eljarasra AFA-val
egyiitt hozzavetdleg 1 millio forint tigyvédi munkadijbol allo perkoltség allapithatdé meg.
Ennek, valamint a II-III. és IV. r. felperesek tekintetében a II-III. r. alperesek, mint
egyetemleges jogosultak javara megallapitott tligyvédi munkadijbol allo elséfoku
perkoltségnek a mérséklésére iranyuld fellebbezési kérelmet ugyanakkor az itélétabla nem
itélte megalapozottnak. A jogvita jellege, az {ligy sulya, a kifejtett ligyvédi tevékenység
mennyisége nem indokolja a rendelet fentebb megjelolt altaldnos rendelkezéseitdl valo
eltérést, a 3. § (6) bekezdés elsé fordulatinak alkalmazasidval az ligyvédi munkadij
leszallitasat.

Az itélotabla nem itélte alaposnak az 1. r. alperesnek a kartéritési felelosségét megallapito
itéleti rendelkezéssel szembeni fellebbezését. Ekorben az elséfoktl birésagnak a peradatok
okszerli mérlegelése utjan megallapitott tényallasdval és az arra alapitott jogi
kovetkeztetéssel is maradéktalanul egyetértett, a fellebbezésben foglaltakra figyelemmel
csupan az alabbiakat tartja kiemelenddnek. Az infektiv endocarditisnek az I. r. alperes
orvosaban is felmerllt gyanuja esetén a szakmai eldirasok (szakmai protokoll)
megkovetelték volna az I. r. alperes aktiv, korhazi felvételt kovetd kivizsgalasat, ennek soran
a hemokultura vizsgalat elvégzését, hisz - ahogy a felperesek a csatolt szakirodalmi adatokra
hivatkozéssal kifejtették - hemokultara vizsgalat hidnyaban az echocardiografia nem volt
alkalmas a szivbelhartya-gyulladas kizdrasara. Az 1. r. alperes azonban a hemokultara
idébeni elvégzését elmulasztotta, ezen felréhatd - az elvarhatdé gondossag mércéjének meg
nem feleld - magatartdsaval Osszefliggésben a szivbelhartya-gyulladds diagndzisanak
korabbi megallapitdsara nem kertilhetett sor. Ennek kovetkeztében elmaradt a célzott
antibiotikumos kezelés alkalmazésa.

Amennyiben az I. r. alperes minden szakmailag elvart vizsgélatot idoben elvégez és azok
egyiittes eredményei sem alkalmasak a szivbelhartya-gyulladas diagnosztizalasara, gy az I.
r. felperes egészségi allapotaban bekovetkezett késdbbi valtozasokbol fakadd karért
felelosség - felrohatd magatartds hianyaban - nem terhelné. A fentiek szerinti mulasztésa,
azaz a felr6hatd magatartasa a lefolytatott szakértdi bizonyitas alapjan ugyanakkor kétséget
kizaréan megallapithato. Ezek utan az 1. r. alperes a kartéritési feleldsség aldl csupan akkor
mentesiilhetne, ha kétséget kizaréan igazolta volna, hogy a december 19-21-1 id6szakban a
szivbelhartya-gyulladas még kétséget kizdréan nem zajlott, illetve az embolizacio és a
szivbelhartya-gyulladas kozott kétséget kizdrdoan nincs okozati 0Osszefliggés. Ezen
koriilmények kétséget kizard bizonyitasa az 1. r. alperes részérdl elmaradt, az 1. r. alperes
feleldsség aloli mentesiiléséhez pusztan annak valoszinlisitése, hogy az embolizacio
kialakulasanak eldidézdje egyéb gyulladas is lehetett volna, oGnmagaban nem alkalmas.

A fentebb kifejtettekre figyelemmel tehat az elsdfoku birdsag érdemben helyesen foglalt
allast akként, mikor az I. r. alperes kartéritési feleldsségének fennalltat a Pp.213. § (3)
bekezdésében foglaltak szerinti kozbenso itéleti rendelkezéssel megallapitotta. Helytallo a
felperesek fellebbezése azonban atekintetben, hogy az I. r. alperes kartéritési feleldsségének
megallapitasaval kapcsolatos itéleti rendelkezés pontositasra szorul, hiszen a kdzbenso itélet
rendelkezd részének a keresettel érvényesitett - €s pontosan megjeldlt - jog fennallasat, nem
pedig a kartéritési feleldsség egyes anyagi jogi feltételeire irdnyuld megallapitasokat kell
tartalmaznia.



Az I-IV. 1. felperesek az I. r. alperes kartéritési feleldssége korében hozott itéleti rendelkezés
indokainak modositasara iranyuld fellebbezésiikben kifogasoltdk, hogy az elséfoku birosag
figyelmen kiviil hagyta a szakértdi bizonyitasnak azon részét, amely a TEE vizsgélat
vonatkozasaban sziiletett. Ebben a korben fenntartottdk az elséfoku eljards soran a 44.
sorszamu el6készitd iratukban kifejtetteket. Kifogasoltdk azt is, hogy az elséfoku birdsag
ezen kérdéskort itéletében nem érintette, nem adta indokat, hogy miért nem itélte alaposnak
azt a felperesi allaspontot, amely szerint a TEE vizsgalat elvégzésének kétséget kizaro
bizonyitasara nem kertilt sor.

Az itélétabla etekintetben megéllapitotta, hogy a fellebbezés utobbi hivatkozasa helytalld, az
els6foku birdsag a Pp.221. § (1) bekezdése szerinti indokolasi kotelezettségének etekintetben
sem tett eleget, nem is foglalt allast atekintetben, hogy a felperesek jogi allaspontja
megalapozott-e, avagy sem. A Pp.253. § (3) bekezdése értelmében azonban a masodfoku
birosdg a fellebbezési kérelem ¢és a fellebbezési ellenkérelem korlatai kozott olyan
kérdésekben is hatarozhat, amelyekben az elséfoku birdsdg nem targyalt, illetéleg nem
hatarozott. Erre figyelemmel az itélétabla az els6foku birdsag mulasztdsanak aldbbiak
szerinti potlasaval kiiszobolte ki az eljarasjogi szabalysértést:

A felperesek hivatkozasa szerint az 1. r. alperes felrohaté magatartasa nem csupan a
hemokultura vizsgalat, hanem a TEE vizsgalat elmulasztasaban is megallapithato.

A felperesek helytalloan hivatkoznak arra, hogy az Eiitv. 136. § (1) bekezdése az
egészségiigyi szolgaltatot dokumentacids kotelezettséggel terheli, a rendelkezés szerint a
beteg vizsgalataval és gyogykezelésével kapcsolatos adatokat az egészségiigyi dokumentacid
tartalmazza. Az egészségiligyi dokumentéaciot tgy kell vezetni, hogy az a valdsdgnak
megfelelden tikkrozze az ellatds folyamatat. Megallapithatd, hogy az I. r. alperes a TEE
vizsgalattal kapcsolatosan e kotelezettségének maradéktalanul nem tett eleget. Ezen
dokumentaciés hianyossag azonban - ellentétben a felperesek 4altal kifejtettektdl - nem
fosztja meg az . r. alperest attol, hogy a TEE vizsgalat elvégzését mas, hitelt érdemlé modon
1gazolja. A dokumentacios hianyossag csupan a bizonyitas legegyszeriibb, legkézenfekvobb
modjatol fosztja meg az I. r. alperest, de nem jar a bizonyitas lehetetleniilésével. A felperesek
ezzel ellentétes és a Gy6ri [télétabla P£.1.20.202/2009/13. szamt kozbensd itéletére utalassal
kifejtett eljarasjogi allaspontja téves. Ezzel kapcsolatosan nyomatékkal hangsulyozza az
itélétabla, hogy a hivatkozott dontés a felperesek altal idézett megéllapitast nem a sajat jogi
allaspontjaként tartalmazza, hanem csupan az adott ligyben a felperesi fellebbezési
hivatkozasat idézi. Az egészségligyi szolgaltatd kartéritési feleldsségének megallapitasara
iranyuld polgari peres eljarasban is iranyadd a Pp.3. § (5) bekezdése, amely a szabad
bizonyitas elvét deklardlja. A Pp.206. § (1) bekezdése értelmében pedig a birdsag a
tényallast a felek eléadasanak és a bizonyitasi eljards soran felmeriilt bizonyitékoknak az
egybevetése alapjan allapitja meg, a bizonyitékokat a maguk Osszességében értékeli és
meggy6zOdése szerint birdlja el.

Helytéalloan utaltak arra a felperesek, hogy a 41. szdmu szakértéi vélemény 11. pontjaban (a
13. oldalon) adott vélasz (miszerint a TEE vizsgalatrol adatok nyerhetdk a szakrendelési
orvosi dokumentacioban, a video-rogzitésben is) nem értelmezhetd ugy - figyelemmel "C"
szakkonzulens szakvéleményhez csatolt véleményének I/11. pontjaban foglaltakra - hogy a
szakrendelési orvosi dokumentacidban a TEE vizsgalat részletes leirdsa, illetéleg video-



rogzitése bizonyitast nyert volna. A szakkonzulens etekintetben csupan a vizsgalat
fogalmazta meg. A vizsgalat részletes leirdsa, illetleg annak vided-rogzitése azonban nem
nyert igazolast.

Téves ugyanakkor az a felperesi allaspont, hogy a vizsgéalat megtorténtének megallapitasa
csupan feltételezésen alapszik. A 41. szakérti vélemény altal idézett 2006. december 19-1
ambulans lap bejegyzése szerint az I. r. felperest kardiologiai osztalyra utaltak TTE
elvégzése céljabol azzal, hogy amennyiben ez negativ, ugy TEE vizsgalat keriil elvégzésre.
Ezt kovetden keriilt sor 2006. december 21-én az Gjabb echocardiografia vizsgélatra. A
szakvéleményben idézett ambuladns lap ezzel kapcsolatosan egyebek mellett a ,,...vegetacid
nem lathatdo. Endocarditis nem igazolhato." bejegyzést tartalmazza. A két vizsgalat
tekintetében sziiletett orvosi dokumentéacié tartalma alapjan foglalt allast a belgyogyasz,
kardiologus és klinikai farmakologus "C" szakkonzulens akként, hogy a lelet tartalma és a
szovegkornyezet alapjan egyértelmli a nyeldcsovon keresztiili ultrahangvizsgalat
megtorténte. A december 21-1 leleten a TEE megnevezés valéban nem szerepel, a szakértdi
vélemény szerint azonban az ott rogzitett megallapitasra csak ennek elvégzése utjan
keriilhetett sor. A fenticken tul "D'", a december 21-i vizsgalatot végzds orvos
tantivallomésaban gy nyilatkozott, hogy a nyeldcsovon keresztiili UH vizsgalat elvégzésre
keriilt, azt 6 végezte el, tovabba utalt arra, hogy a felperesi képviseld altal felmutatott irat
azon megallapitdsa, hogy ,.ép hartya diagndzis", csupan nyeldcsovon keresztiil végzett
ultrahangvizsgalattal tehetd.

Ennek megfelelden az itéldtabla a fentebb hivatkozott - szakmai kovetkeztetésen alapulo -
szakértdi megallapitas, tovabba a vizsgalatot végzd orvos ezzel egybevago tanuvallomasanak
egybevetése, azok Osszességében vald értékelése utjan ugy foglalt allast, hogy a TEE
vizsgalat 2006. december 21-i elvégzése bizonyitast nyert.

A kifejtettek alapjan az itéldtabla az elséfoku birosag kiegészitd rész- kozbensd itéletét a
Pp.253. § (2) bekezdése alapjan érdemben - az 1. r. alperes kartéritési feleldsségének
megallapitasara iranyuld rendelkezés pontositasaval - helybenhagyta, a perkoltségviselésre
iranyuld rendelkezéseket pedig részben, a rendelkezd részben foglaltak szerint
megvaltoztatta.

Az 1. r. alperes fellebbezése nem vezetett eredményre, erre figyelemmel a Pp.78. § (1)
bekezdése, valamint a 4/2009.(XI1.14.) PK. vélemény II/1. pontjaban kifejtettek alapjan a
meg nem hatarozhato perértékre vonatkozd szabalyok szerint kotelezte az 1. r. alperest a
felperesek, mint egyetemleges jogosultak javara 50.000.-Ft AFA-t is magaban foglald
masodfoku perkoltség megfizetésére, az 1. r. alperes személyes illetékmentességére és a
6/1986.(V1.26.) IM. rendelet 14. §-ara figyelemmel pedig megéllapitotta, hogy az I. r.
alperes fellebbezésével felmeriilt fellebbezési illetéket az allam viseli.

A felperesek fellebbezése a II-III. r. alperesekkel szemben érdemben megalapozatlannak
bizonyult. Az eredményteleniil fellebbezd felperesek a Pp.78. § (1) bekezdése alapjan
kotelesek megfizetni az dllamnak a feljegyzett fellebbezési illetéket, a II-111. r. alperesek,
mint egyetemleges jogosultak javara pedig a 32/2003.(VIIL.22.) IM. rendelet 3. § (2)
bekezdés a.) és b.) pontja, tovabba (5) bekezdése szerint megallapitott - az AFA-t is
magaban foglalé - iigyvédi munkadijbol all6 masodfoku perkoltséget. Az itélotabla az L.r.



alperes perkoltségben vald marasztalasa tekintetében figyelemmel volt arra is, hogy a
perkoltségviselés tekintetében kisebb részében a fellebbezése alaposnak bizonyult. A
fentieken tGl nem latta indokat az iigyvédi munkadij meghatarozasara irdnyuld altaldnos
rendelkezésektdl valo eltérésnek, a rendelet 3. § (6) bekezdése szerinti mérsekles
alkalmazésanak.

Gyodr, 2013. oktdber 4. napjan
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a tanacs elnoke eléado bird bird
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