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A Pécsi (télétabla a dr. Traj Zoltan (igyvéd (iigyvéd cime) altal képviselt l.rend(
felperes neve (l.rendl felperes cime) I. rendl és ll.rend( felperes neve (Il. rendi
felperes cime) Il. rend( felpereseknek - a dr. Sandor Attila Ggyvéd (ugyvéd cime)
altal képviselt alperes neve (alperes cime) alperes ellen kartérités medfizetése irdnt
inditott perében a Szekszardi Torvényszék 2013. aprilis 17. napjan kelt
16.P.20.545/2011/26. szamu itélete ellen a felperesek részérél 27. sorszam alatt
benyuijtott fellebbezés folytan meghozta a kdvetkezé

kozbensod itéletet:

A masodfoku birdsag az elséfoku birdsag itéletét megvaltoztatja, és megallapitja az
alperes kartéritési felel6sségét H. L.-né 2008. aprilis 16. napjan bekovetkezett
halala miatt a felpereseknek okozott karokért.

Kotelezi az alperest, hogy 15 napon belldl fizessen meg a felpereseknek
személyenként 15.000 (tizen6tezer) forint masodfoku eljarasban felmertilt kéltséget.

A kdzbensd itélet ellen fellebbezésnek helye nincs.
Indokolas

Az els6foku birdsag altal megallapitott tényallas szerint a felperesek édesanyjanal,
néhai H. L.-nénal - aki szamos sorsszer(i megbetegedésben szenvedett, igy 1992-
ben vakbélm(itéten, 2000-ben bélcsavarodas miatt részleges vastagbél-kiirtas
mutéten, 2007-ben pedig hasnyalmirigy-gyulladason esett at - 2007. decemberében
epekdvességet mutattak ki, és emiatt m(téti ellatast javasoltak. A mtét elvégzése
céljabol 2008. januar 22. napjan vették fel az alperes sebészeti osztalyara. A
mutétet megel6zéen a beavatkozast végzo orvos, dr. Sz. K. tajékoztatta H. L.-nét a
mitét céljarol, az alkalmazott mtéti technikardl (Un. laparoszkdpos mditéti eljaras)
annak kiemelése mellett, hogy amennyiben indokolt, akkor nyitott (hasfeltarasos)
mitétre térnek at. Az ugyanebben az idépontban irasban is régzitett mitéti (vagy
invaziv) beavatkozasokhoz vald hozzajaruld nyilatkozaton szévédmeénykeént vérzeést,
sebgydgyulasi zavart és epeut-sérilést rogzitettek. 2008. januar 22. napjan H. L.-né
koves epehdlyagjat laparoszkdpos eljaras soran eltavolitottak, majd a hasat drain
behelyezése mellett lezartak. 2008. januar 24-én a draincsévon zavaros valadék



artlt, ezért ismételt matét mellett dontottek. Teljes kdzépséd hasfeltdras utan a
hastregben epés folyadékot talaltak és a vékonybélkacs teriletén egy folytonossag
megszakadast észleltek. Mivel az 6sszendvések miatt a gyulladast pontosan
behatarolni nem lehetett, az atfurédasnak megfelel6 mintegy tiz centiméteres
béldarabot eltavolitottak. Atmeneti javulast kdvetéen H. L.-nénal 2008. februar 3-an
ismételt valadékozas indult meg, és az alkalmazott ujabb miitéti feltaras,
lélegeztetés, antibiotikumos és gombaellenes kezelés ellenére 2008. aprilis 16.
napjan elhunyt. A halal kdzvetlen oka bels6 vérmérgezés okozta sok szervi
elégtelenség, ezen belll heveny szivelégtelenség volt.

A felperesek keresetiikben személyenként 5.000.001 forint nem vagyoni kartérités,
és ennek 2008. aprilis 16. napjatol jaré késedelmi kamata megfizetésére kérték az
alperes kotelezését. Allaspontjuk szerint az alperes orvosa tévesen dontott az
alkalmazott mi(itéti eljards mellett, ugyanis az ismert hasi miitétek és az azok
kovetkeztében kialakult dsszendvések miatt joval kisebb kockazatot jelentett volna a
telies hasi feltardé miitét elvégzése. Allitottak, hogy az alperes megsértette az
elhunyt tajékoztatashoz vald jogat, amikor a bélsérilés lehetéségére figyelmét nem
hivta fel. Hivatkoztak tovabba arra, hogy a mitét elvégzése, majd a felismert
szovbédmeények ellatasa nem az elvarhat6é gondossaggal tortént.

Az alperes allitotta, hogy orvosai H. L.-né ellatasa soran mindvégig az elvart
gondossagot tanusitottak, tdjékoztatasi kotelezettségiknek eleget tettek, ezért
ellenkérelme a kereset elutasitasara iranyult.

Az els6foku birbsag a megismételt eljarasban hozott itéletével a keresetet
elutasitotta, és a felpereseket marasztalta személyenként 400.000 forint
perkoltségben. Hatarozatanak indokolasa szerint az alperes altal valasztott m(itéti
technika az el6zményi koérallapot ismeretében is megfelel6 volt. H. L.-nénal ugyanis
olyan sorsszeri megbetegedések alltak fenn, amelyek mellett a nagyobb
megterheléssel jarod feltarasos mutét mindenképpen jelentésebb kockazatot jelentett
volna, mint a laparoszképos beavatkozas. Bar az el6zményi megbetegedések
alapjan bélosszendvésekre szamitani kellett, a laparoszkoppal végzett mitét még
igy is lényegesen kiméletesebb volt, és a szervezetre kisebb megterhelést jelentett.
Az els6foku birosag ugy itélte meg, hogy az alperes tajékoztatasi kotelezettségének
teljies korlen eleget tett. Laparoszkopos beavatkozas esetén a bélsérilés
bekdvetkezésének esélye mindoéssze 0,1-0,2%, a H. L.-né esetében fennallott
elézményi korallapotok mellett 0,4%, igy a mitéti kockazat el6forduldasanak csekély
valészinlisége miatt a tajékoztatasnak a bélsérilés lehetdségére nem kellett
kiterjednie. A szakeért6i vélemények alapjan az elséfoku birésag ugy foglalt allast,
hogy H. L.-né epehdlyag eltavolitd mlitéte, illetve a késdbbiekben sziikségessé valt
mutétek és kezelések soran az alperes az elvarhatd gondossagnak megfeleléen jart
el, orvosi hiba nem toértént, a kockazat kérébe tartozd bélsérilés és a fellépett
szovédmeények a néhai sorsszerii megbetegedéseire is figyelemmel a helyesen
alkalmazott kezelések ellenére vezettek a halalos eredmény bekdvetkezéséhez.



Az els6foku itélet megvaltoztatasa, és a kereset teljesitése érdekében a felperesek
fellebbeztek. A fellebbezésben megismételték azt az alldspontjukat, hogy az alperes
nem adta meg édesanyjuk szamara a megfeleld, egyéniesitett tajékoztatast, kitérve
az alkalmazhato eljarasokra, és azok el6nyeire, hatranyaira is. Az alperes orvosa
egyedul, édesanyjukat a dontési leheté6ségbél kizarva hatarozott a laparoszkdpos
beavatkozasrol, mikdzben egészségi allapotaval kell6 mértékben nem volt
tisztaban, igy nem is ismerhette fel, hogy esetében a laparoszkdpia alkalmazasa
milyen kockazatokat rejt. A tajékoztatasi kotelezettség elmulasztasara tortént
hivatkozas mellett fenntartottak azt az alldspontjukat is, hogy az alperes nem a kellé
gondossaggal jart el, amikor az elvégzendd beavatkozas mellett dontott.

A fellebbezés az alabbiak szerint alapos.

A masodfoku birésag az els6foku birdsag altal megallapitott tényallast kiegésziti
azzal, hogy a felperesek a 2008. aprilis 16. napjan bekdvetkezett halalaig egyutt
éltek édesanyjukkal a V., K. L. utca 128. szam alatti ingatlanban. Gydégykezelését
folyamatosan végigkisérték, az intenziv osztalyon halalaig rendszeresen latogattak.

Az igy kiegészitett tényallasra is tekintettel a masodfoku birosag az els6foku
birosagtol eltérd jogi allaspontot foglalt el.

Az egészségugyrél szold 1997. évi CLIV. térvény (Eltv.) 13.§-a eldirja a beteg
tajékoztatashoz vald jogat, amely az egészséglgyi intézmény részérél egyben
kotelezettséget jelent (Eltv.134-135.8). A birdi gyakorlat szerint a tajékoztatasnak -
egyebek mellett - ki kell terjednie arra, hogy az orvos altal javasolt beavatkozasnak
milyen el6nyei, illetve lehetséges kockazatai és szovédményei vannak, elmaradasa
milyen veszélyekkel jar. A mitét el6tt all6 betegnek a kockazatokrol és
szOovédmeényekrél adott tdjékoztatds akkor megfeleld, ha kelléen részletes és
egyéniesitett. A tajékoztatasnak a véletlenszerlen el6forduldé kockazati
lehetéségekre nem kell kiterjednie, viszont ha a beteg meglévd betegségei vagy
mas egyéni adottsaga fokozza a kockazat vagy szévodmény bekdvetkezésének
lehetéségét, akkor erre a figyelmét fel kell hivni. Osszességében tehat minden olyan
informaciét biztositani kell a szamara, amelyek alapjan megalapozottan tud donteni
arrél, hogy a miutéthez (adott id6pontban, korhazi intézményben és mdtéti technika
mellett) hozzajarul-e, vagy azt megtagadja, vagyis az Eultv. 15.§-anak (1)
bekezdésében szabalyozott Onrendelkezési jog megfeleld6 gyakorlasahoz
szlkseéges feltételeket meg kell teremteni.

A csatolt orvosi dokumentumok, illetve dr. Sz. K. tanuvallomasa alapjan a
felperesek édesanyja részére adott tajékoztatas tartalma az elséfoku eljdras soran
aggalytalanul megallapithatd volt. Eszerint a mi(tétet végz6 orvos a felperesek
édesanyjat tajékoztatta a mi(téti beavatkozas céljarél (kbves epehdlyag
eltavolitdsa), az alkalmazott m(téti technikardl (laparoszkopos eljaras) azzal, hogy
indokolt esetben teljes hasi feltar6 miitétre térnek at, tovabba a beavatkozas
lehetséges szovédmeényeként a vérzés, a sebgydgyulasi zavar, illetve az epeut
sérulés lehetdségérél. Ismert volt az alperes orvosai el6tt az is, hogy a felperesek



édesanyja szamos sorsszer(i megbetegedésben szenvedett, és emiatt olyan matéti
beavatkozasokon esett at (vakbél eltavolitds, vastagbél részleges kiirtasa, késébb
hasnyalmirigy-gyulladas miatti ellatas), amelyek mellett nagy valdszin(iséggel kellett
hasi 6sszendvésre szamitani. A birosagnak mindezek alapjan abban a kérdésben
kellett allast foglalnia, hogy a bélsérilésrél, mint lehetséges kockazatrol vald
tajékoztatas elmulasztasa megalapozza-e az alperes kartéritési felelossegét.

Dr. M. T. sebész szakkonzultans szakmai allaspontjanak kiindulé pontja volt, hogy
az orvostudomany jelenlegi allasa szerint a hasi mitét alatti bélsérilés a kockazat
része, az teljes bizonyossaggal nem kerllhetd el. A mutétet végzo dr. Sz. K. is
hangsulyozta tanuvallomasaban, hogy ilyen tipusu mitéti beavatkozas soran a bél
sérulése el6fordulhat. A Sz. Tudomanyegyetem Igazsagugyi Orvostani Intézetének
szakvéleménye szintén utal a kdrnyezd szervek sérlilésének lehetdségére, annak
kiemelése mellett, hogy a felperesek édesanyja esetében a tajékoztatas
kétségtelenll csak az epeut sérilésre terjedt ki. Mindezek alapjan altalanossagban
rogzithetd, hogy a bélsérlilés nem tekintheté a hasi mitétek extrém, csak rendkivl
kivételes esetben el6fordulé kockazatanak.

Az igazsagugyi orvosszakértOk vélemeénye szerint laparoszkdpos epeeltavolitas
soran a bélsérilés bekdvetkezésének esélye 0,1-0,2%. A masodfoku birdsag
allaspontja szerint azonban a tajékoztatas mibenlétének megitélése szempontjabol
az el6fordulas lehetéségének szazalékos aranya énmagdban nem dontd. A
szakeértbi vélemények ugyanis arra is kitértek, hogy a felperesek édesanyja
esetében az ismert hasi mitétek miatt a bélsérilés bekdvetkezésének
valészinlisége a duplajara emelkedett, tovabba ha a bélsérilés bekdvetkezik a
halalozasa aranya igen jelentds, akar a 20%-ot is elérheti. Ezen tulmenden a
korabbi hasi muitétek kdvetkeztében kialakult 6sszendvések esetén nem csupan az
athatolé bélsérilés lehet6ségével kell szadmolni, hanem azzal is, hogy az
O0sszenbvések oldasa miatt kialakulo bélnyalkahartya alatti vérzés bélatfurédashoz
vezetd helyi keringési =zavart alakithat ki (a szakvélemények szerint ez
valdészin(isithetd a felperesek édesanyja esetében is), tovabba a meglévd
O0sszendvések az esetleges bélsérilés felismerését is nehezithetik. Mindezeket a
korilményeket értékelve a masodfoku birésag ugy itélte meg, hogy a mditét elbtti
tajékoztatasnak ki kellett volna terjednie a bélsérulésre, mint a mitét lehetséges
kockazatara is, kuléndsen a  felperesek  édesanyjanak  el6zményi
megbetegedéseire, valamint a bélsérilés lehetséges igen sulyos kdvetkezményeire
figyelemmel. A szakvélemények nem hagynak kétséget abban a tekintetben, hogy a
mitét soran bekdvetkezett bélsérilés inditotta el azt a folyamatot, amely végso
soron a felperesek édesanyjanak haldlahoz vezetett, igy az alperes az elmaradt
tajékoztatassal okozati 6sszefliggésben bekdvetkezett karokért helytallni tartozik.

Egyértelm(ien cafoltak viszont a szakértok a felpereseknek azt az allitdsat, hogy az
alperes hibasan dontott az alkalmazott matéti technikardl. A szakértok tobbszor
megismételt véleménye szerint a felperesek édesanyjanak idllt belsé szervi
elvaltozasai miatt - a varhatd hasi 6sszendvések ellenére is - indokolt volt, hogy a
kevésbé megterheld laparoszkopos mitéti eljarast valasszak.



Részben a periratok, részben a felperesi képvisel6 masodfoku eljarasban tett
nyilatkozata alapjan régzithetd volt, hogy bar a felperesek a halaleset
bekdvetkezésekor mar nagykoruak voltak, édesanyjukkal egyutt éliek, vele -
édesapjuk korai elvesztése miatt is - szoros, bensdséges kapcsolatot apoltak.
Halalaval sérilt a teljes csaladban éléshez fliz6d6 személyiségi joguk, és a részben
kéztudomas alapjan {Pp.163.§-anak (3) bekezdése} megallapithaté hatranyok
mellett végig kellett kisérnitk az édesanyjuk halalahoz vezetd, rendkivul sok
fajdalommal jaro, hosszadalmas folyamatot is.

E megallapitasoknak azért van jelentéségik, mert a Ptk. 339.§-anak (1) bekezdése
és a Pp. 213.§-anak (3) bekezdése értelmében kartéritési perekben a birésagnak
k6zbensd itéletében a kar bekdvetkezésérdl is ddntenie kell, amely a nem vagyoni
kartérités megfizetése iranti perekben feltételezi valamely személyhez fliz6d6 jog
megsértését, és a jogsértés altal kivaltott olyan hatranyok bekdvetkezését is,
amelyek pénzbeli szolgaltatds nyujtasaval ellensulyozhatok.

Mindezekre figyelemmel a masodfoku birésag az elséfoku birdsag itéletét a
Pp.253.§-anak (2) bekezdése alapjan megvaltoztatta, és kozbenssd itélettel
megallapitotta az alperes kartéritési felelésségét H. L.-né 2008. aprilis 16. napjan
bekovetkezett halala folytan a felpereseknek okozott karokeért.

A targyalast a kOvetelés Osszegére nézve folytatni kell, ezért a masodfoku birdsag
az iratokat a Pp.253.§-anak (4) bekezdése alapjan az elséfoku birdsagnak kuldi
meg.

A felperesek fellebbezése sikeres volt, ezért az alperes a Pp.78.§-anak (1)
bekezdése alapjan koteles részikre Uugyvédi munkadijbdl allé masodfoku
perkdltséget fizetni. Ennek 6sszegét a masodfoku birdsag a birdsagi eljardsban
megallapithatd Ugyveédi koltségekrdl szold 32/2003 (VII.22.) IM rendelet 3.§-anak
(3) és (5) bekezdése alapjan Aallapitotta meg. Az alperes személyes
illetékmentessége folytan a fellebbezési eljarasi illetéket az illetékekrdl szold 1990.
évi XCIIl. térvény 4.§-anak (1) bekezdése és a kdltségmentesség alkalmazasarol
sz016 6/1986 (VI.26.) IM rendelet 14.§-a alapjan az allam viseli.

Pécs, 2013. oktober 10.

Dr. Szentpéteriné dr. Ban Erzsébet s.k. a tanacs elntke, Dr. Kutasi Tlnde s.k.
el6ado bird, Dr. Hrubi Adrienn s.k. bird

A kiadmany hitelél:



