SZEGEDI iTELOTABLA
Pf.1.20.121/2016/4. szam

A Szegedi [télétabla a dr. Molnar Aniké tigyvéd éltal képviselt felperes neve (cime) szam alatti
lakos ((tartézkodasi helye)) felperesnek — a dr. Gyenge Zoltan tligyvéd altal képviselt alperes neve
(cime) szam alatti székhelyl alperes ellen kartérités irant inditott perében a Szegedi Torvényszék
2015. oktdber 22. napjan kelt 1.P.22.259/2014/25. szdmu itélete ellen a alperes részérdl 26., a
felperes részér6l 29. sorszamon eloterjesztett fellebbezések folytan lefolytatott masodfoku
eljarasban meghozta a kovetkezo

ITELETET:

Az elsoéfoku birosag itéletének nem fellebbezett részét nem érinti, megfellebbezett rendelkezéseit
részben megvaltoztatja ¢és az alperest terheld marasztalds 6sszegét 500.000,- (Otszazezer) Ft-ra
leszallitja.

Az alperes altal fizetendd elséfoku allam altal eldlegezett koltség Osszegét 3.350,- (Haromezer-
haromszazotven) Ft-ra leszallitja.

Egyebekben az elséfoku birdsag itéletét helybenhagyja.

Kotelezi a felperest, 15 nap alatt fizessen meg az alperesnek 20.000,- (Huszezer) Ft masodfoku
eljarasi koltséget.

A le nem rétt 140.000,- (Egyszaznegyvenezer) Ft fellebbezési eljarasi illeték az allam terhén marad.

Az itélet ellen fellebbezésnek helye nincs.

INDOKOLAS:

A felperest 1989. (hénap,nap)-on fogadta be az alperesi biintetés-végrehajtasi intézet, ahonnan
1999. (honap,nap)-on — feltételes szabadsagra bocsatds kovetkeztében — szabadult.
Fogvatartasanak kezdetétdl rendszeres véradod volt. 1992. (hénap,nap)-on a Véradd Szolgalat
irasban tajékoztatta az alperesi intézet orvosat arrdl, hogy — tobbek kozott — a felperes mintaja
Hepatitis C virusra reaktivnak bizonyult, ez alapjan Hepatitis C virusfertdzottnek tekintendd és a
véradasbol véglegesen kizarando6. A vizsgalati eredményrdl a felperes szoban tajékoztatast kapott,



ugyanakkor a betegség természetérdl, az annak folytan kovetendd életmodrol, a fertdzés
fertézés tényét nem rogzitette. A felperes szabadulasakor sem kapott szobeli tajékoztatast €s nem
bocsatottak a rendelkezésére a virusfertdzés tényét rogzitd orvosi iratot.

A felperes 2014-ben véradas céljabol kereste fel a ... Kérhazat, ahol kozolték vele, hogy nem adhat
vért virusos betegségére figyelemmel. Ezt koOvetden célzott vizsgalatokon esett at, majd
megallapitottak, hogy kronikus lefolyasu Hepatitis C virusfertdzésben szenved, emellett majzsugora
van, illetve nem inzulinfiiggd cukorbeteg. A fentieken kiviil a B tipust fehérvérsejtek taltengésével
jaro allapotat diagnosztizaltak, amely jelenleg egyértelmiien azonosithaté hematologiai vagy
nyirokrendszeri elvéltozas képében nem jelentkezik, azonban szoros feliigyeletet igényel.

A felperesnél a Hepatitis C virus eddig aktiv tiineteket nem okozott, egyéb betegsége ¢és allapota
miatt az ismert kezelések esetében nem javallottak.

A Hepatitis C virusfertdzést 1992-ben kezdték el Magyarorszagon sziirni, ebben az idépontban a
betegség természetérdl még rendkiviil kevés informécid allt rendelkezésre €s akkor nem volt olyan
kezelés, amelyet ellene hatékonyan alkalmazni lehetett volna.

A felperes moddositott keresetében 10.000.000,- Ft nem vagyoni és 2.000.000,- Ft vagyoni karanak
megtéritésére kérte kotelezni az alperest. Hivatkozasa szerint a Hepatitis C virusfertdzés miatt
alakulhatott ki majzsugora, cukorbetegsége ¢és nala alland6 rakgyanu all fenn, mert a betegség
megnovelte a hordozd sejtek szamat szervezetében. Allitotta, ezek az egészségkarosodasok
megfeleld diagnozis felallitasaval és kezeléssel megeldzhetok, elkeriilhetdk lettek volna, illetdleg
folyamatuk lassithatd lett volna. El6addsa szerint a betegség miatt egész életvitelét at kellett
alakitani, otthonukban kiilon mosdot, fiirdészobat kellett épiteni, amely jelentds kiadassal jart.

Az alperes a kereset elutasitasat kérte. Hivatkozasa szerint a Hepatitis C virusfertdzés
diagnosztizalasara 1992. évben nyilt eldszor lehetdség, amikor még rendkiviil kevés ismeret allt
rendelkezésre a betegség természetét illetden. Allitotta ugyanakkor, hogy a felperes a biintetés-
végrehajtasi intézetben a sziikséges tajékoztatast megkapta, kezelésben viszont nem részesiilhetett,
hiszen a betegség ma sem gyogyithatd. Ezen tilmenden utalt a felperes korabbi alkoholfiiggdségére,
véleménye szerint kialakult majzsugora ezzel all 6sszefliggésben.

Az elséfoku birdsag itéletével kotelezte az alperest, fizessen meg a felperesnek 1.500.000,- Ft-ot, ezt
meghaladdan a keresetet elutasitotta, egyben kotelezte a felperest 500.000,- Ft els6foka eljarasi
koltség megfizetésére. Hatdrozatanak indokoldsaban ramutatott, az elséfoku eljaras soran beszerzett
aggalytalan orvosszakértdi vélemény alapjan megallapithatd, hogy nem ismert olyan koriilmény a
felperes fogvatartasdnak iddszakaban, amely Hepatitis C fertézés forrasa lehetne. Ugyancsak a
szakvéleményre utalva kifejtette, hogy e virus fert6zés tényét az orvosi dokumentaciéban mind a bv
intézményen beliil, mind a felperes szamara kiadott dokumentacioban fel kellett volna tiintetni, s
irasban rogziteni kellett volna azt is, hogy a tovabbiakban véradd nem lehet. Ezzel haziorvosa,
illetdleg késobbi kezeldorvosa is lehetdséget kapott volna arra, hogy a diagnozisnak megfeleléen
viszonyuljanak a felperes esetleges véradasi szandékahoz. Hangsulyozta ugyanakkor, hogy a
felperes kiszilirésekor specidlis céliranyos kezelés még nem volt, a betegséggel kapcsolatban
minimalisak voltak az ismeretek. Igy olyan kotelezettség, amely protokollszertien eldirta volna a
majgyulladas kezelését vagy egyaltalan lehetévé tette volna ezt, nem volt, de a fertdzottekkel
kapcsolatos orvosi feladatok megkonzultalasdra mar lett volna moéd. Véleménye szerint a fertdzés
terjedési modjara, illetve arra figyelemmel, hogy a biintetés-végrehajtasi rendszer a Hepatitis C
virusfertézés tovabbadasa szempontjabdl fokozottan veszélyes kozeg, a tdjékoztatds orvosszakmai
szempontbol elvarhato lett volna. A kezelés, illetve a tovabbi kivizsgalasok elmaradasa kapcsan
azonban felrohat6 mulasztast nem allapitott meg. A felperest a fogvatartas ideje alatt kezeld bv



orvos tanuvallomasat nem talalta alkalmasnak annak igazolasara, hogy az alperes tajékoztatasi
kotelezettségének az elvarhatdé modon eleget tett. Kiemelte, amennyiben a megfeleld tdjékoztatas
folytan korabban orvosi kezelésben részesiil, nagyobb esély lett volna maja jobb allapotanak
fenntartadsara, a majkarosodas csokkentésére. Az esély elvesztése nem vagyoni hatranyként
értékelhetd, melynek kompenzaldsara az alperes felrohatosaga folytan koteles. Az erre alkalmas
Osszeget az itélethozatalkori ar- és értékviszonyok alapulvételével 1.500.000,- Ft-ban hatarozta meg,
melynek soran figyelemmel volt arra, hogy a majcirézis nem kizardlagosan a Hepatitis C
virusfertdzés kovetkezménye, azonban abban oki szerepet jatszhat. A vagyoni karigény kapcsan
ramutatott, az alperesi mulasztassal a betegség kialakulésa, illetve az a tény, hogy a betegség folytan
a felperes rendszeres orvosi ellatasra szorul, nem all okozati 6sszefiiggésben, igy e kar megtéritésére
az alperes nem kotelezhetd.

Az itélettel szemben mindkét fél fellebbezést terjesztett elo.

A felperes fellebbezésében kizarolag az elséfokt eljarasban megallapitott perkoltség Osszegét kérte
leszallitani 50%-kal, mert a megitélt mérték nem 4all aranyban a ténylegesen kifejtett ligyvédi
tevékenységgel. Ennek megfelelden inditvanyozta a részbeni megvaltoztatast.

Az alperes jogorvoslati kérelme ugyancsak az elsdfoku itélet részbeni megvaltoztatasara és a kereset
elutasitasara iranyult. Allaspontja szerint ugyanis az ellentétben all a szakértSi véleményben
megfogalmazottakkal, és a betegség jellegérdl kialakitott tudomanyos allasponttal is. Kiemelte, a
fert6zést nem az alperes, hanem a véradd intézmény szlrte ki abban az évben, amikor a sziirés
Magyarorszagon megindult. Kialakuldsa a felperesnél ugyanakkor nem rohatod a terhére, ezért e
korben felelossége kizart. Hatékony kezelése azdta sem ismert, ezért annak elmaradasa miatt sem
terheli felelosség. Kérte figyelembe venni, hogy a szakvélemény szerint a fogvatartas idején
szakmai szabalyszegés nem tortént azzal, hogy a felperes kezelésére nem keriilt sor, mivel ilyen nem
1étezett. A betegség terjedését illetden pedig a szakvélemény megallapitja, hogy a szokvanyos
emberi koOzOsségben vald tartézkodds nem jelent érdemi fertdzésveszélyt, ezért ezzel
Osszefliggésben szintén nem Aallapithatdé meg a feleléssége. A tdjékoztatds elmaraddsa kapcsan
ramutatott, a felperes maga is elismerte annak megtorténtét, csupan azt allitotta, hogy az orvos
annyit mondott neki, hogy az el fog malni, olyan mint egy influenza. Allaspontja az volt, az ilyen
tartalmu tdjékoztatas kizart. Véleménye szerint ugyanakkor a tdjékoztatas az akkor hatalyos 1972.
évi II. torvény eldirdasainak megfelelt, azt a jogszabaly mind széban, mind irdsban lehetové tette. Az
adott idészakban pedig nem létezett eldirds az egészségiigyi anyagra vald ravezetésre iranyuld
kotelezettségrol, illetve a tajékoztatas megtorténtének dokumentéalasardl, ilyen rendelkezést a
hatalyos Eiitv. sem tartalmaz. Hangsulyozta, az elsdfoku birosdg nem értékelte kelld stllyal a
felperesi kozrehatast sem, hiszen 1999-es szabadulasat kovetoen lehetOsége lett volna arra, hogy a
civil egészségligyi rendszerben magat megvizsgaltassa, amit 14 éven keresztiil elmulasztott.

A felperes fellebbezése alaptalan, az alperesé részben alapos.

A felperes modositott keresetében mar nem allitotta, hogy a Hepatitis C virussal az alperesi bv
intézetben fert6z6dott meg, pusztan arra hivatkozott, hogy a betegség természetérdl, a
tovabbfert6zés lehetdségeirdl, a lehetséges kezelésekrdl a sziikséges tajékoztatast nem kapta meg.
Kovetelése személyiségi joganak megsértésén alapult.

A Ptk. 75. § (1) bekezdése szerint a személyhez fiiz6d6 jogokat mindenki koteles tiszteletben
tartani. E jogok a torvény védelme alatt allnak. A személyhez fiz6d6 jogokat a térvény nem
tartalmazza kimeritden, azok felsoroldsa a Ptk.-ban nem tekinthetd taxativnak. Személyiségi
jogsértés esetén a sérelmet szenvedett fél a Ptk. 84. § (1) bekezdés a)-e) pontjaiban rogzitett



objektiv, illetve szubjektiv (kartéritési) jogkovetkezmények alkalmazéasat kovetelheti. A 84. § e)
pontjaban irt kartéritési kovetelés esetén a polgari jogi felelésség szabalyait kell alkalmazni, ezért
helyesen vizsgélta az elséfoku birosag a kartérités torvényi elemeinek megvalosulasat. A perbeli
felelosségi jogviszony allamigazgatési jellegli, ezért a Ptk. 349. §-a szerinti kiilonds és 339. § (1)
bekezdésben rogzitett altalanos feltételeknek kellett megvaldsulniuk (hasonloan: BH2001. 319.).
Lényeges azonban, hogy fOszabaly szerint a személyiségi jog fogalomkorébe tartozd barmely jog
sérelmét eredményezd magatartas jogellenes, a jogellenességet azonban a jogszabaly felhatalmazasa
kizarja.

Osztja az itélétabla az els6fokti birosag allaspontjat atekintetben, hogy a felperes kartéritési
igényének jogalapja fenndll. Az aggalytalan orvosszakértéi vélemény alapjan kétségtelen, hogy
1992-ben a Hepatitis C virusfertézésrél még rendkiviil kevés informécio allt rendelkezésre, azonban
fontos kiemelni, hogy az alperes kartéritési felelosségét nemcsak erre az idépontra vetitve, hanem a
fogvatartas teljes idGtartamara kell vizsgalni.

Az alperesi biintetés-végrehajtasi intézet eljarasanak kereteit az 1979. évi 11. tvr. (Bv.tvr.) szabta
meg, ennek 25. § (1) bekezdés a) pontja és 36. § (1) bekezdés a) pontja alapjan koteles volt a perrel
érintett id6szakban biztositani a felperesi elitélt megfeleld egészségiigyi ellatasat. A 47. § (2)
bekezdése pedig utald szabalyt tartalmaz, kimondja, hogy az elitélt egészségének védelmére és
egészseégligyi ellatasara az egészségiigyi jogszabalyok az iranyadok, kovetkezésképpen a fogvatartas
elsd iddszakaban az 1972. évi IL. tv. (régi Eiitv.), majd az 1997. évi CLIV. tv. (j Eiitv.). A régi Eiitv.
23. §-a a gyogyito-megeldzo ellatas feladatdul szabta egyebek mellett, hogy oOvja a lakossag
egészségét, megakadalyozza az allapotromlast. Ennek korében — a 43. § (1) bekezdése szerint — a
beteget az adott lehetdségek kozott az orvostudomany mindenkori alldsanak, a beteg egyéni
adottsagainak, valamint betegsége szakanak megfeleld gyogykezelésben kell részesiteni. Az
orvosnak a legnagyobb gondossaggal ¢és koriiltekintéssel meg kell tennie mindazokat az
intézkedéseket, amelyek a betegségek megeldzéséhez, a beteg ¢életének megmentéséhez,
gyogyulasahoz sziikségesek. Koteles ugyanakkor a beteget a betegségérdl €s allapotarol megfeleld
moédon tajékoztatni, valamint a gyogykezeléssel kapcsolatos utasitdsokat részletesen és
koriiltekintéen megadni (45. § (1)-(2) bekezdés). A tv. 90/A. § (1) bekezdés d) pontja pedig az
egészségi allapotot és az egészségi korelé6zményeket mint az egészségiigyi szolgaltatast nyujtok altal
nyilvantartandé adatokat nevesiti. Tartalmaban hasonl6 rendelkezéseket rogzit az Gj Eiitv. is. Igy
134. §-a szerint a kezeldéorvos a beteg allapota altal indokolt rendszerességgel, a téle elvarhato
ismereteknek megfelelden és legjobb tudasa szerint, a 13. §-ban foglaltak figyelembevételével
tajékoztatja a beteget annak egészségi allapotardl, a beteg tajékoztatasat koriiltekintden végzi, ennek
soran meg kell gy6zOdni arrdl, hogy a beteg a tajékoztatast megértette. A 136. § (1) bekezdése
értelmében pedig az egészségiigyi dokumentaciot gy kell vezetni, hogy az a valdsdgnak
megfelelden tiikkrozze az ellatds folyamatat. A (2) bekezdés tartalmazza a dokumentacioban
kotelezden feltlintetendd tartalmi elemeket.

Az alperes itt felsorolt kotelezettségeinek csak részben tett eleget: 1992-ben minimalis, nem
mindenre kiterjedd tajékoztatast adott a felperesnek virusfertézésérdl és arrol, hogy nem adhat vért.
A tajékoztatas tartalmaval kapcsolatosan az elsdfoku birdsag helyesen mérlegelte a beszerzett
bizonyitékokat, azzal az itélotabla is egyetért. Azt pedig az alperes sem allitotta, hogy a felperes
szabadulasakor barmiféle orvosi dokumentaciot a rendelkezésére bocsatott volna, illetdleg hogy
ebben az idépontban a sziikséges, kellden részletes — vagy barmiféle —, a betegségével, az esetleges
kezelések lehetoségével kapcsolatos tdjékoztatdst nyujtott volna. Ezekkel a mulasztasaival
megsértette az idézett jogszabalyokat. Hangstlyozza az itélotabla, ebben az iddpontban mar
lényegesen tobb informacio allt rendelkezésre a Hepatitis C fertdzésrdl, igy az alperestdl az
altalanos mércének megfeleléen elvarhato lett volna, hogy legalabbis a betegség tovabbadasanak
veszélyeirdl részletesen tajékoztassa a felperest €s ezt megfelel6 modon dokumentalja is. Ennek



elmaradasa kartéritési felel0sségét megalapozza, hiszen ezaltal a felperes Onrendelkezési és az
egészségi allapotanak fenntartasahoz fiz0d6 joga is sériilt, vagyis megvalosult a személyiségi
jogsértés. Onrendelkezési joganak sérelme abban all, hogy az alperes a megfeleld tajékoztatas
elmulasztasaval megakadalyozta 6t abban, hogy szabaduldsat kdvetéen dontson orvosi kezelésérol,
még ha az csak allapotfenntartd is, vagy betarthassa az ilyen betegség esetére ajanlott diétat,
szexudlis érintkezés sordn a betegség tovabbterjedésének megakadalyozasa érdekében a megfeleld
modon védekezzen. Mindezekkel okozati Osszefiiggésben immateridlis hatrany érte, ezért a
kartérités fogalmi elemei bizonyitottak.

Eltalzottnak itélte ugyanakkor az itélétabla az els6foku birdsdg altal megallapitott nem vagyoni
kartérités Osszegét. A mértékrol vald dontés soran értékelni kell tobbek kozt a jogsértés sulyat,
modjat, hatasat is. Lényeges, hogy nem értékelhetd az alperes terhére, hogy a felperes
megfert6z0dott. Szintén értékelni kell azt a korilményt, hogy a sziirés idopontjaban az adott
betegségrol még rendkiviil keveset lehetett tudni, illetve azt, hogy a gydgyszeres kezelések
elmaradasa hatranyt nem okozott, hiszen a betegségre ma sincs megfelelé gyogymod, raadasul a
felperes esetében — egyéb betegségei miatt — e kezelés ellenjavallt. Mindezeket mérlegelve az
itélotabla allaspontja szerint a felperest ért immaterialis hatrany vagyoni kompenzalasra 500.000,- Ft
nem vagyoni kartérités megfeleld és elégséges mértéki.

Alaptalannak talalta ugyanakkor az itél6tabla a felperes fellebbezését az els6foku eljarasban terhére
megallapitott eljarasi koltség tekintetében, hiszen az eredeti keresetben megjelolt pertargyértéket
figyelembe véve az elséfoku birdsag altal meghatarozottnal akar 50 %-kal magasabb Osszegii
eljarasi koltség is megallapithato lett volna a 32/2003. (VIIL.22.) IM rendelet 3. § (2) bekezdés a)
pontja alapjan. Ehhez képest az elséfoku itéletben szereplé Gsszeg nem tekinthetd eltalzottnak,
figyelembe véve a jogi képviseldi tevékenységet is, ezért leszallitdsara a masodfoku eljarasban az
itélotabla nem latott lehetdséget.

A kifejtettekre tekintettel az itélotabla az els6foku birosag itéletét a Pp. 253. § (2) bekezdése alapjan
— nem fellebbezett rendelkezéseit nem érintve — részben megvaltoztatta és az alperest terheld
marasztalas dsszegét a rendelkez6 részben irt 6sszegre leszallitotta.

A megvaltozott pernyertességi-pervesztességi aranyoknak megfeleléen az alperest terheld —
els6foku eljarasban felmeriilt — allam altal el6legezett kdltség 0sszegét szintén leszallitotta.

Az eredményteleniil fellebbezé felperes koteles az alperes masodfoku eljarasi koltségeinek aranyos
megfizetésére a Pp. 81. § (1) bekezdése alapjan, melynek Gsszegét a 32/2003. (VIIL. 22.) IM
rendelet 3. § (2) bekezdés a) pontja, (5) és (6) bekezdése alapjan allapitotta meg az itélétabla,
figyelembe véve a kifejtett ligyvédi tevékenységet a fellebbezési értéket is.

A le nem rott fellebbezési eljarasi illetek a 6/1986. (VI. 26.) IM rendelet 14. §-a alapjan —
figyelemmel a felperes teljes személyes koltségmentességére, valamint az alperes
illetékmentességére — az allam terhén marad.

Szeged,2016. aprilis ho 15. napjan

Dr. Kiss Gabriella sk. . Balind Attila sk. . Banfalvi-Bottyan Csilla sk.
a tanacs elnoke eléado bird tablabird



