Févarosi [tél6tabla mint masodfoka birésag
2.Bf.195/2017/12. szam

A Févarosi [tél6tabla mint masodfoku birdsag Budapesten, a 2017. év november ho 9. és 2018.
januar ho 9. napjain megtartott nyilvanos iilések alapjan meghozta ¢és 2018. januar hé 9. napjan
kihirdette a kovetkezo

itéletet:

A halalt okozd foglalkozds korében elkdvetett gondatlan veszélyeztetés vétsége és mas
blincselekmény miatt I.r. vadlott és tarsai ellen folyamatban volt biintetéligyben perqjitasi eljarasban
a Foévarosi Torvényszék 2017. aprilis hd 20. napjan kelt 12.B. 347/2015/56. szamu itéletét
megvaltoztatja.

Az itélet bevezetd részében a targyaldsi napok kozott a 2016. szeptember ho 22.-1 hatarnapot is
feltlinteti.

A Fvarosi Torvényszék 5.B.567/2010/83. szamu, valamint a Févarosi {tél6tabla mint masodfoku
birosag 4.Bf.285/2011/16. szamu itéletének az Lr. elitéltet érintd részének hatalyon kiviil helyezését
mell6zi, a 2016. aprilis ho 15. napjan elbterjesztett, az itélet 2. tényallasi pontjat érintd perujitast is
elutasitja.

Az els6foku eljarasban felmeriilt tovabbi 300.000 forint biinligyi kdltséget is az elitélt viseli.
Egyebekben az elséfoku birdsag itéletét helybenhagyja.
Az elitélt személyazonosito igazolvanyanak szamat pontositja.

Az itélet ellen tovabbi fellebbezésnek nincs helye.

Indokolas:

A Fovéarosi Birosag a 2011. marcius ho 24. napjan kihirdetett 5.B. 567/2017/83. szamu itéletével az
Lr. vadlottat blindsnek mondta ki 1 rb. foglalkozas korében elkovetett veszélyeztetés vétségében
(1978. évi IV. tv. 171.§ (1), (2) bekezdés b.) pont) ¢és 1 rb. foglalkozas korében elkovetett
veszélyeztetés vétségében (1978. évi IV. tv. 171.§ (1), (2) bekezdés a.) pont 1. fordulat), ezért 2 év
foghazbiintetésre, €s 5 év szililész-ndgydgyasz orvosi valamint sziilészndi foglalkozastol eltiltasra
itélte. Ugy rendelkezett, hogy a foghazbiintetés fele részének letoltése utén feltételes szabadsagra
bocsathato. A vadlottat az ellene emelt 1 rb. foglalkozas korében elkovetett veszélyeztetés vétsége
(1978. évi IV. tv. 171.§ (1) bekezdés) vadja alol felmentette.

A masodfokon eljard Févarosi [télétabla a 2012. februar hé 10. napjan jogerés 4.Bf.285/2011/16.
szamu itéletével a mellékbiintetés tartamat 10 évre sulyositotta, valamint mell6zte a foghézbiintetés



fele részének letoltése utani feltételes szabadsagra bocsatas lehetdségét, egyebekben az itéletet
helybenhagyta.

Az 1. tényalldsi ponthoz kapcsolodoan megallapitasra keriilt, hogy a magzat haldla a sziilés
megindulasat kovetden kovetkezett be a sziildutban, azt oxigénhiany okozta.
az I. r. vadlott a sziilés kisérése soran harom sulyos foglalkozasi szabalyszegést valositott meg,
melyek a magzatnak a sziilés folyaman bekdvetkezett halalaval kozvetlen okozati Osszefiiggésben
allnak:
1. Oxytocint adott be intravénasan a kitolasi szakban ugy, hogy annak feltételei nem alltak
fenn.
2. A vallelakadas észlelése utdn nem alkalmazott gatmetszést annak ellenére, hogy az
sziikséges lett volna a vallelakadas megsziintetéséhez.
3. Szakszerttleniil alkalmazott egy miifogast (Marcius-féle miifogas)
Az oxigénhidnyos magzati allapot, mint kozvetlen veszélyhelyzet oka a helyteleniil alkalmazott
Oxytocin injekcié kovetkeztében fellépd oxigénhiany, ennek a gatmetszés elhagyasaval és a
vallelakadds megsziintetésének elmaradasaval fenntartott hosszi tartama, valamint a miifogés
szakszerltlen alkalmazéasa soran a nyakat ért tartos mechanikai hatassal 1étrejott gerincsériilés volt.
Mind az Oxytocin beadasa, mind a miifogds szakszertiitlen kivitelezésével okozott gerincsériilés
egyenként is alkalmas volt az oxigénhidanyos allapot €s ezzel 6sszefiiggésben a halal kivaltasara.

Az alapiigyben eljard birosag azt allapitotta meg, hogy a magzat nagy stlya, az elhiz6do sziilés, €s
az emiatt kialakult fajasgyengeség vezetett a magzat vallanak elakadasahoz, ez azonban még nem
teremtett kozvetlen veszélyhelyzetet, mert gatmetszéssel alkalmazott megfelelé szakmai
miifogdsokkal a vallelakadas elharithato lett volna.

A tényallas azt is tartalmazza, hogy az elvégzett burokrepesztést kovetden, észlelve, hogy a magzat
feje magasan volt, €s a burokrepesztést kovetden a méhszaj nem tagult, hanem 6sszesziikiilt, az I. .
vadlottnak a sziilés folyamatat feliil kellett volna vizsgalnia, és figyelemmel az akkor mar 9-10 6raja
zajlé vajudasra legkésdbb egy oran beliil a sziilés levezetésének tovabbi modjarol, a sértett korhazba
torténd szallitasarol kellett volna dontenie.

E dontésének elmaraddsa azonban mindossze diagnosztikai tévedésnek mindsiil, szakmai
szabalyszegésnek nem.

Az 1. r. vadlott eldtt ismert volt, hogy egy esetleges szovodményes sziilés lefolytatdsadhoz a
megfeleld targyi és személyi feltételek az éltala biztositott kortilmények kdzott nem voltak adottak,
mely Onmagaban foglalkozasi szabalyszegésnek mindsiill, azonban ez nincs ok-okozati
Osszefliggésben a kozvetlen veszélyhelyzet kialakuldséaval.

Az 1. r. vadlott a sziilés megindulasat kdvetden elmulasztotta a sértett €s a magzat folyamatos ¢€s
ismétlodo jellegli vizsgalatat is, amely részben fizikélis vizsgélatot, részben a magzati szivhang
ellendrzését, a fajastevékenység nyomon kovetését, a méhszaj allapotanak figyelését jelenti, amely
vizsgalatok a sziilés varhat6 folyamatanak a megitéléséhez sziikségesek. E mulasztidsa ugyanakkor a
sziilés végkimenetelével kozvetlen ok-okozati 0sszefiiggésben nem volt.

A 2. tényallashoz kapcsoloddan tényként keriilt megallapitasra, hogy az I. r. vadlott az otthonsziilés
kisérésekor tudta, hogy a tervezett otthonsziilés Magyarorszagon nem szabalyozott, de azt is, hogy
nem tilos. Tisztdban volt azzal is, hogy egy esetleges szovodményes sziilés lefolytatasahoz
szlikséges targyi és személyi feltételek nem adottak, igy az egészségiigyi végzettséggel rendelkezd
vadlott a sértett otthonsziilésében vald kézremiikodése megkezdésekor tudataban volt annak, hogy a
magzati szivhangok észleléséhez, a sziilés levezetésének mikéntjében valdo dontéshez sziikséges
eszkozokkel, igy CTG-vel, ultrahanggal, tjsziilottenként egy-egy Doppler késziilékkel, az



yjsziilottek  megfeleld  testhomérsékletének  biztositasdhoz  sziikséges eszkozokkel, igy
ujsziilottenként egy-egy inkubdatorral nem rendelkezik. Tudta tovabba, hogy szo6vOdmény esetleges
felmeriilése, igy az ujsziilott ujraélesztésének sziikségessége esetén elengedhetetlen targyi
feltételekkel - az 1jsziilott intubdldsdhoz sziikséges eszkozokkel - és személyi feltételekkel -
neonatologus szakorvos elméleti tudasaval és szakmai jartassagaval rendelkezd személy hianyaban -
nem rendelkezik, valamint hogy emiatt a szovodmény elharitasa érdekében kifejtett tevékenysége
hatékonysaga kétséges. A vadlott ezzel dsszefliggésben tudta azt, amennyiben a megfeleld targyi €s
személyi feltételek hidnydban az ujsziilottnél fellépd szovoédményt nem tudja haladéktalanul
elharitani, kezelni, az 0jsziilott megfeleld szintl ellatasa végett 0jsziilott mentd kihivasa sziikséges.
Ennek kovetkeztében azonban a riasztastdl a mentd kiérkezéséig eltelt id0 alatt az Gjsziilott ellatasa
késedelmet szenved, amely akar par perc esetén is sulyos egészségkarosodast eredményezhet az
ujszilottnél.

Ezzel egyiitt a vadlott a szakképzettségére, a tevékenységére iranyado hatdlyos jogi szabalyozasra,
valamint a fennalld ikerterhesség tényére, az azzal egyiitt jaro fokozott kockazatra figyelemmel
azzal, hogy kozremikodott Tanul. tervezett otthonsziilésében, a tevékenységére iranyado,
elézoekben irt foglalkozasi szabalyokat megszegte.

A sziilés kisérése soran az I. r. vadlott az Oxytocin intravénas beadasara adott utasitasaval és azzal,
hogy az 0jsziilott megsziiletését kovetden legképzettebb orvosként az anyaval és nem a nagyobb
segitségre szoruld sértettel foglalkozott, sziilésvezetés nem, csak sziilés észlelés volt részérdl,
folyamatos keringésvizsgalatot nem végzett, nem alkalmazott Oxytocinos infuziét, az ,,A" magzat
megsziiletése utdn méhlri vizsgalatot és burokrepesztést nem végzett, elmulasztotta az drankénti
méhszajvizsgalatot, olyan szakmai szabalyszegéseket kovetett el, amelyek okozati Osszefiiggésben
voltak a sértett ¢letét és egészségét érintd kozvetlen veszélyhelyzettel és az abbol eredden kialakult
maradando fogyatékossagaval is.

A megfeleld szintil ellatas késedelme miatt keriilt sor arra, hogy a sértettnél legalabb tizenkét percig
- a megsziiletéstdl a Cerny mentd kiérkezéséig - tartd agyi oxigénhianyos allapot allt fenn. E
koriilménnyel kozvetlen okozati Osszefiiggésben kovetkezett be, hogy a sértettnél sulyos foku,
maradand6 agykarosodas jott létre, aminek kialakuldsdhoz a sziilés alatti, az Oxytocin
szabalyellenes beaddsa kovetkeztében kialakult 3-4 perces, tartos oxigénhiany is hozzajarult.
Megallapitotta az alapiigyben eljar6 birosadg azt is, hogy a sértett allapotanak stabilizalasa az
ujszilott mentd 18 ora 52 perckor tortént kiérkezéséig nem tortént meg, a gyermek mindvégig
oxigénhianyos allapotban volt. Ennek okaként megjeldlésre keriilt, hogy a gyermeknél az
ujraélesztést megeldézoen csak a felsd légutak leszivasa tortént meg, az also 1égutak leszivasara nem
keriilt sor. A ment0 kiérkezésekor a sértettnél spontan 1égzés nem volt, szivfrekvenciaja 30/min volt,
boérét magzatszurok boritotta.

Az Lr. vadlott altal elkovetett foglalkozasi szabalyszegések ¢és a sértett késdbbi halalanak
bekovetkezése kozott kozvetlen okozati 0sszefiiggés lehetett ugyan, de az eljaras soran - tobbek
kozott a boncolas elmaradasara tekintettel - nem volt megéllapithato.

Az alapligyben eljar6 birésag megallapitdsa szerint az 1. r. vadlott tovabbi foglalkozési
szabalyszegést kovetett el azzal, hogy a magzatok sziilés alatti észlelését a sziilés soran nem
dokumentélta, ezzel azonban ¢letet, egészséget vagy testi épséget kozvetlenill veszélyeztetd
helyzetet nem idézett eld.



Lr. elitélt és védoje az 1. és 2. pontban irt tényallasokhoz kapcsoloddan dr. szakértd 7 és dr. Fodor
Mihaly altal felkérés alapjan készitett igazsagiigyi orvos-szakértdi véleményre alapitottan perajitasi
inditvanyt nyujtott be, mely alapjan a két tényallasi pontot érintéen a Févarosi [télétabla a 2015.
februar ho 2. napjan kelt 3.Bpi.11147/2014/8. szdmu, valamint a 2016. majus ho 18. napjan kelt
3.Bpi. 10366/2016/3. szamu végzésével a pertjitast elrendelte.

Az 1. tényallast illetéen a szakértdi vélemény szerint a gerincsériilés a magzat haldlaban nem
jatszott oki szerepet. A leiras szerint a nyaki gerinc eldtt egy 2 mm vastag bevérzés volt, amely a
hatsé gador laza szdveteibe is beterjedt. Az V.-VI. csigolyak kozott bevérzéssel kisért szétvalas, a
gerinccsatornaban a burkok kozott jelentds mennyiségli fekete vords bevérzés latszott, ezt igazolta a
korszovettani vizsgalat is. A vélemény szerint ezen sériilések a gerincveldt nem érintették, amelyet a
szOvettani vizsgalat is igazolt, ezért halalt nem okozhattak. Az V.-VI. nyakcsigolyak kozti szétvalas
nem okoz légzésbénulast, a rekeszizmot ellatdo ideg a 4-es szegmentumnal 1ép ki, az e folott
elhelyezkedd idegrendszeri tiinettel jard sériilések ujraélesztés nélkiil haldlosak. A csigolyak kozti
szétvalas csavarassal, huzassal is magyarazhato. Az alsé nyaki szegmentumok mozgésa elsésorban
flexio-extensio, azaz elére-hatra irdnyuldé mozgds, ilyen sériillések fOleg autobalesetben,
ostorcsapasos mechanizmusok soran jonnek létre. Rotacids, azaz csavarasos mozgas inkabb a
felsébb nyakcsigolydk teriiletén van. Abban az esetben, ha erds csavaras éri a nyakcsigolyékat,
kevésbé valdszinii, hogy az als6 nyakcsigolyakon jon 1étre sériilés, illetve ha ilyen létre is jon, annak
kisiziileti karosodassal kellene jarnia. Gerincveld karosodas sem makroszkdpos, sem mikroszkdpos
vizsgalattal nem volt igazolhat6, a gerincveld karosodasa orvosszakértdileg nem bizonyithatd. A
karosodas szintjérdl nyilatkozni nem lehetséges. A magzat kifejtéséhez nagy hiizoerd sziikséges, ez
nem ritkdn a nyaki idegek vongalodasos sériilését okozza és tobbnyire konnyen gyogyuld
kulcscsonttoréssel, felsd végtagi bénulassal jarhat. A vizsgalt esetben kulcscsonttdrés nem volt,
gerincveld sériilés sem igazolodott. Mindezek alapjan nem értettek egyet a korabbi szakértok
gerincveld karosodasra vonatkozo kijelentésével. Leszogezték, hogy 1égzésbénulasrol akkor lehet
beszélni, ha a tidon keresztiil miikodo 1égzés leallt. Jelen esetben a 1égzés el sem indul, ezért
halalokként nem azonosithatd. A magzat megsziiletésekor nem indult be az élettani folyamat, az
ujraélesztési kisérlet soran a légutakba juttatott levegd sem hozta létre a vart oxigenizacidt. Ez
utobbi azonban nem a 1€gz6 mozgasokat biztositd idegek mikddésének elégtelenségébdl adodott,
hanem a szivizomzat tartds oxigénhianyos allapotbol adodé mukodésképtelenségre vezetheto vissza.
A keményburkon kiviili vérzés eredményeként létrejohetett 1égzésbénulds, de ez a 1égzés
beidegzésének kiesése utjan kdvetkezhet be. A keményagyburkon kiviili 1égz6 ideg szakasz sériilése
még lehetdséget adott volna a sikeres mesterséges 1égzés kivitelezésére.

Rogzitették, hogy vallelakadasos helyzetekben az esetek nagy szazalékaban jon 1étre oxigénhianyos
allapot. Nem valtoztat a gyermek allapotan az sem, hogy végeztek-e gatmetszést, hogy az ajanlott
miufogasokat szakszerlien végezték-e el. Jelen esetben nem a gatmetszés elmaradasa okozta a
magzat fulladésos halalat. A vall elakadasanak gyakorisaga 0,2-0,6 %, a vallelakadas kovetkeztében
elofordul az ujsziilott haléla is, tovabbi esetekben tartds fogyatékossag is kialakulhat. A vallelakadas
semmiképpen nem tekinthetd az otthonsziilés kockazatanak, mivel legtobb esetben minden eldjel
nélkiil, teljesen kiszamithatatlanul kovetkezik be. Nem a magzat és medencekimenet méretének
téraranytalansagabol, hanem a medencebemenet és a magzat téraranytalansagabdl alakul ki. Ennek
megfelelden a medencekimenet méretének novelése nem valtoztat sem a medencebemenet méretén,
sem pedig a magzat vallszélességen. A klasszikus irodalom azért javasolja a gatmetszés
kivitelezését, hogy a huzas irdnya minél mélyebben torténhessen. Egy tengelyben torténd huzas az
elakadt vallat a szeméremcsontra nyomja, az nem fog becsuszni a medence iiregébe. Ha a huzés
tengelye egészen a farkcsont felé halad, akkor van remény arra, hogy a bemenet peremén fennakadt
vall a perem belsé oldala felé cstszik. Ezt a mozdulatot segiti a szeméremcsont folotti teriiletre



okollel gyakorolt nyomas is. Amennyiben nem alkalmaznak gatmetszést, elkeriilhetok a sulyos
végbél és gattajéki traumak a nélkiil, hogy vall-idegfonat sériilés nagy valoszintiséggel kialakulna.

A szakértok leszogezték, hogy kiilonbséget kell tenni az Oxytocin alkalmazasa kzott vajudas soran
¢s abban az esetben, amikor a sziilés folyamatabol mar csak egy-két fajas van hatra, azaz kitolasi
fazisban van a sziilond. Jelen esetben a fej megsziiletése utan teljesen komplikaciomentes sziilés
esetén varhato volt, hogy a kitolasi szak végén egy-két méhosszehtizodas utan megsziiletik a baba,
ezért tortént az Oxytocin vénas beaddsa, mely esetben a méh Osszehtizodasanak fokozodasa
kovetkezik be. Fél ampulla Oxytocin utdn a méhosszehuzodasok gyakoribba és erdteljesebbé valasa
nem kovetkezett be, mivel az Oxytocin felezési ideje 1,5 perc, gyorsan lebomlik, ezért kell azt
infuzioban adagolni. Az Oxytocin beadasa utan annak nem volt hatdsa, mivel a sziilést kisérok
un."toko-olajat" hasznaltak, aminek méhellazito hatdsa van. Ezek az ill6olajok a bordn keresztiil a
véraramba keriilnek. A célszerek jelen esetben a méh izomzatara hatnak.

A 2. tényallast illetéen Dr. szakérté 7 és dr. Fodor Mihdly szakértdk szerint orvosszakértdi
szempontbol nem zarhato ki a sziiletést megel6zden bekovetkezett méhen beliili oxigénhianyos,
visszafordithatatlan agykdrosodéds. Nem zartdk ki a koldokzsinér helyzetébdl adodo elnyomatas
okozta vérataramlasi zavart, a vérrogdsodés okozta agyi karosodast, valamint az Un. magzati di-
stressz tiinetegylittest. Kiemelték, hogy a boncolds hidnya egyértelmilien kizarja a magzat méhen
beliil kialakult oxigénhidnyos allapotat el6idézo esetleges ok vagy okok egyértelmii bebizonyitasat.
Allaspontjuk szerint a méhen beliili fertézés esetében a tiinetek illetve a kovetkezmények a
korokozoktol - mely lehet bakterialis vagy virusjellegli - fiiggenek. Orvosszakértdi szempontbol
kijelenthetdnek tartottak, hogy egy meglévd fertdzés akadalyozhatja a sziilést kovetd 1€gzés és
okozhat. M¢éhen belilli fertdzés korokozotol fliggetleniil okozhat infarktust, halélt, agyi
oxigénhianyos karosodast. Egy kordbban (példaul kozépsd trimesterben) lezajlott fert6zés esetén
tiinetmentesség is lehet, ilyenkor a sziiletéskor mar lezajlott a fert6zés, erre utald tiinet nem
¢észlelhetd, esetlegesen agyi karosodas lehet az egyetlen tiinet. A nemzetkdzi irodalomban ismert az
agyi karosodas okaként az in. méhen beliili oxigénhidnyos allapot. A tudomanyos eredmények
alapjan a sziilészeti ellatas hibaja valdsziniileg kisebb aranyban vezet agykarosodashoz, mint azt
kordabban gondoltak. Utaltak tovabba arra, hogy a nemzetkozi irodalomban fellelhetd olyan adat,
hogy ikerterhesség esetében csak az egyik iker fert6z0dott virussal, vagy egyéb mas fert6zo
agenssel, mig a masik iker esetén a fert6zottség nem igazolddott. Nem zarhato ki duoamnialis és
duoplacentaris iker esetén - ami jelen esetben is volt -, hogy csak az egyik magzat fert6zédik és a
masik magzatnal fert6z¢és nem alakul ki.

A beadott Oxytocin injekcio a B magzat mielébbi megsziiletését célozta, jelen esetben a magzat
allapotrosszabbodasa vészhelyzetnek mindsiilt €s ez a helyzet indokolta az Oxytocin vénds beadasat.
Ez a hatés feliilirja azt a nyilvanval6 ¢lettani hatast, hogy a méh Osszehuzodasa alatt lecsokken a
lepényi keringés és a magzat oxigénfelvétele atmenetileg csokken. A kordbbi, akar néhany perccel
hamarabb bekodvetkezd megsziiletés a magzat természetes, vagy mesterséges oxigenizacidjanak a
normalizalasat célozza, Osszességében ez a hatds pozitiv eredményként értékelhetd. Az Oxytocin
beadasa az adott helyzetben ¢életmentd beavatkozds volt, szakmailag nem kifogasolhatd. Az
Oxytocin ¢lettani hatasaban nincs kiilonbség attol fliggben, hogy medencevégli vagy fejvégi
fekvésben talalhato a magzat.

Az eset idején hatalyban 1évo és a jelenlegi ujraélesztési irdnyelvek is megerdsitik, hogy az adott
helyzetben elsddleges a szivmiikodés mielobbi normalizaldsa megfeleld oxigén bedramlas
biztositdsa mellett. A szivmasszazs eredményeként javuld szivmiikodés, a borszin javulas, reflex-
ingerlékenység javulasa, valamint a tiszta magzatviz egyiittesen arra utaltak, hogy léguti akadaly
nincsen jelen, tehat az also 1égutak leszivasa nem volt elsédleges teendo.



dr. szakért6 7 és dr. Fodor Mihaly igazsagiigyi orvos-szakértok véleménye szerint tehat nem zarhato
ki a magzat méhen beliili oxigénhianyos allapota, nem zarhatd ki a méhen beliili fert6zés, mely
ideig fennalld kisvérkori nyomasfokozodast illetve agykarosodast okozhat akkor is, ha mas tiinet
nem jelentkezik. A beadott Oxytocin injekcid pedig a fentebb irtak szerint életmentd beavatkozas
volt, a magzat allapotrosszabbodéasa indokolta, a vénds beadéast, melynek hatdsa OGsszességében
pozitiv eredményként értékelhetd.

A Févarosi [tél6tabla a szakvélemény megéllapitasaira figyelemmel az 1. tényallasi pontot illetéen
perujitasi nyomozast rendelt el. A perujitdsi nyomozas sordn a nyomozo6 hatosag szakértoként az
Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs Egészségiigyi Terlileten Mukodé Igazsagiigyi Szakértodi
Testiiletet (tovabbiakban ETT) rendelte ki annak megvalaszoldsara, hogy az tigyben eljart els6- és
masodfoku birosag altal a tényallas megallapitasanak alapjaul elfogadott dr. szakért6 5, dr. szakértd
3, prof. dr. egyéb érdekelt 1, dr. egyéb érdekelt 2 és dr. egyéb érdekelt 4 szakértok altal és a védo
altal becsatolt, dr. szakértd 7 ¢és dr. Fodor Mihdly igazsagligyi orvos-szakértok készitette
szakvélemények ugyanazon vizsgalati anyagot hasznaltdk-e fel, 1ényeges szakkérdésben eltérés
van-e kozottiik, ha igen, ez az ellentmondas mire vezethetd vissza €s kihat-e az alapiligyben adott
szakvélemények végsd megallapitasaira, mely szakértéi megallapitasok fogadhatok el, sziikséges-e
barmelyik szakvélemény kiegészitése, illetdleg az ligyben mas szakvélemény beszerzése.

Az Egészségligyi Tudomanyos Tandcs Egészségiigyi Teriileten Mikodo Igazsagiigyi Szakértoi
Testiiletet altal 1015-115/ETT/ISZT/2014. szamon adott szakvélemény megallapitasa szerint a
szakértok ugyanazon vizsgalati anyagot hasznaltak fel. A birdsag elott eljard szakértok nem
értekelték megfeleléen a nyakcsigolya sériilés kialakulasi mechanizmusat. Az V.-VI. csigolya
magassagaban kialakult szétvalas és bevérzés nem a nyak talforgatdsa, hanem a nyakra hatd
hazo, tulhajlitasos vagy talfeszitéses mechanizmus alkalmazasaval keletkezhetett. Mindezek azt
jelentik, hogy a nyakcsigolya sériilés és a gerincveld burkainak bevérzése a nyak huzasaval,
feszitésével jard vallkifejtési probalkozasok soran alakulhatott ki. A sériilés kialakuldsanak
id6épontja pontosan nem hatdrozhaté meg. A korhazi felvételt kovetden végzett CTG vizsgalat
szivmiikddést nem mutatott, igy az ekkor végzett vallkifejtés bevérzéssel jard sériilést nem
okozhatott. A nyakcsigolya szétvalas kialakulhatott az IL.r. vadlott altal végzett vallkifejtési
eljarasok, de akar a mentdorvosnd altal megkisérelt vallkifejtés alkalmaval is. Vallkifejtés
alkalmaval ugyanakkor a kornyezd szovetek - beleértve a nyakcsigolydkat is -, sériilése a
beavatkozas kockazati korébe tartozik, annak kialakulasa foglalkozasi szabalyszegést nem jelent.
A magzati vallaknak a csontos medencebemenetben bekovetkezett rogziilése a koldokzsindr
korszovettani vizsgélattal is igazolt leszoritdsdhoz vezetett, ami onmagaban is alkalmas volt a
halalt okozd oxigénszegénység eloidézésére. A gerincsériilés szerepe az oxigénhiany
kovetkeztében bekovetkezett haldl kialakuldsdban nem bizonyithatd. Ezért a gerincsériilés
kialakulasi mechanizmusa és annak a halal bekovetkeztében jatszott szerepe tekintetében dr.
szakérté 7 ¢és dr. Fodor Mihdly altal késziilt szakvélemény megéllapitasait tartottdk
megalapozottnak. A vélemény szerint a gerincsériilés Iétrejotte tobbszordsen megkisérelt
vallkifejtés soran a beavatkozas kockazati korébe esik, foglalkozasi szabalyszegést nem jelent.
Minden egyéb kérdésben a birdsag elott eljarod szakértok, dr. szakértd 3, dr. szakértd 5, prof. dr.
egyéb érdekelt 1, dr. egyéb érdekelt 2 és dr. egyéb érdekelt 4 véleményeit tartottdk
megalapozottak.

Kifejtették azt is, hogy a sziilé nd életkora, a terhesgondozas soran észlelt anyai és magzati
eltérések miatt a veszélyeztetett csoportba tartozott, ezért az intézeten kiviili sziilésvallalas nem
volt megalapozott. A fej megsziiletése utan alkalmazott higitatlan intravénas Oxytocin a
foglalkozasi szabalyok megsértését jelenti. Vallelakadasra az hivhatja fel a figyelmet, hogy a fej



megsziiletése utdn a kovetkezd tolofajas hatasdra nem sziiletik meg a vall. Jelen esetben is -
amikor a fej megsziiletését kovetd fajas alkalméval a magzat nem mozdult - fel kellett volna
meriilni a szo6védmény lehetdségének. Ezt ekkor még nem vizsgaltak, ezért erre is tekintettel
ebben az idében az Oxytocin intravénas alkalmazasa a szakmai szabalyok megsértését jelenti. Az
alkalmazott gyogyszer kovetkeztében eldidézett méhkontrakciok hozzajarulhattak ahhoz, hogy
az ekkor megkisérelt vallkifejtési eljarasok eredménytelenek voltak, masrészt mindenképpen
szerepe volt a koldokzsinor leszoritasan keresztiil a haldlhoz vezetd oxigénhiany kialakulasaban.
Az elkovetett foglalkozasi szabalyszegés és a magzat haldla kozott kozvetett oksagi Osszefliggés
all fenn. Ezt tamasztja ala, hogy az Oxytocin hatas megsziintét kovetéen a korhazban,
fajassziinetben és gatmetszés utan alkalmazott vallkifejtés eredményes volt.

Kifejtették, hogy a szakvélemények kiegészitése, mas szakvélemény beszerzése nem sziikséges.

A Févarosi {tél6tabla a pergjitasi inditvanyrol torténé dontés soran megallapitotta, hogy a pertjitési
inditvanyt el6terjesztd védé mindkét tényallasi pontot illetéen a Be. 408. § (1) bekezdés a.) pontja
szerinti 0j bizonyitékra hivatkozott.

Az itélotabla megallapitotta, hogy az alapeljarasban eljart szakérték véleménye €s az iigy jogerds
befejezését kovetden dr. szakértd 7 és dr. Fodor Mihaly altal készitett szakvélemény, bar ugyanazon
vizsgalati anyagot hasznaltak fel, 1ényeges koriilmények tekintetében ellentétes tartalmu, az ETT
véleménye részben az utdbbiak véleményét timasztja ald. Az itélétabla allaspontja az volt, hogy dr.
szakértd 7 és dr. Fodor Mihdly szakvéleménye - annak elfogaddsa esetén - alkalmas lehet eltérd
tényallas és ennek kdvetkeztében a tényallds 1. és 2. pontjaban foglalt biincselekmény miatt emelt
vad aloli felmentésére. Kifejtette, hogy az 1. tényallasi pontot illetden a szakvélemények ellentétes
tartalmiuak, ugyanakkor a perujitds megengedhetdsége korében torténd dontés soran nem
mérlegelhette azokat, nem foglalhatott allast atekintetben, hogy az 0Osszes rendelkezésre allo
vélemény koziil melyik a szakmailag megalapozott, ramutatott, hogy errdl a pertjitasi eljarasban
eljaro birosag lesz jogosult donteni. Ramutatott, hogy ebben az eljarasban sziikséges nyilatkoztatni
az ETT Igazsagiligyi Szakért6i Testiiletét arra is, hogy a gatmetszés elmaradésa, mint foglalkozasi
szabalyszegés megallapithaté-e L.r. vadlott terhére, ez okozati Osszefiiggésben allt-e a halal
bekovetkeztével, dr. szakértd 7 és dr. Fodor Mihdly altal készitett szakvéleményben szerepld toko-
olaj hasznalata az Oxytocin hatasat befolyasolhatta-e, illetve a higitatlan intravénds Oxytocin
alkalmazdsa mint egyediili foglalkozasi szabalyszegés €s a magzat haldla kozott kozvetett vagy
kozvetlen okozati 6sszefiiggés megallapithato-e.

A 2. pontot illetden azt tartotta sziikségesnek tisztazni, hogy amennyiben a méhen beliili fertdzés,
illetve a méhen beliil kialakult oxigénhianyos allapot miatti agykarosodas nem =zarhat6 ki, az
injekcid vénds beadasa a szakma szabalyainak megfelelt-e, illetve a sziiletés utan az alsé 1égutak
tisztitdsanak elmaradasa kifogasolhat-e. Onmagiban az, hogy az 1. r. vadlott folyamatos
keringésvizsgalatot, 6rankénti méhszajvizsgalatot, B magzat megsziiletése utain méhiiri vizsgalatot
nem végzett és burokrepesztést késon alkalmazott, mint foglalkozasi szabalyszegés okozati
Osszefliggésben volt-e a sértett életét és egészségét érintd kozvetlen veszélyhelyzettel €s az abbol
eredden kialakult agykéarosodassal.

A Fovarosi Torvényszék a perujitasi eljarasban eljarva a 2017. aprilis ho 20. napjan kihirdetett 12.B.
347/2015/56. szamu itéletével megallapitotta, hogy az L.r. vadlott és véddje altal a 2. tényallasi
pontban irtakat illetéen a perujitas alapos, ennek kapcsén a Févarosi Torvényszék 5.B.567/2010/16.
szamu és a Févarosi [télotabla 4.Bf. 285/2011/16. szami itéletét Lr. vadlott tekintetében a felmentd
rendelkezést nem érinté részében hatalyon kiviil helyezte, az Lr. véadlottat biindsnek mondta ki
foglalkozas korében elkdvetett veszélyeztetés vétségében (1978. évi IV. tv. 171.§ (1) bekezdés (2)



bekezdés b.) pont) és foglalkozas korében elkovetett veszélyeztetés vétségében (1978. évi IV. tv.
171.§ (1) bekezdés), ezért halmazati biintetésiil 2 év foghazbiintetésre, 8 évre a sziilész-ndgyogyasz
orvosi valamint a sziilészndi foglalkozastol eltiltasra itélte. A szabadsagvesztés biintetés
végrehajtasat 5 évi probaidore felfiiggesztette. A vadlott és meghatalmazott véddje altal az 1.
tényallas tekintetében elbterjesztett perujitast elutasitotta. Kotelezte a vadlottat a terhén felmeriild
bliniligyi koltség viselésére, mig 300.000 forint blinligyi koltséget az allamra terhelt.

A Fovarosi Torvényszék az 1. tényallast illetden a lefolytatott bizonyitasi eljards alapjan a
tényallasban valtoztatast nem eszko6zolt, mert allaspontja szerint az j bizonyitékok alapjan ennek
sziikségessége nem vetddott fel, az ) bizonyitékok alkalmatlanok voltak az Lr. vadlott és véddje
altal kivaltani szandékozott joghatas elérésére.

A 2. tényallasi pontot illetden valtoztatott a tényallason annak okén, hogy az ujnak tekintett
bizonyitékot gy értékelte, hogy alkalmas a tényallds olyan irdny0 valtoztatdsdra az L.r. vadlott
javara, hogy annak kovetkezményeként a mindsitd koriilmény a jogi mindsités soran mar nem
allapithaté meg.

Megvaltoztatott tényként rogzitette, hogy amikor a vadlott azt észlelte, hogy a 2. magzat szivhangjai
gyengiilnek, eldszor 90/perc, majd 60/perc, végiil 30/perc értéket mutatnak, ami oxigénhianyos
allapotot jelez, emiatt intravénasan Oxytocin injekciot adatott az anyanak, nem mindsiil szakmai
szabalyszegésnek, mert az Oxytocin hatasara a gyermek megsziiletett és ezzel a magzat méhen
beliili allapotrosszabbodéasa elkeriilhetové valt. Hivatkozott a térvényszék arra is, hogy e
kovetkeztetést a sziilés szakaszara, a magzat méhen beliil kialakult helyzetére és a sziilocsatornaban
val6 elhelyezkedésére, gyengiilo szivhangjara alapitotta. (Alapeljaras tényalldsa ezzel szemben azt
rogzitette, hogy 1. és ILr. vadlottak tisztdban voltak azzal, hogy ilyen helyzetben Oxytocin
intravénasan nem adhato)

Nem valtoztatott a torvényszek a lefolytatott bizonyitds alapjan azon a ténymegallapitason, hogy az
Ujsziilott megsziiletésekor nem 1élegzett, tonustalan, cianotikus volt, az intravénasan beadott
Oxytocin ugyanis méhen beliili oxigénhianyt okozott szamara.

Modositott ugyanakkor a tényallason a torvényszék akkor is, amikor kimondta, hogy az eljaras
soran kétséget kizaroan nem lehetett megallapitani, miszerint az agykarosodast, mely maradando
fogyatékossagot eredményezett a B magzatnal, az agy diffuz oxigénhidnyos karosodasa vagy a
magzat altal a méhen beliil esetlegesen elszenvedett fert6zés okozta.

Nem tért el viszont a korabbi tényallastol abban a korben, hogy a sziilés kisérése soran az I.r. vadlott
azzal, hogy az 0jsziilott megsziiletését kovetden legképzettebb orvosként az anyaval és nem a
nagyobb segitségre szoruld sértettel foglalkozott, lehetévé tette, hogy a IL.r. vadlott végezze az
ujsziilott 1¢élegeztetését, melyet helyteleniil hajtott végre, olyan szakmai szabalyszegéseket kovetett
el, amelyek okozati Osszefiiggésben voltak a sértett életét és egészségét érintd kozvetlen
veszélyhelyzettel. Megallapitotta ugyanakkor, hogy kétséget kizaréan nem lehet rdgziteni, hogy ez
alakitotta ki a maradando6 fogyatékossagot.

Az alapiigyben eljar6 birosag tényallasa szerint sziiletésvezetés nem volt, csak sziilés észlelés az L.r.
vadlott részérdl, folyamatos keringésvizsgalatot a vadlott nem végzett, nem alkalmazott Oxytocinos
infaziot. Az A magzat megsziiletése utdin méhiiri vizsgélatot és burokrepesztést kellett volna
végeznie, melyet elmulasztott csakugy, mint az dranként méhszéjvizsgalatot is.



Ebben a korben a térvényszek ténymegallapitast egyaltalan nem tett, és késObb indokat sem adta,
hogy a korabban eljar6 masodfoku birdsag altal beillesztett tényallasrészletet miért melldzte a
tények koziil.

Figyelmen kiviil hagyta a Févarosi Torvényszék, hogy a Févarosi [télétabla a pertjitast elrendeld
végzésében megallapitandonak tartotta a bizonyitasi eljarast kdvetden azt, hogy az a koriilmény,
hogy 1. r. vadlott folyamatos keringésvizsgalatot, oOrankénti méhszajvizsgalatot, A magzat
megsziiletése utdn méhiri vizsgéalatot nem végzett és burokrepesztést késén alkalmazott, mint
foglalkozasi szabalyszegés okozati Osszefliggésben volt-e a sértett ¢életét ¢és egészségét érintd
kozvetlen veszélyhelyzettel és az abbdl eredden kialakult agykarosodéssal.

Az alapligyben eljard birésag a tényallas szerint ,,a megfeleld szinti ellatas késedelme miatt kertilt
sor arra, hogy a sértettnél legalabb 12 percig - a megsziiletéstol a Cerny mentd kiérkezéséig - tarto
agyi oxigénhianyos allapot allt fenn, e kortilménnyel kdzvetlen okozati sszefliggésben kovetkezett
be, hogy a sértettnél stlyos foku maradanddé agykarosodast szenvedett, aminek kialakulasdhoz a
sziilés alatti, az Oxytocin szabalyellenes beadasa kovetkeztében kialakult 3-4 perces tartos
oxigénhiany is hozzajarult". A perujitasi eljaras eredményeként a térvényszék ezzel szemben azt
allapitotta meg, hogy a megfeleld szintii ellatas késedelme miatt keriilt sor arra, hogy a sértettnél
legalabb 12 percig - a megsziiletéstol a Cerny mentd kiérkezéséig - tartd agyi oxigénhianyos allapot
allt fenn, ugyanakkor azt a kovetkeztetést rogzitette tényként, hogy kétséget kizaréan nem lehetett
megallapitani, hogy e koriilménnyel kozvetlen okozati Osszefliggésben kovetkezett be, hogy a
sértettnél sulyos foku, maradandé agykdarosodéas alakult ki. Rogzitette ugyanakkor, hogy az
Oxytocin beadasa kovetkeztében legfeljebb 3-4 perces oxigénhiany alakult ki, azonban az Oxytocin
beadasa a sziilés adott helyzetében szakmai szabalyszegést nem jelentett. A sértettnél legalabb 12
percig tarté oxigénhianyos allapot az L.r. vadlott leirt foglalkozasi szabalyszegésével okozati
Osszefiiggésben a magzat életét, egészségét vagy testi épségét kozvetleniil veszélyeztetd helyzetet
idézett eld. Rogzitett végkovetkeztetése az volt, hogy az Lr. vadlott altal elkdvetett foglalkozasi
szabalyszegések a sértettnél kialakult maradand6 fogyatékossaggal kozvetlen okozati
Osszefiiggésben lehetettek ugyan, de az eljaras soran - tobbek kozott a boncolds hidnya miatt - ez
nem volt megallapithato.

A 2. tényallasi pontot illetden az indokoladsban kifejtette, hogy a lefolytatott bizonyités
eredményeként a cselekmény foglalkozas korében elkovetett veszélyeztetés alapesetének mindsiil,
mert a bizonyitds eredményeként arra a kovetkeztetésre jutott, hogy a B magzat esetében nem
allapithatdo meg kétséget kizar6 bizonyossaggal, hogy az agykarosoddst nem a méhen beliil
elszenvedett fertdzés okozta. Az Oxytocin intravénas beadasa pedig a kialakult helyzetben indokolt
¢s sziikséges volt, a szakmai szabalyoknak megfelelt. Ugyanakkor megallapitasa szerint e helyzet
kialakuldsa abbodl eredt, hogy a vadlott nem vezette, hanem kovette a sziilést, amely a szakmai
szabalyok megszegését jelenti. Az enyhébb mindsitésre figyelemmel a kiszabott biintetést
enyhitette.

Az itélet ellen az Lr. vadlott terhére az ligyész a pertjitas teljes elutasitisa végett, mig a vadlott és
véddje az 1. tényallasi pontot érintd elutasitds miatt és a kiszabott biintetés tovabbi enyhitéséért
fellebbezett.

A Fovérosi Fellebbviteli Foligyészség atiratdban az ligyészi fellebbezést fenntartotta, a vadlott és
védoje fellebbezését alaptalannak tartotta, inditvanyozta a pertjitas teljes terjedelemben torténd
elutasitasat.



A Fovarosi Fellebbviteli Foiigyészség atirataban az tligyészi fellebbezést fenntartotta, az I.r. vadlott
és védoje fellebbezését alaptalannak tartotta. Allaspontja az volt, hogy a torvényszék a perujitasi
eljarasban az eljarasi szabalyokat megtartotta. A sziikséges bizonyitast lefolytatta és az allitott Uj
tények, illetve felhozott 0j bizonyitékok tiikrében mindkét tényallasnal megvizsgalta, helye van-e az
alapligyben megallapitott tényallas megvaltoztatasanak. Az 1. tényallasnal ezt helyesen nemlegesen
hatdsmechanizmust toko-olaj nem alkalmas az Oxytocin hatdsanak ellensulyozasara, valamint hogy
a vadlott az altala alkalmazott miifogassal htizd-csavar6 erdt is kifejtett, ami okozhatta az 5-6s €s 6-
os csigolyak szétvalasat és bevérzését. A 2. tényallas tekintetében ugyanakkor helyteleniil allapitotta
meg azt, hogy aggalytalan bizonyossaggal nem zéarhat6 ki, hogy a B magzat agykarosodasat méhen
beliili virusfert6zés okozta. Ezen megallapitas iratellenes és helytelen ténybeli kovetkeztetést is
tartalmaz. A magzat velesziiletett agykarosoddsat okozd, méhen beliili virusfertézésre semmiféle 1)
adat vagy koriilmény nem meriilt fel. A pertjitds alapjaul szolgédld szakvéleményt készitd dr.
szakértd 7 és dr. Fodor Mihaly igazsagiigyi orvos-szakértok is csak a boncolds hidnyaval indokoltak
azon véleményliket, hogy nem zarhaté ki a méhen beliil korabban elszenvedett virusfertdzés. Ezzel
szemben az alapiligyben eljart szakérték a megismételt eljarasban is fenntartottadk véleményiiket,
miszerint a B magzat késébbi egészségligyi ellatasa soran (még tobb mint 6 hénapot €lt) nem
meriilt fel adat virusfertdzésre, ilyen fert6zés (a lehetdségként felvetett CMV és toxoplazma
fert6zés) par ezrelék nagysagrendben fordulhat eld, kizarhatd, hogy csak egyik magzat fert6zodjon,
az oxigénhidny nem lehet agykarosodas kovetkezménye, az agykarosodds nem okoz oxigénhianyt,
a B magzatnal ugyanakkor igazoltan kialakult egy oxigénhianyos allapot, és ez az oxigénhianyos
allapot okozta az agykarosodast arra figyelemmel, hogy a sziiletését megel6z6 9. percig a szivhang
nem mutatott rendellenességet. Az {ligyészség véleménye az volt, hogy ha a méhen beliili
virusfert6zés okozhatott is agykarosodast, de az agykarosodas nem okozhat oxigénhiadnyos allapotot,
marpedig a B magzat oxigénhianyos allapotban volt. Az intravénas Oxytocin beadas, mint a vadlott
terhére rott foglalkozasi szabalyszegést illetden az alapiigyben eljard szakértok modositottak a
véleményiiket. Erre figyelemmel a torvényszék nem kifogasolhatoan helyezkedett arra az
allaspontra, hogy az Oxytocin a kialakult helyzetben, ami veszélyhelyzet volt, sziikséges és indokolt
volt. Megallapitotta ugyanakkor a torvényszék azt is, hogy ennek a helyzetnek a kialakulasa abbol
eredt, hogy a vadlott - ahogy ezt az alapligyben is megallapitotta a birdsdg - nem vezette, hanem
kovette a sziilést, ami a szakmai szabalyok megszegését jelenti. Iratellenes azon megallapitas, hogy
az alapeljarasban a torvényszék nem rogzitett olyan megéllapitast, hogy ez a késedelem és a sziilés
levezetésének ez a mddja foglalkozasi szabalyszegésnek mindsiil, ezért erre a perujitasi eljarasban
sem volt modja a birdsdgnak. Az iratok tartalma alapjan éppen az allapithaté meg, hogy a Févarosi
ftél6tabla tényallasba emelte, hogy sziiletésvezetés nem volt, csak sziilés észlelés Lr. vadlott
részErol, aki folyamatos keringésvizsgalatot nem végzett, nem alkalmazott Oxytocinos infuziot. Az
A magzat megsziiletése utan meéhiri vizsgalatot €s burokrepesztést kellett volna végeznie,
elmulasztotta az oOranként méhszdjvizsgalatot. Az irathliség talajan tehat azt kellett volna
megallapitani, hogy az Oxytocin intravénas beadasat indukald veszélyhelyzetet a vadlott
foglalkozasi szabalyszegést képezd sziiléskisérési modszere és késedelme idézte eld. Ugy itélte meg,
hogy az alapiigyben megallapitottdl eltérd tényallas megallapitasara tehat nem volt torvényes alap.
Hivatkozott arra is, hogy bar a torvényszék a 2. pontban irt tényallashoz kapcsolodd cselekmény
mindsitett esetét nem, csak alapesetét allapitotta meg az 1. tényallasban irt cselekmény érintetleniil
hagyasa mellett, nem volt indokolt a kiszabott biintetés enyhitése. Inditvanyozta, hogy az itélétabla
a perujitasi inditvanyt teljes terjedelmében utasitsa el.

Az L.r. vadlott véddje irasbeli fellebbezés indokolasdban bizonyitasi inditvanyt terjesztett eld, kérte
dr. Vajda Gyorgy igazsagiigyi orvosszakértd eljarasba vondsat.



104 oldalas beadvanyaban észrevételeket tett az alapiigyben megallapitott 1. szamu tényalldsra,
taglalta annak altala helytelennek vélt megéllapitasait. Részletesen kifejtette, hogy a perujitasi
eljarasban hozott itélet mely megallapitasait tartja iratellenesnek, illetve a logika szabdlyaival, a
rendelkezésre 4llo bizonyitékokkal ellentétesnek. Tobbszorosen hangsulyozta, hogy az eljaro
hatosadg nem értette meg a sziilés egyes szakaszainak menetét, ezért keriilt sor 1ényegi kérdésekben
helytelen kovetkeztetések levonasara. Utalt a tantik vallomasainak anomaliaira, azok elfogadasanak
hibaira, a 3. szamu tanat pedig érdekeltnek nevezte (a vadlottal még az eljaras alatt is polgari
kartéritési perben allt), ezért véleménye szerint vallomésa a bizonyitékok korébdl kirekesztendd.
Hivatkozott arra, hogy a bizonyitékmérlegelés sem volt kovetkezetes, mert egyes tantik vallomasat a
birdsdg bizonyos tényekre elfogadta, mas tényeknél azonban figyelmen kiviil hagyta. A
rendelkezésre all6 bizonyitékok alapjan - Osszefésiilve az alapeljarasban felhasznalt bizonyitékokat
az 0j bizonyitékokkal - felvazolt egy olyan tényallast, amely alapjan L.r. vadlott felmentésének van a
helye a perujitasi eljaras eredményeképpen. Véleménye szerint birdi bizonyossaggal tényként
kizarolag az allapithatd meg, hogy a magzati vallnak a csontos medencebemenetben bekdvetkezett
rogziilése a koldokzsindr leszoritdsahoz vezetett, amely onmagaban alkalmas volt a halalt okozé
oxigénhiany eléidézésére. (ETT véleménye és az uj szakértOk véleménye alapjan) melyet a SOTE
boncoléast végzd szakértdi is megallapitottak a nyomozas soran adott elsé véleménytlikben.
Elfogadhatatlannak tartotta, hogy a boncolast végzd szakértéi paros 10 évvel az események utdn
hivatkozik a gerincveld sériillés meglétére, amelyet egzakt mdédon a boncjegyzokonyvben nem
szerepeltettek.

Felhivta a figyelmet arra, hogy a magzat halala iddpontjara nincsenek objektiv adatok, téves annak
megallapitdsa, hogy az a sziil6utban kovetkezett be. Ramutatott, hogy a Cerny mentével érkezé
doktornd olyan fogast alkalmazott, amely a magzat gerincsériilését ugyancsak eldidézhette. A
tanvalloméasok alapjan azt kellett volna megallapitani, hogy az anyanak nem voltak
méhosszehizodésai, az intravénédsan alkalmazott 2,5 NE Oxytocin nem fejtette ki a hatdsat, mely a
bedorzsolt toko-olajnak kdszonhetd, melynek miitkodési mechanizmusat a birésag nem értette meg.
Az ETT téves megallapitast tett az Oxytocin alkalmazassal kapcsolatban, mert tévesen értékelte a
tantivallomésokat. Iratellenes az ETT és az elséfoku birdsdg azon megallapitasa, hogy az Oxytocin
tartds méhdsszehuzodast okozott, mert a sziilond fajdalomrol és nem féjastevékenységrol
nyilatkozott. Az Oxytocin nem tartés, hanem ritmikus méhosszehtizédast eredményez az ETT
véleményével szemben, kizardlag dr. Vajda Gyorgy véleménye helyes az Oxytocin
hatdsmechanizmusaval kapcsolatosan.

Sérelmezte, hogy az ETT véleményében nem foglalkozott a toko-olaj hatasaval, holott a perujitast
elrendeld birosag is eldirta, hogy az ETT-t ebben a korben nyilatkoztatni sziikséges. Hivatkozott
arra is, hogy az ETT a vadlott altal elkdvetett foglalkozasi szabalyszegés és a magzati halal kozott
csak kozvetett Osszefliggést allapitott meg, ezért a vadlotti magatartds még a foglalkozasi
szabalyszegés megallapitasa esetén sem tényallasszeri. Sérelmezte tovabba, hogy a megismételt
eljaras nem érintette a szakmai miifogasok alkalmazasat, nem felel meg ugyanis a valésagnak, hogy
azokat a vadlott helyteleniil, csak sikerteleniil alkalmazta. A vallelakadas korében felhivta a
figyelmet arra, hogy az nem az otthonsziilés kockazata, az elézmények nélkiil kiszamithatatlanul
kovetkezik be. Az ) szakértok véleménye szerint a vallelakadds nem a magzat és a
medencekimenet méreteinek téraranytalansagabol alakul ki, ezért a medencekimenet méreteinek
novelése sem valtoztat a medence bemenet méretén, sem a magzat vallszélességén. Kifogasolta,
hogy ezen szakértéi megallapitdsokat az elsdfoku birdsdg figyelmen kiviil hagyta. Az ETT ¢és a
birosag is tévedett, amikor megallapitotta, hogy a fej megsziiletése el6tt, majd azt kovetden is voltak
olyan tiinetek, amelyekbdl a vallelakadas lehetdségére kellett volna kdvetkeztetni, a szakértok koziil
ismét csak dr. Vajda Gyorgy volt objektiv, a tobbi szakérté nem vette figyelembe azon szakirodalmi



¢s korhazi adatokat, amelyek rendelkezésre allnak. A téraranytalansag egzakt allapot, amely nem
kiiszobolhetd ki semmivel. Emiatt a vadlottnak nem kellett szamolni a vallelakadés lehetoségével. A
téraranytalansag (vallelakadas lehetdsége) észlelésének nincs relevancidja, mert az alapitéletek
szerint ez nem képezett foglalkozasi szabalyszegést. A nyaki gerincsériilést illetden az 0j szakértdk
véleményét kellett volna elfogadni, miszerint a gerincsériilés a magzat haldlban nem jatszott oki
szerepet, a gerincveld karosodds sem makroszkopikus, sem mikroszkopikus vizsgalattal nem
igazolhato. Alldspontja szerint helyteleniil vonta le a torvényszék azon kovetkeztetést, hogy a
vizenyOképzddést sem az 0 orvosszakértdk sem az ETT nem értékelte. Az ETT kizarta, hogy a
nyak forgatasabol eredd miifogas kovetkeztében keletkezett a gerincsériilés, az a nyak huzasaval,
feszitésével jaro vallkifejtés soran alakult ki, a csigolyak sériilése a beavatkozasi kockazatok korébe
tartozik. Hivatkozott arra, hogy a gerincsériilést illetden nemcsak az 0j szakértok, de az ETT
véleménye is ellentétes az alapligyben eljart szakértok elfogadott véleményeivel. Az ETT nem zarta
ki, hogy a mentéorvos altal megkisérelt vallkifejtés kovetkeztében alakult ki a gerincsériilés, a halal
idépontjara vont kovetkeztetés pedig hibas. A gerincsériilés pedig nem olyan, ami ne lenne
Osszeegyeztethetd az élettel, haldlokként nem nevesithetd, illetve nem bizonyithatod, hogy azt L.r.
vadlott okozta. A nyakcsigolyak sériilése a vallkifejtésnél alkalmazott beavatkozas kockézati korébe
tartozik, foglalkozasi szabalyszegést nem jelent. Sérelmezte, hogy a perujitasi eljarasban a
torvényszék nem tekintette perujitasi oknak a gatmetszésre vonatkozo véleményeket, az 0j szakértok
véleménye szerint a gyermek allapotan nem valtoztatott, hogy tortént-e gatmetszés. Kijelenthetd,
hogy nem a gatmetszés elmaradéasa okozta a magzat halalat.

Hangsulyozta, hogy az 5. szdmu tant vallomésa nem fogadhat6 el abban a korben, hogy a gyermek
a helyszinen ne lett volna életben, mert a carotist nem tapinthatta. Kétséget kizaroan a halal
idépontja nem allapithatd meg, mint ahogy az sem, hogy a gyermek haldlat az 5. szamu tanu
tevékenysége vagy L.r. vadlott magatartasa okozta.

Hangsulyozta dr. Vajda Gyorgy és dr. Varga Endre szakértok irasbeli véleményeinek megallapitasait,
azok elfogadasat kérte. Mellékletként csatolta dr. Varga Endre potldlag elkészitett nyilatkozatat az
altala felhasznalt dokumentumokrol, anyagokrol, mely alapjan véleménye okirati bizonyitékként
értékelhetd. Ismételten hivatkozott dr. egyéb érdekelt 2 szakértd szakmai tajékozatlansagara,
véleménye kirekesztését inditvanyozta.

Az 1. tényallasi pont tekintetében a perujitas alapossaganak megallapitasat, az elséfoku itélet ezzel
kapcsolatos részének hatalyon kiviil helyezését és az L.r. vadlott felmentését, masodlagosan
biintetése tovabbi enyhitését kérte.

Kitért arra is, hogy a 2. tényallasi pontot érintd6 eredményes perujitds miatt lehetdséget lat az
alapiigyben e korben felmeriilt, vadlottat terheld biniligyi koltség 6sszegének csokkentésére, illetve
az eredményes pergjitasra tekintettel sérelmezte a perujitasi eljardsban felmeriilt teljes koltség
vadlottra terhelésére, méltanyossag alkalmazdsat kérte, illetve utalt arra is, hogy a Be. 338.§ (4)
bekezdése alapjan az eltalzottan nagy 6sszegli blniigyi koltség egy részének viselése alol a terhelt
mentesithetd, e torvényhely alkalmazasat is lehetségesnek tartotta.

Az Lr. védlott a nyilvanos {ilésen sérelmezte, hogy mind az alap-, mind a perujitasi eljarasban az
ligyészség ¢és a szakértok részérdl olyan allitdsok hangzottak el, amelyek a sziilészeti protokoll
rendszervaltas eldtti allapotat tiikrozik. Az orvosszakértok elavult érvelése mentén hozott dontést a
birosag is. Voltak olyan pontok az eljarasban, ahol az elsdfokt birosag elfogultsaga érzddott, pl. a
legutolsd jegyzOkonyv nem keriilt kijavitasa, fontos részletek nem kertiltek rogzitésre.

Az ligyész perbeszédében az irasbeli atiratban foglaltakat fenntartotta.

Az Lr. vadlott véddje perbeszédében az irasbeli fellebbezés indokolasban foglaltakat ismételte meg.
A 2. tényallasi pontot illetden is felmentésre latott lehetdséget, mert a perqjitas alapjat képezod



szakvélemény Uj bizonyitéknak volt tekintendé az also légutak leszivasanak indokolatlansagat
illetden is. Ehelyiitt a torvényszék a szakértok véleményét nem fogadta el, mert arra utalt, hogy az
alapeljarasban a magzat testszerte meconiummal boritott volt, az 10j szakértok pedig tiszta
magzatvizet irtak le. A torvényszék arra kovetkeztetett, hogy a magzati meconium {irités kizarja a
tiszta magzatviz lehetdségét. A meconium kérdéskorét a korabbi perbeszéd részletesen érintette,
mely cafolja az elséfoku birdsdg e korben tett megallapitasat. Tiszta magzatviz iriilésének
lehetOségét a burokrepesztést kovetéen nemcsak az ILr. vadlott allitja, azt az 0j szakértok is
meger0sitették, azt is kimondtadk, hogy nem tortént meconium aspiracio, a hiippogo 1égzés nem a
meconium belégzése miatt volt. Tankonyvi hivatkozas igazolja, hogy a protokoll nem irja eld az
also légutak leszivasat, emiatt nem volt akadalyozott a sértett 1égzése. A megismételt eljarasban
elhangzott szakértdi nyilatkozatok alapjan az alsé 1égutak leszivasa - amennyiben sziikséges volt -
nem Lr., hanem ILr. vadlott feladata lett volna. Annak megallapitasat kérte, hogy az Lr. vadlott az
ujraélesztés atadasaval nem kovetett el szakmai szabalyszegést, a sértettnél kialakult oxigénhianyos
allapot és a terhelt magatartasa kozt nincs okozati 6sszefliggés.

Utalt arra is, hogy masodlagosan azt szeretné elérni, hogy az itélétabla az 1. tényallasi ponthoz
kapcsolodoan is alapeseti elkovetést allapitson meg, €s az L.r. vadlott biintetését enyhitse.

Lr. vadlott véddje 2017. december hé 27. napjan érkeztetve ujabb beadvanyt terjesztett eld, melyben
az ligyészség irdsbeli fellebbezés indokolasara reagalt, Iényegében a korabban eldadottakat ismételte
meg.

Az L.r. vadlott az utolso6 szo6 jogan kiilon nem kivant nyilatkozni, a korabban elmondottakra hivta fel
a figyelmet.

Az itéldtabla az elséfoku birésaghoz hasonldéan hangsulyozza, hogy a pertjitasi eljaras sajatossagait
figyelembe véve az els6foku birésag nem keriilt abba a helyzetbe, hogy ujraértékelje valamennyi
bizonyitékot, mint ahogy azt a védé 104 oldalas beadvanyéaban és perbeszédében megtette, hanem
arra volt lehetdsége, hogy az 0j bizonyitékot vonja mérlegelési korbe, €s azt vizsgalja, hogy az
alkalmas-e a korabban jogerdsen megallapitott tényallds olyan iranyd megvaltoztatdsira, amely
alapjan azt a jogkovetkeztetést kell levonni, hogy a vadlottat az érintett cselekményt illetéen fel kell
menteni vagy vele szemben Iényegesen enyhébb biintetést kell kiszabni.

A pertjitas rendkiviili perorvoslat, a jogerdsen megallapitott tényeket csak olyan korben érintheti,
amely korben olyan 01j bizonyitékot hordoz az 11j bizonyitési eszkdz, amely alkalmas olyan tényallas
valtoztatasra, amely a terhelt biintet6jogi felel0sségét érinti.

A Fovarosi [télétabla megallapitotta, hogy a perGjitas irAnyanak megfeleld eljardsvezetésre az
els6foku birosag figyelemmel volt, a bizonyitast a sziikséges korben lefolytatta, tovabbi bizonyités
felvétele az ligyben sziikségtelen lett volna. A védoi hivatkozéssal szemben helyesen tette, hogy az
ETT-t6l tovabbi vélemény kiegészitést nem kért, az a masodfoku birésag megitélése szerint is
sziikségtelen volt annak ellenére is, hogy erre vonatkozodan a pertjitast elrendeld végzés utalast tett.

Az itélotabla a kifejtetteknek megfelelden az eldterjesztett bizonyitasi inditvanyt elutasitotta kiilonos
tekintettel arra is, hogy az eljaras soran rendkiviil nagy szdmu szakértd adott szakvéleményt, egyes
vélemények okirati bizonyitékként keriiltek felhasznaldsra, a védo altal bevonni kért dr. Vajda
Gyorgy is megnyilatkozott az ligyben. Dr. Varga Endre irasban kifejtett véleménye ugyancsak
okirati bizonyitékként keriilt értékelésre, amely azt jelenti, hogy a birésdg azt a tovabbi
bizonyitékokkal Osszevetette. Kétségtelen, hogy az els6fokl birdsag kifejtette azon allaspontjat,
hogy nem ismeri, milyen iratok megismerését kovetden fejtette ki a szakértd véleményét, ez



azonban nem jelenti azt, hogy a bizonyitékok korébdl kirekesztette volna, csupan érdemi
bizonyitéknak nem tekintette.

Az alapeljarasban eljar6 masodfokt birosdg még a szakértonek nem tekinthetd kiilfoldi
szaktekintélyek megfogalmazott véleményeire is tételesen reagalt, ezaltal a nemzetkdzi protokollra
is figyelemmel volt.

A pertijitas iranyanak, kereteinek tartasa azért is sziikséges, mert egy hasonld targyu bilintetd
eljarasban szinte vég nélkiil lehetne jabb és jabb szakvéleményeket becsatolni, azok iitkdztetését
kérni a korabban elfogadott bizonyitékokkal, mely az eljarasokat vég nélkiilivé tenné.

A lefolytatott bizonyitéasi eljaras soran az itélétabla eljarasi hibat nem észlelt, az L.r. vadlott jogait
gyakorolhatta, az eljards menetét rogzitd jegyzOkonyvekbdl megallapitotta az itélotabla, hogy az
elséfoku birosag részrehajlasara, amelyet L.r. vadlott észrevételében érintett, semmilyen adat nem
meriilt fel, a targyalasvezetés messzemenden megfelelt az eljarasi szabalyoknak, azon kifogas sem
helytallo, hogy jegyzOkonyv ne keriilt volna kijavitasra, amennyiben az erre irdnyuld inditvany
alapos volt.

Ismételten leszogezi a Fvarosi {tél6tabla - kiilonos tekintettel az erre irdnyuléd felvetésekre -, hogy
jelen ligy targya nem az otthonsziilés, annak Magyarorszagon elfogadott vagy el nem fogadott volta,
illetve a cselekmény idején protokolljanak hianya. Az Lr. vadlott altal allitott részrehajlas az eljaras
résztvevoit az iratanyagbol megallapithatdan nem jellemezte. A leirt okra figyelemmel a masodfoku
birdsdg messzemendkig egyetértett az elséfoku birosag allaspontjaval, mely szerint nem rekesztette
ki dr. egyéb érdekelt 2 szakértd véleményét. A birésag szamos szakvéleményt értékelt, ezek koziil
egy volt dr. egyéb érdekelt 2 szakvéleménye, a vélemények egybehangzd megallapitasait fogadta el
tényalldas megallapitdsandl. Azon korben, ahol nem fogadott el szakvéleményt, annak az
indokoldsdban magyarazatat adta. Nem észlelte a masodfoku birdsag a szakvéleményekben azt az
L.r. vadlott altal allitott rendszervaltas eldtti protokollra hivatkozast, amely a vadlott véleménye
szerint az {igy biintetdjogi megitélését tévitra vitte, mert egyrészt a természettudomany
torvényeiben a rendszervaltds o6ta nem kovetkezett be valtozas, masrészt az igazsagiligyi
szakértéknek a tudomany mindenkori allasara figyelemmel kell szakvéleményiiket megfogalmazni,
melyért felelosséggel tartoznak.

Eldrebocsatja az itélotabla azt is, hogy az itéletszerkesztés elfogadott protokolljatol részben eltér a
kozérthetdség érdekében.

A torvényszék a felvett bizonyités alapjan tigy foglalt allast, hogy az alapiigyben eljar6 birdsag altal
jogerésen megallapitott 1. tényallds tovabbra is irdnyadd, azon valtoztatast nem eszk6zolt, mellyel a
Fovarosi [télétabla nagyobb részben egyetértett.

Figyelemmel azonban arra, hogy az itélet indokolasaban a 38. oldal 2. bekezdésében a torvényszék
utalt arra, hogy a lefolytatott bizonyitds az illoolaj alkalmazasat (Gj bizonyiték) igazolta, az a
tényallasban is megjelenitendd, ezért az itéldtabla a 8. oldal utolsé bekezdése elott a toko-olaj has
borére kenését is szerepelteti, melyet az L.r. vadlott az intravénasan mar beadott Oxytocin hatasdnak
ellensulyozasaképpen alkalmazott.

Rogziti a tények kozott azt is a 39. oldal 2. bekezdésébdl atemelve, hogy az alkalmazott toko-olaj
tisztasagi foka, fajtaja, az alkalmazott mennyiség az eljaras soran nem volt megéllapithatd, de a
higitatlan forméaban, intravénasan beadott Oxytocin hatdsat az - a felszivodas modjara is tekintettel -
nem tudta csokkenteni, sem Kizarni.



(A megallapitasokat a torvényszék indokolta, kizardlag itéletszerkesztési hibabol keriiltek azok
az az indokolésba a tényallas helyett.)

Az 1. tényallasi ponthoz kapcsoléddan az indokolasban kifejtettekkel az itélétdbla minden
tekintetben egyetértett, azt megismételni nem kivanja, mert az kdzértheto, teljes és kellden részletes.
(itélet 15. oldal kozepétdl a 39. oldal 3. bekezdéséig leirtak)

Rovid 6sszegzés azonban a kdzérthetdség miatt sziikséges:

A Févarosi Birosag 5.B.567/2010/83. szamil, illetve a Févarosi {tél6tabla mint masodfoku birdsag
4.Bf.285/2011/16. szamu itéletében - dr. szakértd 3, dr. szakértd 5, prof. dr. egyéb érdekelt 1, dr.
egyéb érdekelt 2 és dr. egyéb érdekelt 4 szakért6k véleménye alapjan - a perujitasi inditvannyal
érintett 1. tényallasi pont esetében azt allapitotta meg, hogy az I. r. vadlott a sziilés kisérése soran
harom sulyos foglalkozasi szabdlyszegést valdsitott meg, melyek tant2. magzatdnak a sziilés
folyaman bekovetkezett haldlaval kozvetlen okozati 6sszefiiggésben alltak.

Megallapitotta, hogy oxigénhianyos magzati allapot, mint kozvetlen veszélyhelyzet oka a
helyteleniil alkalmazott intravénds Oxytocin injekcid kovetkeztében fellépd oxigénhidny, ennek a
gatmetszés elhagyasaval és a vallelakadas megsziintetésének elmaradasaval fenntartott hosszu
tartama, valamint a miifogas szakszeriitlen alkalmazasa soran a nyakat ért tartos mechanikai hatédssal
l1étrejott  gerincsériilés volt. Mind az Oxytocin beaddsa, mind a mifogas szakszeriitlen
kivitelezésével okozott gerincsériilés egyenként is alkalmas volt az oxigénhidnyos allapot és ezzel
Osszefiiggésben a halal kivaltasara.

Az 1j bizonyitéknak tekintett dr. szakértd 7 patolégus szakvizsgaval rendelkezé igazsagiigyi
orvosszakértd és dr. Fodor Mihaly altalanos orvosi végzettséggel rendelkezd igazsagiigyi szakértd
altal készitett szakvélemény szerint a halal oka oxigénhianyos karosodas volt, melynek hatterében
véllelakadas allt, mely esetekben nagy szazalékban létrejon oxigénhidnyos allapot. A szakértok
szerint nem valtoztat a gyermek allapotan az sem, hogy végeznek-e gatmetszést vagy sem, illetve,
hogy az ajanlott miifogasokat szakszertien végzik-e el. A magzat megsziiletésekor nem indult be az
¢lettani folyamat és az ujraélesztési kisérlet soran a Iégutakba juttatott levegd sem hozta létre a vart
oxigenizaciot. Ez utobbi azonban a szivizomzat tartds oxigénhidnyos allapotbol adodo
mukodésképtelenségére vezethetd vissza. Az 0j bizonyitéknak tekinthetd véleményt a torvényszék
helyesen nem fogadta el, csupan a véllelakadas rogzitése korében.

Az Egészségiligyi Tudoméanyos Tandcs Egészségiigyi Teriileten Miikodd Igazsagiigyi Szakértdi
Testiilet altal a pergjitasi nyomozas soran készitett szakvélemény szerint a gerincsériilés szerepe az
oxigénhidny kovetkeztében bekovetkezett halal kialakuldsdban nem bizonyithatd. A vélemény
szerint a gerincsériilés 1étrejotte tobbszordsen megkisérelt vallkifejtés soran a beavatkozas kockazati
korébe esik, foglalkozasi szabalyszegést nem jelent, mely a pertjitasi eljarasban lefolytatott
bizonyitasi eljaras alapjan cafolatot nyert, azt helyesen a torvényszék ebben a részében nem fogadta
el.

A testililet minden egyéb kérdésben dr. szakértd 3, dr. szakérto 5, prof. dr. egyéb érdekelt 1, dr. egyéb
érdekelt 2 és dr. egyéb érdekelt 4 véleményeit tartotta megalapozottnak, mely vélemények a
lefolytatott bizonyitasi eljaras soran elfogadasra keriiltek.

A téraranytalansag ténye az ETT véleménye (31. oldal), dr. egyéb érdekelt 4 és dr. egyeb érdekelt 2
igazsagiigyi szakértdk véleménye alapjan megallapithatd volt. (42. szamu jegyzékonyv 10. oldal,
42. oldal)



A vélemények szerint a nagy mennyiségli magzatviztavozas utan az L.r. vadlottban fel kellett volna
meriiljon, hogy a koponya nem rdogziilt, illeszkedési probléma volt, a szeméremcsonthoz volt
beakadva a vall, amelyre a szakértdi vélemények szerint nem volt megoldds az Oxytocin. Dr.
szakértd 3 €s dr. egyéb érdekelt 4 szakértok kizartak, hogy a toko-olaj semlegesitette az intravénasan
beadott Oxytocin hatasat (42. jegyzOkonyv 35. oldal)

. szakértd 7 szakértd uj bizonyitékként értékelt pertjitas alapjaul szolgald irasbeli véleményében
szakértd tarsaval egyiitt azt rogzitette, hogy kiilonbséget kell tenni az Oxytocin alkalmazasa kdzott
vajudas soran és abban az esetben, amikor a sziilés folyamatabol mar csak egy-két fajas van hatra,
azaz kitolasi fazisban van a sziilond. Jelen esetben a fej megsziiletése utan teljesen
komplikdciomentes sziilés esetén varhatd volt, hogy a kitolasi szak végén egy-két méhosszehtizodas
utan megsziiletik a baba, ezért tortént az Oxytocin vénas beadasa, mely esetben a méh
Osszehtizoddsanak fokozdodasa kdvetkezik be. Fél ampulla Oxytocin utdn a méhdsszehuzoédasok
gyakoribba ¢€s erdteljesebbé valasa nem kovetkezett be, mivel az Oxytocin felezési ideje 1,5 perc,
gyorsan lebomlik, ezért kell azt infuzidban adagolni. Véleményezték a szakértok azt is, hogy az
Oxytocin beadédsa utan annak nem volt hatasa, mivel a sziilést kisérok un. toko-olajat hasznaltak,
aminek méhellazit6 hatasa van. Ezek az illdolajok a boron keresztiil a véraramba keriilnek. A
célszerek jelen esetben a méh izomzatara hatnak.

A targyalason ekorben Dr. szakértd 7 szakértd az aldbbiakat adta el6: ,,Ha kint van mar a fej, az
Oxytocin beadasa el6tt vizsgalni kell, miért akadt el. Meg kellett volna allapitani a vallelakadast,
ilyenkor nem indokolt az Oxytocin vénds beaddsa. Ha nem tudja az orvos a vallelakadast
megallapitani, akkor sem lehet intravénasan beadni az Oxytocint. A toko-olaj az Oxytocint nem
iitheti ki, mert hosszabb a hat6id6, és még egy sor mas tényezotol fligg a hatds." (42. jegyzokonyv
40.0ldaltol) Utalni sziikséges tehat arra, hogy e korben a birdsag eldtt képviselt véleménye nem
kiilonbozott a korabban eljart szakértok véleményétol.

Helyesen rogzitette a torvényszék a vall elakadas illetve annak kialakulasa észlelése tekintetében,
hogy az 10j szakvélemény nem tartalmazott az 1. tényallasi pontban irt sziilésre vonatkoz6 konkrét
ténymegallapitast. Helyes annak rogzitése is, hogy az ETT éltal e korben megfogalmazottak a
koréabbi elfogadott szakvéleményekhez képest korabbi idOpontra tették a vallelakadas fennalltanak
lehetséges észlelési idOpontjat, ezért az a perQjitasi eljarasban a vélemény feleldsséget kizard
tényezoként egyaltalan nem volt értékelhetd. (A vélemény szerint vallelakaddsra hivta fel a
figyelmet az a tiinet is, hogy a fej megsziiletése utdn a kdvetkezd tolofajas hatasara nem sziiletett
meg a vall, a magzat a kovetkezd fajas alkalmaval nem mozdult, a téraranytalansag meglétének, a
szovodmény lehetdségének fel kellett volna meriilni.)

Végiil, de nem utolsésorban utal az itélétdbla arra is, hogy az alapeljarasban az kertilt
megallapitdsra, hogy mind az Oxytocin intravénas beaddsa, mind a miifogds szakszeriitlen
kivitelezésével okozott gerincsériilés egyenként, kiilon-kiilon is alkalmas volt az oxigénhianyos
allapot €s ezzel Osszefiiggésben a halal kivaltasara.

A modositott 2. tényallast a masodfoka birosag helytelen logikai kovetkeztetés miatt nem tartotta
megalapozottnak, helyette az alapiigyben megallapitott tényallast emeli a tények korébe, mely az
alabbi volt:



tan1-n¢l 2003. juliusdban terhességet allapitottak meg, amelyet illetden a késobbiekben, 2003.
augusztus 10. napjan tortént ultrahang vizsgalat alapjan megallapitasra keriilt, hogy ikerterhes. A
magzatai kiilon burokban fejlodtek.

Tanul. terhességének megallapitasat kovetden felvette a kapcsolatot az 1. r. vadlottal, akirdl
korabban mar hallotta, hogy tervezett otthonsziiléseknél szokott kdzremiikddni. Tanul. az elsd
kapcsolatfelvételt kdvetden, miutan megallapitasra keriilt nala az ikerterhesség ténye, ezt a tényt
kozolte az 1. r. vadlottal. Mivel az I. r. vadlott tanul-et arr6l tajékoztatta, hogy ez nem akadalya az
otthonsziilésnek, a sértett ugy dontott, részt vesz az L. r. vadlott altal szervezett, a sziilésre, illetdleg a
tervezett otthonsziilésre is felkészitd tanfolyamon.

Tanul. ezt kovetden 2003 Oszén az Lr. vadlott altal szervezett tanfolyamon részt vett. Emellett a
sértett terhességének kezdetétdl egészen a terhesség 36. hetéig az allami egészségligyi szolgaltatas
keretei kozott szervezett terhesgondozason is részt vett, a kotelezOen eldirt orvosi vizsgalatoknak
alavetette magat, illetdleg a teriiletileg kijelolt védonohoz is eljart.

Tanul-et az 6t 2003 szeptemberéig a budapesti lakohelyén gondozo, majd ezt kdovetden - vidékre
koltozésére figyelemmel - 0j lakohelyén tevékenységet folytatd védondk figyelmeztették a tervezett
otthonsziilés veszélyeire, az utdbbi védénd - tévesen - arrdl tajékoztatta, hogy a tervezett
otthonsziilés a hatalyos szabalyozas szerint nem megengedett. A sértett az L.r. vadlott altal szervezett
tanfolyamon 2003. szeptember 25-én ugyancsak irasbeli tajékoztatast kapott a sziilés soran fellépd
esetleges szovodmény veszElyérdl, arrdl, hogy szovédmény esetén annak ellatasara egészségiigyi
intézményben keriil sor, valamint hogy az ikerterhesség fokozott kockdzati tényezot jelent, és ezek
tudataban dontott a tervezett otthonsziilés mellett.

Tanul. az el6zdéekben irt koriilmények ellenére, az 1. r. vadlott biztatd hozzaallasara tekintettel, 2003
0sz végére végleges jelleggel eldontdtte, hogy gyermekeit 1. r. vadlott kozremiikodésével otthoni
koriilmények kozott fogja megsziilni. Ennek érdekében, valamint mivel az I. r. vadlott a tanu2.
lakohelyén a sziilés levezetést nem vallalta, megallapodott az 1. r. vadlottal abban, hogy az I. r.
vadlott egy tlires lakast szerez neki, illetéleg férjének és testvérének, akik a sziilésnél jelen kivantak
lenni. A megbeszélés szerint az anyanak hozzatartozoival a sziilés tervezett iddpontjat megel6zden
kb. négy héttel kellett a sziilés helyeként valasztott lakasba bekdltoznie.

Tanul. a megallapodasnak megfeleléen terhessége 36. hetében, 2003. december 10. napjan
bekoltozott az 1. r. vadlott altal részére atmeneti idétartamra megszerzett Budapesti haz egyik
lakasaba, amely az L. r. vadlott egy kiilf6ldon tartozkodo ismerdsének tulajdonat képezte. Tanul. ezt
kovetden védondi vizsgalatokon nem vett részt.

Tanu1-nél - akinek terhessége mindvégig problémamentes volt, magzatai jol fejlodtek, az elvégzett
orvosi vizsgalatok egyik magzat esetében sem igazoltak fejlédési rendellenességet - 2003. december
24-én hajnali 01 o6ra koriil indult meg a sziilés, azon lakasban, ahol a sértett csaladtagjaival
tartozkodott. A sziilés levezetése, a sziilé nének torténd segitségnyujtas végett a sziilés megindulasat
kovetden értesités alapjan a lakasban megjelent az 1. r. vadlott, aki a késdbbiekben a sziilés kisérését
végezte, a neki sziilésznoként segédkezd II. r., valamint a sziilésnél asszonytdrsi segitokként
kozremiikodo II1. és IV. r. vadlottak. Az asszonytarsi segitOk feladata borogatdsok készitése, €s
egy¢éb, technikai jellegii, nem kozvetleniil egészségiigyi tevékenység végzése volt.

Kb. 18 o6rai vajudas utan 2003. december 24-én 18 dra 30 perc koriil természetes uton, hiivelyen
keresztiil megsziiletett egészségesen Tanul. els6 gyermeke.



Ezt kovetden 1. r. vadlott észlelte, hogy a masodik magzat szivhangjai gyengiilnek, eldszor 90/perc,
majd 60/perc, végil 30/perc értéket mutattak. Emiatt 1. r. vadlott a sziilés meggyorsitdsa végett
intravénasan injekciot adatott az anyanak, aki ezt kovetden kb. 3-4 perc mulva, 18 6ra 40 perc koriil
vildgra hozta masodik gyermekét, a sértettet. Az injekciot I. r. vadlott utasitasara II. r. vadlott adta
be a sértett 60-as szivhangjanal 18 ora 35 és 18 ora 39 perc kozott gy, hogy a vadlottak mindketten
tisztdban voltak azzal, hogy ilyen esetben intravénasan nem adhatd. Az 1jsziilott sértett a
megsziiletésekor nem 1¢élegzett, tonustalan, cyanotikus volt, az intravénasan beadott ugyanis méhen
beliili oxigénhianyt okozott szamara.

Allapota miatt a sértettnél IL. r. és IV. r. vadlottak ujraélesztést kezdtek, a II. r. vadlott ambuballonnal
megkisérelte az Gjsziilottet 1¢€legeztetni, mig a I'V. r. vadlott szivmasszazst alkalmazott a gyermeknél.
Ekozben 1. r. vadlott Tanul. ellatdsaval, a méhlepény eltavolitdsa érdekében sziikséges teenddkkel
foglalkozott. III. r. vadlott a sértett allapotara figyelemmel, amelyet stabilizalni nem lehetett - a
spontan 1égz¢és nem indult be az Gjsziil6ttnél a vérkeringés nem normalizalodott -, 18 ora 43 perckor
kihivta a Cerny u0jsziilott mentdt, majd a mentdsokre varakozott, hogy meg tudja mutatni nekik,
hova kell mennitik. A III. r. vadlott a mentd értesitésekor nem kozdlte azt a tényt, hogy ikersziilésre
keriilt sor, és két 0jsziilott van.

A sértett allapotanak stabilizalasa a Cerny 0jsziilott mentd 18 ora 52 perckor tortént kiérkezéséig
nem tortént meg, a gyermek mindvégig oxigénhianyos allapotban volt. Ennek az volt az oka, hogy a
gyermeknél az Ujraélesztést megel6zden csak a felsd légutak leszivasa tortént meg, mig az also
légutak leszivasara nem keriilt sor. A Cerny mentd kiérkezésekor a sértettnél spontan 1égzés nem
volt, az Ujsziilott szivfrekvencidja 30/min volt, borét magzatszurok boritotta. A mentdsok az
ujsziilott homérsékletét kozvetlentil a kiérkezésiikkor nem mérték meg, az eredeti feltalalasi
helyérdl, ahol a sziil6par altal biztositott hdsugarzo is volt, arrébb vitték, és ugy folytattak az
allapota stabilizalasat.

A Cerny ment6 neonatoldgus szakorvosa a kiérkezést kovetoen a sértettnél haladéktalanul komplex
ujraélesztést kezdett, folytatta a II. r. vadlott altal mar megkezdett, azonban nem kielégitden végzett
1¢legeztetést, amely ekkor, megfeleld alkalmazas mellett eredményes volt. Ennek kovetkeztében a
gyermek szivfrekvencidja normalizalédott. Mivel azonban a spontan 1égzés valtozatlanul nem
alakult ki a gyermeknél, az orvos a gyermeket intubalta, és a tovabbiakban tubuson keresztiil gépi
uton lélegeztették a sértettet, szivmasszazst azonban mar nem végeztek. Ezt kovetden a sértettet,
valamint az anyat és a masik Ujsziilottet a Cerny mentd, illetéleg az altaluk a helyszinre hivott
Orszagos Mentd Szolgalat (OMSZ) beszallitotta a SOTE II. szamu No6i Klinikajara tovabbi ellatés
veégett.

A mentdsok tevékenységiik befejezésekor mérték meg a helyszinen a sértett testhOmérsékletét, ami
akkor 32,8 Celsius fok volt, majd a korhdznak torténd atadas idejére emelkedett fel 33,5 Celsius
fokra. I. r. vadlottnal és segitdinél a mentd kiérkezésekor a magzatok sziilés alatti észlelésére
vonatkozoan semmilyen dokumentacié nem allt rendelkezésre.

Az 0jsziilott a megsziiletésétdl a Cerny mentd kiérkezéséig eltelt kb. 12 percig mindvégig fennallo
oxigénhianyos allapot kovetkeztében az agy diffuz oxigénhianyos karosodasat, a kozponti
idegrendszer helyrehozhatatlan, maradandd karosodasat szenvedte el. Az agykarosodds az agy
kéregalloméanyat és az ¢letfontos torzsdicok teljes egészét érintette. Az agykarosodds pontos
mértéke nem ismert, azonban kiterjedésére figyelemmel bizonyosan sulyos volt, az alapvetd
¢letfunkciokat érintette. A sziiletéskor elszenvedett tartds oxigénhidny kovetkeztében a baloldali



agykamrai érfonatban nagyszamu tomlds elfajulas - cysta -, a toérzsdicok egyik magjaban ugyancsak
tomlOs elfajulas, valamint bevérzés keletkezett. Az 0jsziilott a sziilést kovetden, a késObbiekben
kontaktusba nem volt vonhatd, szopasi funkcid6 nem alakult ki nala, taplalasa gyomorszondan
keresztiil tortént.

A sértett idiilt légeséhurut miatt tortént 1égzésleallas miatt 2004. julius 6-an otthonaban elhunyt,
allapotaba addig javulds nem tortént, s amennyiben a sértett haldla nem kovetkezik be, néla a
kialakult agykarosodas kovetkeztében teljes testi, illetdleg szellemi visszamaradottsag jott volna
1étre.

Az Lr. vadlott az otthonsziilés kisérésekor tudta, hogy a tervezett otthonsziilés Magyarorszagon nem
szabalyozott, de azt is, hogy nem tilos. Tisztdban volt tovabba azzal is, hogy egy esetleges
szovodmeényes sziilés lefolytatdsahoz sziikséges targyi és személyi feltételek nem adottak, igy az
egészségiigyi végzettséggel rendelkezd vadlott a sértett otthonsziilésében vald kozremuiikodésiik
megkezdésekor tudatdban volt annak, hogy a magzati szivhangok észleléséhez, a sziilés
levezetésének mikéntjében vald dontéshez sziikséges eszkozokkel - CTG, ultrahang, ujsziildttenként
egy-egy Doppler késziilék -, az ujsziildttek megfeleld testhdmérsékletének biztositasahoz sziikséges
eszkozokkel, igy ujsziilottenként egy-egy inkubatorral nem rendelkezik. Tudta tovabba, hogy
szovodmeény esetleges felmeriilése, igy az 1jsziilott twjraélesztésének sziikségessége esetén
elengedhetetlen targyi feltételekkel - az 0jsziilott intubalasahoz sziikséges eszkdzokkel - és személyi
feltételekkel - neonatologus szakorvos elméleti tudasaval €s szakmai jartassagaval rendelkezo
személy hidnyaban - nem rendelkezik, valamint hogy emiatt a sz6védmény elharitasa érdekében
kifejtett tevékenysége hatékonysaga kétséges. A vadlott ezzel sszefiiggésben tudta azt, amennyiben
a megfeleld targyi és személyi feltételek hidnydban az 0jsziilottnél fellépd szovodményt nem tudja
haladéktalanul elharitani, kezelni, az Ujsziilott megfeleld szintli ellatdsa végett 0jsziilott mentd
kihivéasa szlikséges. Ennek kovetkeztében azonban a riasztastdl a mentd kiérkezéséig eltelt id6 alatt
az ujsziilott ellatasa késedelmet szenved, amely akér par perc esetén is sulyos egészségkarosodast
eredményezhet az ujszilottnél.

Ezzel egyiitt 1. r. vadlott a szakképzettségére, a tevékenységére iranyadd hatalyos jogi
szabalyozasra, valamint a fennallé ikerterhesség tényére, az azzal egyiitt jaré fokozott kockazatra
figyelemmel azzal, hogy kozremiikodott Tanul. tervezett otthonsziilésében, a tevékenységére
iranyado, el6zdekben irt foglalkozasi szabalyokat megszegte.

Az 1. r. vadlott tovabbi foglalkozasi szabalyszegést kovetett el azzal, hogy a magzatok sziilés alatti
észlelését a sziilés soran nem dokumentélta, ezzel azonban életet, egészséget vagy testi épséget
kozvetleniil veszélyeztetd helyzetet nem idézett eld.

A sziilés kisérése soran ellenben I. r. vadlott az intravénas beadasara adott utasitasaval és azzal,
hogy az 0jsziilott megsziiletését kovetden legképzettebb orvosként az anyaval és nem a nagyobb
segitségre szorulo sértettel foglalkozott, sziilés vezetés nem volt, csak sziilés észlelés 1. r. vadlott
részeérél, aki folyamatos keringésvizsgalatot nem végzett, nem alkalmazott os infuziét, az ,,A"
magzat megsziletése utdin méhiiri vizsgalatot és burokrepesztést kellett volna végeznie,
elmulasztotta az Orankénti méhszajvizsgalatot, olyan szakmai szabalyszegéseket kovetett el,
amelyek okozati 0Osszefliggésben voltak a sértett ¢letét ¢és egészségét ¢érintd kozvetlen
veszélyhelyzettel és az abbdl eredden kialakult maradandé fogyatékossagaval is.

A megfeleld szintl ellatas késedelme miatt keriilt arra sor, hogy a sértettnél legalabb tizenkét percig
- a megsziiletéstdl a Cerny mentd kiérkezéséig - tartd agyi oxigénhianyos allapot allt fenn. E



koriilménnyel kozvetlen okozati Osszefiiggésben kovetkezett be, hogy a sértettnél sulyos foka,
maradando6 agykarosodas jott 1étre, aminek kialakulasahoz a sziilés alatti, az szabdlyellenes beadasa
kovetkeztében kialakult 3-4 perces, tartdés oxigénhiany is hozzajarult.

A vadlott altal elkovetett foglalkozasi szabalyszegések €s a sértett késobbi haladlanak bekdvetkezése
kozott kozvetlen okozati 0sszefiiggés lehetett ugyan, de az eljaras soran - tobbek kozott a boncolés
elmaradasara tekintettel - nem volt megallapithato.

A 2. tényallasi pontban modositott tényeket az itélotabla azért nem tartotta helyesnek, mert jogi
allaspontja az els6fokil birosagétol jelentdsen eltért. Megallapitotta, hogy az 0j szakértok altal
véleményezettek a méhuri fert6zés tényére mar az alapeljarasban is felvetddtek, annak lehetdségét
az els6foku birosag még teljesen nem, de a masodfoku birésag mar kizarta. A vélemény e korben 1j
bizonyitéknak nem tekinthetd még akkor sem, ha virusra nem volt vizsgalat, csak baktériumra €s
gombara. Az e korben az alapeljarasban tett ténymegallapitdsok a bizonyitékok mérlegelését
kovetden kertiltek rogzitésre.

Az alapiigyben eljaré elséfoku birosag tényként azt allapitotta meg az itélet 13. oldal 4. bekezdése
utols6 mondataban, hogy a sértettnek mar velesziiletett agykarosodasa is lehetett, de az bizonyosan
lényegesen kisebb mértékli volt, mint amilyen a sziilés kozben elszenvedett oxigénhiany
eredményeként alakult ki néla.

Az alapiigyben eljar6 masodfoku birosdg a tényalldsban a méhtri fert6zés lehetdségére utald
félmondatot melldzte. Indokolasaban kifejtette, hogy dr. Farkas Marton szakértd véleményével
kapcsolatban helyesen utalt az els6fokt birdsag dr. Molnar Miklos és dr. Balogh Pal eldbbi
véleményt céafolo allaspontjara. E szakértok ugyanis nem értettek egyet azzal, hogy a magzat a
sziilést megel6zOen a terhesség korabbi szakaszdban méhiiri fertézést szenvedett volna, mivel a
sziilést kovetd vizsgalat ezt kizarta.(elséfoku itélet 61. oldal 1.-2. bekezdés) Tévesnek itélte meg a
korabban eljaro itélotabla azon IILr. vadlott altal az utols6 szd jogéan tett eldadast, hogy pusztan
azért zartak ki a méhiiri fert6zés lehetdségét, mert az egyik magzat nem fertdzte meg a masikat.
Utalt arra is az alapiligyben eljaro itélotabla, hogy kétségteleniil elhangzott az eljaras soran erre
iranyulo nyilatkozat (dr. egyéb érdekelt 1 38. szamu jegyzokonyv 30.-31. oldal), azonban ugyanezen
szakértd eldadta, hogy a valadéktenyésztés a tiidobol illetve a 1égcsébdl a klinikan negativ volt.
Mindezek fényében a masodfoku birosag ugy foglalt allast, hogy nem csupan a vadlotti
hivatkozéasban szerepld érv zarta ki a fertdzést. Az alapeljarasban eljaré itélotabla hivatkozott arra,
hogy a terhesség korabbi szakaszdban meglévé méhen beliili oxigénhidnyra vonatkozé vadlotti
védekezést zarta ki a targyalasi jegyzokonyv 32. oldalan rogzitett dr. egyéb érdekelt 2 szakértd altal
tett nyilatkozat is, mely szerint a baba 21 nappal a sziiletését kovetden olyan szabalyos szivaramlasi
értéket mutatott, amely sem a bal-jobb, és kiilondsen jobb-bal sonttel nem jart, bizonyosan nem
lehetett oka a méhen beliili oxigénhidnynak, kiilondsen akkor, ha két szinttel feljebb a pitvarszinten
valamint a Botallo-vezeték szintjén semmiféle sont nem mutatkozott. A szakértd a jegyzokonyv 40.
oldalan zarta ki a mellékvese-vérzés okozta méhen beliili oxigénhidnyt is. Dr. egyéb érdekelt 2
szakértd a méhen beliili oxigénhianyos agykarosodast is kizarta, mivel a kisagyi lebenyek 0sszekoto
részének nem a fejlédési rendellenességét, hanem a csdkkent fejlettségét allapitottak meg. (33. oldal
2. bekezdés) Dr. egyéb érdekelt 4 szakértd utobbi kérdésben is egyetértett szakértd tarsaval, és nem
a méhen belili fertézés okozta a kronikus, hosszan tartd oxigénhidnnyal, hanem heveny
oxigénhianyos allapottal magyardzta az 0jsziilott rossz allapotat.(33. oldal utols6 bekezdés) Dr.
Molnar Miklés és dr. Balogh Pal szakért6i paros ezt az allaspontot elfogadta, sét dr. Molnar Miklos
a jegyzokonyv szerint mar korabban jelezte, hogy az oxigénhianyos allapot mar a sziildcsatornan
beliil kialakuldban lehetett, majd ...a sziilés utan, tehat a beavatkozasokkal osszefiiggésben jott 1étre.
O is kizarta a magzati életben elszenvedett irreverzibilis agykarosodast, mivel véleménye szerint



nincs az a bravaros ujraélesztési kisérlet, amelybdl az ¢letmiikodéseket teljesen rendezni tudjak.(31.
oldal utols6 bekezdés) A 34.-35. oldalon rogzitettek szerint pedig azt is véleményezte, hogy a
légutak elzarodasara vezethetd vissza az oxigénhiany. A dr. Molnar Miklds altal elterjesztett
szakvélemény pontositasara figyelemmel rekesztette ki az alapligyben eljar6 masodfoku birdsag a
tényallasbol az elséfoku birdésagnak a velesziiletett agykarosodasra vonatkozo megallapitasat az
itélet 13. oldal 4. bekezdésébdl, valamint a bizonyitékok értékelésébdl az 57. oldal alulrdl 2.
gondolatjelébdl. Megjegyezte az itéldtabla azt is, hogy az elséfoku birésag melldzott megallapitasa
a szakértdé azon megallapitasaval is ellentétes, hogy a rendkiviili kiterjedésii agykarosodas a
sziiléskor elszenvedett tartds oxigénhiany kovetkezménye volt.

Az alapligyben eljard itélotabla kitért arra is, hogy a tényallas pontositasaval, az indokolas
kiegészitésével minden tekintetben megcafolast nyert a dr. Farkas Marton altal elSterjesztett, az
els6foku birdsag altal okirati bizonyitékként értékelt szakvélemény.

A Févarosi [télétabla sziikségesnek tartja dr. Farkas Marton sziilész-négyogyasz szakértd 2008.
november ho 11. napjan becsatolt véleményének ismertetését (2009. februar 11.) annak érdekében,
hogy szemléltesse, hogy a perqjitasi eljarasban az 0j bizonyiték kapcsan vizsgalt tények mar az
alapeljarasban vizsgalatra és értékelésre keriiltek:

A B magzat fenyegetd intrauterin asphyxidja (foetalis distress) miatt valt sziikségessé a
burokrepesztés és 5 NE Oxytocin intravénas addsa. Ha az asphyxias magzat megmentése érdekében
hathatos intézkedés nem torténik, a magzat méhen beliill megfullad. Ha gyors vilagra segités
torténik, és a gyermek életben marad, nagy valdsziniiséggel szamolni kell kiilonb6z6 stlyossagi
agykarosodassal. A szakértd utalt arra, hogy intrauterin magzati elhalds elsésorban definitiv
asphyxia miatt szokott bekdvetkezni, placentdris insufficientia talajan kialakult kronikus hypoxia,
korai részleges lepénylevalds, koldokzsindr eléreesés, koldokzsinor hurkolodas lehet. A magzat
méhen beliili elhalasat fejlodési anomalidk és infekciok is okozhatjak. Kronikus hypoxidhoz vezetd
koros allapot lehet az anyai oxigén transzport zavara, lepényi okok koziil a placentaris membran ¢€s
boholykeringés zavara, a méh véraramlasanak csokkenése. A magzati okok koziil a genetikai és
fejlodési anomalidk, congenitalis érmalformatio és intrauterin infectio magzati ischaemias
agykarososdast el6idézé hatasa sem zarhatd ki. Jelen ligyben a magzati szivmiikodés romléasa
megeldzte az Oxytocin intravénds adésat, ezért indokolt volt a magzat gyors megsziiletése
érdekében. Felhivta a figyelmet a szakértd arra, hogy az 1990-es évekre valt nyilvanvalova, hogy
tiinetmentes intrauterin fertézés a fejlodo, még éretlen magzat kdzponti idegrendszerét karositja.
Jellegzetes cystas elfajulas alakulhat ki az agy allomanyaban. Véleménye szerint tlinetmentes
intrauterin fertdzés okozta kozponti idegrendszer karosodas kdovetkeztében 1étrejott oxigén ellatasi
zavar nem zarhatd ki, mert a bizonyitas anatomia substratuménak - csecsemd, lepény, burkok,
koldokzsinér - szovettani vizsgalata hianyzik. A congenitalis érmalformatio agykarosité hatasa nem,
viszont az oxigénhianyos allapotot el6idéz6 okok kizarhatok. A fellelhetd orvosi dokumentacié nem
bizonyitja, hogy a sziiléssel 0sszefiiggésben jott 1étre az oxigénhianyos agykarosodas. Congenitalis
érmalformatio és tiinetmentes méhiiri fertdzés, vagy a kettd egyiittesen is okozhatta a magzat
agykarosodasat mar a méhen beliil, azonban ez kétséget kizdrodan csak akkor lett volna igazolhato,
ha a petemellékrészek (lepény, burok, koldokzsinor) szdvettani vizsgalata megtorténik. Az
agykarosodas nem a sziilés alatti vagy utani oxigénhianyos eredetii. A szakérté abbdl indult ki, hogy
az Lr. vadlott sziilést vezetd orvos feljegyzése szerint tiszta és nem meconiumos magzatviz tirilt.
Véleménye szerint nem az otthonsziilés levezetésével, és a sziilés utani feltételezett hatastalan
magzatélesztéssel volt ok-okozati 0Osszefliggésben az agykarosodds, hanem a congenitélis
érmalformatioval és a tiinetmentes méhiiri fertdzés okozta ischaemiaval allhatott ok-okozati
kapcsolatban. Véleménye szerint az élesztést szakszerlien végezték. A csecsemd életében kétszer



elvégzett koponya ultrahang soran leirt elvaltozds minden vonatkozasban azonos a tiinetmentes
méhiiri fert6zés okozta magzati intrauterin agykarosodassal.

E véleményt mar az alapeljarasban eljaré birosagok Osszevetették a tovabbi véleményekkel és azt
elvetették. Dr. Molnar Miklo6s, dr. egyéb érdekelt 1, dr. Balogh Pal, dr. egyéb érdekelt 2 és dr. egyéb
érdekelt 4 szakértdk véleményei kizartdk, hogy a magzat a sziilést megel6zden a terhesség korabbi
szakaszaban méhiiri fertdzést szenvedett volna, A dr. Farkas Marton szakértd altal az eljaras korai
szakaszaban adott vélemény lényegében tartalmazza azon tényeket, amelyekre a perujitasi
eljarasban eljaro 0j szakértok hivatkoznak, azok tehat nem ujak. (irrelevans, hogy nevesitésre kertilt-
e a méhiri fertdzést okozo virus)

Utalni sziikséges a kovetkezokre is:

A tényallas 2. pontjdban foglalt cselekmény kapcsan az alapligyben eljart els6foku birdsag dr.
Molnar Mikloés, dr. egyéb érdekelt 1, dr. Balogh Pal, dr. egyéb érdekelt 2 és dr. egyéb érdekelt 4
szakértok véleményét elfogadva jutott arra a kovetkeztetésre, hogy sértettl. sziiletése soran az I. r.
vadlott olyan szakmai szabalyszegéseket valositott meg, amelyek okozati 6sszefliggésben voltak a
sértett életét €s egészségét érintd kdzvetlen veszélyhelyzettel és az abbol eredden kialakult magzati
agykarosodassal, mely maradando6 fogyatékossag.

(Szabalyszegések: tanul-nek 5 nemzetkozi egység Oxytocin intravénas beaddsara adott utasitast a
kitolasi szak végén anélkiil, hogy ennek a szakma szabalyai szerinti feltételei fennalltak volna,
ennek kovetkeztében a méh 9sszehuzddott, a magzat nem kapott elegendd oxigént és hosszabb ideig
tartd oxigénhianyos allapot 1épett fel nala. Az 0jsziilott megsziiletését kovetden elmulasztotta a
gondozast, mert nem az inkdbb segitségre szorulé gyermek, hanem az anya ellatasaban mikodott
kozre, nala képzetlenebb személyekre bizta a segitségre szoruld sértettl. allapotanak stabilizalasat, a
II. r. vadlott pedig helyteleniil végezte a 1¢legeztetést.)

A szabalyszegések felsorolasat az alapiigyben eljaré6 masodfoku birdsag kiegészitette azzal, hogy az
I. r. vadlott folyamatos keringésvizsgalatot, orankénti méhszajvizsgalatot, sértett2. megsziiletése
utan méhiiri vizsgalatot nem végzett, burokrepesztést pedig késén alkalmazott, mely kozvetlen
veszélyhelyzetet megteremtd ténykoriilmény (masodfoku hatarozat 20. oldal elsé bekezdés vége €s
30. oldal negyedik bekezdés).

Az alapiigyben meghozott elséfoku itélet 89. oldal masodik bekezdés szerint az kétséget kizdrdan
megallapithatd volt, hogy az injekcio intravénds helytelen beadasa és a szakszeriitleniil végzett
ujraélesztés eredményezte a maradando fogyatékossagot jelentd nagymértékii agykarosodasat.

Az itéletek szerint dr. Molnar Mikloés, dr. egyéb érdekelt 1, dr. Balogh Pal, dr. egyéb érdekelt 2 és dr.
egyéb érdekelt 4 szakértok véleményei kizartak, hogy a magzat a sziilést megel6zOen a terhesség
korabbi szakaszdban méhiiri fert6zést szenvedett volna, mert a tenyésztés eredménye gombara és
baktériumra negativ lett, illetve véleményiik szerint erre lehetett kovetkeztetni abbol is, hogy egyik
magzat nem fertézte meg a masikat. Kizartdk a terhesség korabbi szakaszaban meglévé méhen
beliili oxigénhianyos, visszafordithatatlan agykarosodas lehetdségét. Véleményiik szerint az
agykarosodas a sziiletéskor elszenvedett tartds oxigénhidny kovetkezménye.

Az Ujsziilott ellatasa korében a szakértok kiemelték, hogy a felsé 1égutak leszivasa megtortént,
azonban az als6 légutak leszivasara nem keriilt sor.

A pertjitési eljarasban eljaro elséfoku birosag az itélet 40. oldalatdl idézte az e korben a targyalason
adott szakvéleményeket, hivatkozott arra, hogy a szakértok fenntartottdk az alapeljaras soran



eloterjesztett szakvéleményiiket (42. oldal 1. bekezdés), ugyanakkor meghivatkozta azt a valos
tényt, hogy a gyermek megsziiletése utan kizarolag baktérium és gomba tekintetében végeztek
vizsgalatot, sem baktérium, sem gomba nem tenyészett ki, ugyanakkor virus tekintetében nem
végeztek vizsgalatot.

Ezen kiindulasi alapon nyilatkoztatta a szakértoket most mar nevesitve a lehetséges méhen beliili
¢letben elszenvedhetd toxoplazma és cytomegalovirus (CMV) kizarhatosdgara. A szakértok
nyilatkozataibol kitlinik, hogy l1étezik terhesség alatti in. TORCH vizsgélat tobbek kozott e
fertézések kimutatasara, de ilyen vizsgalatot tobbnyire akkor kérnek, ha az ultrahangon olyan jelek
meriilnek fel, amelyek ebbe az irdnyba mutatnak. Ha korai id6pontban felmeriil a virusfertézés
gyanuja, felvetddik a terhesség megszakitas lehetdsége, egyebekben fel kell késziilni a sziilés utani
periddusra, a sziilés megvalasztasanak modjara. A szakértok egyetértettek abban, hogy par ezrelékes
nagysagrendben fordulhat eld ilyen fert6zés.

Az alapligyben eljard szakértok véleményeiket fenntartottak, és az aldbbiakat is hangsulyoztak:

Dr. Molnar Miklos szakértd kiemelte, hogy a gyermek késdbbi egészségiigyi ellatdsa soran nem
meriilt fel, hogy valamilyen virus okozta volna az agykarosodasat. (a gyermek még 6 honapig €lt)
Boncolas hianyaban objektiv adat a Cerny mentd kiérkezése utan allt rendelkezésre. Az 0jsziilott a
mentd kiérkezésekor tonustalan és centrdlisan cianotikus volt, amely oxigénhianyra utal, az
ujjaélesztést kovetden ugyanakkor az életfunkciok helyrealltak, az oxigénhianyos allapot megsziint,
olyan jellegl fertdzés jelenlétét a szervezetben, amely a sértett agyat tamadta volna, a sziiletése
utani vizsgalatok sem igazoltak.

Dr. egyéb érdekelt 2 szakértd szerint nem volt tényadat a virusfertozésre.

Dr. Balogh Pal szakértd szerint 99%-ban valoszinii, hogy mindkét magzat fert6zddik esetleges
méhen beliili virusfertézés esetén akkor is, ha kiilon burok és kiilon lepény van.

A szakérték valamennyien egyetértettek abban, hogy a virusfert6zésre tényadat nem all
rendelkezésre, azonban elméleti lehetdsége nem zéarhatd ki. Mindkét virusfert6zés idegrendszeri
korképet okoz, oxigénhianyt csak akkor, ha a lepényen keresztiili keringést befolyasolja, amelyre
vizsgalat ugyancsak nem volt. A fertézések el6forduldsi gyakorisaga néhany ezrelék, mig annak
valoszintlisége, hogy ikerterhességnél csak egyik magzat fertdzodik, 1 %. Az 0j szakértdi paros is
egyetértett azzal, hogy az 0jsziilott Gjjaélesztése folytan regisztralt gyors javuldsra tekintettel kicsi a
valoésziniisége, hogy a sértett a méhen beliil irreverzibilis agykarosodast szenvedett. Azt, hogy a
fertdzés 1%-os esélye nem zdrhatd ki, a szakértdk csak a boncolds hidnydval, és nem tényadattal
magyaraztak.

Az okirati bizonyitékokbdl nem volt megéallapithatd olyan tényadat, amely azt igazolta volna, hogy
meéhen beliili virusfertdzés gyanuja az ellatas soran felmeriilt volna.(A gyermek még 6 honapot €lt.)

A Fovarosi Torvényszék ilyen elézmények utan nem foglalt allast abban a kérben, hogy volt-e a
magzati életben elszenvedett virusfertézésre olyan tényadat, amely a jogerds itélet tényallasanak
megvaltoztatasara, mas kovetkeztetés levonasara inditotta, hanem azt allitotta, hogy mivel a méhen
beliili virusfertézés ténye az altala értékelt bizonyitékok alapjan 100 %-osan nem zérhato ki, az
Oxytocin intravénas beaddsa a vizsgalt helyzetben indokolt ¢és sziikséges volt, a szakmai
szabalyoknak megfelelt. Késobbi ténymegallapitdsa szerint viszont a helyzet kialakuldsa abbdl



eredt, hogy az L.r. vadlott nem vezette, hanem csak kovette (helyesen az alapiigy ténymegallapitasa
szerint észlelte) a sziilést, ami a szakmai szabalyok megszegését jelenti.

Abban mind az alapeljarasaban eljart, mind az 0j szakértok egyetértettek, és ezt tette magaéva az
elséfoku birosag is, hogy a jogerds itélet tényeivel szemben a perujitasi eljarasban konkrét adatok,
tények nem meriiltek fel a méhen beliili életben elszenvedett méhiiri virusfertézésre. Konkrét
tényadatok hijan pedig a méhen beliili fertdzés és az annak nyoman kialakult agyi karosodas
megallapitdsdra nem volt alap.

Ekorben hivatkozni sziikséges arra is, hogy a torvényszék sajat indokolasaval is szembekertilt, mert
az itélet 42. oldal 2. bekezdésében (dolt betiikkel) kifejtette, hogy azt kellett vizsgalnia, hogy a
kialakult agykarosodas esetében szakértdileg kizarhaté-e, hogy azt méhen beliili fertézés okozta
vagy nem, illetve van-e arra vonatkozdé tényadat, hogy a B magzat a méhen beliil fertdzés
kovetkeztében agykarosodast szenvedett el. Es bar erre vonatkozo tényadat nem volt, mégis arra a
kovetkeztetésre jutott, hogy a B magzat esetében nem allapithatd meg kétséget kizard
bizonyossaggal, hogy az agykarosodast nem a méhen beliil elszenvedett fert6zés okozta. Ha pedig
nincs tényadat, a meglévOé bizonyitékok mérlegelését az alapiigyben eljard birdsagok mar
elvégezték, a méhen beliili életben elszenvedett virusfertdzés lehetdségét - erre mar hivatkozott dr.
Farkas Marton szakértd is - elvetették. A peryjitasi eljarasban nincs moéd tényadatok nélkiil az
alapeljarasban mar mérlegelt bizonyitékok ujraértékelésére.

Hivatkozott a torvénysz€k arra is, hogy a vélemény még egy tény tekintetében volt 0j bizonyitéknak
tekinthetd, nevezetesen az alsd légutak leszivasanak indokolatlansdga korében. E tekintetben a
szakvéleményt, mint Uj bizonyitékot nem fogadta el, és a korabbi szakvélemények alapjan a
kordbban megallapitott tényeket nem modositotta. Rovid indokoldsa Iényegét képezte, hogy a
magzat meconiumos volta cafolta e korben az Lr. vadlotti védekezést, és az 0j szakvélemény e
korben tett megallapitasat is.

A szakértok egyetértettek abban, hogy a meconium jelenléte, (amit a Cerny mentd személyzete is
észlelt, és a korhazban is rogzitésre keriilt) heveny hypoxiés allapotra utalt, amely a sértettnél agyi
karosodast okozott. Itt sziikséges utalni arra, hogy L.r. vadlott az eljarasban tiltakozott a magzat
meconiummal boritottsaganak megallapithatésdga ellen, azt azonban helyesen rogzitette a
torvényszek, hogy e korben semmilyen olyan 0j bizonyiték nem meriilt fel, amely az alapeljarasban
megallapitottakat megvaltoztathatnd. A meconium létére vagy nem létére is hosszas bizonyitas folyt
az alapeljarasban, a mérlegelés eredményeképpen keriilt a tények kozé az ezzel kapcsolatos
megallapitds. A pertjitasi eljarasban is nyilatkoztak a szakérték ebben a korben, az okirati
bizonyitékok valtozatlanok, mely bizonyitékok alapjan nem volt ok a ténymegallapitas
megvaltoztatasara.

Hivatkozott a védd arra is, hogy a szakérték a megismételt eljarasban ugy nyilatkoztak, hogy
szakmailag helyes dontés volt L.r. vadlott részérdl, hogy a sértett Gjraélesztését atengedte a nala
nagyobb gyakorlattal rendelkez6 ILr. terheltnek. E kdrben 1) bizonyiték az allitassal ellentétben nem
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tartalmazott adatot, 0j bizonyitékot. A védoi hivatkozas nem fog helyt.

Bar a Févarosi {télétabla a fentebb kifejtettek miatt a torvényszék altal megallapitott tényallast nem
latta megalapozottnak, és az alapiigyben jogerdsen megallapitott tényallast tekintette tovabbra is
iranyadonak, az ligyészi inditvanyban foglaltak, és a véddi hivatkozasok miatt reagalni sziikséges az
alabbiakra is:



A Févarosi [té16tabla a pertjitast elrendeld végzésében sziikségesnek tartotta annak megvizsgalasat
is, hogy a sziilés levezetésének modja és az abban megmutatkozd késedelem, mint foglalkozasi
szabalyszegés okozati Osszefiiggésben volt-e a sértett ¢letét és egészségét érintd kozvetlen
veszélyhelyzettel. (Az alapligyben megallapitott tények szerint Lr. vadlottat a B magzat
megsziilettetése soran olyan mulasztasok terhelik, amelyek foglalkozasi szabalyszegésnek
mindsiilnek, amelyek kovetkeztében a magzat €lete, egészsége kozvetlen veszélyhelyzetben volt.)

Az itélotabla egyetértett az ligyészi allasponttal atekintetben, hogy a perujitasi eljaras alapjat képezo
bizonyiték a tényallas ezen részére véleményt nem tartalmazott, a pertjitasi eljarasban a szakértok
ugyanakkor - nyilvanvaldan a pergjitast elrendelé végzés itmutatasanak megfelelden - e kérdésben
is nyilatkoztatasra kertiltek.

Tovabbra is irdnyado, hogy az L.r. terhelt azzal, hogy az A magzat megsziiletése utdn nyomban nem
végzett méhiiri vizsgalatot, nem repesztett burkot, és nem siettette a B magzat megsziiletését,
foglalkozasi szabalyszegést kovetett el, amit a szivfrekvencia csokkenése jelzett. Az I. terhelt nem
kisérte folyamatosan figyelemmel a magzat allapotat, nem végzett vizsgalatokat, ezért nem jutott
azon informacidkhoz, amelyek helyes értékelésével megfeleld idoben beavatkozhatott volna.

Annak ellenére, hogy a perqjitasi eljarasban a szakértOk mar ugy nyilatkoztak, hogy bizonyos
koriilmények bedllta utdn - melyet a terhelt idézett el6 a fent irt mulasztasdval - az Oxytocin
intravénds alkalmazéasa ¢letmentd beavatkozds volt, még nem zarta volna ki azon logikai
kovetkeztetés levonasat, hogy a sértettnél oxigénhiany miatt alakult ki az agyi karosodas, amely Lr.
terhelt mulasztasaira vezethetd vissza, ennyiben az iigyészi €rvelés helytallo.

Az alapligyben eljar6 birdsag az L.r. terhelt mulasztasat, késedelmét foglalkozasi szabalyszegésként
rogzitette, amely folytdn a magzat allapota rosszabb lett, élete is kdzvetlen veszélyhelyzetbe keriilt.

Helyes volt az iigyészi hivatkozés az itélet egymasnak ellentmond¢ allitasaira. A torvényszék az
indokolasban rogzitette (itélet 44. oldal utolso elotti bekezdés), hogy a helyzet kialakulasa abbol
eredt, hogy a vadlott - ahogy azt az alapeljarasban a birésag az itéletben megallapitotta - nem
vezette, hanem kovette a sziilést, ami a szakmai szabalyok megszegését jelenti. Ezen megallapitasa
ugyanakkor ellentétes volt a 46. oldal 2. bekezdése10-12 soraban irtakkal. Helytelen az utalas arra,
hogy az alapeljarasban a birésag a tényallasban nem tett olyan megallapitast, hogy a késedelem ¢és a
szlilés levezetésének modja foglalkozasi szabalyszegésnek mindsiil-e, ezért nem volt méd ennek
rogzitésére a perujitasi eljarasban.

A perujitasi eljarasban eljaro els6foku birdsag helyesen rogzitette tényként, hogy a sértett a
megsziiletését kovetd mintegy 12 percig, a Cerny ment6 kiérkezéséig oxigénhianyos allapotban volt,
amely annak a kdvetkezménye, hogy L.r. vadlott orvosként a sziilés utdn az anyaval és nem a
nagyobb segitségre szorul6 jsziilottel foglalkozott. Ennek kovetkeztében 1élegeztetése a IL.r. terhelt
altal nem szabalyosan tortént, ebbdl a ténybdl azonban helytelen kovetkeztetést vont.

Tovabbra is iranyado a jogerds itélet tényallasa abban a korben, hogy az L.r. terhelt az alapiigyben
megallapitottak szerint ezzel is szakmai szabalyt szegett, amellyel okozati Osszefiiggésben az
ujsziilott eletét, egészségét kozvetleniil veszélyeztetd helyzetet fenntartotta és hozzajarult a stlyos
foku agykarosodashoz.

A torvényszek az 0j szakvélemény megallapitasat az also 1égutak leszivasanak sziikségtelen voltara
sem fogadta el helyes indokoléssal.



A védo terjedelmes beadvanyadban és perbeszédében elméleti torténéseket vazolt, az Lr. vadlott
szamara legkedvezobb tényallas megallapitasara szolgald lehetdségeket vetett fel tényadatok nélkiil.
Tevékenysége kizarolag a bizonyitékok feliilmérlegeléseként értékelhetd 0j tényadat nélkiil, melyre
a perujitasi eljarasban nincs mod.

Az érdemi dontés tartalmara figyelemmel mar csak elméleti jelentdsége van az aldbbiaknak:

Az ligyész hivatkozott arra is, hogy még a torvényszék altal egyik tényallast érintéen alkalmazott
jogi mindsités mellett sem volt indokolt az alapligyben kiszabott szabadsagvesztés biintetés
felfiiggesztése, a foglalkozastol eltiltas tartamanak csokkentése. Az itélotabla az ligyészi érvelést
osztotta. A biintetés végrehajtasanak felfliggesztésére az alkalmazandd torvény szdvege szerint
(1978. évi IV. tv. 89.§ (1) bekezdés) akkor van lehetdség, ha kiilonosen a személyi koriilményekre
figyelemmel alaposan feltehetd, hogy a biintetés célja annak végrehajtasa nélkil is elérhetd. Az
indokolasbol megallapithatoan az enyhébb megitélésii cselekmény tovabbi enyhébb mindsiilése
inditotta az els6foku birdsadgot a szabadsagvesztés blintetés tartamanak felfliggesztésére, melyet a
fentebb irtak szerint megkivant specidlis személyhez kothetd indokok helyett az aldabbiakkal
indokolt: ,végrehajtandd szabadsagvesztés kevésbé szolgalja jovObeni jogkdvetd magatartés
biztositasat, a hosszabb probaidd pedig arra biztosit lehetdséget, hogy a vadlott a j6voben jogkovetd
magatartast tanusitson, valamint biztositja, hogy e hivatds nem gyakorléi a foglalkozasi szabalyok
betartasa mellett végezzék tevékenységiiket." A torvényszék altal meghatarozott indok (enyhébb
mindsiilés) a tartamot érinthette volna, ugyanakkor a két év szabadsdgvesztés tartamat nem
csokkentette. A személyi koriilményektdl fliggdve tett felfiiggesztést pedig anélkiil alkalmazta, hogy
ennek alapjat megjeldlte volna. Nem keriilt megjeldlésre az alapitéletben irtakhoz képest olyan 1j
személyi koriilmény, amely a felfiiggesztést indokolta volna. A foglalkozastol eltiltas tartamanak
csokkentésének indokardl pedig szt sem ejtett az els6foku birdsag.

Tekintettel arra, hogy a perujitds teljes korben alaptalan, azt a Be. 415.§ alapjan a 2. tényallast
érintéen is el kellett utasitani, értelemszerien a Févarosi Torvényszék 5.B.567/2010/83. szamu,
valamint a Févarosi {télétabla mint masodfokil birosag 4.Bf.285/2011/16. szamu itéletének az L.r.
elitéltet €rintd részének hatalyon kiviil helyezését is mell6zni volt sziikséges.

A felmeriilt blinligyi koltség a perujitas teljes elutasitasa miatt egészében L.r. vadlottat terheli a Be.
413.§ (4) bekezdése alapjan. A védo biiniigyi koltség viselésével kapcsolatos érvelése a dontés
érdemére figyelemmel nem fog helyt.

A rendelkezd részben a Be. 258.§ (2) bekezdés b.) pontja alapjan rogzitette az itélotabla az L.r.
vadlott személyazonositd okiratdnak szamat, illetve tiintette fel a bevezetd részben azt a tovabbi

targyalasi napot, amelyen a torvényszek érdemi targyalast tartott.

A harmadfoku eljaras lehetdsége a Be. 386.§ (1) bekezdésében irtakra tekintettel nem nyilt meg.

Budapest, 2018. januar ho 9. napjan

Dr. Lasso Gabor sk. Dr. Fatalin Judit sk. Dr. Kosa Zsuzsanna sk.
a tanacs elndke el6ado bird bird



A Févarosi Torvényszek 2017. aprilis ho 20. napjan kihirdetett 12.B.347/2015/56. szamu itélete a
Févarosi Itélotabla mint masodfoktt birdsag 2.Bf.195/2017/12. szamu itéletével eszkodzolt
valtoztatassal 2018. januar ho 9. napjan jogerdre emelkedett és végrehajthatova valt.

Budapest, 2018. januar hé 9. napjan
Dr. Lass6 Gabor sk.

a tanacs elnoke

A kiadmany hiteléiil:
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