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Rendelkezé rész

A Kuria a jogerés kozbensd itéletet hatdlydban fenntartja.

Kotelezi az alperest, hogy 15 napon Dbeliil fizessen meg az
felpereseknek egylittesen 25.400 (huszonbtezer-négyszaz) forint
felilvizsgalati eljdrasi kdltséget.

A le nem rétt 70.000 (hetvenezer) forint feliilvizsgdlati eljaréasi
illetéket az 4llam viseli.

A kozbensd itélet ellen fellilvizsgdlatnak nincs helye.
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Indokolas
A felilvizsgalat alapjaul szolgaldé tényallas

Az I. és II. rendl felperes a III. rendd felperes sziilei, a IV-VI.
rendld felperesek a III. rendld felperes testvérei. A III. és 1IV.
rendld felperes ikrek, 2010. jalius 18-&n a 26. hétre szilettek meg
az alperes intézményben csészidrmetszés Utjan. A III. rendld felperes
720 grammal sziiletett, sziiletését kovetden a szilbszobdn intubdlni
kellett, majd a perinatalis intenziv centrumban helyezték el.
Allapota kielégitd volt azzal, hogy - tobbek kozdtt - légzés- és
keringéstédmogatasra szorult, a légzés tdmogatésara szolgald
koffeint oktdéber 6. napjaval hagytdk el ndla. A III. rendl felperes
dllapota 2010. oktdéber 6-a&n 19 obrakor megfeleld volt, oktdber 7-én
reggel 6 6radig minden alkalommal 35 grammot evett, reggel 8 obrakor
pedig 20 grammot. A gyermek &llapota 2010. oktdber 6-an este 19 és
2010. oktdéber 7-én reggel 7 o6ra kozotti id&szakban romld tendencidt
mutatott, az éjszakés névér sapadtséagot, szaturacidesést
tapasztalt, Jelzése alapjan az ellatd orvos ugyancsak észlelte
ezeket a tlneteket. Az orvos a 6 o6ra 30 perckor tortént vérvétel
alapjan CRP, valamint vérképvizsgdlatot kért, a laboratdérium reggel
10 6ra eldtti idbészakban jelezte a magas CRP-értéket. A III. rendd
felperes &llapota reggel 7 o6ratdél kezdéddéen romld tendenciéat
mutatva véaltozott: héemelkedése volt, egyre sapadtabb lett,
ténustalanng, comatosussa valt, légzését sorozatos apnoék
jellemezték, szaturéacidesés, fokozddd szivfrekvencia, nyalkéas
széklet, romld taplédlhatdésdg wvolt tapasztalhatd. Az alperes 10
6ratdl kezdddbden Fortum, majd 11 o6rdtdl Vancomycin, 12 o6ratdl
kezdé6dben pedig Meropenem antibiotikum adagolasat kezdte meg. A
III. rendd felperesnél szepszis alakult ki, amely stlyosséad fajult,
agya a Dbetegséggel okozati Osszefiiggésben maradanddan karosodott.
2010. november 17-én bocsatottdk otthondba, folyamatos fejlesztés
és terapia ellenére 4allni nem tud, ©6nédlldéan megiilni nem képes,
mozgasal beszikiiltek, nem beszél.

A kereseti kérelem és az alperes védekezése

A felperesek kereseti kérelmiikben vagyoni és nem vagyoni kéraik
megfizetésére kérték koételezni az alperest. Allitottdk, hogy az
alperesnek mar az éjszaka folyamdn észlelnie kellett volna a
szepszis gyanujat, el kellett volna rendelnie a vérvizsgalatot,
ennek eredménye alapjan pedig meg kellett volna &llapitania az
antibiotikumos kezelés sziikségességét, illetve meg kellett volna
azt kezdenie, amely elhdrithatta wvolna a III. rendd felperes
maradandd egészségkarosodasanak kialakulasat.

Az alperes ellenkérelmében a kereset elutasitésat kérte, 4llitva,
hogy a III. rendd felperes ellatasa soran a szakmai szabalyokat
betartva, az elvadrhatd gondosséaggal jart el.
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Az elsé- és masodfoku itélet

Az els&fokl birdsag itéletével a keresetet elutasitotta.

Hatarozata indokoléasaban ramutatott: az alperes kartéritési
felel&ssége akkor &llapithatdé meg, ha abszolut indikdcid ellenére
nem végzi el a beavatkozast, azt nem a szakma szabdlyai szerint
végzi el, vagy pedig a beavatkozas relativ indikacidéjanak észlelése
esetén nem a szakma szabdlyainak megfeleléen végzi el a beavatkozés
indokoltsdganak elddontéséhez sziikséges vizsgdlatokat.

Utalt arra, hogy az éjszaka folyamdn a III. rendld felperes
sdpadtsédga, illetve szaturacidesése észlelésének pontos iddpontja a
dokumentacidéban nem keriilt feltlintetésre, e tinetek a szepszis
tiinetei voltak, amelyek azonban a koffein elhagyasaval 1is
magyarazhatdéak wvoltak. A perben kirendelt szakértd szakvéleménye
alapjan megéallapitotta: az, hogy a III. rendd felperes étvagya nem
csbkkent, azt Jjelezte, hogy a gyermek &ltaldnos allapota rendben
volt. RoOgzitette, hogy a tinetek elmaradidsa, gyakoribba valésa,
illetd8leg sulyosbodasa donti el a diagnosztikus terapiés
beavatkozasok sziilkségességét, ezért nem a sapadtséag és a
szaturadcidsesés elsé észlelése, hanem az dltaléanos adllapot
megfigyelésének eredménye, kiiléndsen az allapot romlasa adott okot
a szepszis gyanujara. Ennek idépontjdt legkordbban oktdéber 7-én
reggel a 6 6ra 30 percet kozvetlenll megeldzd idbdben hatdrozta meg,
ugyanis ekkor tdértént a mintavétel. Mivel a dokumentacid alapjan
reggel 7 6ratdl kezddbddben romlott rohamosan a III. rendd felperes
dllapota és 8 o6rakor mér étvagycsdkkenése is volt, azt a
kovetkeztetést vonta le, hogy a szepszis gyanUjédnak észlelése és a
vérmintavétel megfeleld iddében tortént. A rendelkezésekre 4&lléd
adatokb6él azt a kovetkeztetést vonta le, hogy a III. rendd felperes
dallapota reggel 7 o6ra elétt nem indokolta az antibiotikumos
kezelést, az arra okot add 4&llapot reggel 7 és 10 obra kozotti
idészakban, folyamatosan alakult ki. Kiemelte, hogy a szakértéd
szakvéleményének szdbbeli kiegészitésében ramutatott: ilyen kis
sulyt gyermek esetén a szervezet, 1lletéleg a beteg Osszképe, az
6sszallapot az, amely a Javallat megédllapitasardél sz6ld dontés
kialakitdsaban kiemelkedd szerepet jatszik. Onmagédban egy paraméter
alapjan az antibiotikum-kezelés sziikségessége nem &allapithatdé meg,
a CRP-szintrdél vald téajékozddas idbzitése sem perddontd jelentdségu,
az ugyanis a szepszis tényét igazolja, azonban az antibiotikum-
kezelés id&szerlisége nem ennek, hanem a szervezet 4ltaléanos
dllapoténak alapjan dllapithatd meg. Erre tekintettel azt
dllapitotta meg, hogy az alperes az antibiotikum-kezelés abszolut
indikdcidéjédnak idején, oktdber 7-én reggel 10 dbrakor megkezdte azt,
igy a terhére mulasztds nem rdhatd.

A felperesek fellebbezése folytdn eljart mésodfokt birdsag az
elséfokt birdsdg itéletét megvaltoztatta, és kozbenséd 1itélettel
megallapitotta az alperes kartéritési feleldsségét a III. rendd
felperesnél a 2010. oktébber T7-ei kezelésével Osszefliggésben
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kialakult maradandd agykdrosodédsa miatt az I-VI. rendd felpereseket
ért karokért; egyben az iratokat a kovetelés Osszegére vonatkozd
tdrgyaléds folytatasa érdekében megkiildte az elsbé6fokt birdsagnak.

A perbeli esetben az alperes kdrtéritési felel&ssége
megallapitédsdnak szempontjdbdél annak a koédrilménynek tulajdonitott
jelentdséget, hogy az éjszakads névér a 2010. oktdber 6-ai gyermek-

lazlapra - ©pontosan meg nem hatdrozhaté idépontban - tett
bejegyzése szerint a IIT. rendd felperesnél sapadtsag és
szaturacidesések voltak észlelhetdék. Megitélése szerint ehhez
képest a III. rendd felperes egészségi Aallapotat Jjellemzd

tlinetekben a vérvizsgalat 2010. oktdber 7-én reggel 6 o6ra 30
perckor tortént elrendeléséig valtozds nem kdvetkezett be, ugyanis
a 2010. oktdéber 7-ei orvosi dekurzus adatai szerint: ,reggel sat-
esések jelentkeztek, leséapadt, ezért CRP, vérkép ment a laborba”.
Rogzitette, hogy a III. rendl felperes folyamatos, tobb paraméteres
monitorozdst mAr nem igényelt, és a sapadtsadg, valamint a
szaturacidesés egyszerd légzéskimaradds tlinete is lehetett, ki1londs
tekintettel a kéreldzményre. Azonban megitélése szerint az orvosi
dokumentaciod éjszakai és reggeli bejegyzése nem Jjelzett
kiilénbséget, ehhez képest a vizsgdld orvos reggel 6 o6éra 30 perckor
- amikor a III. rendd felperes téaplédlkozasadban sem volt kérjelzd
vadltozads - mégis szilkségesnek itélte a vérvizsgadlat elrendelését.
Az alperes kartéritési feleldsségét tehat azért talalta
megallapithaténak, mert megfeleld dokumentacid hidnydban nem tudta
bizonyitani azt, hogy a vérvizsgdlat elrendelésére okot add allapot
mikor alakult ki, illetdleg, hogy az éjszaka folyamdn észlelt
tinetek alapjadn miért nem rendelt el vérvizsgdlatot, ha reggel
ugyanezen tiinetek észlelése mar okot adott erre. A szakvéleménybdl

kiemelte, hogy a IIT. rendd felperes sapadtséaga, illetve
szaturacidbdesései nem feltétlenil kellett, hogy felvessék a
meningitis gyanujéat, ugyanakkor amennyiben az alperes a

ténylegesnél kordbban megkezdi a kivizsgalédst, és a szepszisre
utald leletet megkapva kordbban megkezdi a céliranyos komplex
terdpidt, Ggy a III. rendl felperesnek esélye lett volna arra, hogy
maradandé agykarosoddsa ne, vagy ne a bekdvetkezett mértékben
alakuljon ki.

Kiemelte, hogy az orvosi dokumentdcidé nem bizonyitja, hogy a IITI.
rendld felperes sépadtsdga, szaturacidesései az éjszaka folyaman
mikor kovetkeztek be, ehhez képest nem tudhatd, hogy a vérvizsgalat
elrendelésére okot add 4&llapot mikortél 4&llt fenn. EbbSl azt a
kovetkeztetést vonta le, hogy nem az alkalmatlan orvosi iratok
miatt felel az alperes, hanem azért, mert nem igazolta, hogy a
szepszis gyanUjéanak észlelésére alkalmas vizsgdlatot az annak
elrendelésére okot add &allapot észlelése utadn haladéktalanul
elvégezte, ami pedig az elvarhatd gondossag korébe esik, igy ennek
a korilménynek a bizonytalansidga a felelbsség aldli kimentésnél a
terhére esett. Megitélése szerint az alperes az egészségigyrdl
sz6ld 1997. évi CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eitv.) 136. § (1)
bekezdésének megfeleld dokumentdcid hidnyadban magat zarta el attol,
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hogy bizonyitsa: alkalmazottja az ellatédsban résztvevétédl elvarhatd
gondossagot tanusitotta, illetve az elvarhatdé gondos magatartas
tantsitédsa esetén is bekovetkezett volna a kar.

Mindezek alapjan az alperes kartéritési feleldsségét a Pp. 239. §-a
alapjan alkalmazanddé Pp. 213. § (3) Dbekezdésének megfelelden
kozbensdé itélettel megadllapitotta.

A felilvizsgalati kérelem és ellenkérelem

A Jjogerds kozbensd itélet ellen az alperes terjesztett eld
feliilvizsgadlati kérelmet, amelyben annak hatédlyon kivil helyezését
és elsdédlegesen az elséfoku itélet helybenhagyaséat, masodlagosan a
masodfokt birdsadg U eljdras lefolytatdsadra és hatarozat hozataléara
utasitasat kérte.

Kérelme indokaként arra hivatkozott, hogy az alperes az Eutv. 136.

§ (1) Dbekezdésében eldirt, az orvosi dokumentdcid vezetésére
vonatkozd kotelezettségét maradéktalanul teljesitette, mert a per
sordn rendelkezésre Dbocsatott iratok a III. rendd felperes

ellatésanak folyamatdt a valdsadgnak megfelelden titkrdzik. Allitésa
szerint a III. rendld felperes ellatdsa sordn a Jjogszabalyi és
szakmai szabdlyok, valamint az elvarhaté gondossag szerint jart el:
a III. rendld felperes egészségligyi problémainak diagnosztizidlasat
megfeleld id&ben megkezdte, azokbdl helyes kdvetkeztetéseket vont
le, és ekkor az antibiotikumos kezelést azonnal meginditotta.

A dokumentécidval kapcsolatban tévesnek taldlta az itéldétabla azon
megallapitdséat, hogy az éjszakai és a reggeli bejegyzés nem Jjelzett
kilonbséget. Eldadta, hogy az éjszakias ndévérek egy-egy éjszaka
térténéseinek  dontd tobbségét nem éjjel, hanem  hajnalban,
kézvetleniil a mlszakjuk A&ataddsa eldétt Jjegyzik fel. Megitélése
szerint az iratokbdél nem kovetkezik az, hogy barmilyen, kiiléondsen
abszolut indikéacidét jelentd, alarmirozd tinet mar barmikor fennallt
volna az éjszaka folyamdn. Hivatkozott arra, hogy a szakértd,
illetve a szakkdzremikodd is megallapitotta, hogy az alperes altal
vezetett dokumentacid a szakmai gyakorlatnak és a jogszabalyoknak
mindenben megfelelt.

Kiemelte, hogy a dokumentacidébdl megdllapithatd: a reggeli és
déleldtti orakban torténtek a szaturadcidesések, tovébba, hogy a
gyermek téapléalhatdé wvolt, amelybdl azt a kovetkeztetést lehet
levonni, hogy hajnal elétt nem alakulhatott ki szepszis. Utalt
arra, hogy egy tinet Onmagaban nem rd az alperesre cselekvést
indikadldé kotelezettséget, a tlinetek halmozdédisaval egy 1iddében
viszont megkezdte az idd&szerl és szakmailag kifogasolhatatlan
vizsgdlati és terdpiads eljarasokat. Ervelése szerint, ha a szepszis
éjszaka vagy a hajnali o6rédkban alakult volna ki, akkor a III. rendd
felperes mdr a reggeli o6rdkban elhaldlozott volna. Megitélése
szerint az 1téldétédbla indokolatlanul emelt ki a szakvéleménybdl
pusztan elméleti felvetéseket. A bizonyitékokat nem megfeleldéen
mérlegelte, 1illetve a rendelkezésre 4l16 Dbizonyitékokbdél nem
okszerli kovetkeztetéseket wvont le, és nem adta ennek észszerid
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indokait.

Ervelése szerint a szakvélemény és a bizonyitékok helyes értékelése
alapjan az volt megallapithatd, hogy az alperes a szakmai
szabdlyoknak és az elvarhatdé gondossdg elvének megfeleld eljarast
és koriltekintést tanUsitotta a III. rendd felperes tineteinek
felismerési ideje, a laboratdériumi wvizsgdlatokhoz szikséges mintak
levétele és a III. rendd felperes allapotdhoz kapcsolddd, megfeleld
vizsgdlatok elrendelése terén. Ezzel eleget tett az Edtv. 7. § (2)
bekezdésében, illetve 77. § (3) bekezdésében foglaltaknak.
Masodlagos feliilvizsgédlati kérelme indokaként hivatkozott a Pp.
177. § (1) bekezdésének, 182. § (1) és (3) bekezdésének, 206. § (1)
bekezdésnek, illetve 221. S (1) bekezdésének megsértésére.
Megitélése szerint a mésodfokd birdésdg nem megfelelbden Jart el,
amikor nem hivta fel a felek figyelmét arra, hogy a szakvélemény
tovabbi kiegészitését, vagy a szakértd szdbeli meghallgatasat, wvagy
éppen az alperes tovéabbi felviladgositéds adéasara vald kotelezését
tartotta indokoltnak. Kifogédsolta, hogy a masodfokt birdsdg a
szakvéleményben foglaltakat mellézve hozta meg kdzbensd itéletét,
és orvos-szakmai kérdésben jutott a szakvéleményben foglaltakkal
teljesen ellentétes megdllapitdsra. Ervelése szerint, amennyiben a
masodfokt birdésdg utgy itélte meg, hogy a szakvélemény helyességéhez
kétség fér, ugy a Pp. 182. § (3) bekezdése szerint kellett volna
eljdrnia, illetve a felek iranyédban eleget kellett wvolna tennie a
Pp. 3. § (3) bekezdésében és 164. § (1) Dbekezdésében foglalt
tdjékoztatdsi kotelezettségének is.

A felperesek felilvizsgalati ellenkérelmilkben a Jjogerds kdzbensd
itélet hatdlyédban torténdéd fenntartdsat kérték.

A Karia dontése és jogi indokai
A feltilvizsgéalati kérelem nem alapos.

A Pp. 270. § (2) bekezdésének és a Pp. 275. § (3), illetve (4)
bekezdéseinek egylittes értelmezésébdl kovetkezéden az eredményes
felilvizsgadlat alapja 1lehet wvalamely anyagi Jjogi wvagy eljaréasi
szabalysértés, utdbbi azonban csak akkor, ha annak az iUgy érdemi
elbirdlasédra lényeges kihatésa van.

Az alperes elsédleges felllvizsgdlati kérelme indokaként anyagi
jogszabédlysértésekre hivatkozott, dllitotta, hogy a jogerds
kozbensd itélet sérti az Eutv. 7. § (2) bekezdését, 77. § (3)
bekezdését és 136. § (1) bekezdését, amelynek folytan az itéldtébla
dllapitotta meg helytelentil a Polgari Torvénykonyvrdl szdld 1959.
évi IV. torvény (a tovabbiakban: Ptk.) 339. § (1) bekezdésének
alkalmazédséaval az alperes kartéritési feleldsségét.

A mésodfokl birdésdg helyesen rodgzitette hatdrozata indokoléséban
azt, hogy a perbeli esetben a felpereseket terhelte annak
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bizonyitédsa, hogy karosodadsuk az alperes jogellenes magatartéséaval
6sszefliiggésben kovetkezett be, mig az alperes a kartéritési
feleldsség aldl azzal menthette ki magédt, ha bizonyitja, hogy a
ITTI. rendld felperes egészségkirosodidsa annak ellenére kovetkezett
be, hogy az Eutv. 77. § (3) Dbekezdése szerint az ellatéaséban
résztvevéktél elvarhatd gondossidggal, valamint a szakmai és etikai
szabdlyok, illetve iranyelvek betartdséaval jart el.

A jogvita érdemi elbirdlasa soran tehdt azt kellett az igyben
eljart Dbirdésdgoknak megitélniiik, hogy az alperes a III. rendd
felperes elldtédsa soradn mindvégig, bizonyithatdéan az Eitv. 77. §
(3) bekezdésében eldirt gondossagi mérce szerint Jjart el. Ennek
megallapitédsahoz szikséges volt annak tisztédzdsa, hogy a betegségre
utald tinetek mikor indokoltdk az adekvat kezelés megkezdéséhez
szlikséges vizsgdlatok elvégzését, illetve magdt a kezelést.

A Karia kiemeli: az elvarhatdé gondossdg tanusitasa korében az
alperest terhelte annak bizonyitdsa, hogy a gyermek tiineteinek
jelentkezésekor haladéktalanul megtette a szakma szabdlyainak és az
elvarhatd gondossagnak megfeleld, szilkséges intézkedéseket. Ebben a
koérben a méasodfokl birdésdg helyesen tulajdonitott Jjelentdséget az
orvosi dokumentacidé tartalmanak. Az egészségligyi dokumentédcidbdl
megallapithatdé, hogy 2010. oktdber 6-an az esti dédrakban a gyermek-
lazlapra bejegyezték a III. rendld felperes séapadtsdgadt és a
szaturacidbeséseket, majd az oktdber 7T-ei reggeli dekurzus szerint
szaturacidbeséseket tapasztaltak és a gyermek ,lesédpadt”. A szakértd
is aldtédmasztotta azt a megallapitédst, hogy a dokumentdcidé alapjén
a III. rendd felperes &llapotanak alakulasa oktdéber 6. 19 o6ratol
oktbéber 7. reggeléig - vérnyomds, pulzus, légzés, oxigénszaturacid,
egyéb panaszok, Dbdérszin, testhdémérséklet vonatkozdsdban - minden
paraméterre kiterjedd részletességgel nem allapithatdé meg. A
szakértd azt egyértelmiien tényként rogzitette, hogy 2010. oktdber
7-ének reggeli o6rdira a III. rendd felperesnél bekovetkezett az

dllapotrosszabbodés. Erre tekintettel a [Kuria egyetértett a
masodfokt birdsdggal abban, hogy az adott orvosi dokumentumok nem
bizonyitjék, hogy a IIT. rendd felperes sapadtsaga,

szaturacidesései az éjszaka folyamadn mikor kovetkeztek be, ehhez
képest nem tudhatd, hogy a vérvizsgdlat elrendelésére okot add
dllapot mikor kovetkezett be. Helyesen Jjutott a mésodfokt birdsag
mindezek alapjdn arra a kovetkeztetésre, hogy az alperes az Eitv.
136. § (1) Dbekezdésének megfeleld dokumentacid hiadnyaban magéat
zdrta el attdél, hogy Dbizonyitsa: alkalmazottja az ellatasban
résztvevétdl elvarhatd gondossdgot tanusitotta, és ebben az esetben
is bekdvetkezett volna a kar.

Egyetértett a Kuria a médsodfokt Dbirdésidggal abban 1is, hogy az
alperes kartéritési felelbdssége azért volt megadllapithatd, mert
megfeleld dokumentdcid hidnyadban nem tudta bizonyitani azt, hogy a
vérvizsgalat elrendelésére okot adé 4allapot mikor alakult ki,
illet8leg, hogy az éjszaka folyaman észlelt tinetek alapjan miért
nem rendelt el vérvizsgalatot, ha reggel ugyanezen tlnetek
észlelése mar okot adott erre. Ramutat a Karia, hogy ennek
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ki1l6ntsen azért volt Jjelentésége, mert a szakvélemény alapjan
megallapithatd, hogy az antibiotikum terdpia bevezetésének abszolut
javallata oktdbéber 6-a4n este még nem igazolhatd. Mivel a
dokumentacié alapjadn a III. rendd felperes 4&llapotédnak pontos
alakulédsa, romlasa oktdber 6. estéjétdl oktdber 7. reggeléig minden
paraméterre kiterjedd részletességgel nem allapithatd meg, igy ezen
idészakra, kiillondsen annak hajnalhoz kdzelitd id&szakira a relativ
javallat megfogalmazhaté azon az alapon, hogy a kérlefolyas a
megjeldlt iddészakban a szakértd szerint 1s biztos, hogy romld
tendencidju volt, vagyis jelentkezhettek olyan koértiinetek, amelyek
szepszis gyanujat alapoztak volna meg. Helyesen rdgzitette a
masodfokt birdsdg, hogy a szakvélemény szerint, amennyiben az
alperes a ténylegesnél korabban megkezdi a kivizsgédléast, és a
szepszisre utald leletet megkapva kordbban megkezdi a céliranyos
komplex terapiadt, Ugy esély lett volna a maradandd agykarosodas
elkeriilésére vagy annak kevésbé stlyos mértékben valo
bekovetkezésére.

Az alperes hivatkozasidval kapcsolatban a Kuaria ramutat, hogy a III.
rendld felperes ellatédsa sordn nem az lett volna az elvards az
alperessel szemben, hogy o6ra, perc pontossaggal rodogzitse a gyermek
dllapotdt az egészségligyli dokumentédcidban, de vitathatatlan, hogy
oktéber 6. 19 o6bra és oktdber 7. reggele kozott nincs bejegyzés, és
a szakértd is egyértelmien agy foglalt allast, hogy a
dokumentédcidbdl nem lehet megdllapitani, hogy mikor kovetkezett be

az &llapotvaltozéds. Kiemeli a Kuaria, hogy ennek azért volt
jelentdsége, mert a szakértd maga 1is ugy nyilatkozott, hogy a
reggeli o6rédkra 4allapotrosszabbodds kovetkezett be. A perbeli

esetben kiemelt jelentésége volt annak, hogy az esti és a reggeli
6rdk kozott pontosan mikor kovetkezett be a gyermek olyan mértékid
dllapotrosszabbodasa, amely a vizsgalatok elvégzésének megkezdését
indokolta, amely alapjan felvetdddtt a szepszis gyantja. Az alperes
sajat nyilatkozata szerint 1is a gyakorlatban gy torténik a
dokumentéacid vezetése, hogy az éjszakés névér reggel, a
miszakvaltast megeldzbden jegyzi le az éjszaka tapasztaltakat. Erre
a gyakorlatra tekintettel azonban a dokumentdcidbdl nem &llapithatd
meg, hogy a szakértd 4altal 1is rogzitett, reggeli oérdkra (és nem
brakban) bekovetkezett &llapotrosszabbodéds tiinetei mikor és milyen
formdban jelentkeztek. Erdemi déntése indokaként a masodfoku
birbésdg helyesen hivatkozott arra, hogy emiatt az alperes
bizonyitédsa a kimentés korében nem vezetett eredményre.

Az alperes érvelésével kapcsolatban ramutat a Karia tovabba arra,
hogy az elvarhatdé gondossag mércéjétdl nem lehet eltekinteni sem az
egészségligy adott helyzetére, sem a szokasos dokumentaciods
gyakorlatra hivatkozéssal.

Mindezek alapjadn a Kuria egyetértett a masodfokl birbdsdggal abban,
hogy az alperes nem tudta kimenteni magadt a kartéritési feleldsség
aldél, ezért a jogerds kozbenséd itélet nem sérti a felilvizsgalati
kérelemben megjeldlt anyagi jogszabalyokat.
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Masodlagos feliilvizsgalati kérelmében az alperes eljaréasi
szabadlysértésként hivatkozott a Pp. 182. § (3) bekezdésére, 206. §
(1) bekezdésére és 221. § (1) bekezdésére.

Ezzel kapcsolatban a Kuria ramutat, hogy az alperes tévesen
értelmezte a masodfokd birdsdg megadllapitasait dgy, hogy az
itéldétadbla a szakvéleményt hianyosnak, vagy ellentmondésosnak
tekintette, wvagy pedig annak tovabbi kiegészitését, esetleg az
alperestdl adatszolgdltatadst tartott volna indokoltnak. A masodfokul
birdésag a szakvéleménybdél és a szakértd szdbeli meghallgatdsa sorén
tett nyilatkozatdbdl - azokat a peradatokkal, kiildondsen az orvosi
dokumentacidéval egybevetve - reformatdrius Jjogkdrében eljidrva wvont
le az elsé6foku birdsdggal ellentétes kovetkeztetést és az elsdédfoku
birbdsadg dontésétdl eltérden Allapitotta meg az alperes kartéritési
felelbdsségét. RoOgziti a Kuria, hogy a jogerds kdzbensd itélet nem
sérti a Pp. 182. § (3) bekezdését, mivel fel sem mertilt, hogy a
masodfokl Dbirdésdg megitélése szerint a szakvélemény hiédnyos,
homadlyos, illetve Onmagaval vagy mas Dbizonyitékkal ellentétes
lenne, 1igy nem kerlilhetett sor az adott jogszabadlyi rendelkezés
alkalmazéasara.

A  Karia az alperes Pp. 206. S (1) bekezdésére  toOrtént
hivatkozéasédval kapcsolatban kiemeli, hogy abban az esetben lenne

lehetdéség a fellilvizsgalati eljaréasban a bizonyitékok
feliilmérlegelésére, és ennek eredményeképpen a tényallés
megvaltoztatéaséara, ha a jogerds hatédrozat iratellenes,
nyilvanvaldan okszerlitlen, ellentmondasos megallapitéasokat
tartalmazna (EBH 2006.1526.).

Az alperes érvelésével ellentétben az itéldétabla
bizonyitékértékelése nem volt sem iratellenes, sem nyilvanvaldan
okszerltlen; a masodfoku birbsag a rendelkezésre alle

bizonyitékokat a maguk Osszességében értékelve, helytdlldan Jjutott
az elséfokl birdsigtdl eltérd megadllapitésra, ezért nem allapithatd
meg, hogy a Jjogerdés kozbensd itélet sértené a Pp. 206. § (1)
bekezdését.

Alaptalanul hivatkozott az alperes a felilvizsgdlati kérelmében
arra 1is, hogy a méasodfokt birdésdg megsértette a Pp. 221. § (1)
bekezdését. Ramutat a Kuria, hogy az 1itéldétdbla az indokolési
kotelezettségének teljes korlen eleget tett, dontése tartalmazza az
annak alapjéaul szolgald  tények  értékelését, a bizonyitékok
mérlegelését és az abbdl levont jogili kdvetkeztetést is.

A kifejtettekre tekintettel a Kuaria a Pp. 275. § (3) bekezdése
alapjan a jogerds kozbensd itéletet hatdlydban fenntartotta, mert
az mindenben megfelelt az iradnyadd jogszabilyoknak.
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Zard rész

A Karia a felllvizsgédlati eljédrasban pervesztes alperest a Pp. 270.
§ (1) Dbekezdése szerint alkalmazanddé Pp. 78. § (1) bekezdése
alapjadn koOtelezte a felperesek részére a Jogi képviseletiikkel
Osszefliggésben felmeriilt fellilvizsgalati eljarasi koltség
megfizetésére, amelynek Osszegét a feliilvizsgdlati pertargyérték
alapulvételével a 32/2003. (VIII.22.) IM rendelet 3. § (2) és (5)
bekezdése alapjan, a (6) bekezdés alkalmazéasaval, az elvégzett
tevékenységgel aranyosan allapitotta meg.

Az alperes személyes illetékmentessége folytdn le nem roéott, az Itv.
50. § (1) Dbekezdése szerint szamitott feliilvizsgdlati eljdréasi
illetéket a 6/1986. (VI.26.) IM rendelet 13. § (1) bekezdése és 14.
§-a alapjén az &allam viseli.

A Kuaria a feliulvizsgédlati kérelmet a Pp. 274. § (1) bekezdése
alapjadn az alperes kérelmére targyalédson birdlta el.

Budapest, 2018. februar 7.
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