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A Févarosi téltabla a Budapesti 384. szamu Ugyvédi Iroda (fél cime, tigyintéz3: dr. Simon D.
Gabor tligyvéd) altal képviselt L.rendi felperes neve (I.rendli felperes cime) I. rendd, Il.rendi
felperes neve (uo.) II. rend, II1.rendi felperes neve (uo.) III. rendi felpereseknek - a Dr. Kiraly Edit
Ugyvédi Iroda (fél cime, iigyintézd: dr. Kiraly Edit iigyvéd) altal képviselt alperes neve (alperes
cime) alperes ellen kartérités irant inditott perében - amely perbe a jogi képviselet nélkiil eljard
Alperesi beavatkozd neve (alperesi beavatkozd cime) az alperes pernyertessége érdekében
beavatkozott - a Févarosi Torvényszék 2018. februar 12. napjan kelt 6.P.24.288/2009/155. szamu
itélete ellen az I-III. rendl felperesek részérdl 156. sorszam alatt eldterjesztett fellebbezés folytan
meghozta a kdvetkezd

itéletet:

A Févarosi [té16tabla az elséfoka birdsag itéletét helybenhagyja.

Az 1. rendl felperest 90.000 (Kilencvenezer) forint plusz afa 6sszegi, a II. rendi felperest 30.000
(Harmincezer) forint plusz afa 6sszegli, mig a III. rendi felperest 7.500 (Hétezer-6tszaz) forint plusz
afa 0sszegl fellebbezési eljaras koltség megfizetésére kotelezi - 15 napon beliil - az alperes részére.

A le nem rott 411.300 (Négyszaztizenegyezer-haromszaz) forint fellebbezési eljarasi illetéket az
allam viseli.

Ez ellen az itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolas

Az I-1II. rendl felperesek hazastarsak, a III. rendii felperes a gyermekiik. Az I. rendi felperes 2007.
julius 18-an hajnalban rosszul lett, ezért hozzétartozoi az alperes orvosi tigyeletére szallitottak, ahol
rogzitették, hogy szédiil, gyenge, nehezen bir labra allni, fajdalma nincs. Negativ eredménnyel
fizikai vizsgalatot végeztek, alacsony vérnyomast mértek, amely koriilmény a kiszaradas gyanujat
vetette fel. Az tligyeletes orvos bdséges folyadékbevitelt és koffeintartalmt ital fogyasztasat
javasolta - arra is figyelemmel, hogy a héség ellenére az I. rendii felperes csak fél liter vizet ivott -,
¢s visszajelzést kért arrol, hogy a folyadékbevitel hatdsara javult-e az allapota. A III. rendi felperes
otthonrol telefonon jelezte, hogy az 1. rendl felperes allapota a folyadékbevitel utan javult, majd
hajnali 3 ora 20 perckor ismét hivta az iligyeletet azzal, hogy az I. rendli felperes Osszeesett,
mozdulatlan, nem vesz levegdt. A 3 6ra 26 perckor kiérkezd mentok kamrafibrillaciot tapasztaltak,
az . rendu felperest sikeresen ujraélesztették, az ezt kovetd EKG vizsgalat normalis gérbét mutatott,
nem volt szivinfarktusra utald jel. Az I. rendii felperest a ... Korhdzba szallitottdk, ahol agyi



keringési zavar meriilt fel, emiatt agykoponya CT vizsgalatot végeztek, majd utobb a klinikum
alapjan akut miokardialis infarktust véleményeztek, ezért 15 ora 41 perckor a ... Invaziv
Kardiologiai Osztalyara szallitottak. Az itt elvégzett coronarographia soran egy plakk
megrepedésébdl keletkezett, a koszorteret elzdrd vérrogdt mutattak ki, majd milanyag katéter
beiiltetésével helyreallitottak a vérkeringést. Az 1. rendu felperest az ... Intézet szakért6i véleménye
100%-o0s rokkantnak nyilvanitotta.

A tisztiféorvos megallapitasa szerint az 1. rendl felperes ellatdsa korrekt volt, az alperes ¢jszakai
igyeletén EKG készitésének sziikségessége a panaszok ¢€s a fizikalis vizsgalat alapjan nem meriilt
fel. Kiemelte, hogy az I. rendii felperes ujraélesztése utan sem a mentdsok altal készitett EKG
vizsgalat, sem a ... Korhazban végzett els6 EKG vizsgalat nem mutatta az infarktus jeleit.
Kovetkeztetése szerint amennyiben az tligyeleten sor keriilt volna EKG vizsgalatra, varhatéan ennek
az eredménye is negativ lett volna. Az Egészségbiztositasi Feliigyelet - a tisztiféorvos
tajékoztatasaban irtakat elfogadva - az eljarasat megsziintette azzal, hogy jogsértés elkdvetése nem
allapithato meg.

A TII. rendii felperes feljelentése alapjan indult nyomozast a .. Ugyészség megsziintette.
Hatarozataban hivatkozott a nyomozés sordn kirendelt orvosszakérté véleményére, amely szerint
nem lehetséges annak bizonyitdsa, hogy az iigyeletes orvosi észlelés idopontjdban mar komplett
koszoruverdér-elzarodas allt volna fenn, mint ahogyan az sem, hogy az akkor esetlegesen elvégzett
EKG vizsgéalat mar feltétleniil kimutatta volna a szivizom oxigénhidnyos allapotabol fakado
korallapotot. Az indokolas kiemelte: amennyiben a beteg és hozzatartoz6i az orvosnak valdban
emlitették a felsd végtagi zsibbadast, akkor az iigyeletes orvos vizsgalata nem volt kelléen alapos,
ilyen panasz esetén ugyanis kotelezd az EKG vizsgalat elvégzése, ha viszont kizarolag szédiilésrol,
gyengeségrol tettek emlitést, akkor nem feltétlentil sziikséges ilyen vizsgalatot végezni.

Az I-III. rendl felperesek keresetilkben az alperest vagyoni és nem vagyoni karaik megtéritésére
kérték kotelezni. Hivatkozasuk szerint az 1. rendi felperesnek az alperes altal miikodtetett ligyeleten
valdo megjelenésekor meglévd tiinetei, igy a kar fajdalmas zsibbadasa alapjan EKG vizsgalatot
kellett volna végeznie, amely nem kizarhatoan jelezte volna, hogy az I. rendlii felperesnek
szivinfarktusa van, és az azonnal megkezdett adekvat kezeléssel nagyobb esély lett volna arra, hogy
ne alakuljon ki vagy ne legyen ennyire sulyos a hosszas oxigénhiany miatt kialakult, vissza nem
fordithat6 agykarosodasa. Tovabbi allitasuk szerint az 1. rend( felperest az alperesnek az ligyeleten
tajékoztatnia kellett volna arrdl, hogy felmeriilhet keringési elégtelenség gyantja, amelynek kizarasa
vagy igazolasa érdekében lehetdség van EKG végzésére vagy kardiologiai megfigyelésre.

Az alperes érdemi ellenkérelme a kereset elutasitasara iranyult. Allitasa szerint az I. rendii felperes
az lgyeleten valé megjelenésekor még nem szenvedett szivizomelhaldsban, amit bizonyit a
korhazban 6rdk mulva készitett EKG vizsgalat eredménye, valamint a szivizomsejtek pusztulasat
jelzd enzimemelkedés hianya.

Az elsdéfoku birosag itéletével a keresetet elutasitotta. Kotelezte az 1. rendii felperest, hogy fizessen
meg az alperesnek 464.313 forint plusz afa Osszegli, mig a beavatkozénak 30.000 forint Gsszegi
perkoltséget. A II. rendii alperest 60.000 forint plusz afa perkoltség megfizetésére kotelezte az
alperes javara, mig 10.000 forint perkoltség megfizetésére a beavatkozd javara. A III. rendi
felperest az alperes javara 30.000 forint plusz afa, a beavatkozonak 5.000 forint 6sszegli perkoltség
megfizetésére kotelezte. Rendelkezése szerint a feljegyzett illetéket és az allam altal eldlegezett
szakértdi koltséget az allam viseli.



Az els6foku birdésag annak vizsgalata kapcsan, hogy az alperes a szakmai szabalyoknak megfeleléen
jart-e el a beteg ellatdsaval kapcsolatban, igazsagiligyi orvosszakértdt rendelt ki, illetdleg
rendelkezésére allt a nyomozéas soran készitett orvosszakértéi vélemény is. Utalt arra, hogy
valamennyi szakértd véleménye egyezd volt abban a tekintetben, hogy a kiszaradas diagnozisat az
alperes helyesen allitotta fel, és a javasolt terapia is megfeleld volt, tovabbi vizsgalatok elvégzése,
tovabbi terapia a kiszaradassal kapcsolatban sziikségtelen volt. A lefolytatott bizonyités
eredményeként utalt arra, hogy a kardiologus szakkozremiikodd, ¢€s a kardiologus szakértd
egybehangzo véleménye szerint az 1. rendli felperest az alperesnek nem kellett kardiologiai
megfigyelés ald helyeznie, ugyanis sem az tigyeleten torténd jelentkezésekor, sem késobb nem volt
keringési elégtelensége. Az I-III. rendii felperesek érvelésére figyelemmel vizsgalta, hogy az
alperesnek kellett volna-e EKG vizsgalatot végeznie. Ezzel kapcsolatban a kardioldgus
szakkozremikodd és kardiologus szakérté egybehangzd véleményére figyelemmel tgy foglalt
allast, hogy a rogzitett panaszok alapjan ez nem volt sziikséges, és ami ennél fontosabb, nem is volt
jelentdsége, mert az EKG elvégzése sem utalt volna tovabbi akut teenddre. Az tjraélesztést
kovetden elvégzett EKG vizsgalat ugyanis nem mutatott szivinfarktusra utalo ST emelkedést, ezt
csak oOrakkal a korhazi felvételt kovetden lehetett megallapitani. Kiemelte: a tisztiorvosi véleményt
€s a nyomozas soran véleményt add orvosszakértok valoszinlsitésével szemben a perben eljart
kardiologus szakértdk teljes bizonyossaggal allitottak, hogy az iigyeleti ellatds soran készitett EKG
felvétel nem mutatott volna szivinfarktusra utald jeleket. Az elséfoku birdsag allaspontja szerint
nem bizonyitott, hogy az I. rendii felperes hozzatartozoi, illetéleg az I. rendl felperes az iigyeletes
orvosnak jelezte panaszként a felsd végtag fajdalmat. Ramutatott ugyanakkor arra, hogy
amennyiben jelezték volna, annak nem sem lenne a kartéritési felelosség szempontjabol jelentdsége,
ugyanis ha ezen panaszok miatt az alperes EKG vizsgalatot végzett volna, az nem mutatott volna
infarktusra utald jeleket, igy terapias konzekvencidja sem lett volna, ezért nem lenne megallapithato
az okozati O0sszefiiggés az I-III. rendii felperesek altal hianyolt vizsgalat elmaradasa és az 1. rendii
felperes egészségkarosodasa kozott. Az els6foktt birésag utalt arra, hogy az igazsagiligyi
orvosszakérto - eltérve a kardiologus szakkonzulens és a kardiologus szakértd véleményétol - arra a
megallapitasra jutott, hogy az alperes az ellatds soran konkrét szakmai szabalyt nem szegett meg,
azonban nem az elvarhatd gondossaggal jart el. Allaspontja szerint az orvosszakértének nem volt
feladata, hogy a biintetéeljarads soran tett tantivallomasokat értékelje abbol a szempontbol, hogy
milyen panaszokat emlitettek az I-III. rendii felperesek az ligyeletes orvosnak. Mindazonaltal az
orvosszakértd is csak azt allapitotta meg, hogy nem kizéartan elhangozhatott a felsd végtagi
fajdalom, ez azonban az els6foku birdsag mérlegelése szerint egyrészt nem alkalmas az iigyeleti
dokumentécid tartalménak cafolatdra, masrészt legfeljebb az EKG vizsgalat sziikségességét vetette
volna fel, amelyrél mindkét kardiologus szakérté véleménye az volt, hogy az nem lett volna
informativ. Nem tulajdonitott jelentdséget annak az igazsagiigyi orvosszakértd altal értékelt
koriilménynek sem, amely szerint a II. rendi felperes a ... Korhazban reggel kozolte, hogy az I.
rendl felperes harom napja panaszkodik felsé végtagi fajdalomrol, ez ugyanis nem igazolja, hogy
ugyanezt az alperesi iigyeletes orvosnak is elmondtdk, ennek hidnyaban azt csak a ... Kérhaz altal
nyujtott ellatasnal lehetett értékelni. Az orvosszakértd szerint szélesebb korli anamnézis felvételére
lett volna szilikség az tigyeleti ellatas soran, amelynek korében rogziteni kellett volna a dohdnyzas
tényét. Ezzel 0sszefiiggésben az elsdfoku birésag ramutatott, hogy az orvosszakértd sem fejtette ki:
ha dohédnyzas ténye rogzitésének mennyiben kellett volna a megvaldsulttol eltérd terapiat vagy
tovabbi vizsgalatokat eredményeznie, tekintetbe véve azt is, hogy a kardiologus szerint a dohanyzas
mint az érelmeszesedés fokozott kockazati tényezdje nem tette volna indokoltta a kiszaradasban
szenvedd beteg kardiologiai megfigyelés ala helyezését, illetdleg az EKG vizsgalatot, a kiszaradas
ugyanis nem ¢érelmeszesedés kovetkezménye. Az orvosszakértd utalt arra is, hogy nem kizarhaté
moédon spontan is bekovetkezhetett a plakk repedése, a kamrafibrillacid kivaltasaban lehetett
szerepe az ¢ér elzarddasanak, amikor bekovetkezett a szivizom oxigénellatdsanak zavara, az mar



mellkasi panaszokat ¢s felkarfajdalmat is okozhatott a betegnek. Az els6foku birésag ennek kapcsan
ugyanakkor kifejtette, az I-III. rendli felperesek sem allitottak, hogy anginds panaszokat emlitettek
volna az tigyeletes orvosnak és a kardiologus szakkonzultans altal részletesen kifejtettek szerint a
plakk repedése nem torténhetett az tigyeleti ellatds idépontjdban vagy azt megel6zden, mert ebben
az esetben a vérrog mar szerviilt volna az érfalon, de az érfestés sordn friss vérrogot talaltak. Az
orvosszakértd kifejtette tovabba, hogy a zarojelentés alapjan nem lehet teljes bizonyossaggal
kijelenteni, hogy csak a mésodik laboratoriumi vizsgalat eredményét kovetden végeztek volna EKG
felvételt, amely elészor mutatott ST emelkedést, igy azt akar a beteg felvételekor is elvégezhették.
Az els6foku birosag ezzel szemben kiemelte, hogy a kardioldgus szakértok szamara egyértelmi volt
a vizsgalatok elvégzésének sorrendje és ideje, amelyek alapjan hatirozott véleményt tudtak
kialakitani, amely szerint az els6 EKG vizsgélatot a masodik laborvizsgalat utan végezték el.
Minderre tekintettel az Osszes bizonyiték értékelése alapjan arra a megallapitasra jutott, hogy az
igyeletes orvos az altala végzett fizikalis vizsgalat és a tapasztalt tiinetek, illetleg a jelzett
panaszok alapjin a szakma szabalyai szerint végezte az I. rendii felperes ellatdsit. Onmagéban az a
koriilmény, hogy nem lett volna kizart EKG vizsgélat végzése, az utobb bekovetkezett események
fényében sem ad alapot a szakmai szabalyok megsértése megallapitdsara. A tajékoztatasi
kotelezettség megsértése kapcsan kifejtette, hogy a kardiologus szakértok egybehangzd véleménye
szerint az . rendl felperesnek sem az tligyeleten valo jelentkezése, sem késébb nem volt keringési
elégtelensége, ezért az errdl valo tajékoztatds meg nem torténte, nem jelentheti a tajékoztatashoz
val6 jog sérelmét.

Az els6foku birdsag itélete ellen az I-III. rendli felperesek terjesztettek el fellebbezést, annak
megvaltoztatasaval kérték, hogy a Fovarosi {télotabla kotelezze az alperest az 1. rendii felperes
részére 2.500.000 forint, a II. rendli felperes részére 500.000 forint, a III. rendl felperes részére
300.005 forint nem vagyoni kartérités ¢és annak 2007. julius 18-atél a kifizetésig jard toérvényes
mértékll késedelmi kamata megfizetésére, az I-1I. rendli felperesek részére egyiittesen kiilonb6zo
jogcimeken 2.825.750 forint és jarulékai, mig az I. rendl felperes részére 764.826 forint vagyoni
kartérités és jarulékai megfizetésére. Jaradékként az I-II. rendii felperesek részére 2009. jalius 1.
napjatol havi 152.500 forint, mig az I. rendi felperes részére ugyancsak 2009. jalius 1. napjatol havi
25.907 forint megfizetésére kérték az alperes kotelezését. Masodlagos fellebbezési kérelmiik az
alperes kartéritd feleldsségének kozbenso itélettel torténd megallapitasara iranyult. Harmadlagosan
a perkoltség 1/3-ra torténd leszallitdsat kérték. Negyedsorban az els6foku birdsag itéletének
hatalyon kiviil helyezését kért€k a bizonyitdsi eljaras nagyobb terjedelmii kiegészitésének,
megismétlésének sziikségessége miatt.

Ervelésiik szerint a jogvitaban az els6fokt birdsag tul nagy jelentéséget tulajdonitott a kardiologus
szakkozremikodok  véleményének, amelyek  hidnyos adatokon alapulnak.  Részben
szembehelyezkedett a két szakértd véleményével, amelyek kialakitasara pedig ugy keriilt sor, hogy a
szakkdzremtkodoi véleményt kovetéen a szakértok tovabbi kardiologusokkal konzultaltak
véleményiik elkészitése eldtt. Sérelmezték, hogy mindkét szakkozremiikodo csak a szigortian vett
orvosi dokumentécidt vizsgalta, a szakértdk ezzel szemben elemezték a rendelkezésre allo teljes
bizonyitas eredményét, a felperesek eldadasat és a taniimeghallgatasok jegyzokonyveit is, és ennek
alapjan foglaltak allast ugy, hogy amennyiben a beteg panaszai kozott emlitésre keriilt a
korabbiakban mar rogzitett mellkasi vagy bal, illetéleg jobb felkari fajdalom, abban az esetben az
EKG elvégzése indokolt és sziikségszeri lett volna azzal, hogy azon nem biztos, hogy lehetett volna
latni egyértelmii szivinfarktus jeleket, de ki nem zdrhat6 moddon tartalmazhatott volna olyan
oxigénhianyos elvaltozasra utald jeleket, amelyek alapjan az 1. rendii felperesnek kardiologiai
megfigyelésre lehetett volna sziiksége, és az azonnal megkezdett adekvat kezeléssel nagyobb esélye
lett volna arra, hogy a fennallo karosodasa ne alakuljon ki, vagy ne legyen ennyire stlyos. Allitasuk



szerint azt a koriilményt, miszerint ezek a panaszok elhangzottak, az els6foku birosag allaspontjaval
szemben ... tanuként tett vallomésa is aldtdmasztja, illetéleg az is, hogy a ... Korhdzban az I. rend
felperes felvételekor a férje kozolte, hogy mar harom napja arrdl panaszkodik, hogy a felso
végtagja, fOleg a bal, faj. Sérelmezték, az els6foku birdsag tényként rogzitette, miszerint a
szakvélemény kimondta volna, hogy az EKG nem mutatott volna szivinfarktusra utalo elvaltozast,
ez azonban nem felel meg a valdsagnak, éppen a szakértd adta cafolatat a szakkdzremitk6dd hianyos
adatokon alapul6 véleményének.

Az alperes fellebbezési ellenkérelme az els6foku birosag itéletének helybenhagyasara iranyult.
Allitasa szerint az elséfoku birdsag a tényallas megallapitasat kovetden a beszerzett bizonyitékok
okszerti mérlegelésével helyes ténybeli és jogi kovetkeztetésekre jutott, alaptalan és iratellenes a
felperesek azon allitasa, miszerint az els6foku birdsadg a jogvita elbirdlasa szempontjabol iranyado
torténeti tényallas rekonstrualasa és szakérté anyagon alapulo jogi értékelése soran egyoldaltan és
alapos ok nélkiil mell6zott egyes szakértoi kijelentéseket.

Az I-11I. rendt felperesek fellebbezése megalapozatlan.

Az els6fokt birosag itéletének jogerdre emelkedett rendelkezése nem volt, ezért azt a FOvarosi
ftél6tabla teljes terjedelmében feliilbiralta [a polgari perrendtartasrol sz616 1952. évi III. torvény
(régi Pp.) 228. § (4) bekezdés], és megallapitotta, hogy az elsdfoku birosag a kereset elbiradlasdhoz
sziikséges mértékben lefolytatott bizonyitasi eljarast kovetden, a feltart peradatok alapjan helyes
tényallast allapitott meg, azt itélkezésének alapjaul a Févarosi {télétabla elfogadta. Mindenben
egyetértett a megfelelden alkalmazott jogszabalyokra alapitott okszerii jogi kdvetkeztetésével is, az
elséfoku itélet indokoldsanak kiegészitésére, mddositasara nincs sziikség. Az els6foku birosag a
rendelkezésre all6 bizonyitékokat hidnytalanul értékelve hozta meg a keresetet elutasité dontését.

A jogvita érdemét tekintve, az alperes tevékenységét az egészségiigyrdl szolo 1997. évi CLIV.
torvény (Eiitv.) eldirasaival osszevetve, a rendelkezésre allo bizonyitékokat értékelve, az irasban is
kiegészitett, kardiologus szakorvosok bevonasaval készitett szakértdi vélemény alapjan egyrészt azt
lehetett megallapitani, hogy az alperes az . rend felperes 2007. julius 18-ai ligyeleti ellatdsa soran
nem mulasztott, nem tanusitott az orvostol elvarhatdé gondossaggal ellentétes magatartast, masrészt
azt, hogy az a kortilmény, miszerint az alperes ekkor nem végzett EKG vizsgalatot, nincs okozati
Osszefliggésben az I. rendii felperes késobb bekovetkezett szivinfarktusaval.

A Fovarosi [télétabla kiemeli, hogy az elséfokt birdsag nem sértette meg a régi Pp. 206. § (1)
bekezdését, itélete mentes a mérlegelési hibaktol, és az elséfoku birdsadg a kiegészitett szakértdi
vélemény megallapitasaibol €s a rendelkezésére all6 egyéb adatokbol okszerlien vont le
kovetkeztetést a karesemény idején hatalyos, a Polgari Torvénykonyvrol szol6 1959. évi IV. torvény
(régi Ptk.) 339. §-an alapuld kartéritési felel0sséget megalapozd okozatossag hianyara vonatkozoan.
Az elséfoku birdsag helytalldan értékelte a perben kirendelt igazsagiigyi orvosszakértd és az altala a
szakvélemény elkészitésébe bevont kardiologus szakkonzulensek véleménye kozotti - latszolagos -
ellentmondast. Az igazsagiigyi szakértd ugyanis a véleménye elkészitése, illetéleg kiegészitése
soran tévesen indult ki abbol a feltételezésbol, hogy az alperesi ligyeleti ellatds soran az I. rendi
felperes mellkasi, illetéleg felkari fajdalma emlitésre keriilt volna. E tény val6saganak megallapitasa
a régi Pp. 177. § (1) bekezdése értelmében nem az igazsagiigyi szakértd, hanem a Pp. 163. § (1)
bekezdése alapjan az els6foku birésag kompetencidjaba tartozott. Az els6foku birdsag a
rendelkezésére allo bizonyitékok, illetdleg az I-I1. rendii felperesek perbeli eléadasa - ami nem lehet
egyben az eldadas bizonyitéka is, hiszen a fél a perbeli el6adésait bizonyitani koteles [régi Pp. 164.
§ (1) bekezdés] - helytallo mérlegelésével allapitotta meg, hogy az el6zéekben koriilirt panasz nem



keriilt emlitésre az alperes ligyeleti ellatasa soran. Kétségtelen tény ugyanis, hogy az orvosi
dokumentaci6 ilyen jellegli panaszt nem rogzitett. A dokumenticioban foglaltak megdontésére
pedig a perben feltart egyéb bizonyitékok nem voltak alkalmasak. Ugyanis az I-III. rendi felperesek
fellebbezésében hivatkozott, az ligyeletes orvos, ... tanil vallomasaban emlitett, szdmara a 1. rendii
felperes hozzatartozoi altal jelzett, az 1. rendu felperes valamennyi végtagjara kiterjedd zsibbadas
nem felelt meg az eldzdek szerinti mellkasi, illetéleg felkari fajdalomnak, mint szivelégtelenségre
jellemz6 panasznak. Az a koriilmény, miszerint a II. rendi felperes a nap folyaman egy masik
egészségiigyi ellatonal, a ... Korhazban, kozolte, hogy a felesége karja 3 napja zsibbad, ugyancsak
alkalmatlan annak igazoldsara - amint arra az els6foka birdsag is helytalloan utalt -, hogy ezt a
szivelégtelenségre utald panaszt az alperes tligyeleti ellatdsa soran emlitették volna. A perben feltart
adatokbol igy az volt megallapithatd, hogy a panaszok, amelyekkel az I. rendl felperes 2007. julius
18-an 1 6ra 20 perckor az alpereshez fordult, nem lehettek koszoruér eredetlieck, hanem enyhe fokt
kiszaradas okozta azokat.

Mindennek ugyanakkor az adott perben azért nincs iligydontd jelentdsége - amire az els6foku
birdsdg ugyancsak helyesen mutatott ra -, mert az adott kérdésben a belgydgyasz szakorvossal és az
igazsagligyi orvostan szakorvossal szemben megfelelé kompetenciaval rendelkezd kardioldgus
szakkonzulensek egyontetien, és egyértelmlien akként nyilatkoztak az I-III. rendii felperesek
fellebbezési érvelésével szemben, hogy amennyiben 2007. julius 18-4n az alperes ligyeletén sor
keriilt volna az EKG vizsgalatra, az a kés6bb bekovetkezd szivinfarktusra vonatkozo eltérés
tekintetében nem lett volna informativ, figyelemmel arra, hogy sem a mentdszolgalat ¢lesztése
soran, sem a .. koérhdzi felvételkor nem volt necroenzym emelkedés és az EKG gorbén
szivinfarktusra utald ST szakasz emelkedés. Mindebbdl az kovetkezik, hogy az alperesi ellatés
idején nem igazolhato elvaltozas kés6bbi bekdvetkezésével az alperesnek nem kellett szamolnia, azt
nem lathatta elére, nem mulasztott el olyan vizsgalatot, amely a szivizomelhalas folyamatat mar
ekkor jelezhette volna. Nem tévedett ezért az els6foku birdsag, amikor ugy foglalt allast, hogy az I.
rendii felperesnél bekdvetkezett szivinfarktus nem all okozati 6sszefiiggésben azzal, hogy a nala
2007. jalius 18-an tigyeleti ellatasra jelentkezett 1. rendi felperest az alperes kiszaradas gyanuja
miatt részesitette terapiaban. Nem alapozhatja meg az alperes kartéritd felelosségét az I-III. rendi
felperesek altal hianyolt EKG vizsgélat elmaradésa, az ugyanis nem all okozati 6sszefiiggésben az I.
rendi felperes egészségkarosodasaval.

Az elséfokl birdsag tehat megalapozott dontést hozott, a perben szakmai véleményt nyilvanitéd
szakérték megéllapitasaira figyelemmel a Févarosi [télotabla nem latott lehetéséget az elséfoku
birosag keresetet elutasito itéletének megvaltoztatasara, ezért a régi Pp. 253. § (2) bekezdése alapjan
az elsofoku birosag itéletének fellebbezett rendelkezéseit - a régi Pp. 254. § (3) bekezdése szerint
helyes indokaira utalassal - helybenhagyta.

Az eredménytelentil fellebbezo I-III. rendi felperesek a masodfoku eljarasban is iranyado régi Pp.
78. § (1) bekezdése alapjan kotelesek megtériteni az alperes részére a jogi képviselete ellatasaval
felmeriilt fellebbezési eljarasi koltségeit, amelynek osszegét a Févarosi {télotabla a 32/2003. (VIIL.
22.) IM rendelet 3. § (3), (5) és (6) bekezdései alapjan - a 4/A. §-a alapjan afa figyelembevételével -
a tényleges iligyvédi tevékenység aranyaban mérlegeléssel allapitotta meg.

Az Itv. 46. § (1) bekezdése szerinti fellebbezési eljarasi illetéket az I-III. rendl felperesek teljes
személyes koltségmentességére tekintettel a 6/1986. (V1. 26.) IM rendelet 13. § (1) bekezdése és 14.

§-a alapjan az allam viseli.

, 2018. szeptember 5.
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