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A Gyéri Itélétabla dr.E16 Eleonéra iigyvéd altal képviselt Lr., ILr. és kk IILr. felpereseknek
dr.Orban Zsolt ligyvéd atltal képviselt alperes ellen kartérités irant - mely perbe dr.Polecsak Maria
igyvéd altal képviselt alperesi beavatkozoként perbe 1épett - a Székesfehérvari Torvényszék eldtt
folyamatba tett perében Székesfehérvarott, 2018.junius 14.napjan 42.P.20.784/2013/71.szam alatt
hozott kozbensd itélet ellen az alperes részérdl 72.sorszam alatt benyujtott fellebbezés folytan
meghozta a kdvetkezd

kozbenso itéletet:

Az itélotabla az els6foku birdsag kozbenso itéletét helybenhagyja.

Koteles az alperes 15 napon beliil megfizetni a Gyéri [télétabla Gazdasagi Hivatalanak 176.449
(Szazhetvenhatezer-négyszdznegyvenkilenc) forint szakéréi dijat, a felpereseknek, mint
egyetemleges jogosultaknak pedig 100.000 (Szazezer) forint masodfokt perkdltséget.

A fellebbezési illetéket az allam viseli.

A kozbensd itélet ellen nincs helye fellebbezésnek.

Indokolas

Kiskort G A T az L. és a II. r. felperes gyermeke, a III. r. felperes testvére. Az Lr. felperes elsd
terhességébol sziiletett 2009. majus 10-én az alperesi intézményben.

Az alperes 2008. majus 1-jén hatalyba Iépett, a sziilészet-n0gyogyaszati osztalyra vonatkozé
miikddési szabalyzata szerint az osztaly szakmai munkéja alapvetden a szakmai kollégium 4altal
Osszeallitott Sziilészet-nogyogyaszat protokollra (szer.: prof. P Z) tamaszkodik.

Az 1. 1. felperes a terhessége ideje alatt folyamatosan latogatta az alperes sziilészet-ndgyodgyaszati
ambulancidjan a négyogyaszati szakrendelést és a terhesszakrendelést. A javasolt vizsgalatokon a
megfeleld idoben és gyakorisaggal részt vett.

Az alperes 2008. oktober 28-an végezte el az anyai szérum vizsgalatot. Ezen az AFP érték 25,79
ng/ml, a MOM 0,8, a korrigadlt MOM 0,93 volt.

A 16. terhességi héten, 2008. november 3-an készitett magzati ultrahangvizsgalat ¢l6 magzatot, 72
mm-es fejtetd-fartavolsagot rogzitett. Sem a szérum vizsgalat, sem a 16. heti ultrahangvizsgalat

eredménye nem vetette fel a Down-szindroma gyanujat.

2008. december 16-an Gjabb ultrahangvizsgalatot végeztek az I. r. felperesen, amit két hét mulva,
2008. december 29-én megismételtek (masodik trimeszteri ultrahangvizsgalat).

A december 16-1 vizsgalati leletben az alperes feltiintette, hogy egy ¢l6 magzat van a méhben,



rogzitette ezen feliil a koponya ¢és a mellkas atmérdjét, a combcsont hosszat, a magzatviz
mennyiségét, és azt, hogy a méhlepény a hatso falon helyezkedik el. A leleten feltiintette, hogy ,,A
jelenleg érvényben levo protokoll szerint vizsgalva épnek tiind magzati anatomia".

A december 29-én elvégzett vizsgalat lelete 46 mm-es magzati koponya harantatmérdt, 39 mm-es
mellkas atmérét, 29 mm-es combcsonthosszt, hatsé fali méhlepényt és kozepes mennyiségii
magzatvizet rogzitett. A leletbdl nem tlinik ki, hogy milyen egyéb szerveket vizsgalt még az orvos.
A magzati anatdmia a lelet megjegyzése szerint az érvényben levd protokoll szerint vizsgélva épnek
tlint.

Az alperes az 1. r. felperest Down-szindroma sziirésével kapcsolatban nem kiildte tovabbi
kivizsgalasra és tovabbi térités ellenében igénybe vehetd sziirévizsgalatok lehetdségérdl sem
tajékoztatta.

Kiskort G A I a sziiletését kdvetden a Down-szindroma kiilsé jegyeit mutatta. A testi jegyek €s a
szivzoreje alapjan 2009. junius 14-én a S II. szdma gyermekgyogyaszati klinikajan
kromoszomavizsgalatot végeztek, amely igazolta a Down-szindroma gyanujat.

A gyermek szivzoreje miatt 2009. majus 14-én és majus 21-én gyermekkardiologiai konziliumra
keriilt sor. A vizsgalatokon a mellkas bal oldalan szisztolés zorejt, a pitvarok kozotti oralis ablak és
a kamrak kozotti sovény nyitottsagat, kettés kidramlasu jobb kamrat, a féverdér jobbra
helyezettségét, a tiidéver6ér turbulens aramlasat és a kisvérkori nyomas emelkedését
diagnosztizaltak.

2009. november 23-an szivmitétet végeztek el a gyermeken: zartdk a nyitott kamrai és pitvari
sovényt. A miitétet kovetden szovodménymentes gydgyulasra keriilt sor.

A .. Megyei Tanuldsi Képességet Vizsgaldo Szakértéi és Rehabilitaciés Bizottsag 2012-ben
megallapitotta, hogy kiskorti G A 1 tanulasban akaddlyozott, enyhe értelmi fogyatékossagban
szenvedo sajatos nevelési igényli gyermek.

A felperesek modositott keresetiikben vagyoni és nemvagyoni kartérités megfizetésére kérték
kotelezni az alperest.

A keresetiiket azzal indokoltdk, hogy az alperes az I. rendi felperes terhesgondozidsa soran
mulasztast kovetett el, mert nem kelld részletességgel végezte a masodik trimeszteri
ultrahangvizsgalatot, illetve a hianyos dokumentaci6é miatt nem allapithaté meg, hogy megvizsgalta-
e a szakmai protokoll altal eléirt magzati szerveket.

Arra is hivatkoztak, hogy e mulasztas folytan az alperes elvette a Down-szindroma felismerésének
lehetéségét az I-II. r. felperesektdl, emiatt dontési joguk sériilt, nem donthettek a terhesség
megszakitasarol.

Azt is sérelmezték, hogy az alperes nem tdjékoztatta az I. és a Il. r. felpereseket tovabbi vizsgalatok
igénybevételének lehetdségérol.

Megitélésiik szerint az alperes megsértette az egészségligyrol szolo 1997. évi CLIV. térvény (Elitv.)
77. § (3) bekezdése szerinti gondossag kdvetelményét, a 136. § szerinti dokumentécios €s a 13. §
szerinti tajékoztatasi kotelezettségét. Allitottak, hogy mindezek miatt sériilt az élet, testi épség,
egészség és csaladban €léshez valo joguk, mint személyiségi jog.

Mindezek alapjan az alperest vagyoni és nem vagyoni kartérités megfizetésére kérték kotelezni az
Elitv. fentebb hivatkozott rendelkezései, valamint a Ptk. 76. 84. § (1) bekezdése 339. § (1)
bekezdése 348. § (1) bekezdése és 355. § (1) bekezdése alapjan.



Az alperes és az alperesi beavatkozd a kereset elutasitasat kérték.

Allitottdk, hogy az I r. felperes terhességgondozasa és az annak sordn elvégzett
ultrahangvizsgalatok a szakmai és az etikai szabalyok betartasaval torténtek. Eldadtak, hogy az
alperes orvosai a protokollok betartdsaval, legjobb tudasuk és lelkiismeretiik szerint jartak el, és az
adott helyzetben altalaban elvarhato gondossagot tanusitottak. Alldspontjuk szerint az
ultrahangvizsgalati eredmény ¢és az AFP érték nem indikélta tovabbi vizsgalatok elvégzését.
Vitattak, hogy az ultrahangvizsgalat leletezésnél szakmai szabalyt sértettek volna. Arra hivatkoztak,
hogy a lelet tartalma megfelel a Magyar Sziilészeti Nogyogyaszati Ultrahang Téarsasag (MSZNUT)
22. szamu korlevelében foglaltaknak, amely szerint a sziilészeti ultrahangvizsgalati leletnek mindig
tartalmaznia kell a magzatra, elhelyezkedésére, életviszonyokra, méretre, a terhességi kora, a
lepényre a magzatvize vonatkozo adatokat, és ha a vizsgaldé nem talalt koros eltérést, a leletet az
alabbi mondattal kell lezarni: az MSZNUT érvényben levé szakmai protokollja szerint végzett
vizsgalat sordn eltérésre utalo jel jelenleg nem észlelhetd.

Megjegyezték, hogy az osztily szervezésében miikodd ultrahang laborban a mésodik trimeszteri
ultrahang szlrést kizarolag C (fels6foku) jartasaggal rendelkezd vizsgalo végzi, aki a téritéskoteles
tovabbi sziir6vizsgalatok lehetdségérdl minden esetben tdjékoztatja a varandosokat.

Az els6foku birosag kozbenso itéletében megallapitotta az alperes kartéritési felelosségét kk. G A 1
genetikai eredetli megbetegedésének fel nem ismerésébdl eredden a felpereseknek okozott karért.

ftéletének indokolasaban rogzitette, hogy a megbetegedés kialakulasaért nem terheli feleldsség az
alperes orvosait, azonban az 1. r. felperes terhességének masodik trimeszterében 2008. december 16-
an ¢és december 29-én végzett ultrahangvizsgalatokat nem megfelelden leletezték, amelybdl azt a
kovetkeztetést vonta le, hogy a vizsgalatokat nem az elvarhatd gondossag elve és nem az itéletben
hivatkozott szakmai eldirasok és protokollok szerint végezték.

Kifejtette, hogy ha az ultrahangvizsgalatot az elvarhatd gondossaggal, a szakirodalomnak és a
protokollnak megfeleléen végzik ¢és leletezik, akkor esély lehetett volna a kromoszoma
rendellenesség felismerésére vagy gyantjara, és lehetdvé valt volna tovabbi diagnosztikai vizsgalat,
illetve az I. r. felperes arrdl torténd tajékoztatasa.

Idézte az I. r. felperes azon nyilatkozatat, hogy 6t semmilyen tovabbi - akar téritéskdteles - vizsgalat
lehetéségérdl nem tajékoztatta az alperes. Utalt arra, hogy az alperes a tajékoztatds megtorténtét
azonositotta az ultrahangvizsgalati leleten a beteggel aldiratott azon kijelentéssel, hogy az
ultrahangvizsgalat nem produkdl 100%-ban megbizhaté eredményt, és kifejtette, hogy ez nem
mindsiil egyediesitett tdjékoztatasnak.

Nem adott helyt az alperes azon bizonyitasi inditvanyanak, hogy az egyediesitett tdjékoztatas
megtorténtének bizonyitasara hallgassa meg tantiként az ultrahangvizsgalatot végzd orvosokat és az
asszisztenst. Ezt azzal indokolta, hogy kozel 10 év tavlatabol mar nem varhato el az orvosoktol,
hogy emlékezzenek arra, milyen tdjékoztatast adtak az Lr. felperesnek. Arra is utalt, hogy az Eiitv.
13. §-anak megfeleld tdjékoztatast olyan formaban kell megadni, hogy az rekonstrudlhato legyen,
ezért a dokumentalt tdjékoztatassal tudta volna az alperes bizonyitani annak a tartalmat. Ennek
hianyaban bizonyitatlannak itélte az alperes azon allitasat, hogy az L.r. felperesnek egyéniesitett
formaban, részletesen és teljeskoriien tajékoztatast adott.

Idézte a birdi gyakorlatot (EBH 2010.2229, EBH 2008.1867), amely a genetikai rendellenesség
valoszinli felismerésének a lehetOségét, mint esély elvesztését ugy értékeli, hogy ezzel egyiitt, és
emiatt elvész a sziilok dontési joga a terhesség megszakitasarol.



A fentiek alapjan megallapitotta, hogy sériilt az I-11. r. felperesek onrendelkezési és tajékoztatashoz
valé joga, és az egészségkarosodassal sziiletett gyermekre figyelemmel sériilt a felperesek
egészséges csaladban éléshez fliz6do joga is.

A koOzbenso itélettel szemben az alperes terjesztett el fellebbezést, amelyben elsédlegesen a
kdzbensd itélet megvaltoztatasat és a kereset elutasitdsat, masodlagosan a kdzbenso itélet hatalyon
kiviil helyezését kérte.

Allitotta, hogy a terhesgondozas soran az Eiitv. 7. § (2) bekezdésében és 77.§ (3) bekezdésében
eldirtak szerint jart el, és az elvarhatd gondossdggal, az etikai és szakmai szabalyok, irdnyelvek
szerint latta el az I. r. felperest.

Idézte a szakértéi és kiegészitd szakértdi véleményt, valamint a masodik trimeszteri
ultrahangvizsgalat protokolljat, és kifejtette, hogy a szakértdi vélemények nem soroljak fel
részletesen, hogy milyen adatokat nem dokumentélt a leletezés kapcsan, és hogy azoknak van-e
egyaltalan szerepe a Down-szindroma kiszlirésében.

Arra is hivatkozott, hogy a gyermek sziiletésekor egészséges, érett 0jsziilott benyomasat keltette
10/10 APGAR értékkel. Rajta a betegség szamos morfoldgiai jele koziil a mésodik €életnapon csupan
enyhe arcdeformitas tlint fel, és késébb, a kardiologiai kivizsgalas soran a sziven egy enyhébb szervi
elvaltozast, kamrai sovény hianyt, valamint az izmok ténusanak csokkenését allapitottdk meg.
Allitotta, hogy ezeket az anatomiai eltéréseket a méhen beliil a tudomany mai 4llasa szerint
ultrahangvizsgalattal nem lehet kimutatni.

Utalt arra is, hogy negativ volt a Down-szindroma kisziirése céljabol végzett legfontosabb és
legérzékenyebb vizsgalat, az els trimeszterben a magzati tarkoredé mérés. Nem vitatta, hogy a
masodik trimeszterben végzett ultrahangvizsgélat soran felismerhetévé valhatnak a korképben
eléforduld kiilonbozo testi anomaliak, de felhivta a figyelmet arra, hogy ezek felismerésének az
esélye csak 40%-o0s.

Ramutatott arra, hogy az I. r. felperes masodik trimeszteri vizsgalatakor az Egészségiligyi
Minisztérium 2008. december 31.-1 keltezésli szakmai protokollja még nem volt érvényben, tehat a
dokumentélas szempontjabol a MSZNUT 22. korlevele volt az iranyad6. Ez alapjan csak a
terhességi kor és a magzat fekvése nem keriilt rogzitésre, de ez nem relevans az {igy eldontése
szempontjabol. Idézte a 22. korlevél azon javaslatat, hogy ha az ultrahangvizsgalat soran a vizsgalo
nem talal koros eltérést, akkor elegendd, ha azzal zarja le a leletet, hogy ,,A MSZNUT érvényben
levd szakmai protokollja szerint végzett vizsgalat soran eltérésre utal6 jel jelenleg nem észlelhetd".
Eldadta, hogy ennek a kdvetelménynek megfelelt a leletezés. Fontosnak tartotta kiemelni, hogy a
MSZNUT 2011. oktober 25-én elfogadott, 39. sz. korlevelében kiadott kozgytlési allasfoglalas irta
csak eld, hogy a kiilonboz6 trimeszterekben az ultrahangvizsgélatok leletezésekor a megtekintett
fontosabb szerveket egyenként fel kell sorolni, és fel kell tiintetni azok méretét, normal vagy koros
allapotat. Sérelmezte, hogy a szakérté a 2008-as ultrahangvizsgalaton a 2011-ben bevezetett
szakmai eldirasokat kérte szamon.

Arra is hivatkozott, hogy az igazsagiigyi szakértéi gyakorlat nem egységes a tekintetben, hogy mi
felel meg a sziilészeti protokollban megkivant egyértelmi leletezési kotelezettségnek. Ezen allitasa
alatdmasztasara bir6sagi hatarozatokat idézett.

Megjegyezte, hogy az 54. sz. kiegészito szakértdi véleményben két alkalommal is 0sszetévesztették,
illetve azonosnak tekintették a koldokzsinér verderét (arteria umbilicalis) a méh sajat verderével
(arteria uterina), amelyet sulyos szakértdi tévesztésnek itélt.

A szakvélemény ellentmondasainak tisztazdsara indokoltnak tartotta a 33/2007 (VI1.22.) IRM
rendelet 2.§-a alapjan az ETT Egészségiigyi Teriileten Miikodo Igazsagiligyi Szakértéi Testiiletének
kirendelését.



Az lgy kimenetelét ismerve konnyen felsorolhatonak talalta azokat a vizsgélati modszereket,
amelyekkel a kromoszéma rendellenesség kisziirhetd lett volna, de utalt arra, hogy a szakértd is
elismerte, miszerint nem volt indokolt a Down-szindroma gyanujanak felvetédése. Gyanu
hianyaban ezért elegenddnek itélte az egyéb sziirési lehetdségek igénybevételérdl adott szdobeli
tajékoztatast.

A felperesek fellebbezési ellenkérelme a kdzbenso itélet helybenhagyasara iranyult.
A fellebbezés nem alapos.

Az itélotabla megallapitotta, hogy az elsdfokt birdsag a kereset jogalapja tekintetében a sziikséges
bizonyitast nem folytatta le teljeskorlien, mert a szakértdi vélemény elvarhatd, gondos eljarassal
kapcsolatos egyes megallapitasainak ellentmondésait nem oldotta fel.

A hianyzé bizonyitast az itél6tabla a masodfoku eljarasban a polgari perrendtartasrol szold 1952. évi
III. tv. (rPp.) 183. § (2) bekezdése, 239. §-a és 249. § (1) bekezdése alapjan lefolytatta, és ennek
eredményét a rendelkezésre allo egyéb peradatokkal 6sszevetve és mérlegelve megallapitotta, hogy
az elséfoku birdsag kozbensd itéletében helytallo jogi kovetkeztetésre jutott.

A bizonyitads kiegészitése soran az itélotabla meghallgatta a szakvéleményt ado igazsagiligyi
szakértOket. A meghallgatds sordn a szakvélemény részbeni ellentmondésai feloldhatok, egyes
homalyos pontjai tisztdzhatok voltak. Ezért nem volt indokolt 0j szakérd kirendelése.

Az 1. 1. felperes és az alperes kozott 1étrejott sajatos egészségiigyi szolgaltatasi jogviszonyban az
egészségligyl szolgaltatd magatartdsi mércéjére a szerzodeés tartalmat ado Elitv. szerinti specidlis
szabalyok vonatkoznak, de iranyadok a kartéritési feleldsség altalanos polgari jogi szabdlyai is az
Elitv. 244.§ (2) bekezdésének utald rendelkezése alapjan. Ez azt jelenti, hogy az alperest a
gyogykezeléssel okozati dsszefiiggésben felmeriilt karokért annyiban terheli feleldsség, amennyiben
magat a feleldsség alol kimenteni nem tudja.

Az els6foku birosag az alperes felel0sségét a masodik trimeszteri ultrahangvizsgalat leletezésének
hianyossaga, és ennek folytan a tajékoztatasi kitelezettség elmulasztasa miatt allapitotta meg.

Az alperes a perben azzal védekezett, és a fellebbezésében is azt allitotta, hogy a leletezés megfeleld
volt, tovabba, hogy a Down-szindréma gyantjanak hidnyaban nem terhelte egyéb vizsgalatokkal
kapcsolatos részletes tajékoztatasi kotelezettség.

A fentiek alapjan a perben az alperesnek a kimentése érdekében azt kellett bizonyitania, hogy az
Etitv. 77. § (3) bekezdését betartva, a gydgyintézettdl elvarhatd gondossaggal és koriiltekintéssel, a
szakmai szabalyok és iranyelvek betartdsaval eljarva mindent megtett annak érdekében, hogy a
kromoszéma rendellenesség - fliggetleniil attol, hogy az hany szdzalékban ismerheté fel az
ultrahangvizsgalaton - felismerhetd legyen. Igazolnia kellett tehat azt az allitasat, hogy a masodik
trimeszteri ultrahangvizsgalatot a szakmai szabalyoknak megfelelden, a legnagyobb gondossaggal
végezte, €s hogy a vizsgalat nem indokolt a Down-szindroma kisziirésére irdnyuld egyéb
vizsgalatot.

Az Eiitv. 77. § (3) bekezdésében meghatarozott elvarhatosdg a szakmai ¢€s etikai szabalyok,
iranyelvek mellett kiterjed a normativ formaban nem rogzitett iratlan szakmai szokasokra, a szakmai



gyakorlat altal kialakitott kotelezettségekre, illetve minden olyan szakmai ismeretre, amellyel a
beteget ellatod orvosnak rendelkeznie kell. Az elvarhatdsag ily modon tulmutat a szakmai szabalyok
betartdsan, annak megitélésekor annak van jelentdsége, hogy altaldban az adott szakteriileten
egészségiigyi ellatast nyujto gydgyintézetektdl, orvosoktdl mi az elvarhatéoan gondos eljaras.

Ha egyes vizsgalatok elvégzésének elmaradasa, a diagnosztikai eredmények értékelése, illetve a
sziikséges kezelés elmulasztiasa dnmagaban nem mindsiil nevesitett szakmai szabalyszegésnek, ez
még nem jelenti azt, hogy a gyogyintézet orvosai az elvarhat6 gondossaggal €s koriiltekintéssel
jartak el (BH.2003. 497.).

Mivel az ultrahangvizsgalat képi anyaga nem rogzitett, a vizsgéalat elvégzését, annak menetét és a
vizsgalat soran megallapitottakat a lelet rogziti. Ha az alperes a leletet a szakmai szabalyoknak
megfelelden ugy késziti el, hogy az alapjan utobb is egyértelmli és az allitasait megerdsitd
megallapitdsok teheték a vizsgalt szervekre, a kimentése eredményes. Amennyiben viszont a
bizonyitast az alperes dokumentacids (leletezési) kotelezettsége teljesitésének a hidnyossaga
neheziti, a bizonyitatlansagot a terhére kell értékelni.

Ezért kellett az itélétablanak is abban a kérdésben allast foglalnia elsddlegesen, hogy 2008
decemberében milyen jogszabalyi €s irott szakmai szabdalyai voltak a vizsgalatnak és a leletezésnek,
tovabba, hogy volt-e olyan ismert eljarasi rend, amelynek betartdsa a gondos eljards keretében
elvarhato volt az alperes orvosaitdl.

A szakértdk egybehangzdan ugy nyilatkoztak, hogy - az alperes allitdsaval ellentétben - 2008
decemberében érvényben volt az Egészségiligyi Minisztérium szakmai protokollja a Down-kor
perinatalis szirésérdl ¢és diagnosztikajarél. Ez a protokoll meghatirozta, hogy a masodik
trimeszterben ~ végzett  ultrahangvizsgalat milyen gyanujelei indokoljadk a  magzati
kromoszdmavizsgélatot.

Ebbdl a protokollbdl egyértelmiien megallapithatd, hogy az ultrahangvizsgalaton vizsgalni kell a
magzat szivét, koponydjat, agyat, arcat, beleit, rekeszét, gyomrat, veséit, kezét és ujjait,
combcsontjat, a magzatviz mennyiségét ¢és a koldokzsinort.

A dr. T Z és dr. P Z éaltal szerkesztett, 2006-ban mar masodszorra kiadott Sziilészet-ndgydgyaszati
ultrahang-diagnosztika cimli konyv is ugyanezen szervek vizsgalatat tartja sziikségesnek. Kiemeli,
hogy kiilon gondossaggal kell vizsgélni a szivet, arcot, kezeket és labakat.

A dr. P Z altal szerkesztett Sziilészet-ndgyogyaszati protokoll cimii, el6szor 1999-ben, majd azota
tobbszor kiadott konyv ugyancsak a koponya, az arc, a gerinc, a négyiiregii sziv, a rekesz, a gyomor,
a hasfal, a vesék, a hugyholyag, a végtagok, a lepény, a k6ldokzsinor €s a magzatviz vizsgalatat
javasolja.

E szervek vizsgalata alapjan lehet az Egészségiigyi Minisztérium fentebb idézett szakmai
protokolljaban irt, a Down-szindroéma gyanujat felvetd jeleket (pl. szivfejlddési rendellenesség,
szem-, orr-, szajiiregi rendellenességek, hyperechogén belek) észlelni.

Azt az alperes sem vitatta, hogy ezeket a szerveket a masodik trimeszteri ultrahangvizsgalaton
vizsgalni kell. Allitasa szerint a leleten szerepld ,,A jelenleg érvényben levd protokoll szerint
vizsgalva, épnek tlind magzati anatdmia" megjegyzés e szervek vizsgalatara és azok épségére utal.
Arra hivatkozott, hogy a mért adatokon, a magzatviz mennyiségén és a lepény elhelyezkedésén feliil
épnek tlind magzati anatdmia esetén elegendd volt ezzel a szoveggel lezarnia a leletet.



Az alperes tehat kizarolag a MSZNUT 22. korlevelét tartotta irdnyadonak a leletezésre, allitasa
szerint egyéb betartand6 szakmai szabaly nem volt a perbeli idészakban.

A perben nem volt vitas, hogy 2008 decemberében a terhesség alatt végzett ultrahang vizsgalatok
leletezésére nem volt jogszabalyi eldiras, és az Egészségiigyi Minisztérium fentebb hivatkozott
szakmai protokollja sem tért ki a vizsgalatok leletezésére (csak a vizsgdlandd szervekre és az
ultrahang gyanujelekre).

A perben kirendelt szakértok altal a fellebbezési targyaldson eldadottak alapjan az itélotabla azt is
megallapitotta, hogy a szakmai szabalyok alapjan sem volt egyértelmii, hogy az ultrahangvizsgalati
leletet milyen tartalommal kell elkésziteni. Kotelezd eldiras hianyaban a MSZNUT kisérelte meg a
gyakorlatot - a sziilészet-ndgyogyaszati szakkonyvekre tdmaszkodva - egységessé tenni.

Az egységes gyakorlat hianyat és a gyakorlat egységesitésének a szlikségességét igazolja, hogy a
MSZNUT a 22. korlevél utan a 39. korlevélben is kitért az ultrahangvizsgélat leletezésére, valamint,
hogy 2017. februar 20. napjatol az Emberi Eréforrasok Minisztériuma szakmai iranyevet adott ki a
koraterhességi diagnosztikus €és az alap (basic) ultrahang-szlir@vizsgélatokrol, amely a leletre mar
mintat is tartalmaz.

Az itélotabla jogi megitélése szerint azonban az alperes az egységes gyakorlat hidnyara alapozva
nem mentesiilhet a feleldssége aldl, a kimentése nem lehet eredményes arra hivatkozva, hogy a
MSZNUT 22. korlevelében foglaltaknak eleget tett.

A MSZNUT ugyanis a dr. P Z altal szerkesztett Sziilészet-ndgyodgydszati protokoll cimli kdnyv
megallapitasait tekinti iranyadonak, és egyes korleveleiben idézi is a szakkonyvben foglaltakat. gy
az alperes altal hivatkozott MSZNUT 22. szamu korlevélben is kiemeli, hogy a ,,szakméankban a
2002-es masodik kiadast tankdnyv és protokoll kdnyv az irdnyado".

E szakkonyv eldirdsait a miikodési szabalyzatdban az alperes maga is irdnyadonak tartotta a
mitkodésére.

A fentiek alapjan megallapithatd, hogy a sziilészeti-n6gydgyaszati ellatds soran végzett
ultrahangvizsgalatokrdl és azok leletezésérdl a dr. P Z altal szerkesztett szakkonyvben olyan, a
sziilész-ndgyogyasz szakma 4altal széles korben ismert szakmai protokollok szerepelnek, amelyek
ismerete és alkalmazasa 2008 decemberében az ultrahangvizsgalatot végzd orvostol elvart volt.

A szakkonyv 84. oldaldn, a terhességi ultrahangvizsgalatrél késziilt leletrdl az aldbbiakat
tartalmazza:

»A részletes leirasban a vizsgalat jellegének megfelelden fel kell tiintetni a vizsgalt szerveket,
képleteket, a mért szamszerli adatokat, ha tortént keringésvizsgalat, a véraramlés jellemzdinek
Osszefoglalasat, melyek alapjan a vizsgald véleményt és esetleges javaslatat megfogalmazta."

Az itélotabla osztotta a fentiek alapjan szakérték azon alldspontjat, hogy az Eiitv. szerinti gondos
eljaras kovetelményébe - ismerve a szakkonyv altal rogzitett kovetelményeket is - beletartozik, hogy
az ultrahangvizsgalati leleten - a vizsgalat eredményeinek késobbi értékelése és igy a beteg
érdekében is - a vizsgalt szervek mindegyike feltiintetésre keriiljon.



Ezért az alperes akkor dokumentadlta volna a szakmai szabalyoknak és a gondos eljaras
kovetelményének megfelelden a vizsgalatot, ha a lelet részletes leiras részében feltiintette volna a
magzat Egészségligyi Minisztérium szakmai protokollja szerint megvizsgalt 0sszes szervét, nem
csak a mért adatokat. Ezt a leletezési kdvetelményt tdmasztja az egészségiigyi intézményekkel
szemben a Kuria is. (Pfv.I11.20.216/2017/5)

Az itélotabla ramutat tovabba arra is, hogy a MSZNUT 22. korlevele nem is egyértelmi, ezért az
abban foglaltak nem alkalmasak az egyébként a korlevél altal is hivatkozott szakkonyvi elvaras
feliilirasara. A korlevél ugyanis a lelet lezarasara tett javaslatot az alperes altal idézett mondattal, de
sem a korlevél javaslat elotti szovegébdl, sem magabol a lezarasi javaslatbdl nem tlinik ki, hogy a
MSZNUT az idézett mondattal a lelet egészének (azaz a leiras részének) a tartalmara is utalt.

Az alperes megitélése szerint a magzat nem mutatta a Down-szindroma olyan gyanujeleit,
amelyeket az ultrahangvizsgalat kimutathatott volna, ezért a leletezés hidnyossdgainak
megallapitasa esetére sem ismerte el a feleldsségét.

Ez az allaspont csak abban az esetben lenne helytalld, ha a peradatok alapjan bizonyossaggal
megallapithatd lenne, hogy a magzat szerveinek elvaltozasa nem volt észlelhetd. Mivel a gyermek a
Down-szindroma kiilsé jegyeit is mutatja €s a szive is rendellenes volt, ezért nem lehet elvetni
annak a lehetdségét, hogy ezek a rendellenességek az ultrahangvizsgélat soran lathatdak voltak.
Ezért a vizsgalat leletezése a jelen perben perdontd jelentdségii.

A fentiek alapjan az itélétabla az elséfoku birdsaggal egyezden azt allapitotta meg, hogy az alperes
megsértette a masodik trimeszteri ultrahangvizsgalat leletezésére vonatkozo szakmai szabalyt. Az
altala készitett lelet hidnyossdga miatt nem tudta bizonyitani, hogy koriiltekintéen vizsgalta meg a
magzatot, és hogy a gyogyintézettdl elvarhatd gondossdggal és koriiltekintéssel mindent megtett
annak érdekében, hogy a kromoszéma rendellenesség felismerhetd legyen.

Az itélétabla megjegyzi, hogy a megfeleld tartalmu leletezési kotelezettség attol fliggetleniil terhelte
az alperest, hogy milyen jartassagi igazolassal rendelkezd orvos, és milyen ellatasi szinten végezte a
vizsgalatot. Nem alapos az alperes azon hivatkozasa, hogy a dr. P Z szerkesztette konyv azon
megallapitasa, mely szerint a magasabb foku jartassaggal rendelkezd személyek alacsonyabb szintli
vizsgalati koriilmények kozott végzett vizsgalatai soran az alacsonyabb szintli tartalmi elvarasok
iranyadok, mert egyik szakmai iranymutatads sem differencidlja a lelet tartalmat az ellatasi szintek
szerint.

Az itélétabla osztotta az alperes azon allaspontjat, hogy ha a korabbi vizsgalatok eredményeivel
egyiittesen értékelve a masodik trimeszteri ultrahangvizsgalat eredményei nem vetik fel a Down-
szindroma gyanujat, és azt az anya ¢életkora sem indokolja, akkor nem sziikséges tovabbi vizsgalatok
elvégzése, €s az alperest nem terheli a tovabbi vizsgalatok elvégzésének a lehetdségére vonatkozo
tajékoztatasi kotelezettség. Mivel azonban a leletezés hianyossaga miatt ez nem allapithaté meg, a
tajékoztatas megtorténte és annak tartalma a perben vizsgalando.

Az alperes azt allitotta, hogy az I. r. felperes részére szoban adott tajékoztatast a térités ellenében
elvégezhetd szlirOvizsgalatokrol. Ezen allitdsa igazolasara tanuként kérte meghallgatni az
ultrahangvizsgalatot végzd két orvost és az adminisztratort.



Az elsOfoku birdsag a bizonyitasi inditvanyt azzal az indokkal utasitotta el, hogy 10 év elteltével
nem varhat6 el a taniktdl érdemi nyilatkozat, és a bizonyitas sziikségtelen is, tekintettel arra, hogy
az alperes a perben azt is allitotta, hogy abban az esetben, ha rendellenességet nem észlelt az orvos,
akkor sziikségtelen volt az egyéb vizsgalatokra vonatkozé tajékoztatas.

Bar a fellebbezésében az alperes kiillon nem sérelmezte a taniibizonyitasi inditvanya elutasitasat, de
megjegyezte, hogy a bizonyitasi inditvanyait fenntartja, ezért az itélétabla megvizsgalta azt is, hogy
az els6foku birdsag nem sértett-e eljarasi szabalyt a bizonyitési inditvany elutasitasaval.

A 2013-ban indult perben az alperes a 2016. julius 11. napjan kérte a tanuk meghallgatasat. Ekkorra
mar tobb mint 7 év telt el a masodik trimeszteri ultrahangvizsgélat 6ta. Ezért helytalloan mutatott ra
az elséfoku birdsag arra, hogy mar a bizonyitdsi inditvany eldterjesztésekor sem volt varhato a
tanuktol érdemi nyilatkozat a tdjékoztatds megtorténtérdl, annak tartalmarol. Az alperes az irasban
dokumentalt tajékoztatassal tudta volna bizonyitani a megfelel6 tdjékoztatast.

Az itélétdbla mindezek alapjan az elséfoku birdsag kozbensd itéletét az indokolas fenti
kiegészitésével az rPp. 253. § (2) bekezdése alapjan helybenhagyta.

Az alperes fellebbezése nem vezetett eredményre, ezért - alkalmazva a Kuria 4/2009. (XI1.14.) PK
véleményében foglaltakat - az rPp. 78. § (1) bekezdése szerint koteles a felperesek, mint
egyetemleges jogosultak masodfoku eljarasbeli jogi képviseletével felmertilt koltségének viselésére.
Ennek mértékét az itélétabla a 32/2003. (VIIL.22.) IM rendelet 3. § (3) bekezdése, valamint (5) és
(6) bekezdései alapjan mérlegeléssel, a kifejtett ligyvédi tevékenységgel aranyosan allapitotta meg.

Az alperes ezen feliil koteles megfizetni a fellebbezési eljarasban az allam altal eldlegezett
176.449,-Ft szakértoi dijat is.

Az alperes altal le nem rott 48.000,- forint fellebbezési eljarasi illeték az illetékekrdl sz6161990. évi
XCIIIL tv. (Itv.) 5. § (1) bekezdésének c) pontja alapjan az allam terhén marad.

Gy6r, 2019. mércius 21.

Dr.Havasiné dr.Orban Maria sk. Dr.Molnar Andrea sk. Dr.Vass Maria sk.
a tanacs elnoke el6ado bird biro






