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A Magyar Kéztarsasdag Legfelsdbb Birdsdga a  feliilvizsgalati
eljdrdsban dr.Hartmann Mdria iligyvéd jogi segitd d4dltal képviselt
felperesnek a dr.Sdandor Attila ligyvéd dltal képviselt alperes ellen
kdrtérités megfizetése 1irant a Tolna Megyei Birdsdg eldtt
16.P.20.771/2005. szam alatt meginditott és masodfokon a Pécsi
Itélétdbla Pf.III.20.136/2007/3. szdmi  itéletével  befejezett
perében a jogerds itélet ellen a felperes dltal 12. sorszam alatt
eldterjesztett felililvizsgalati kérelem folytdan a 2008. marcius 5.
napjdn megtartott tdrgyaldson meghozta a kévetkezd

itéletet
A Legfelsdbb Birosdg a jogerds itéletet hatdlyaban fenntartija.
A fellilvizsgdlati illetéket az allam viseli.

I ndokolas

A felperes 2004. februdr 23. napjdn sziiletett gyermekénél fenndlld
agyi elvdltozdsok miatt az izmokban tdénusos-klonusos gdrcsrohamok
jelentkeznek (epilepszia) és a pszichomotoros fejlddés elmaradast
mutat. Ezeket a tiineteket a késdébbi vizsgalatok alapjan Dandy-
Walker (D-W) szindrdomdnak értékelték, a gyermek betegsége azonban
nem tisztan ennek a tiinetegylittesnek felel meg, a tiinetek egy része
az anyandl lezajlott virusfertdzés (CMV) kdvetkezménye.

A felperes a keresetében 7 millid forint nem vagyoni és havi 80.000
forint jdradék vagyoni kdrtérités megfizetésére kérte az alperes
kbtelezését arra hivatkozdssal, hogy az alperes alkalmazottai nem
megfeleld gondossdggal jartak el és ezért nem észlelték iddében a
betegséget, igy a terhesség megszakitdsaval nem volt
megakaddlyozhatdo a gyermek sziiletése, akinek d4dllapota nem javul,
dllanddé feliigyeletre szorul, a kiilvilaggal kontaktust teremteni nem
tud.

Az alperes a kereset elutasitdsdt kérte. Allitotta, hogy az
elvarhaté gondossdggal jart el, a D-W szindrdma etioldgidja
ismeretlen, a szlirdvizsgadlat kereteit meghaladdan célzott
vizsgdlatra nincs mdod.

Az elsdéfoku birdsdg az itéletében a keresetet elutasitotta. A
kirendelt P-1 Igazsagligyi Orvostani Intézet orvosszakértdi
véleménye alapjdn megallapitotta, hogy az alperes minden sziikséges
vizsgdlatot elvégzett, az ellatds a szakma szabdlyainak a



legmesszebbmendkig megfelelt, és bdarmi 1is legyen a betegség valodi
kéreredete, azt a terhesség 12. hetének betdltése eldtt kimutatni
nem lehetett, a CMV szilrés pedig a terhesség idején nem volt
kételezé6. A D-W szindréma felfedezése pedig csak olyan iddében
vdlhat lehetségessé, amikor a terhesség megszakitdsdra mdr nincs
lehetdség.

A felperes fellebbezése folytdan eljdrt masodfokd birdsag az
itéletében az elsdfoku itéletet helyes 1indokaira tekintettel
helybenhagyta. A masodfoku itélet indokoldsdban utal arra, hogy a
szakértdi vélemény aggdlytalan, nincs olyan, a Pp. 182. $-dnak (3)
bekezdésében megjeldlt ok, amely mas szakértd kirendelését
indokolnad a felperes kérelme szerint. A felperes az alperes
jogellenes magatartdsdt, valamint a kdr és a jogellenes magatartds
kbzotti okozati d&sszefiiggést nem bizonyitotta, a szakvélemény azt
tamasztja ald, hogy az alperes az elvdrhatd legnagyobb gondossdggal
jdrt el a felperes terhes-gondozdasa sordn és a gyermek betegsége
ennek ellenére kévetkezett be.

A felperes feliilvizsgdlati kérelme a keresetének helyt add déntés
meghozataldra irdnyult. Alldspontja szerint az alperes nem a
szakmai szabdlyoknak megfelelden végezte el a magzati szlréseket,
amelyekkel a fejlddési rendellenesség kimutathatd lett volna. A 18.
heti UH vizsgdlat elvégzésekor a gyermek kisfejiliségét észre kellett
volna venni és ez alapjdn sziikség lett volna a tovabbi vizsgdlatok
elvégzésére 1is. A megyei korhazban a terhesség 18. hetéig, a
klinikdan a 24. hetéig lehetdség van a terhesség megszakitdsra, erre
azonban az alperes mulasztdsa miatt a felperesnek nem volt
lehetdésége. Az egészségligyrdl szolo 1997. évi CLIV. térvény 5. $S-a
(2) bekezdésének a) pontja szerint megfeleld tajékoztatdst sem

kapott a felperes a fejlédési rendellenességrdél. Az elsdfoku
birdsdg tévesen melldzte a felperesnek a tovabbi szakvélemény
beszerzése iranti inditvanyat, figyelemmel arra, hogy az
igazsagligyi orvosszakértdi vélemény homalyos, hidnyos és
ellentmondod. Az igazsagiigyi orvosszakértd nem rendelkezik
ismeretekkel a magzati rendellenességek és a terhességgel
kapcsolatos eljdrdsok tertiletén. A felperes a sziilész

szakkonzultdns véleménye alapjan hivatkozott arra, hogy a terhesség
18. hetében végzett UH vizsgdlat sordn a hdtsd koponyaliregben ék
alaku cisztdzus képlet ldthatd a D-W szindrdma esetén. Amennyiben a
latott elvaltozds a korkép  jelenlétét valdszintlsiti, annak
tisztdzdsdhoz karyotipizdlds elvégzése lehet indokolt. A genetikai
és gyermekfejlddéstani szakkonzultdns véleményére hivatkozva a
felperes utalt arra, hogy a D-W szindrdéma gyanuja esetén az egész
szervezet prenatdlis atvizsgalasat, kromoszoma-vizsgdalatot
javasolnak. Mindezek egybevetése alapjan a felperes szerint az
dllapithatd meg, hogy kelld gondossdg mellett a kisfejjel sziiletett
gyvermek rendellenessége kiszirhetd lett volna, a gyanu elvetése
vagy megerdsitése érdekében az egyéb vizsgdlatok lehetdségét pedig



meg sem kapta. A jogvita szempontjdbdol nem annak van jelentdsége,
hogy a betegség miért alakult ki, hanem annak, hogy a felperesnek
miért nem volt mdédja a terhesség megszakitdsra. A felismerhetdség
kérdésére pedig a szakértd (ultrahangfelvételek hidnydban) nem
nyilatkozott. A sziilész-ndgydgydsz konzultans felvetette, hogy
indokolt 1lett volna egy kontroll vizsgdalat, ebbdl kdévetkezden az
egész szakvélemény homdalyos, ellentmondo.

Az alperes a feliilvizsgdlati ellenkérelmében a jogerds itélet
hatdlyban tartdsat kérte.

A Pp. 270. $§-dnak (2) bekezdése alapjdn a Legfelsdbb Birdsdg azt
vizsgdlta, hogy a jogerds itélet a felililvizsgdlati kérelemben
megjeldélt okokbdl jogszabdlysértd-e.

A felililvizsgdlati kérelem nem alapos.

A felperes a kdrtéritési igényét arra alapitotta, hogy a magzatnal
fenndallott egészségkdrosoddst az alperes felismerhette volna olyan
iddében, amikor a terhesség megszakitdsra még lett volna lehetdséq.
A birdsdgnak ezért vizsgdlnia kellett, hogy a gyermeknek milyen
betegsége van és ez a terhesség alatt felismerhetd volt-e,
illetéleg ha igen, a terhesség melyik szakdban. A birdsdag altal
beszerzett aggdlytalan igazsdgiigyl orvosszakértdi vélemény alapjdn
az volt megdllapithato, hogy az agyli fejlddési rendellenességbdl
d11¢6 tiinetegylittesnek egyik jellemzd&je olyan elvaltozds, amelyet a
D-W szindrdma tilinetegylittesnek irtak le. A D-W szindrdma ismeretlen
eredetili, hdtterében genetikai, illetdleg kiilsé ok is d4&llhat. A
felperes vérébdl a citomegalovirussal (CMV) vald fertdzddés utodbb
kimutathatd volt, amelyre esetleg visszavezethetd az elvdltozdsok
egy része, ez a fertdzés azonban az anydndl tilinetmentesen zajlott
le, a CMV szlirés pedig a terhesség alatt nem kotelezd. Az
igazsdqgiigyl szakértdi vélemény alapjdn megdllapithatd az is, hogy a
D-W szindréma, illetdleg az ennek alapjan kialakult agyi elvaltozdas
legkorabban a terhesség 18. hetében elvégzett ultrahang
vizsgdlattal ismerhetd fel. Mindezekre tekintettel nem bizonyitott
olyan koreredet (fertézés, Orékl1sddé betegség, egyéb elvaltozas),
amely a terhesség 12. hetének betdltése eldtt kimutathatd lehetett
volna, a kdarosodas, illetdleg a karosodds gvanuija
felismerhetdségének hidnydban pedig a célzott vizsgdlatok elvégzése
fel sem meriilhetett. Annak pedig, hogy a kdrosodds, illetdleg annak
gvantuja a terhesség melyik iddszakdban vdlik felismerhetdvé, azért
van jelentdsége, mert a magzati élet védelmérdl szolo 1992. évi
LXXIX. térvény (Mvtv.) 5. $-dnak (1) bekezdése értelmében a
terhesség csak veszélyeztetettség, illetdleg az allapotos né sulyos
vdlsdghelyzete esetén, a térvényben meghatdrozott feltételekkel
szakithatd meg. Az adott esetben nem volt olyan ok, amely a tdorvény
6. S-a (1) bekezdésében felsoroltaknak [a)-d) pont] megfelelt, nem
volt felismerhetd, hogy a magzat orvosilag valdszintlisithetden



sulyos fogyatékossdgban vagy egyéb karosoddsban szenvedne. Miutdn a
D-W szindroma legkorabban a terhesség 18. hetében elvégzett
ultrahang vizsgdlattal valhat felismerhetdvé, ezért azt kellett
vizsgdlni, hogy a Mvtv. 6. $-dnak (2)-(4)  bekezdésében irt
feltételek fenndllnak-e, azaz van-e olyan ok, amely a terhesség 18.
hetéig, 20. hetéig, illetdleg a terhesség iddtartamatol filiggetleniil
a terhesség megszakitdsdra lehetdséget ad. Ilyen ok fennalldsa
azonban nem dllapithaté meg, figyelemmel arra, hogy a D-W
szindrdéma, illetdleg ez az agyl elvaltozdas dénmagdban nem jelenti a
terhesség megszakitdsdnak abszolut indikdcidéjat. Ebbdl kévetkezden
nincs jogli jelentdsége a feliilvizsgalati kérelemben az ultrahang
vizsgdlati leletek tekintetében kifejtetteknek, tekintettel arra,
hogy ezek csak a terhesség 18. hetétdl lennének értékelhetdek,
amikor azonban a terhesség megszakitasra a kifejtett okok miatt mar
nincs lehetdség, az pedig nem volt vitds a perben, hogy az alperes
a terhes-gondozds sordn a sziikséges ultrahang vizsgdlatokat
elvégezte. A felperes a feliilvizsgdlati kérelmében tévesen tartja a
szakvéleményt aggdlyosnak, az olyan szakkonzultdnsok bevondsaval
késziilt, akik a vitatott orvosszakmai kérdések megvalaszoldsdhoz
sziikséges ismeretekkel rendelkeznek. A birdsdag a jogerds itéletben
megalapozottan jutott arra a kdévetkeztetésre, hogy az alperes nem
hibdztathato az agyi elvdltozds olyan iddében vald felismerésének
elmaradasdért, amikor a terhesség megszakitds elvégezhetd lehetett
volna,; az alperes a terhes-gondozds sordn szilikséges minden
vizsgdlatot elvégzett, a CMV szilrés nem kételezd, tovabbi célzott
vizsgdlat elvégzését pedig semmi nem indokolta.

Mindezekre tekintettel a jogerds itélet a feliilvizsgadlati
kérelemben megjeldlt okok miatt nem jogszabalysértd, ezért azt a
Legfelsébb Birdésdg a Pp. 275. $§S-dnak (3)  |bekezdése alapjan
hatdalydban fenntartotta.

A felperes személyes kOltségmentessége folytan le nem rott
feltilvizsgdlati illetéket a 6/1986. (VI.26.) IM rendelet 13. §-4nak
(1) bekezdése és 14. $-a alapjan az allam viseli.

Budapest, 2008. marcius 5.

Dr. Havasi Péter s.k. a tandcs elnbke, Dr. Udvary Katalin s.k.
eldadoé bird, Dr. Besenyeiné dr. Varga Katalin s.k. bird



