SZEGEDI iTELOTABLA
Pf.1.20.283/2019/6. szim

A Szegedi [tél6tébla a dr. Forizs Zsoltiigyvéd altal képviselt felperes neve (cime) szam alatti lakos
felperesnek - a dr. Varga Istvaniigyvéd altal képviselt alperes neve (cime) szam alatti sz€khelytli
alperes ellen személyiségvédelmi igény érvényesitése irant inditott perében - amelybe az alperes
pernyertességének elomozditasa érdekében a dr. Jakab Tamasiligyvéd altal képviselt alperesi
beavatkozé neve (cime) beavatkozott - a Gyulai Torvényszék 2019. majus 2. napjan kelt
10.P.20.379/2017/63. sorszamu kozbenso itélete ellen az alperes altal 65. sorszam alatt elGterjesztett
fellebbezés alapjan lefolytatott méasodfoku eljarasban meghozta a kovetkezd

KOZBENSO ITELETET:

Az elséfoku birosag kozbenso itéletét helybenhagyja.

Kotelezi az alperest, hogy 15 nap alatt fizessen meg a felperesnek 25 400 (huszonotezer-négyszaz)
forint masodfoku eljarasi koltséget.

A feljegyzett 48 000 (negyvennyolcezer) forint fellebbezési eljarasi illeték az allam terhén marad.

A kozbensd itélet ellen fellebbezésnek helye nincs.

INDOKOLAS

A felperes kordbban folyamatos pszichiatriai kezelésben részesiilt, 2015-ben tobbszor vizsgaltak
szédiilékenység miatt. A szédiilések szama ¢€s intenzitasa 2016 februdrjaban ugyan csokkent, de nem
szlint meg. Tobbszor volt vérvételen, ezek eseményteleniil zajlottak. Haziorvosi beutaloval 2016.
augusztus 4-én felkereste az alperesi intézet kozponti laboratoriumat vérvétel céljabol. A
betegvardban kihelyezett tajékoztatd - egyebek mellett - az alabbiakat is tartalmazta: ,,Ha tudjuk
magunkrol, hogy rosszul szoktunk lenni vérvétel kozben, feltétleniil jelezziik és ilyen esetben
kérjiik, kérhetjiik, hogy lefekhessilink az eljaras kozben (...) A vérvétel egyesekben mulo rosszullétet
(sapadtsagot, gyengeséget, ajulast) okozhat. Erre hajlamosithat idegesség, kialvatlansag ¢és az, ha
valaki szomjasan jon vérvételre. Az allapot atmeneti: fektetésre, egy pohar vizre negyedoran beliil
elmulik. Erre a célra kiilon agy all rendelkezésre. Fontos, hogy ha valaki rosszul érzi magat,
idejében szoljon.” Mindezek mellett a tajékoztatd részletesen leirta a vérvételi eljaras menetét, az
eljaras egészségiigyi sziikségességét, jelentéségét, a vérvételt megel6zé €s a beavatkozas alatt a
betegnek javasolt teenddket.



A felperes a beavatkozast megel6zéen nem jelezte, hogy a vérvétel soran hajlamos lenne
rosszullétre, ezért az alperes vérvételt végzd dolgozdja az intézményben az ilyen tipusu
beavatkozasokhoz szokéasosan hasznalt karfa nélkiili székre iiltette. A felperes az utolsd csé vér
levétele kozben elajult, a szEékbdl eldre délve arccal nekiiitddott a padlonak, emiatt ajakrepedést,
fog- és fogmedernyulvany-torést, valamint lagyszovet-zuzodast szenvedett. A sériilt metsz6fogait
utobb el kellett tavolitani.

A felperes keresetében annak megallapitasat kérte, hogy az alperes megsértette a testi épséghez,
egészséges f1iz0d6 személyiségi jogat, ezért 1 700 000 forint kartérités, valamint 7 000 000 forint
Osszegl sérelemdij és ezek kamata megfizetésére kérte 6t kotelezni a Polgéari Torvénykonyvrol
szolo 2013. évi V. torvény (Ptk.) 2:43. § a) pontjara, a 2:52. §-éra, a 6:519. §-dra, a 6:522. §-éra,
valamint az egészségligyrdl szolo 1997. évi CLIV. torvény (Eitv.) 77. § (3) bekezdésére
hivatkozéssal. A keresetének jogalapja korében eldadott érvelése szerint az alperes a vérvétel soran
nem az Eiitv. 77. § (3) bekezdésében eldirtak szerint, azaz nem az ellatasban részvevoktdl elvarhato
gondossaggal, valamint a szakmai szabalyok ¢€s irdnyelvek betartasaval jart el. Azaltal ugyanis, hogy
a vérvételt egy karfa nélkiili szokvanyos széken végezte, megszegte az egészségiigyi szolgaltatdsok
nyujtasahoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrél szold 60/2003. (X. 20.) ESzCsM rendelet (a
tovabbiakban ESzCsM rendelet) azon eldirdsat, amely szerint a laboratériumban 50 mintavétel/nap
egy darab vérvételi széknek illetve egy donthetd vérvételi széknek/agynak rendelkezésre kell allnia.
Kiemelte, nem felelt meg az alperes eljarasa a Magyar Laboratoriumi Diagnosztikai Tarsasag
tajékoztatasa szerint a karesemény idOpontjdban hatalyos GP41-A6 szdmli nemzetkozi vérvételi
iranyelv 8.5.1. pontjanak sem, az ugyanis eldirja, a vérvételt egy arra alkalmas székben kell végezni,
azaz amelyik olyan karfakkal rendelkezik, amelyek segitséget nyujtanak a vérvétel soran, és
megakadalyozzak az esést, ha a beteg elveszti az eszméletét. Kifogasolta ezen tul az egyéniesitett
tajékoztatasi kotelezettség megsértését, mivel szoban nem kapott tajékoztatast a rosszullét esetleges
eléfordulasardl, az eszméletvesztésrél mint kdvetkezményrdl, igy nem donthetett arrdl, hogy fekvo
helyzetben kéri a vérvétel elvégzését. Allitotta, nem szegte meg az egyiittmiikodési kotelezettségét
azzal, hogy korabbi szédiilékenységérol nem szamolt be, hiszen az nem a vérvételi
beavatkozasokkal volt 6sszefiiggésben.

Az alperes érdemi ellenkérelme a kereset elutasitasara iranyult. Hangstlyozta, sem a vérvétel elott,
sem az utolsd csé vér levételéig semmi nem utalt arra, hogy a felperes allapotaban rosszabbodas
kovetkezett volna be, varatlanul, minden elézmény nélkiil tortént a kdresemény, amelynek soran a
vérvételez apolond a tiit kihtizta a vénabol, az eldreesést azonban megakadalyozni nem tudta.
Allitotta, a vérvételnek vannak ismert szovodményei, beleértve a beteg eszméletvesztését is, ami
elére nem lathato egyéni érzékenység alapjan altalanos allapottdl fiiggetlentil ritkan bekdvetkezhet,
a jelen esetben azonban nem mertlt fel adat sem az intézmény, sem a felperes részérdl az esetleges
eszméletvesztésre, ennek alapjan eldre nem volt feltételezhetd a bekovetkezd karesemény.
Hozzatette, a felperes elvarhatosaggal kapcsolatos allaspontjanak elfogadasa esetén a szovédmény
csak akkor lenne elhérithaté, ha minden betegtdl fektetett allapotban vennének vért. Ervelése szerint
a felperestdl elvarhato lett volna, hogy a vérvételt megelézden jelezze a rosszullétre vald
hajlamossagat, ebben az esetben ugyanis a vérvétel fekvd allapotban lehetett volna elvégezni.
Egyebekben hivatkozott az ESzCsM rendeletnek a laboratoriumi diagnosztika targyi feltételeirdl
sz6l6 2. szdmu mellékletére, utalva arra, donthetd szék és agy is rendelkezésre allt a vérvételi
helyiségben, igy a felperesnek lehetdsége lett volna azok igénybevételére. Kiemelte, a baleset nem
azért kovetkezett be, mert a felperes nem specidlis vérvételi székben iilt, hanem azért, mert eldre
doélve ajult el, ezt pedig sem a hattamla, sem a karfa nem akadalyozta volna meg.



Az alperesi beavatkozd - az alperes védekezésével mindenben egyetértve - ugyancsak a kereset
elutasitasat kérte. Véleménye szerint az alperes kartéritési felelosségének megéllapitasahoz
sziikséges feltételek koziil hianyzik az okozati 6sszefiiggés, az alperes ugyanis nem latta eldre €és az
eset Osszes koriilményei miatt nem is lathatta elére azt, hogy a kordbbi vérvétel alkalmaval
problémamentes, ilyen tipust kordbbi rosszullétet, érzékenységet nem is jelzd felperes a vérvétel
soran rosszul lesz és a sz¢&krdl leddl.

Az elséfoku birdsag kdzbenso itéletével megallapitotta, hogy az alperes felelossége teljes egészében
fennall mindazért a vagyoni karért és nem vagyoni hatranyért, amely a felperest az alperesi
egészségiigyi szolgaltatonal a 2016. augusztus 4-én tortént vérvételi beavatkozassal dsszefiiggésben
érte. Hatarozatanak indokolasaban - utalva az Eiitv. 77. § (3) bekezdésére, 244. § (1) bekezdésére,
valamint a Ptk. 2:52. § (1) és (2) bekezdéseire, a 2:53., 6:519. és 6:521. §-aira - ramutatott, a
felel0sségi mérce, az ellatdsban résztvevoktdl elvarhato koriiltekintés és gondossag tanusitasa
tulmutat a szakmai szabalyok betartasan. Annak megallapitasa, hogy az egészségiigyi intézmény az
ellatas soran minden tekintetben a szakmai szabalyok és az elvarhatd gondossag elvének
megfelelden jart-e el, a sziikséges és célszerli beavatkozdsok elvégzésére megfeleld kezelést
végzett-e, az ismert korelozmények, az észlelt egészségi allapot, a beavatkozas jellege alapjan
donthetd el, a szakmai protokoll hidnya Onmagaban mentesiilésre nem vezethet. A lefolytatott
bizonyitasi eljaras eredményeként beszerzett szakvélemény megallapitasait alapul véve
hangsulyozta, a rosszullétnek valtozo jelei lehetnek, sét eléfordulhat, hogy a beteg semmilyen
fizikalis jelét nem mutatja az el6forduld rosszullétének. Megitélése szerint azonban éppen az ajulas
hirtelen, esetlegesen elézmények nélkiili jellege és a zuhanasi folyamat megszakitasanak nehézségei
miatt sziikséges az elvarhatdo gondossagot a megel6zé intézkedések korében tanusitania az
egészségiigyi szolgaltatonak. A nemzetkozi vérvételi iranyelv, valamint az ESzCsM rendelet 2.
szamu melléklete alapjan azt a kovetkeztetést vonta le, azért van eldiras specialis vérvételi szék
hasznalatara - megkiilonboztetve az egyéb eszkozoktdl -, hogy azokat az intézmények hasznaljak,
ezért a vérvételi szék hasznalatanak elmulasztasaval az alperes a beavatkozas megszervezésekor
hianyossagokat idézett eld, és ezaltal megsértette a gondossagi kovetelményt. Ramutatott, akkor
mentesiilhetett volna az alperes a felelosség aldl, ha bizonyitja, hogy az alkalmazott széktdl
fiiggetlentil bekovetkezett volna a kar, vagyis az elvarhatd gondossag tanusitdsa ellenére sem lett
volna esély az egészségkarosodas elkeriilésére, ezt azonban az alperes nem bizonyitotta. A perben
beszerzett igazsagiigyi szakértdi véleményre utalva kifejtette, a vérvételi székben tortént vérvétel
esetén, ha a paciens hatrébb, dontott helyzetben iil, kisebb az esélye annak, hogy rosszullét esetén a
sz€kbdl kiesik, amit a nemzetkdzi vérvételi iranyelv is aldtdmaszt. Nem osztotta az alperes és a
beavatkozo eldrelathatésag hidnyaval kapcsolatos allaspontjat sem. Kifejtette, az elérelathatosagi
korlat nem az ajulas, hanem az adott karok tekintetében vizsgalando, s mivel maga az ajulas és
rosszullét, mint a vérvétel lehetséges szovodménye kéztudomasu, bekdvetkezhet akkor is, ha annak
korabban nem volt elézménye, tekintettel tovabba arra, hogy az 4julds miatt magatehetetlen test
zuhanasa eldidézheti sulyos fejsériilések bekovetkezését, az alperes megalapozottan nem
hivatkozhat arra, hogy a baleset bekdvetkezését nem lathatta elére. Az alperest terheld tajékoztatési
kotelezettség megszegését ugyanakkor nem talalta megéllapithatonak.

A kozbenso itélet ellen az alperes terjesztett eld fellebbezést, annak megvaltoztatasa ¢€s a kereset
elutasitasa érdekében. Allaspontja szerint a perbeli esetben a kartéritési feleldsség konjunktiv
feltételei kozil hianyzik az okozati Osszefliggés és a felrohatosadg. Az okozati Osszefliggés hianyat
illetéen hangsulyozta, egyrészt nem volt arra utald jel, hogy a felperes a vérvétel kozben rosszul
lesz, igy a karesemény bekovetkezését nem lathatta elore, masrészt a baleset karfas vérvételi szék
alkalmazasa esetén ugyangy bekovetkezett volna. Allitotta, a karesemény bekovetkezése nem
rohato a terhére, nem varhat6 el ugyanis, hogy minden betegtdl fekve vegyen vért, és az sem, hogy a



felperes altal megjeldl specialis hattdmlas, karfas széken végezze a vérvételt. Kiemelte, az ESzCsM
rendeletnek nincs kiilon eldirasa arra, miként nézzen ki a vérvételi sz€k, illetve hogy rendelkeznie
kell-e karfaval vagy nem. Eldadta, a nemzetkozi vérvételi irdnyelv nem kotelezd érvényi szakmai
kovetelmény, a perbeli esemény bekovetkezésekor a hazai szakma nem fogalmazott meg
iranyelveket a vérvételi eljaras e részére, igy az irdnyelv is csak egyfajta ajanlasként és nem
kotelez6 elemként szabja meg a karfas vérvételi szék alkalmazasat.

A beavatkoz6 - csatlakozva az alperes fellebbezéséhez - a kdzbensd itélet megvaltoztatasaval a
kereset elutasitasat kérte. Az elséfoku eljarasban kifejtett allaspontjat megismételve hangstlyozta,
az alperes nem lathatta eldre, és nem is kellett elore latnia a felperes rosszullétét, a kareseményt.

A felperes fellebbezési ellenkérelme az els6foku birdsag kdzbensd itéletének helyes indokai alapjan
torténd helybenhagyasara iranyult.

A fellebbezés alaptalan.

Az elséfoku birésag a tényallast helyesen allapitotta meg, az abbdl levont jogi kovetkeztetése €s
érdemi dontése is helytallo, ezért kdzbensd itéletét az itéldtabla a polgari perrendtartdsrol szold
1952. ¢évi III. torvény (Pp.) 253. § (2) bekezdése alapjan, annak helyes indokainal fogva
helybenhagyta.

A fellebbezés kapcsan az aldbbiakat emeli ki.

Ahogyan azt az elséfok birdsag is helytalldoan allapitotta meg, a felperes és az alperesi gyogyintézet
kozott atipikus - kezelési - szerzddés jott 1étre, amely alapjan az alperes vallalta a felperesnél
vérvétel elvégzését az Elitv. rendelkezéseinek, koztiik a 77. § (3) bekezdésének megfelelden. Ennek
alapjan az alperest az a kotelezettség terhelte, hogy a felperes egészségligyi ellatasa soran az
ellatasban résztvevoktodl elvarhatd gondossaggal, a szakmai és etikai szabalyok, illetve iranyelvek
betartasaval jarjon el. Helyesen mutatott ra az elsdfokt birosag arra is, az Eiitv. 244. § (2) bekezdése
az egészségligyi szolgaltatas keretében végzett ellatds soran okozott vagyoni és nem vagyoni
hatranyok miatt érvényesitett kartéritési és sérelemdij iranti igényekre - figyelemmel a Ptk. 2:52. §
(2) bekezdésében irt utald szabalyra is - a Ptk.-nak a szerzddésen kiviil okozott karért vald
felel0sségre vonatkozd szabalyait - tobblettényallasi elem hianyaban az altaldnos, felréhatosagi
alapu szabalyokat (6:519. §) - rendeli alkalmazni. Eszerint az egészségiigyi szolgaltatd
felelosségének konjunktiv feltételei: a jogellenesség, a kar (nem vagyoni hatrany), az okozati
Osszefiiggés és a felrohatdsag. Tekintettel ugyanakkor arra, hogy az Eiitv. 244. § (2) bekezdésében
irt utal6 szabaly nem valtoztat az egészségiigyi szolgaltato és a beteg kozotti jogviszony szerzodéses
jellegén, a jogellenességet a szerzOdésszegés ténye valodsitja meg, s miutdn a kezelési szerzddés
gondossagi kotelem, a szerzédés megszegése azt jelenti, az egészségligyi szolgaltatdo nem az
ellatdsdban résztvevoktol elvarhatdo gondossaggal, valamint a szakmai €s etikai szabalyok, illetve
iranyelvek betartasaval latta el a beteget, vagyis magatartasa felréhato volt. A szerzodésszegés €s a
felrohatosag atfedése folytan a felrohatdsag és egyben a szerzOdésszegés - a szakmai szabalyok
megszegésének - hidnyat a szakmailag ebben a helyzetben 1év0 egészségiigyi szolgaltatonak kell
bizonyitania.

Jelen esetben a feleldsség feltételei koziil a kar illetve nem vagyoni sérelem bekdvetkezése az
alperes altal sem vitatott tény. Az alperes fellebbezésében - az elséfoku eljarasban eldadott
védekezésével egyezden - az okozati Osszefiiggés és a felrohatdsag - s ezzel egyiitt értelemszeriien a



szerzOdésszegés (jogellenesség) - hidnyara hivatkozott, igy az itélotablanak az alperes
feleldsségének megitélésénél e feltételek fennallasarol kellett allast foglalnia.

Az Eiitv. egészségligyi szolgaltatotol altalaban elvarhaté magatartds kdvetelményét megfogalmazo
77. § (3) bekezdése szerint minden beteget - az ellatas igénybevételének jogcimére tekintet nélkiil -
az ellatasaban résztvevoktol elvarhatd gondossaggal, valamint a szakmai €s etikai szabalyok, illetve
iranyelvek betartasaval kell ellatni. Az elvarhaté gondossag - s egyben a szerzddésszeri teljesités -
mércéjét a birdi gyakorlat magasra helyezi, a lehetd legnagyobb mértékiihoz kozelité gondossagot
varja el az ellatd személyzet tevékenységének megitélésekor. Az egészségiligyi szolgaltatasok
teljesitése soran nemcsak az irott és iratlan szabalyok, szakmai irdnyelvek, protokoll keretei, hanem
ezen tulmutatéban az egészségligyi intézmények redlis lehetdségei szabjak meg az elvarhato
gondossag hatarait, amely hatarok a tudomany és a technika fejlédésével a tarsadalom elvarasaihoz
mérten folyamatosan valtoznak, novekednek. Lényeges, hogy az ,altalaban elvarhat6sag” nem
azonosithat6 az ,,altalaban szokéasos” mércével, hiszen ez utobbi nem koveti dinamikusan a betegek
igényeit, sziikségleteit, a lehetséges 1) ellatasi, gyogyitasi médokat. Mindaz altaldban elvarhat6 az
egészségiigyi szolgaltatotdl, amit redlisan meg tud tenni annak érdekében, hogy a beavatkozas soran
lehetdleg elkeriilje, megeldzze a még ritkan eléforduld balesetek, szovodmények, kockazatok,
hatranyos kovetkezmények bekovetkezését is. A vérvétel olyan invaziv eljards, ahol az
egészségligyl intézménynek szamolnia kell akar az eszméletvesztés eloforduldsaval is.
Kovetkezésképpen akkor jar el szerzddésszerlien €s egyben altaldban elvarhatoan, vagyis menti ki
magat a feleldsség aldl, ha a beavatkozast ugy végzi, hogy az eléforduld szovodmény, azaz az
eszméletvesztés bekovetkezése esetén azon til a beteg egyéb hatranyt ne szenvedjen. Erre az
alperesnek lehetOsége is lett volna, ha - kovetve a nemzetkozi irdnyelv ajanldsat - a vérvételt
specidlis, kifejezetten erre a célra gyartott szék hasznalataval végzi. Az egészségiigyi szolgaltatok -
egyébként koztudott - nehéz anyagi helyzete sem lehet indok az ilyen berendezés beszerzésének
mell6zésére. A felperes altal csatolt arajanlatokbol megéllapithatéan ugyanis egy vérvételi szék
koltsége 40-60 ezer Ft kozé tehetd, s miutan az alperesi intézet laboratoriumi részlegén egyidejiileg
harom betegnél végzik a vérvételt, a néhany darab specialis berendezés beszerzése nem jelenthet az
alperes anyagi lehetdségeit meghaladd koltséget. Mindezek alapjan megallapithatd, az alperes a
vérvétel soran nem az egészségligyi szolgaltatotdl elvarhatdo gondossaggal jart el, ezzel a kozte és a
felperes kozott létrejott kezelési szerzodést megszegve a szerzddés teljesitése soran jogellenes és
felrohaté magatartast tanusitott.

A szerz6désszegés ténye nem jelenti sziikségképpen azt is, hogy azzal okozati Gsszefiiggésben a
betegnek kara vagy nem vagyoni hatranya keletkezett. Az alperes az alkalmazottja altal végzett
vérvétel és a felperes altal ennek soran elszenvedett testi sériilés illetve az ebbdl adédé vagyoni és
nem vagyoni hatranyok kozotti okozati 6sszefiiggés hidnyat két koriilményre hivatkozassal allitotta:
érvelése szerint egyrészt azért nem allapithatd meg az okozati 6sszefiiggés, mert a baleset a vérvételi
sz¢€k alkalmazésa esetén sem lett volna elkeriilhetd, masrészt azért, mert alkalmazottja nem lathatta
elére, hogy a felperes a vérvétel soran rosszul lesz.

Az okozati Osszefiiggés, mint a deliktudlis kartéritési (sérelemdijért vald) felel0sség egyik
nélkiilozhetetlen feltétele fenndlldsdnak megallapitasa két 1épcsOben torténik. Elsdként a birdsagnak
a ténybeli okozatossag kérdésében kell allast foglalnia, azaz az altalanos élettapasztalat, vagy
szilkség esetén szakértéi bizonyitds alapjan azt kell eldontenie, a karosodashoz vezetd
okfolyamatban az alperes magatartdsa akar kozvetve, akar kozvetleniil szerepet jatszott-e. A
conditio sine qua non formula (nélkiilozhetetlen feltétel formulaja) alapjan oknak tekinthetd az
eredmény minden olyan elézménye, amely nélkiil az eredmény nem kovetkezett volna be ugy és
akkor, mint ahogyan és amikor bekoOvetkezett. Ha e formula alapjan az okozati Osszefiiggés
kizarhat6, a felelésség nem allapithat6 meg. A conditio sine qua non formula alkalmazasa



ugyanakkor az oksagi folyamatot a végtelenbe vezeti vissza, ezért az e formula alapjan megallapitott
okozati Osszefiiggés fenndlldsa esetén masodik 1épcsdben sziikség van a jogi okozatossag
megallapitdsara, az eredményt el6idéz0 okok egyfajta szlirésére, a relevans (adekvat) okok
kivalasztasara. Ezt a célt szolgadlja a Ptk. 6:521. §-dban szabélyozott eldrelathatosagi klauzula,
amely elvagja az okozati lancot az olyan karok tekintetében, amelyeket a karokoz6 nem latott elére
¢és nem is kellett eldre latnia. A feleldsség tehat azokra a kérokra terjed ki, amelyeket akar a konkrét
karokoz6 elore latott (tényleges eldrelathatosag), akar a karokozonak, illetve egy idealtipikus
személynek a karokozo helyzetében elére kellett volna latnia (elvarhato eldrelathatosag), aminek
bekovetkezésére szamithatott. Az eldrelathatosadg a kar tipusara és nagysagrendjére vonatkozik, a
szokatlan, rendkiviili fajtaji és mértékli karok, amelyekre a karokozé nem szamithatott, jogilag nem
relevansak, igy az okozati 0sszefliggés e kartételeknél hianyzik.

Az alperesnek az az allaspontja, hogy a baleset vérvételi szék alkalmazasa esetén is ugyanugy
bekovetkezett volna, a ténybeli okozatossag, mig a felperes rosszullétének eldre nem lathatésaga a
jogi okozatossag hianyat allitd érvelésnek feleltethetdé meg. Az okozati Osszefliggés azonban - az
alperes allaspontjatol eltérden - egyik szinten sem zarhatd ki. Kétségtelen, nem allithatd, hogy a
felperes biztosan nem sériil meg, ha hattamlaval és karfaval ellatott ,,vérvételi” széken torténik a
vérvétel. Ugyanakkor a fizikai torvényszertiségeket figyelembe véve a bizonyossaggal hataros a
valoszinlisége annak, ha a felperes vérvételi széken helyesen iilve - azaz karjait a karfakra helyezve
¢és hataval a kissé hatradontott hattamlanak tdmaszkodva - veszti el hirtelen az eszméletét, nem elore
zuhan ki a sz€kbol és esik ra arccal teljes sulyaval a kdépadlora, hanem a hatradolt testhelyzetét
megtartva vagy a széken marad, vagy lecsuszik rola, és ez esetben vagy egyaltalan nem szenved
sériilést, vagy joval enyhébbet ahhoz képest, mint amilyen ténylegesen érte. Ezt tdmasztja ald a
perben beszerzett szakértdi vélemény €s a nemzetkdzi vérvételi irdnyelv is, amely utdbbi éppen a
perbelihez hasonl6 balesetek elkeriilése érdekében tartja indokoltnak a vérvételi szék alkalmazasat.
Mindezek alapjan a vérvétel alperes altal meghatarozott koriilmények kozotti végzése €s a felperes
testi sériilése kozott a ténybeli okozatossag fennall.

Egyetért az itélotabla az els6fokt birésagnak azzal az allaspontjaval is, hogy az alperes nem
hivatkozhat megalapozottan a jogi okozatossag, azaz az elOreldthatdosdg hidnyara sem. Az alperes
maga is utalt rd, de a varoban kifiiggesztett, betegeknek sz6l6 tajékoztatd is részletesen taglalta,
hogy vérvétel soran eléfordulhat rosszullét, ajulés, szédiilés, ami komoly egészségkarosodassal is
jarhat. Ebbdl pedig okszerien az kovetkezik, az alperes mint hivatasos betegellato eldre latta (€s
latnia is kellett), vérvétel sordn a betegeknél bekdvetkezhet hirtelen eszméletvesztés, és miutan az
eszméletvesztés velejaroja a test tehetetlenné valasa, azzal is szdmolnia kellett, ha ez megtorténik,
az elérehajolt helyzetben {il6, sem a karjandl, sem a hatanidl meg nem tdmasztott beteg a székbdl
arccal eldre kizuhanhat, ra a kdlappal boritott padléra, s ennek soran sulyos sériilések érhetik. Az
elszenvedett baleset koriilményeit figyelembe véve a felperes sériilései sem jellegiiket, sem
sulyossagukat illetéen nem tekinthetOk szokatlannak, atipusosnak s az e sériilések kovetkeztében -
az altala eldadottak szerint - 6t ért vagyoni €s nem vagyoni hatranyok sem mindsitheték a baleset
elore nem lathato kdvetkezményeinek. Nincs tehat olyan koriilmény, amely a vérvétel és a felperest
a keresetében megjeldltek szerint ért vagyoni és nem vagyoni hatranyok kozotti ok- okozati
Osszefliggés lancolatat megszakitana.

Helyesen jutott tehat a els6fokt birosag arra a kovetkeztetésre, hogy jelen iligyben a deliktualis
felelosség valamennyi feltétele fennall, ezért az alperes koteles helytallni a felperest a vérvétel soran
elszenvedett sériilése folytan ért vagyoni és nem vagyoni hatranyokeért.



Az alperes fellebbezése nem vezetett eredményre, ezért a Pp. 78. § (1) bekezdése alapjan koteles a
felperes masodfoku eljarasban felmertilt, a jogi képviseletével Osszefiiggd koltségének viselésére,
amelynek mértékét az itélotabla a 32/2003. (VIIL. 22.) IM rendelet 3. § (3) bekezdése, valamint (5)
¢s (6) bekezdései alapjan a kifejtett munkaval aranyosan, mérlegeléssel allapitotta meg.

Az alperes illetékmentessége folytan [az illetékekrdl szolo 1990. évi XCIII. térvény 5. § (1)
bekezdés c) pont] a feljegyzett illeték a 6/1986. (V1. 26.) IM rendelet 14. §-a alapjan az allam terhén
marad.

Szeged, 2019. oktober 15.

Dr. Szeghd Katalin s.k. Dr. Banfalvi-Bottyan Csilla s.k. Dr. Balind Attila s.k.
a tanacs elnoke eldado bird tablabiro



