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A MAGYAR KOZTARSASAG NEVEBEN!

A Févarosi télétabla a Budapesti 384. szamu Ugyvédi Iroda tagjaként eljaré dr.
Simon Tamas Ugyvéd altal képviselt felperes neve (felperes cime) felperesnek - a
Dr. Szenteleki Judit Ugyvédi Iroda tagjaként eljard dr. Szenteleki Judit tigyvéd altal
képviselt alperes neve (alperes cime) alperes ellen kartérités irant inditott perében a
Fovarosi Birésag 2007. junius 21. napjan kelt 6.P.20.067/2004/54. szamu itélete
ellen a felperes részér6l 58. sorszam alatt elbterjesztett fellebbezés folytan
meghozta a kdvetkez6

itéletet:

A Févarosi [télétabla az elséfoku birosag itéletét részben megvaltoztatja: a felperes
kereseti illeték megfizetésére kotelezését melldzi, és megallapitja, hogy a 312.000
(Haromszaztizenkettbezer) forint kereseti illetéket az allam viseli.

Az els6foku birdsag itéletét egyebekben helybenhagyija.

Kotelezi a felperest, hogy fizessen meg az alperesnek - 15 nap alatt - 100.000
(Egyszazezer) forint fellebbezési eljarasi kdltséget.

A 24.000 (Huszonnégyezer) forint szakértdi dijat, valamint a le nem rott 156.000
(Egyszazoétvenhatezer) forint fellebbezési eljarasi illetéket az allam viseli.

Ez ellen az itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolas

Az urolégus szakorvosi képesitésiu alperes 1999. januar 12-én és februar 2-an, a
velesziletett hugycsészikilet miatt korabban mi(itétt, akkor negyvenéves
felperesen katéteres hugycsétagitast végzett. Az alperes altal felvett 1999. januar
12-i kezelési lap szerint a 18 Ch-s Tiemann ,kp." akadt, a genny, a fehérje és a vér
negativ volt; a tagitas utan atmosas tortént. 1999. februar 2-an az alperes rogzitette



a vizeletben lévé ++ gennyet, a fehérje-vizsgalat negativ eredményét, azt a
kordlményt, hogy a 18 Ch-s katéter ,mérs. szorult" és a tagitast kdvetd atmosas
megtdrténtét. Mindkét dokumentacié feltlintette a rendelt antibiotikumokat és azok
adagolasat. Az orvosi adatok szerint a felperes a masodik alperesi kezelést kdvetd
harmadik napon felkereste a haziorvosat, aki felsd léguti hurut miatti kezelését
dokumentalta. A felperes 1999. februar 17-én kerult a ... Egyetem urologiai
ambulancidjara a bal here és mellékhere ,6sszekapaszkodasa, tomottsége" miatt.
Ez alkalommal a jobb oldalon ép viszonyokat rogzitettek; majd 1999. marcius 22-én
gyakorlatilag gyégyultnak nyilvanitottdk. 1999 nyaran a spermiumok teljes hianyat
allapitottak meg, 1999. oktober 14-e és 22-e kozott a ... Klinikgjan végzett
herebiopszia vizsgalat mar zavartalan onddsejtképz6dést mutatott ki. 2000. marcius
8-a és 17-e kOzott a felperes mellékherevezeték elzarodasanak korrekcios mutétjét
nem tudtak elvégezni a kiterjedt hegesedések miatt. 2001-ben majd 2002-ben is
vizsgaltak és operaltak a felperest, ekkor - megtartott spermatogenesis mellett - a
rete-testis magassagaban mutattak ki hegesedést.

A felperes - arra hivatkozassal, hogy a masodik alperesi beavatkozast kdvetben
baloldali mellékhere gyulladasa keletkezett, amelynek kdvetkeztében 1999. junius
15-én és 1999. julius 27-én azoospermiat (a spermiumok teljes hianyat)
diagnosztizaltak - keresetében az alperest 5.000.000 forint nem vagyoni és 200.000
forint vagyoni karanak megfizetésére kérte kotelezni. Ervelése szerint az ...
Kdzpontjdban 1997. majus 12-én elvégzett vizsgalat koros eltérést még nem
mutatott ki, azonban 1999. februar 17-én észlelték a bal here és mellékhere
,0sszekapaszkodasa'-t, tomottségét. Sérelmezte, hogy az alperes - jéllehet az
egészseégugyrél szo6lé 1997. évi CLIV. térvény (Eltv.) 15. § (5) bekezdésében irt
ugynevezett invaziv beavatkozast végzett - a sz6védmeény lehetbéségérdl nem
tajékoztatta, ezért mint megbizas nélkuli tgyvivoként eljaré személy minden
bekdvetkezett karaért teljes kartéritési felelosséggel tartozik. Szakmai érveit a ... Kft.
(dr. ...) szakvéleményével tamasztotta ala, amely a katéteres tagitas ismert
szovédmeényei kozé tartozonak tekintette a hugycsé nyalkahartyajanak sérilését,
esetleg - vérzés nélkll is létrejovd - fert6zését, amely mellékherék gyulladasat
el6idézve kiindulopontja lehet az ondovezeték elzarodasanak.

Az alperes a kereset elutasitasat inditvanyozta, mert megitélése szerint mindenben
a szakma szabalyainak megfelelSen jart el. Allitotta, hogy - bar az elsé beavatkozas
alkalmaval hasznalt katéter méretét a dokumentaciéban pontosan nem rogzitette -,
mindkét esetben 18 Ch-s katétert hasznalt, tovabba a tagitas utan borvizes és
Neomycin-es atmosast végzett; valamint - megel6zési céllal - az elsé esetben
Doxycyclin, a masodikban Eryc tabletta szedését irta el6. Védekezésében kiemelte:
a felperesnek velesziiletett elvaltozasa és korabbi kezelései folytan volt ismerete a
hugycsétagitas Iényegérél, de ettdl flggetlentl, az altalanos gyakorlatnak
megfeleléen, szdban részletesen tajékoztatta a felperest a beavatkozas
szikségességerdl, menetérdl, az esetlegesen el6forduld huagyuti gyulladasok
lehetséges kivédésérdl, és az altala felirt antibiotikumok beszedésének szabalyairdl.
A felperes kezelésben valo aktiv részvétele, beleegyezését mutatta.



Az elsofoku birosag itéletével a keresetet elutasitotta, a felperest 360.000 forint
ugyvédi koéltség és 101.205 forint szakért6i dij, tovabba 312.000 forint le nem rott
kereseti illeték megfizetésére kotelezte. Az |Ol-nak a ,felszallo" és a ,leszallo"
fertbzés esélyeit elemz6 szakvéleményének Iényegét abban foglalta 6ssze, hogy a
késbbbi évek m(itéti észleletei altal igazolt ,magas" elzarédas, valamint a masodik
alperesi beavatkozas és a mellékhere igazolt gyulladasa kézoétt eltelt viszonylag
hosszabb id6 miatt az adott esetben nem képzelhetd el a felszalld mechanizmus. A
Szegedi Tudomanyegyetem lgazsagugyi Orvostani Intézetének véleménye szerint a
leszalld fertbzés valdszinlsége csekély, allaspontja szerint az alperesnek a
beavatkozasok el6tt el kellett volna végeznie a szlikilet helyének, méretének,
meértékének és a vizeletaramlas korlatozottsaganak meghatarozasara alkalmas
diagnosztikai vizsgalatokat. Az ellentmondasok feloldasara kirendelt ETT ISZT
szakvéleménye szerint - bar az alperes nem szegett szakmai szabalyt, és helyes
volt az atmosas, tovabba az antibiotikumos kezelés - a legnagyobb gondossag
kovetelményének az felelt volna meg, ha az alperes a masodik beavatkozas el6tt
vart volna a tagitassal, ezalatt antibiotikumot alkalmazott volna, ami viszont névelte
volna a visszaszl(ikillés kockazatat. A testllet hatarozott szakmai véleménye szerint
azoospermiat csak kétoldali mellékhere-gyulladas idézhet el6. A baloldali
mellékhere-gyulladas idépontja nem allapithatd meg, de az 1999. februar 2-at
kovetben legalabb egy-két héttel jelentkezett. Szakmai allaspontja szerint a felperes
jelenlegi allapotat legnagyobb valoszinlséggel a fejlédési rendellenességek és a
gyulladasok egylttesen idézték eld. Az ETT ISZT kiegészitd szakvéleménye szerint
1999 februarjaban csak a baloldali mellékhere-gyulladasnak voltak klinikai tiinetei, a
jobboldali gyulladas Kklinikai tlneteire vonatkozdé dokumentumok csak 2001
augusztusaban lelhetbék fel. Az ETT ISZT kizarta azt a felperesi szakmai
feltételezést, miszerint a haziorvosnal jelentkez6 laz és egyéb tinetek a
katéterezéssel flggtek volna Ossze, mert akkor a felperesnek herefajdalma,
duzzanata nem volt. A felperes &ltal hivatkozott késdbbi keletl orvosi iratok (48.
sorszamu beadvany 1-5. sorszamu mellékletei) nem a mellékherék gyulladasat,
hanem a felperes t6bbsz6rds urogenitalis fejlédési rendellenességeit igazoljak. Az
els6foku birésag megallapitotta, hogy elmaradt a katéterezések - mint invaziv
beavatkozasok - elvégzéséhez a térvényben megkdvetelt irasbeli tajékoztatas és
beleegyezd nyilatkozat alairasa. Dokumentacios hianyossagnak tekintette azt is,
hogy az alperes az elsé alkalommal nem tiintette fel a katéter méretét, tovabba az
iratokbol nem allapithatd meg: megtortént-e a katéterezést megel6z6 megfeleld
kivizsgalas. Mulasztasként értékelte, hogy a masodik beavatkozas gennyes vizelet
mellett tortént, mert a genny jelenléte indokolta volna az el6zetes antibiotikus
kezelést és csak annak eredményessége utan lehetett volna elvégezni a
hugycsoétagitast. Kiemelt jelentéséget tulajdonitott annak, hogy a felperesnél a
perbeli idében kétoldali gyulladasra utalé adat nem volt, és a szakértdi
véleményekbdl levonhatd kdvetkeztetés szerint az egyoldali mellékhere gyulladas
nem vezet azoospermiahoz. Emiatt ugy foglalt allast, hogy a részletezett
mulasztdasok és a felperes kialakult egészségi allapota k&zétt nincs okozati
Osszefliggeés.



Az els6foku birosag itélete ellen a felperes fellebbezett: kérte annak
megvaltoztatasat, és az alperesnek 2.500.000 forint nem vagyoni, valamint -
altalanos kartérités cimén - 100.000 forint vagyoni kartérités megfizetésére
kotelezéseét, illetve - sziikség esetén - kdzbensé itélet meghozatalat. Arra az esetre,
ha nem lenne megallapithat6 a kialakult allapotot el6idéz6 fejlédési rendellenesség
és a gyulladasok okozta karosodas aranya, 50 %-os ,karmegosztasra" tett
inditvanyt. Kérte a koltségek és az illeték viselésére kotelezésének mell6zését is. Az
ETT ISZT kiegészitd szakvéleményébdl a kezelés el6tti, a szévédményekre
vonatkozé tajékoztatas és - az elsdé alkalommal végzett beavatkozasnal - a
dokumentacio részleges hianyat emelte ki. Hangsulyozta: a masodik alkalommal a
tagitas gennyes vizelet mellett tortént, amelynek el6zetes kezelése elmaradt. Az
alperes tehat a felperes kezelésekor nem tanusitotta az elvarhaté legnagyobb
gondossagot, é€s - bar nem lehet egyértelm( valaszt adni arra, vajon felszallé vagy
leszall6 folyamat volt a kialakult allapot okozéja - az els6foku birdsag altal
alaptalanul mell6z6tt Szegedi Tudomanyegyetem [0l szakvélemény szerint
kétségtelenll fennall az okozati dsszefliggés az itéletben is megallapitott felréhatd
mulasztdsok és a felszallo fert6zés kovetkeztében kialakult gyulladas kozott.
Ismételten hangsulyozta: korabban a felperes fejléddési rendellenességei nem
okoztak terméketlenséget. A kialakult allapotot a gyulladas idézte el6, és ha a
gyulladas 6nalléan is okozdja lehet az allapotnak, akkor a mulasztasokat - az
alperes felrohaté magatartasai folytan - az alperes terhére kell értékelni. A fejlodési
rendellenesség oki szerepét illetben a bizonyitas az alperest terhelte. Valtozatlanul
hangsulyozta, hogy a 2007. februar 15-én kelt beadvanyanak mellékletei (48/F/1.,
48/F/2. sorszamu iratok) alatdmasztjak, hogy 1999-ben volt kétoldali mellékhere
gyulladasa. llyen kértilmények mellett sulytalan az ESZT ISZT azon megallapitasa,
hogy az egyoldali gyulladds nem okoz azoospermiat. A 2007. junius 12-i
beadvanyabdl azt a gondolatot ismételte meg, hogy ha a jobboldali karosodas
korabban is allt be, de érdemi valtozast a termékenységben nem okozott, az
azoospermia kialakulasdhoz vezet6 baloldali mellékhere gyulladas feltétlendl az
alperes felrohatd magatartasara vezethetd vissza. Az els6foku birosag altal
megallapitott mulasztasok tekintetében a rész-jogerd beadlltdnak megallapitasat
kérte.

Az alperes fellebbezési ellenkérelmében elsédlegesen - a fellebbezés
elkésettségére hivatkozva - a fellebbezés elutasitasat inditvanyozta arra hivatkozva:
érthetetlen, hogy a peres feleknek egy idében, 2007. julius 19-én postazott els6foku
itélet felperesi tértivevénye a postara csak 2007. augusztus 27-én érkezett vissza.
Masodlagosan az elséfoku birdsag itéletének helybenhagyasat kérte az okozati
Osszefliggés hianyara hivatkozassal.

A Magyar Posta Postavezérigazgatésag Jogi Szolgaltatd Iroda Budapesti
Képviselete Tudakozvany csatolasaval megeré6sitette, hogy a kildemény
kézbesitésre 2007. augusztus 27-én kerllt. Ehhez képest a felperes fellebbezése
hataridében érkezett.

A felperes fellebbezése nem alapos.



A Févarosi télétabla a szakvélemények ellentmondasainak tovabbi feltarasa és
szakmai kérdések pontosabb megvilagitasa érdekében - a Pp. 183. § (3)
bekezdésében biztositott lehetéség alapjan - a fellebbezési targyalasra megidézte
az ETT ISZT szakreferensét, dr. ... egyetemi tanar urologus szakorvost. A Févarosi
itél6tabla a szakért6 nyilatkozata alapjan a tényallast a kdvetkezékkel egészitette ki.

A hugycsétagitast megel6z6 helyi fert6tlenités, majd a beavatkozast koveto
fert6tlenitd atmosas és antibiotikum adasa elfogadott eljaras volt. Az alperes 1999.
februar 2-an a vizeletben talalt ++ genny miatt varakozas mellett az el6zetes
antibiotikumos kezelés vagy a tagitas és az utdlagos kezelés kdzott valaszthatott. A
varakozas magaban hordozta a tovabbi hugycsészikulés lehetdségét. A szlikilés
egy-két hét alatt kdvetkezhet be, amelynek megoldasa a - 30%-ban sikertelen -
mutét. Az észlelt ++ genny nem utalt feltétlendl bakterialis fertézésre, mert a genny
a korabbi tagitast kdvetd reparacios folyamat velejardja. A tagitas okozta fert6zeés,
az ugynevezett katéterlaz mar 24 6ran belll jelentkezett volna. A felperes a
beavatkozast kdvetben harom nap mulva lazas allapotban kereste fel a haziorvosat,
a here fjjdalmassagara, bérpirjara, valamint megnagyobbodasara nem
panaszkodott, ezért akkor nem lehetett here-gyulladasa. A haziorvos altal a felsé
léguti megbetegedésre rendelt gyogyszerek legfeljebb a lazat csdkkenthetnék, de
heregyulladas okozta fajdalom ,elfedésre" nem lettek volna elégségesek. A felperes
altal hivatkozott, 48/F/1. sorszamu lelet gyulladasra, fejlédési rendellenességre és
cisztara utalhatott, mig a 48/F/3. sorszamu lelet cisztozus elvaltozast - ami
ugyszintén fejlédési rendellenesség - irt le. A 48/F/3. és 48/F/4. sorszamu ultrahang-
leletek here-gyulladast nem igazoltak. Vizelet-tenyésztésre a perbeli esetben nem
volt sziikség.

A kereset jogalapjanak vizsgalatakor azt kell figyelembe venni, hogy az
egészseégligyi ellatas soran a beteg és az orvos k6zdtt a megbizasi és a vallalkozasi
szerz6dés jellemzdbit magaban foglald polgari jogi jogviszony jon létre, amelynek
megszegése - hibas teljesitése - esetén az alkalmazand6 Kkartéritési
jogkovetkezmény feltételeit a Ptk. 318. § (1) bekezdése alapjan érvényesuld Pik.
339. § (1) bekezdése tartalmazza. A polgari jogi kartéritési felelésség altalanos
feltételei kozul - a Pp. 164. § (1) bekezdése szerint - a karosultnak kell bizonyitania,
hogy a karokozé jogellenes magatartasaval okozati 6sszefiggésben kara
keletkezett, ugyanakkor a karokozo kimentheti magat annak bizonyitasaval, hogy
ugy jart el, ahogy az az adott helyzetben altaldban elvarhat6é. Az adott helyzetben -
az orvostol - altalaban elvarhaté magatartas tartalmat az Eltv. karesemény idején
hatalyos 77. § (3) bekezdése szerinti gondossagi mérce - vagyis az ellatdsban
résztvevoktél elvarhaté legnagyobb gondossag, valamint a szakmai és etikai
szabalyok, illetve irdnyelvek betartasaval végzett ellatas - tolti ki.

A rendelkezésre allo bizonyitékokbdl kitinéen a felperesnél azoospermia 1997
majusa €s 1999 juniusa kdzo6tti idészakban alakult ki. Az orvosszakértdi vélemények
alapjan az is megallapithatd, miszerint az azoospermiat a felperes t6bbsz6ros
urogenitalis fejlédési rendellenességei és a gyulladasok egylttesen okoztak.



Helytallo az a felperesi érvelés, hogy amennyiben a gyulladas koroki szerepe,
valamint az alperes tevékenysége és a gyulladas ko6zétti okozati 6sszefliggés nem
zarhatd ki, a felperes bizonyitotta a jogellenes magatartas és az
egészségkarosodasa kdzotti ok-okozati kapcsolatot is.

Az alperesi dokumentaciobdl kétségtelenll megallapithatéan az alperes mindkét
tagitast megel6z6en végzett vizeletvizsgalatot a vizelet mennyisége, Urulésének
modja, a vizeletben 1évé genny, fehérje megallapitdsara. A beavatkozasokat
kovetbéen fertGtlenitd atmosast vegzett és antibiotikumot rendelt (ETT ISZT
szakvélemény - 45. sorszamu irat, 5. oldal ,orvosi adatok"). Az ETT ISZT
képviselbje a fellebbezési targyalason nyilatkozott a szakvéleményben mutatkozo
ellentmondasra, miszerint az atmosas és antibiotikumos kezelés ugyan megfelel6
eljaras volt, de a legnagyobb gondossagot jelent6 eljaras az antibiotikum masodik
beavatkozast megel6z6 alkalmazasa lett volna. A szakérté megyvilagitotta, hogy ez
az eljaras a tovabbsz(ikilés kockazataval jart volna, és a kockazat mértéke a
dontés idején nem volt meghatarozhato. Figyelembe véve azt a kértilmeényt is, hogy
a hugycs6 egy-két hét alatt olyan mértékben is besz(ikilhet, hogy operalni kell, és a
miitétek 30%-ban sikertelenek, a Févarosi itélétabla ugy értékelte, hogy az alperes
a két lehetdség kozil a megfelelébb megoldast valasztotta.

A meg nem cafolt szakértéi allasfoglalas szerint a tagitas okozta gyulladas 24 6ran
belll kialakul, és annak a beteg szamara lathatd és érezhets jelei vannak. Az adott
esetben ilyen jelek még a masodik beavatkozast kdvetd harmadik napon sem
voltak, mert kizart, hogy a felperes a haziorvost (az akut heregyulladassal jaro)
jelentés fajdalomrol ne tajékoztatta volna. A felperes maga sem allitotta, hogy akar
bérpirt, duzzanatot, fajdalmat észlelt, csak lazrél és altalanos levertségrél
panaszkodott.

Mindezeket a korulményeket értékelve, elfogadva a szakértbéi megallapitast, a
Févarosi [télétabla azt allapitotta meg: kizart, hogy a felperesnél kialakult
mellékheregyulladas az alperes altal végzett katéterezéssel 6sszefliggésben alakult
ki, kdvetkezésképp a felperes nem tudta alatdmasztani az alperesi magatartas és a
bekovetkezett kar k6zotti oksagi kapcsolatot.

A Févarosi itélétabla a Pp. 253. § (3) bekezdése értelmében az itéletet a
fellebbezés és a fellebbezési ellenkérelem keretei kdzo6tt vizsgalva megallapitotta:
az ETT ISZT véleményébdl kitlinben az urolégiai szakma még nem hatarozta meg
és irasban nem rdgzitette azokat a beavatkozasokat, diagnosztikai és kezelési
eljarasokat, amelyek a beteg szamara fokozott rizikoval jarnak, igy az alperes a
szakma széleskorien alkalmazott gyakorlata szerint jart el (51/1. szamu irat 7. oldal
harmadik bekezdés).

Az okozati dsszefliggés hianyaban nincs jelentésége annak a kdérilménynek, hogy
az els6 beavatkozasnal az alperes nem rogzitette a katéter méretét. Egyebekben az
alperesnek azt a nyilatkozatat, mely szerint mindkét tagitast 18 Ch-s puha eszkdzzel



végezte (12. sorszamu irat, alperesi 8. kérdés), az altala vezetett kezelési lapnak a
bejegyzése is alatamasztotta.

A Févarosi itélétabla a felperesnek az elséfoku eljarasban elterjesztett személyes
koltségmentesség megadasa iranti kérelmét elutasitd végzés elleni fellebbezését a
7.Pkf.26.209/2007/2. szamu veégzésével elbiralva, a felperesnek személyes
kOltségmentességet engedélyezett. Emiatt az els6foku birésagnak az
illetékfeljegyzési jog folytan le nem rott illetékre vonatkozoé rendelkezéseét
megvaltoztatva, a felperest mentesiteni kellett a kereseti illeték megfizetésének
kotelezettsége alol azzal, hogy azt az allam viseli [Pp. 78. § (1) bekezdés, 6/1986.
(V1. 26.) IM rendelet 13. § (1) bekezdés, 14. §].

Az alperes altal elblegezett szakeértéi dij, valamint Ggyvédi koltség medfizetési
kotelezettségét a Pp. 86. § (3) bekezdése értelmében a koéltségmentesség
engedélyezése nem érinti.

A Févérosi itélétabla az elé6zéekben kifejtettekre figyelemmel az elséfoku birdsag
itéletét - a Pp. 253. § (2) bekezdése alapjan - a kereseti illeték viselése tekintetében
valtoztatta meg, egyebekben - az indokolas részbeni mddositasaval -
helybenhagyta.

A fellebbezés nem vezetett eredményre, ezért a felperes koteles fellebbezési
eljarasi koltség medfizetésére is [Pp. 239. §, Pp. 78. § (1) bekezdés, 79. § (1)
bekezdés]. Az ligyvédi munkadijat a Févarosi itélétabla a 32/2003. (VIII. 22.) IM
rendelet 3. § (2) bekezdés a) pontja és (5) bekezdése szerint allapitotta meg, a 4/A.
§ értelmében afa-val névelt 6sszegben.

A koltségmentes felperes helyett elblegezett szakértdi dijat, valamint a keresethez

képest leszdllitott fellebbezési értékhez igazodd fellebbezési eljarasi illetéket az
allam viseli [6/1986. (VI. 26.) IM rendelet 13. §(1) bekezdés, 14. §].
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