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A MAGYAR KOZTARSASAG NEVEBEN!

A Févarosi [télétabla a Budapesti 384. szamu Ugyvédi Iroda tagjaként eljaré dr.
Simon Tamas ugyved altal képviselt l.rendl felperes neve (l.rend( felperes cime) |.
rendd, Il.rend(i felperes neve (u.o.) Il. rendd és lll.rendl felperes neve (u.o.) Il
rendd felpereseknek - a korabban dr. Galli Istvan agyvéd, majd a Dr. Csiha Judit
és Tarsai Ugyvédi Iroda tagjaként eljaré dr. Csiha Judit ligyvéd altal képviselt
alperes neve (alperes cime) alperes ellen kartérités irant inditott perében - amely
perbe a dr. Maros Marta Ggyvéd altal képviselt beavatkoz6 neve (beavatkozé cime)
az alperes pernyertessége érdekében beavatkozott - a Fdvarosi Birosag 2009.
november 6. napjan kelt 33.P/P.111.20.593/2006/61. szamu itélete ellen az I-IIl. rend(
felperesek részérdl 62. sorszam alatt elbterjesztett fellebbezés folytan meghozta a
kovetkez6

kozbenso itéletet:

A Févarosi [télétabla az elséfoku birdsag itéletét megvaltoztatja, és megallapitja az
alperes kartérit felelésségét a lll. rendl felperes hypoxias eredet(i sérlilése miatt
az I-lll. rendl felpereseket ért karokért; az iratokat az eljaras folytatasa céljabol
megkuldi az elséfoku birosagnak.

Kotelezi az alperest, hogy - 15 napon belll - fizessen meg egyuttesen az I-ll. rend(
felpereseknek 10.000 (Tizezer) forint plusz afa Osszegli fellebbezési eljarasi
koltséget.

A le nem rétt 24.000 (Huszonnégyezer) forint fellebbezési eljarasi illetéket az allam
viseli.

Ez ellen a kézbensd itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolas

Az |. és Il. rendl felperesek gyermeke a lll. rendl felperes. Az I. rendl felperes
terhességét, az alperes gondozta, ennek soran a 2001. februar 6-an készilt
ultrahang lelet rogzitette, hogy a magzatviz mennyisége az atlagosnal kevesebb; a
kordbbi ultrahang vizsgalatok atlagos mennyiségl magzatvizet jeleztek. Az I. rend(i
felperest az alperes szllészeti-n6gyogyaszati osztalyara 2001. februar 13-an 8 6ra



57 perckor, terhessége 40. hetében rendszertelen fajasok miatt vették fel. Ezt
megel6zben éjjel 1 6ra 30 perc korul ment be az alpereshez, ahol CTG készitése
utan hazakuldték. Reggel 8 6ra 30 perc és 8 6ra 50 perc kozott készilt a masodik
CTG. A felvételekor rogzitésre kertlt, hogy éjjel 2 éra éta voltak rendszertelen, 10
perces fajasai. A szllészeti kérlap betétlapjan szerepelnek a 2001. februar 13-an 9
orakor, 11.30 orakor, 13 O6rakor, 15 o6rakor, 16 orakor és 18 Orakor elvégzett
vizsgalatok eredményei. A CTG regisztratumra a szilés folyaman kézzel irtak ra az
idépontokat, a kezdd idémegjeldlés 9 déra 00 perc, ettdl az idéponttdl szamitva a
CTG regisztratum 17 6ra 20 perckor ér véget (1 cm = 1 perc), az utolsé 3
idébmegjeldlés 17 ora 35 perc, 17 6ra 55 perc, majd ismét 17 ora 15 perc. A szllés
leirdsa szerint az él6, érett fiu magzat 2850 gramm sullyal, 50 cm hosszal, 36 cm-es
fejkerilettel, 550 grammos placenta sullyal és 70 cm hosszu koldokzsinorral hivelyi
szllés utjan 9/10 Apgar értékkel 2001. februar 13-an 18 6ra 35 perckor jott vilagra,
azonnal erételjesen felsirt, szabalyos szem- és koldok ellatasa megtortént.
Rdégzitésre kerilt tovabba, hogy az uterus jol kontrahalt, a vérzés mennyisége
normalis, oxytocin adasa utdn 18 6ra 40 perckor vilagra j6tt a spontan levalt lepény,
hianytalan burkaival. Az ujszuldtt kor- és 1azlapja szerint altalanos allapotat bismatur
tulhordas, szaraz killem, hamlé bér jellemezte, nala az &sreflexek kivalthatok
voltak. A lll. rendd felperesnél 2001. februar 16-an végzett ultrahang vizsgalat képe
részleges corpus callosum dysgenesya (c.c.d.) gyanujat vetette fel, a vélemény
rogzitette, hogy pontosabb diagnézis finomabb képalkotd technikaval allapithatd
meg. A 2001. marcius 21. és aprilis 27-én végzett ellenérzd ultrahang vizsgalatok a
[ll. rend( felperesnél oldalkamra asszimetriat allapitottak meg. A 2001. februar 28-
an kelt ambulans lap tanusaga szerint a lll. rendl felperesnél a perinatalis adatok
negativak, a koponya szlir6 jellegi ultrahang vizsgalatan mertilt fel a c.c.d. gyanuja,
neuroldgiai korjel nem észlelhetd. A lll. rend( felperes 2003. aprilis 30-an kelt MRI
vizsgalati lelete szerint a periventricularis fehérallomanyi eltérések Ilehetnek
perinatalis hypoxias karosodas kdvetkezményei, sulyos allapotot tlkrozve. Dr. ...
gyermekneorologus 2005. januar 25-én kelt véleménye szerint a Ill. rend( felperes
agyi laesioja az MRI lelet szerint bizonyitottnak latszik, valamint a klinikai tinetek, a
pszichomotoros lemaradas is emellett szélnak. Kérdésként fogalmazta meg, hogy
normalis Apgar értek mellett a 18 0Oras vajudas ,kedvezbétlen CTG értékei"
magyarazzak-e az elvaltozasokat, azaz a fehérallomanyi laesiot és a corpus
callosum hianyt.

Az I-ll. rend(i felperesek keresetlikben személyenként 2.000.000 forint, a Ill. rend
felperes 5.500.000 forint nem vagyoni kartérités és jarulékai megfizetésére kérték

kdtelezni az alperest. Vagyoni kartéritésként az I-lll. rendl felperesek tovabbi
1.000.000 forintot és jarulékait, az I-1l. rend(i felperesek 2006. marcius 1-t6l havi
100.000 forint jaradékot koveteltek az alperestél. Az I-lll. rend(i felperesek

allaspontja szerint a lll. rendi felperes sulyos és maradandd egészségkarosodasat
a rendelkezésre all6 iratok alapjan a legnagyobb val6szinliséggel oxigénhianyos
allapot kivaltotta agykarosodas okozta, amely miatt sérllt az egészségseghez, a
telies és egységes csaladi élethez f(iz6d6 személyiségi joguk. Allaspontjuk szerint
az alperes terhére kettés késedelem allapithatd meg. Egyrészt az alperes a tlunetek
felismerését kovetden a szllés indikacioval esett késedelembe, masrészt ezen belll



a retardalt magzat esetén célszerlibb csaszarmetszéssel torténd szilés
elvégzésével esett késedelembe. Hivatkozasuk szerint a lll. rendi felperes tinetei
azt igazoltdk, hogy a korabbi kronikus hypoxia mellett valamilyen akut
oxigénhianyos allapot is fellépett, ezért a korabbi csaszarmetszéssel a jelenlegi
egészségkarosodas biztosan elkerllhetd lett volna, de arra legaldbb nagyobb esély
lett volna. Az I-Il. rend( felperesek el6adasa szerint akkor kerlltek volna ddntési
helyzetbe, amennyiben az alperes tajékoztatja 6ket a magzati hypoxia tineteirél,
valamint az azokbdl levonhaté kovetkeztetésekrdl, és az I-Il. rend(i felperesekre
bizza annak elddntését, hogy vallaljak-e a korabbi szllés indikacié vagy a
csaszarmetszés kockazatat. Az I-1l. rend(i felperesek hivatkozasa szerint az alperes
altal a felvételkor nyujtott tajékoztatasnak ki kellett volna terjednie arra is, hogy a
csaszarmetszés miért és mikor indokolt. Kiemelték: a CTG lelet kezdetén kézirassal
rogzitették, hogy az az I. rendi felperes szilésérdl készilt, ezen tulmenden ezt
semmi sem igazolja, ezért a CTG lelet 6nmagaban kifogasolhatd, nem alkalmas
arra, hogy az alperes vélelmezett felrbhatosaga aldl kimentse magat. Az I-Il. rendi
felperesek hangsulyoztak, hogy a CTG regisztratumon hol beszlikiilt oszcillacié, hol
kifejezetten szaltatdrikus gorbe, illetbleg késbi deceleratio lathatd, és 17 6ra 15 perc
utan, a szulés utolsd 80 percérdl nincs CTG regisztratum, igy a szlilés legfontosabb
szakaszarol nincsen érdemi dokumentacio.

Az alperes érdemi ellenkérelmében a kereset elutasitasat kérte. Allitasa szerint az
alperes az I. rendi felperes terhesség alatti gondozasa, a szlilés lefolytatasa, az I.
és lll. rendl felperesek aktualis allapotanak megfeleléen, a szakma szabalyai
szerint, a legnagyobb gondossag szem el6tt tartasaval tortént. Eléadta, hogy az |I.
rend(i felperes terhessége zavartalanul zajlott, a terhesség harmadik trimeszterére
fokozatosan kialakulé mérsékelt magzati szomatikus retardacié kerdlt felismerésre,
amely az utolsé hetekben inkdbb javulni, mintsem romlani latszott. Hivatkozott arra
is, hogy az utolsé ultrahang vizsgalattal egyidejlleg elvégzett magzati és
koldokzsindr eredbre vonatkozd aramvizsgalat értékei nem tértek el a szokdsos
keringési értékektdl, a CTG-vel monitorizalt, szllésznd és szakorvos altal feligyelt
élettani szulés utan magzati hypoxiara utaloé jel nem volt észlelhetd, a magzatviz
nem volt meconiumos. Allaspontja szerint a CTG regisztratum teljességgel
élettaninak tekinthetd, hivatkozott tovabba a szakmai protokollra, amely szerint a
CTG a magzat szulés alatti ellenérzésének egyik legfontosabb sziré modszere,
azonban az oxigénhiany diagndzisara énmagaban nem elég hatékony. Allitasa
szerint csak a sziilést megel6z6 utolsd 50 percrél nem volt regisztracié. Ervelt azzal
is, hogy a lll. rend( felperes fejlédésének visszamaradasat a c.c.d. és a feltehetden
szamos, pontosan nem diagnosztizalhat6é tarsult agyi fejlédési rendellenességek
magyarazzak. Hangsulyozta, hogy sem a terhesség, sem a vajudas, sem a szulés
alatt és utan magzati vagy ujszuléttkori hypoxia nem volt észlelhet6, annak gyanuja
sem merdlt fel. A szlilés csaszarmetszés utjan térténd befejezésének semmilyen
javallata nem allt fenn, a c.c.d. a terhesség és a szillés soran nem okozott
tiineteket. Ervelése szerint a periventricularis fehérallomany eltérések valdban
nagymértékben hozzajarulhatnak  maradanddé  neurologiai karosodasok
kialakulasahoz, azonban az az allitas, amely a szlés korlli oxigénhianyos allapotot
jeldli meg a fehérallomany karosodasanak kizardlagos okaként, megdoélt, hiszen a



késd neuroldgiai karosodasok minddssze az esetek 10 %-ban vezethetdk vissza
szillés koruli oxigénhianyra, a fennmaradd 90 %-ért valtozatos antenatalis faktorok
felelések. Allaspontja szerint a lll. rendii felperesnél kialakult karosodas nem sziilés
korldli hypoxidra, hanem a c.c.d. tényére - mint fejlédési rendellenességre -
vezethetd vissza.

Az alperes pernyertessége érdekében beavatkozott biztositd a kereset elutasitasat
kérte, csatlakozott az alperes érveihez.

Az elsOfoku birosag itéletével az I-lll. rendl felperesek keresetét elutasitotta,
kotelezte az I-ll. rendl felpereseket, hogy 15 napon belill fizessenek meg az
alperesnek és az alperesi beavatkozonak személyenként 45.000 forint perkdltséget,
tovabba kotelezte a Ill. rendld felperest, hogy 15 napon belill fizessen meg az
alperesnek és az alperesi beavatkozénak 120.000 forint perkdltséget.
Rendelkezése szerint 570.000 forint eljarasi illetéket a magyar allam visel.

Az elsofoku birosdg a lefolytatott bizonyitdsi eljaras eredményeképpen
megallapitotta, hogy az I-1ll. rend( felperesek a maradando egészségkarosodas és
a hypoxia kozott nem bizonyitottak az okozati 6sszefiggést, a fehérallomany
sérllés kialakulasa kapcsan sem bizonyitottdk azt, hogy az kizardlag szuléskorli
hypoxiaval fligg 0ssze. Az els6foku birdsag allaspontja szerint annak vizsgalatat, az
alperes orvosai altal levezetett szlilés soran volt-e olyan mulasztas, ami a Ill. rendi
felperes egészségkarosodasahoz vezethetett, okafogyotta teszi, hogy az I-lll.

felperesek nem tudtdak bizonyitani: a Ill. rendd felperes maradandd
egészségkarosodasa kizardlag a hypoxiara visszavezethet6 fehérallomany sérlilés
okabol kdvetkezett be. Az els6foku birdsag kifejtette: az I-1ll. rend felperesek azon

tényeldadasukat sem bizonyitottak, hogy a fehérallomany sérilése perinatalis okbdl
kovetkezett be. Az elséfoku birdsag allaspontja szerint a tajékoztatas elmaradasa és
a bekoOvetkezett kar kozotti okozati Osszefiiggés sem allithatd fel, mivel a
csaszarmetszés alkalmazasa mellett is fenndllt a Ill. rendl felperes fejl6dési
rendellenessége, amely a huvelyi uton tortént szlilés levezetésével nem hozhato
Osszefliggésbe. Az els6foku birésag érvelése szerint az |. rendd felperes
gyogykezelésének folyamataban a mulasztas szakmai szempontbdol megallapithatd,
ugyanis a szulés utolsé 80 percérdl hianyzik a CTG regisztratum, azonban ennek
ténye nem valtoztat azon, hogy az I-lll. rend( felperesek nem tudtak egyértelmien
igazolni, hogy a lll. rendl felperes maradandd egészségkarosodasa az alperes
tevékenységére visszavezethetd hypoxias allapottal egyértelm( ok-okozati
Osszefliggésben lenne.

Az elséfoku birdsag itélete ellen az I-lll. rend(i felperesek nyujtottak be fellebbezést,
annak keresetiik szerinti megvaltoztatasat kérve. Allaspontjuk szerint az alperesnek
kell igazolnia, hogy amennyiben az elvarhaté gondossaggal jar el, akkor sem lett
volna esélye a lll. rendl felperesnek, hogy a kialakult egészségkarosodast elkertilje,
azaz kizart, hogy a Ill. rend(i felperes egészségkarosodasanak Iétrejotte
Osszefliggésben lenne a szilés soran torténtekkel. Hangsulyoztak, hogy az alperes
ezt nem tudta igazolni, mert a szilés utolsd 80 percérél hianyzik a folyamatos CTG



dokumentacid, igy az alperes felrbhatd magatartasaval elzarta magat annak
igazolasatdl, hogy az elvarhaté gondossaggal jart el, illetbleg attdl is, hogy igazolja:
a lll. rendu felperesnek nem volt hypoxias karosodasa. Kiemelték, hogy a megfeleld
szakképzettséggel biré gyermekneurolégus véleménye szerint a lll. rend( felperes
jelenlegi egészségi allapotat sziiléskori oxigénhiany is okozhatta. Erveltek azzal is,
hogy a fehérallomany karosodasnak kizardlag szuléskori hypoxia lehetett az oka,
ugyanis antenatalis okok vagy nem allnak fenn, vagy azok nem igazoltak az alperes
részerdl. Hivatkozasuk szerint ezen allitasukat tamasztja ala a 2003. aprilis 28-an
készllt MRI felvétel is. Nem tartottak elfogadhaténak a szililész szakértdé azon
kijelentését, hogy a lll. rendi felperes jelenlegi karosodasat a c.c.d. okozza, hiszen
ebben a kérdésben a gyermekneorolégus a kompetens szakértd. Az I-lll. rendi
felperesek érvelése szerint a szulész szakérté alaptalanul vont le a késdbbi Apgar
ertekekbdl olyan kdvetkeztetést, hogy valdszinileg nem allt fenn hypoxia a szllés
utols6 80 percében sem, mert az Apgar lelet nem Kkitéltétt. Hangsulyoztak, az
els6foku birésag tévesen vonta le azt a kdvetkeztetést, hogy perinatalis hypoxia
nélkul is bekdvetkezett volna a fehérallomany kdrosodas. Azzal érveltek: az okozati
Osszefliggés hianyardl a hypoxias allapot kivaltotta fehérallomany karosodas
vonatkozasaban nem lehet beszélni, igy nem all fenn kizar6 ok, amely miatt
tajékoztatasi hianyossag az alperes terhére ne lenne megallapithato.

Az alperes és az alperesi beavatkozé érdemi ellenkérelme az els6foku birdsag
itéletének a helyes indokai alapjan torténé helybenhagyasara, és az I-lll. rend(
felperesek perkoltségekben valé marasztalasara iranyult, arra hivatkozassal, hogy
az alperesi magatartas és az ujszllott karosodasa kozott nem allt fenn okozati
Osszefliggés.

Az I-ll. rend( felperesek fellebbezése megalapozott.

Az elséfoku birosag a tényallast az gy elddontéséhez sziikséges mértékben feltarta,
azt helyesen allapitotta meg, és helyesen hivta fel a per eldontésehez sziikseges
jogszabalyokat is, azonban kovetkeztetéseivel a Fovarosi [tél6tabla nem értett
egyet.

A jogvitat arra figyelemmel kellett elbiralni, hogy az I. rend( felperes és az alperesi
intézmény kozott - tarsadalombiztositasi elemekkel is atszétt -, a megbizasi és a
vallalkozasi szerz6dés jellemzbit magaban foglald polgari jogi jogviszony jott létre,
amelynek megszegése - hibas teljesitése - esetén az alkalmazand6 kartéritési
jogkovetkezmény feltételeit a Ptk. 318. § (1) bekezdése alapjan érvényesuld Pik.
339. § (1) bekezdése tartalmazza. A polgari jogi kartéritési felelosség altalanos
feltételei kozll - a Pp. 164. § (1) bekezdése szerint - a karosultnak kell bizonyitania,
hogy a karokozé jogellenes magatartasaval okozati 6sszefiuggésben kara
keletkezett, ugyanakkor a karokoz6 kimentheti magat annak bizonyitasaval, hogy
ugy jart el, ahogy az az adott helyzetben altalaban elvarhat6é. Az adott helyzetben -
egészségligyi intézménytél - altaldban elvarhatd magatartas tartalmat az
egészsegugyrdl szo6ld 1997. évi CLIV. térvény (Eltv.) kdresemény idején hatalyos
77. § (3) bekezdése szerinti gondossagi mérce - vagyis az ellatdsban résztvevokiol
elvarhatd legnagyobb gondossag - 1t0lti ki. A hivatkozott jogszabalyi
rendelkezésekbdl kdvetkezben a felpereseket terhelte annak bizonyitasa, hogy a lll.



rendd felperes karosodasa az alperes jogellenes magatartasaval okozati
Osszefliggésben kdvetkezett be. Az alperes a kartéritd felelésség aldl azzal
mentheti ki magat, ha bizonyitja, hogy az Eutv 77. § (3) bekezdése szerint az
ellatasaban résztvevoktdl elvarhatdé gondossaggal, valamint a szakmai és etikai
szabalyok, illetve iranyelvek betartdsaval jart el.

A kartérités altalanos szabalyat meghataroz6 jogszabalyi rendelkezés a karokozo
magatartas jogellenességét vélelmezi, azaz minden karokoz6 magatartas
jogellenes, hacsak mas jogszabaly az adott karokozast jogszeriinek nem mindsiti.
Ez azzal a kdvetkezménnyel jar, hogy a jogellenességet a karosultnak az eljaras
soran nem kell bizonyitania, vagyis a karokozé nem mentheti ki magat a felel6sség
alol azzal, hogy az adott karokozas nem min6ésul jogellenesnek.

A perben rendelkezésre allé perbeli dokumentaciobdl az allapithaté meg, hogy az I-
II. rendl felperesek gyermeke az alperesi intézményben, alperesi tevékenység
soran corpus callosum hiannyal és fehérallomany karosodassal sziletett.
Egyértelmiien megallapithatd, hogy a c.c.d. természetes koroku fejlédési
rendellenesség, nem fligg dssze a fehérallomany karosodassal. A fehérallomany
sérllése - szakeértdi véleménnyel alatamasztottan - a 12. terhességi hét utan
részben szilletés el6tti (antenatalis), részben szlletés utani (perinatalis) okokra
vezethetd vissza. Az elséfoku eljarasban nem mertlt fel adat arra, hogy a Ill. rendd
felperes fehérallomany karosodasa barmilyen sziletés elbtti okra, kdztik kronikus
oxigénhianyos allapotra lenne visszavezethet6. Arra sem merilt fel konkrét adat,
hogy a lll. rend(i felperes fehérallomany karosodasat szlletés korili oxigénhianyos
(hypoxia) allapot okozta volna. A szakértd viszont ugy nyilatkozott, hogy a magzat
méhen bellli dllapotanak megitélésére a szllés megindulasa el6tt az ultrahang és a
magzati szivmeghallgatas (cardiotachographia) all rendelkezésre, a protokoll szerint
17 o6ra 15 perc utani idészakban is kellett volna CTG felvételnek készillni. Az
alperes ezért akkor jart volna el az elvarhaté gondossaggal, ha a CTG ellen6rzést a
szllés megindulasaig folyamatosan végzi, vagy egyéb mddon regisztralja a magzati
szivhangot. A CTG regisztratumra kézzel irt id6pont megjelélések bizonytalansaga
miatt azonban nem allapithaté meg kétséget kizaré6 mdédon, hogy a CTG ellenbrzés
a szllés megindulasaig folyamatos volt, arra pedig nincs adat, hogy az alperes mas
modon, szivhanghallgatoval ellendrizte volna a magzat szivhangjat. A szilés
legutolsd szakaszdban az alperes a szakmai javaslat alapjan indokolt vizsgalat
elmulasztasaval igy magat =zarta el attdl, hogy a magzat allapotarol
tobbletinformaciot szerezzen. Az alperes a szikséges dokumentum hidnyaban nem
tudta bizonyitani az elvarhat6 gondos eljarasat, ezaltal nem tudta kimenteni magat a
felelésség alol, mert megfosztotta magat annak bizonyitasatol, hogy a Ill. rendd
felperes szililés korlli észlelése megfeleld volt, a lll. rend( felperes karosodasa
semmiképpen nem vezethetd vissza sziletéskori oxigénhianyos allapotra, és az
elvarhaté gondos magatartas tanusitasa esetén is bekdvetkezett volna a kar.

A Févarosi [télétabla ezért az elséfoku birosag itéletét a Pp. 253. § (2) bekezdése
alapjan megvaltoztatta, és megallapitotta, hogy az alperes a lll. rend(i felperes
hypoxids eredetl sériilése miatt az I-lll. rend(i felpereseket ért karokért kartéritd



felelésséggel tartozik. Mivel a kartérités 6sszegszerlisége tekintetében tovabbi
bizonyitas szikséges, az iratokat a Pp. 253. § (4) bekezdése értelmében az
els6foku birésagnak visszakdldi.

Az a koérilmény, hogy a lll. rendl felperes egészségkarosodasa mennyiben
hypoxias eredetli, €s mennyiben a c.c.d. - amelyért az alperes feleléssége nem all
fenn - kdvetkezménye, a kar 0sszegszerlisége tekintetében folytatédod eljarasban
juthat jelentéséghez.

A Févarosi itélétabla a kdézbensé itéletével elbiralt jogalapra tekintettel - az I-IIl.
rendd felperesek eredményes fellebbezésének figyelembevételével - a Pp. 239. §-
an keresztll érvényesuld Pp. 78. § (1) bekezdése alapjan kotelezte az alperest az |-
lll. rend( felperesek részére jogi képviseletik ellatasaért a 32/2003. (VIII. 22.) IM
rendelet 3. § (2), (5) és (6) bekezdései szerint - a 4/A. § értelmében afa
figyelembevételével - megallapitott Ggyvédi munkadijbdl allo fellebbezési eljarasi
koltség megfizetésére. Az Itv. 46. § (1) bekezdése szerinti fellebbezési eljarasi
illetéket az alperes illetékmentességére tekintettel a 6/1986. (VI. 26.) IM rendelet 13.
§ (1) bekezdése és 14. §-a alapjan az allam viseli.

Budapest, 2010. junius 11.
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