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A MAGYAR KOZTARSASAG NEVEBEN!

A Févarosi [télétabla a korabban dr. Baumgartner Imre {igyvéd, majd a Hamori és
Soltész Ugyvédi Iroda (ligyintézé dr. Hamori Péter tigyvéd) altal képviselt kiskoru
l.rend( felperes neve (l.rendu felperes cime) I. rendd, Il.rendi felperes neve (u.o.) Il
rendd, ll.rendi felperes nevené (u.o.) lll. rendi és kiskoru IV.rendl felperes neve
(u.0.) IV. rend( felpereseknek - a Dr. Keszthelyi Oszkar Ugyvédi Iroda tagjaként
eljaro6 dr. Keszthelyi Oszkar Ugyvéd altal képviselt alperes neve (alperes cime)
alperes ellen kartérités irant inditott perében - amely perbe a korabban dr. Maros
Marta tgyvéd, majd a Csuka Ugyvédi Iroda (ligyintézd: dr. Csuka Péter ligyvéd)
altal képviselt beavatkozdé neve (beavatkozd cime) az alperes pernyertessége
érdekében beavatkozott - a Févarosi Birosag 2010. januar 26. napjan kelt
5.P.23.619/2007/24. szamu itélete ellen az I-IV. rendl felperesek részérdl 25.
sorszam alatt elGterjesztett fellebbezés folytan meghozta a kévetkez6

itéletet:

A Févarosi [télétabla az elséfoku birdsag itéletét helybenhagyja.

Kotelezi egydttesen az I-1V. rendl felpereseket, hogy - 15 napon belll - fizessenek
meg az alperesnek 50.000 (Otvenezer) forint plusz &fa o6sszegli, mig a
beavatkozonak 25.000 (Huszonotezer) forint plusz afa dsszegl fellebbezési eljarasi
koltséget.

A le nem rott 900.000 (Kilencszazezer) forint fellebbezési eljarasi illetéket az allam
viseli.

Ez ellen az itélet ellen fellebbezésnek nincs helye.
Indokolas

Az |. rendi felperes - a Il., és lll. rendl felperesek ... nevi gyermeke - 2004. majus
18-an problémamentes terhességbdl, érett ujszildttként jott a vilagra. Kezdeti
kiegyensulyozott fejlédése utdn két hdnapos koraban sulygyarapodasa megallt. Az
elvégzett vizsgalatok szokatlan sirasat, az ultrahang az agykamrak aszimmetrigjat
rogzitette, a mellkasréntgenen a sziv extrém megnagyobbodasa latszott, emiatt a
gyermeket az alperesi intézménybe szallitottak. Az alperesnél végzett vizsgalatok a



fover6ér sulyos sz(liklletét és emiatt a sziv bal kamrajanak extrém foku kitagulasat
mutattadk, és a szivizom elfajuldasanak gyanujat is felvetették. Allapota miatt a
gyermek keringését mar a szallitas kdzben és azt kdvetben is gyogyszerrel kellett
tamogatni, mig felvétele masnapjan, augusztus 6-an - életment6 mdatétként - a
szlkiletet elharitani. A szivmotoros tdmogatassal végzett operacié menetkdzbeni
kiterjesztésének szikségessége merilt fel, igy a beavatkozas 470 percig tartott. A
mdtét utdn nehezen csillapithatd, folyamatos utdvérzést észleltek, a szivet
masodjara tudtak ujrainditani, ezért a mellkast csak 3 nap utan zartak, a gyermeket
géppel lélegeztették. Az ellen6rzé ultrahang vizsgalat a jobb oldali k6zds fej - és kar
verGeérben egy nyélen lebegd képletet mutatott, amit néhany nap varakozas eés
érsebészeti konzilium utan mi(téttel eltavolitottak, a beavatkozas - a képlet
leszakadasanak veszélye miatt - kozvetett életmentd volt. Az eljarashoz eredetileg
ugyancsak szivmotor alkalmazasat tervezték, azonban a miitéti terllet kedvezd
adottsagai miatt a beteg szamara joval kisebb megterheléssel jaré, gyors
beavatkozast lehetéve tévd érlefogas mellett tavolitottak el a meszesedés jeleit
mutato - azaz régebbi keletl - vérrogot. Az érlefogassal az agyat ellaté 4 ér kozul
csupan egyet iktattak ki az altatasi jegyz6konyv szerint 5 perces id6tartamra, maga
a beavatkozas 35 percig tartott.

Abszolut oxigénhiany egyik mtétnél sem allt fenn, keringés-6sszeomlasra, vagy a
vérnyomas értékek ingadozasara utalas sem tortént. Az els6 mutét utan kifejezett
durva agyi karosodasnak nem voltak jelei, ugyanakkor az altatdsban Iévé,
izomlazitokkal kezelt gyermek vizsgalhatosaga korlatozott volt. Kozvetlenul a
masodik matét elbtt ugyanakkor mar klinikailag értékelheté hipoxias allapotra utalo
idegrendszeri eltéréseket - igy a bal szemallas eltérését és az izomtdnus altalanos
csokkenését észlelték, a fels6 végtagok tonus- fokozodasa mellett, ugyanakkor
normalis tagassagu, szimmetrikus agyi oldalkamrakat rogzitettek. A masodik matét
utani ébredést kodvetbéen a gyermeknél izom- és epilepsziara jellemz6 gorcsok,
illetve egyéb neuroldgia jelek mutatkoztak, oxigénhidnyos allapota definitivvé valt,
annak jelei mind képalkotd eljarasokkal, mind klinikailag detektalhatok voltak.
Kardiologiai allapotanak stabilizalasat kdvetéen az |. rendl felperest otthonaba
bocsatottak.

Az ezt kovetd id6északban elvégzett vizsgalatok a gyermeknél az agykamrak
tagulatat, belsé vizfejliséget, az agykéreg allomanyanak hipoxias karosodasat,
O0sszességeben sulyos pszichomotoros fejlodési elmaradast és hipoxias agyi
karosodast irtak le. Az epilepszias tipusu izomgdrcsdk kezelését beallitottak. Az |.
rendd felperes kialakult allapota végleges, gyakorlatilag 100%-0s O6ssz-szervezeti
szempontu munkaképesség csdkkenésnek és rokkantsagnak felel meg, allandé
felligyeletre és gondozasra szorul. Kialakult kdrosodasa a szivfejlédési rendellenség
miatti tartds agyi oxigénhiany eredményeként fokozatosan haladt el6re, ebben a
folyamatban a mlitétek allapotrontd hatasuak lehettek, de 6nmagukban karosodast
nem hoztak létre.

A mdatéteket megel6z6 betegtajékoztatoban a mdatétek szovédmenyeit és
kockazatait feltlintették, a szivmotoros eljaras szévédményeként az agyi karosodas



lehetségét is leirtak véralvadasi zavarok és a nagyfoku vérvesztés kockazata
mellett. A masodik mdadtét elbtti tajékoztatd ezen felll kézirassal feltlintetve
tartalmazta a vérzés és az embodlia kockazatanak veszélyét, ugyanakkor nem
tortént utalas a tajékoztatokban arra, hogy az esetleges idegrendszeri karosodas
oxigénhiany miatt kdvetkezhet be.

A felperesek keresetiikben arra hivatkoztak, hogy az alperes jogellenes
magatartasaval - a masodik mutétnél alkalmazott nem megfelel6 mitéti eljarassal,
illetve a tajékoztatasi kdtelezettség megsértésével - okozati 6sszefliggésben alakult
ki az I. rendl felperes oxigén- hianyos, ezzel 6sszefliggésben agyi karosodott
allapota, a felpereseknek ezzel 6sszefliggésben vagyoni és nem vagyoni karaik
keletkeztek, melyeknek megtéritésére kértek kotelezni az alperest. Az alperes a
masodik mdtétnél is szivmotor alkalmazasat tervezte, a felperesek allaspontja
szerint ezzel a technikaval kivédhetd lett volna az oxigénhiany kialakulasa.
Allaspontjuk szerint 6nalléan is megalapozza az alperes felelésségét a tajékoztatas
fogyatékossaga, mivel a felperesi szllék nem kaptak tajékoztatast a szivmotor
mell6zésérdl és az érlefogasos technikara vald attérésrél, a muitéti kockazatok
k6zott az agykarosodas lehetéségérdl. Hivatkozasuk szerint az oxigénhianyos
agykarosodas a mutét kovetkeztében azért allt el6, mert 5 percet meghaladoéan
tartott az ér lefogasa, az altatasi jegyz6koényv erre vonatkozd bejegyzésének
hitelességét vitattak. Hangsulyoztak: ilyen mtéthez a felperesi szul6k nem jarultak
hozza, igy a mitét elvégzése ez okbdl is jogellenes. Az alperest terheli annak
bizonyitasa, hogy az |. rendl felperes agykarosodasa mar a masodik miutét elott
fennallt, illetve, hogy az a szivmotoros technika alkalmazasa mellett is
bekdvetkezett volna. Keresetlevelikhéz ... igazsaglgyi szakért6 véleményét
csatoltak.

Az alperes a kereset elutasitasat kérte. Arra hivatkozott, hogy eljarasa - a szul6k
tajékoztatdsara kiterjedéen - megfelelt a szakmai szabalyoknak. A gyermek
neuroldgiai érintettsége korabbi eredetl, az mar a masodik muitétet megel6z6
neuroldgiai konzilium jegyz6kdnyvébél megallapithatd, a kialakult allapot nem az
alperes altal alkalmazott miutéti technika kovetkezménye. Az agyat ellatd erek
atjarhatok voltak és kozllik csak egyet szoritottak le minddssze 5 perces
idétartamban a masodik miitét alkalmaval. Eszrevételezték, hogy a felperesek altal
felkért szakértbnek nem szakterilete a kardioldgia.

Az alperesi beavatkozé maga is a kereset elutasitasat kérte. Allaspontja szerint a
per soran beszerzett szakvéleménybdl és a tények alapjan azt lehet megallapitani,
hogy a gyermek beteg volt, ugyanakkor esetében mindkét muitét szikséges volt,
kialakult allapotaért az orvosok feleléssége nem allapithaté meg.

Az els6foku birdsag itéletével a keresetet elutasitotta. Egyetemlegesen kotelezte a
Il. és Ill. rendl felpereseket, hogy az alpereseknek 15 napon belil 150.000 forint
plusz afa, mig a beavatkozénak 100.000 forint plusz afa dsszegl perkoltséget
fizessenek meg. Ugy rendelkezett, hogy a le nem rétt kereseti illetéket és az allam
altal ellegezett szakértbi koltséget az allam viseli.



Az els6foku birosag itélete indokolasaban kifejtette, hogy az |. rendl felperes
neurologiai statuszanak kialakulasa folyamat volt, amelyen a két mitét elvégzése
kétségkivul rontott. Az |. rendd felperesnél a fejlédési rendellenesség miatt mar
egészen kicsi korban is rosszabb lehetett az agy vér-, és ennek kdvetkeztében az
oxigénellatasa, amely tineteket nem mutatott, finom jeleket azonban mar az els6
matét elétt idészakban is tapasztaltak. Az |. rend( felperes leletei diffuz agyi
karosodast irtak le, ezek azonban végleges formajukban hosszabb id6 alatt
alakulnak ki, nem koétheték egyetlen naphoz vagy eseményhez. A gyermek
alapbetegsége dnmagaban a szervezet egészének sulyos, tartdos oxigénhianyaval
jart, ebben az allapotaban érte 6t a tobbszdori mitéti megterhelés, ami ilyen
korilmények kozott allapotrontd hatasu lehetett, ugyanakkor az alperes orvosai
mind a mitétek indikacidja, mind az alkalmazatott m(itéti technika szempontjabdl
szakmailag helyes, és indokolt dontéseket hoztak. A tajékoztatast illetben azt
allapitotta meg az elséfoku birésag, hogy az oxigénhianyos allapotra vonatkozé
tajékoztatds nem tortént, az operald orvos nyilatkozata szerint azért, mert az orvosi
adatok azt nem indokoltak. Az altalanos tajékoztatd ugyanakkor tartalmazta az
idegrendszeri karosodas lehet6ségét a szivmotoros mutétek szévédmeényeként, az
elbzetes tajékoztatas szdbeli formajaban azonban ezt nem emelték ki, igy a szuldk
nem tudtak, hogy a mitétek szévédményeként ilyen sulyos agyi karosodassal
szamolniuk kell.

Az itélet ellen az I-IV. rend( felperesek éltek fellebbezéssel, elsGdlegesen annak
megvaltoztatasat és kdzbenso itélettel a felpereseket ért kar miatt az alperes
felelésségének megallapitasat, a kdvetelés 6sszegére vonatkozoan az iratoknak az
els6foku birosaghoz torténd visszaklldését, masodlagosan az itélet hatalyon kivil
helyezését kérve. Allaspontjuk szerint az elséfokl birdsag itélete jogszabalyt sért.
Az els6foku birosag tévesen alkalmazta a Ptk. kartéritésre vonatkoz6 szabalyait és
nem érvényesitette maradéktalanul az egészségligyrél szold térvény rendelkezéseit
sem. Allitottak: tény, hogy az oxigénhianyos eredeti agyi karosodassal
Osszefliggésben az I. rendl felperest és ennek folytdn valamennyi felperest kar
érte, ezt az els6foku birdsag is rogzitette.

Arra hivatkoztak, hogy az els6foku birésag a masodik mtét és a kar bekdvetkezte
ko6zotti okozati dsszefliiggést is megallapitotta, hiszen rogzitette a masodik matét
allapotrontd hatasat. Az okozati dsszefliggés tekintetében ugyanakkor az elséfoku
birosdg nem vette figyelembe a felperesek perddntd bizonyitékait, igy a 2004.
augusztus 5-én és 12-én kelt mitéti tajékoztatas és nyilatkozatok cimd
dokumentumok tartalmat. Ezen tajékoztatokbol megallapithatd, hogy az elsé
mitétet megel6z6en maga az alperes sem észlelt agykarosodashoz vezetd
oxigénhianyra utald jelet, hiszen a dokumentumon erre vonatkozo tajékoztatas nem
tortént. Az oxigénhianyos allapotrél az augusztus 12-i dokumentaciéo sem szélt, sét
a m(tét eredményének taglalasat sem tartotta sztiikségesnek az alperes. A perben
kirendelt szakérté ugyan mar az els6 mutétet megel6z6en felismerhetének vélte az
agykarosodas finom jeleit, azonban a sulyos és visszafordithatatlan agyi allapotot
még nem. A Kkihallgatott orvos tanu ugy nyilatkozott, hogy furcsa sirasi hangot,



bizonyos neuroldgiai eltéréseket tapasztaltak és hogy a sikitd siras altalaban kéros
€s betegségre utal egy gyermeknél, viszont azt is kifejtette, hogy ez tobbféle
betegségre utalhat. Az augusztus 12-i neurologiai konzilium eredményével
Osszefliggésben nem értékelte az elséfoku birosag azt - a felperesek altal
hivatkozott - kdrtilményt, miszerint a gyermek folyamatos altatdsban volt, nala a
felnGttek kezelésére is szolgald gydgyszert alkalmaztak, amelyek a reakcioit
negativan befolyasoltak, ugyanakkor a neuroldgiai konzilium ép agyidegeket és
koponyat rogzitett. Nem tulajdonitott jelentéséget az elséfoku birosag a felperesi
szakértd megallapitasanak, miszerint az agyi echo vizsgalat negativitasa azt
tamasztana ala, hogy agyi karosodas ekkor még nem jott létre. Utaltak arra az
els6foku eljaras soran elbadott allaspontjukra, hogy a siras hangja a
kisgyermekeknél hangfekvés flggvénye is lehet, bnmagaban a sirasi hangbdl
agykarosodasra kdvetkeztetni nem lehet, egyebekben az aorta szlikllet
kdvetkezménye a fejben Iévd vérnyomas emelkedésével és az I. rendi felperesnek
sirdsra okot ado fejfajassal jarhatott, a siras nem az agykarosodas kezd6 tineteire
utalt. Hangsulyoztak, hogy az agyi echo-vizsgalat negativ eredménnyel zarult és
egy esetleges aszimmetria sem lehetett az agykarosodas elfogadhat6 bizonyitéka,
hiszen az emberi szervezetben valojaban semmi sem szimmetrikus. Amennyiben a
masodik muatétnél megfelelé6 technikat alkalmazva szivmotort hasznalnak,
minimalizalva ezzel az agy oxigénigényét, az oxigénhianyos allapot sem jart volna a
kialakult kovetkezményekkel. Mindezek alapjan megallapithatd, hogy a felperesek
karat a masodik miutét okozta, melyet a lI-lll. rendl felperesekkel kézoltektdl
eltéréen nem szivmotorral, hanem annak mell6zésével, érlefogasos maddszerrel
végeztek. A felperesek az ily mddon kivitelezett m(itéthez nem jarultak hozza, arrol
tajékoztatast sem kaptak, ilyen felperesi hozzajarulds meglétére az alperes sem
hivatkozott. Amennyiben hozzajarultak volna a masodik m(tét adott modon vald
elvégzéséhez, azt is a megfeleld tajékoztatas hianyaban tették volna, hiszen nem
volt ismeretik arrdl, hogy a mdtét milyen, az agyat érintd kockazatokkal jar.
Mindezek alapjan az alperes magatartasa jogellenes is volt, igy esetében a
karfelel6sség valamennyi feltétele megallapithato. Az itéletben rogzitettek szerint a
kar bekovetkeztét az elsdfoku birésag is megallapithatonak latta és azt is, hogy a
sulyos agykarosodast - bar itéleti alldspontja szerint csak allapotot ronté mdédon - az
alperes masodik beavatkozdsa okozta. Nem zarta ki az els6foku birdsag itélete az
alperes magatartasanak jogellenességét sem, bar ezzel a kérdéssel kifejezetten
nem foglalkozott. Az alperes ilyen koérlilmények kdzott csak a felelésség aldli
kimentéssel mentesiulhetne a marasztalas aldl. E vonatkozasban a felperesek arra
hivatkoztak, hogy a masodik m(itétre okot add képlet korabban letapadt formaban
sem volt jelen az I. rendl felperes szervezetében, az azért valt sziikségesse, mert
az alperes nem az elvarhatd gondossaggal és nem a szakmai szabalyok
betartasaval jart el, az els6 mitét soran érlefogassal felsértette az I. rend( felperes
jobb oldali k6z0s fej- és kar verderét, melynek eredményeként a jelenleg is fennalld,
maradandd agykarosodasa bekovetkezett. Az alperes nem tudta bizonyitani, hogy a
ra vonatkozo jogszabalyi kbdvetelményeket betartotta, és hogy a téle elvarhato
gondossaggal jart volna el.



Hivatkozasuk szerint az els6foku birdsagnak az a megallapitasa, hogy az alperes a
tajékoztatasi kodtelezettségének eleget tett, ellentétes az iranyado6 jogszabalyokkal
és a BDT 2009/1946. szamu dontésével is, amely szerint a m(tét el6tt allé beteg
tajékoztatasa akkor felel meg a jogszabalyi kbvetelményeknek, ha az részletes és
egyéniesitett; ha a mar meglévd egészségromlas vagy mas egyéni adottsag
fokozza a szbovOdmények bekodvetkeztének lehetbségét, erre kuldn figyelmeztetni
kell a beteget. Hangsulyoztak: a Il., Ill. rendl felperesek szobeli tajékoztatast nem
kaptak arrol, hogy a masodik mutétet érleszoritassal végzik és nem hivtak fel a
figyelmiiket az oxigénhianyos allapot miatti agyi karosodas kockazatara, ezt az
alperesi tanuk is alatamasztottdk. Mindezek alapjan az els6foku birosag tévesen
allapitotta meg, hogy az alperes a tajékoztatasi kotelezettségének eleget tett.
Tekintve, hogy az alperes a tajékoztatasi kotelezettségének nem tett eleget, nincs is
donté jelentésége annak, hogy ezen tulmendéen mennyiben tanusitotta az elvarhaté
gondossagot a kockazatok értékelése korében, amikor a szivmotoros mtét helyett
az érlefogast valasztotta. Nem indokolta az elséfoku birdsag, hogy az alperestél
elvarhatdé gondossag kérében miért nem fogadta el a felperesi felkérésre készilt
szakvélemény megallapitasait, melybdl kitlinben megalapozatlan az a megallapitas,
hogy a szivmotor nagyobb mitéti megterhelést jelentett volna az I. rendu felperesre,
mint az alperes altal valasztott m(téti technika. Az els6foku birosag ezt a
megallapitasat feltehetben a perben kirendelt szakérté véleményére alapitotta, de
nem indokolta, hogy miért hagyta figyelmen kivil a felperesek altal beszerzett
szakvéleményt. Az alperes nem szamolt azzal, hogy az eret hosszabb ideig kell
lefogni, és azt sem mérhette fel kelléen, hogy a le nem fogott nyaki erek képesek-e
biztositani az agy vérellatasat. Az altatasi jegyz6kényv nem igazolja hitelesen, hogy
az ér- lefogas csak 5 percig tartott, és utdlag igazolhatatlan, hogy 5-7 percig tarté
érlefogas nem okozhatott agyi karosodast. Az els6foku birdsag a bizonyitékok
okszeritlen mérlegelésével jutott arra a kdvetkeztetésre, hogy az alperes a kevésbé
kockazatos mitéti megoldast valasztotta és arra alapos oka volt.

Az els6foku birdsag eljarasi szabalyokat, konkrétan a Pp. 164. § (1) bekezdését, a
206. § (1) bekezdését, és a Pp. 3. § (3) bekezdését is megsértette. Nem adta
indokat, hogy miért mellézte a felperesek inditvanya ellenére a felperesi felkérésre
véleményt ado6 igazsagugyi orvosszakértd meghallgatasat; ezzel indokolasi
kotelezettségét sértette meg az els6foku birdsag. A felperesek fenntartottak azon
inditvanyukat is, hogy amennyiben a perben beszerzett szakvélemények kdzotti
ellentmondast nem kiszobdlhetd ki, felllvizsgalati szakvélemény beszerzésére
kerlljon sor. Arra az esetre, ha a Févarosi itélétabla a rendelkezésre allé adatok
alapjan a jogalapot nem tartana megallapithatonak, a bizonyitas kiegészitése
korében keérték ... igazsagugyi orvosszakérté6 meghallgatasat, annak eredményétél
fliggden felllvizsgalati szakvélemény beszerzését.

Harmadlagos kérelmuikkel az els6foku birdsag itéletének hatalyon kivil helyezését,
és els6foku birosag ujabb targyalasra és ujabb hatarozat hozatalara kérték.

Az alperes ellenkérelme az elsifoku birosag itéletének helybenhagyasara iranyult.
Hivatkozott arra, hogy a felperesek altal sérelmezett masodik mtét az I. rend(



felperes egészségkarosodasat nem okozhatta. Nem vitatta, hogy az I. rendl
felperes kart szenvedett és kara - azok allapotrontd hatdsa miatt - a mutétekkel
oksagi viszonyban all, azonban az alperes magatartasa nem volt jogellenes, ezért
feleléssége nem allapithaté meg.

A felperesek tajékoztatasa is megfeleld volt, tekintettel arra, hogy a masodik
mitéthez tervezett szivmotoros technika helyett az alperes kevésbé kockazatos
megoldast valasztott, a tObbrdl a kevesebbre valo attérés nem indokolt ujabb
beleegyezést, az els6 mitét eldtti tajékoztatas az esetleges szovédmeények kozott
kifejezetten rogzitette az idegrendszeri tineteket.

Megfeleléen jart el az els6foku birosag a felperesek altal csatolt szakvélemény
ertékelésekor is. Utaltak arra, hogy a felperesek keresetliket csak a tajékoztatasi
kotelezettség elmulasztasara alapitottan tartottak fenn, a magan és a perben
beszerzett szakértdi vélemeény dsszefiggéseinek vizsgalata ezért is szikségtelen.

A beavatkoz6 az alperes altal el6adottakkal egyezé indokok alapjan az els6foku
birosag itéletének helybenhagyasat kérte.

Az | -IV. rend( felperesek fellebbezése alaptalan.

Az elséfoku birésag a tényallast a sziikséges mértékben feltarta, azt helytalldan
allapitotta meg, a Févarosi [télétabla az arra alapitott okszer(i jogi
kovetkeztetéseivel minden tekintetben egyetértett. Kifejezetten a fellebbezésben és
az alperesi ellenkérelemben foglaltakra tekintettel emeli ki a Févarosi itélétabla a
kovetkezOket:

A perbeli nyilatkozatok alapjan egyértelmd, hogy az I-IV. rendi felperesek mind a
masodik mi(itétnél alkalmazott mitéti technika, mind a tajékoztatas elmulasztasa
miatt fenntartottak a keresetiket, az els6foku birosag, ezért ennek megfeleléen
mindkét jogalapot vizsgalta.

Az egészséglgyrbl szélo 1997. évi CLIV. térvény (Eltv.) karesemény idején
hatalyos 77. § (3) bekezdése értelmében minden beteget - az ellatas
igénybevételének jogcimére tekintet nélkil - az ellatdsaban résztvevéktdl elvarhato
legnagyobb gondossaggal, valamint a szakmai és etikai szabalyok, illetve
iranyelvek betartdsaval kell ellatni.

A Ptk. 339. § (1) bekezdése szerint, aki masnak jogellenesen kart okoz, kételes azt
megtériteni. Menteslil a felelésség aldl, ha bizonyitja, hogy ugy jart el, ahogy az az
adott helyzetben altalaban elvarhato.

Az alperes altal valasztott miitéti technikaval kapcsolatban a Févarosi itél6tabla
hangsulyozza, hogy a peradatokbdl, igy a tanuvallomasokbdl és a perben kirendelt
szakért6i véleménybdl is  kitinben a szivmotor alkalmazasa jéval nagyobb
megterhelés a szervezet szadmara, mint az érlefogasos mutét. A masodik mutétnél -



az |. rendl felperes szervezetének a fokozott kockazatot jelentd elé6zmeényi
megterhelése miatt - a szivmotoros technika alkalmazasanak a lehet6ségeét is
fenntartottak, azonban a kisebb megterhelést jelentd érlefogas alkalmazasa is
elegendd volt. igy - a helyes alperesi érvelés szerint - a nagyobb kockazatu mditéti
technikdrél az enyhébbre t6rténd attérés nem rohaté fel az alperesnek, e
tekintetben tdjékoztatasi kotelezettség 6t nem terhelte. Nem hagyhato figyelmen
kKivil, hogy az ilyen tipusu ml(itéteknek - akar szivmotorral, akar anélkil végzik -
szikségképpeni eleme az ér lefogasa; és az sem, hogy nem mertlt fel olyan adat
miszerint az érlefogasos technika alkalmazasa rontott volna a beteg allapotan. A
bizonyitasi eljaras eredményeként azt lehetett megallapitani, hogy a gyermek
allapota volt olyan, ami a tovabbi rosszabbodas kockazatat magaban hordozta,
ugyanakkor mindkét miutét elvégzését indokolta. Mindezek alapjan az alperes
mulasztasara utalé adat nem merilt fel. Az alperes az |. rendi felperes allapota
folytan indokolt m(itéteket megfelel6 moédon végezte el. Az a kérilmény, hogy a
szlkség esetére tervezett helyett a joval kisebb kockazatu mditéti technika
alkalmazasarol a szlléket nem tdjékoztatta, nem sértette a tajékoztatasi
kotelezettséget.

A felperesek a mutéti leirasban foglaltak alapjan arra is hivatkoztak, hogy nem
igazolhatd, milyen hosszu idén at tartott az érlefogas. Az iratok k6zo6tt rendelkezésre
all6 altatasi jegyzOkonyv azonban - az altatborvos tanuvallomasaval is
alatamasztottan - kézirassal, kiemelt szinnel tlnteti fel az érlefogas id6tartamat, és -
a felperesek el6adasan kival - nem merult fel olyan kordlmény, amely ezt
kétségessé tenné. A perben kirendelt igazsagligyi szakértd, ezért alappal vette
figyelembe a jegyz6kdnyv adatait.

Azt az idGbeli egybeesést, hogy a gyermek allapota a masodik miitétet kdvetéen
romlott rohamosan, az els6 matét utani hosszu altatads és az magyarazhatja, hogy a
tinetek csak éber allapotban jelentkeztek. A per adataibdl megallapithatdéan -
ahogyan azt az els6foku birosag is helyesen rogzitette - az I. rendl felperes
allapotanak romlasa lassu folyamat volt, melyben az alperes altal végzett
szikséges és indokolt mitétek allapotrontd hatasuak lehettek, de sem azok
elvégzése miatt, sem a mitéteknél alkalmazott technikaval kapcsolatban az
alperest felrbhatdosag nem terheli; az alperes az Eutv. 77. § (3) bekezdésében
foglaltaknak megfeleléen, a szakmai szabalyok és a legnagyobb gondossag
megtartasaval jart el, az I. rendl felperes karosodasa ennek ellenére kdvetkezett
be, ezért az alperes felel6ssége nem allapithaté meg.

A szakértbi bizonyitasra vonatkozo felperesi inditvanyokkal kapcsolatban mutat ra a
Févarosi [télétabla, hogy az eljarasi szabalyok moédosulasa folytan fellilvélemény
beszerzésére mar nincs lehetéség, a Pp. 183. § (2) bekezdése alapjan testlleti
vélemény szerezhet be abban az esetben, ha a szakkérdés két, a perben kirendelt
szakértd véleménye alapjan, a szakértbk személyes meghallgatasaval sem
tisztazhato, ezt megel6zéen azonban a Pp. 182. §-a alapjan kell megkisérelni az
ellentmondasok feloldasat.



Az els6foku birosag mellbzte a felperesnek az altala felkért szakért
meghallgatasara iranyuld inditvanyat, azonban - az egyéb bizonyitékokra is
tekintettel - helyesen értékelte a szakértdi bizonyitas eredményét ugy, hogy a
perben kirendelt igazsagugyi szakérté a meghallgatasa soran egyértelmien
megvalaszolta a felperesek altal felkért szakért6 véleményéhez képest vitas
kérdéseket, ezért nem sértett eljarasi szabalyt az elséfoku birosag a felperes altal
felkért szakért6 meghallgatasanak mell6zésével, és a rendelkezésre all6 adatok
helytall6 mérlegelésével megalapozott dontést hozott.

Mindezek alapjan a Févarosi télétabla az elséfoku birdsag itéletét, utalva helyes
indokaira, a Pp. 253. § (2) bekezdése alapjan helyben hagyta.

Az I-1V. rendi felperesek fellebbezése nem vezetett eredményre, ezért a Pp. 239. §-
an keresztul érvényesulé Pp. 78. § (1) bekezdése értelmében koételesek medfizetni
az alperes és a beavatkozd részére jogi képviseletik ellatdsanak a 32/2003. (VIII.
22.) IM rendelet 3. § (2), (5), és (6) bekezdéseiben foglaltak alapulvételével, a
kifejtett tevékenységgel aranyosan, a 4/A. § szerint az &fara is figyelemmel
megallapitott Gigyvédi munkadijbdl allé fellebbezési eljarasi koltséget. A le nem rott
fellebbezési eljarasi illetéket a felperesek koltségmentessége folytan a 6/1986. (VII.
26.) IM rendelet 13. § (1) bekezdése és 14. §-a szerint az allam viseli.
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