DEBRECENI ITELOTABLA
P£.1.20.549/2021/7. szAm

A Debreceni [télétabla a dr. Bojt¢ Gizella tigyvéd (cim) altal képviselt
II. rendi felperes neve (cim) II. rendd, IIL. rendi felperes neve (cim) III. rendii és
IV. rendii felperes neve (cim) IV. rendii felpereseknek - a Sziics Ugyvédi Iroda (cim,
igyintézd: dr. Szlics Andrea ligyvéd) altal képviselt alperes neve (cim) alperes ellen —
amelynek pernyertessége érdekében a Dr. Polecsak Méria Ugyvédi Iroda (cim, ligyintézé: dr.
Polecsak Maria tigyvéd) altal képviselt alperesi beavatkozd neve (cim) a perbe beavatkozott —
személyiségi jog megsértése miatt inditott perében a Nyiregyhazi Torvényszék
12.P.20.204/2020/94. szamu itélete ellen a felperesek részeérdl 95. sorszdm alatt elOterjesztett
fellebbezés folytan meghozta a kdvetkezd

itéletet:

Az itélotabla az els6foku birosag itéletét azzal a szovegezésbeli pontositassal hagyja helyben,
hogy az allam 4altal viselt fellebbezési illetek dsszege 53 250 (6tvenharomezer-kétszazdtven)
forint, az allam altal eldlegezett koltség 0Osszege pedig 1583001 (egymillio-
Otszaznyolcvanharomezer-egy) forint.

Kotelezi a II., II1. és IV. rendl felpereseket mint egyetemleges kotelezetteket, hogy 15 napon
beliil fizessenek meg az alperesnek 63 500 (hatvanharomezer-6tszaz) forint masodfoka
perkdltséget.

Megillapitja, hogy az 4&llam wvisel 1280000 (egymilli6-kétszaznyolcvanezer) forint
fellebbezési illetéket.

Az itélet ellen nincs helye fellebbezésnek.
Indokolas

[1] A per soran elhunyt I. rendii felperes neve (a tovabbiakban: néhai I. renda
felperes) — a II. rendii felperes hazastarsa, a III. és IV. rendi felperesek édesapja volt.

[2] Az alperes sebészeti szakrendelése a néhai 1. rendl felperes 20... j..... 2..
napjan torténd jelentkezésekor a hat kozepén borelvaltozast, a bal honaljban nagyon érzékeny
szilvanyi duzzanatot észlelt, majd a megnyitott honalji teriiletbdl vett minta szovettani
vizsgalatanak eredményeként melanoma malignum nekrotikus attételét véleményezték. Az
alperes borgyogyaszati szakrendelése 20... a........ 5. napjan melanomara utalé koros szoveti
elvaltozasokat véleményezett, ezért siirgdsséggel sebészetre utaltdk azok egészében torténd
eltavolitasa és szovettani vizsgalat céljabol.
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[3] A néhai L. rendi felperest 20... a........ 13.4ra jegyezték eld ambulans miitétre.
A laboratoriumi vizsgalat eredménye miatt azonban elalltak az ambuldnsként tervezett
kimetszéstdl, és onkologiai véleményezés utan narkdzisban, a sebészeti osztalyon kdzponti
miitében tervezték a tovabbi, a honalji nyirokcsomot is eltavolité mitétet. 20... a........ 1.-én
PET CT-vizsgalatot végeztek, amely a hat bérén, a bal oldalon allapitott meg fokozott
metabolikus aktivitdsi malignitdsra gyanus elvaltozast, amelynek célzott vizsgalatat
javasoltak.

[4] A borelvaltozasok €és a nyirokcsomo6 miitéti eltavolitdsara végil 20... sz........
l1.. napjan keriilt sor. A beavatkozast kovetéen a 20... o...... 2-1 szovettani lelet kilenc
eltavolitott nyirokcsomobol kettdben melanoma attétet igazolt. A (még 20... d.....-ben is tartd)
sebgyogyulas folyamataban 20... o..... 1.-én az axillaris draint eltdvolitottak, ezutan viszont
sugarkezelést nem, hanem — mivel a tavoli attétrdl nem volt ismeretiik — interferon kezelést
terveztek: az ehhez sziikséges vizsgalatokat 20... n...... 1.-tdl kezdték meg. Ennek részeként
20... j..... l1.-an ismételt PET CT-vizsgalatot végeztek, amely tobbszori tiidoattétet és a bal
kulcscsont feletti részen attétre gyanus nyirokcsomot mutatott ki. Az onkologiai konzilium
ezért az interferon kezelés helyett BOLD polikemoterapia mellett dontott, amely 20... f..... 3.
€s j..... 2.. kozott 4 ciklusban tortént. Mivel az ekdzben, 20... m.... 2.-an végzett PET CT-
vizsgalat elérehaladott tobbszords tiiddattétet irt le, a terapia ipilimubab (Yervoy) kezelésre
torténd modositasat tervezték. Az alperes allitotta 0ssze a néhai I. rendt felperes ehhez
szlikséges egyedi méltanyossagi kérelmét, és az 20... j..... 2.-én érkezett az O. E. P.-hoz (a
tovabbiakban: OEP), benne a kezeldorvos altal kiallitott gyogyszer egyedi méltanyossagi
kér6lappal, kortorténeti osszefoglaloval, a 20... m.... 2.-i PET CT-lelettel, az onkoterapias
team javaslataval, a mitétet kovetden elvégzett korszovettani lelettel, a korabbi, a honalji
nyirokcsomd megnyitdsakor vett mintabol készitett korszovettani lelettel, a kezeldorvos
nyilatkozataval, valamint az onkoldgiai szakorvosi nyilatkozattal és a kezelés beadasanak
modjara vonatkozd nyilatkozattal egyiitt; a kortorténeti Osszefoglald tartalmazta, hogy a
koponya CT folyamatban van. Az OEP 20... j..... 7. napjan felfliggesztette az eljarast, mivel a
kérelem elbiralasdhoz az O.-i Sz.-i B. (a tovabbiakban: bizottsag) szakvéleménye sziikséges,
amely szakvéleményhez egy honapnal nem régebbi koponya CT vagy koponya MR vizsgalati
eredmény sziikséges. A végzést megkiildték az alperes alkalmazasaban allo kezel6orvos
részére is. A tajékoztatas tartalmazta a betegvalasztasi kritériumokat, valamint azt is, hogy a
bizottsag véleményezésének feltétele az egy honapnal nem régebbi koponya CT vagy MR
lelet elkészitése. Az agykoponya CT vizsgalatra 20... j..... 2.-én kerilt sor, majd a leletet
haladéktalanul tovéabbitottak az OEP részére, amely 20... a........ 1.. napjan felfiiggesztette az
eljarast a bizottsag szakmai allasfoglalasanak megérkezésé€ig. A bizottsag 20... a....... l1.-4n
arra a megallapitasra jutott, hogy nem adhaté szakmai vélemény, mivel a néhai I. rendl
felperes anamnézisérol (autoimmun betegség, egyéb tumor, comorbiditasok, immunsupressiv
kezelés), valamint laborleleteir6l (LDH, SGOT, SGPT, Kreatinin, Bilirubin) nem
rendelkeznek informaciéval. Az OEP a 20... a...... 2.. napjan kelt levelében t4jékoztatta a
kezeldorvost a bizottsag allaspontjardl, de hianyossagként utalt arra is, hogy a kérosszefoglalo
nem tartalmazza, hogy a néhai I. rendl felperes kapott-e a mitéti beavatkozast kovetden a
szakma szabalyainak megfeleld adjuvans interferon kezelést, illetve a tokot attdrd
nyirokcsomoéattét mitét utani irradiacidja  megtortént-e, egyuttal kérte a hidnyolt
betegadatokrol torténd tdjékoztatas benyujtasat. A néhai I. rendi felperes 20... a....... 2.-4n
jelentkezett az alperes onkolodgiai szakrendelésén, illetleg 20... sz....... 7. napjan mellkasi,
hasi és medence CT vizsgalat is késziilt, amely alapjan felvetddott, hogy attétek lehetnek a

crer
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[5] 20... a........ 2.. napjat kovetden a néhai I. rendii felperes onkologiai kezelése
nem az alperesnél, hanem 20... sz....... 1.. napjatol kezdédden a D.-1 E. K.-i K. B.-i K.-n folyt.
Terapiaként Nivolumab kezelést (Opdivo) javasoltak, amelyet az OEP a 20... sz....... 2..
napjan eldterjesztett kérelemre 20... o...... 1.-an engedélyezett. A néhai I. rendi felperes 20...
0..... 2.. napjatdl kapott Opdivo kezelést, amikorra a tiidéattét mellett a hashartydban és a
boron is, késébb pedig az agyaban, a hasiiregében és mellékveséjén is jelentkeztek attétek. A
kezelés hatdsara allapotdban az attétek regresszidjaban javulds kovetkezett be, amelynek
ellenére a per soran, 20... j..... 7-én elhunyt.

[6] Pontositott keresetiik szerint a néhai I. rendi felperes 8 000 000 forint, a II.
rendl felperes 5 000 000 forint, a III. és IV. rendl felperesek pedig 1 500 000 — 1 500 000
forint sérelemdij, valamint annak 20... sz....... 4. napjatdl szamitott kamatai megtizetésére
kérték kotelezni az alperest. Hivatkozasuk szerint az alperest tobbrétli szakmai és
adminisztrativ mulasztas terheli a néhai I. rendi felperes kezelésével kapcsolatban, amely
rontotta egészségi allapotat, gydgyulasi és tulélési esélyeit, mindez pedig a felperesek testi és
lelki egészséghez, emberi méltdsaghoz és csaladhoz vald személyiségi jogainak sérelmét
eredményezte.

[7] Az alperes és a beavatkozé ellenkérelmiikben kérték a kereset elutasitdsat.
Hivatkozasuk szerint az alperes a szakmai szabalyok betartasaval, a legnagyobb gondossaggal
jart el mind a diagnozis felallitasdban, mind pedig a kezelés soran, a sziikséges
beavatkozasokat megfelel6 iddben és modon végezte el, adminisztracios mulasztas pedig nem
terheli.

[8] Az els6fokll birosag elutasitotta a keresetet a 12.P.20.971/2016/67. szami
itéletével. A felperesek fellebbezése folytan eljart Debreceni [télétabla ugyanakkor a
P£1.20.529/2018/4. szamu kozbensd itéletével (a tovabbiakban: kozbensd itélet)
megvaltoztatta az elsdfoku birosag itéletét, €s megallapitotta az alperes felelosségét a miitéti
késedelem, tovabba a sugar-, az interferon és a Yervoy kezelések elmaradasaért. Az alperes
feliilvizsgalati kérelme alapjan eljart Kuria a Pfv.I11.20.821/2020/6. szaml végzésével a
jogerds kdzbensd itéletet az elséfoku birdsag itéletére is kiterjedden hatalyon kiviil helyezte
¢s az elsOfoku birosdgot 1j eljarasra, 0ij hatdrozat hozataldra utasitotta (a tovabbiakban:
hatalyon kiviil helyezd végzés). A végzés indokoldsa szerint a kozbensd itélet alapjaul
szolgald, dr. F. B. igazsagiigyi szakért6tdl (a tovabbiakban: a perben korabban eljart szakértd)
szarmazd szakértéi vélemény ellentmonddsossiga miatt nem volt alkalmas annak
kimondasara, hogy az esetleges mulasztdsok rontottdk-e a néhai 1. rendl felperes
¢letkilatasait, ha igen, mennyiben. A Kuria a megismételt eljarasra eldirta, hogy fel kell
oldani a szakértdi vélemény lényeges ellentmonddsait, amennyiben pedig ez nem vezet
eredményre, a bizonyito fél inditvanyara 0j szakértd kirendelése valhat sziikségessé.

[9] A 11, II. és IV. rendt felperesek fenntartottdk pontositott keresetiiket a
megismételt eljarasban, tovabbd a néhai I. rendi felperes jogutddjaiként 8 000 000 forint
sérelemdij megfizetésére kérték kotelezni az alperest.

[10] Az alperes ¢s a beavatkozd a megismételt eljarasban is kérték a kereset
elutasitdsat.
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[11] Az elséfoku birdsag a fellebbezéssel tamadott itéletével elutasitotta a keresetet,
¢s kotelezte a felpereseket, hogy fizessenek meg az alperesnek 1029400 forint, a
beavatkozonak 270 000 forint perkoltséget. Megallapitotta, hogy az allam visel 960 000 forint
kereseti, 48 000 forint fellebbezési és 1600 000 forint feliilvizsgalati eljarasi illetéket,
valamint az 1 444 441 forint 4llam altal eldlegezett koltséget.

[12] Az els6foku itélet tényallast érintd indokolasa szerint a néhai I. rendi felperes
tavoli tiidoattéter mar az alperesnél torténd elsé jelentkezésekor fennalltak, amelyeket
méretiik miatt nem tudtak ekkor teljes biztonsaggal kimutatni: ezért mar ekkor I'V. stadiumt
attétes melanomaja volt. Ennek kezelésére ebben az idoben nem volt érvényben olyan
szakmai protokoll, amely szerint a primer tumor sebészi eltavolitasat kovetden a nyirokcsomod
teljes eltavolitdsara egy masodik miitét soran keriilhetett volna sor. Az, hogy az alperes a
primer melandéma eltdvolitasat az eredeti mutéti tervhez képest 33 nappal késobb, a
blokkdisszekcidval egyiitt végezte el, nem jelentett késedelmet és nem rontotta a néhai I.
rendi felperes életesélyeit. Az ambuldns miitét halasztasat és a komplex miitéti beavatkozast
az 1dokozben rendelkezésre allo szovettani lelet tette indokolttd, amelyhez a szakma
szabalyainak megfeleléen bevartak a mar megrendelt PET CT vizsgalat eredményét.

[13] Nem jelentett mulasztast az sem, hogy az alperes nem végzett sugarkezelést a
mitétet kovetden, mert az mintegy masfél honappal hatraltatta volna a késdbbi kemoterapia
megkezdését anélkiil, hogy a talélést érdemben befolyasolta volna, de a daganat olyan
sz6rddasa, ami a mitéttel érintett honalji nyirokcsomobol indult ki, nem is igazolhato.

[14] A tervezett interferon kezelés megfelelt a néhai 1. rendl felperes akkor ismert
allapotanak, az alperes pedig még a sebészeti kezelés alatt megkezdte az ehhez sziikséges
(szemészeti, laboratoriumi, kardiologiai, pszichiatriai és koponya CT) vizsgalatokat, amelyek
iddsziikséglete nem volt eltilzott. A 20... j..... 1.-4n a szakma szabdlyainak megfeleléen
készittetett jabb PET CT vizsgélat azonban tavoli tiidoattétet is igazolt, igy az interferon
kezelés sziikségtelenné valt, de akkor sem javitotta volna a néhai I. rendii felperes allapotat,
ha esetleg a daganatok valamiyen mértékli csokkenését eredményezte volna. A nala késobb
alkalmazott nivolumab és az ipilimumab hatéanyagok ugyanis mas jellegliek, mint az
interferon.

[15] Az ezt kovetden, 20... f..... 3-an kezdett BOLD-B polikemoterapa volt a IV.
stddiumt melanéma akkori ismeretek szerinti legoptimalisabb kezelési modja. A 20... j..... 1.-
én — a m..... 2.-1 PET CT eredménye miatt — javasolt kezelésvaltds ugyancsak megfelelt a
szakma szabdlyainak, mivel az akkor ismert €s az alperes altal is alkalmazhat6 legkorszeriibb

kezelés lett volna.

[16] Az alperes kelld gyorsasaggal kiildte meg az OEP-nek a Yervoy kezelés
tamogatasara vonatkoz6 igénylést, a hianyzo koponya CT vizsgalatot pedig még az arrdl
torténd értesités elott elrendelte. Az, hogy arra csak 20... j...-dban keriilt sor, nem az
alperesnek volt felrohatd, hanem felperesi érdekkorben meriilt fel. Az alperes nem mulasztott
a kérelemhez benyujtott orvosi dokumentdcid6 kapcsan sem: a sziikséges orvosi
dokumentéciot elkészitette, elOterjesztette, a szakmai Osszefoglald és a javallat is helytallo
volt. Az engedélyezési folyamatban szakértok segitették a dontést, akik tovabbi kérdéseket
tehettek és tettek is fel tobbszordsen annak tisztazasa érdekében, hogy a beteg valdban



Debreceni [télétabla 5
[.P£.20.549/2021/7/111

alkalmas-e a kezelésre annak stlyos mellékhatdsai miatt. A Yervoy kezelés elmaradasa
ugyanakkor nem is okozhatott hatranyt a néhai 1. rendi felperesnek. Az Eurdpai Unio 20...
J....-aban torzskonyvezte a nivolumab hatéanyagi Opdivo forgalomba hozatalat,
Magyarorszagon pedig 20... 6szén kezdték el a hasznalatat. Ha a kevésbé hatisos Yervoy
kezelés sikertelen lett volna, amire statisztikailag nagy volt az esély (az Opdivo becsiilt
hatékonysaga kétszerese volt a Yervoy kezelésnek), a néhai I. rendli felperes nem kaphatott
volna Opdivo kezelést, amely kezelés ténylegesen javitotta az életesélyeit. Az Opdivo és a
Yervoy kiilonbozé hatdanyagt szer, két kiillonb6z6é ponton akadalyozzak az ugynevezett 616
T-sejtek daganatellenes gatlasat. A daganatos sejtek szdma ugyanakkor nem befolyasolja
egyik szer hatékonysagat sem.

[17] Hangsulyozta tovabba, hogy a néhai 1. rendli felperes kezelése és vizsgalatai
megfeleltek a szakma szabdlyainak és folyamatosak voltak, nem maradt ellatatlanul. Ezzel
osszefiiggésben a Sz.-i T. A. O.-i K. Sz-i A. K-i K. L-i O.-i I.-ének (a tovabbiakban:
szakértéi intézet) aggalytalan, a véleményt kelld szakmai anyagokkal alatamaszto, a
felperesek kérdéseire megfeleld, ellentmonddsmentes valaszt add szakértdi véleménye alapjan
allapitotta meg, hogy az alperes a szakma szabalyainak megfeleld legnagyobb gondossaggal
jart el. Uj szakértéként pedig azért rendelte ki a perben, mert a korabban eljart szakért6
szakvéleménye a kozbensd itélet alapjan folytatott eljardsban tovabbi ellentmonddsokban
szenvedett. Ennek részeként nem adott magyarazatot arra sem, hogy a sugarterapia
elmaraddsa miért jelentette az életkilatdsok csokkenését, ha a honalji nyirokcsomdbol
kizar6lag a nyirokrendszerbe szorddhatott a daganat, azonban bizonyitottan a
nyirokrendszerben torténd szorodas miatti attétet nem tudott megjelolni. Sajat nyilatkozata
szerint arr6l sem tudott, hogy milyen Gsszefiiggés van a Yervoy és az Opdivo kezelések
kozott, és hogy az utdbbi miként fejti ki hatdsat, de ezzel dsszefliggésben megfeleld szakmai
ismeretek hidnyaban nyilatkozott a Yervoy kezelés iranti kérelem hianyossagairol is. Mivel a
hatalyon kiviil helyezd végzést megel6zen sem sikeriilt feloldani a kordbban eljart szakértd
véleményében mutatkozo ellentmondasokat, a polgari perrendtartasrél szold 1952. évi II1.
torvény (a tovabbiakban: 1952. évi Pp.) 182. §-a (3) bekezdésének masodik mondata alapjan
mas szakérto kirendelése valt sziikségessé.

[18] A felperesek észrevétele nem volt alkalmas a szakértdi intézet aggalytalan
szakvéleményének cafolatdra, mivel azt kizdrolag a kordbban eljart szakértd ellentmondasos
szakértéi véleményével kivantdk alatdmasztani, amelyet az elséfoku birdsadg ki is zart a
perbdl. A szakértdi intézet részérdl eljart szakkonzulens részletesen megindokolta, hogy a
perbeli iddszakban mar hatdlyat vesztett irdnyelvet milyen okbol nem lehetett kotelezd
eldirasként alkalmazni, amellyel szemben a kordbban eljart szakértdé minden szakmai érv
nélkil allitotta, hogy az alkalmazand6 volt. A szakértdi intézet a miitét idOpontjanak
megvalasztasaval kapcsolatban figyelembe vette azt is, hogy az eredetileg tervezett miitét
csak a hati elvaltozas helyi kimetszésére iranyult, amelynek elhalasztasara éppen a tervezett
idépontban mar rendelkezésre all6 szovettani lelet miatt keriilt sor, amelynek ismeretében mar
nemcsak egy diagnosztikai, hanem a terapids céli miitétet is elvégezték egy idében, amelyet a
koradbban eljart szakértd nem vett figyelembe. A szakértéi intézet szakirodalmi adatokkal
tdmasztotta ald szakvéleményét mind a sugérterdpia, mind az interferon kezelés korében, mig
a korabban eljart szakért6 nem tett emlitést a sugarterapia és a szisztémas kezelés
(kemoteréapia) egyiitt torténd alkalmazasanak szakmai tilalmardl, de azt a véleményét sem
tamasztotta ald kell6 szakmai adatokkal, hogy az 4altala is elismerten a IV. stadiumban
hatéstalan interferon kezelést miért kellett volna mégis alkalmazni; az a szakmai anyag nélkiil
eléadott allaspontja, hogy valamilyen hatéasa lett volna, nem tekintheté megalapozott szakmai
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véleménynek. Ezzel szemben a szakértdi intézet véleményének szdbeli kiegészitésében kelld
szakmai indok hangzott el arra, hogy a IV. stadiumt betegnél egyébként sem alkalmazando
interferon kezelés miért nem lett volna semmilyen hatdssal a késobbi, akar Yervoy, akér
Opdivo kezelésre, ezzel tanibizonysagat adva annak, hogy ismerik-e a korszerii kezelések
miikodését, ellentétben a korabban eljart szakértdvel. A felperesek pedig semmilyen konkrét,
tudomanyos értékli bizonyitékkal nem cafoltdk meg a szakértéi intézet szakvéleményét,
amely — szemben a korabban eljart szakértd véleményével — a sugarkezelés megitélése
korében is Osszehangban van a bizonyitékokkal. A szakért6i intézet — a korabbi szakértd
véleményével e vonatkozdsban sem cafolt — véleménye megalapozott volt a Yervoy
kezeléshez benyujtott kérelem megitélése korében is, hiszen az annak elbiralasdban részt vevo
szakértok tovabbi kérdéseket tehettek fel, marpedig azt a kérelem benyujtasakor a
kezeléorvos nem tudhatta, hogy a szakérték milyen tovabbi kérdéseket fognak feltenni,
valamint hogy a késébb elérhetd Opdivo kezelés miatt a Yervoy kezelés elmaradasa hatranyt
nem okozott. A szakértdi intézet részérdl eljart szakkonzulens korabban maga is részt vett
engedélyezési eljarasban, arrol kell ismerete volt, ellentétben a korabban eljart szakértovel,
aki a nyilatkozata szerint nem ért az engedélyezési folyamathoz; allitasat kétségessé tette az a
kozbensd itéletet kovetden elbterjesztett megallapitasa is, mely szerint a néhai 1. renddl
felperes kezelésében a Yervoy és Opdivo kezelések kombinacidja lett volna a leghatasosabb,
amit a perbeli iddszakban még nem alkalmaztak.

[19] Az elséfoku birosag tovabba azért utasitotta el a felperesek az 1952. évi Pp.
183. §-anak (2) bekezdésére alapitott, szakértdi testiilet kirendelésére vonatkozo bizonyitasi
inditvanyat, mivel ez alapjan szakértdi testiiletet akkor lehet kirendelni, ha a perben felmertiild
szakkérdés a 182. § alapjan két egymastol fiiggetlen szakvélemény eldterjesztése utan a
kirendelt szakértd személyes meghallgatdsa soran sem tisztdzhato. A kordbban eljart szakértd
szakértéi véleményét azonban a 89. sorszamu végzésével kirekesztette, igy nincs két
ellentétes szakértdi vélemény. Az igazsagiigyi szakértéi mitkodésrol sz616 31/2008. (XII. 31.)
IRM rendelet (a tovabbiakban: Szmr.) 16/A. §-anak (2) bekezdése szerint ugyanis ha a
szakkérdés egészségiigyi tevékenység megitélésének vizsgalatira iranyul, ugy igazsagligyi
orvostani és az egészségiigyi tevékenységnek megfeleld klinikai szakkérdés szerinti szakértdi
vizsgalatot kell elvégezni. A korabban eljart szakértd az igazsagligyi orvostan szakteriiletén
nem rendelkezik szakképzettséggel, a szakértdi vizsgalatdhoz ennek megfeleld
szakkonzultanst vagy tarsszakértot kellett volna igénybe venni, ami nem tortént meg. A
szakvéleményét ¢és annak kiegészitéseit ugy készitette el, hogy a vizsgalathoz csak részben
rendelkezett megfeleld szakismerettel.

[20] Elutasitotta a szakkonzultans személyes meghallgatasara vonatkozd bizonyitéasi
inditvanyt is, mert a felperesek altal a szakértéi vélemény elbterjesztését kovetden feltett
kérdésekre a kirendelt szakértdvel egyiitt irdsban mar valaszolt, a szakértd pedig a targyalason
az 6 szakmai véleményét is figyelembe véve nyilatkozott, amelyet kovetden a felperesek
ezzel kapcsolatos 1), kordbban szakirodalmi adatokkal meg nem vélaszolt érdemi észrevételt
nem tettek.

[21] Ezt kovetden felhivva az egészségligyrdl szolo 1997. évi CIV. torvény (a
tovabbiakban: Eiitv.) 7. §-d4nak (1) és (2) bekezdéseit, 26. §-at, 77. §-anak (3) bekezdését, 119.
§-a (3) bekezdésének c) pontjat, 201/A. §-anak (3) bekezdését és 244. §-anak (2) bekezdését,
a Polgari Torvénykonyvrdl szolo 2013. évi V. torvény (a tovabbiakban: Ptk.) 6:519. §-at és
6:521. §-ait, az egészségiigyi tevékenység végzésének egyes kérdéseirdl szolo 2003. évi
LXXXIV. torvény 5. §-dnak (1) bekezdését, valamint a kotelezd egészségbiztositas
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ellatasairol sz6lo 1997. évi LXXXIII. torvény végrehajtasarol rendelkezd 217/1997 (XII.1.)
Kormanyrendelet (a tovabbiakban: R.) 11/D. §-anak (1) és (2) bekezdéseit, tovabba 11/E. §-
anak (1) bekezdését, leszogezte, hogy azt kellett vizsgalnia, miszerint az alperes dolgozoi
részErdl tortént-e az ellatds soran olyan jogellenes €s felrohaté magatartds, amellyel okozati
Osszefliggésben a néhai I. rendll felperes gyogyulési esélyei, illetve életkilatasai romlottak, és
amelyekkel kapcsolatban ezt eldre kellett latniuk. Ezzel Osszefiiggésben — Iényegében
megismételve a torténeti tényallas korében is kifejtetteket — arra a megéllapitasra jutott, hogy
az alperes eljarasa megfelelt a szakmai ¢és etikai szabalyoknak, valamint a vele szemben
tdmasztott gondossagi kovetelményeknek; a néhai I. rendli felperes szamara az egészségi
allapotaban elérhetd legnagyobb tényleges allapotjavulast eredményezd kezeléseket nyujtotta.
A néhai 1. rendli felperes allapotdnak romlasat a betegség sorsszerti alakuldsa okozta,
javulasat pedig az Opdivo kezelés hatékonysaga. A Yervoy kezelés korében kiilon kitért arra
is, hogy a kérelem teljesitése egyedi méltanyossagtol fliggdtt, a benyujtott kérelem pedig
tartalmazta a jogszabalyban el6irt feltételeket, olyan jogszabalyi el6irds pedig nem volt, hogy
be kellett volna csatolni a néhai I. rendli felperes teljes anamnézisét és laborleleteit is. Ezt
tamasztja ald, hogy az OEP kizéarélag az egy honapnal nem régebbi koponya CT vagy MR
vizsgalat eredményének becsatolasat irta eld, amelyet az alperes mar ezt megeldézden
megrendelt, és amely a néhai 1. rendli felperes kérelmére késziilt el csak 20... j..... 2.-én.
Megjegyezte, hogy az Opdivo kezelésre vonatkozo hatdrozat indokolasabol megallapithato,
hogy a D.-i E. K.-i K. sem csatolt valamennyi, a betegvalasztasi kritériumokban megjeldlt
orvosi iratot, ennek ellenére a kezelést hianypotlasi felhivas nélkiil engedélyezték. Mindezek
miatt az alperes nem sértette meg a felperesek kereset targyat képezd személyiségi jogait, az
emberi méltosag sérelmét eredményezd tobblet tényallasi elem pedig nem volt.

[22] Az 1952. évi Pp. 78. §-anak (1) bekezdése alapjan kotelezte a felpereseket az
alperes ¢és a beavatkozo tigyvédi munkadijbol allé perkoltségének viselésére. Ennek 6sszegét
a bir6sagi eljarasban megallapithatd ligyvédi koltségekrdl szolo 32/2003. (VIIL 22.) IM
rendelet (a tovabbiakban: Koltségrendelet) 3. §-a (2) bekezdésének a) és b) pontjai, valamint
(6) bekezdése alapjan hatarozta meg. Az illeték és az allam altal eldlegezett szakértéi dij
allam altal torténd viselésérdl a pervesztes felperesek koltségmentessége miatt a
koltségmentesség birosagi eljarasban valod alkalmazasarol szold 6/1986. (VI. 26.) IM rendelet
(a tovabbiakban: Kmr.) 13. §-anak (1) bekezdése és 14. §-a alapjan rendelkezett.

[23] A felperesek fellebbeztek az itélet ellen, amelyben a tartalma szerint
elsddlegesen az elséfokt itélet kereseti kérelmiiknek megfelelé megvaltoztatasat,
masodlagosan az els6foku itélet hatalyon kiviil helyezését és az els6fokl birésag 0j eljarasra
torténd utasitdsat kérték. A fellebbezésben eldadott pertorténet részeként kiemelten
hangsulyoztdk, hogy a kordbban eljart szakértd kelld részletességgel fejtette ki szakértdi
véleményét és tilnyomorészt feloldotta a hatalyon kiviil helyezd végzésben megfogalmazott
ellentmondasokat. Ezért, tovabba a hatdlyon kiviil helyezd végzésben adott egyértelmii
utasitds és az 1952. évi Pp. 182. §-anak (3) bekezdésében foglaltak ellenére nem lehetett
volna 1j szakértét kirendelni. Az 1952. évi Pp. 164. §-anak (1) és (2) bekezdéseiben
foglaltakra utalassal el6adtak, hogy a szakért6i bizonyitas Oket terhelte, a Kuria pedig arra az
esetre irta el 0j szakértd kirendelést, amennyiben a kordbban eljart szakérté nem oldja fel a
véleményének 1ényeges ellentmondasait. Az elséfoku itélet ezért az 1952. évi Pp. 275. §-anak
(5) bekezdésébe is litkozik, mivel az elséfoku birdsag a Kuria utasitdsat figyelmen kiviil
hagyva folytatta az eljarast a szakért6i intézet mint () szakértd kozremiikddésével.
Sérelmezték, hogy eredményteleniil kérték: a szakértdi intézet ismerje meg a mar
rendelkezésre allo szakértdi anyagot, hogy elutasitottdk a szakértdi testiilet kirendelésére
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vonatkoz6 inditvanyukat is, és hogy a perben rendelkezésre allo két szakértdi véleményt nem
itkoztették. Mivel az igy fenndlld ellentmondasokat nem tisztdztdk, a szakértéi intézet
részér6l adott 1) szakértéi vélemény megalapozatlan, komoly kétség fér annak
aggalytalansagahoz. A kordbban eljart szakérté véleménye azért sem hagyhatod figyelmen
kiviil, mert nem tehetett arrdl, hogy nem megfeleléen nyilatkoztattdk szakvizsgairol. A
szakértdi intézet véleménye azonban mindezek mellett is tovabbi kételyeket vet fel. Téves
volt az a kovetkeztetés, hogy a protokoll szabalyait ne kellene alkalmazni, hiszen nincs masik
protokoll érvényben. A korabban eljart szakértd részletesen megindokolta a Yervoy kezelés
eldnyeit és hatranyait, szamtalan cikkre hivatkozott és 6sszehasonlité elemzéseket is végzett,
amelyek teljes mértékben cafoljak a szakértdi intézet ezzel kapcsolatos megallapitasait. A
Kuria irdnymutatdsdban nem vitatta, hogy a Yervoy terdpidval kapcsolatban ne lenne
megallapithat6 az alperes feleldssége, egyediil a néhai 1. rendii felperes allapotara gyakorolt
hat4dsa nem volt tisztazott. Az els6fokt birdésag ennek ellenére ismét megkérddjelezte az ezzel
kapcsolatos mulasztas kérdését. A Yervoy kezelés iranti kérelem megalapozott volt, igy az
nem szakértéi feladat, hogy milyen kezelési id6 utan és milyen vizsgalatokat kovetden
lehetett attérni masik kezelésre. E témakorben csak az volt vizsgalando, hogy a néhai I. rendii
felperes az alperes hibdjabol nem kapta meg a Yervoy kezelést, igy kizarolag ennek karos
kovetkezményeit kellett volna feltarni. Emellett is egyértelmiien megallapithaté az alperes
feleldssége a Yervoy kezelés elmaradasa miatt. Kiemelte, hogy az OEP E.-i F.-a a 20... j..... 7-
én irt levelében kérte a CT-t és a levél tartalmaba beépitve és kiillon mellékelve is megkiildte
azt a tdjékoztatast, hogy a kérelemnek meg kell felelni a betegvalasztas kritériumainak is,
amelyet az onkologiai szakértdi bizottsag szakvéleményez. Az OEP pedig a 20... d....... 2.-4n
irt levelében tajékoztatta az elséfoku birdsagot, hogy nem csak a korméanyrendelet eldirdsait
kell figyelembe venni, hanem a szakmai bizottsag ahhoz kapcsolodd betegvalasztasi
kritériumait is. Az itt felsorolt feltételeket pedig az ellendrzési foosztaly nem vizsgélja, bar a
koponya CT potlasara felhivta a figyelmet. A kezelést vallalé orvosnak kellett tisztaban
lennie a kordsszefoglald tartalmi kovetelményeivel, azzal hogy a beteg milyen leletek
birtokdban kaphatja meg a kért gyogyszert. Ha nem is lett volna ezzel 0sszefiiggd ismerete,
ezt 20... j.... 7-én latta, azonban augusztus végéig, valamint azt kovetden sem tett semmit. E
hianyossagok miatt az onkoldgiai intézet tanacsado testiilete nem tudott véleményt adni, ezért
20... a..... 2.-4n ismét megkeresték az alperesi korhdzat a hidnyok potlasa miatt. A
korosszefoglald olyan mértékben volt hidnyos, hogy nem tudtak dontést hozni az ligyben. Az
arra vonatkozo hivatkozas pedig megalapozatlan, hogy az Opdivo kezelésnél sem kértek
dokumentumot, mivel egyrészt ezt nem ismertették, masrészt eltérd a betegkritérium. Az
alperes tehat folyamatos mulasztasokat kovetett el a néhai I. rendli felperes hatranyéra,
egészségi allapota pedig bizonyitottan tovabb romlott, az attétek tovabb terjedtek a
szervezetében, megroviditve életkilatasait, amelyek korében az alperest feleldsség terheli az
ambulans mutét halasztasaért, a sugar- és interferon kezelések elmaradasaért, valamint a
Yervoy kezelés igénylésénél jelentkezd adminisztracidos mulasztasokért. A néhai I. renddl
felperes sulyos allapotanak sorsszer(i alakuldasa mellett megallapithatd, hogy a mulasztas is
hozzajarult és okozati 0sszefiiggésbe hozhat6 a karosodassal. A birdi gyakorlat szerint pedig
ha valdszintsithetd, hogy az iddben jol végzett kezelés mellett akar minimalis esélye lett
volna a betegnek az 4allapotrosszabbodds megakadalyozasira, az életben maradésra, a
felelosség megallapithatd. Megismételték ehelyiitt is, hogy az els6foki birdsag
jogszabalysértden zarta ki a korabban eljart szakértd ezt alatdmasztd szakértdi véleményét,
amelynek ellenére megindokolta, hogy e szakvélemény miért nem tekinthetd helytallonak.
Eljarasi hiba, hogy eredendden tévesen jeldltek ki orvosszakértét a perben, amelyet bar a
felek is észrevételezhettek volna, megbiztak a birdsag dontésében. Mivel ez az itélethozatalra
kitizott napon deriilt ki, az elséfoku birosdg érdemben nem foglalkozhatott a két
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szakvélemény iitkoztetésével. Mindezekkel azonban sériilt a perhatékonysag elve és a
felperesek tisztességes eljarashoz vald joga is.

[24] Az alperes fellebbezési ellenkérelmében kérte az elsdfoku itélet helyes indokai
alapjan torténd helybenhagyasat és a felperesek masodfoku perkdltségben vald marasztalasat.
Hivatkozasa szerint az elsdfoki birosag eljarasi szabalysértés nélkiil zarta ki a perbdl a
kordbban eljart szakérté mindvégig ellentmondésos szakértéi véleményét.

[25] A beavatkozo6 a méasodfoku eljarasban nem tett nyilatkozatot.
[26] A fellebbezést az itél6tabla megalapozatlannak talalta.
[27] Az itélétabla annyiban pontositotta az elséfoku itélet kereseti kérelmet

ismertetd részét, hogy a felperesek a kozbensd itélet meghozatala soran tartott masodfoku
targyalason akként pontositottak keresetiiket, hogy a személyiségi jogsértés megallapitasat a
tényallas részeként kérték.

[28] Az elséfoku birdsag az ligy érdemi elbirdlasahoz sziikséges tényallast feltarta,
majd abbol helytalld kovetkeztetésre jutott a kereset megalapozatlansagat illetden.
Dontésének indokaival az itéldtabla nagyobbrészt — a Yervoy kezeléssel kapcsolatos
adminisztracidos mulasztas, de nem annak kovetkezményei kivételével — egyetértett, ezért
alapvetden csupan a fellebbezésben foglaltak miatt hangsulyozza a kovetkezdket:

[29] A kozbensd itélet hatalyon kiviil helyezését koveten a keresettel érvényesitett
jog fennallasa [1952. évi Pp. 213. §-dnak (3) bekezdése] ismét részét képezte a felek
jogvitajanak, fiiggetleniil az elsdfoku birosag altal kozvetleniil ezt megel6zden folytatott
bizonyitas iranyatol. Az elséfoku birdsag pedig ennek soran eljarasi szabalysértés nélkiil,
éppen a korabbi eljarasi szabalysértést korrigalva, rekesztette ki a korabban eljart szakértd
keresetet alatimasztd orvosszakértdi véleményét. Az Szmr. els6fokl birdsag altal is idézett
16/A. §-anak (2) bekezdése értelmében ugyanis a perben nem volt mellézhetd az igazsagiigyi
orvostani kompetencia, amellyel a borgyogyaszat és a sugarkezelés terén véleményezésre
jogosult korabban eljart szakérté nem rendelkezett. A Kuria vonatkoz6 gyakorlata szerint is
egy szakvéleménnyel kapcsolatban nem kizarélag az tdmaszt kétségeket, hogy mennyire
egybehangz6 mas szakvéleményekkel €és egyéb perbeli adatokkal, esetleg a felek altal csatolt
szakirodalommal, hanem hogy formai és egyben tartalmi hidanyossdgai miatt nem vethetd
egyaltalan Ossze a tobbi bizonyitékkal (Pfv.I11.20.473/2017/10. szamu végzés). Az els6foku
birosdg felhivasa ellenére pedig a korabban eljart szakértd nem potolta a szakértdi
véleményének kompetenciahianyat, ellenkezdleg: kifejezetten jelezte, hogy a tovabbiakban
nem kivan részt venni a perben (34. sorszdmu beadvany 2. oldal, 88. sorszdmu beadvany 1.
oldal). Emiatt pedig a koradbban eljart szakérté szakvéleménye nem volt Osszevethetd a tobbi
bizonyitékkal, koztiik a szakértdi intézet szakvéleményével, kompetenciahidnyosként pedig
alkalmatlan volt a perben felmeriilt komplex szakkérdés megvalaszolasara is. Az els6foku
birdsdgnak ezért nem a hatdlyon kiviil helyezd végzés utasitisaival szemben, hanem a
korabban eljart szakért6 sziikséges mell6zése miatt a perben elbiralhatd szakértéi vélemény
hidnyaban kellett a szakértdi intézet véleményére tdmaszkodnia. Tény, hogy a szakértdi
intézet altal adott szakértdi vélemény nem tdmasztja ald a keresetet, azonban annak (és
kizarolag annak) felhasznaldasa nem sérti a tisztességes eljaras kovetelményét sem. Az



Debreceni [télétabla 10
[.P£.20.549/2021/7/111

els6fokl birdsag ugyanis biztositotta a felperesek szamara, hogy azzal szemben is megtegyék
észrevételeiket és érdemi cafolataikat, az els6foku itéletben helytalldoan kifejtettek szerint
ugyanakkor egymassal nem iitkoztethetd szakvélemények hidnydban nem volt lehetdség
szakértOi testiilet kirendelésére sem [1952. évi Pp. 183. §-anak (2) bekezdése].

[30] A korabban eljart szakérté véleménye ugyanezen okokbol alkalmatlan volt a
felperesek észrevételeinek tartalmi hivatkozasaként a szakértdi intézet szakértoi
véleményének gyengitésére is. Az itélotabla az elséfoku birosag altal felhivottak mellett
nyomatékkal hangsulyozza, hogy a korabban eljart szakérto (kozbensd itéletben is elfogadott)
kiindulasi alapja az volt, hogy az elmaradtként megjeldlt kezelések valamilyen mértékben
csOkkenthették volna a tumorsejtek szorddasat, amely hatdssal lehetett volna az Opdivo
kezelés hatékonysdgara, mivel annak valamivel kisebb volumenii betegséggel kellett volna
megkiizdenie. A kozbensd itélet meghozataldt kovetden kiegészitett szakértéi véleménye
szerint (46. sorszamu jegyzokonyv 4. oldal) azonban e véleményét nem szakmai anyagra,
hanem arra az ,,orvosi logikdra” alapitotta, hogy ,,amennyiben kisebb a szorodas, ugy az
Opdivo konyebben elbanik a daganatos sejtekkel”. A korabban eljart szakértd tehat nem
szakértéi szakmai ismeretei, hanem a logika torvényszeriiségei alapjan kovetkeztetett az
alperesi ,,mulasztasok™ karosito hatasara. Jollehet e szakértdi kovetkeztetés megfelel a logika
szabalyainak, a bioldgia torvényszerliségeinek nem. A szakértdi intézet e vonatkozasban a
felperesek altal semmilyen modon nem gyengitett szakvéleménye szerint (amely egybecseng
az Opdivo 69. sorszam alatt becsatolt betegtdjékoztatdjanak 2. oldalan rogzitettekkel) az
Opdivo hatéanyagaként a nivolumab az immunrendszer raksejtek elpusztitasara valo
képességét erdsiti, amely vonatkozéasban nincs jelentdsége, hogy hany helyen 1évé daganatos
sejttel kell megbirkdznia (77. sorszamu jegyzokonyv 4. oldal), azaz nincs Osszefliggés az
attétek szama, a szo6rodas mértéke €s az Opdivo kezelés hatékonysaga kozott.

[31] Emellett tovabba a szakértdi intézet az els6fok birosag altal helytalldan
értekeltek szerint valamennyi, az alperes terhére rott szakmai mulasztas vonatkozasaban
nemcsak a szakértéi ,,véleményét” juttatta kifejezésre, hanem a primer miitét ¢és a
sugarkezelés vonatkozasaban Osszehasonlito és statisztikai adatokkal aldtdmasztva tette meg
megallapitdsait (76. sorszamu véleménykiegészités 3-5. oldal), mig az interferon kezelés
kapcsan kiemelte, hogy a néhai I. rendii felperes hati mitéti teriileten zajldé sebgydgyuldsa
késleltette azt (ugyanezen irat 6. oldal). Mindezek mellett a szakértdi intézet észszerli indokat
adta annak is, hogy az orvoslds e dinamikusan fejlédo teriiletén nem irdnyadd a korabbi,
kiilonosen az uj, biologiai jellegli gyodgyszerek miatt jelentdsen megvaltozott szakmai
protokoll sem.

[32] Az itélotabla ugyanakkor nem értett egyet az els6foku birdsaggal a Yervoy
kezelés korében mutatkozd adminisztracids hianyossagok megitélésében. A felek egyezd,
helytallé hivatkozasa és az els6foku birdsag a per korabbi szakaszaban (12.P.20.971/2016/43.
szamu végzés 2. oldal) megalapozottan elfoglalt, a birdi gyakorlatnak megfeleld allaspontja
szerint az egészségiigyi dokumentacié megfeleldségének megitélése nem szakkérdés, hanem
a birdsag 4ltal eldontendd tény- és jogkérdés. Az itéldtabla pedig e vonatkozasban fenntartja a
hatalyon kiviil helyezett kozbensé itéletben rogzitett, de e vonatkozasban a Kiria altal sem
érintett kovetkeztetéseit. Eszerint az alperes — az els6fokul birésag altal az Eiitv. alapjan
helytalléan koriilhatarolt — gondossagi kotelme kiterjedt e kérelem kdzremtikodoként torténd
lebonyolitasara is. A R. els6foku itéletben is idézett 11/D. §-a (2) bekezdésének a) pontja
szerint a kérelemhez mellékelni kell harom honapnal nem régebbi kortdrténeti 0sszefoglalot,
amely igazolja, hogy a kérelmezd kizarolag az igényelt termékkel, illetve ellatassal kezelhetd
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vagy lathaté el. Ez a szabalyozads értelemszerien nem tartalmazhat részletekbe mend
rendelkezést valamennyi betegség, igy a perbeli IV. stddiumi melanoma esetén becsatolandod
dokumentéciora sem. A jogszabalyhely ezért altalanossagban fogalmazza meg, ugyanakkor a
kezeldorvosnak ismernie kellett, hogy milyen mértékben volt sziikséges az igazolas annak
alapjan, hogy a néhai I. rendli felperes kizarolag az igényelt ellatassal volt kezelhetd. A
bizottsdg hianyolta a kordsszefoglalobol, hogy az nem tért ki arra, hogy a beteg a primer
miitétet kdvetden kapott-e a szakma szabalyainak megfelelé adjuvans interferon kezelést,
anamnézisérol, laborleleteirél sem allt rendelkezésre informécié (P.20.971/2016/14. szdm
alatti, az OEP altal megkiildott dokumentacid). Az OEP azonban az erre vonatkozo, 20...
Qe 2.-1 iratot megeldzden, 20... j..... 7. napjan kelt iratdban tdjékoztatta a kezeldorvost a 10
pontban részletezett (koztikk részben az utdbb hianyossagként is értékelt) betegvalasztasi
kritériumokrol. Emellett szabalyozza a R. fent idézett rendelkezése a mellékelni sziikséges
kortorténeti 0sszefoglald tartalmi kdvetelményét. Mindezek alapjan az alperes szakorvosanak
ismerettel kellett lennie a kérelem tartalmi kovetelményérdl, és ez alapjan eredetileg is ennek
megfelelden kellett volna eldterjeszteni a kérelmet. E vonatkozasban nincs jelentdsége, hogy
a kérelem pozitiv elbirdldsa nem volt automatikus, mert ugyan az OEP eljardsa utobb
(,,arnyékperként”) nem modellezhetd, nem vitasan volt rd minimalis, de reélis esély, hogy a
né¢hai I. rendli felperes megkapja a Yervoy kezelést, ellenkezd esetben az alperes sem
mikddott volna kozre a kérelem elbiralasanal.

[33] Ennek azonban nem volt kihatdsa a néhai 1. rendii felperes gyogyulasi
esélyeire/életkilatasaira. A szakértdi intézet aggéalytalan szakért6i véleménye szerint ugyanis
az akkor ismert és elfogadott kezelési modszerek mellett a kedvezdbb mellékhatas-profilu
Opdivo kezelés kétszer hatékonyabb volt a Yervoy kezelésnél. Amennyiben pedig ez utdbbi
kezelés sikertelen lett volna (amelyre nagy volt a statisztikai valdsziniiség), az akkori
orvosszakmai dontési gyakorlat szerint nem kapott volna engedélyt a nala tényleges javulast
jelenté Opdivo kezelésre (76. sorszamu kiegészitd szakértéi vélemény 10. oldal). Azaz az
alperes jogellenes magatartdsa egyben nem jelentette a néhai I. rendi felperes egészséghez
valo személyiségi joganak (azon keresztiil a tovabbi felperesek perben allitott személyiségi
jogainak) megsértését, magatartasaval okozati 0sszefiiggésben a néhai 1. rendi felperes nem
»karosodott”, hanem 4allapotdban (és a BRAF mutacido hianyaban) az akkori lehetéségek
szerinti lehetd legnagyobb allapotjavulds kovetkezett be [Eiitv 244. §-anak (2) bekezdése €s a
Ptk. 2:52. §-4nak (2) bekezdése alapjan iranyadd 6:522. §-anak (1)-(3) bekezdései]. Az
alperes néhai 1. rendli felperes kezelésénél eljart szakorvosa, dr. N. M. is a koriilmények
ilyetén ,,szerencsés” alakulasara utalt tanuvallomasaban (P.20.971/2016/11. sorszamu
jegyzdokonyv 10. oldal).

[34] Mindezek miatt az néhai I. rendli felperes kortorténetének alakulasa a
megbetegedés sorsszerli kovetkezménye, nem pedig részben az alperes valamely
mulasztasanak kovetkezménye, ezért a kereset megalapozatlan volt.

[35] Az itéldtabla ezért helybenhagyta az elséfoku birdsag itéletét az 1952. évi Pp.
253. §-é4nak (2) bekezdése alapjan, amelyet egyuttal szovegezésében pontositott is. Az
els6fokl birdésdg ugyanis nem vette figyelembe a meg nem fizetett fellebbezési illeték
korében egy, a per soran felmeriilt szakértéi dijjal kapcsolatos fellebbezés illetékét (az
itélotabla Pkf.1.20.289/2020/3. szamu végzésével részben megvaltoztatott 30. sorszamu
végzEes), tovabba szamitdsi hibat vétett az allam altal eldlegezett szakértéi koltség
meghatarozasanal.
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[36] Az itélétabla az 1952. évi Pp. 78. §-anak (1) bekezdése alapjan kotelezte a
pervesztes felpereseket a pernyertes alperes iigyvédi munkadijbol allo perkoltségének a
viselésére. Az itélotabla ennek Osszegét a Koltségrendelet 3. §-a (2) bekezdésének b)
pontjaban ¢és (5) bekezdésében szabalyozottakkal ellentétben a (6) bekezdés alapjan mérsékelt
Osszegben, ugyanakkor a 4/A. § (1) bekezdése alapjan afa-val novelte hatdrozta meg. Ennek
soran figyelembe vette a jogi képviseld fellebbezési ellenkérelmének eldterjesztésével
kapcsolatos tényleges munkaigényt, tovabba hogy az alperes jogi képviseldje nem jelent meg
a masodfoku targyaldson. A beavatkozo javara, a fellebbezési eljarasban kifejtett képviseleti
tevékenység hidnyaban, nem itélt meg masodfoku perkoltséget.

[37] Az allam a felperesek teljes személyes koltségmentessége miatt a Kmr. 13. §-
anak (1) bekezdése és 14. §- alapjan viseli a fellebbezési illetéket.

Debrecen, 2022. marcius 3.

Dr. Pribula Laszl6 s.k. a tanacs elndke, Dr. Arok Krisztian s.k. eléadé biré, Dr. Molnar Tibor
Tamas s.k. bird



