DEBRECENI ITELOTABLA
P£1.20.331/2022/4. szam

A Debreceni [tél6tabla a dr. Dobra Zita tigyvéd (cim) altal képviselt L. rendii felperes neve
(cim) I. rendii és II. rendl felperes neve (cim) II. rendii felpereseknek — a dr. Felek Timea
igyvéd (cim) altal képviselt alperes neve (cim) alperes ellen, amelynek pernyertessége
érdekében az ifj. dr. Horvath Ferenc iigyvéd (cim) altal képviselt beavatkozott neve (cim)
beavatkozott, személyiségi jog megsértése miatt inditott perében a Miskolci Torvényszék
13.P.20.205/2019/133. szamu rész- ¢és kozbensd itélete ellen az alperes 134. sorszamu
fellebbezése folytan — targyaldson kiviil — meghozta a kdvetkezd

rész- ¢és kdzbensd itéletet:
Az itélotabla az elséfoku birosag rész- €s kdzbensd itéletét részben megvaltoztatja.

Melldzi a néhai dr. L. P. P. személyiségi és onrendelkezési jogainak megsértését megallapitd
rendelkezéseket, és a felperesek keresetét ebben a korben elutasitja.

Megallapitja, hogy az alperes teljes feleldsséggel tartozik a felperesek felé¢ azon kar és nem
vagyoni sérelem megtéritéséért, amely azzal okozati Gsszefiiggésben érte Oket, hogy az
alperes az els6foku birdsag rész- és kozbenso itéletében részletezett moédon megsértette az ott
irt személyiségi jogaikat.

Megallapitja azt is, hogy az alperes — legfeljebb 20 000 000 (htiszmillio) forint és annak 2016.
oktober 29. napjatdl a kifizetés napjaig jaro, a késedelemmel érintett naptari félév elsd napjan
érvényes jegybanki alapkamattal megegyez6 mértékli kamata erejéig — feleldsséggel tartozik
a felperesek fel¢é azon nem vagyoni sérelem megtéritésért is, amely azzal okozati
Osszefliggésben érte néhai dr. L. P. P.-t, hogy az alperes 2016. oktdber 28-an fekélypenetracid
helyett tévesen fekélyperforaciot diagnosztizalt nala, ezt pedig azonnali mutét helyett
konzervativ terapiaval kezelte, tovabba nem tdjékoztatta 6t a konzervativ kezelés lehetséges
kockézatairdl, szovédményeirdl és arrdl, hogy az altala elfogadott mutéti terapiarol
konzervativ kezelésre tér at.

Egyebekben az els6foku birdsag rész- és kozbenso itéletét helybenhagyja.

Kotelezi az alperest, hogy 15 napon beliil fizessen meg a felperesek mint egyetemleges
jogosultak részére 6350 (hatezer-haromszazotven) forint madasodfoku perkoltséget.
Megallapitja, hogy 48 000 (negyvennyolcezer) forint le nem rott fellebbezési illetéket az
allam visel.

A rész- és kozbensd itélet ellen nincs helye fellebbezésnek.
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Indokolas

[1] Az 1. rendt felperes férje és a II. rendii felperes édesapja: néhai dr. L. P. P. (a
tovabbiakban: a beteg) 2016. oktober 26-an rossz kozérzet, rohamokban jelentkezd mellkasi
szoritas, terhelésre fokozddod nehézlégzés és enyhe felhasi fajdalmak miatt az encsi K. R. K.-
ba kertilt. A kivizsgalasa soran elvégzett mellkas CT a duodenum (nyombél) leszalld szarat
vaskos faltinak talalta, kozte és a pancreasfej kozott pedig egy 43x36 mm atmérdji abscessust
(fekélyt) irt le, amely koriil a zsirszovet inhomogén, koteges. Erre tekintettel a beteget — a

crcr

sebészeti osztalyara.

[2] A beteg a felvételekor irasbeli tajékoztatast kapott az alperestdl arrél, hogy a
betegsége bélperforacido ¢és talyog, ennek gydgymodja a mitét, helyette alkalmazhat6
gyogymod pedig nincs. A tdjékoztato kitért a mitét egyes szovoédményeire is, amelyek
ismeretében a beteg a kezeléshez irasbeli hozzajarulast adott. Ezt kdvetden az alperes a
sebészeti osztalyan helyezte el a beteget, aki 2016. oktdber 29-én 19 ora koriili idében az
osztaly folyosojan rosszul lett, majd melaenas székletet (emésztett vért) iiritett. Az alperes
eljaré orvosai gyomorszondat alkalmaztak a betegen, amelyen keresztiil kordbbi vérzésre
utald savhemacios bennék iiriilt a gyomorbol. A kezelésbe bevont gasztroenterologus elvetette
az endoszkopia lehetdségét, mert azt a perforacid gyanuja miatt kivitelezhetetlennek, a
beavatkozas kockazatainak ¢és lehetséges eldnyeinek egybevetése alapjan pedig
célszerlitlennek tartotta. Ezért az alperes eljar6 orvosai konzervativ terapia, valamint vér- és
plazmatranszfuzié mellett dontéttek, amely azonban nem vezetett eredményre, mert a beteg
hemoglobin szintje — a kapott vér ellenére — tovabb csokkent. Emiatt a betegen 2016. oktober
30-an 1:35 ¢és 2:50 kozott siirgds miutétet végeztek el, amelynek soran a vérzést
megsziintették, de a beteget két alkalommal is Gjra kellett ¢leszteniiik. A miitétet kdvetden a
beteg komaba kertilt, amely a 2018. oktober 31-én bekovetkezett halalaig fennmaradt.

[3] Az alperes a beteg ellatdsanak kezdetén a CT vizsgalat tévesen kiértékelt
lelete alapjan téves diagndzist allitott fel, mert a beteg savas fekélye valdjaban nem perforalt,
hanem betort/bendtt a patkobéllel Osszefekvd hasnyalmirigy-fej teriiletére, azaz fedett
fekélyperforacio helyett fekélypenetracié alakult ki. E téves diagndzis alapjan az alperes — a
betegnek adott irdsbeli tijékoztatas ellenére — endoszkopos vérzéscsillapitds, majd silirgds
mutét helyett konzervativ terapiaval igyekezett a beteg belsé vérzését csillapitani, amely az
erre elvesztegetett id6 alatt sulyos foku vérveszteséghez vezetett, ez pedig megfosztotta a
beteget a gydgyulas redlis esélyétdl. Ezért a mitétet kdvetden a betegnél visszafordithatatlan
agykarosodas ¢és éberkoma kovetkezett be, amely kdzrehatott a haldlban.

[4] A beteg és a felperesek 2017. december 20-an terjesztettek eld keresetet az
alperessel szemben, amelyben a beteg 20 000 000 Ft sérelemdij és annak 2016. oktober 29.
napjatol a kifizetés napjaig jard, a késedelemmel érintett naptari félév elsé napjan érvényes
jegybanki alapkamattal megegyez6 mértékli kamata, a felperesek pedig kartérités és
sérelemdij megfizetését kérték. A per alatt: 2018. oktdber 31-én a beteg elhunyt, az 6rokosei
pedig a felperesek lettek, akik a folytatodo eljaras sordn modositott keresetiikben — az
immaron részben jogutdodként, részben pedig sajat jogon kovetelt — kartérités €s sérelemdij
mellett megallapitasi kereseteket is eldterjesztettek. Ennek keretében kérték, hogy a birdsag
allapitsa meg: az alperes megsértette a beteg testi épséghez, egészséghez és élethez, az 1.
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rendi felperes egészséghez és csaladban éléshez, tovabba a II. rendli felperes csalddban
¢léshez f1iz0d6 személyiségi jogait azzal, hogy téves diagnozist allitott fel, nem tajékoztatta a
beteget a koérisme pontatlansdgardl €és az annak tisztazadsahoz sziikséges vizsgalatokrol,
elmulasztotta az endoszkopos vizsgalatot, a beteg anémidjat laborvizsgalattal idében nem
kontrollalta, igy késedelmesen ismerte fel a miitéti indikaciot, a kérisme pontositasa nélkiil,
késedelmesen, nagy mennyiségli vérhigitd, elégtelen folyadék- és vérpotlas alkalmazasaval
konzervativ kezelést kezdett, ami a miitét toleralasat és a beteg gyogyulasi esélyeit rontotta. A
modositott keresetiik kiterjedt annak megallapitasara is, hogy az alperes megsértette a beteg
onrendelkezési jogat azzal, hogy nem tajékoztatta 6t a konzervativ kezelés kockéazatairdl és
lehetséges szovodményeirdl, tovabba arrol sem, hogy a beteg altal elfogadott miitéti terapiarol
konzervativ kezelésre tér at. Arra hivatkoztak, hogy ezek a jogsértd magatartasok egyiittesen
vezettek a beteg komdjahoz, majd haldlahoz, igy a betegnek és nekik az altaluk kovetelt
sérelemdijnak és kartéritésnek megfeleld mértékii immateridlis sérelmeket és kart okoztak.

[5] Az alperes €és a beavatkozo a kereset elutasitasat kérték. Arra hivatkoztak,
hogy az alperes a beteg kezelése soran nem sértette meg a szakma szabalyait és a gondos
eljaras kovetelményét, tovabba a beteget a jogszabalyoknak megfeleld tajékoztatassal latta el.

[6] Az elséfoku birésag a megismételt eljaras eredményeként meghozott rész- és
kozbensd itéletében megallapitotta, hogy az alperes megsértette a beteg testi épséghez,
egészséghez ¢€s élethez, az 1. rendl felperes egészséghez és csaladban ¢léshez, tovabba a 1.
rendi felperes csaladban éléshez fiz6d6 személyiségi jogait azzal, hogy a beteg egészségligyi
ellatasa soran, 2016. oktdber 28-an fekélypenetracid helyett tévesen fekélyperforacio
diagnozisat allitotta fel, és a fekélypenetracid vérzését azonnali mitét helyett konzervativ
terapiaval kezelte, amely végiil a beteg halalat eredményezte. Az alperes megsértette a beteg
onrendelkezési jogat is azzal, hogy nem tajékoztatta 6t arrol, hogy az altala elfogadott miitéti
terapiarol konzervativ kezelésre tér at, és nem tajékoztatta a konzervativ kezelés lehetséges
kockézatairdl, szovédményeirdl. Az alperes teljes egészében feleldsséggel tartozik a fenti
jogsértésekkel okozati Osszefliggésben a felpereseknek okozott vagyoni karok és sérelemdij
megtéritéséért.

[7] A hatarozatanak indokoldsa szerint az alperes kotelezettsége volt annak
bizonyitasa, hogy a betegnek nyujtott egészségiigyi ellatas sordn az egészségiligyrdl szolo
1997. évi CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eiitv.) 77. §-dnak (3) bekezdésében foglalt
gondossaggal, a szakmai szabalyok, iranyelvek betartdsaval jart el. Ennek tisztazésa
érdekében szakértot rendelt ki, aki a megismételt eljarasban foganatositott szdobeli
meghallgatasa sordn feloldotta a szakvéleményének ellentmondasait, igy az aggéalytalanna
valt. Bar orvosi dokumentécio hianyaban nem tudott allast foglalni a beteg ellatasanak néhany
szegmensérol, egyértelmiien kimondta, hogy az alperes diagnosztikai tévedést kovetett el,
amikor a CT lelet alapjan fekélyperforaciot véleményezett fekélypenetracido helyett, ezért
szakmai szabalyszegésnek mindsiil, hogy elmulasztott endoszkopiat végezni.

[8] A diagnosztikai tévedés felrohatd az alperesnek, amely nem szakkérdés. A
stirgdsségi betegellatasban kiemelten fontos a korisme mielObbi tisztazasa. Ennek érdekében a
szakértd szerint egy nagy tapasztalattal rendelkezd sebésznek nemcsak a CT lelet leirasat,
hanem a képfelvételt is meg kellett volna néznie, igy fel kellett volna ismernie a helyes
diagnézist, amely elvarhato lett volna a gasztroenterologustol is. Eszlelniiik kellett volna a CT
lelet leir6 része €s az abban foglalt korisme kozotti ellentmondast is, amelyet ugyancsak a
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képi felvétel megtekintésével tudtak volna feloldani. Amennyiben mindezt a betegfelvételkor
vagy legkésObb a beteg rosszullétekor megteszik, a betegnek nagyobb esélye lett volna a
végzetes kimenetel elkeriilésére. A felréhatdsag hianyanak igazolasara nem volt alkalmas az a
védekezés, hogy a CT képfelvétel nem allt az alperes rendelkezésére. Ennek oka egyrészt,
hogy a diagnosztikai tévedést ebben az esetben is az alperes kovette el, hiszen a CT vizsgalat
a S. tagkérhazban késziilt, amely utobb beolvadt az alperesbe. Masrészt az alperes tisztazatlan
diagnozissal és ellentmondéasos CT vizsgélati eredmény utan kezdte meg a beteg kezelését,
ezért minden elvarhatot meg kellett volna tennie a korisme tisztdzasa érdekében, amelynek
keretében be kellett volna szereznie a CT vizsgalat képanyagat is.

[9] Amennyiben az alperes orvosai mar a beteg felvételekor endoszkopos
vérzéscsillapitast, majd siirgés mitétet végeztek volna, a szakértd szerint a beteg tulélési
esélyei 10-50% kozotti mértékben ndvekedtek volna. Ha pedig az alperes orvosai csak
kozvetleniil a beteg rosszulléte utan tették volna ugyanezt, 10% alatti mértékben még ez is
emelte volna a beteg tulélési esélyeit. Mindez azt jelenti, hogy az elkdvetett szakmai
szabalyszegés megfosztotta a beteget a gyogyulas realis esélyétdl, amely karnak mindsiil.

[10] A szakértd szobeli nyilatkozata csupan annyiban volt pontatlan, hogy az
egészségligyl dokumentacio szerint a beteg endoszkopias vizsgalata nem a személyi €s targyi
feltételek hianya vagy a beteg szallithatatlansaga, hanem a CT lelet téves értelmezése miatt
maradt el, tovabba az alperes orvosai az endoszkopia elvégzésének lehetdségét nem kétszer,
hanem csupan egyszer vizsgaltdk meg. Mindez azonban nem igényelte a szakértdi bizonyités
tovabbfejlesztését, ezek az adatok ugyanis az orvosi dokumentaciobol egyértelmiien
megallapithatdak voltak.

[11] A szakértdé szoban megerdsitett nyilatkozata szerint az alperes orvosai nem
dokumentaltdk a gyomorszonda tartalmat, valamint azt sem, hogy a konzervativ kezelés
lényegét képezd Controloc terdpiat az adott helyzetben alkalmatlan modon: tabletta
formdjaban vagy helyesen: inflzioként adtdk-e a betegnek. Az egészségiigyi dokumentaciod
hianyossagai miatt nem lehetett megallapitani, hogy a beteg a felvétele €s a rosszulléte kdzotti
iddszakban milyen allapotban volt, sziiksége lett volna-e mar korabban is transzfuziora,
tovabba nem volt tisztdzhato, hogy a transzfuzio 1épést tartott-e a beteg allapotaval vagy nem.
Mindezek miatt az alperes nem tudta bizonyitani, hogy a beteg allapotat, annak valtozasat
megfelelden és idében észlelte, tovabba a konzervativ terapiat szakszeriien alkalmazta, ez
pedig hozzajarulhatott a beteg allapotanak sulyosbodasdhoz, a fekély vérzéses
szovodményének kialakulasahoz/sulyosbodasahoz, azaz a vérveszteség novekedéséhez.

[12] Az alperes szakszerltlen ¢és gondatlan eljarasa miatt sériilt a beteg ¢élete, testi
épsége €s egészsége, az I. rendu felperes egészsége, valamint a felperesek csaladban éléshez
fiz6d6 személyiségi joga. Az alperes megsértette a betegnek az egészségiigyrol szold 1997.
évi CLIV. torvény (a tovabbiakban: Elitv.) 15. §-aban szabdalyozott 6nrendelkezési jogat is,
amely szerint barmely egészségiigyi beavatkozas elvégzésének feltétele, hogy ahhoz a beteg
megtévesztéstdl, fenyegetéstdl és kényszertdl mentes, megfeleld tajékoztatdson alapulod
beleegyezését adja. Az Eiitv. 136. §-anak (2) bekezdése ugyanis megkdveteli, hogy a
betegnek nyujtott tajékoztatas tartalmat a betegdokumentécioban régziteni kell. Marpedig az
alperes nem rogzitette az egészségiligyi dokumentacioban, hogy a beteget tajékoztatta volna a
konzervativ kezelés lehetséges kockazatairdl, sz6védményeirdl, valamint arrol, hogy az altala
elfogadott mutéti terapiarol konzervativ kezelésre tér at. E dokumentéacids hianyossagot
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bizonyitds utjdn nem lehetett potolni, hanem mindezt az alperes jogellenes és felrohatod
magatartdsaként kellett értékelni, amely — a konzervativ terapidra vonatkozo tajékozott
beleegyezés hidnya miatt — sértette a beteg onrendelkezési jogat, és kdzvetve a haldlahoz
vezetett.

[13] Erre tekintettel az elséfoku birdsag a polgari perrendtartasrol szold 1952. évi
III. toérvény (a tovabbiakban: 1952. évi Pp.) 213. §-anak (2) bekezdése alapjan részitéletben
megallapitotta az alperes altal elkdvetett jogsértések tényét, tovabba az 1952. évi Pp. 213. §-
anak (3) bekezdése alapjan kdzbensd itéletben rogzitette, hogy az alperes teljes mértékben
felel0sséggel tartozik e jogsértésekkel okozati Osszefiiggésben a felpereseknek okozott kar és
sérelemdij megtéritéséért.

[14] Az alperes a fellebbezésében arra kérte az itélotablat, hogy elsddlegesen
valtoztassa meg az elséfoku birdsag rész- és kozbensd itéletét, és utasitsa el a keresetet. A
masodlagos fellebbezési kérelme arra iranyult, hogy az itélétabla helyezze hatalyon kiviil az
elséfoku itéletet, és utasitsa az elsdfoku birdsagot a per Gjabb targyaldsara és Gjabb hatarozat
hozatalara.

[15] Ervelése szerint az elséfoka birosagnak a szakértd meghallgatasa utjan nem
sikertilt feloldania a szakvélemény ellentmondasait. Az alapszakvélemény szerint ugyanis az
alperes altal elvégzett vizsgéalatok szakszerliek és a korallapot tisztdzasahoz elegenddek
voltak, késedelem nem meriilt fel, a sebészi beavatkozas javallata és idépontja megfeleld volt,
tovabba a beteg abban az esetben sem keriilhette volna el biztosan a miitétet, ha az
endoszkopos beavatkozas sikeriil. Az elsé kiegészitd szakvélemény szerint az eldzetes
képelemzés nem volt relevans a miitét szempontjabol. A harmadik szakvélemény-kiegészités
pedig nem tudott valaszt adni arra a kérdésre, hogy elkeriilhetd lett volna-e a kedvezotlen
kimenetel egy miitéti javallatot megerdsité endoszkopias vizsgalat esetén. Ennek ellentmond
a szakértdé megismételt eljaras soran eldadott szobeli nyilatkozata, amely szerint egy vérzéses
fekély esetén mindenképpen sziikség van endoszkopidra, ennek elmaraddsa szakmai
szabalyszegés. Ezt az ellentmonddst nem tudta megmagyardzni a szakértd azzal, hogy
korabban mindezt nem kérdezték meg téle, mert a kérdések nem valtoztak meg, csak az arra
adott szakértéi valaszok keriiltek ellentétbe a szakérté korabbi nyilatkozataival. Ezért a
szakvélemény Onellentmondd, €s nem alkalmas a per targyat képezd szakmai vita eldontésére.
A szakértd szobeli nyilatkozata azért is aggalyos, mert a meghallgatisakor nem allt a
rendelkezésére az egészségiigyi dokumentacid, igy lényeges kérdésekre nem tudott
valaszolni. Mindezt az els6fokt birdsag is elismerte, ennek ellenére arra az allaspontra
helyezkedett, hogy a szakértd szoban feloldotta a szakvéleményének ellentmondésait, amely
azonban nem igaz. Ezért megsértette az 1952. évi Pp. 182. §-anak (3) bekezdését, amely
alapjan 0j szakértot kellett volna kirendelnie, tovabba nem tartotta be az 1952. évi Pp. 206. §-
anak (1) bekezdését sem, hiszen okszerttleniil mérlegelte a szakértd szobeli nyilatkozatait.

[16] A felperesek fellebbezési ellenkérelme az elsdfokll birosag rész- €s kozbensd
itéletének helybenhagyésara iranyult. Arra hivatkoztak, hogy a fellebbezés nem érinti az
elséfoku hatarozat azon rendelkezését, amelyik megallapitotta, hogy az alperes megsértette a
beteg onrendelkezési jogat, ezért e korben beallt a részjogerd. Ervelésiik szerint az elséfoku
birosdg okszerlien jutott arra a kovetkeztetésre, hogy a szoban kiegészitett szakértdi
nyilatkozat feloldotta a szakvélemény ellentmondasait. Mindezt az alperes nem tudta
megcafolni azzal, hogy a fellebbezésében kiragadott egyes szakértdi megallapitasokat, a
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szakvélemény ugyanis a megismételt eljaras eredményeként aggalytalanna valt. Bar a szobeli
meghallgatas soran valoban nem allt a szakértd rendelkezésére az orvosi dokumentécio,
emiatt csupan az ellatas néhany részkérdése maradt tisztazatlan, amely nem tette aggalyossé a
jogvita eldontése szempontjabol lényeges megallapitasokat. A dokumentaci6é legfontosabb
részeit egyébkeént is tartalmaztak a szakvélemények, amelyek a szobeli nyilatkozat megtétele
soran a szakértd rendelkezésére alltak. Azokat a tényeket pedig, amelyekre a szakérté a
meghallgatasa soran rosszul emlékezett, az orvosi iratok alapjan tisztazni lehetett.

[17] Az itélotabla a fellebbezést az 1952. évi Pp. 256/A. §-a (1) bekezdésének f)
pontja alapjan targyaldson kiviil birdlta el, amelynek eredményeként azt talnyomorészt
alaptalannak talalta.

[18] A felperes fellebbezési ellenkérelmére is tekintettel mindenekeldtt azt vizsgalta
meg, hogy van-e olyan rendelkezése az els6fokll birdsag rész- és kozbenso itéletének, amelyet
az alperes fellebbezése nem érint. E korben abbol indult ki, hogy mind az elsddleges, mind
pedig a masodlagos fellebbezési kérelem kihat a teljes els6fokt hatarozatra, igy annak nincs
olyan része, amelyet az alperes nem kért elsddlegesen megvaltoztatni, masodlagosan pedig —
az elséfoku eljaras megismétlésének elrendelése mellett — hatalyon kiviil helyezni. Bar az
alperes valoban nem indokolta meg a fellebbezésében, hogy mely okbol tdmadja a beteg
onrendelkezési joganak megsértését megallapitd elséfoku rendelkezést, mindez nem
akadalyozta az els6foku hatarozat ezen részének feliilbiralatat. Az egységes birdi gyakorlat
szerint ugyanis az 1952. évi Pp. alapjan indult perekben elbiralhat6 a fellebbezés, amennyiben
a fél megjeloli, hogy a hatarozat megvaltoztatdsit mennyiben kéri. A fellebbezés részletes
indokainak elmaraddsa csupan azt eredményezi, hogy a masodfokl birdsag az elséfoku
eljarasban mar eldadottak figyelembevételével biralja feliill az elséfokti hatarozatot. A
fellebbezés érdemi vizsgalat nélkiil torténd elutasitasara tehat a részletes indokolas
elmulasztasa miatt nem keriilhet sor (BH1987.45, BH1987.169), igy nem lehet levonni azt a
kovetkeztetést sem, hogy az els6fokl hatarozatnak a hianyos fellebbezési indokoléassal érintett
része jogerdre emelkedett.

[19] Erre tekintettel az itél6tabla az els6fokl birdsag rész- és kdzbenso itéletét — az
alperes elsofoku eljaras soran eldadott nyilatkozatainak figyelembevételével — teljes
terjedelemben feliilbiralta, amelynek sordan észlelte, hogy a beteg személyiségi és
onrendelkezési jogainak sérelmét megallapitd els6foku rendelkezések nem felelnek meg az
iranyado¢ jogszabalyoknak.

[20] Ennek oka mindenekel6tt az, hogy a Polgari Torvénykonyvrol szold 2013. évi
V. torvény (a tovabbiakban: Ptk.) 2:54. §-anak (1) bekezdése értelmében a személyiségi
jogokat fszabaly szerint csak személyesen lehet érvényesiteni. Mindez azt jelenti, hogy egy
masik személy személyiségi jogainak megsértése miatt senki sem érvényesithet igényt, azaz
nem kovetelheti a Ptk. 2:51. §-dban és 2:52. §-anak foglalt jogkdvetkezmények alkalmazasat.
Ezt a szabalyt — egyetlen kivételtdl eltekintve — arra az esetre is alkalmazni kell, ha az 6rokos
kivan fellépni az orokhagyd személyiségi jogainak megsértése miatt, erre ugyanis 6t az
Oroklés nem jogositja fel, hiszen az csak a vagyoni jellegli polgari jogviszonyokra terjed ki, a
személyiségi jogok pedig nem vagyoni jellegliek, azokra tehat az 6roklés nem vonatkozik.
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[21] E fészabaly aloli egyetlen kivétel az, ha az 6rokhagyd még életében pert
inditott a személyiségi jogainak megsértése miatt. Ennek ugyanis egyrészt az a joghatasa,
hogy az oOrokhagyo altal mar érvényesitett nem vagyoni karigény/sérelemdij a hagyaték
részévé valik, igy az 6rokhagyo vagyoni jogutddja: az 6rokos a perbe beléphet és igényelheti
a jogeldd halaldig eltelt idére jar6 nem vagyoni kartéritést/sérelemdijat (EBD2014.P.2.,
EBH2004.1022., BH2007.255., BH2005.247., BH1999.363., BH1997.435., BH1996.639.).
Masrészt a Legfelsébb Birosag a BH2005.247. szam alatt kozzétett Pfv.IV.20.934/2004.
szamu hatdrozatdban elismerte a hozzatartoz6 azon jogat is, hogy az elhunyt életében
elszenvedett és 4ltala mar perben is érvényesitett, de még el nem biralt jogsértések miatt
jogutodként 1éphessen fel a halott emlékének megovasa érdekében, és ilyen korlatok kozott
igényt tarthasson a személyiségi jogsértés elhunyt altal kovetelt objektiv
jogkovetkezményeinek alkalmazasara.

[22] Ezek a kivételek azonban jelen perben nem voltak alkalmazhatdak. A beteg
ugyanis kizarélag 20 000 000 Ft sérelemdij €s jarulékainak megfizetése irant inditott pert az
alperessel szemben, igy a személyiségi jogsértés egyéb jogkovetkezményeinek alkalmazésat
nem kérte. Ezért a felperesek kizardlag a beteg altal még életében eldterjesztett sérelemdij
iranti kovetelés tekintetében lettek a beteg jogutodai, arra azonban nem szereztek jogot, hogy
a beteg halala utan a Ptk. 2:51. §-a (1) bekezdésének a) pontja alapjan kérhessék a beteg
személyiségi jogai megsértésének megallapitasat. Erre tekintettel a felperesek erre iranyulo
keresete alaptalan volt.

[23] Nem foghatott helyt a felperesek azon keresete sem, amelyben a beteg halala
utan annak megallapitasat kérték, hogy az alperes megsértette a betegnek az Elitv. 15. §-aban
szabalyozott onrendelkezési jogat.

[24] Ennek oka mindenekel6tt az, hogy az onrendelkezési jognak az Eiitv. 15. §-
aban foglalt szabdlyai nem sorolhatéak a személyiségi jogok kozé. Ez utobbiak ugyanis
abszolut szerkezetli jogviszonyt hoznak létre, hiszen a Ptk. 2:42. §-dnak (2) bekezdése
értelmében a személyiségi jogokat mindenkinek tiszteletben kell tartania, igy annak betartasat
a személyiségi jogok jogosultja barkitdl megkovetelheti. Az Eiitv. 15. §-a azonban relativ
szerkezetll jogviszonyt szabalyoz, hiszen az abban foglaltakat nem mindenki, hanem csak az
egészségligyi ellatasban résztvevok kotelesek betartani, igy e szabalyokat a beteg is csupan
ezen személyeken kérheti szamon. Mivel az 6nrendelkezési jognak az Eiitv. 15. §-aban foglalt
szabalyai nem mindsiilnek személyiségi jognak, a Ptk. 2:51. §-a (1) bekezdésének a) pontja
alapjan nem lehet kérni e szabalyok megsértésének megallapitasat, ilyen kovetelésnek
ugyanis kizardlag személyiségi jogok megsértése esetén van helye. Ezért a felperesek a beteg
onrendelkezési joga megsértésének megallapitasa irant a Ptk. 2:51. §-a (1) bekezdésének a)
pontja alapjan nem terjeszthettek eld keresetet. Megjegyzi az itélétabla, hogy amennyiben a
felperesek e jogszabalyi rendelkezés alapjan mégis benyujthattak volna ilyen keresetet, az az
itélet [19]-[21] pontjaiban kifejtett okok miatt ugyancsak alaptalan lett volna. Fontos kiemelni
azt is, hogy ezen keresetiikben a felperesek csak az Eiitv. 15. §-dban foglalt 6nrendelkezési
jog megsértését kérték megallapitani, nem pedig azt, hogy e szabalyok megsértése folytan
sériiltek a beteg egyes személyiségi jogai (pl.: az egészséghez és testi épséghez vald jogai).
Amennyiben a keresetiik ez utobbi megallapitasra irdnyult volna, azt az itélet [19]-[21]
pontjaiban foglalt okok miatt szintén el kellett volna utasitani.
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[25] A felpereseknek nem volt joga a beteg Onrendelkezési joga megsértésének
megallapitasat kérni az 1952. évi Pp. 123. §-a alapjan sem. E jogszabalyi rendelkezés
masodik mondata szerint ugyanis megallapitasra irdnyul6 kereseti kérelemnek csak akkor van
helye, ha a kért megallapitas a felperes jogainak az alperessel szemben valé megdvasa végett
sziikséges, és a felperes a jogviszony természeténél fogva vagy a kotelezettség lejartanak
hianyadban vagy valamely mas okbdl teljesitést nem kovetelhet. Marpedig a felperesek
keresettel kérték azon vagyoni és nem vagyoni hatranyok megtéritését, amelyeket az idézett
eld, hogy az alperes megsértette az Eiitv. 15. §-at. Mindez azt jelenti, hogy jogukban allt
teljesitést (marasztalast) kovetelni, amellyel éltek is, igy e marasztalasi keresetek mellett mar
nem terjeszthettek el kiilon keresetet az Eiitv. 15. §-dban foglalt, személyiségi jognak nem
mindsiilé szabalyok megsértésének megallapitasa irant, erre ugyanis az 1952. évi Pp. 123. §-
anak masodik mondata nem adott lehet6séget. Ezért a felperesek ezen keresete emiatt is
alaptalan volt.

[26] Azt, hogy ezek a keresetek — a kifejtett okok miatt — nem foghatnak helyt, az
itélotablanak az alperes erre iranyuld kifejezett hivatkozasa nélkiil is figyelembe kellett
vennie. Kétségtelen tény, hogy az 1952. évi Pp. 3. §-dnak (2) bekezdése és 253. §-anak (3)
bekezdése alapjan kotve volt az ellenkérelemhez és a fellebbezéshez, amelyben az alperes a
kereset teljes elutasitdsat nem emiatt, hanem egyéb okokbol kérte. Az EBH2004.1143. szdm
alatt kozzétett elvi birdsagi hatarozat alapjan azonban nem lehet vita targya az sem, hogy a
felek jognyilatkozataihoz vald kotottség az 1952. évi Pp. alapjan indult perben nem jelenti
azt, hogy ha valamelyik fél a perbeli jogviszony jogi mindsitését illetben tévesen rossz
jogcimet jelol meg, azt a birésag a hatdrozata meghozatalanal ne mindsithetné a jogszabalyi
rendelkezéseknek megfelelden. Erre azonban csak akkor van lehetdsége, ha a helyes
mindsitéshez valamennyi tény, bizonyiték, adat a rendelkezésére all. Ez utobbi feltétel pedig
megvaldsult, hiszen a beteg személyiségi és onrendelkezési jogainak megallapitasara irdanyuld
keresetek alapjat képezd jogviszony helyes mindsitéséhez sziikséges adatok rendelkezésre
alltak, ezért nem volt eljarasjogi akadalya annak, hogy az itélétabla e jogviszonyt helyesen
mindsithesse. Erre tekintettel az elséfoku birosag hatarozatabol melldzte a beteg személyiségi
¢s onrendelkezési jogainak megsértésére vonatkozo megallapitasokat, és e korben a keresetet
elutasitotta.

[27] Ezt meghaladoan ugyanakkor az els6fokt birdsag jogszeri dontést hozott,
hiszen a tényallast a bizonyitékok logikus és okszerli mérlegelése alapjan helyesen allapitotta
meg, amelybdl helytalld jogi kovetkeztetésre jutott. Az itéldtabla egyetért az altala kifejtett
indokokkal is, amelyeket nem kivan megismételni, kizarolag a fellebbezés tiikrében emeli ki
az alabbiakat.

[28] Ahogy azt az itélétdbla mar a PfI1.20.311/2021/5. szdml végzésében is
kifejtette: az alapeljarasban beszerzett szakvélemény azért volt aggalyos, mert noha a szakértd
tobb vonatkozasban is tévesnek és hidnyosan dokumentéltnak taldlta a beteg altal kapott
ellatast, mégis kovetkezetesen ragaszkodott ahhoz a végkovetkeztetéséhez, hogy az alperes
nem sértette meg a szakmai szabalyokat és a gondos eljards kovetelményét. Ennek
megfelelden e szakvélemény azt tartalmazta, hogy a betegnél nem a duodenum fedett
perforacidja, hanem a fekély hasnyalmirigy felé indul6 penetracidja alakult ki, amelyet a CT-
lelet képi részének elemzése alapjan egy gyakorlott sebész szakorvos felismerhetett volna.
Rogzitette tovabba, hogy a valos korkép felismerése esetén — akar diagnosztikai, akar terapias
céllal — sor keriilhetett volna endoszkopiara, ha pedig a vérzést ilyen mdédon nem lehetett
volna eléllitani, az azonnali miitétet tett volna indokoltta. Kimondta végiil azt is, hogy egy
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korabbi miitét esélyt adott volna mas korlefolyasra, a beteg agykarosodasa és haldla pedig
kozvetett okozati kapcsolatban van a fekély vérzéses szovodményével. E megallapitasokbol
azonban a szakértdé nem arra kovetkeztetett, hogy az alperes megsértette a szakmai
szabalyokat ¢és az elvarhatdé gondossag kovetelményét, hanem ¢épp ellenkezdleg:
kovetkezetesen ragaszkodott ahhoz, hogy az alperes nem kovetett el szakmai szabalysértést,
kell6 gondossaggal jart el, a mitétet késedelem nélkiil elvégezte, a CT-lelet értékelése nem
befolyasolta a korlefolyast, a bekdvetkezett hatranyos eredmény pedig nincs okozati
kapcsolatban az els6ként alkalmazott konzervativ kezeléssel.

[29] Ezt az Onellentmondast a szakértd megismételt eljards soran foganatositott
meghallgatasa az els6fokl hatdrozatban részletesen kifejtett okok miatt aggalymentesen
feloldotta. E szdbeli szakértdi nyilatkozat bizonyitd erejét az alperes nem kérdojelezhette meg
az alapeljarasban késziilt szakvélemény azon részeinek citalasaval, amelyek az 6 allaspontjat
tamasztottak ala, hiszen e szakvélemény egyéb részei ezzel ellentétben a felperesek
hivatkozasait igazoltdk. Epp ez az ellentmondas tette sziikségessé a szakértdi bizonyitas
tovabbfejlesztését, amelynek eredményeként a szakértd altal tett megallapitdsok immadron
teljes Osszhangba keriiltek a szakértd végkovetkeztetéseivel, igy a szakvélemény
ellentmondasossaga és aggalyossaga megszint.

[30] Annak, hogy az alapeljarasban elkészitett szakvélemény mely okbol volt
onellentmondo, nincs jelentdsége. Ezért nem tette aggalyossa a szakértd szobeli nyilatkozatat
az a korlilmény, hogy arra hivatkozott: a korabbi kérdéseket félreértette. Emiatt sziikségtelen
volt annak vizsgalata is, hogy e kérdések valoban félreérthetdek voltak-e vagy nem. A 1ényeg,
hogy a szobeli meghallgatds eredményeként a szakértdi vélemény ellentmondasait sikeriilt
feloldani, igy az alkalmassa valt arra, hogy az érdemi dontés alapjaul szolgaljon.

[31] A fellebbezéssel érintett kdrben nem birt jelentdséggel az a koriilmény sem,
hogy a szakértdé a meghallgatisa sordn nem volt birtokdban a teljes korti egészségiigyi
dokumentéacionak. E dokumentacidé hianyaban ugyanis a szakérté csupan arra nem tudott
felelni, hogy a beteg altal kapott konzervativ kezelés megfelelt-e a felperesek altal idézett
tankonyvben irt feltételeknek, tovabba az alperes orvosai a beteg rosszullétét kovetden
pontosan milyen modon kisérték figyelemmel az allapotat (114. sorszamu targyalasi
jegyzdkonyv 5. és 6. oldalai). Ezek a tisztazatlan koriilmények azonban nem érintik azokat a
szakmai szabalyszegéseket, amelyek miatt az els6foku birosdg végiil megallapitotta a
felperesek terhére elkovetett személyiségi jogsértések tényét, valamint az alperes kartérités és
sérelemdij iranti felelosségének jogalapjat. Tovabbi személyiségi jogsértéseket €s szakmai
szabalyszegéseket pedig az itéldtabla — erre iranyuld fellebbezés hidnyaban — nem
allapithatott meg az alperes terhére, igy e korben nem volt sziikség a tényallas esetleges
hianyossagainak tisztdzasara sem.

[32] A kifejtett okok miatt az els6foku bir6sdg nem sértette meg az 1952. évi Pp.
182. §-anak (3) bekezdését, mert nem kellett 1) szakértdt kirendelnie, tovabba betartotta az
1952. évi 206. §-anak (1) bekezdését is, mert a bizonyitékokat logikusan és okszerlien
mérlegelte. Erre tekintettel jogszertien allapitotta meg, hogy az alperes — az els6foka
hatarozatban részletezett magatartasaval — megsértette a felperesek ott irt személyiségi jogait.
Egyetértett az itélotabla azzal is, hogy az alperes kartérités és sérelemdij fizetési
kotelezettségének jogalapja — az els6foku hatarozatban részletesen leirt okok miatt — fennall.
Az erre vonatkoz6 els6foku rendelkezést csupan azért kellett pontositani, mert az itélétabla
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mellézte az elséfokt hatarozat rendelkezd részébdl azokat a megéllapitasokat, amelyek a
beteg személyiségi és Onrendelkezési joganak sérelmét nyilvanitottak ki. Ugyanez a jogsértd
magatartds képezi ugyanis a felperesek jogutddként érvényesitett sérelemdij irdnti
kovetelésének alapjat, igy azt e jogalap fennallasat megallapitd kozbensd itéleti
rendelkezésben egyértelmiien rogziteni kellett, mint ahogy azt is, hogy a felperesek a beteg
orokoseiként legfeljebb olyan Osszegli sérelemdijra tarthatnak igényt, amelyet a beteg
kovetelt az alperestdl, az 6roklés ugyanis kizarolag erre a kdvetelésre terjedt ki. Mindezek
miatt az itéltabla az 1952. évi Pp. 253. §-anak (2) bekezdése alapjan az els6foku birdsag
rész- és kozbensd itéletét — a rendelkezd részben irt modon — részben megvaltoztatta,
egyebekben helybenhagyta.

[33] Az alperes fellebbezése tilnyomorészt alaptalan lett, ezért koteles a felperesek
jogi képviseldi munkadijbol all6 masodfokl perkoltségének megfizetésére [1952. évi Pp. 78.
§-anak (1) bekezdése]. Ennek Osszegét az itélotabla a 32/2003. (VIIL.22.) IM rendelet 3. §-
anak (3)-(6) bekezdései és 4/A. §-adnak (1) bekezdése alapjan — a meg nem hatarozhato
pertargyértékt eljarasokra vonatkoz6 szabalyok szerint — 5000 Ft + afa, azaz 6350 Ft-ban
allapitotta meg, ez 4allt ugyanis ardnyban a felperes jogi képviseldje altal kifejtett
tevékenységgel, aki a fellebbezési ellenkérelmében nagyobbrészt megismételte az els6foka
eljaras soran eldadott érveit.

[34] Az alperes kozbenso itéleti rendelkezés ellen benytjtott ismételt fellebbezése
az illetékekrol sz6l6 1990. évi XCIII. térvény (a tovabbiakban: Itv.) 51. §-anak (1) bekezdése
alapjan nem volt illetékkoteles, a megallapitasi kereseteknek helyt ado részitéleti rendelkezés
elleni fellebbezés illetekét pedig az illetékmentes alperes helyett az allam viseli [6/1986.
(VIL.26.) IM rendelet 13. §-anak (1) bekezdése, 14. §-a].

Debrecen, 2022. november 8.
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