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Maganorvos és korhaz egyetemleges kartéritési felelossége (1959. évi IV.
torvény 348. és 349. §, 1997. évi CLIV. torvény 13. §, 17. § és 129. §).

Az L. r. felperesnek az édesanyja, a II. 1. felperesnek a hazastarsa volt I. L.-né, akit 2001. augusztus 30-an vett fel
az L. r. alperes korhdz Sebészeti és Plasztikai Osztalya koldoksérv mitét elvégzése végett. A beutalot a kertileti
rendeldintézet adta, a beteg pedig dr. P. P. maganbetege volt, aki nem alkalmazottja az I. r. alperes kérhdznak, de a
miitét elvégzésének feltételeit, az asszisztenciat és a beteg miitét utani ellatasat az 1. r. alperes a 2000. december 18-
an kotott szerzodés alapjan biztositotta. Dr. P. P. a II. r. alperes kft. iigyvezetdje.

A mitétet dr. P. P. a felvétel napjan, 2001. augusztus 30-an elvégezte, az asszisztenciat az I. r. alperes adta, az
asszisztalo orvos dr. K. T. volt. A miitét soran koldoksérvet nem talaltak, a hashartya elétti zsirdaganatot (lipomat)
eltavolitottak, majd hasfali plasztikai mutétet végeztek, amelynek soran a felesleges zsirt €s bort eltavolitottak, €s a
koldokot Uj helyre iiltették at. A beteg a miitét kdzben és még két napon at napi 2500 egység Fragmin nevii vérhigitot
kapott. Az L. r. alperes alkalmazottai végezték a beteg miitét utani apolasat, majd a masodik napon, 2001. szeptember
1-jén dr. P. P. hazaengedte a beteget. Otthon kellett volna még a betegnek sajat maganak beadnia a Fragmin nevii
injekciot, de ettdl elzarkdzott, ezért dr. P. P. egy levél Astrix nevli vérhigitd tablettat adott at. A beteg az
elbocsatasakor nem kapott korhazi zarojelentést, azt az I. r. alperes csak szeptember 4-én allitotta ki ugy, mintha a
beteg hazabocsatasa szeptember 2-an tortént volna. A zardjelentésen az 1. r. alperes orvosainak neve talalhato, de azt
nem irtak ala.

A beteg a hazabocsatasa utan labfajasra panaszkodott, dr. P. P. két alkalommal - szeptember 6-a4n és 7-én -
felkereste 6t az otthonaban, gyogyszereket adott és befaslizta a labat, majd kiilfoldre utazott. Szeptember 10-én a
haziorvost ki kellett hivni, mert a beteg belazasodott, kohogott, szédiilt. A haziorvosa kezd6dé tiidégyulladast
allapitott meg, antibiotikumot adott és otthagyott egy koérhazi beutalét, hogy ha rosszabbodna az allapota, menjen
korhazba. Erre nem keriilt sor, mert a beteg masnap, szeptember 11-én hajnalban meghalt. A boncolés soran hasfali
talyogot, a tiidoverderek vérrogods elzarddasat, a comb feliiletes és részben mélyvénds rogdsodését észlelték, és
megallapitottak, hogy a halal kdzvetlen oka a tiidoverderek vérrdgds elzarodasa kovetkeztében kialakult 1€gzési és
keringési elégtelenség volt.

Dr. P. P. ellen biintetdeljaras indult, amelynek eredményeként az elséfoku birdsag megallapitotta a blindsségét
foglalkozas korében elkdvetett gondatlan veszélyeztetés vétségében, de a masodfokll birdsag megvaltoztatta az
itéletet és a vadlottat az ellene emelt vad aldl felmentette. Ennek az volt az alapja, hogy a masodfoku eljarasban
lefolytatott bizonyitas soran dr. M. M. orvosszakért6 a véleményét modositotta, ennek alapjan a masodfoku birdsag
kiegészitette és pontositotta az els6foku birdsag altal megallapitott tényallast.

A felperesek modositott keresetiikben a hozzatartozojuk halala miatt bekovetkezett vagyoni €s nem vagyoni
karaikat érvényesitették, és az alperesek egyetemleges marasztalasat kérték. Allaspontjuk szerint az alperes orvosai
megsértették az egészségiigyrol szold 1997. évi CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eiitv.) 77. §-anak (3) bekezdése
szerinti gondossagi, a 13. §-anak (1) és (2) bekezdése szerinti tajékoztatasi, és a 129. §-anak (1) és (2) bekezdése
szerinti kockazat-haszonrdl sz6l6 kovetelményét, ezért az 1959. évi IV. térvény (a tovabbiakban: Ptk.) 348. §-anak
(1) bekezdésére figyelemmel a 339. §-anak (1) bekezdése alapjan kartéritésre kotelesek.

Arra hivatkoztak, hogy a beteg koldoksérv miitéthez jarult hozza, ezzel szemben hasplasztikai miitétet végeztek,
lényegében egy bujtatott esztétikai sebészeti beavatkozas tortént, amelyet a tarsadalombiztositas nem finansziroz. A
hozzajaruld nyilatkozatot az operald orvos nem is irta ala, és a II. r. alperes a miitétet nem is végezhette volna el,
mert a beteg a kérel6zményeire, arra figyelemmel, hogy korabban két alkalommal volt mar mélyvénds tromb dzisa,
nagy kockazati betegnek mindsiilt. Sérelmezték, hogy zarodjelentést csak késobb adott ki az I. r. alperes, annak
tartalma nem is egyezik az 4apolasi lappal, nincs benne utalas a tovabbi gyogykezelésre és elmaradasanak
kovetkezményeire. A beteg nem kapott megfeleld vérhigitdt, holott ha azt megfelelé6 mennyiségben és ideig kapja, a
halala megakadalyozhat6 lett volna.

Az alperesek a kereset elutasitasat kérték.

Az I. 1. alperes azzal védekezett, hogy dr. P. P. a kozottiik levé megallapodas alapjan elvégezhette a mitétet, de a
felelosség kizarolag 6t terheli. Az § utasitasanak megfelelden tortént a beteg miitét utani ellatasa, és maga dontott
arrél, hogy a miitét utan két nappal hazaengedi a beteget. Azt nem vitatta, hogy a zarojelentést utobb a korhaz adta
ki.

A 1I. r. alperes ugyancsak a kereset elutasitasat kérte. Arra hivatkozott, hogy a betegnél koldoksérvet
diagnosztizalt az orvosa, ennek megolddsdhoz miitétre volt sziikség, amelyhez eldzetesen megfeleléen kivizsgaltatta



a beteget és a mélyvénas trombozis szovodményének lehetdsége miatt még elvégeztette a vénak atjarhatosagara
szolgalo Doppler vizsgalatot is, amely negativ eredményt adott. Ennek alapjan a néhai atlagos kockazatua betegnek
mindsiilt. A szeptember 1-jei kibocsataskor a beteg jo allapotban volt, az adott vérhigité megfeleld volt, és a
kibocsatasakor adott tabletta alkalmas volt a vérhigitasra. A beteget otthonaban kétszer is meglatogatta, ellatta
gyogyszerrel és konzultalt a haziorvosaval is.

A beavatkozok ugyancsak a kereset elutasitasat kérték.

A birdsag joger6s kozbensod itéletével megallapitotta, hogy ,,néhai I. L.-né halala miatt az 1. és II. r. alperesek
egyetemleges feleléssége fennall”. Alldspontja szerint az alperesek alkalmazottai megsértették az Eiitv. 13. §-anak
(1) és (2) bekezdésében foglaltakat, az operald orvos nem irta ala a miitéthez val6 hozzajarul6 nyilatkozatot €s azon a
korhdz bélyegzdje sem szerepel. Az alperesek orvosai nem jartak el az Eiitv. 77. §-anak (3) bekezdése szerinti
gondossaggal, az operal6 orvos nem értékelte megfeleléen a mélyvéndkrol késziilt, mitét elétti ultrahangvizsgalatot,
igy a miitét elmaradasa kisebb kockazattal jart volna, mint a miitét elvégzése, ezért az Eiitv. 129. §-anak (2)
bekezdése szerinti szabaly is sériilt. Kifejtette, hogy ha a beteg az 6ninjekcidzast nem vallalta, akkor a miitétet nem
lehetett volna elvégezni, illet6leg a kezelés idejére a korhazban bent kellett volna tartani. A birdsag nem fogadta el az
I. r. alperesnek a feleléssége hianyara tortént hivatkozasat, és kifejtette, hogy tevékeny részese volt a beteg
gyogykezelésének. A beteget 6 vette fel a korhazba, az alkalmazottai kdzremiikodtek a mitétnél és a beteg azt
kovet6 ellatasanal. Ismerték a mitét jellegét, tudtak azt, hogy folyamatosan adni kell a Fragmin nevii injekcidt. A
beteg haldlahoz vezetd mikroembolia mar a kérhazban kialakult, de azt nem észlelték, majd utovérzés keletkezett,
amely elgennyesedett. Az a kdriilmény, hogy a beteg szombati napon tortént hazabocsatasarol az tigyeletes orvosnak
nem volt tudomasa, nem mentesiti a beteg gyogykezelésében ténylegesen részt vallalo 1. r. alperest az Eiitv. 77. §-
anak (3) bekezdése alapjan fennallo felelésség alol.

A 1II. r. alperes kartéritési felelossége korében kifejtette, hogy az elézményi megbetegedései miatt a trombdzis
szempontjabol fokozott veszélyeztetettségii betegnél nem volt megfeleld a véralvadasgatld kezelés idotartama és
moddja. A beteg a miitét el6tt nem kapott ilyen gyogyszert, csak a miitét alatt és utana, az utolsot szeptember 1-jén a
hazabocsatasakor, holott legalabb 6t napon at kellett volna kapnia. A hazabocsatasakor kapott tabletta nem volt
megfeleld a beteg szamara. Mindkét alperes kartéritési feleléssége a Ptk. 348. §-anak (1) bekezdésére figyelemmel a
339. §-anak (1) bekezdése alapjan fennall.

A jogerds kozbensd itélet ellen az alperesek nyujtottak be feliilvizsgalati kérelmet.

Az L. 1. alperes a kdzbens6 itélet hatalyon kiviil helyezését és vele szemben a kereset elutasitasat kérte, mert az
volt az allaspontja, hogy a birdsdgok onkényesen értékelték a bizonyitékokat, ezért tévesen allapitottak meg a
tényallast, igy sériilt az 1952. évi III. toérvény (a tovabbiakban: Pp.) 206. §-anak (1) bekezdésében foglalt, de az
indokolasi kotelezettség megsértése folytan a Pp. 221. §-dnak (1) bekezdése szerinti eljarasi szabaly is. A jogerds
kozbensd itélet sérti a Ptk. 339. §-anak (1) bekezdésében és 344. §-aban foglaltakat. Arra hivatkozott, hogy a korhaz
semmiféle feleldsséggel nem tartozik, mert az operald orvos volt a beteg kezeldorvosa, az utdgondozast €s a kezelést
is 6 végezte, és maga is Ugy nyilatkozott a perben, hogy a betegért a teljes felel6sség 6t terheli. Az a tény, hogy a
hianyos zardjelentést a korhaz allitotta ki, nem alapozza meg a kartéritési felelésségét, mert a beteg ott tartdzkodasa
utani gyogyszerekrdl bejegyzést nem tehetett, és nem ez a hianyossag okozta a beteg halalat. A beteg apolasa
megfeleld volt, a korhazban bent 1éte alatt felismerhetd vérzése nem jelentkezett, talyogrol sem lehetett szd, és a
beteg hazabocsatasa is az operald orvos feleldsségére tortént. A beteg az alairt tajékoztatobol tudta, hogy érte az
operatdr a felelés. A beteg halaldhoz vezeté koriilmények nem a korhazi bent fekvése idején és nem a kezeléssel
Osszefiiggésben kovetkeztek be. A kartéritési felelosségének a feltételei nem allanak fenn, és az egyetemleges
Marasztalasanak nincs alapja.

A 1II. r. alperes ugyancsak a jogerds kozbensd itélet hatalyon kiviil helyezését és vele szemben a kereset
elutasitasat kérte, illetleg az els6foku birdsag 1j eljarasra és 0j hatarozat hozatalara utasitasat.

Allaspontja szerint a birosagok tévesen értékelték a szakérti véleményeket, egybemostak az alperesek
tevékenységét és azonos feleldsségi szabalyokat alkalmaztak. Figyelmen kiviil hagytdk, hogy a biintetdeljarasban
kirendelt M. szakértd és a perben kirendelt L. szakért6 allaspontja tobb kérdésben jelentdsen eltért, ennek ellenére az
ellentmondasok feloldasa elmaradt, ezért sériilt a Pp. 206. §-anak (1) bekezdése szerinti szabaly. M. szakért - akinek
a szakvéleménye alapjan eloterjesztették a felperesek a keresetiiket - a véleményét utébb modositotta, de a birdsagok
nem helyeztek kell hangsulyt a beteg elbocsatasa utani eseményekre, €s arra a szakértdi megallapitasra, hogy ha a
beteg a mellkasproblémai jelentkezésekor idében korhazba keriil, az élete megmenthetd lett volna. A beteg azonban
a korhazi beutalasnak nem tett eleget, igy a Ptk. 340. §-dnak (1) bekezdése szerinti karenyhitési kotelezettségét
elmulasztotta.

A 1I. 1. beavatkozo tamogatta a II. r. alperes feliilvizsgalati kérelmét.

A felperesek feliilvizsgélati ellenkérelmiikben a jogerds kozbenso itélet hatalydban vald fenntartasat kérték.
El6adtak, hogy az alperesek magatartasai egymastol nem kiilonithetok el, egyiittesen kovették el a szakértd altal



megallapitott mulasztasokat, ezért egyetemlegesen felelnek a hozzatartozojuk halalaért. A jogerds kozbenso itélet
altal megallapitott tényallast a bizonyitékok helyes mérlegelésén alapulonak, iratellenesség nélkiilinek tartottak.

A Pp. 270. §-anak (2) bekezdése alapjan a Legfelsobb Birosag azt vizsgalta, hogy a joger6s kozbensd itélet a
feliilvizsgalati kérelmekben megjeldlt okokbol jogszabalysérto-e.

A feliilvizsgalati kérelmek nem alaposak.

Az alperesek kartéritési feleldsségének elbiralasahoz sziikséges bizonyitast a birésagok lefolytattak, és a tényallast
a bizonyitékok okszerti mérlegelése alapjan helyesen allapitottak meg.

A 1II. r. alperes orvosa a felperesek hozzatartozodjaval kotott megallapodas alapjan végezte el azt a miitétet,
amelynek lehetdségét az alperesek kozotti szerzddés biztositotta, és amelynek igénybevételére a néhai a kotelezd
tarsadalombiztositasi ellatason alapuld jogviszony folytan az I. r. alperesnél jogosult volt. Az adott esetben ezek a
jogviszonyok egymashoz kapcsolddtak, amelyek elnevezésének nem, de a tartalméanak jelentdsége van, amennyiben
az 1. és II. r. alperesek tevékenysége a kartéritési felel6sség szempontjabol az Eiitv. kovetelményrendszere szerint
itélend6 meg.

Az alperesek egymas kozotti megallapodasa adta azt a lehetdséget, hogy a néhai valasztott maganorvosa €s az
egyébként is gyogyitasra koteles korhaz alkalmazottai a betegen egyiittesen, egyiittmiikodve végezzék el azt az
orvosi beavatkozast, amelyet alapvetéen ugyan a II. r. alperes orvosa végzett, de amelyben az I. r. alperes
alkalmazottai is tevékenyen részt vettek.

Az alperesek megallapodasa szerint a II. r. alperes orvosa koteles volt az 1. r. alperes személyzetének
igénybevételére, ugyanakkor az operald orvosra telepiti az altala hozott betegért valod feleldsséget, a korhaz pedig
maga a felel6sségét kizarja. A szerzddés e rendelkezéseinek azonban azért nincs jelentdségiik, mert az operald orvos
jogszabaly alapjan fennallo felel6ssége akkor is megallapithato, ha azt szerzoédésben nem vallalta, a szerzédésbeli
elvallalasa pedig nem zarja ki az L. r. alperes felel6sségét azért, amiért a sajat magatartasa folytan akar egyediil, akar
a II. r. alperessel kozdsen felel. Az a tény, hogy az alperesek megallapodasa folytan alapvetden és dontéen mindent
az operald orvos végez, nem jelenti azt, hogy csak 6 a felelds, és az I. r. alperes felel6ssége nem allapithatdé meg.
Miutan a miitétnél az operald orvos személyén kiviil mindent és mindenkit az I. r. alperes biztositott, a miitétnél,
majd az azt kovetd kezelésnél is az 1. r. alperes alkalmazottaira ugyanugy iranyadok az egészségiigyi ellatasban
résztvevOkre vonatkozo, az Eiitv.-ben meghatarozott szabalyok, mint az operald orvosra, és nem csupan annyi a
kotelezettségiik, hogy azt tegyék, amit az operaldé orvos mond. A néhai is tudott az alperesek egyiittes
tevékenységérol, de ettdl fiiggetleniil az I. r. alperes alkalmazottainak kézremiik6do tevékenysége jogilag az Eiitv.
hatalya alé esett.
betegnek a beavatkozashoz valé hozzajaruld nyilatkozata tartalmilag és alakilag is hibas, nem felel meg a
tajékoztatas és az annak ismeretében torténé beleegyezés jogszabalyi kovetelményeinek [Eiitv. 13. § (1)-(2)
bekezdés]. Ilyen dokumentacids hidnyossag miatt az 1. r. alperes a kdzremiikddését nem is vallalhatta volna. A
bizonyitas anyagabol megallapithatéan az 1. r. alperes orvosai a , kiilsds orvos” betegeinél is konzultalnak, javaslatot
tehetnek, és ha ,,élet-halal” kérdésrol van szo, kotelesek is eljarni (dr. Z. tanti vallomasa). Az I. r. alperes orvosai nem
a Il. r. alperesnek, hanem az &ket alkalmazé korhaznak végzik a munkajukat, igy példaul a mitétnél vald
kozremiikodést dr. K. T. is hol munkakdri kotelezettségének (biintetdeljaras 2003. majus 23-i jegyz6konyv), hol
barati segitségnek értékelte, de az nem lehet kétséges, hogy a beteg korhazi tartdzkodasa alatt torténtek az Eiitv.
rendelkezései szerint itélend6k meg.

Az L. r. alperes feleldsségének korébe esik az is, hogy a hibas és hidnyos dokumentaciot 6 adta. A trombozis-
profilaxis alkalmazasa, az eldirt gyogyszeres kezelés hianyzik akkor is, ha ezeket a Il. r. alperes rendelhette el. A
néhai hazabocsatasarol valoban a II. r. alperes orvosa dontott, de az I. r. alperes terhére esik, hogy az elvarhato
gondossag mellett, a meglévd ismeretek birtokaban legalabbis javasolja a beteg korhdzban maradasat. Ez nem tortént
meg, igy a képzodott talyog felismerése, a vérrogdsodést gatld, hatékony és megfelel kezelés elmaradt. A beteg
gyogykezelése soran elkovetett hibak a bizonyitékok alapjan egyértelmilen megallapithatok. A beteg
kéreldzményének ismerete nem volt megfeleld, a trombozis-profilaxis alkalmazéasanak ideje, fajtdja, mennyisége is
hibas volt, az elvégzett beavatkozas kockéazata pedig nagyobb volt, mint az elmaradasaval jar6 kockdzat. Ezzel
mindkét alperes terhére réhatdan sériilt az Eiitv. 77. §-dnak (3) és 129. §-dnak (1) és (2) bekezdésében foglalt
szabaly, de a szakértdi vélemény alapjan még az is megallapithatd, hogy a beteg hazabocsatasat megel6z6
vizsgalatok elvégzése is elvarhatd kovetelmény lett volna.

Az 1. 1. alperesnek a kozos karokozasban vald feleldsségét nem menti, legfeljebb a feleldsségének mértékére hat
ki, hogy a sulyosabb hibak, mulasztasok a II. r. alperes magatartasara vezethetok vissza. A felperesekkel szemben
azonban a kartéritési feleldsségiik egyetemleges.



A felperesek kara az alperesek tevékenységének a kovetkezménye, a magatartasuk kozott szerves kapcsolat volt.
A kozos karokozasnak nem feltétele, hogy a karokozd magatartdsa dnmagaban is a kart okozza, elegendd, ha a
karosodasra vezetd folyamat tevékeny részese volt.

A birdsag jogerds itéletében a tényallast kellen feltarta, és a bizonyitékok Pp. 206. §-anak (1) bekezdésében
foglaltak sérelme nélkiil allapitotta meg a tényallast. Annak kiegészitésére, a biintetdeljarasban és a perben eljart
szakértk ismételt meghallgatasara nem volt sziikség, mert a biintetdeljarasban a II. r. alperes orvosanak biintet6jogi
feleldsségérdl, mig a perben a kartéritési feleldsségrol kellett donteni, és a szakértdi vélemények kozott az alperesek
kartéritési feleldsségére kihatdan olyan ellentét nem volt, amely a Pp. 182. §-anak (3) bekezdése szerinti eljarast
indokolta volna. A biintetdeljarasban megallapitott tényallas a polgari perben eljart birésagot egyébként sem kototte
[Pp. 4. § (1) bekezdés]. A birosag jogszabalysértés nélkiil melldzte a tovabbi szakértdi bizonyitast és kozbensd
itéletében a Pp. 221. §-anak (1) bekezdése szerinti indokolasi kotelezettségének is eleget tett.

Az alperesek egyetemleges kartéritési felelosségének a megallapitasa a Ptk. 339. §-anak (1) és 344. §-anak (1)
bekezdése szerint helytallo, de a jogerds kozbenso itélet rendelkezd része pontatlan, mert az alperesek egyetemleges
kartéritési felel6ssége néhai 1. L.-né 2001. szeptember 11-én bekdvetkezett halala folytan a felpereseket ért karokért
all fenn.

A kifejtettekre figyelemmel a Legfelsébb Birdsag a joger6s kozbensd itéletet a Pp. 275. §-anak (3) bekezdése
alapjan hatalyaban fenntartotta. (Legf. Bir. Pfv. IIl. 21.318/2008.)



