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Ha a korhaz a csecsefft masik, azonos ellatasi szint korhazba helyezi at, a
minden egészségugyi intézményre iranyadd szakmabighsokra valamint az
aktualis csecsert s7ir 6vizsgalatok elvégzéseére vonatkozéan a masik
intézmény felé tajekoztatasi kotelezettség nem teeh és nincs ilyen
kotelezettsége a szilfelé sem (1959. évi IV. torvény 339. § és 3481897. évi
CLIV. toérvény 13. § és 77. 8).

Az |. r. felperes 1998. oktober 17-én, a Il. r.pfrles terhességének 32. hetében tartdés sziviraavassulas,
fenyeget méhen bellli fulladas miatt siigségi csdszarmetszéssel szilletett az Sz. Korhéasseti Osztalyan. A
sulya 1700 gramm volt, 5/5 Apgar értéket kapotispdntan I1égzése beindult ugyan, de az allapoteéénxaglasara
sem javult, ezért inkubatorba helyezve, gépi I&teggés mellett metivel atszallitottdk az alperes Sziilészeti és
Noégyogyaszati Klinikajadnak Koraszilott Intenziv Os$gédia. Itt a silrdsséggel elvégzett kardioldgiai
ultrahangvizsgalat és EKG alapjan a botallo-vezetgikottsagat és velesziletett komplett AV blokkésizleltek.
Napokig gépi lélegeztetésre, infazidra szorulteddEzése miatt antibiotikumot kapott, és tébbszor \imigsztést is
alkalmaztak. A bent fekvése alatt két alkalommaeztek szemészeti szakvizsgalatot, mert a koraszki$ sulya
és egyéb meglév betegségei miatt a csecsémideghartya betegségére (retinopathia praematur&QP)
fogékony volt és e betegséget ki akartalkrsiz Az 1998. oktGber 29-én elvégzett vizsgalatndkzemész szakorvos
megallapitotta, hogy .ép papilla, ép macula, ZONAén &ll6 erek. ROP nincs, kontroll 10 nap mulv&'.
kontrollvizsgalatot a megjeldlt égpontban a csecséimegészségi allapota miatt nem lehetett elvégezdirt eazt
november 17-ére halasztottdk és ekkor el is végeat@izsgélat alapjan a szemész szakorvos megtiteg hogy a
papilla és a macula ép. A kdévetkdantrollvizsgalat idpontjat nem jeldlték meg.

A csecsertit hathetes koraban, 1998. december 2-an a pacerbakitetés indikacidjanak eldontése végett
athelyezték az Orszagos Kardioldgiai Intézetbe (O#é akkor a ritétet nem végezték el és onnan december 18-an
a csecsefit hazabocsatottdk. A kardioldgiai elten vizsgélatat 1999. januér 14-én végezték el, amikor
megallapitottak, hogy fejtiétt, panasza nincs, a keringése kompenzalt, paresdesség esetén 6 hét mulva
kontrollra jelentkezzen.

A héziorvos az OKI-bdl valé hazabocsatasa napjé88ldecember 18-an latta a cseasteiszemprobléméat nem
észlelt, de izomtdnus elosztési zavart észlelvgeangeket az S.-i Gyermekneurolégiai Intézetbe itt@tia, ahova a
felvételét ebjegyezték, majd 1999. februar 2-at6l 10-éig tartdtbéte alatt kivizsgaltak. Ennek soran szemészeti
problémat is észleltek és az alperes SzemészetikKjara iranyitottak. Ott a februar 10-én elvégzegsgalat V.
stddiumu ideghartya betegséget (ROP) mutatott. icbbstadiumban a latasra nincs esély. Az ekkodrabkeando
miitéttel az 6sszezarddo ideghartyat kinyitjak, éspnénaljak visszatapasztani, ami hozhat némi latéstvanyt.

A Szemészeti Klinikdn a gyermek szivproblémai, ésligét kockazata miatt nem vallaltdk a hosszét igényl
szemniitétet. Rendszeres kontrollvizsgélatot javasoltakmifiét elvégzését azonban masik szemklinikan vallaltak
de ebtte a gyermeket az OKI-ban februar 28téharcius 8-aig részletesen kivizsgéltdk. A szippémai miatt a
pacemaker belltetését szilkségesnek tartottdk égirétet marcius 1-jén el is végezték. Ezt kdeet, marcius 11-
én megtortént a szentiéte is, amelynek soran a bal szemét operaltala o&jusban tortént kontrollvizsgélaton
megéallapitottak, hogy az ideghartya nem fekudtzas$Jgyanezt a titétet junius 10-én a gyermek jobb szemén is
elvégezték, de gyakorlatilag észleth&itast a nitét nem eredményezett.

A felperesek keresetikben az I. r. felperes sulykaésoldali latdideg sérilésére, gyakorlatilag a sé&gaban
megnyilvanulé egészségkarosodasara hivatkozasaékkaz alperes kételezését a vagyoni és nem vadyoaik
megtéritésére. Az altaluk felkért dr. Sz. Gy. srEkeéleményében foglaltakra alapitottan azt allitottédogy az
alperes orvosai a gyermek 1998. oktéber Bf-éiecember 2-aig tartdé gyogykezelése soran megsktaz
egészségugyt szolo 1997. évi CLIV. térvény (a tovabbiakban:tEl 77. §-4nak (3) bekezdésében foglalt
kotelezettségiiket, mert a gyermek méasodik szemégzsepélata utan tovabbi kontrollvizsgélatot nerak eb.
Ennek szikségessé@ksem a szift, sem az OKI-t nem téjékoztattak, holott a ROPakialasandl feltlintetett
rizikdtényezk szinte mindegyike fennallt az I. r. felperesn&t alperes orvosainak mulasztasara vezették vissza,
hogy az I. r. felperes allapota visszafordithatatéavalt és igy vakon kell leélnie az életét. Ae ffelperes 20 000
000 forint nem vagyoni kartéritésre, mig a ll.elperes havi 30 000 forint jaradékra tartott igényt



Az alperes és a beavatkozé a kereset elutasitéstéitkk Az alperes arra hivatkozott, hogy amig armgk a
kezelése alatt allt, megfeteldében, és a szakmai Utmutatonak megéelela szemét kétszer megvizsgalta, a ROP
kisziirése érdekében, de elvaltozast nem észlelt. A szmtidvizsgalatokrol, annak céljardl és szikséggséliéa
szt tajékoztatta, az OKI-t pedig nem kellett utasitdsellatnia, mert azonos sdintcsecserdket is ellatd
intézmény, és red ugyanlgy vonatkoznak a szakmérédsbk. A csecseth 1998. december 2-4&n nem
hazabocsatotta, hanem athelyezte masik gyogyintégme és ezt kdvéen a gyermeket mar nem kezelte. A
zarojelentés annak az intézménynek szélt, ahoy@ngket athelyezte.

Az elssfoku birésag kozbewsitéletével megallapitotta az alperes karbéigtelosségét az I. r. felperes szemével
kapcsolatos egészségkarosodas miatt a felpereéekétrokért. Allaspontja szerint az alperesnéiéghett két
szemészeti szdvizsgalat a szakmai Utmutaténak megfeleloben megtdrtént, és ROP-ra utalé elvaltozast nem
mutatott. A kovetkei ellersrzévizsgalat azonban a gyermek 12-14 hetes koraba®9.lj@nuar 17-e utan volt
ajanlott, amelyre nem kerillt sor. Az alperes Uglydmte at a gyermeket egy masik kérhazba, hogy\etkés
szemészeti szdévizsgalat idpontjat nem irta él és tdjékoztatast sem adott a §mék az elvégzeridszirévizsgalat
céljardl, szikségessegérAz I. r. felperesnél a ROP nagy valéddaggel a 4. hét utan fell@szeptikus allapot
utdn indult be, mert ekkor a szembetegség Kdiée szempontjabdl lényeges és a gyermeknél ngeglév
rizikdtényedkhdz Gjabb tarsult. Ha pedig a harmadik vizsgalatibben elvégzik, lehetséges, hogy enyhébb
stadiumu ROP-ot taldlnak, amikor ditét korabban elvégezliekett volna. Az alperes mulasztasa és a tajékadtata
kotelezettség megsértése kozott asfeldl birosag okozati 6sszefliggést latott a gyerdlidpotaval. Ramutatott
azonban arra, hogy az OKI tevékenységével kaposoldtrtéritési felésség kérdése a perbendllasa nélkil ebben a
perben nem vizsgalhato.

A maésodfokl bir6sdg megvaltoztatta az 6kl birésdg kozbeds itéletét és elutasitotta a keresetet.
Indokoldsanak lényege szerint a felperesek neméktubizonyitani, hogy az alperes akar a szakmdéirasdok
betartasa, akar a tdjékoztatasi kotelezettség &irébyan mulasztast kdvetett volna el, amely az felperesnél
bekdvetkezett kdrosodassal okozati 6sszefliggéshédiféjtette, hogy az alperes - amig az |. rpiedest kezelte - a
szakmai dlirasoknak megfelékn, a legnagyobb gondosséag szerint jart el, kéd@tkmal végzett ROP 8@st, de a
betegség kialakulasara utalé jelet nem talalt. Kengsége nem a gyermek hazabocsatasaval ért Véegetm a
sulyos, életveszélyes allapota miatt masik, azemiodi, de a sziikséges specialis ellatast biztositoethiézhelyezte
at. Nem volt ezért olyan t4jékoztatasi kotelezgsémintha a gyermeket hazabocsétotta volna. Ajdéntés a
masik intézménynek szo6lt és megfé|alapos tajékoztatast nydjtott az addigi kezelédels a szemeészetiggsek
eredményédi is. Az altalanos dévizsgélatok elvégzésére, igy a RORirésre nem kellett felhivnia az azonos
ellatasi szinten (ik6ds, és Ujszildttekkel is foglalkozd, a csecéerfogadd intézmény figyelmét, mert azok
sziikségességddrott is nyilvanvaléan tudomassal birtak. Nem \&#ttikséges, nem volt lehetséges és nem is volt
elvarhaté az alperes rés&éminden s#rdvizsgalatra kiterjed tajékoztatas, ezért az elmaraddsa nem réhaté a
terhére. A bekdvetkezett kar és az alperes sérelinemgatartasa kdzott az okozati 6sszefuggés tepithatd
meg.

A masodfokld birésdg rdmutatott arra, hogy a kd@tkdkalommal esedékes szemészeti vizsgatgiddtjaban
az |. r. felperes mar nem Aallt az alperes gyégyksee alatt, oda nem Kkerilt vissza, tehat az OKIimb
elbocsataséat kovéen torténtekre befolyasa nem lehetett. Az a téagyta gyermek 1999. januar 14-ei kardioldgiai
kontrollvizsgalata szerint panaszmentes, j6 kaédjiali allapotban volt, nem jelenti azt, hogy a Rkid#dakulasanak
felismerése esetén rovidéid belll mithet lett volna. Ehhez 8ketesen a pacemaker bedltetésére volt sziikség.
Miutan a V. staddiumu ROP 1999. februar 15-ére malakult, a V. stddium esetén is rossz étét prognozis.
Ezért nem vonhat6 le olyan kévetkeztetés, hogyemmsszeti beavatkozasra annyival korablpahtban is sor
kerllhetett volna, amikor még a karosodas niegalére volt esély.

A jogerss itélet ellen a felperesek nyujtottak be felllgédati kérelmet, amelyben a jogsritélet hatalyon kivil
helyezésével az €ifoki birosag kozbewsitéletének a helybenhagyasat kérték. Allasporgizdrint a masodfokul
bir6sag val6tlan tényekre, a szemészszakéegalapozatlan, a szakmai kompetenciajan tlliages, dSnmagaban
is ellentmondé véleményére alapitotta a dontéssét)yasérti az 1959. évi IV. térvény (a tovabbiakbBtk.) 339. §-
anak (1) bekezdését, és az Eltv.-nek a tajékortditezettségre vonatkoz&ahsait. Iratellenes megallapitasokat
tartalmaz a szakmaidtasok kérdésében és az alperes tevékenységémédjezBsét eriden. Megitélésik szerint a
gyermek az OKl-ba nem sifigségi okbdl kerilt at, mert az alperes zar6jeleni®$d allapotra utal, tehat nem volt
életveszélyes allapotban. Az athelyezés oka a palaambelltetésének elddntése volt. Az OKI pedig r@e@nos
funkciéju intézet volt, itt csupan a szivét vizegkl Az alperesnek a s#iltajékoztatnia kellett volna, ami az orvos
tanik vallomasabol megallapithatéan elmaradt.

Megalapozatlannak tartottak a jogeitéletnek a zardjelentéssel kapcsolatos megtikaiis. Az alperes ugyanis
a december 2-an kiadott zardjelentésében, amitssgigsnek tartott, arra felhivta az azonos &zmtézmény
figyelmét. Ha keld gondossaggal jart volna el, akkor le kellett volnda a harmadik szemészetiisavizsgélat



idépontjat, vagy arra a gyermeket visszarendelni, Zdeekenulasztotta. Az 1999. januar 1Bléaktudlis szemészeti
sZirévizsgalat elvégzésének nem lett volna akadalyhaész progressziot mutatott, akkor a pacemaketdiége is
megtorténhetett volna.

A felperesek a Legfebb Birosdaghoz 2010 méjusaban érkezett beadvanyukieggszitették a felllvizsgalati
kérelmilket és Gjabb indokokat adtak a jégeitélet jogszabalysértvoltanak az alatamasztasara. igy - egyebek
mellett - hivatkoztak a szemészszakdek a masodfoku eljarasban tortént, hivatalbéigg®ljarasi szabalysértéssel
tortént meghallgatasara és a bizonyitas anyagégakabalyséstkiegészitésére.

Az alperes fellilvizsgalati ellenkérelmében a jégdtélet hatalydban val6 fenntartasat kérte.

Az 1952. évi lll. térvény (a tovabbiakban: Pp.) 282anak (1) bekezdése szerint a felulvizsgalatelkéet az
elssfokd hatéarozatot hozé birdsagnal a hatarozat kétblészamitott 60 napon belll kell benydjtani. A fakseknek
az el$fokda birésaghoz hatatben érkezett felulvizsgalati kérelmét kiegészih Legfel§bb Birésaghoz 2010.
majus 21-én érkezett, és Ujabb jogszabalysértésakgjelob beadvanya elkésett, igy az abban foglaltakkal a
Legfelssbb Bir6sag nem foglalkozhatott. A Pp. 270. §8-arijkoekezdése alapjan azt vizsgélta, hogy a {sgieélet
a hatariében benyuijtott felllvizsgalati kérelemben megjetilbkbdl jogszabalyséfte.

A fellilvizsgalati kérelem nem alapos.

A felpereseknek a felllvizsgélati kérelemben feriota tajékoztatasi kotelezettség elmulasztaséepitaltt
karigénye korében az éfeku birésag a sziikséges bizonyitast lefolytattaa dizonyitékokat a masodfokl bir6sag
értékelte helyesen, és érdemben megalapozott ddmtAstt.

Az Eltv. 13. 8-a valéban @&lja a beteg - az adott esetben a &zilttdjékoztatashoz val6é jogat, amely az
egészséglgyi intézmény, a kérhaz ré&dzémgyben kotelezettséget jelent (134. §, 135. 8§).t&f€koztatast
folyamatosan, a kezelésekhez igazoddan, és azmtiidmzashoz képest kell megadni. Ennek az a,chtgy a
beteg a kezelése alatt minden fontos informacitbkéba jusson, és a kezelésének befejezése utdaiigllassak el
olyan ismeretekkel, sziikség esetén utasitasokkelyak a j6v¥beni teendit meghatarozzak, mert ezéiclatt mar
nincs orvosi kezelés - fellgyelet - alatt. A felmak esetében azt kellett vizsgalni, hogy az adpetekellett-e a Il.

r. felperest tajékoztatnia az I. r. felperes tovademészeti szévizsgalatairdl, ténylegesen kapott-e tajékoztatast,
illetéleg volt-e az alperesnek olyan kotelezettsége, hemgy. r. felperes athelyezését kit a j0vre nézve
tajékoztassa a gyermeket atéewazonos ellatasi szinten ©OKI-t erdl a sZirévizsgalatrol. Ez esetben tovabbi
kérdés, hogy a tajékoztatasnak ki kell-e terjedyan kérdésre, amelyet a masik intézménynek isimédewll, még

ha szoros értelemben szakintézmény is.

Tény, hogy az alperes a sziletése napjan hozzdt KesiUsokféle sllyos betegségben szedvkdraszilott
gyermek esetében gondolt a szembetegség kialakalé$ehebfségére, és ennek kisese céljabol két alkalommal
szemeészeti vizsgalatot végzett. Azéebzemészeti vizsgalat negativ lelete mellett tovébbtrollvizsgalatot tartott
szlikségesnek, amelyet kbb el is végzett, tehat a beteg allapotat nyomovetté, igy a szakmailag @it és
elvarhatd kovetelményeket betartotta. Tény az agyha gyermeket 1998. december 2-an nem hazabtteséto
hanem &thelyezte az OKI-ba ,tovabbi vizsgalatokkézelés (pacemaker belltetés) céljabdl”. Az atlzélysel
egyltt zarojelentést adott, az atvewntézmény pedig a szivbetegségének megoldasée atet koréizményben
leirt és altala is ismert egészségi allapotbali prermeket. A gyermek atvétele tehat minden betggasd, és az
adott allapotaval egyutt tortént. Eppen az ilyevétdl miatt nem volt az alperesnek tajékoztataseleaettsége a
tovabbiakban: elvégzeidszemészeti sizévizsgélatokrédl, és az azonos s#intdjszildttekkel is foglalkozé
intézmény felé a szemvizsgdlat folytatdsanak szjdssgére tajékoztatasi kotelezettség nem teridta. volt az
alperesnek kotelezettsége, & them is volt elvarhat6, hogy arrél adjon tajékbast, amit a szakma szabalyai és a
maédszertani Gtmutatd minden egészséglgyi intézmsa@ynara élirt. Az alperesnél elvégzett kétszeri ROP
sZirévizsgalat utan a harmadikisdvizsgalat a szakmai Utmutat6é szerint a gyermek 4.2hetes koraban, 1999.
januér 17-e koruli ilben, minden kezelésben résztavvonatkozbdan volt esedékes, €s nem azért aiit faert azt
az alperes éirta, vagy nem irta &l A vizsgalat ideje is egyedi, és az I. r. felpazsstében kulondsen dsszefliggott a
szivének allapotaval.

Az alperesil mas intézménybe kerllt, majd onnan ilyen szengélet elvégzése, @&ldsa, vagy arrdl valé
tajékoztatas nélkili elbocsatas az alperes tenEmeeshet. Ehhez képest nincs jogi jélségie annak, hogy a séil
kapott-e szbbeli tajékoztatast, és ha igen milgetalommal.

A szl esetében a tgjékoztatds elmaradadsanak csak akkoelenssége, ha amiatt marad el olyan vizsgalat,
kezelés, ami sziikséges lett volna, és ami akar esélyt adott volna a gyogyulasra. Nem ad alapohlzan a
kartérit feleldssség megallapitdséra, ha a tajékoztatasdsbge masutt, az adotlien megvolt, beleértve a masik
intézmény tajékoztatasi kotelezettségét is, amélyimsgalata azonban ennek a pernek a kereteit ahadja.

A biréséag jogsss itéletében tehat helyesen foglalt allast, améremyaz okozati 6sszefiiggés hianyaban az alperes
kartérit felelssségét nem allapitotta meg.



Azt a szemész szakorvosok szakmai véleménye alapjgrsen allapitotta meg a masodfoku birésag, hady
r. felperesnél a szemiitét pacemaker belltetése nélkil nem volt elvégézine tehat a ROP vizsgélatot a szemész
szakorvos 1999. januér kdzepén elvégzi, a beteg$eigameri és az még j6 eséllyel operalhato, aldem lehetett
volna a szemfitétet hamarabb elvégezni, mert a pacemaker besdtendeg kellett varni. Az OKI az 1999. januéar
14-ei kontrollvizsgalatnél a gyermek jo allapotérlélte ugyan, de ez csak kardiologiai szemponéiidikelhet,
nyilvanvaléan az egyéb betegségek megléte mellgyt mlativ j6 allapotot jelentett. EBb a szemnitét
elvégzésének a lelisge orvosilag még nem kovetkezik. A pacemakertétésiEre sziikség volt, amely &b
meg is tortént. Lehetséges ugyan, hogy a ROP fetfesk esetén dbib elvégzett pacemaker belltetéssel a
szemniitét idsben ebbb elvégezhétlett volna, de ez az alperes kartéritési émdsbgének korén kivil esik. Az OKI-
ba val6 athelyezéssel a gyermek a kezelése alétikik vissza mar nem iranyitottdk, a tovabbi kézét mashol
végezték, ezért a tovabbi kotelezettségek &eterhelték.

A kifejtettekre figyelemmel a jogés itélet a felllvizsgélati kérelemben megjelolt ki@l nem jogszabalysért
ezért a Legfeldbb Birésag a jogés itéletet a Pp. 275. §-anak (3) bekezdése aldgjtatyaban fenntartottélegf.
Bir. Pfv. Ill. 22.087/2009.)



