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A gyégyulasi esély csokkenésével kapcsolatos

itélkezési gyakorlat vizsgalata

1. Az egészségligyi szolgaltatok altal okozott materi-
alis és immaterialis hatranyok miatt inditott perek el-
biraldsa soran egyre gyakrabban szembesiil a biréi
gyakorlat a gyogyulasi (tulélési) esély csokkenésének
(elvesztésének) problémajaval, amely mind anyagi jogi
mind eljarasi jogi szempontbol megnyugtato és széles
korben elfogadhat6 valaszokat siirget az igazsagszol-
galtatds részérdl. A probléma felmeriilése vilagjelen-
ség, és bar - a francia itélkezési gyakorlatban fellelhet6
legkorabbi el6forduldsahoz képest - fél évszazados
multra tekint vissza, a mai napig vitatott a jogi megité-
lése mind a honi, mind a kiilféldi szaksajtoban, és egy-
ségesnek korantsem mondhat6 a biréi gyakorlata.

2. Ezekben az ligyekben egy mar sorsszerii megbete-
gedésben - vagy az egészségligyi szolgaltatast megel6-
z6en elszenvedett egészségkarosodasban - szenvedd
karosultnak az egészségiigyi ellatas alatti vagy azt szo-
rosan kovet6 allapotrosszabbodasardl van szg, aminek
lehetséges oka az egészségiigyi dolgozo6 valamely jogel-
lenes és felr6haté magatartasa, ez az oksagi kapcsolat
azonban mind a fenndlldsat mind a mértékét illetGen
bizonytalan: a hatrany az adott formaban és mérték-
ben 6nmagaban az alapallapotbdl fakadéan, megfelels-
en gondos egészségligyi ellatas mellett is bekovetkez-
het(ett). A jogi megitélés nehézségét az adja, hogy a ka-
rokozasnak a puszta lehetésége nem illeszthet6 a pol-
garijogi deliktualis felel6sség természetes okozatossa-
ganak tanaba.

3. A probléma kezelésére Europa kiilonb6z6 orszaga-
iban tobbféle itélkezési gyakorlatot is talalunk. Az an-
gol legfels6bb birdsag (House of Lords) a hagyomanyos
bizonyitasi elvb6l (balance of probabilities) indul ki, és a
medical malpractice eseteiben a karosult kovetelését
csak akkor itéli meg, ha az okozati 6sszefiiggés konkré-
tan bizonyitott valdszinlisége meghaladja az 50%-ot.
Ebben az esetben teljes kdrokozéi felel6sségre kovet-
keztet, mig ellenkezd esetben elutasitja a karosulti
igényt. Vagyis az angol itélkezési gyakorlat nem kiilon-
boztet a tényszerlien megallapithaté karosodas tobbi
esete az esély csokkenésében (elvesztésében) jelentke-
z06 hatrany kozott. A német legfels6bb birdsag (Bundes-
gerichtshof) kiilonbséget tesz sulyos kezelési hiba (gro-
ber Behandlungsfehler) vagy durva Kkotelességsértés
(grober Pflichtverstofs) és feliiletességbh6l eredé ,ki-
sebb” szakmai szabalyszegés (Fliichtigkeitsfehler) ko-
zott, habar az elhatarolads szempontjait nem adja meg
vildgosan. Amennyiben az egészségiigyi szolgaltat6 su-
lyosan felr6haté magatartasa altalanossagban (teoreti-

kusan) alkalmas a sérelmezett egészségiigyi hatrany
kivaltasara, vélelmet allit fel a konkrét esetben is az
okozatossag fennallasara vonatkozo6an. Mivel az effek-
tiv okozatossag kimutatasa eleve lehetetlen szakért6i
modszerekkel, a vélelemmel szembeni elméleti ellenbi-
zonyitasilehet&ség az alperes szamara nem bir gyakor-
lati értékkel, nem tudja bizonyitani, hogy szakszerti el-
jarasa mellett is bekovetkezett volna a sérelmezett
egészségligyi hatrany. Az okozatossag tényszeri kimu-
tathatésaganak hidnya a karosult terhére esik, nem jo-
gosult kartéritésre (Alles-oder-Nichts-Prinzip). A német
jog tehat gyakorlatilag felel6sséget telepit az egészség-
lgyi szolgaltatékra a gydgyulasi esély kimutathatdsa-
ganak eseteiben. A francia legfels6bb birdsag (Cour de
Cassation) a gydgyulas meghiusitott valoszintiségéhez
igazitja a karokozoi felel6sséget, az esély értékét térit-
teti meg, amit az elmaradt elény értékének és a beko-
vetkezése valoszinliségének viszonyabdl szamit (perte
d’une chance du guérison ot de survie), tehat ha a beteg
meghitsult gyégyulasi esélye optimalis koriilmények
kozott 25% lett volna, a teljes igény 25%-4at itéli meg. A
francia jog az el6bbi kett6hoz képest kozvetitd jellegii,
aranyosan megosztja a bekovetkezett hatranybdl faka-
do terheket az érintett felek kozott.

4. A magyar birdéi gyakorlat az elmult 20 évben tobb-
szor is jelentdsen valtozott e kérdés megitélésében. A
'90-es évek végéig az egészségligyi szolgaltato karfele-
16ssége még megtort a tényszerl okozati Osszefiig-
gés bizonyitasanak hidnyan (LB Pfv.I11.20.059/1996).
A Dbizonyitasi feladatok elosztdsa az 1959-es Ptk.
339. §-ahoz fiz6d6 altalanos gyakorlaton alapult: az
okozatossag karosulti bizonyitasanak hidnyaban sor
sem kertilt a sérelmezett magatartas felr6hatésaganak
vizsgalatara. A biréi gyakorlat az ezredfordulé kornyé-
kén iranyt valtott, s ez a Legfels6bb Bir6sag itélkezésé-
vel is megerdsitést nyert (LB Pfv.I11.22.099/2000/3.),
kés6ébb elvi iranymutatdssa er6sodott (EBH 2009.
1956.). A felperes bizonyitasi kotelezettségének telje-
stléséhez elegend6 volt annak bizonyitasa, hogy a kar-
esemény az alperes altal végzett kezelés soran kovet-
kezett be, és a felréhatdsag kimentéséhez volt sziiksé-
ges azt bizonyitania az alperesnek, hogy a megfelel
gondossag tanusitasa esetén sem lett volna esélye a be-
tegnek a kedvez6bb egészségiligyi allapot elnyerésére.
A biréi gyakorlat a gyogyulds esélyének kérdését az
okozatossag korébdl atemelte a felrohatésag korébe. A
bizonyitasi terhet megforditva az alperestdl varta el az
okozatossag hidnyanak bizonyitasat. Gyakorlatilag az
okozatossag két szintje kiiloniilt el: az esélyre vonatko-



20191

z6 okozatossag a karosult bizonyitasi érdekében ma-
radt, a kialakult hatranyra vonatkoz6 okozatossag vi-
szont atkertlt ellenbizonyitasi érdekkorbe.

Mikdzben a Ktria a legutébb kozzétett eseti dontései
soran is kitartott az okozatossagi vélelemnek e doktri-
naja mellett (BH 2016.12., BH 2017.54.), az itél6tablak
egy részének gyakorlata a legutébbi évtizedben elmoz-
dult innen. A Pécsi {télétabla a BDT 2010.2197. szdmon
kozzétett eseti dontésével ugy foglalt allast, hogy
amennyiben a beteg haldla nem all az orvosi m{ihibaval
szerves 0sszefiiggésben, adekvat-relevans oksagi kap-
csolatban, a halal beallta - mint kar - a hozzatartozé
elvesztése miatti kartéritési igény korében nem érté-
kelhetd; ilyen esetben a karkovetelés jogalapjat csak a
gyogyulasi esély csokkenése képezi, emiatt pedig a ka-
rosultat csak aranyos - a halal bekévetkezésének szam-
bavételénél alacsonyabb - kartérités illeti meg. Meg-
egyezik ezzel a Szegedi [télétabla gyakorlata is (BDT
2013.2841.), kiegésziilve azzal, hogy a vagyoni karigé-
nyek tekintetében az életben maradasi vagy gyégyulasi
esély csokkenése képezheti a kartérités jogalapjat,
ezért a halal vagy a tényleges egészségromlas a vagyo-
ni kartéritési igény szempontjabol figyelmen kiviil ma-
rad (BDT 2017.3649.).

Az {télkezés jelenleg nem csak széttartd, hanem ki-
dolgozatlan az esély csokkenésében, elvesztésében je-
lentkez6 hatrany jogi mibenléte, a személyiségi jogok
rendszerében val6 elhelyezése is, az, hogy értelmezhe-
t6-e személyiségijogként, 6nallo személyiségijog, vagy
valamely ismert személyiség jog része, tovabba vitatott
az is, hogy csak sérelemdij fizetésére kotelezhetd-e az
egészségligyi szolgaltatd, vagy vagyoni kar megtérité-
sére is. A Szegedi Itélétabla Polgari Kollégiuma a 2018.
november 22-i iilésén a kovetkezd véleményt fogalmaz-
ta meg a targyban: “Ha a beteg allapotrosszabbodasat,
mint eredményt kiilonb6zé okok egytitthatdsa idézi
eld, amelyek kozill az egészségligyi intézmény egyéb-
ként tényként megallapithaté mulasztasa az egyik, ak-
kor az egészségligyi intézmény a kdzrehatasa aranya-
ban koteles a vagyoni kart megtériteni, és aranyos sé-
relemdij itélheté meg.” Ez az allasfoglalas eltér a Kuria
gyakorlatatol, és részben Ujabb ttkeresés az itéltablak
gyakorlatdhoz képest is.

5. Az el6bbiekben vazolt koériilmények megfontolasa
alapjan allitott fel a Ktria Elnéke 2019-ben joggyakor-
lat-elemz6 csoportot a gyégyuldsi (tulélési) esély csok-
kenésével (elvesztésével) kapcsolatos itélkezési gya-
korlat vizsgalatara. A joggyakorlat-elemzd csoport a
kovetkez6 kérdéseket tette vizsgalat targyava:

= A karokoz6 magatartas és a kar bekovetkezése ko-

zotti okozati Osszefliggésnek mely eseteiben (pl.
okozati 0sszefiiggés fennallasa, osztott (rész-)oko-
zatossag fennallasa, lehetséges okozatossag fenn-
allasa stb.) hasznaltdk a birésagok a gyogyulasi
(tulélési) esély csokkenésének (elvesztésének) fo-
galmat itéleteik indokolasaban?

= Ha az orvosszakért6 nem véleményez a feltart

egészségligyi szolgaltatasi hiba, hidnyossag, vala-
mint az egészségligyi ellatas sordn vagy azt koveto-
en bekovetkezett egészségligyi hatrany kozott
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egyértelmii (akar csak részlegesen is fennallé) oko-

zati 0sszefiiggést, de nem zarja ki annak lehet4sé-

gét, a birésagok nyilatkoztatjak-e az orvosszakér-
tot a beteg gyogyulasi esélyének mértékére és az
esély csokkenésének mértékére nézve?

Nyilatkoznak-e erre vonatkozéan a szakért6k? Ha

nem, a valaszadast milyen indokkal haritjak el, és

milyen formdaban, milyen tartalommal véleménye-
zik az esély fennallasat, illetve annak csokkenését,
elvételét, milyen kategéridkat alkalmaznak?

A birésagok a gydgyulasi esély csokkenése (elvesz-

tése) miatt az egészségligyi szolgaltaté teljes, azaz

a hatranyos eredmény bekovetkezéséért fennallo

felel6sségét megallapitjak-e vagy sem?

* Az egészségligyi szolgaltato teljes, az egészségligyi
hatranyos eredményért fennallo felel6sségének
megallapitasa esetén a birdsagok a karokoz6 maga-
tartds és a kar bekovetkezése kozotti okozati dssze-
fliggés fennallasat milyen jogi érvekkel indokoljak?

* Ha az egészségligyi szolgaltato polgari jogi felel6s-
ségét nem a ténylegesen bekdvetkezett egészség-
iigyi hatrany (eredmény) tekintetében, hanem attoél
eltéréen, csupan az esély csokkenésére (elvesztésé-
re) tekintettel allapitjadk meg, {téleteikben jelentd-
séget tulajdonitanak-e az esély fokanak és az esély-
csokkenés mértékének, és ha igen, ezt milyen jogi
indokokkal tamasztjak ala?

* Ahatranyos eredményhez képest alacsonyabb szin-
tii felel6sség megallapitasa esetén hogyan mindsi-
tik jogilag a birdsagok a szakérték szazalékmérté-
ket nélkiiloz6 esélycsokkenési kategoriait?

* Acsupan agyogyulasi esély csokkenéséért fennalld
felel6sségen alapulé itéletek meghozatala soran al-
kalmaznak-e a birésagok felel6sségi korlatot (limi-
tet), és haigen, milyen szempontok figyelembevéte-
lével hatarozzak meg ennek fokat, mértékét?

* Acsupdanagyogyulasi esély csokkenéséért fennalld
felel6sség alapjan a birdsagok csak nem vagyoni
kartéritést (sérelemdijat) itélnek meg a karosult ja-
vara, vagy vagyoni kartéritést is? Ha vagyoni kar-
téritést is, ezt a tényleges egészségiigyi hatrany re-
paracids igényéhez képest alacsonyabb dsszegben
hatarozzak-e meg? Ha nem, milyen indokkal? Ha
igen, milyen fokban és milyen indokokkal?

* Acsupan agyogyulasi esély csokkenéséért fennalld
felel6sséget milyen személyiségi jogsértés miatt al-
lapitjak meg a bir6sagok?

* Hogyan hatarozzak meg a bir6sagok a peres felek -
gyoégyulasi eséllyel kapcsolatos - bizonyitasi fel-
adatait, és melyik fél terhére értékelik a vizsgalt
tényallitasok bizonyitatlansagat?

6. Az tugykivalasztas szempontja tartalmilag a gyo-
gyulasi (tulélési) esély csokkenésének (elvesztésének)
itéleti megallapitasa akkor is, ha alacsony fokara tekin-
tettel keresetet elutasité dontést hozott a birésag; id6-
belileg pedig a 2016-2018. években tortént jogerds be-
fejezés, fliggetleniil attdl, hogy az adott per mikor kez-
dédott. A vizsgalat két 1épcsében torténik: a torvény-
székek és {télotablak altal megkiildott itéletek, illetve a
vizsgalat szempontjabdl veliik egy tekintet ala esé
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egyéb formdaju hatarozatok (az itéleteket hatalyon ki-
vil helyezd végzések, a kozbenso és részitéletek, tovab-
ba a kiegészito itéletek) feldolgozasat kovetden a vizs-
galok hatarozzak meg, hogy koziilik melyek esetében
indokolt a teljes iratanyag megvizsgalasa. A joggyakor-
lat-elemz6 csoport kiemelt feladatanak tekinti a hazai
szakirodalom alapos és a kiilf6ldi szakirodalom széles
kori feldolgozasat is annak érdekében, hogy a honi jog-
és itélkezési gyakorlat szamara minél atfogébb képet
nyujthasson és minél kortltekintébb javaslatokat te-
hessen.

7. A joggyakorlatelemzé csoport tagjai a Kuria szak-
tanacsanak elnoke, Biszérményiné dr. Kovdcs Katalin, a
tanacs tagjai, Salamonné dr. Piltz Judit és jomagam, a
tarstanacs tagjai, dr. Kovdcs Zsuzsanna és dr. Pataki
Arpdd, tovabba a vizsgalt teriileten jaratos kollégak,
dr. Varga Edit és dr. Zumbdk Péter. A Karia Elnoke a jogy-
gyakorlat-elemz6 csoport munkajaba bevonta a Debre-
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ceni {tél6tabla kollégiumvezetdjét, dr. Pribula LdszIét, a
Szegedi [télétabla tanacselnokét, megbizott elnokét,
dr. Kiss Gabrielldt és birajat, dr. Balind Attildt, a Févarosi
[tél6tabla birajat, dr. Kincses Attilat, a Pécsi [tél6tabla
birajat, Gdspdrné dr. Baranyabdn Juditot, a Févarosi Tor-
vényszék tandcselnokét, dr. Kovdcs Helga Mariannt és
birait, dr. Bakos Enikét és dr. Farkas Antonidt. A vizsgalt
teriileten m(ikodo elméleti szakemberek koziil felkérte
a kozrem{ikodésre Prof. dr. Fuglinszky Addmot, az ELTE
egyetemi tanarat, dr. Désa Agnest, a SOTE egyetemi do-
censét és dr. Zdkdny Juditot, a Debreceni Egyetem tudo-
manyos munkatarsat. A joggyakorlat-elemzé csoport
munkajat segitik a Ktria f6tanacsadéi, dr. Cséndes Méni-
ka és dr. Pomeisl Andrds Jozsef, titkara, dr. Tancsik Anna-
mdria és tanacsjegyz0je, dr. Bodonovich Kldra, tovabba
a Miskolci Torvényszeék titkara, dr. Molndrné dr. Aszta-
los Zsuzsanna. A csoport adminisztrativ tigyeinek inté-
zésében nélkiilozhetetlen szerepet tolt be Hegediis
Ménika igazsagligyi dolgozo.



