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Az egészségiigyi ellatasok igénybe vétele dontéen nem Onkéntes magatartason alapul. Az
emberek dontd tobbsége nem szivesen fordul orvoshoz, mert elditéletei vannak az
egeészségligyi szolgaltatasokkal kapcsolatban. Az egészségiigyi ellatasok, amellett, hogy egyre
komolyabb koltségbe keriilnek, nem feltétleniil vezetnek a kivant eredményre, ezért az adott
egeészségligyl helyzetbe keriilt emberek csak alapos megfontolds alapjan veszik igénybe
azokat.

Az atlagos beteg nehéz helyzetben van. Kozte €s a kezeld orvos kozott nehezen athidalhato
ismeretbeli kiilonbség all fenn, emellett az adott helyzetben pszichésen és fizikailag sem
biztos, hogy dontését realis alapon tudja meghozni. Az aldbbiakban tehat a beteg helyzetébdl
kiindulva arra a kérdésre keresem a valaszt, hogy milyen koriilmények kozott és hogyan tudja
megfelelden gyakorolni a betegjogokat annak jogosultja, annak érdekében, hogy nyilatkozatai
érvényesek legyenek, és utobb ne tamadhassak meg azokat.

Torvényi rendelkezések

Az egészségligyi torvény rendelkezései korében az onrendelkezési jog szabalyai lesznek a
kiinduldsi alapok. A beteget megilleti az Onrendelkezéshez valdé jog, amely kizardlag
torvényben meghatarozott esetekben ¢és modon korlatozhatdé. Az oOnrendelkezési jog
gyakorlasa keretében a beteg szabadon dontheti el, hogy kivan-e egészségiligyi ellatast
igénybe venni, illetve annak sordn mely beavatkozasok elvégzésébe egyezik bele, illetve
melyeket utasit vissza. A betegnek joga van arra, hogy a kivizsgalasat ¢és kezelését érintd
dontésekben részt vegyen. A torvényben foglalt kivételektol eltekintve barmely egészségiigyi
beavatkozas elvégzésének feltétele, hogy ahhoz a beteg megtévesztéstol, fenyegetéstol és
kényszertol mentes, megfelelo tajékoztatison alapulo beleegyezését adja. A téjékoztatési jog
gyakorlasaval kapcsolatban fontos megjegyezni, hogy a kiindulasi alap az kell legyen, hogy a
beteg rendelkezzen a dontésének meghozataldhoz sziikséges informaciokkal. Ez utdbbiak
kore természetesem esetrdl esetre valtozhat, annyi azonban leszogezhetd, hogy a
tajékoztatasnak az eset €s a javasolt gyogymod ismertetésén tal ki kell terjednie az esetleges
kockézatokra, szovidményekre, egyéb kovetkezményekre.

Egy ide kapcsolodo esetben® a felperesnek a perben azt kellett bizonyitania, hogy a Mayo-
tipusi mutét soran kialakult egészségkarosoddsa az alperes orvosdnak magatartasara
vezethetd vissza, mert a mitéteket megeldzOen nem tajékoztatta az e tipust miitéttel altaldban
egyltt jard kovetkezményekrol, holott kelld tajékoztatas esetén az ilyen tipusu miitéthez nem
jarult volna hozza, ¢s igy az egészségkarosodasa sem kovetkezett volna be. A feliilvizsgalati
eljarasban ugyanis mar nem volt vitds, hogy az alperes orvosa altal valasztott Mayo-tipust
miitéti technika elvégzése soran hiba nem tortént, hanem az ilyen tipusi miitéttel altalaban
egyltt jar6 kovetkezményekrdl van szo. Ebbol kovetkezden az alperes tajékoztatasi
kotelezettségének kérdése meriilt fel, amelyet a masodfoku birosag helyesen vizsgalt, és a
jogszabaly helyes értelmezése alapjan dontétt el.

Az 1d6kézben mar hatalyon kiviil helyezett 15/1972. (VIII. 5.) EiiM rendelet 87. §-anak (2)
bekezdése a mitéttel altaldban egyiitt jar6 kovetkezményeket vonta a tdjékoztatasi
kotelezettség korébe, €s nem lehet kétséges, hogy a tényallas megvaldsulasakor a mitéti
kockéazat korében gyakran fellépd szovodmény ebbe a korbe tartozott. Az alperest tehat
tajékoztatasi kotelezettség terhelte abban a korben, hogy a Mayo-tipusi miitét €s altalaban a
kétféle tipusu mitét elvégzése miért sziikséges, annak milyen gyakori kovetkezményei
vannak, milyenek a megnyilvanuldsi mddjai, mert a beteg alapvetd joga annak eldontése,
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hogy az 4ltala ismert kockézati tényezOk mellett vallalja-e az adott beavatkozast. A perben
rendelkezésre allo bizonyitékokbol az sem allapithatdé meg, hogy egyaltalan kapott-e a
felperes valamilyen kovetkezményrdl, kockazatrél, szovodményrdl tajékoztatast, az alperes
pedig semmivel nem bizonyitotta, hogy a felperes részletes, a miitét esetleges negativ
kovetkezményeire is kiterjedd felvilagositast kapott volna a miitétet megelézéen. A
sziikségen, €s jogszabalyban eldirt tajékoztatasi kotelezettség teljesitése a mitétet végzo orvos
tantivallomasabol sem allapithatd meg, ezért alaptalanul hivatkozott az alperes a
feliilvizsgalati kérelmében ennek az ellenkezdjére. A rendelkezésre all6 bizonyitékokbol
megallapithatdan, a felperes nem volt a sziikséges ismeretek birtokdban, és ndla a miitét
kovetkeztében maradandd allapotvaltozas kdvetkezett be. A bal 1aban a I. sugar megrovidiilt,
a harantboltozat deformalodott, a talp terhelése megvaltozott. Mindez az altalanos allapotat
sulyosbitotta, és nyilatkozatab6él megallapithatban, ha el6zetesen mindezen Ilehetséges
kovetkezmények ismeretének birtokaban van, az e tipusu miitét elvégzéséhez nem jarul hozza.
Helyesen dontétt tehat a masodfok birdsadg, amikor a jogszabalynak megfeleld mutét eldtti
tajékoztatds elmulasztdsa miatt kozbensd itélettel megallapitotta az alperes kartéritési
felelosségét.

A leirtakbdl érzékelhetd, hogy a betegjogok csoportjanak sarkalatos pontja a tdjékoztatasi jog,
hiszen a beteg dontésének meghozatala csak annak birtokaban lehet megalapozott. A
tajékoztatasi jog/kotelezettség terjedelme azonban esetrdl estre valtozhat, mindig az adott
helyzet figyelembe vétele mellett lehet arr6l donteni, hogy a tajékoztatas megfeleld volt-e
vagy sem.

A kovetkezd kérdés a beteg beleegyezésének kinyilvanitdsanak altalanos modja, ezzel
kapcsolatban az egészségligyi torvény fOszabdly szerint nem kiilonosebben szigort, az
torténhet szoban, iradsban vagy rdutald magatartassal, bizonyos esetekben azonban a torvény
kiilon alakisagokat ir eld. Ez természetesen az altalanos esetekre vonatkozik, amikor a beteg
cselekvoképes és az ligy megitélése nem igényel komolyabb megfontolast. Ezt az alapesetet
kovetik azok a tényalldsok, melyek mindsitett alakot kivannak meg a nyilatkozat
megtételéhez. A torvény tehat arnyalja a beteg beleegyezésének koriilményeire tekintettel a
joggyakorlas alakisagat.

Irdsban vagy - amennyiben erre nem képes - két tanii egyiittes jelenlétében, széban kell
megtenni a nyilatkozatot, amikor a gyogykezelés jellegére tekintettel eldirja a torvény a
nyilatkozattétel modjat, az invaziv beavatkozasokhoz €s az 6nkéntes gyogykezelésbe vételhez
kotédik, ilyenkor a beteg vagy mas modon megtett nyilatkozata sziikséges.

A beteg a beavatkozas elvégzéséhez valdo beleegyezését barmikor visszavonhatja. A
beleegyezés alapos ok nélkiili visszavondsa esetén azonban kotelezhetd az ennek
kovetkeztében felmeriilt és indokolt kdltségek megtéritésére.’

A cselekvoképes beteg - ha e torvény eltéréen nem rendelkezik - kdzokiratban, teljes
bizonyito erejii maganokiratban vagy - irasképtelensége esetén - két tanu egyiittes
jelenlétében megtett nyilatkozattal

a) megnevezheti azt a cselekvoképes személyt, aki jogosult helyette a beleegyezés,
illetve a visszautasitas jogat gyakorolni, illetve, akit tajékoztatni kell,

b) az a) pontban meghatirozott személy megjelolésével vagy anélkiil barkit kizarhat a
beleegyezés ¢és a visszautasitas joganak helyette torténd gyakorlasabol, illetve a
tajékoztatasbol.

A beteg irasbeli beleegyezése sziikkséges barmely - a beavatkozassal Osszefliggésben -
¢letében eltavolitott sejtjének, sejtalkotorészének, szovetének, szervének, testrészének -
egeészségligyl ellatdsaval Gssze nem fiiggd - barmilyen célu felhasznalasahoz. Nem kell a
beteg beleegyezése ezen anyagok szokasos modon torténd megsemmisitéséhez. A betegnek
joga van arra, hogy haldla esetére rendelkezzen a holttestét érintd beavatkozasokrol. A beteg
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megtilthatja, hogy holttestébdl szervet €s szdvetet atiiltetés, egyéb gydgyitod célu felhasznalas,
kutatas vagy oktatas céljabol eltavolitsanak.

Adddnak olyan esetek, amikor a beteg hozzdjaruldasara nincsen sziikség, vagy azt vélelmezni
kell. A beteg beavatkozasokba torténd beleegyezését vélelmezni kell, ha a beteg egészseégi
allapota kovetkeztében beleegyezd nyilatkozat megtételére nem képes, és

a) a nyilatkozat tételére jogosult nyilatkozatanak beszerzése késedelemmel jarna;

b) invaziv beavatkozdsok esetén akkor, ha a nyilatkozat tételére jogosult személy
nyilatkozatanak beszerzése késedelemmel jarna és a beavatkozas késedelmes elvégzése a
beteg egészségi allapotdnak sulyos vagy maradando6 karosodaséhoz vezetne.

A beteg beleegyezésére nincs sziikség abban az esetben, ha az adott beavatkozas vagy
intézkedés elmaradéasa

a) masok - ideértve a 24. hetet betoltott magzatot is - egészségét vagy testi épségét stilyosan
veszélyezteti, tovabba

b) ha a beteg kozvetlen életveszélyben van.

A nyilatkozat gyakorldasara jogosult személy

A betegjogok targyaldsa soran a kovetkezd fontos kérdés, hogy kit kell a joggyakorlas
jogosultjanak, alanydnak tekinteni. E tekintetben természetesen a beteg cselekvéképesség
jatszik a legfontosabb szerepet, vagyis annak a megallapitdsa, hogy az elsddleges joggyakorld
belatasi képességének birtokaban van-e, Onallban képes-e dontéseket meghozni. Az
egészségligyl ellatas teriiletének kiilondsen érzékeny terrénuma ez a kérdés, hiszen a
szolgaltatast igénybe vevd személy pszichés és fizikai allapota egyarant befolydsolhatja az
adott dontés meghozatalat, melynek meggondoltsdga adott esetben kérdéses lehet. Ezen
szempontokra tekintettel a szabalyozas rendelkezik azokrol az esetekrdl, amikor mas személy
gyakorolja a betegjogokat.
Amennyiben a beteg cselekvOképtelen ¢€s nincs nyilatkozattételre jogosult személy, a
beleegyezés €s a visszautasitds joganak gyakorlasara a megjelolt sorrendben az alabbi
személyek jogosultak:
a) a beteg torvényes képviseldje, ennek hianyaban
b) a beteggel k6z0s haztartasban €10, cselekvoképes
c¢) a b) pontban megjeldlt hozzatartoz6ja hianyaban a beteggel kozos haztartdsban nem €106,
cselekvoképes
ca) gyermeke, ennek hidnyaban
cb) sziilgje, ennek hianyaban
cc) testvére, ennek hidnyaban
cd) nagysziildje, ennek hianyaban
ce) unokaja.
Az egy sorban nyilatkozattételre jogosultak ellentétes nyilatkozata esetén a beteg egészségi
allapotat varhatoan legkedvezdbben befolyasold dontést kell figyelembe venni.
A betegjogok gyakorldsa soran fontos, hogy a jogok gyakorlasara jogosult személy esetleges
hibas, gondatlansagbol kart okozo dontései kontroll alatt legyenek. Adott esetben
megallapitotta a birosdg, hogy a kiskort veszélyeztetése biintettén feliil megvaldsitjak a
gondatlansdgbdl elkdvetett emberdlés veétségét a sziilok, akik a kisgyermekeik részére az
orvos altal felirt gyogyszert huzamos idén at nem valtjak ki, majd a sulyosan beteg
gyermekhez olyan késedelmesen hivnak orvost, hogy a gyermek &llapota kezelhetetlenné
valik és ez a gyermek halalahoz vezet.* A leirtakbol okulva szerencsésnek tartanim, ha az
orvosok részére jelzési kotelezettséget irna eld az egészségiigyi torvény rendeltetésellenes
joggyakorlas esetén.
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A felsorolt személyek nyilatkozata - megfeleld tajekoztatast kovetden - a kezelforvos altal
javasolt invaziv beavatkozasokhoz torténd beleegyezésre terjedhet ki. E nyilatkozat azonban a
beavatkozassal folmeriild kockazatoktol eltekintve nem érintheti hatranyosan a beteg
egészségi  allapotat, gy kiilondsen nem  vezethet sulyos vagy maradando
egészségkarosodasahoz. A nyilatkozatrol a beteget cselekvOképessé valasat kovetden azonnal
tajékoztatni kell. Az egészségiigyi ellatassal kapcsolatos dontésekben a cselekvOképtelen,
illetve korlatozottan cselekvoképes beteg véleményét a szakmailag lehetséges mértékig
figyelembe kell venni abban az esetben is, ha a beleegyezés, illetve a visszautasitds jogat nem
0 gyakorolja.
Amennyiben egy invaziv beavatkozds soran annak olyan kiterjesztése valik sziikségesse,
amely elére nem volt lathatd, az erre iranyuld beleegyezés hidnyaban a beavatkozas
kiterjesztése csak akkor végezhetd el, ha

a) azt siirgds sziikség fennallasa indokolja, vagy

b) ennek elmaradasa a beteg szamara aranytalanul stulyos terhet jelentene.
Amennyiben a beavatkozas kiterjesztése a beteg valamely szervének vagy testrészének
elvesztéséhez vagy funkciojanak teljes kieséséhez vezetne, a beavatkozas kiterjesztése - az
abba torténd beleegyezés hidnyaban - csak kozvetlen életveszely fennallasa esetén vagy akkor
végezhetd el ha ennek elmaradasa a beteg szamara aranytalanul sulyos terhet jelentene.
Az egészségiigyi szolgaltatd koteles a beteget - egészségi allapotatol fiiggden - a felvételekor,
illetéleg az ellatas eldtt tajekoztatni a betegjogokrol, azok érvényesitésének lehetdségeirdl,
illetve a gyodgyintézet hazirendjérdl. Fontos, hogy ezeket a tdjékoztatdsokat a beteg ne csak
irasban, hanem szoban is, a sziikséges magyarazattal ellatva kapja meg, ezaltal garantalva azt,
hogy a beteg figyelme valoban fel lett keltve az igénybe vehetd jogorvoslati forumokat
illetéen.
A betegjogok gyakorlasa sordan kiemelt jelentdsége van a beteg allapotanak, ezt fejtette ki a
Kuria is abban az esetben, amikor a depressziora hajlamos beteg személy nyugdijiigyét az
eljar6 birésag megsziintette. A per adataib6l megallapithatoan a felperest ,,pszichiatriai
allapota alapjan” 67%-o0s rokkantnak mindsitette az OOSZI 1. fokl orvosi bizottsaga, mert
,korszerli antidepressziv medicatio ellenére allapota nem javult, psychotikus szinti decomp.
alakult ki érzékcsalodasokkal, paranoid tulérzékelésekkel”. A felperes kezeldorvosa 1999.
november 2-ai lelete szerint a felperesnek az ,,el6z0 vizsgalata ota az allapota nagymértékben
romlott”. A kezel6orvos arra is utalt, hogy a felperes betegsége 20 ¢ve kezdddott, allapota
romlott, zavartsdg alakult ki. Nagy dozisu antidepresszansokkal vald kezelése mellett
semmilyen munkakort ellatni nem képes. A felperest - a perbeli alperesi elutasitd hatarozatok
alapjat képezd OOSZI szakvéleményekbdl megallapithatdoan 1999. szeptember 28-an ¢€s
november 4-én 50%-0s munkaképesség-csokkentnek - tehat nem rokkantnak - mindsitették,
ez ellen keresettel nem é€lt, a peradatok szerint rendszeres szocidlis jaradékban részesiilt. Jelen
keresetében azonban mar vitatta a 2000. november 14-én és 2001. januar 18-an kelt OOSZI 1.
¢s II. foku orvosi bizottsaga véleményét az 50%-0s munkaképesség-csokkenésrol.
Az elséfoku birdsagnak a Pp. 7. § (2) bekezdése értelmében fennalld, a jogi képviseld nélkiil
eljaro fél jogérvényesitd képessége teljességének biztositasahoz sziikséges segitségnyujtasi €s
tajékoztatasi kotelezettsége kiterjed arra, hogy meghatarozott esetben a fél részére jogi
képviselot rendeljen ki. A Pp. 84. § (1) bekezdése d) pontja értelmében a felet jovedelmi €s
vagyoni viszonyai alapjan jogai érvényesitésének megkonnyitése érdekében partfogo iigyved
kirendelésére vald igény megilleti. Ezaltal biztosithaté a felek jogegyenldségét tényleges
igényérvényesitd képességgé atalakité birdi segitségnyljtds révén a vitds ligynek az
eljarasjogi szabalyoknak és alapelveknek megfeleld elbiralasa.
Kiilonosen fontos a fél jogai és torvényes érdekei védelmében a birdsag segitségnyujtasi
kotelezettségének teljesitése a bizonyitottan hosszu ideje pszichidtriai megbetegedésben
szenvedd, sulyos anyagi és egzisztencialis gondokkal kiizdd fél részére.
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A jegyz6konyvbdl kitinden a birdsag a ,rokkantsdgi nyugdij megallapitasdhoz sziikséges
jogszabalyi feltételekrdl”, tovabba arrdl tdjékoztatta a felperest, hogy ,,allapotrosszabbodas
esetén .....0J igényt €rvényesithet az alperesnél”. A felperes ezt megel6zden altalaban vitatta
az igazsagiigyl orvos-szakértdéi véleményt (amely szerint az igazsagligyi orvos-szakértd
korabbi leleteit nem vizsgalta, a betegségére tekintettel pszichiater véleményének
beszerzésére nem keriilt sor), és a helyzete ,reménytelenségérdl” és ,kilatastalansdgarol” is
nyilatkozott. Ezért az eldllasra vonatkozo6 nyilatkozata alapjan a per megsziintetése ellentétes
a Pp. 7. § (2) bekezdésében meghatarozottakkal.’

A betegjogok érvényesitése (az igényérvényesités csatorndi)

A betegjogok érvényesitésének eldsegitése érdekében az egészségiigyi torvény az
egészségligyl szolgaltatd intézmények kotelezettségeként irja el6, hogy a beteg a
betegjogokrol megfeleld tajékoztatast kapjon. Ez az esetek tobbségében ugy valdsul meg,
hogy a beteg mar a korhazba keriilés kapcsan egy betegtajékoztatdt kap, melyben a sziikséges
betegjogokkal kapcsolatos tudnivalok megtalalhatok. Emellett a betegek szamara
hozzatérhetd moédon adatvédelmi és betegjogokkal kapcsolatos tdjékoztatd is rendelkezésre
all.

Az intézmény az altala elkészitett hazirendet is a beteg rendelkezésre bocsatja, hisz az
kozvetleniil az egészségiigyi torvény eldirdsaira épilil. Az irasban atadott ismereteken kiviil
igény szerint mind az orvosok, mind a szakdolgozok szoban is tajékoztatast adnak a beteg
szdmara az ellatassal kapcsolatban.

A panaszkezelés intézeten beliil

A betegjogok érvényesitésének lehetdségeinek kore tag. Elsd korben a panasz, mint ,,hazon
beliili” jogorvoslati, igényérvényesitési lehetdség kereteit vizsgalom meg. Az alanyai ennek
az eljarasnak a kovetkezd személyek lehetnek: az intézménnyel munkaviszonyban, illetve
egyeb jogviszonyban 4ll6 dolgozok, akik a munkdjuk sordn az panaszkezelési eljarast
alkalmazzak, vagy akikre az eljaras altal rogzitett kovetelmények vonatkoznak, valamint a
szervezeti egységek szolgaltatasat igénybe vevokre, betegekre.

Kovetkez6 1épcsd a panasz targykore lehet, mely vonatkozhat az ellatasra, €s iranyulhat az
egészségligyl szolgaltato ellen. A beteg elsddlegesen fordulhat panaszaval az ellatast végzo
munkahely (osztaly) vezetdjéhez. Amennyiben a panasszal kapcsolatos valasz, intézkedés
nem megfeleld a panaszos szdmara, tovabbi lehetdségei vannak. Az egészségligyi torvényben
megfogalmazva, ha a beteg ugy latja, hogy az egészségligyi szolgaltatas soran az 6t megilletd
jogok sériiltek, akkor azonnal panaszt tehet az egészségiigyi szolgaltatd vezetdjénél,
koérhazunkban az igazgatd foorvosnal, a betegjogi képviselonél (elérhetdsége a részlegeken
kifiiggesztett tablakon talalhato).

Ha az igénybevevOnek, betegnek az ellatdsa soran felmeriild panasza az 6t kezeld osztaly,
rendeld, gyogyitd egység keretén beliil nem kezelheti, kérheti a panaszanak kivizsgalasat. Az
igénybevevo, beteg aktudlis egészségiigyi ellatasaval Gsszefliggd panaszait a betegnek vagy
hozzatartozojanak irdsban — személyesen, vagy postai uton- a kijelolt felelds személy —
altalaban az intézmény fOigazgatdja - részére kell benyljtani. A szoban eldadott panaszt a
beteg kezelésében kdzremiikodd barmely alkalmazottnak eldadhatja, aki a panaszt —a beteg
kérésére- koteles azt irdsba foglalni, a beteggel alairatni, és a felelds személyhez tovabbitani.
A beteg szamara a panasz atvételérdl igazolast kell kiadni, mely a panasz iktatobélyegzdvel
ellatott masolatdnak visszaadasaval torténik.

frasképtelen igénybevevd, beteg a szabalyzatok szerint jegyzékonyvbe mondhatja panaszat a
klinika / intézet titkarsagan, vagy a felelds személy hivatalaban. A klinika / intézet titkarsaga
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tovabbitja a panaszt a felelds személyhez. Az irasba foglalt személyesen benyujtott panasz —
kiilon iktatoszdmmal — iktatasra kertl, atvételérdl igazolast kell adni. A panaszbejelentésnek
tartalmazni kell a beteg altaldnos adatait (név, sziiletési id6, lakcim, TAJ szam, ellatas
idépontja €s helye), a panasz lényegének szoveges leirdsat, a lényeges korilményeket, a
panaszos beteg vagy hozzatartozojanak alairasat. Az ellatassal kapcsolatban panasszal lehet
¢lni a betegjogi képviselo felé is, aki sziikség esetén irdsban megteszi a panasz bejelentését a
Klinikai K6zpont Féigazgatojanak. A betegjogi képviselénevét, fogaddidejét és elérhetdségeit
minden osztalyon illetve a szakrendeldben telephelyenként ki kell fiiggeszteni. (eldtér,
folyoso).

Az egészségligyi szolgaltatd fenntart6jandl, a kérhaz etikai bizottsaganal, az Orvosi Kamara
és Szakdolgozoi Kamara etikai bizottsaganal, valamint a teriiletileg illetékes ANTSZ-nél.
Egyéb jogorvoslati lehetdségekkel is ¢élhet, igy akar polgari peres eljarast is indithat. Az
egeészségligyi fenntartonak, az egészségligyi szolgaltatonak a beteg altal eldterjesztett panaszt
tiz munkanapon beliil kell kivizsgalnia, és a beteget az eredményrdl, a tett intézkedésekrdl
irasbeli formaban kell t4jékoztatnia.

A beteg panaszainak kivizsgadldasa

A beteg jogosult az egészségiigyi ellatassal kapcsolatban az egészségiigyi szolgaltatonal,
illetve fenntartojanal panaszt tenni. Az egészségiigyi szolgaltato, illetve a fenntartd koteles a
panaszt kivizsgalni, és ennek eredményérdl a beteget a lehetd legrovidebb idén beliil, de
legfeljebb harminc munkanapon beliil irdsban tdjékoztatni. A panaszjog gyakorlasa nem érinti
a betegnek azon jogat, hogy a kiilon jogszabalyokban meghatarozottak szerint - a panasz
kivizsgalasa érdekében - mas szervekhez forduljon. Erre a koriilményre a szolgaltatd koteles a
beteg figyelmét felhivni. A panasz kivizsgalasanak részletes szabalyait az egészségiigyi
szolgaltatd belsd szabalyzatban régziti. A panaszokat nyilvan kell tartani és a panasszal,
illetve annak kivizsgalasaval 6sszefliggd iratokat 5 évig meg kell drizni.

A panaszok kivizsgalasanak intézményi szintli szabalyozasakor hataskort kell telepiteni,
illetve az eljarasi szabalyokat kell lefektetni. A panaszkivizsgalas altaldban a korhdz igazgato
féorvosanak hataskorébe tartozik, melynek jogat tavollétében az altala megjeldlt személy, az
igazgatd féorvos helyettese gyakorolja. A beteg az intézménnyel szembeni, az egészségligyi
ellatassal kapcsolatosan felmeriilé bArminemii panaszat a szabalyzat szerinti eljaras keretében
kérheti, hogy vizsgaljak ki. A szabalyzatok® szerint panaszt irasban kell benytjtani az
igazgatd foorvos részére, irasképtelen betegek jegyzOkonyvbe mondhatjak panaszukat a
korhaz titkarsagan. Az irasban benytjtott panasz - kiilon iktatdészdmmal — beiktatasra keriil. A
panasz kivizsgaldsra eléirt hataridé altalaban rovid (5, de maximum 10 nap), ezalatt a
betegnek valaszt kell kapnia. A benyujtott panasz kivizsgalasa érdekében, ha az igazgato
sziikségesnek tartja, személyesen is meghallgatja a panaszost, akit a meghallgatas
idépontjardl dokumentdlt méddon, telefonon vagy irdsban értesitenek. A meghallgatasrol
jegyz6konyv késziil. Ha a panasz targya olyan dolgozot érint, aki felett nem az intézet
igazgatdja gyakorolja a munkaltatdi jogot, a panasz kivizsgalasat dtadja a munkaltatdi jogkor
gyakorldjanak, aki a megjelolt hataridén beliil kivizsgalja a panaszbejelentést, ¢s az erre
vonatkoz6 feljegyzést atadja az igazgatonak. Ha a panasz targyaban érintett dolgozé felett az
igazgatd fOorvos gyakorolja a munkaltatdi jogot, a panasz kivizsgalasat 6 végzi. Ha a
panaszbejelentés kivizsgéalasa soran munkajogsértés, fegyelemsértés alapos gyanaja meriil fel
az, igazgatd kezdeményezheti a fegyelmi eljaras lefolytatasat.

A panaszbejelentés kivizsgalasat kovetOen irasbeli hatarozat meghozatalaval torténik az
eljaras befejezése. Ezen hatarozatban rogzitésre keriil a panaszkivizsgélas eredménye, a
panaszbejelentéssel Osszefliggésben meghozott vezetdi intézkedések, tovabba a panaszos
tajékoztatasa arrdl, hogy panaszaval mas hatosagi utat is igénybe vehet. A hatarozat tobb,
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altaldban 3 példanyban késziil, minden érdekelt fél kap egy példanyt, igy 1 példanyt a
panaszos, 1 példanyt a munkaltatd ¢és egy példanyt az iktatd kap. A panaszos részére
tértivevényes levél formdjaban keriil postazasra a panaszkivizsgalast befejez0 hatarozat.
Panaszkivizsgalasi joga a szabalyzatok dontd tobbségében az igazgatd foorvosnak van, de a
beteg fordulhat az intézetben:

 Betegjogi képvisel6hoz

« Etikai bizottsaghoz
Intézeten kiviil:

 Fenntarto/tulajdonos 6nkormanyzat

 Orvosi és Szakdolgozoi Kamara Etikai Bizottsaghoz

« Teriiletileg illetékes ANTSZ-hez

e Egyéb jogorvoslati lehetdség a polgari peres eljaras

A betegjogi képviselo

A Betegjogi Koordinacids Tanacs altal kdzzétett statisztika’ szerint orszagosan 110 betegjogi
képviseld tevékenykedik, akiket 5000 alkalommal keresett meg 2010 év folyaman. A
betegjogi képviseld feladata a beteg tdjékoztatasa, segitése a betegjogokkal Osszefliggd
irasbeli beadvanyok elkészitésében, valamint képviselete betegjogi tigyeiben. A betegjogi
képviseld ezen tulmenden tanacsot ad az egészségiigyi szolgaltatd dolgozoinak is.
A panasz korében a betegjogi képviseld:

o cllatja a betegek torvényben biztositott jogainak védelmét

e segiti a beteget abban, hogy jogait jobban megismerje

e segit a beteg panaszanak megfogalmazasaban

e képviseli a beteget az eljarasi ligyeinek elintézésében
A betegek képviselete érdekében torténd eljaras soran az egészségiigyi szolgaltatonal jogsértd
gyakorlatot vagy hidnyossdgokat tapasztal, koteles az intézmény vezetdjének figyelmét
felhivni. Eszrevételezését az egészségiigyi szolgaltaté 10 napon beliil a fenntarté 30 napon
beliil koteles megvizsgalni €s a vizsgalat eredményérdl a betegjogi képviseldt tajékoztatni.
Vitadk vannak szakmai korokben a tekintetben, hogy elegendd-e a betegjogi képviselok kore a
feladatok ellatadsara, hiszen Finnorszagban 5,2 millios lakossagra 2000 betegjogi képviseld
jut,® a jelenlegi nehéz gazdasagi helyzetben azonban aligha varhato elmozdulas ezen a téren.
A betegjogi képviselOk bar az egészségiigyi torvény kifejezetten tiltja mindenféle — munka és
egyeb jogviszony létesitését a képviseld €s az egészségligyl szolgaltatd kozott, mégis sajatos
viszonyban allnak a szolgaltatoval, hiszen a panaszos betegek kore valtozik, a szolgaltato
marad. Igy tevékenységét is csak a szolgaltatd érdekeinek tiszteletben tartasa mellett tudja
elvégezni. A betegjogi képviseld a leirtak miatt csupan elsé 1épcsot jelenthet a betegjogok
érvényesitése sordn, szerepe leginkdbb a t4jékoztatas, felvilagositas soran csucsosodik, az
igények érvényesitése mar tovabbi, kifejezetten ligyvéd kozbenjarasat igényli.

Az Etikai Bizottsag

Minden fekvoébeteg-szakellatast nyajtd egészségligyl szolgaltatd koteles Etikai Bizottsagot
mikodtetni. Az Etikai Bizottsag feladata a betegjogok érvényesitésében torténd
kozremiikodés ¢€s az intézményben felmeriild etikai tigyekben vald allasfoglalds. A beteg
panaszaval az Etikai Bizottsaghoz is fordulhat, ebben az esetben nem egyszemélyi dontést hoz
a korhaz vezetdje, hanem bizottsag tarja fel az ligyet.

Panasz esetén az Etikai Bizottsag allast foglal az eléje terjesztett ligyben, azaz dontési jogkore
nincsen. Az Etikai Bizottsdg jogkorének ezen jellege miatt az intézmény stlya, szerepe a
betegjogok érvényesitésében kisebb, eljarasa legtobb esetben — a részére biztositott 30 napos
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hatariddre is tekintettel - bonyolitja az igényérvényesités menetét. Ugyanakkor nem feledjiik,
hogy a Bizottsag dontése egyféle indikator szerepet tolt be a felelds személy felé, illetve a
Bizottsag hatdsagi intézkedést vagy kamarai eljarast is kezdeményezhet.

A bizottsagok ¢és a betegjogi képviseld elérhetdségét a betegnek jogéban all tudni.

Az Orvosi Kamara és Szakdolgozoi Kamara Etikai Bizottsiga, valamint az ANTSZ

Orvosi Kamara és Szakdolgoz6i Kamara Etikai Bizottsaganal is panaszt lehet tenni, melynek
feladata az orvosi hivatassal Osszefliggésbe hozhato etikai, erkdlcsi, szakmai szabalyok
megsértésének vizsgalata, amennyiben indokolt, az orvosi etikai vétség megallapitdsa. Az
Etikai Bizottsdg 15 mnapos eljardsi hataridén beliil, targyalas keretében dont a
panaszbeadvannyal kapcsolatosan, ahol mindkét érintett fél meghallgatasra keriil, valamint
bizonyitasi eljarasra is sor keriilhet. A Kamara Etikai Bizottsaga hatarozattal dont a
panaszbeadvany tligyében.

A panaszos panasszal ¢lhet a tulajdonos fenntart6jandl (pl. onkormanyzat) is, valamint az
Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgalatnal is. Az ANTSZ feladata, hogy feliigyelje
az egészseégligyi intézmények milkdodésére vonatkozd szabalyok érvényestilést, €s szakmai
feliigyeletet lat el az egészségligyi szolgaltatast nyujtd intézmények tevékenysége felett, ezért
a panaszos kozvetleniil fordulhat az ANTSZ felé.

Kozvetitoi eljaras

A betegjogok gyakorlasa, amennyiben nem sikeriil a panaszt szakmai koron beliil, szakmai
hatdsagok segitségével orvosolni, az igy kiilsé forumok elé kertil, melybdl els6ként a keveésbé
1ddigényes kozvetitdi eljarast emlitem. Az egészségiligyi szektorban térténd mediaciordl kiilon
torvény a 2000. évi CXVI. Torvény rendelkezik. Az eljard tanacs tagjainak névjegyzekét a
Magyar Igazsagiigyi Szakértd1 Kamara vezeti, ebbdl lehet jelolni a felek részérdl a tagokat. A
tanacs egy tagjanak jogi végzettségiinek kell lennie.

A kozvetitoi eljaras célja e teriileten is az, hogy a felek egyezséget kossenek, melynek be nem
tartasa esetén annak zaradékolasat lehet kérni a birdsagtol végrehajtas érdekében, azonban ha
a feleknek 30 napon beliil nem sikeriil egyezséget kotnie, akkor az eljarast be kell fejezni.

Ez utobbi szabalyozés, vagyis az a tény, hogy a kozvetitdi eljards csak egy eredménytelen
epizdd, ezéltal az 1d6 elhuizaséara alkalmaz procedura lehet, eredményezheti részben azt, hogy
viszonylag kevesen vélasztjak’a vitarendezés ezen modjat. A népszerliség hidnyanak masik
oka pedig a mediacio ismeretlenségében, a jogi kulttra alacsonyabb szinvonaldban lelhet6 fel.
Osszességében a mediacios eljaras - ahogy cikkemben is — csupan egy ropke 4tmenet a
szakmai jogorvoslati és a torvénykezési forumok kozott.

A polgari per

Amennyiben nem sikeriil az adott panaszokat rendezni, igy nem marad mas megoldas, mint
az altalanos jogszolgaltatdé forum a birésdg. A birésaghoz érkezd keresetlevelek zome
kartéritési igény €rvényesitésére iranyul. A karigények elbirdlasa esetén az esetek jo részében
mulik azon a feleldsség megallapitasa, hogy a szolgaltatast végzd orvos mennyire volt alapos,
vagyis az egészségligyl dokumentacid szerint Uigy jart-e el az orvos, ahogy az adott helyzetben
az elvarhat6. E téren az orvostarsadalom talterheltsége miatt még van hova fejlddni, ugyanis
sokszor hidnyos, nehezen értelmezhetéek a dokumentumok.

A kérdésnek van azonban tovabbi vetiilete is. A betegjogokat érvényesité betegek
eloszeretettel irnak be tobb millids koveteléseket keresetilkbe. Ugyanakkor egy-egy
komolyabb 0sszegli kartérités megfizetése, a jelenlegi nehéz, forrashianyos gazdasagi
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helyzetben, a mikodésképtelenség hatardra sodorhatja az egészségligyi szolgaltatot. A
biztositd tarsasagok pedig nem hajlanddak csak nagyon alacsony keretdsszegig megkdtni a
felelosségbiztositast. Mindez egy ordogi kort eredményez, mert bar kétségtelen, hogy
kompenzalni sziikséges a karosodott beteget, az ilyen kifizetéssel azonban a tobbi betegtdl
veszi el az ellatast, illetve az ellatas teljesitésehez sziikséges feltételeket.

A polgari perrel €16 személyek — a notorius pereskeddkon kiviil — allaspontom szerint azok,
akik nem kaptak megfeleld, illetve kelld tdjékoztatast ligyiikben. Megfeleld tajékoztatast és
hozzaallas mellett a pereskedések szama nagymértékben csokkenthetd. Csokkenthetd tényezd
lehet tovabba az alternativ forumok felé terelés, illetve azok hasznélata. Véleményem szerint
kifejezetten javaslando egy pert fontolgatd személy szamara, hogy megfelelden tajékoztassak
Ot a per 1d6-, koltségtényezdirdl tovabb kockazati jellegérdl. Mas eljarasok, kiilondsen a
mediacid, elonye ebben rejlik, hogy Osszehasonlitva az igényérvényesités hagyomanyos
utjaval, joval olcsobbak, egyszeriibbek, rovidebbek.

Kiilon kiemelendd, hogy az orvosi mithibaperekben kivétel nélkiil orvos szakértd
kirendelésére keriilt sor az adott szakkérdések tisztazdsa érdekében. Nem kiiszobdlhetd ki
ebben a korben semmiképpen sem szubjektiv mozzanatok megjelenése, hiszen nem minden
szakértd1 kérdés donthetd el 100 %-os bizonyossaggal, ahol tehat nem ez a helyzet ott
altalanos jelenség, hogy az orvos mogott a szakma Osszezar, védelemben részesiti. Ebbol
kovetkezden bar az orvosi mithibaperek nagy érdeklddést keltenek, a meginditott kartéritési
perek viszonylag kis szdzaléka az, amely tényleges marasztaldssal zarul, a megitélt 6sszegek
pedig korantsem olyan nagysagrendiiek, mint a keresetben megjeloltek.

A polgari perekkel kapcsolatban végiil nem art még egyszer hangstlyozni azok negativ
jellemzoéit, azaz id6ben — kiilonds figyelemmel arra a tényre, hogy szinte minden esetben
szakértdi véleményt, véleményeket kell beszerezni — rendkiviil elhuzddoak, mas targya
perekkel 6sszehasonlitva nagyobb gondossagot igényelnek minden fél, de kiilondsen a birdsag
részérél. Amennyiben alapossagra torekszik az igényérvényesitd fél a per koltségvonzata is
kiemelendd, hiszen a szakértéi véleményekre csak orvos végzettséggel rendelkezd személy
tud reflektalni, ezért egy orvos szakembert kiilon érdemes megfizetni, a kdltségvonzat a
kovetelt 6sszegek nagysdga utan fizetendd illetékvonzatban is megjelenik. Végiil szintén a
szakértO1 tényez0 miatt a per kimenetele nagyfoku kockazatot foglal magdban. Amennyiben
tehat lehet0ség van ra allaspontom szerint érdemes kertilni a peres eljarasokat.

Osszegezés

A leirtakat attekintve érzékelhetd, a betegjogok érvényesitése soran a feleknek koriiltekintden
kell eljarniuk. Az egészségligyi szolgaltatonak és dolgozdinak elsésorban megfeleld
tajékoztatasban kell részesitenilik a kezelt személyt, olyan helyzetbe kell hozniuk, hogy
donteni tudjon kezelésének kérdéseiben, jogainak gyakorlasaban. Az egészségiligyi
szolgaltatonak figyelemmel kell lennie a beteg allapotara az eset koriilményeire, a
joggyakorlast akadalyoz6 nehézségekre, koriilményekre. Ugyanakkor a betegjogok
gyakorlojat is terhelik kotelezettségek, mindenekeldtt a rendeltetésszerli joggyakorlasra kell
torekednie, illetve felelés dontéseket kell hoznia az ellatast illetden. Amennyiben a jogok
gyakorldja nem azonos a beteg személyével, gy fokozottan torekedni kell a beteg érdekeinek
érvényre juttatasara.

A betegjogi féorumok rendszere rendkiviil sokszereplds és szertedgazd. Bar a jelenlegi
rendszerben minden lehetdségnek megvan a maga funkcidja Osszességében az mondhato,
hogy azok zavarba ejtd sokasaga inkabb neheziti, semmint segiti a jogérvényesitést. Egy jogi
végzettséggel nem rendelkezd betegnek nehéz megtalalni igénye érvényesitéséhez a
leghatékonyabb eszkodzt. Mindez pedig az jelenti, hogy szerencsés lenne az egyes jogorvoslati
forumok hataskorét még jobban koriilhatarolni, hogy felesleges parhuzamossag ne forduljon
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eld a rendszerben. Masrészrél a betegeket pont a feladatok pontosabb elhataroldsanak
koszonhetden minél szélesebb korben tdjékoztatni igényérvényesitési lehetdségeik
moddozatair6l. Szerencsés lenne ugy kiépiteni a betegjogi forumrendszert, hogy az lépcsdzetes
legyen ¢€s a beteg legveégsd esetben forduljon a bir6saghoz panaszaval, illetve tegye lehetové a
rendszer az alaptalan panaszok kiszlirését, biztositson megfeleld védelmet a masik oldalnak az
orvosi tarsadalomnak is. Mindehhez az orvosi és jogi szakma képviseldinek a szoros
egylttmikodése, folyamatos egyeztetése sziikséges.

Patient Rights in Practice - Summary

Getting medical care is normally not a voluntary decision of people. It is a necessity for
people in sick conditions. Most people also have concerns regarding their personality rights as
patients. The essay analyzes how patient rights are treated and exercised in Hungary from a
mainly practical point of view.
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