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Kiss JANOS MARK*

A betegjogok alapjogi hattere
a német és a magyar betegjogi szabalyozas
fejlddésének tukrében

betegjogok — alapvetd emberi jogok — orvos-beteg jogviszony —
kezelési szerz6dés

Az egészségugyi szolgaltatas, akar egy 6sszetett mitéti beavatkozasrdl, akar egy
egyszer( vizsgalatrél van sz, sziikségképpen érinti az emberi személyiség legalap-
vetdbb alkotéelemeinek valamelyikét: az emberi élet, testi épség és egészség meg-
Orzése, helyreallitasa, illetve megmentése nem képzelhetd el az ezeket érintd kulsé
behatas nélkll. Bar a beteg meggyogyitasa, mint tarsadalmilag és jogilag elismert
cél, legitimalja a személyiségi jogokat érinté beavatkozast, a kezelést igénybe vevd
személy egészségi allapota, illetve az ezzel kapcsolatos szakismeretek hianya miatt
kiszolgaltatott helyzetbe kertlhet az ellatas soran.

Afent leirtak az orvostudomany, illetve az egészséguigyre vonatkozé szabalyozas
fejlédésének barmely szakaszaban elmondhatdk voltak, a jogalkotd azonban a 20.
sét biztositani képes jogi garanciakra. Annak elismerése tehat, hogy a betegnek az
egészseégugyi beavatkozasok folott a lehetd legteljesebb kor kontrollal kell birnia,
az elsd, nagyobb jelentéségli emberi jogi egyezmények' létrejottének idészakara
teheté.

A betegjogok korében olyan jogosultsagokrél beszéllink, amelyek az egészség-
ugyi szolgaltatast igénybe vevé személyt emberi mivoltanal fogva megilletik, fug-
getlenll attél, hogy milyen jogviszony alapjan részesll ellatasban. Az egészségugyi
ellatasok fent emlitett sajatossagaira tekintettel jogallami keretek kozott elvarhatd,

* Dr. Kiss Janos Mark PhD-hallgaté, Debreceni Egyetem Marton Géza Allam- és Jogtudomanyi Doktori Iskola;
igyvédjeldlt, Dr. Marsi Edit Ugyvédi Iroda; kissjanosm@gmail.com.
" ENSZ alapokmany (1945); Emberi Jogok Egyetemes Nyilatkozata (1948).
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hogy a jogalkoté meghatarozza azokat a térvényi garanciakat, amelyek valamennyi
beteg szamara biztositjak az emberi jogok érvényesiilését az egészségugyi ellatas
soran. A betegjogok tehat az ugynevezett csoportjogok korébe sorolhatok, ame-
lyek ugyan elvalnak az alkotmanyos szabalyozastol, mégis az emberi jogoknak az
egészseégligy terliletén vald konkretizalasaként foghatok fel.?

Jelen tanulmany célja, hogy a magyar és a német betegjogi szabalyozas kiala-
kulasanak és fejlédésének folyamatat attekintve bemutassa a betegjogok emberi
jogi hatterét, illetve arra vonatkozé kdvetkeztetéseket vonjon le, hogy vajon hogyan
érvényesllnek a betegjogok az ellatas nyujtasara iranyuld jogviszonyban. A szaba-
lyozas mogott huzédé megfontolas, jelestl a beteg autondmiajanak, illetve alapvetd
jogainak védelme — a fentebb leirtakat figyelembe véve — a két jogrendszer esetében
megegyezik. Németorszagban azonban az egészséguligyi szolgaltatas nyujtasaraira-
nyulé jogviszonyt 6nallé szerz6déstipusként szabalyoztak, a jogalkotd ennek keretei
kozott rogzitette a beteg autondmiajanak biztositasat célzé garanciakat. Hazankban
ezzel szemben az egészségligyi agazati szabalyozas foglalkozik a betegjogokkal.
Amellett pedig, hogy a két jogrendszer teljesen eltérd szabalyozasi modszert alkal-
maz, a beteget az egészségligyi ellatassal 6sszefliggésben megilletd, nevesitett
jogok kore is kiloénbozik. A fenti eltérések megfelel6é alapot nyujtanak ahhoz, hogy
az 6sszehasonlitas eredményeképp megalapozott altalanos kdvetkeztetéseket le-
hessen levonni a betegjogok alapjogi hattere és az ,,orvos-beteg” jogviszonyhoz valé
kotédése kapcsan.

1. A betegjogok mibenléte

A beteget az egészségugyi szolgaltatasok igénybevételével 6sszefliggésben
megillet6 jogokat a kdznyelv és a szakirodalom is betegjogokként ismeri. Bar a be-
tegjog 6nall6 jogi fogalomként nem létezik,® a szabalyozas modszerére, a jogok uni-
verzalitasara, illetve az altaluk védett jogi targyra tekintettel mégis 6nallé jogi kate-
goriaként kezelheték.

A betegjogok az egészségulgyi szolgaltatashoz kapcsolodoan illetik meg az azt
igénybe vevd, illetve abban részesulé személyeket. Alanyuk tehat nem a beteg-
ségben szenvedd ember, hanem a beteg mint az egészségligyi szolgaltatas igény-
bevevéje. Ezt tamasztja ala az Egészségugyi Vilagszervezet (WHO) Amszterdami
Deklaracioként ismert dokumentuma,* amely a péacienst kezeli az egyes jogosult-
sagok alanyaként, akit az értelmez6 rendelkezések korében az egészségulgyi szol-
galtatas igénybe vevéjeként definial, tekintet nélkill arra, hogy orvosszakmai szem-
pontbdl beteg-e vagy egészséges. Az Elitv.’ az egyes betegjogok felsorolasakor
szintén a beteget mint az egészségugyi ellatast igénybe vevé vagy abban része-

Halmai Gabor-Toéth Gabor Attila (szerk.): Emberi jogok. Osiris, Budapest, 2008, 88.
ADORJAN Livia—SIMKO Agnes: A betegek jogairél. Medicina, Budapest, 2012, 9.
Az egyezmény teljes megnevezése: Principles of the Rights of Patients in Europe: a common framework.
Az egészségugyrol szold 1997. évi CLIV. térvény (Eutv.).
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sll6 személyt® jeloli meg alanyként. A német BGB’ sajatos megoldast alkalmazva
a kezelést nyujto fél szerzédéses kotelezettségeiként® jeleniti meg a betegjogokat,
azok tehat kizarélag az ,orvos-beteg” jogviszonyban érvényesiilhetnek. Bar egyes
jogosultsagok csak a betegségben szenvedd személyek esetében értelmezheték,®
a betegjogok alanya az egészségugyi ellatasban részestild természetes személy.
A betegjogokat tehat nem definialhatjuk az embert a betegség allapotaban megilleté
jogok 6sszességekeént.

A fentiekbdl kdvetkezik, hogy a betegjogok az emberi jogoktol eltéréen nem az
allammal szemben allitanak fel kotelezettségeket, hanem a jogviszony masik pélu-
sat képez6 egészségligyi szolgaltatoval szemben. Az e jogosultsagokra vonatkozé
explicit szabalyozas kimunkalasa azonban szorosan kétédik az allampolgarok jollé-
téhez kapcsolddé allami szerepvallalashoz.

2. A betegjogok megjelenése Eurépaban

Az egészségugyi szolgaltatd kartéritési felelésségére vonatkozdéan — annak elle-
nére, hogy egészen korai esetek is ismertek, és a 19. szazad végén mar hazankban
is rogzitették az orvos muhibakeért valo felelésségét'® — az orvos, illetve az egész-
séglgyi intézmény egészségligyi szolgaltatas nyujtasaval 6sszefliggésben viselt
felel6ssége érvényesitésének hosszu ideig nem voltak megfelel6 jogi keretei. Bar a
felel6sség megallapitasanak elvi lehetésége a vonatkozé jogszabalyokban megje-
lent, az egészségugyi tevékenységgel 6sszefliggd felelésségrevonas tényleges jogi
alapjat a betegjogok teremtették meg.

Az orvosi tevékenység atfogo, a terlleten évezredeken at iranyado hivatasetikai
elveket felvaltd jogi szabalyozasanak megalkotasara, illetve a beteget az egészség-
Ugyi szolgaltatassal 6sszefiiggésben megilleté jogok meghatarozasara vonatkozo
tarsadalmi igény a nlrnbergi orvosper hatasara kertilt el6térbe." Az 1947. augusz-
tus 19. napjan tartott Gilésen a Walter Beals bir6 altal vezetett tanacs kdzzétette az
emberen végzett kisérletekre vonatkozo etikai elveket.'? A késébb Nirnbergi Kodex-
ként ismertté valt tiz pont tehat az orvostudomanyi kutatasokra vonatkozé alapvet6
szabalyokat volt hivatott lefektetni, az elsd pontot képezé tajékozott beleegyezés
kovetelménye azonban az orvos-beteg kapcsolatok legfontosabb alapelvévé valt,'
amely egyuttal az egészségligyi szabalyozas fejlédésének kiinduldpontjat jelentette.

6 Edltv. 3. § a) pont.

7 Burgerliches Gesetzbuch in der Fassung der Bekanntmachung vom 2. Januar 2002 (BGBI. | S. 42, 2909;
2003 | S. 738).

8 BGB §§ 630c-g.

° Eletmenté ellatashoz valé jog (Editv. 6. §).

0 1876. évi XIV. tc. 47. § ,A gyakorlatra jogositott orvos a gyégymad alkalmazasaban nem korlatoltathatik,
mikodésére nézve azonban az allam ellenérkddése alatt all, és az altala elkdvetett miihibakeért felelés.”

" JoseAGYl Gabor: Orvosi jog. Szent Istvan Tarsulat, Budapest, 2010 [a tovabbiakban: JoesAcyi (2010)], 23.

2 WEINDLING, Paul: The Origins of Informed Consent: The International Scientific Commission on Medical War
Crimes, and the Nuremberg Code. Bulletin of the History of Medicine, 75.1, 2001, 37.

® WEINDLING, Paul: The Nuremberg Trials and their Legacy. Denning Law Journal, Vol. 27., 2015, 272.
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A betegjogoknak az eurdpai jogrendszerekben vald megjelenése szempontjabdl
kiemelend6k egyes olyan nemzetk&zi emberi jogi deklaraciok, amelyek bar nem ki-
fejezetten egészségligyi targyuak, mégis hatassal voltak a részes allamok egész-
ségligyi szabalyozasara. Az Eurdpa Tanacs keretei kozott 1étrejott Emberi Jogok
Eurépai Egyezménye (EJEE) alapjan szamos egészségugyi targyu keresetet nyuj-
tottak be az Emberi Jogok Eurdpai Birésagahoz. Szintén az Eurdpa Tanacs kere-
tei kozott jott 1étre 1997-ben az emberi jogokrél és a biomedicinardl szoloé oviedoi
egyezmény, amely — az 1. cikkben rogzitett célkitlizés szerint — kifejezetten az or-
vostudomany alkalmazasanak vonatkozasaban védi az emberi Iény méltésagat és
sérthetetlenségét. Amint az cimébdl is kitlinik, ez az egyezmény mar nem csupan
az orvostudomanyi kutatasokat vonja a hatalya ala, hanem az egészségugyi ella-
tasokat is. Figyelembe véve tovabba a fent emlitett célkitiizést, illetve hogy a pre-
ambulum az EJEE mellett egyéb nemzetk6zi emberi jogi egyezményekre is utal,
egyértelmlen 6sszekapcsolja a betegjogokat az alapvetd jogokkal.

A betegjogok és az emberi jogok kapcsolata szempontjabdl jelentés még a mar
emlitett Amszterdami Deklaracio (1994), amely a szabalyozas vezérelvei kérében
rogziti, hogy az ott felsorolt betegjogok fogalmi alapjai az emberi jogi targyu kor-
manyko6zi egyezményeken nyugszanak. Fontos tovabba, hogy a dokumentum célja
nem Ujabb jogosultsagok megfogalmazasa volt, hanem az, hogy az ezen egyezmé-
nyekben mar elismert jogokat atfogd és koherens médon specializalja az egészség-
ugy tertletén.

Az eurdpai jogfejlédés kapcsan emlitést kell tenni végll az Eurépai Unié joganak
a betegjogokhoz valo viszonyarol. Az emberi egészség védelme az Unid tamogatd,
O0sszehangol¢, illetve kiegészitd hataskorei kdzé tartozik,'® igy az e teriileten elfo-
gadott jogi aktusok nem iranyulhatnak a tagallamok egészségligyi szabalyozasanak
harmonizaciojara.'® Az emberi egészség védelme azonban az Eurdpai Unié miko-
désével érintett terlleteken is jelentds kérdés. Az EUMSZ. népegészségligyrdl szold
168. cikke ezért elbirja, hogy valamennyi unios politika meghatarozasa és végre-
hajtasa kapcsan biztositani kell az emberi egészségvédelem magas szintjét, egy-
uttal meghatarozza, hogy az Unié milyen kérben |éphet fel ennek érdekében, végil
hangsulyozza, hogy tevékenysége soran tiszteletben kell tartania a tagallamoknak
az egészségugyi politikajuk meghatarozasara, valamint az egészséguigyi szolgal-
tatasok és az orvosi ellatas megszervezésére és biztositasara vonatkozé hatasko-
rét. A betegjogok tehat egyértelmiien a tagallami szabalyozas koérébe esnek. Ennek
kapcsan megjegyzendd, hogy a Bizottsag Egységesebb Eurdpai Szerzddési Jog
Létrehozasara Iranyuld Akcidterve'” keretében létrejott Kozos Referenciakeret Ter-
vezet (DCFR)'® modellszabalyként rogziti a kezelési szerzé6dés koncepciojat, amely
szerz8déses kotelemként hatarozza meg az egészséguigyi szolgaltaté tajékoztatasi

4 Hervey, Tamara K.—McHaLE, Jean V.: Health Law and the European Union. Cambridge University Press,
Cambridge, 2004, 23.

5 Az Eurdpai Unié Miikodésérdl Szolé Szerzédés (EUMSZ) 6. cikk a) pont.

6 VARNAY Ern6—Paprp Ménika: Az Eurdpai Unié joga. ComplLex, Budapest, 2010, 186.

7 COM 2003/C 63/01 — Action Plan on a More Coherent European Contract Law.

8 Principles, Definitions and Model Rules of European Private Law, Draft Common Frame of Reference,
http://ec.europa.eul/justice/contract/files/european-private-law_en.pdf (2017. 01. 08.).
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kotelezettségét, a tajékozott beleegyezés kovetelményét, az egészségligyi doku-
mentacié vezetésére vonatkozoé kotelezettséget, valamint — utdbbival 6sszefliggés-
ben — a dokumentacié megismerésének jogat. Az unids ajanlas a betegjogok emberi
jogi gyokereit mellézve a szolgaltatasra koncentral, és a beteget az egészségugyi
szolgaltatassal 6sszefiiggésben megillet6é jogok szerzé6déses kotelezettségként tor-
téné szabalyozasat szorgalmazza.

Az Eurdpai K6zosségekre vonatkozd szabalyozas eleinte nem érintette az em-
beri jogokat, s6t az Eurdpai Birdsag kezdetben kdvetkezetesen visszautasitotta az
alapjogoknak a kozdsségi keretek kozott torténd biztositasara vonatkozo igényeket.
Kés6bb a Birdsag attitlidje fokozatosan valtozni kezdett, amely az alapvet6 jogok-
nak az unids jog altalanos elveként torténé elismeréséhez, majd az Unid Alapjogi
Chartajanak megalkotasahoz vezetett.' A Charta a személyi sérthetetlenséghez
valé jog kapcsan kifejezetten kitér az orvostudomany és a bioldgia tertiletén érvé-
nyesuld jogokra, amelyek korében rogziti az érintett személy szabad és tajékozta-
tason alapulo, a térvényben megallapitott eljarasoknak megfeleld beleegyezésének
szlikségességét.?° Az Alapjogi Charta tehat a testi integritashoz valo jog elemeként
kezeli a tajékozott beleegyezés kovetelményét, e megkdzelitésbdl kiindulva pedig
a fenti kovetelménybdl levezethetd egészségligyi dnrendelkezési jog is kezelhetd
alapvet6 jogként. Az 6nrendelkezési jog alapjan ugyanis az érintett donthet arrdl,
hogy igénybe vesz-e egészségligyi szolgaltatast, avagy sem, ez a jogosultsag pedig
az egészseégugyi ellatas nyujtasara iranyulo jogviszony keretein kivil is értelmezhe-
t6. Az 6nrendelkezési jogot biztositani hivatott jogosultsagok képezik tehat az embe-
ri jogok és a betegjogok k6zott huzddd hatarvonalat.

3. A paternalizmustél a modern egészségiigyi szabalyozasig:
a betegjogok fejlodése Magyarorszagon

A kilencvenes évek elején a legtdébb eurdpai allamhoz hasonléan a magyar jog-
rendszer sem ismerte a betegjogok fogalmat. Az egészségugyrél szélo 1972. évi ll.
torvény (régi Eltv.) a szocialista jogrendszerekre jellemzé paternalista szemléletet
érvényesitette az egészségugy terlletén is. Az egészségligyi szolgaltatas nyujta-
sara iranyul6 jogviszonyt igy allamigazgatasi jogviszonyként fogtak fel: ,Csak az al-
lamigazgatasi jogi szabalyozas teszi lehetévé, hogy ilyen bonyolult érdekviszonyok
kézott [...] telies egészében vedelmet kapjanak mind a tarsadalom, mind a beteg,
mind pedig az egészségligyi szolgaltatast nyujté intézet jogos érdekei.”?' A beteg
tehat alarendelt Ggyfélként vette igénybe az egészségligyi szolgaltatast,?? az el6z6
fejezetben ismertetett jogosultsagokhoz hasonlé betegjogi targyu rendelkezéseket a
régi Edtv. nem tartalmazott.

19 VVARNAY—PAPP: i. m., 245-257.

20 Az Eurodpai Unio Alapjogi Chartaja, 3. cikk (2) bekezdés a) pont.

21 Bereényl Sandor-MarToNy! Janos—SzameL Lajos: Magyar allamigazgatasi jog. Altalanos rész. Tankényvkiado,
Budapest, 1980, 295.

22 JossAayl (2010): i. m., 37.

Z/810Z oamnyg o.ad

161



Pro Futuro 2018/2

162

Szemle

Ezzel 6sszefliggésben meg kell emliteni, hogy a régi térvény mar hatalyba Ié-
pésétdl fogva rogzitett egy, az orvos tajékoztatasi kotelezettségére vonatkozo ren-
delkezést. Eszerint az orvosnak az altala kezelt beteget, illetbleg hozzatartozoéjat
vagy — ha a beteg gydgykezelése érdekében szlikséges — gondozdjat a betegségrél
és a beteg allapotardl megfelel6 modon tajékoztatnia kell. Indokolt esetben a beteg
érdekében ettél eltekinthet.>® Ez a kdvetelmény azonban nem biztositotta a beteg
szamara az onrendelkezési jogot, a fenti rendelkezés ugyanis csupan a tajékozta-
tas tartalmat hatarozta meg, nem tamasztott elvarasokat a tajékoztatas mikéntjére
vonatkozoéan, nem biztositotta tehat, hogy a tajékoztatas megfelelé idében, az érin-
tett szamara érthetd formaban torténjen. Ha pedig mégis értheté mdédon kozolték a
beteggel, hogy milyen betegségben szenved, illetve milyen a pillanatnyi egészségi
allapota, még mindig nem rendelkezett ismeretekkel a betegség lefolyasardl, a sz6-
ba johetd gydgymaodokrol, azok kockazatairdl stb., vagyis az érintett a térvényben
rogzitett minimumkovetelmények teljestilése esetén sem tudott volna felelés donté-
seket hozni az 6t érint6 ellatassal 6sszefliggésben. Ezt tetézi, hogy amennyiben az
ellatast nyujté orvos megitélése szerint ez a ,beteg érdekét” szolgalta, még a fenti
tajékoztatastol is el lehetett tekinteni. A régi Eltv. tovabba csak bizonyos beavat-
kozasok, igy példaul a fekvébeteg-gyogyintézetben kezelt beteget érinté miitétek?*
vagy vérvétel?® esetén kdvetelte meg a beteg hozzajarulasat, igy a betegautondémia
garanciai a fentiek szerint még nem voltak biztositottak. Az agazatra vonatkozo tor-
vényi szabalyozas tehat teret engedett az egészségligyben hosszu ideje uralkodd
paternalista szemléletnek.

Arendszervaltast kdvetéen egyre erdteljesebbé valt a betegjogok térvényi szaba-
lyozasa iranti tarsadalmi igény, amely olyan tényezdk mellett, mint az egészségbiz-
tositasi rendszer bdvilése, az orvostudomany fejlédése, illetve Uj technikai eszko-
zOk megjelenése, Uj egészségligyi agazati kodex megalkotasat tette szlikségessé.?
A kormany ezért kormanyhatarozatban rogzitette az uj torvény elveit, a jogalkotassal
kapcsolatos feladatokat.?”

A kormanyhatarozat a térvényhozasi munkalatok alapelveit az Eurépai Unio és az
Egészséguligyi Vilagszervezet ajanlasaival és allasfoglalasaival 6sszhangban alaki-
totta ki, amelyek kozott els6 helyen szerepelt az egészség védelméhez és az egész-
séguligyi szolgaltatasok igénybevételéhez fliz6d6 alapvetd jog, mint az egészségugyi
szabalyozas megalkotasaban és az egészségugyi ellatérendszer fenntartasaban
megnyilvanuloé allami szerepvallalas emberi jogi alapja. A kormanyhatarozat a fenti-
ek mellett az allam feladataként jeldli meg az ember személyiségi és énrendelkezési
joganak, méltésaganak teljes korli védelmét és biztositasat az egészséguigyi ellata-
sok soran, tovabba felsorolja az egészségugyi ellatassal 6sszefliggésben a beteget
megilletd, torvényben rogzitett jogokat.

% Régi Eiitv. 45. §

(1) bek.
2 Régi Eltv. 47. § (4) bek.
2 Régi Edtv. 49. § (2) bek.

% Heuer Orsolya (szerk.): Betegjogok Magyarorszagon — szabalyok és gyakorlat. TASZ, Budapest, 2002, 4.
27.1093/1996. (VIII. 30.) Korm. hatarozat az egészségugyi torvény fébb elveirdl és az elékészitésével kapcso-
latos feladatokrol.
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Az Eltv. 6nall6 fejezetben katalogizalja a fentieknek megfeleléen megfogalma-
zott betegjogokat. A torvény Il. fejezete dsszesen kilenc jogosultsagot nevesit. Az
egeészseégugyi ellatashoz és az emberi méltésaghoz valé jog deklaralasa mellett a
beteg autonémiajat biztositani hivatott klasszikus betegjogok a tajékoztatashoz és
onrendelkezéshez valo jog, illetve az ellatas visszautasitasanak joga formajaban
jelennek meg. Az adatkezeléssel és -védelemmel kapcsolatos altalanos kévetelmé-
nyek az egészségligyi dokumentacié megismerésének jogaként, illetve az orvosi
titoktartashoz valo jogként szintén 6nallé jogosultsagokként keriltek a térvénybe.
A kapcsolattartas joga és az intézmény elhagyasanak joga a fent bemutatott egyez-
ményekben nem képeznek sui generis betegjogokat. Az el6bbi olyan részjogosult-
sagokat tartalmaz, amelyek a csaladi kapcsolatokhoz f(iz8dé jogot, illetve a szabad
vallasgyakorlas jogat biztositjak a beteg szamara.

Az intézmény elhagyasanak joga szorosan kapcsolddik az énrendelkezési joghoz,
igy magatol értetédik, hogy a beteg szabadon tavozhat a kérhazbdl. A masok testi
épségének, illetve egészségének védelméhez fiz6d6 érdekek azonban gyakorta
szlkségessé teszik a beteg szabad mozgasanak korlatozasat. Az ehhez kapcsolddé
feltételek pontos meghatarozasanak igénye pedig indokoltta teszi az intézmény el-
hagyasa joganak mint 6nallé betegjognak a régzitését. Ezzel 6sszefliggésben meg
kell emliteni az Eltv. pszichiatriai betegekre vonatkozo X. fejezetét, amely folya-
matos birdi kontrollt biztositva fokozottan védi az érintettek személyi szabadsagat.
E betegek egészségi allapota ugyanis olyan korlatozé eszk6zok sziikségességét veti
fel, amelyek az alapvet6 jogok sérelmének fokozott veszélyét hordozzak magukban.
A korlatozo intézkedések alkalmazasanak rendjét kilén rendelet® szabalyozza, azt
azonban, hogy ezeket csak olyan betegeken lehessen alkalmazni, akiknek valéban
indokolja az egészségi allapota, térvényi garanciak biztositjak.

A korlatozas kérdését azonban valamennyi betegjog kapcsan szabalyozza a tor-
vény. Ezek tobbnyire az egészségugyi ellatas zavartalansagahoz, illetve — a fenti-
ekhez hasonléan — a beteg és mas személyek testi épségének és egészségének
védelméhez kapcsolédnak. Kijelenthet6é tehat, hogy az egészségligyi ellatasok
igénybevételével 6sszefliggésben nem csak az alapjogok érvényesilése igényel
kozelebbi szabalyozast. A beteget megillet6 alapvetd jogok korlatozasanak sajatos
feltételei szintén megkovetelik a betegjogok torvényi rogzitését.

Az Eltv. hatalya kiterjed valamennyi, Magyarorszag tertletén tartozkodoé termé-
szetes személyre, az itt mikodé egészségligyi szolgaltatdkra, illetve itt folytatott
egészségugyi és egészségfejlesztési tevékenységre. A térvényben rogzitett be-
tegjogok tehat — az ellatas jogcimére valo tekintet nélkil — feltétlen érvényesilést
kovetelnek az egészséglgy valamennyi teriletén, igy beépllnek az egészségugyi
szolgaltaté és a beteg jogviszonyaba is.

Az Eltv. Il. fejezetének szerepe nem korlatozédik a beteg alapvet6 jogai érvénye-
sulésének biztositasara. Az Eurdpa-szerte egységes szakirodalmi allaspont szerint
az egészségligyi szolgaltatas nyujtasara iranyuld jogviszony maganjogi, szerzé-

28 A pszichiatriai betegek intézeti felvételének és az ellatasuk soran alkalmazhato korlatozo intézkedések sza-
balyairol sz6l6 60/2004. (VII. 6.) ESZCSM rendelet.
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déses kotelék, amelyben a felek autonémok, egyenjogiak és mellérendeltek.?® Az
egészseégugyi szolgaltatas nyujtasaval 6sszefliggésben a betegnek okozott karok-
kal kapcsolatos perekben kialakult hazai birdi gyakorlat szintén ezt a szemléletet
képviseli.*® Ennek ellenére sem a Polgari Térvénykonyvrél szold 2013. évi V. térvény
(Ptk.), sem az agazati jogszabalyok nem szabalyozzak 6nallo szerzédéstipusként a
.kezelési szerz6dést”. Az Elitv.-ben felsorolt betegjogok viszont részletekbe menden
meghatarozzak az ellatas mint szolgaltatas nyujtasanak maodjat, illetve az egészség-
Ugyi szolgaltatashoz kapcsolddo jogosultsagokat. Az Eltv. VI. fejezete rogziti tovab-
ba az egészséglgyi dolgozéknak az ellatas nyujtasa soran terhel6 kotelezettségeit.
A fenti kotelezettségek korrelaciéban allnak a Il. fejezetben felsorolt betegjogokkal,
biztositva ezzel utdbbiak érvényesilését. A felek jogallasat, illetve a jogviszony tar-
gyat képezd egészséglgyi szolgaltatas nyujtasanak modjat tehat az Edtv. Il., illetve
VI. fejezetei egyltt hatarozzak meg.

Az egészségligyi tevékenység végzésének jogi kereteit, illetve az egészségligyi
dolgozodk foglalkoztatasaval 6sszefliggésben iranyado kovetelményeket részletesen
szabalyozza tovabba az egészségligyi tevékenység végzésének egyes kérdéseirdl
sz0l6 2003. évi LXXXIV. térvény (Eltev.). Az Eltev. 5. § (2) bekezdése ugyan alta-
lanos kovetelményként rogziti a beteg személyiségének, méltdsaganak és jogainak
tiszteletben tartasat, tovabba a paciens életkoranak, valamint dnrendelkezésének
figyelembevételét, ez azonban csak kdzvetett hatast gyakorol a felek jogviszonyara,
illetve a betegjogokra. Az egészséglgyi tevékenységre vonatkozoé — szektorsemleges —
kovetelmények torvényi rogzitését azonban az egészségligyi ellatas megfeleld szin-
vonalanak biztositasa iranti tarsadalmi igény indokolja. Az egészséguigyi dolgozdk
hivatasgyakorlasara vonatkozo altalanos feltételek lefektetése tehat — a betegjogok-
hoz hasonléan — az allampolgarok egészsége érdekében vallalt allami kotelezettség
teljesitéseként értékelhetd.

4. A betegjogi szabalyozas kialakulasa Németorszagban

A német jogirodalom, illetve biréi gyakorlat évtizedek 6ta hatarozottan szerz6dé-
ses kotelékkeént tekint az egészségigyi szolgaltatas nyujtasara iranyuld jogviszony-
ra.®" Ezt az allaspontot a Szovetségi Alkotmanybirdsag is megerdsitette az alabbiak
szerint: ,Az orvos és a beteg kbzétti jogviszony Eberhard Schmidt szerint sokkal t6bb,
mint eqy szerzédéses kapcsolat. Az orvosetika nem kdildnlil el a jogi szabalyozastol,
folyamatosan jelen van az orvos betegekkel valo kapcsolataiban. Az etikai normak
altal tamasztott kévetelmények jogi kbtelezettségekként is megjelennek. Az orvosi te-
vékenység esetében az etikai szabalyok sokkal jobban ésszefolynak a jogi normakkal,

2 JossAayl (2010): i. m., 37.

30 AlLegfels6bb Birosag Civilisztikai Kollégiumanak emlékeztetdje a civilisztikai kollégiumvezeték 2008. januar
23-25. napjan megtartott orszagos tanacskozasan megvitatott kérdésekrél, http:/ibolyatibor.atw.hu/civkoll.
pdf (2014. 10. 09.).

31 JoseAaYl Gabor: Orvosi kezelési szerzédés — Uj szerzédésfajta a BGB-ben. In: Tanulméanyok a 65 éves
Lenkovics Barnabas tiszteletére. E6tvos Jozsef Konyv- és Lapkiadd Bt., Széchenyi Istvan Egyetem Deak
Ferenc Allam- és Jogtudomanyi Kara, Budapest—Gyér, 2015 [a tovabbiakban: Jossacyi (2015)], 193.
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mint barmely mas tertileten. Ez napjainkban is igy van, a beteg énrendelkezési joga-
nak figyelembevétele lényeges eleme az orvosi kbtelezettségek kbérének.”s?

A SzoOvetségi Alkotmanybirésag a fentieket a beteg tajékozott beleegyezéséhez
fiz6d6 kovetelmény kapcsan mondta ki. Amint arrdl a fentebbi fejezetek is emlitést
tesznek, a tajékozott beleegyezés kdvetelménye a betegautondmia legfébb garan-
ciaja, amely biztositja, hogy a betegen kizarélag olyan beavatkozast végezhessenek
el, amelybe — annak jellege, célja, modszere, kockazatai ismeretében — beleegye-
zett. Nem elég tehat deklaralni az orvos-beteg kapcsolat szerz6déses jellegét, a
szerz8dés targyat képez6 szolgaltatas ugyanis kdzvetlenll érinti a beteg bioldgiai
egzisztenciajat, igy olyan szabalyozasra van sziikség, amely a beteg autonémia-
janak biztositasa mellett a kezeléssel érintett alapvet6 jogok, kilondsen az élethez
valo jog és az emberi méltésaghoz valé jog védelmét is garantalja az ellatas soran.

Németorszagban — egészen a BGB 2013. évi modositasaig — a beteget az egész-
séglgyi ellatassal 6sszefliggésben megilletd jogok nem voltak katalogizalva, azokat a
biréi gyakorlat munkalta ki az egészséguigyi szolgaltatd kezelési hibakért valo felels-
ségével kapcsolatos perekben. A Szovetségi Orvosi Kamara (Bundesérztekammer)
szakmai szabalyzata®® ezt megel6zéen is rogzitett betegjogi hatter(i kévetelménye-
ket, igy tobbek kozott az emberi méltdsag tiszteletben tartasat,® a tajékoztatasi
kotelezettséget,® illetve a dokumentacios kotelezettséget,*® atfogd betegjogi sza-
balyozas azonban nem létezett. Ez a jogbizonytalansag — els6sorban azért, mert
hianyzott a tajékoztatasi kdtelezettség kérének pontos meghatarozasa — az egész-
séglgyi szolgaltatd pozicidja szempontjabodl is kedvezétlen volt. Bar a Szoévetségi
Legfels6bb Birdsag (Bundesgerichtshof, a tovabbiakban: BGH) a kezelési szerz6-
dés BGB-beli rogzitését megeldzben igyekezett atfogdé mddon rendezni a tajékozta-
tassal kapcsolatos altalanos kérdéseket, illetve egységesiteni az ezzel kapcsolatos
gyakorlatat, nem szlletett olyan megoldas, amely a betegautonémia biztositasat és
az orvos ellatasi kotelezettségét egyensulyba tudta volna hozni.*”

A jogbiztonsaggal és az alapvetd jogok védelmével kapcsolatos megfontolasok
mellett kiemelendd, hogy az orvosi felel6sség — a gazdag birdi esetjognak kdszoén-
hetéen — kiterjedt, komoly gyakorlati relevanciaval biré tertletté fejl6dott, igy e szem-
pontbdl is indokoltnak tekintheté a betegjogok, illetve az egészségigyi szolgaltatd
és a beteg kozotti kotelék torvényi szabalyozasa.®

A betegjogok szabalyozasara vonatkozo igény azonban — amint az a hazai sza-
balyozas torténetét attekintve is lathaté — nem jelenti azt, hogy a kezelési szerz6-
dést feltétlenll 6nallé szerzédéstipusként kellene szabalyozni. Az egészségugyi
szolgaltatasok nyujtasanak szabalyozasa korében — legalabbis Eurépaban — fon-
tos tényezd, hogy a beteg az esetek tobbségében tarsadalombiztositasi ellatas-

%2 BVerfG, 25.07.1979 — BvR 878/74 (108).

% (Muster-)Berufsordnung fiir die in Deutschland tétigen Arztinnen und Arzte — MBO-A 1997.

% MBO-A § 7 Abs. 1.

% MBO-A § 8.

% MBO-A § 11.

37 KaTzENMEIER, Christian: Arzthaftung. Mohr Sibeck Verlag, Tubingen, 2002, 354.

% Franzki, Dominik: Der Behandlungsvertrag. Ein neuer Vertragstypus im Blirgerlichen Gesetzbuch. Universi-
tatsverlag Gottingen, Goéttingen, 2014, 42.
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ként vesz igénybe egészségligyi szolgaltatast, az ilyen ellatasokra pedig nem lehet
tisztan — szerz6déses megallapodas alapjan nyujtott — szolgaltatasként tekinteni. A
BGB modositasat is tartalmazoé betegjogi torvény (PRG)* el6készitése soran — az
egészségbiztositasi vonatkozasok kapcsan — felmerilt tehat a kdzjogi szabalyozas
lehet6sége is. Az ugynevezett ellatasi koncepcio (Versorgungskonzeption) szerint
az orvos az egészségligyi szolgaltatast a betegnek mint biztositottnak egészségbiz-
tositasi ellatasként nydjtja, igy az ellenszolgaltatast sem a beteg, hanem az egész-
ségbiztosito teljesiti, ez a jogviszony tehat nem tekintheté maganjoginak.4°

ABGH gyakorlata,*' illetve a szakirodalom*? szerint mégis az a meghatarozo, hogy
a biztositott az egészségligyi szolgaltatoval kotott szerz6dés alapjan veszi igénybe
az ellatast. Ezt tamasztja ala a beteg autondmiajanak elismerése, az orvos gyogy-
modvalasztasi szabadsaga, illetve az orvos és a beteg kdzotti bizalmi kapcsolat.
A fenti ismertet6jegyek az egészségbiztositasi ellatasként nyujtott kezelés esetében
is jellemzik az orvos-beteg koteléket, a német jogalkoté ezért a maganjogi szaba-
lyozas mellett dontétt:*® a PRG-vel tortént modositasat kovetéen a BGB sui generis
szerzdédéstipusként rogziti a kezelési szerz6dést (Behandlungsvertrag).*

Németorszagban tehat a kezelési szerz8dés BGB-beli rogzitését megel6zéen a
betegjogok az egészségligyi szolgaltatasok igénybevételével dsszefliggésben ke-
letkezett karokért valo felel6sséggel kapcsolatos birdi gyakorlat altal kimunkalt for-
maban léteztek. Azonban, részben a fentebb emlitett alkotmanyjogi megfontolasok,
de féként az egészségugyi szolgaltato felelésségre vonasanak kereteit tisztazé sza-
balyozas iranti igény miatt elengedhetetlenné valt egy atfogd betegjogi szabalyozas
megalkotasa. Az orvos és a beteg kozotti kapcsolat maganjogi vonasaira tekintettel
a jogalkoté az egészségligyi szolgaltatassal Osszefliggésben a beteget megilleté
jogokat szerz8déses kotelezettségként hatarozta meg.

A BGB a betegjogok kérében az egészségugyi szolgaltatd tajékoztatasi kotele-
zettségét, a tajékozott beleegyezés kovetelményét, az egészségligyi dokumenta-
cio vezetésére vonatkozo kotelezettséget, valamint — utdbbival 6sszefliggésben — a
dokumentacié megismerésének jogat rogziti. A térvény taxativ médon hatarozza
meg tovabba azokat az esetkdrdket, amikor a fenti kdtelezettségek nem terhelik az
egészségugyi szolgaltatot, ily modon pedig a BGB is garantalja a beteg autonémia-
janak biztositasat célzo rendelkezések feltétlen érvényesilését.

5. Osszegz6 gondolatok

A betegjogok gyodkere a Nurnbergi Kédexben rogzitett tajékozott beleegyezés
kovetelményében keresendd, amelynek elvi alapjat az emberi test integritasanak
védelme képezi. A nirnbergi orvospert kdvetéen szamos, a nemzetkdzi emberi

3 Gesetz zur Verbesserung der Rechte von Patientinnen und Patienten vom 20. Februar 2013. (PRG).
40 Franzki: i. m., 50.

4 BGH, 17.12.1985 - VI ZR 178/84 stb.

42 JossAGYl (2015):i. m., 193.

4 FraNZKI: i. m., 51.

4 BGB § 630.
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jogi dokumentumokra alapozo, betegjogi targyu kormanykézi egyezmény szlletett,
amelyek — az egészségligy sajatossagait figyelembe véve — mintegy Ujraértelmez-
ték az alapjogokat. Ezek az egyezmények — bar erre csak kés6bb, a kilencvenes
évek elején kertilt sor — lehetdvé tették, hogy a részes allamok beemeljék jogi szaba-
lyozasukba a fenti dokumentumokban altaluk, illetve NGO-ik*® altal elismert jogokat.
A beteget az egészséglgyi ellatassal 6sszefiiggésben megilletd jogosultsagok tehat
kozvetlen kapcsolatban allnak az alapjogokkal: az emberi jogok a betegjogokon ke-
resztll érvényesullnek az egészségugy terlletén.

A betegjogok azonban mas 6sszefliggésben is kiszélesitik az emberi jogok ér-
vényesllési korét. Az emberi jogok 6nmagukban csak az egyén és az allam rela-
ciojaban képesek joghatast kivaltani. Bar a személyiségi jogok védelme napjainkra
meglehetésen hangsulyos terlletté valt, a klasszikus személyiségi jogi jogvitaktol
eltekintve az emberi jogok kérdése tovabbra is sz(ik kérben meril fel a maganjogi
jogviszonyokkal 6sszefliggésben. Kilondsen igaz ez a szerz6déses kotelékekre,
amelyekben a polgari jogi viszonyok gazdasagi jellege a meghatarozé. Vannak per-
sze kapcsolddasi pontok: az izleti kapcsolatok szerepl8i nagy hangsulyt fektetnek a
j6 hirnevik védelmére, amelyhez kapcsolodo szerzddéses és jogszabalyi garanciak
azonban nem a személyiségi jogok jelentésége miatt nélkulézhetetlenek, sokkal in-
kabb a gazdasagi egzisztencia védelmét hivatottak biztositani.

Mas a helyzet az adatvédelmi szabalyozassal, amely napjainkban egyre széle-
sebb korben érinti a gazdasagi kapcsolatokat és a fogyasztéi szerzé6déseket. Bar
ezek a rendelkezések kozvetlenll szolgaljak az érintett fél személyiségi jogainak
védelmét, és kildénbozé jogviszonyok esetében eltérd tartalommal érvényesiinek,
nem a szolgaltatas sajatos jellege, hanem a személyes adatok védelmének alta-
lanos kovetelménye okan jelennek meg a szerz6déses kapcsolatokban. Az emberi
jogok tehat a legtobb esetben még a személyiségi jogok kozvetitésével sem gyako-
rolnak hatast a szerz6déses jogviszonyokra.

Akadnak viszont sajatos kotelékek, amelyek esetében a gazdasagi célok mellett
egyéb megfontolasok is szerepet jatszanak. E kérben meg kell emliteni a munka-
vallalok személyiségi jogainak védelmét, amely egyre fontosabba valik a modern
munkajogban. A munkaviszony sajatossagaibodl — igy els6sorban a munkaltatoi jog-
korbe esd jogok jellegébdl és a munkaltaté gazdasagi eréfolényébdl — adddik, hogy
a munkaltaté rendelkezésére allo egyes eszk6zok az eredeti céljuktol eltérd korben
érintik a munkavallalét, illetve annak személyiségi jogait. Az ebbdl eredd jogsértések
elkerlilése érdekében a munkajogi szabalyozas pontosan meghatarozza példaul a
munkavallalo ellenérzését lehetévé tevé jogosultsagok gyakorlasanak kereteit. Ezek
a rendelkezések azonban csak kdzvetetten érintik a munkaviszony 6 targyat képe-
z8 munkavallaloi és munkaltatéi jogokat, illetve kotelezettségeket.

Az egészségugyi szolgaltatas nyujtasara iranyul6 jogviszonyban egészen mas-
ként alakul a személyiségi jogok érintettsége, az egészségugyi beavatkozas ugyan-
is kozvetlenul az emberi személyiség lényegét képezd életet, egészséget és testi

4 A Helsinki Deklaracié 1964-ben az Orvosok Vilagszovetsége (WMA) keretei kozott jott 1étre, amely nem
kormanykdzi szervezet, tagsagat — tébbek k6zott — az egyes allamokban miikédé orvosi kamarak képezik.
A Magyar Orvosi Kamara és a Bundesarztekammer egyarant tagjai a WMA-nak.
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épséget érinti. Ezek a masik fél jogellenes magatartasatdl, illetve rosszhiszemu jog-
gyakorlasatol fuggetlendl is veszélybe kerllhetnek. Az ,,orvos-beteg” jogviszonyban
tehat olyan abszolut jogokra van szikség, amelyek kore és érvényesulésik garan-
ciai nem a felek megallapodasatdl vagy a jogviszonyuk sajatossagaitol fuggnek,
hanem amelyeket az allam valamennyi érintett személy tekintetében feltétel nélkil
elismer és kikényszerithetéve tesz a masik féllel szemben. A betegjogok tehat e jog-
viszonyokban olyan, szinte kdzvetlen érvényesilést biztositanak az alapjogoknak,
amely egyébként idegen a szerzddéses kapcsolatoktol.

Az Eltv. rendelkezései — az ellatas jogcimére tekintet nélkul — valamennyi egész-
ségugyi szolgaltatasra kiterjednek, és kdzjogi szabalyozasként feltétlen érvényesu-
lést kdvetelnek. Az itt rogzitett betegjogok az agazati szabalyozas altalanos kove-
telményeiként épulnek be az egészségugyi szolgaltatas nyujtasara iranyuld szerzé-
désekbe. A német szabalyozas ezzel szemben a jogviszony szerzédéses jellegébdl
indul ki. A BGB-ben a legalapvetdbb betegjogok az egészségugyi szolgaltaté keze-
lési szerz6désbdl fakadod kotelezettségeiként jelennek meg az egészségugyi szol-
galtato oldalan. Ezek azonban — a BGB-ben meghatarozott esetek kivételével — elté-
rést nem tir6, kogens kdvetelmények, igy mégis feltétlen érvényesulést biztositanak
a betegjogoknak.

Szembetlind azonban, hogy amig az Eutv. a beteget megilleté abszolut jogok
katalégusat rogziti, addig a BGB az egészséglgyi szolgaltatasok sajatossagaihoz
igazodva 6nallé szerzédéstipust szabalyoz. Bar a legfontosabb betegjogok itt is
megjelennek, a német szabalyozas a felek jogviszonyara és a szolgaltatas targyara
koncentral, igy a beteget inkabb szerz6d6 félként védi, mintsem emberi Iényként. Mi-
vel azonban az egészségugyi szolgaltatot a kezelési szerz6dés alapjan terheld kote-
lezettségek korrelacioban allnak az Eltv.-ben, illetve a targyalt nemzetkézi egyezmé-
nyekben rogzitett betegjogokkal, a BGB rendhagyé ,betegjogi szabalyozasa” egyedi
példaja az emberi jogok szerz6déses kapcsolatokban valé érvényesullésének.

Abstract

Medical practice affects human life and health, which are not just some of the
key social values, but actually express the existence of a human being. Therefore,
it is a requirement to set the legal standards to guarantee the preservation and
respect of human rights during medical treatment. Patients’ rights provide specific
types of human rights in the area of patient care. The German legal system grants
the preservation of these rights in a contractual framework that cannot be breached.
In Hungary, patients’ rights are listed in the Public Health Act. Despite the diverse
methods in regulating patients’ rights, the underlying public policy considerations are
the same in both systems. The goal of this study is to provide a comparative analysis
on the development of the German and the Hungarian regulation of patients’ rights
focusing on the consideration of human rights.



