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|. Bevezetés

,,,,,,

inditott eljarasok hazankban a rendszervaltas utan keriiltek a figyelem kézéppontjaba.

Ez lényegét tekintve harom okra vezethet6 vissza. Egyfel6l a rendszervaltas utan nagy mértékben
emelkedni kezdett az egészségiigyi kartéritési eljarasok szama. Szamos tényezé mellett
kozrejatszhatott ebben az egészségiigyi ellatasok fogyasztoi szemléletli igénybevételének

eléretorése.

......

jelolhet6 meg a jogszabalyi hattér - az 1997. évi CLIV. torvény (tovabbiakban Eiitv.) hatalybalépésével

-, illetve a biroi gyakorlat jelentds valtozasa is.

A kiilfoldi joggyakorlatban is megjelentek a valtozasok, csak éppen évtizedekkel korabban, mint
nalunk. Kivételt Anglia jelent, ahol a fordulat lényeges késéssel, szinte a magyarorszagi valtozasokkal

egy idében ment végbe."

Az egészségiigyi szolgaltatok kartéritési felelGssége korében kiemelt figyelmet érdemel a
tajékoztatashoz valo jog. Kutatasok bizonyitottak, hogy a megfelel6 tajékoztatasnak fontos szerepe
van a jo orvos-beteg kapcsolat kialakitasaban, abban, hogy a beteg milyennek értékeli az egészségiigyi
szolgaltatas mindségét és az orvos kompetenciajat. A tajékoztatashoz vald jog kiemelt szerepét
mutatja az is, hogy ez az a betegjog, ami miatt leggyakrabban indul polgari peres eljaras az
egészségiigyi szolgaltato ellen.2 Az erre alapitott kartéritési keresetek aranya Eurdpaban és az

Amerikai Egyesiilt Allamokban is ndvekvé tendenciat mutat.

Eurdpa tobb orszagaban a hatvanas évektdl kezdédéen alakult at jelentésen az egészségiigyi

kartéritési eljarasok struktiraja. Mig korabban a jellemzden diagnosztikus tévedéssel, vagy a terapia

'Désa Agnes: Kartéritési felel6sség a tajékoztatas elmulasztasért. In.: Az orvos kartéritési feleléssége. Orac Kiado Kft. 2004.
Az orvos kartéritési feleléssége 9-10.0.

2 dr. Désa Agnes Phd - dr. Kovacsy Zsombor: A vallalkozé orvosok nagy kézikonyve. Dr. Dosa Agnes: A tajékoztatashoz vald jog
Complex Kiadé Jogi és Uzleti Tartalomszolgaltatd Kft. Budapest, 2011.

553.0.



alkalmazasa soran elkovetett mulasztasokkal okozott karokra hivatkoztak, egyre inkabb a

tajékoztatas elégtelenségének kérdése keriilt a kozéppontba.

Magyarorszagon a kilencvenes évek kozepétdl meriilt fel egyre nagyobb szamban az egészségiigyi
szolgaltatok ellen inditott perekben a tajékoztatas nem megfelelé mivolta, annak ellenére, hogy a
»tajékozott beleegyezés” fogalma ekkor még Ujszerlinek volt tekinthetd. A tajékozott beleegyezés
lényegében tiikorforditasa egy amerikai birosagi itéletben (Salgo v. Leland Stanford Jr. University
Board of Trusties) megjelent fogalomnak az angol informed consent-nek. Ennek nyoman napjainkra

altalanosan elfogadott tétel az, hogy a beleegyezés feltétele a megfelel6 tajékoztatas megtorténte.?

Ezekben az esetekben a karosult arra hivatkozik, hogy a beleegyezés megadasa el6tt nem volt
megfeleld a tajékoztatas, és megfelel6 tajékoztatas esetén nem egyezett volna bele az egészségiigyi
ellatasba, esetleg arra, hogy egyaltalan nem egyezett volna bele a kezelésbe, illetve, hogy nem az

arra jogosult személy adta a beleegyezést.*

A dolgozat célja a tajékoztatashoz valo jog mibenléte, tartalma és annak bemutatasa, hogy a

tajékoztatashoz vald jog sérelme hogyan vezethet egy esetleges kartéritési eljaras meginditasahoz.

Il.A tajékoztatashoz valé jog.

11.1. A tajékoztatdshoz valé jog mibenléte, jellege

A betegjogok az egészséghez valo jog sajatos leagazasanak tekinthetok.s A ,betegjogok” kifejezés a
nemzetkozi terminologiahoz igazodik, de természetesen nem csak a beteg emberek, hanem az
egészséges, illetve a kiilonboz6 egészségiigyi szolgaltatasokat igénybe vevo személyek jogairol is szo
van.¢ Hiszen gondoljunk csak bele egy sziilé né helyzetébe, aki nem szenved betegségben, mégis

megilletik 6t az egészségiigyi torvényben szabalyozott betegjogok mindegyike.

3 Désa Agnes: i.m. 174-175.0.

4 Dosa Agnes: i.m. 10-11.0.

> Cronowski Nora: Az egészséghez és az egészséges kornyezethez valo jog In: Cronowski-Drindczi-Petrétei-Tilk-Zeller: Magyar
alkotmanyjog Ill. Alapvet6 jogok. Ludovika Egyetemi Kiadd Nonprofit Kft. 2004. 563.0.

6 Dr. Barzo Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvet6 joga. In: Magyar Jog 1996. februar. 43. évf. 2. szam



A tagan értelmezett betegjogok kozé sorolhat6 az egészségiigyi ellatashoz vald jog. Sziik értelemben
a betegjogok kozé azok a jogok sorolhatok, amelyek nem csak az egészséghez valo joggal, hanem
foként mas alapjogokkal hozhatdk Osszefliggésbe: az oOnrendelkezési és informacios joggal, a

szabadsaghoz valo joggal, a csalad védelmével stb.

A szlk értelemben vett betegjogok kozé tartozik az emberi méltésaghoz valoé jog, a kapcsolattartas
joga, a gyogyintézet elhagyasanak joga, a tajékoztatashoz valo jog, onrendelkezéshez valo jog, az
ellatas visszautasitasanak joga, az egészségiligyi dokumentacido megismerésének joga, az orvosi
titoktartashoz valé jog és az ezek érvényesitését szolgalé panaszjog sorolhatod. Ezek a jogok nem az
egészséghez valo joggal, mint szocialis joggal, hanem az egyéni autonomia védelmét szolgalo6 jogokkal

vannak kozvetlen osszefliggésben.”

11.2. A beteg tajékoztatdsa (és beleegyezés) joganak aspektusairol

1. A beteg tajékoztatasanak (és beleegyezésének) joga a ,betegjogok” egyik alappillérének

tekintheto.

Az egészségligyi szolgaltatast igénybe vevo személy gyakran sériilékeny, illetve kiszolgaltatott, hiszen
sokszor félelmekkel telve megy el az orvoshoz, attdl tartva, hogy mit fog ott hallani, milyen diagnozist

allitanak fel.

Mint minden tudomanyban, az egészségiigyben is kiemelten fontos a fejlédés. Az egyre korszeriibb
technika begy(r(izott az egészségiigybe is, hogy a lehet6 legmodernebb eszkozokkel keriiljon sor az
ellatas nylGjtasara. Mindez nagyon fontos az emberek és kiilondsen az ellatast igénybe vevok szamara,

ugyanakkor magaban rejti azt a veszélyt is, hogy az 6ket megillet6 jogok hattérbe szorulnak.

Mindezek elvezettek oda, hogy nemzetkozi forumokon kezdtek el a betegjogokkal foglalkozni.
Betegjogi szervezek is alakultak, és megindult a betegjogok szabalyozasa nemzetkozi és nemzeti

szinten is.

7 Cronowski Néra: i.m. 564.0.



Legel6szor, 1973-ban az Egyesiilt Allamokban keriilt elfogadasra a ,,Patient’s Bill of Rights”, mely a
betegek jogait szabalyozod torvény volt. Ezt kovetden sorra jelentek meg a kiilonbozd tervezetek mas

orszagokban is (példaul Anglia).

A legkiemelked6bb és témam szempontjabol is fontos tajékoztatashoz és a beleegyezéshez vald jog
1976-ban jelent meg el6szor nemzetkozi szabalyozasban, méghozza a betegek és haldoklok jogait

rogzité Eurdpa Tanacs ajanlasaban.s

2. A tajékoztatashoz (és beleegyezéshez) valo jog megjelenhet Ugy is mint, az orvosi feleldsség alapja.

Toré Karoly szerint az orvosi tevékenység legfontosabb teriilete a gyogyitdo-megeldzo orvosi ellatas,
amely szerzodésszer( polgari jogi viszony keretei kozott, illetve az orvosi megbizasi szerzédés alapjan
teljesitett sajatos orvosi szolgaltatas. A polgari jogi felelésség alapja ezekben az esetekben az orvosi
szolgaltatas hibas teljesitése (Toré Karoly szohasznalataval orvosi mihiba). A felel6sség alapja lehet
ezeken kivil még a felek szerzédését, illetve mas elbirasokat sérté cselekmény vagy mulasztas is.
Megallapithatd, hogy Toré Karoly nem nevesiti kiilon az orvosi feleldsség alapjaul a betegen annak

megfeleld tajékoztatasa és beleegyezése nélkiil végzett beavatkozasokat.

Dieter Giesen az orvosi feleldsség két alappilléreként jeldli meg egyfeldl a helytelen orvosi gyakorlatot
(orvos miihiba), masrészt a beteg tajékoztatasa és beleegyezése nélkil végzett beavatkozast.
Onmagaban elegendd tehat az orvosi felelésség megallapitasahoz az a koriilmény, hogy az orvos a
beteg tajékoztatast kovetd jovahagyasa nélkil végezte az adott kart okozd beavatkozast.
Németorszagban erre altalaban akkor keriil sor, amikor egyébként a helytelen orvosi gyakorlatot a

beteg nem tudja bizonyitani.

Az egészségiigyi ellatast igénybe vevo tajékoztatasa és az adott eljarasba valé beleegyezése a
személyek onrendelkezési jogabdl fakad, mely nem tagadhatd meg. A ,betegek” informalt
jovahagyasa nélkiil végzett beavatkozasok gyakorisaga egyre inkabb megalapozza azt, hogy ezek az
esetek kilon csoportot képezzenek az orvosi felelGsség megallapitasanal. Mivel az egészségiigyi
szolgaltatok ellen gyakran a helytelen tajékoztatasra hivatkozassal indulnak polgari peres eljarasok,

a veszélyt felismerve tobb egészségiigyi intézmény elbirasokat dolgozott ki, melyek tartalmazzak az

8 Dr. Barzo Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvet6 joga. In: Magyar Jog 1996. februar. 43. évf. 2. szam



egyes kezelésekre, beavatkozasokra vonatkozo tajékoztatas szabalyait, illetve a beavatkozas
kockazatanak atharitasa céljabol minden sziikséges informaciora kiterjedé hozzajarulo

nyilatkozatokat készitettek el nyomtatvany formajaban.°

3. A tajékoztatashoz vald jog vizsgalhato a személyhez f(iz6d6 jogok oldalarol is.

A mitétek és mas orvosi beavatkozasok gyakran jarnak az ellatast igénybe vevo testi épségének,

egészségének sérelmével, amely egyben megvalosithatja a személyhez f(iz6d6 jogok sérelmét.

A hatalyos Polgari Torvénykonyv (tovabbiakban Ptk.) megfogalmazasa szerint ,,Mindenkinek joga van
ahhoz, hogy torvény és mdsok jogainak korldtai k6zott személyiségét, igy kiilbnésen a magdn- és
csalddi élet, az otthon, a mdsokkal valé - bdrmilyen mddon, illetve eszkdzzel térténé -
kapcsolattartds és a johirnév tiszteletben tartdsahoz valé jogdt szabadon érvényesithesse, és hogy
abban 6t senki ne gdtolja. Az emberi méltdosdgot és az abbdl fakadd személyiségi jogokat mindenki
koteles tiszteletben tartani. A személyiségi jogok e torvény védelme alatt dllnak. Nem sért

személyiségi jogot az a magatartds, amelyhez az érintett hozzdjdrult.”"

A torvény felsorol nevesitett személyiségi jogokat, igy a személyiségi jogok sérelmét jelenti az élet,
a testi épség és egészség, a személyes szabadsag, a maganélet, a maganlakas megsértése, a személy
hatranyos megkiilonboztetése, a becsiilet és a jo hirnév megsértése, a magantitokhoz és a személyes
adatok védelméhez valo jog megsértése, valamint a névviseléshez és a képmashoz, hangfelvételhez

vald jog megsértése.?

Akit személyiségi jogaban megsértenek, a jogsértés ténye alapjan - az eléviilési idén belil - az eset
koriilményeihez képest a Ptk. 2:51 §- aban felsorolt szankciokon til az 6t ért nem vagyoni sérelemért

sérelemdijat kovetelhet.

9 Dr. Barzo Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvet6 joga. In: Magyar Jog 1996. februar. 43. évf. 2. szam
0 Dr. Barzd Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvetd joga. In: Magyar Jog 1996. februar. 43. évf. 2. szam
" A Polgari Torvénykonyvrél szolo 2013. évi V. torvény (Ptk.) 2:42 § (1)-(2)-(3) bekezdése

2 ptk. 2:43 §

3 Ptk. 2:52 §



11.3. A tajékoztatas dogmatikai felosztdsa

Miel6tt a hatalyos magyar egészségiigyi torvény szerint kerlilne bemutatasra a tajékoztatashoz valo

jog tartalma, az alabbiakban felvazolasra keriil a tajékoztatas dogmatikai felosztasa.

Dogmatikailag a tajékoztatast fel lehet osztani egyfeldl terapias célu tajékoztatasra. Ennek lényege,
hogy el6készitse a beteg gyogyulasat. Ide sorolhatd a tovabbi gydgykezelések sziikségességérol,

gyogyszeradagolasrol, altalanos életvezetési tanacsokrol térténé felvilagositas.

Masfeldl megkiilonboztetheté onrendelkezésen alapulo tajékoztatads, amely a kezelésrél torténd
dontés meghozatalahoz, elfogadasahoz, elutasitasahoz sziikséges informaciokra terjed ki. Ennek a

fébb alcsoportjai a kockazatokrol, alternativakrol és a diagnozisrol szolo tajékoztatas. '

Az ,;informed consent”, azaz a tajékoztatason alapul6 beleegyezés, mint angolszasz talalmany, ahogy
arrol a fentiekben mar szo esett, tartalmat tekintve a beteg joga arra, hogy megfelelé informacioval
lassak el orvosa vagy annak helyettese altal. Ennek keretében nyilik lehetdség arra, hogy az ellatast

igénybe vevo ,,megértett” (informed) dontést hozzon.

A ,beteget” feltétlenil tajékoztatni kell a diagndzis, a valasztott gyogymad, kezelés, beavatkozas
oka, elényok és hatranyok, a lehetséges alternativak és kockazatok, ha nem kapja meg az adott

gyogymodot, kezelést.

Az Egyesiilt Kiralysagban fentieken tul figyelemmel kell lenni arra, hogy az ellatast igénybe vevo
kompetencia nélkiil nem egyezhet bele az orvosi kezelésbe, valamint a beleegyezésnek teljes

mértékben onkéntesnek kell lennie.

Az ,informed consent” két részére oszthato, ’express’ és ’implied’ consent’-re.

Az ’express consent’ az, amit altalaban beleegyezésnek hivunk, akar szoban, akar irasban torténik.
Sajatos e tekintetben a virginiai jog, mely csak a szovetvizsgalat, a biopszia, a mesterséges

megtermékenyités és a HIV vizsgalatnal kivanja meg az irasbeli format. Elfogadott a telefonon

4 1fj. Lomnici Zoltan: A tajékoztatason alapuld beleegyezés intézményének feleldsségi kérdései a hazai joggyakorlat tiikrében.
In: ias.jak.ppke.hu/hir/ias/20073sz./12pdf.



keresztiili beleegyezés, amennyiben sziikséges. Ezért célszerl, ha van egy masodik személy is a
vonalban bizonyitas céljabol. Az ilyen beleegyezés ugyanakkor csak meghatarozott ideig érvényes.
Példaul kemoterapia esetén, mely hosszu id6t vesz igénybe, akar 6 honapon keresztiil is érvényesiilhet

a beleegyezés.

Az ,,implied consent” pedig olyan beleegyezés, ami a ,beteg” viselkedésébdl és helyzetébdl fakado
kovetkezményekkel foglalkozik. Ide tartozik a ,beteg” beleegyezése abba, hogy egy gyogyszerhez

vagy szervhez csak varolistan juthat.

11.4. A tajékoztatdshoz valo jog szabalyozasa

11.4.1. Nemzetko6zi szintér

Az Europa Tanacsnak az emberi lény emberi jogainak és méltosaganak a bioldgia és az orvostudomany
alkalmazasara tekintettel torténé védelmérdl szolo, Ovidedban, 1997. aprilis 4-én kelt egyezménye,
Az emberi jogokrol és a biomedicinarol szoldé Egyezmény - melyet Magyarorszagon a 2002. évi VI.
torvény hirdetett ki - 5. cikke tartalmazza a tajékoztatashoz vald jogot. E szerint az egészségiigyi
beavatkozas akkor hajthatd végre, ha szabadon és tajékozottsagon alapulo beleegyezését adta. A
tajékoztatasnak ki kell terjednie a beavatkozas céljara, természetére, kovetkezményeire és

kockazataira. Tovabbi részletekrdl az Egyezmény nem rendelkezik.

Az Europai Unié Alapjogi Chartajanak tervezete is tartalmazza a tajékozott beleegyezés
deklaraciojat. A 11-3. cikk (2) bekezdés a) pont értelmében az orvostudomany és a biologia teriiletén
kilonosen tiszteletben tartando ,,az érintett személy szabad és tajékoztatason alapuld beleegyezése

a torvényben megallapitott eljarasnak megfeleléen.”

A nem kotelezé ereji dokumentumok kozott emlitheté meg a WHO Eurdpai Igazgatosaganak Betegjogi
Deklaracioja (1994.). A Deklaracié nagyon részletesen foglalkozik a tajékozott beleegyezés elvével,
de vannak részletkérdések, melyeket nyitva hagy. Mivel az eurdpai orszagok gyakorlata kozott e téren

nagy kiilonbségek voltak tapasztalhatok, a WHO célja, a lehetdség szerinti egységesités volt alapelvi

'51fj. Lomnici Zoltan: A tajékoztatason alapuld beleegyezés intézményének feleldsségi kérdései a hazai joggyakorlat tiikrében.
In: ias.jak.ppke.hu/hir/ias/20073sz./12pdf.



szinten. E dokumentum szerint a tajékoztatasnak ki kell terjednie a beteg allapotaval kapcsolatos
minden orvosi tényre, a javasolt beavatkozasokra, ezek kockazatara és elényére, a kezelési

alternativakra (nem-kezelésre), a betegség diagnozisara, prognodzisara és a kezelés lefolyasara.

A nemzetkozi dokumentumok kozott kell még megemliteni az Orvosok Vilagszovetségének (World

e s e

A tajékoztatas és beleegyezés kérdéskore tekintetében nagy kiilonbségek talalhatok az egyes eurdpai
orszagok kozott. Vannak orszagok, ahol ez a kérdés egyaltalan nincs szabalyozva, mashol csak nagyon

rovid, vagy csak egyes specialis teriiletekre kiterjed6 szabalyozas figyelheté meg.

Magyarorszag azon kevés orszagok kozé tartozik, ahol nagyon részletes jogi szabalyok vannak, azzal,
hogy a biroi gyakorlat kevésbé kidolgozott a szabalyozas rovidebb multja miatt. Masrészrél viszont

azok az orszagok, ahol a normativ szabalyozas hianyzik, kidolgozott birdi gyakorlat jellemzé. ¢

11.4.2. Magyar szabdlyozas

Hazankban az egészségiigyrél szolo 1972. évi Il. torvény tartalmazott eldszor rendelkezéseket a

tajékoztatas, beleegyezés kérdéskorben.

A 45. § (1) bekezdése szerint ,,az orvosnak az dltala kezelt beteget, illetve hozzdtartozojat, vagy -
ha a beteg gyogykezelése érdekében sziikséges - gondozdjdt a betegségril és a beteg dllapotdrol
tajékoztatni kell”, de azt is rogzitette, hogy ,indokolt esetben, a beteg érdekében ettél

eltekinthet”.

Az 1990. évi XXIl. torvény hatalyon kivil helyezte az ugyan ez utobbi mondatot, azonban az
egészségligyrol szolo torvény végrehajtasarol rendelkezé 15/1972. (VIILL5.) EUM rendeletnek
(tovabbiakban R.) vonatkozo6 részei kimaradtak a deregulaciobol. Ennek kovetkeztében hatalyban

maradtak azok a rendelkezések, amelyek kimondtak, hogy a tajékoztatasnak tapintatosnak kell

16 Dosa Agnes: i.m. 175-183.0.



lennie, attol az orvos el is tekinthet, vagy a legszilkségesebb adatok kozlésére szoritkozhat,

amennyiben a tajékoztatas a betegben vagy a hozzatartozdjaban karos hatasokat valtana ki.

A fenti torvény eléremutaté volt abbol a szempontbol, hogy rogzitette az irasbeliséget, igaz, csak a
mitétek esetére. A R. 87. § (1) bekezdése szerint ,kizdrélag kérhdzban elvégezheté mlitét
sziikségessége esetében a betegtél - ha a beteg akaratnyilvdnitdsra képtelen dllapotban van,
tovdbbd, ha kiskoru vagy cselekvéképtelen, illetéleg korldtozottan cselekvéképes nagykoru, a beteg
hozzdtartozojatol - irdsbeli nyilatkozatot kell kérni arrdl, hogy a miitét végzéséhez hozzdjdrul vagy
sem”. A (2) bekezdés rogzitette, hogy a ,,nyilatkozat megtétele elétt a beteget (hozzdtartozdjdt)
tdjékoztatni kell a miitét sziikségességérdl és arrdl, hogy milyen miitét elvégzése sziikséges, tovdbbd
a mlitéttel dltaldban egyiitt jar6é, valamint a mitét elmaraddsa esetében vdrhato

kovetkezményekrol”.

A (3) bekezdés viszont kimondta, hogy a ,,nyilatkozat elére nyomtatott (sokszorositott) tirlapon is

megadhato, vagy a korlapra (esetleg bélyegzé alkalmazdsdval) is rdvezethet6”.

Ebben az id6ben tehat jogszabaly azt rogzitette csak, hogy a beteget a varhato kovetkezményekrél
kell tajékoztatni, ideértve a miitét elmaradasa esetén varhato kovetkezményeket is. Normativ modon
a tajékoztatas tartalma és terjedelme nem volt rendezve, igy a birdi gyakorlat kellett, hogy a
jogszabaly adta normativ keretet megtoltse tartalommal. A biroi gyakorlat viszont olyan
kovetelményrendszert allitott fel, mely a jelenleg hatalyos egészségiigyi torvény altal normativ

modon rogzitettekhez nagyon hasonlo lett.

A tajékoztatas kérdésére vonatkozdan elsoként részletes szabalyokat - bar egy specialis teriiletre, a
kutatasra vonatkozdan - az orvosbiologiai kutatasokrol szolo 11/1987. évi (VII.19.) EUM rendelet
tartalmazott. Ez a rendelet mar részletesen felsorolta, hogy a beteget mirél kell tajékoztatni, mielétt
beleegyezését adja a kutatasba, és rogzitésre keriilt a kutatassal egyiitt jaro kockazatokrol vald

tajékoztatas kovetelménye is.

Az 1990-es években egyre inkabb igény mutatkozott a tajékoztatas kérdéskore vonatkozasaban a
részletesebb szabalyozasra. Ennek hatasara adta ki az Egészségiigyi Tudomanyos Tanacs Tudomanyos

és Kutatasetikai bizottsaga allasfoglalasat a betegeket a gyogykezelés soran megilletd tajékoztatasi



és beleegyezési jogrol. Az allasfoglalasnak jogi kotdereje nyilvanvaldéan nem volt, mégis nagy hatassal
volt a jogalkotasra és a jogalkalmazasra egyarant.” Az Egészségiligyi Tudomanyos Tanacs (a
tovabbiakban ETT) egyébként a 28/2014. (IV. 10.) EMMI rendelet alapjan az egészségiigyért felelds
miniszter javaslattevd, véleményezo és tanacsado testiilete, amely tobbek kozott allast foglal

orvostudomanyi, szakmai-etikai kérdésekben is.

Az 1998. jllius 1-jén hatalyba lépett egészségligyrdl szold 1997. évi CLIV. térvény lett a betegjogok
és ezen belill a tajékoztatashoz valoé jog mérfoldkove. A torvény figyelembe vette a betegjogokra

vonatkozo irott joganyagot, és felhasznalta a WHO betegek jogaira vonatkozo iranyelveket is."

Az egészségligyi torvény jogalkotdi nem kovették a német mintat, nem a biroi gyakorlat jogfejleszto
munkajanak eredményét vartdk, hanem normativ (ton megvalosulo, részletes szabalyozasra

torekedtek.20

lll. A hatalyos egészségiigyi torvény és a tajékoztatashoz valo jog szabalyozasa

Az egészségiigyi torvény (Eiitv.) tobb betegjogot is nevesit a tajékoztatashoz vald jog mellett. A
torvényben a betegjogok gyljtéfogalomként keriiltek meghatarozasra. A betegjogok jogosultsagok
osszességét jelenti, és mindazokat a személyeket megilleti, akik egészségiigyi szolgaltatast vesznek

igénybe.?

Az egészségiigyi torvény a kovetkez6 betegjogokat nevesiti:

- egészségiigyi ellatashoz valo jog,
- emberi méltosaghoz valé jog,

- kapcsolattartas joga,

- intézmény elhagyasanak joga,

- tajékoztatashoz valo jog,

17 Dosa Agnes: i.m. 175-177.0.

'8 World Health Organization (Egészséguigyi Vilagszervezet)

19 KGszegfalvi Edit: Egészségligyi Jogi Kézikonyv. Kbzgazdasagi és Jogi Konyvkiadd Budapest,1999. 14.0.
2 Dosa Agnes: i.m. 177.0.

2 Készegfalvi Edit: i.m. 15.0.



- onrendelkezéshez valé jog,
- ellatas visszautasitasanak joga,
- egészségiigyi dokumentacio megismerésének joga,

- orvosi titoktartashoz valo jog.

Az Eltv. 13. § (1) A beteg jogosult a szdmdra egyéniesitett formdban megadott teljes kori

tdjékoztatdsra.

(2) A betegnek joga van ahhoz, hogy a rd vonatkozé személyes adatok kezelésével Gsszefiiggd

informdcidkon feliil részletes tdjékoztatdst kapjon

a) egészségi dllapotdrol, beleértve ennek orvosi megitélését is,

b) a javasolt vizsgdlatokrdl, beavatkozdsokrol,

¢) a javasolt vizsgdlatok, beavatkozdsok elvegzésének, illetve elmaraddsdnak lehetséges
elényeirél és kockdzatairol,

d) a vizsgdlatok, beavatkozdsok elvégzésének tervezett idGpontjairol,

e) dontési jogdrol a javasolt vizsgdlatok, beavatkozdsok tekintetében,

f) a lehetséges alternativ eljdrdsokrol, médszerekrél,

g) az elldtds folyamataroél és vdrhatd kimenetelérél,

h) a tovadbbi elldtdsokrdl, valamint

i) a javasolt életmddrol.

(3) A betegnek joga van a tdjékoztatds sordn és azt kbvetéen tovdbbi kérdezésre.

(4) A betegnek joga van megismerni elldtdsa sordn az egyes vizsgdlatok, beavatkozdsok elvégzését
kévetéen azok eredményét, esetleges sikertelenségét, illetve a vdrttol eltéré eredményt és annak

okait.

(5) A cselekvéképtelen, a korldtozottan cselekvéképes kiskort és a cselekvéképességében bdrmely
ligycsoport tekintetében részlegesen korldtozott betegnek is joga van a kordnak és pszichés

dllapotdnak megfelel6 tdjékoztatdshoz.



(6) A betegnek joga van megismerni az elldtdsdban kdzvetleniil kézremiikodé személyek nevét,

szakképesitését és beosztdsdt.

(7) A tdjékoztatdshoz fliz6dé jogok gyakorldsdhoz sziikséges feltételeket a fenntarto biztositja.

(8) A betegnek joga van arra, hogy szdmdra értheté modon kapjon tdjékoztatdst, figyelemmel
életkordra, iskoldzottsdgdra, ismereteire, lelkidllapotdra, e tekintetben megfogalmazott
kivdnsdgdra, valamint arra, hogy a tdjékoztatdshoz sziikség esetén és lehetéség szerint tolmdcsot

vagy jeltolmdcsot biztositsanak.

Az egészségligyi torvény szabalyozasa két részre bonthaté. ElGszor altalanossagban fogalmazza meg a
beteg tajékoztatashoz vald jogat, amikor a 13. § (1) bekezdésében kimondja, hogy a beteg jogosult a
szamara egyéniesitett formaban megadott teljes korl tajékoztatasra. A torvény ezutan sorolja fel,

hogy mit kell teljes kor( tajékoztatas alatt érteni.2

Az egészségligyi torvény magyarazata szerint a tajékoztatashoz vald jogosultsag gyakorlasa az
onrendelkezési jog megfelelé modon valo érvényesiilésének az eléfeltétele. Ennek megfelelden a
torvény a betegek alapvet6 jogava teszi, hogy folyamatosan kapjanak tadjékoztatast egészégi

allapotukrol, azaz a betegnek joga van a szakszer(i tajékoztatashoz.

Az Elitv. alapjan kizarolag a beteg kérésére lehet eltekinteni a tajékoztatastol - szemben a korabbi
szabalyozassal -, ezért a kezelGorvos humanus okbol sem donthet (gy, hogy a beteget nem

tajékoztatja.

A torvény a 13.§ (8) bekezdésében lényegében az egyéniesitett formaban megadott tajékoztatas
fogalmat adja meg, amikor Ggy fogalmaz, hogy figyelemmel kell lenni a beteg életkorara,

iskolazottsagara, lelkiallapotara stb.

22 Dosa Agnes: i.m. 177.o0.
3 Az egészségiigyrél szold 1997. évi CLIV. torvény magyarazata



A Magyar Orvosi Kamara Etikai Kollégiuma is adott ki korabban egy olyan statGtumot, mely a beteg

tajékoztatasara vonatkozoan segitségiil szolgalhat a kezeléorvosoknak.

Az ETT Orvosetikai Kodexe is tartalmaz iranymutatasokat a betegek tajékoztatasarol. A Kodex 4.4.
pontja szerint ,,A tdjékoztatds legyen a valdsdgnak megfelel6, tdrgyilagos és dszinte. Az orvos
torekedjék arra, hogy a tdjékoztatds a betegben ne vdltson ki kdros hatdst és lehet6ség szerint ne
renditse meg a beteg bizalmat”. A 4.6. pont pedig tobbek kozott rogziti, hogy a ,,tdjékoztatdsndl az
orvos legyen figyelemmel a beteg egyéniségére, megismert tlir6képességére és egyéb személyi

kériilményeire”.

lll.1. A tajékoztatads tartalma és alaki kovetelményei

Az egészségiigyi torvény fent idézett 13. § (2) bekezdése tartalmazza, hogy a betegtajékoztatasnak
mire kell kiterjednie ahhoz, hogy a tajékoztatas teljes kor(i legyen. igy a tajékoztatasnak ki kell
terjednie a betegjogokra, javasolt vizsgalatokra, beavatkozasra, ezek részeredményeire, diagnozis,
illetve annak hianyara, prognodzisra, terapias (és diagnosztikai) alternativakra, javasolt életmadra,

kontroll szilkségességére, szovodmények jeleinek felismerésérol, specialitasokrol, kockazatokrol.

A tajékoztatasi jog keretében lehetbsége van a betegnek kérdezni, ha nem volt egyértelmd, vilagos

a tajékoztatas, joga van megismerni az 6t ellato személyzet nevét, szakképesitését és beosztasat.

A torvény rendelkezése szerint a tajékoztatasnak az egész kezelés alatt folyamatosnak kell lennie,
amennyiben Ujabb beavatkozasra lesz szilkség vagy Ujabb eredmény készil el, valtozik a beteg
egészségiigyi allapota, a tajékoztatast meg kell adni, és ezt megfeleléen dokumentalni is kell minden

esetben.

Az egészségiigyi torvény ugyanis elbirja azt is, hogy az egészségiigyi dokumentacioban kotelez6
elemként rogziteni kell a tajékoztatas rovid tartalmat.” Ez utdbbinak kiemelked6 a jelentdsége,

hiszen egy esetleges sérelemdij irant inditott polgari peres eljarasban az alperesi poziciéban lévé

24 Készegfalvi Edit: i.m. 43-44.0.
25 Készegfalvi Edit: i.m. 44-45.0.



egészségligyi szolgaltato helyzetét konnyiti meg, és a jogszabalynak megfeleld tajékoztatas esetén a

pervesztességtél menekiilhet meg.

Ujdonsag a torvényben, hogy 2014. marcius 15. napjatol kezdédden ,a cselekvéképtelen, a
korldtozottan cselekvéképes kiskoru és a cselekvéképességében bdrmely (ligycsoport tekintetében
részlegesen korldtozott betegnek is joga van a kordnak és pszichés dllapotdnak megfelel6
tdjékoztatdshoz”.” Ez a rendelkezés az Uj Polgari Torvénykonyv altal bevezetett rendelkezések altal
keriilt bele az egészségiigyi torvénybe. Az Uj Ptk. 2:38. §- dban rendelkezik a cselekvéképességet nem
érintd tamogatott dontéshozatal kérdésérol. A jogalkoté abbdl a célkitlizésbdl kiindulva, hogy
lehetdség szerint ne keriiljon sor minden olyan esetben gondnoksag ala helyezésre, ahol az egyes
ligyei intézésében, dontései meghozatalaban belatasi képességének kisebb mértéki csokkenése miatt

segitségre szorul egy nagykorl személy, a gyamhatdsag tamogato kirendelésérél hataroz.

E rendelkezéssel Osszefiiggésben rendelkezik Ugy az Eiitv. a 13. § (8a) bekezdésében, hogy ,,Ha a
betegnek az egészségligyi elldtdssal Osszefiiggé dontései meghozataldban a tdmogatott
dontéshozatalrdl szolo toérveny szerinti tdmogatdja van, a beteg kérelmére a tdjékoztatds sordn

biztositani kell tamogatodja jelenlétét.”

A tajékoztatas alaki kovetelményeit tekintve az egészségiigyi torvény nem irja elé azt, hogy a
tajékoztatasnak irasban kell megtorténnie, vagy hogy irasban kellene igazolnia beteg részérdl, hogy
a tajékoztatas megtortént. A fentebb emlitettek szerint viszont el6iras az, hogy a tajékoztatas tényét
és rovid tartamat, ezt viszont minden esetben, feltétleniil rogziteni kell az egészségiigyi
dokumentacioban. irasbeliséget a torvény két esetben ir eld.” Az Eiitv. 14. § (1) bekezdése szerint ,,A
cselekvéképes beteg a tdjékoztatdsrol lemondhat, kivéve, ha betegsége természetét ismernie kell
ahhoz, hogy mdsok egészségét ne veszélyeztesse. Ha a beavatkozdsra a beteg kezdeményezésére és
nem terdpids célbdl kertil sor, a tdjékoztatdsrol vald lemondds csak irdsban érvényes”. Az egyik eset
tehat az, amikor a beteg visszautasitja a tajékoztatasi jogot. A masik esete a kotelez6 irasbeliségnek
az, amikor a cselekvéképes személy maga helyett masik személyt jelol ki, aki az 6t megilletd

tajékoztatasi jogot helyette gyakorolja.

% Eiitv. 13. § (5) bek.
27 Készegfalvi Edit: i.m. 45-46.0.



Amennyiben az irasbeliségnek a beteg nem tud eleget tenni, szoban, két tanu jelenlétében is
megteheti ezt a nyilatkozatot, ilyenkor pedig az sziikséges, hogy ezt a nyilatkozatot rogzitsék az
egészségligyi dokumentacioban, és a két tan( igazolja alairasaval, hogy a beteg a nyilatkozatat

elottik tette.

Mint ahogy az egészségiigyi szolgaltatd oldalardl kiemelked6en fontos egy esetleges per esetén a
tajékoztatas megfeleld dokumentalasa, ugyanigy a beteg részérdl is nagy jelentdségl a jogvitak
elkeriilése érdekében az, hogy a fentiek szerint két tanu jelenlétében tegye meg a nyilatkozatat

akkor, ha az irasbeliségnek nem tud eleget tenni.

Az egészségligyi jogszabalyoknak azt a formai szabadsagat, hogy nincs foszabaly szerint kotelezo
irasbeliség, igy a szobeli tajékoztatas is jogszerlinek tekinthetd, a birdi gyakorlat feliilirta azzal, hogy
a peres eljarasokban az egészségiigyi szolgaltatonak kell bizonyitania, hogy a tajékoztatas
megtortént, és azt is, hogy mi volt annak a tartalma. Ezért jogszabalyi eldiras nélkil is érdeke flizodik
a szolgaltatoknak ahhoz, hogy legalabb invaziv® beavatkozasok esetén irasban rogzitsék a

tajékoztatas tartalmat.

Az irasban elkészitett tajékoztatd ugyanakkor nem helyettesiti a szdbeli tajékoztatast. Egy eldre

elkészitett irasbeli tajékoztatdo nyomtatvany atadasa esetén sem mellézheto a szobeli tajékoztatas.

Maga a tajékoztatas alapvetéen annak a személynek a kotelessége, aki a beteg egészségi allapotaval,
illetve adott betegségével kapcsolatos vizsgalati és terapias tervet meghatarozza, tovabba az, aki

ezek keretében beavatkozasokat végez (kezelGorvos).®

A tajékoztatas id6pontja vonatkozasaban csak altalanos szabalyok fogalmazhatok meg: a
tajékoztatasnak akkor kell torténnie, amikor a beteg cselekvoképes. Ismétlédé beavatkozas esetén
(példaul fogaszati érzéstelenités) elegendd egyszer, de természetesen dokumentaltan tajékoztatast

adni.3

8 Készegfalvi Edit: i.m. 45-46.0.

¥ invaziv beavatkozas: a beteg testébe béron, nyalkahartyan vagy testnyilason keresztiil behatolo fizikai beavatkozas, ide nem
értve a beteg szamara szakmai szempontbdl elhanyagolhato kockazatot jelenté beavatkozasokat.

30 dr, Désa Agnes: A betegek és az orvosok jogai, kotelezettségei. In: A vallalkozoé orvosok nagy kézikonyve. 2011. 565-566.0.
31 dr. Dosa Agnes: A betegek és az orvosok jogai, kotelezettségei. In: A vallalkoz6 orvosok nagy kézikonyve. 2011. 566.0.



Il1.2. A teljes kord tajékoztatasi kotelezettség aloli kivetelek

1.A teljes kor( tajékoztatasi kotelezettség aldli egyik kivétel a fent mar részben emlitett eset, amikor
a beteg részben vagy egészben lemond a tajékoztatashoz f(iz6d6 jogardl. Az Eiitv. szerint ez a
lemondas szoban is érvényes, kivéve, ha a beavatkozasra nem terapias céllal, és a beteg
kezdeményezésére keriil sor (példaul esztétikai célu beavatkozas). Azonban a korabban mar irtak

szerint az irasbeli dokumentalas a bizonyitas megkonnyitése érdekében itt is célszerd.

Ide tartozik az az eset is, amikor a beteg megnevezi azt a személyt, akit helyette tajékoztatni kell,
illetve megtilthatja, hogy a hozzatartozdi koziil az altala megnevezetteket az orvos tajékoztassa
abban az esetben, ha 6 mar nem cselekvoképes. A nyilatkozat érvényességéhez sziikséges, hogy teljes
bizonyitd erejli maganokiratban torténjen, két tan( jelenlétében, és hogy a nyilatkozattevd

cselekvoképes allapotban legyen.

A tajékoztatasrol valé lemondasnak vannak korlatai. A tajékoztatasrol csak a cselekvoképes beteg és
a 16. életévet betoltott kiskort mondhat le. A masik korlat, hogy a tajékoztatasrol nem lehet
lemondani, ha a betegnek a betegsége természetét ismernie kell ahhoz, hogy masok egészségét ne

veszélyeztesse. Tipikusan ilyenek a fert6z6 betegségek, példaul a HIV fert6zott beteg is.*

A tajékoztatas visszautasitasanak korlatja az is az Eiitv. fentebb idézett 14. § (1) bekezdése szerint,

ha a beavatkozast maga a beteg kezdeményezi. llyen a miivi meddévé tétel esete is.

Amennyiben a beteg a tajékoztatashoz valo jogaval nem kivan élni, az erre vonatkozo nyilatkozatat
irasba kell foglalni és azt az egészségiigyi dokumentaciohoz csatolni kell. A beteg a lemondd
nyilatkozatat barmikor vissza is vonhatja, és ekkor ezt a visszavono nyilatkozatot kell az orvosi

dokumentumokhoz csatolni.?

2.A teljes kor(i tajékoztatas kovetelménye aloli kivétel az is, amikor a beteg nem cselekvoképes. A

cselekvoképességet teljesen vagy részlegesen korlatozo gondnoksag ala helyezett személyeket csak

32 dr, Désa Agnes: A betegek és az orvosok jogai, kotelezettségei. In: A vallalkozoé orvosok nagy kézikonyve. 2011. 562-563.0.
3 Készegfalvi Edit: i.m. 46.0.



olyan mértékben kell tajékoztatni, ami koranak és pszichés allapotanak megfelel. Ilyen esetekben a
teljes korl tajékoztatasra az jogosult a beteg helyett, aki a beleegyezés jogat gyakorolja. Ez a
személy pedig els6sorban az, akit a beteg teljes bizonyité ereji maganokiratban még cselekviképes
allapotaban megnevezett. Ilyen személy hianyaban a beleegyezés jogat a torvényes képvisel6 (sziild,

gyam, gondnok) gyakorolja, igy tajékoztatni is 6t kell.

Amennyiben a beteg cselekvéképtelen, és nincs gondnoka se, akkor a tajékoztatasra a hozzatartozok
jogosultak akként, hogy els6ként a beteggel kozos haztartasban él6 hozzatartozot kell tajékoztatni

(pl. hazastarsat), és ha nincs ilyen, akkor a nem kézos haztartasban él6 hozzatartozot.

A k0z0s haztartasban élés tényét és a hozzatartozo mindséget csak az érintettek nyilatkozata alapjan
lehet megallapitani, tekintettel arra, hogy a kozds haztartasban élésnek nem feltétele, hogy az
érintettek ugyanarra a lakcimre legyenek bejelentve. Ezenkivill a nem azonos cimre kiallitott

lakcimkartya sem jelenti azt, hogy a beteg és hozzatartozdja nem élnek kozos haztartasban.

Megjegyzendd, hogy az Eiitv. nem tesz kiilonbséget hazastars, élettars, élettarsi kapcsolatban él6 és

bejegyzett élettarsi kapcsolatban élék kozott.

3.A harmadik kivétel a siirg6s sziikség esete. Tag értelemben akkor van szo siirgds sziikségrél, ha a
beteg egészségi allapotaban olyan valtozas kovetkezik be, amely azonnali egészségiigyi ellatas
hianyaban kozvetlen életveszélyt, illetve silyos vagy maradando egészségkarosodast okozna. Ezekben
az esetekben (példaul sllyos asztmas panasz esetén is), ha feltételezhet6 a beteg beleegyezése, elébb
a beavatkozast kell elvégezni és csak utana kell a tajékoztatast elvégezni. Ilyenkor a beteg

beleegyezését sem kell beszerezni.*

3 dr. Dosa Agnes: A betegek és az orvosok jogai, kitelezettségei. In: A vallalkoz6 orvosok nagy kézikdnyve. 2011. 563-565.0.



IV. Tajékoztatas a miitétek soran

1. Miitétek, mint az emberi testet érintd lényeges egészségi beavatkozasok esetén kiilonosen
fontos a tajékoztatas megtorténte és az, hogy a beteg megfelelé tajékoztatas megadasat kovetden

egyezzen bele adott esetben a beavatkozasba.

Mitét esetén kozolni kell a beteggel, hogy az adott beavatkozasnak mi a jelent6sége, miért szikséges,
és hogy pontosan milyen mitétre keril sor. Koriiltekintéen meg kell jelolni a mitét okait, a miitét
konkrét elnevezését, el kell magyarazni az adott eljaras jellegét és elvégzésének madjat (pl.
altatassal vagy helyi érzéstelenitéssel végzik-e a beavatkozast). Nyilvanvaloan nincs sziikség arra,
hogy a mitéti eljarasra vonatkozoan részletes szakmai tajékoztatasra keriiljon sor, ez akkor johet
szoba, ha az egyén tlréképessége miatt és mas okbdl is erre igényt tart. Mindenképpen ismertetni
kell, hogy milyen egyéb miitét vagy alternativ eljaras johet szdba. Gyakori eset, hogy a betegek abba
egyeznek bele, amit az orvos javasol, atharitva ezzel az orvosra a dontést. Mindez kovetkezhet abbdl
is, hogy a beteg és orvos kozott rendszerint informaciés aszimmetria van, a beteg nem orvos, igy
nyilvanvaloan joval kevesebb orvosi informacio birtokaban van. A dontés joga ennek ellenére a betegé
kell, hogy legyen. A magyar biroi itélkezésben megallapitast nyert, hogy ,,amennyiben ugyanis az
orvostudomany és az orvosi gyakorlat a perbeli miitéti beavatkozassal kapcsolatban mas technikat is
ismer és alkalmaz, a mitétet végzd orvos feleléssége fennallhat, ha ezzel kapcsolatban a beteget
megfeleléen nem tajékoztatta és nem tette lehetévé a beteg szamara a kiilonb6z6 kockazatu

megoldasok koziil a valasztasok lehetdségét”.

Tajékoztatast kell adni, méghozza targyilagosan a mitét céljardl, varhato eredményérol. Nem csak a

lehetséges gyogyulas tényét kell megemliteni, hanem annak valdsziniiségét is.

Tajékoztatast kell adni a miitét elmaradasa esetén varhato karos kovetkezményekrél, és ezeknek

egyéb, mutéten kiviili elharitasi lehetségérol.

Fel kell tarni a miitéttel egyiitt jard karos kovetkezményeket is.*

3 Dr. Barzd Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvet6 joga. In: Magyar Jog 1996. februar 43. évf. 2. szam



Az egészségiigyi kozgazdasagtani tankonyvek hangsulyosan szolnak az orvos-beteg relacioban
érvényesiild tudasbeli kiilonbségekr6l, az an. informaciés aszimmetriarol. Ehhez a nézethez
kapcsolodik az is, hogy az egészségiigy azért is kiilonleges piacnak tekinthet6, mert a sziikségletet
nem a beteg, hanem a gyogyito orvos hatarozza meg. Mindezek miatt alakulhatott ki az az elterjedt
nézet, mely szerint a jo orvos altalaban arra a kovetkeztetésre jut, hogy a mar bevalt paternalista
orvosi magatartas szolgalja leginkabb a beteg érdekét, vagyis minél kevesebbet tud a beteg, annal

kevésbé izgatja fel magat.3*

A mitéttel egyiitt jaro karos kdvetkezményeket- melyhez a kiilonboz6 szovodmények, mellékhatasok
tartoznak - egy orvos nem becsiilheti le annak érdekében, nehogy a beteget elriassza a beavatkozastol

vagy azért, mert rutin beavatkozasrol van szo.

A betegnek ismernie kell a karos kdvetkezményeket annak érdekében, hogy a miitéttel jard kockazat
vallalasanak kérdésében donteni tudjon. Ha eltéré kockazatUak a kezelések, akkor a kockazatok
kiilonbségeirdl, egyes mitétek elényeirdl, hatranyairdl szintén tajékoztatast kell adni. ,,Kockazatrol
akkor beszéliink, ha nem varjuk meg valamely karos hatas bekovetkezését, csak szamolunk annak
lehetdségével, veszélyével.” ,Kockazat a kezelés szakszeri végrehajtasa esetén is fennallo esetleges
veszély, illetve hatranyos kovetkezmeény, mely a kezelés szakszer(i végrehajtasa esetén nem réhato
fel a kezelést szolgaltatonak”. Ezért minél gyakrabban fordulnak elé karos kovetkezmények egy adott

miitéttel osszefliggésben, annal nagyobb annak kockazata.

2. A tajékoztatas mértéke. A tajékoztatas milyensége, illetve terjedelme egyénenként valtozhat. A
kérdés kiilonosen akkor jelenthet problémat, amikor karos kovetkezmények, szovodmények esetleges
bekovetkezésérol kell tajékoztatni a beteget. Jogszabaly a mditéttel altalaban egyiitt jaro

kovetkezmények kozlését irja eld.

% |fj. Lomnici Zoltan: A tajékoztatason alapulé beleegyezés intézményének feleldsségi kérdései a hazai joggyakorlat tiikrében.
In: ias.jak.ppke.hu/hir/ias/20073sz./12pdf.

3 Dr. Barzd Timea: Tajékoztatas és beleegyezés mint a beteg alapvet6 joga. In: Magyar Jog 1996. februar 43. évf. 2. szam



A Kuria egy iranymutatasa szerint a korhaz kartéritési felelosséggel tartozik, ha a mitét elétt
elmulasztja a miitéti kockazat korében 5-20 %-os gyakorisaggal egyiitt jaro szovodmény lehetdségérol

tajékoztatni a beteget.

A tajékoztatas mértékét tobb tényezo hatarozza meg. Ilyen a beteg intelligenciaja és képzettsége.
Ez a koriilmény csak a beteggel tortént beszélgetés soran ismerheté fel. Vannak betegek, akik

részletes tajékoztatast varnak el, mig masok jobban az orvosra bizzak magukat.

A tajékoztatas mértékének meghatarozoja a kockazat sulya. Minél nagyobb a valosziniisége egy
esetleges szovédmény bekovetkezésének, annal fontosabb annak ismertetése és felvetése a beteg
részére adott tajékoztatasban. Sziikséges tehat egy hatar meghlzasa a normalis orvosi tevékenység
végzése érdekében az orvos altal ismert és lehetséges szovodményeken beliil. Erre azért is sziikség
van, mert ha az adott beavatkozassal Osszefiiggé, az orvos altal ismert Osszes szovédmény
ismertetését az orvos kotelességévé tesszilk, ez oda vezetne, hogy a halal, mint esetleges és
legtavolabbi szovodmény a legegyszer(ibb rutin beavatkozasoknal is mindenképp felvetodne, és

elriasztana a betegeket.

V. Osszegzés

A tajékoztatasi jog gyakorlasa kérdéskorhoz megitélésem szerint hozzatartozik az is, hogy az orvos és

a beteg kozott a kommunikaciéo megfeleléen miikodjon.

A betegjogi képviselok altal nyilvanossagra hozott adatok szerint a betegek leggyakrabban
kommunikacios problémakkal fordulnak hozzajuk. Ilyenek lehetnek példaul: az orvos nem mondott el
lényeges informaciokat, nem érthetden kozolte a diagnodzist, az orvos nem gy beszélt veliik, ahogy
elvartak volna. A megfelelé kommunikacio az élet minden teriiletén fontos, az egészségiigy
szempontjabol pedig a betegellatas szerves része kell, hogy legyen, azzal, hogy a jogszabalyoknak is

megfelelé kommunikacio esetén az egészségiigyi szolgaltato egy peres eljarastol is megmenekiilhet.



Orvostanhallgatok az orvosi kommunikacioval kapcsolatban az alabbi aggalyokat vetették fel:
»Ugysem lesz elég idém a betegre, sem arra, hogy meghallgassam, sem arra, hogy részletesen

elmagyarazzak dolgokat”.

»llyesmit nem lehet tanulni. Erre vagy szuletik az ember, vagy nem”.

»Miért kellene jol kommunikalni? Attél, hogy valaki goromban banik a betegekkel, még meg tudja

gyogyitani 6ket, sot kivald szakember is lehet. Itt van példaul Dr. House...”

A paternalisztikus modellt, melyben az orvos ,,atyaként” szerepel, mara sok helyen felvaltotta egy
fogyasztoi szemlélet. Ebben a modellben a beteg lényegében ,leadja a rendelését”. Ennek
szélsOséges esete az Ugynevezett e-beteg, aki az internetrdl gydjtott informaciok alapjan szinte kész
és altala tokéletesnek tartott diagnozissal lép a rendelébe, de a kezelés modjat is eld szeretné irni

orvosa szamara.

Az egészségligyi torvény a korabbiakban mar kifejtett mddon irja el a beteg tajékoztatashoz valo
jogat, mely nyilvanvaléan csak akkor érvényesithet6 hatékonyan, ha a kezel6orvos minden
informaciot Ggy fogalmaz meg, hogy a beteg azt meg is értse, tehat érthet6 nyelven, és err6l minden

alkalommal meg is bizonyosodik.

Az egészségiigyi rendszert érinté feleldsségnek tobb vetiilete is van, azonban ezek kozil a
leggyakrabban el6forduld a polgari jogi felelGsség. Az egészségiigyi szolgaltatokkal szemben inditott
perek nagyon gyakran a tajékoztatashoz valo jog megsértése kapcsan indulnak, igy kiiléndsen fontos,
hogy az orvosok e korben nagy gondossaggal jarjanak el, ugyanakkor a betegek is kell6képpen
akarjanak és tudjanak az oket érint6 beavatkozasok, kiilonosen miitétek elétt tajékozodni, és csak a
sziikséges tajékoztatas megadasa utan dontsenek az egészségi allapotukat befolyasolo beavatkozasok

mellett.

A tajékoztatashoz valo jog allaspontom szerint kiilonos érzékenységgel meriil(t) fel a koronavirus
kapcsan, amely bar valtozo intenzitassal, de még mindig jelen van a mindennapi életiinkben. E

jarvany megismerése érdekében nagyon sokat tettek mar a tudosok, kutatok, ugyanakkor kérdések

38 Dr. Kollar Janos: Az orvos-beteg kommunikacio lényeges kérdései. In: Med.Et.Jur. 3. évf. 2. szam 2012. janius



még mindig meriil(nek)hetnek fel. E jarvanyhoz kapcsoldéddan a felvehet6 oltasok korében izgalmas

kérdés lehet, hogy mely esetben tekinthet6 a tajékozott beleegyezés megadottnak.
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