CsSITEI BELA

AZ EGESZSEGUGYI SZABALYOZAS HAZAI FEJLODESTORTENETE

A jelen fejezet keretei kdzott a magyar jogfejlodés legfontosabb egészségligyi jogforrdsainak ismertetésére
kertil sor.

Az egészségligyi tevékenységre vonatkozd joganyag kodifikalasa el6szor a kozegészségiigy
rendezésérdl szolo 1876. évi XIV. torvénycikk keretei kozott keriilt sor. A torvénycikk kimondta, hogy a
kozegészségiigy vezetése az allam feladatat képezi.! E szakasz tehat nyilvanvaldva tette, hogy az orvos
tevékenységét az allam szolgalataban fejti ki, igy kozte és a betege kozott az egészségiigyi beavatkozasok
soran — fOszabaly szerint — polgari jogi jogviszony sem jon létre. A jogszabaly ugyanakkor az orvosi
gyakorlatra vonatkoz6 szabalyai kozott rogzitette, hogy habar az orvost megilleti a gydogymddvalasztas
szabadsaga, mitkodése mégis az allam ellenérzése alatt all; a mithibakért feleldsséggel tartozik.? A szakasz
tartalmabol sem a feleldsség iranya, sem annak foka nem allapithatd meg. Nem zarhat6 ki azonban annak
lehetdsége, hogy a karosult beteg karigényét kdzvetleniil az orvosaval szemben érvényesithette. Erre enged
kévetkeztetni a maganorvoslas intézményének szabélyozasa is,® melynek vonatkozasaban elmondhato, hogy
az allam — vélhetden — mar semmiképpen sem volt felel6ssé tehetd a karokozo orvos magatartasaért. Az
orvos az altala okozott karokért tehat polgari jogi feleldsséggel tartozott.

Célszerli megvizsgalni az alkalmazott orvos €s az allam kozott l1étrejové munkavégzésre iranyulod
jogviszony mibenlétét. E tekintetben irdnymutatasul szolgal a kdzegészségiigy rendezésérdl szold 1876:XIV.
tc. II. rész 1. fejezetének (Kozegészségiligyi szolgalat a kozségeknél) modositasardl szold 1908. évi
XXXVIIL torvénycikk, mely részletesen szabalyozta a varosi, a kdzségi és a kororvosok tevékenységét. A
jogszabaly — Osszhangban az 1876. évi XIV. torvénycikk normaival — tobb ponton is utalt az orvosi
szerepkor kozigazgatasi jellegére: meghatarozza, hogy — létszamukra tekintettel — mely telepiilések kotelesek
orvost alkalmazni;* kimondja, hogy a kozségi és a kororvosok torzsfizetését az allam viseli;® stb. A
torvénycikk késobbi szabalyai kozott ugyanakkor rogzitette, hogy a kozségi orvos, ill. a kororvos
megbetegedése esetén helyettesitésével egy masik, helyben laké kozségi orvost, ennek hianyaban
magéanorvost kell megbizni, akik azt — kiilon fizetés nélkiil vagy tiszteletdij ellenében — kotelesek elfogadni.®
Az allam adott esetben tehat quasi megbizasi jogviszony keretei kozott is igényt tarthatott az orvosok
szolgalatara, a felek kozott igy kialakult jogi kapcsolat azonban — szerz6déskotési szabadsag hianyaban —
nem feleltethetd meg korunk megbizasi jogviszonyainak. Tovabbra sem volt kaphato valasz arra, hogy a
maganorvos ¢€s a betege kozott 1étrejon-e szerzodéses jogviszony, avagy sem.

Az orvos kotelezettségeinek és felelosségének részletesebb szabalyozasat az orvosi rendtartasrol szolo
1936. évi 1. torvénycikk adta meg. Az orvosi gyakorlatra vonatkozd szabalyai kozott a rendtartas nemcsak a
gybgymodvalasztas szabadsagat deklaralta;’ nevesitésre keriilt az orvos titoktartasi kotelezettsége, ill. a
titoktartas aloli kivételek is.® Az orvos maganjogi és biintetdjogi felelésségére a torvénycikk az altalanos
szabalyokat rendelte alkalmazni.” A jogszabaly a maganorvos és a betege kozotti kapcsolatot megbizasi
jogviszonyként nevesitette: az orvosok dijazasara vonatkozd normaszdvegen beliil rdgzitette, hogy az orvost
a magangyakorlataval Osszefiiggésben kifejtett tevékenységéért a felek altal megallapitott mértékli dijazas
illeti meg; az Osszeg kereteit az orszdgos kamara hatarozza meg.’ Az egészségiigyi beavatkozas soran
okozott karokért az orvos tehat bizonyara ugy felelt, mintha egy, a kozte és a karosult betege kozott 1étrejott
szerzodés szabalyait szegte volna meg.

Az egészségiigy jogi szabalyozasanak harmadik atfogd forrasaként sziiletett meg az orvosi
rendtartasrol szolé 1959. évi 8. torvényereji rendelet. A rendtartas az orvosokat — a szocialista
berendezkedésbdl is fakadéan — elsGsorban az allam, ezaltal a kozérdek szolgalataban cselekvd
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kozalkalmazotti réteg tagjaival azonositotta. Az orvos tevékenysége soran a legnagyobb gondossaggal és
koriiltekintéssel volt koteles eljarni (bemutatasara a késSbbiekben keriil sor).™" A rendelet megadta az orvosi
magangyakorlat fogalmat: rogzitette, hogy orvosi magéngyakorlatnak kell tekinteni az orvosnak a dijazas
ellenében, a betege vagy a hozzatartozoja felkérésére folytatott orvosi tevékenységét, ha az orvos allami
vagy tarsadalmi szervnél nem 4&ll alkalmazésban, vagy ha ilyen szervnél alakalmasban all, de hivatalos
munkakérén kiviil jar el.*? Az orvosi magangyakorlat kérében kifejtett tevékenységért jaro dijazas mértékét
azonban nem a felek akarata, hanem rendeleti formiban az egészségiigyi miniszter hatirozta meg.”® A
jogszabaly az orvosok fegyelmi felelésségének alapjaként a torvényerejii rendelet, valamint a rendelet
végrehajtasara vonatkozo jogszabalyok megszegését nevezi meg.™

A maginorvos és a betege kozotti feleldsségi viszonyra a Magyar Koztarsasdg Polgari
Torvénykonyvérdl szold 1959. évi IV. torvény (a tovabbiakban régi Ptk.) karfelel6sségi normai lettek
alkalmazanddak. Az orvos megbizasa ugyanis valdjaban megbizési szerzddést hozott 1étre a megbizod beteg
¢s annak orvosa kozott, amennyiben az utdbbi valéban magangyakorlata korében jart el. E szerz6dés —
korunk gyakorlatdhoz hasonldéan — eredménykoételemnek nem volt tekinthetd, annak megszegése a karokozo
orvos felelésségét ugyanakkor ettdl fiiggetleniil is megalapozta.”™ A maganorvos az altala okozott karokért a
régi Ptk. altalanos karfelelésségi szabalya alapjan tartozott felelésséggel,’® a kartérités mérséklésének
azonban — a szerzédésszegés kozos szabalyaira vonatkozé joganyag alapjan — nem volt helye.” Az allami
egészségligy keretei kozott miikodé orvos altal okozott karokért az egészségiigyi intézmény felelt, mely
tobbnyire a tarsadalombiztositasi szervvel létesitett jogviszonya folytan volt koteles helyt allni a kotelezd
biztositas hatalya ala es6 személyek karigényeivel szemben.*®

A rendtartas szabalyait még a rendszervaltds el6tt Gj, magasabb szintli jogforras valtotta fel. Az
egészségligyrol szolé 1972. évi II. torvény kimondta, hogy az orvosi vizsgilatot és gyogykezelést —
foszabaly szerint — tovabbra is az illetékes egészségligyi szolgalatnal, ill. egészségiigyi intézménynél lehet
igénybe venni; a beteget sziikség esetén korhazba kell beutalni.’® A térvény az orvos gyogyitd-megel6z6
tevékenységének részletes szabalyozasat adta meg. Az orvost megillette a gyogymodvalasztas szabadsaga, a
beteget azonban — sajat lehetGségeihez mérten — az orvostudomany mindenkori allasanak, a beteg
adottsagainak, valamint a betegség szakaszanak megfeleld egészségiigyi ellatasban volt koteles részesiteni. A
jogszabaly — a mar a korabbi rendtartasban is megfogalmazott szabalyhoz hasonldéan — rogzitette, hogy az
orvos feladatinak ellatasa soran a legnagyobb gondossaggal és koriiltekintéssel koteles mindazokat az
intézkedéseket megtenni, amelyek a betegségek megeldzéséhez, a beteg életének megmentéséhez, annak
gyogyulashoz, ill. munkaképességének helyredllitasahoz sziikségesek.”’ Az orvos magangyakorlatot csak
kiilon engedély alapjan folytathatott.”

A beteg — az orvosok magangyakorlati tevékenységét ide nem értve — polgari jogi jogviszonyban az
egészségligyi intézménnyel, s nem az 6t kezeld orvosaval allt. Az egészségligyi beavatkozas soran okozott
karokért tehat a kdrokozo orvost alkalmazé intézmény, mint munkaltaté tartozott felelésséggel.?? Ha az orvos
a betegellatas soran eleget tett a legnagyobb gondossag kovetelményének, akkor — minthogy a karokozas
tekintetében sajat felel6ssége nem allt meg — az 6t foglalkoztatd intézmény sem felelt a betegnek okozott
karokért. Az orvos oldalan jelentkezd felrohatésag mércéje azonban mar ekkor is nehezen volt
megallapithato. Habar a térvény a legnagyobb gondossag kovetelményét nevezte meg az orvosok személyi
felelosségének alapjaként, a gyakorlatban egyre gyakrabban eldforduld elektromos, gépi beavatkozasok,
valamint a kiilonféle gydgyszeres kezelések mégis lehetévé tették volna egy objektiv feleldsségi alakzat
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alkalmazasat.”® A legnagyobb gondossag fogalma szintén nem volt objektive meghatérozhaté, csak esetrél
esetre torténd mérlegeléssel nyerhetett tényleges megitélést.
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