Az alapveto jogok biztosanak
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El6ado: dr. Toth Livia
Az eljaras meginditasa

A panaszos megbizasabol az Allampolgari Bizottsag az Emberi Jogokért Kozép-Kelet
Eurdpa Alapitvany (a tovabbiakban: Alapitvany) fordult hozzam beadvéannyal. A panaszos
tobb alkalommal allt pszichiatriai kezelés alatt, melyekkel kapcsolatban az Alapitvany
segitségével azok indokoltsagat, koriilményeit kifogasolta, kiilonds tekintettel legutdbbi, 2013
marciusaban folytatott gydgykezelésére.

Tekintettel arra, hogy a beadvany alapjan felmertilt a panaszos emberi méltosaghoz és
személyes szabadsaghoz vald joga sérelmének gyandja, az iigyben az alapvetdé jogok
biztosardl szold 2011. évi CXI. torvény (a tovabbiakban: Ajbt.) 18. § (1) bekezdése alapjan
vizsgalatot rendeltem el. A vizsgalat eredményes befejezése érdekében tajékoztatast kértem az
Ajbt. 21. § (1) bekezdés a) pontja és (2) bekezdése alapjan a panaszos gyogykezelését folytatd
Dr. Kenessey Albert Koérhaz-Rendel6dintézet foigazgatd féorvosatol.

Alkalmazott jogszabalyok
e Magyarorszag Alaptorvénye
e Az alapvet6 jogok biztosarol szolo 2011. évi CXI. térvény (Ajbt.)
o Az egészségiigyrol szolo 1997. évi CLIV. torvény (Eiitv.)
e A pszichiatriai betegek intézeti felvételének és az ellatasuk soran alkalmazhato
korlatoz6 intézkedések szabalyairdl szolo 60/2004. (VII. 6.) ESzCsM rendelet
(ESzCsM r.)

Az érintett alapvetd jogok és alapelvek

e A jogallamisag elvébdl fakadd jogbiztonsag kdvetelménye [Alaptorvény B) cikk (1)
bekezdés: ,, Magyarorszag fiiggetlen, demokratikus jogallam.”]

o Az élethez és az emberi méltdsdghoz és az abbdl levezethetd onrendelkezéshez valod
jog [Alaptorvény Il. cikk: ,, Az emberi méltosag sérthetetlen. Minden embernek joga
van az élethez és az emberi méltosaghoz, a magzat életét a fogantatdastol kezdve
védelem illeti meg.” |

e A személyes szabadsaghoz vald jog [Alaptorvény IV. cikk: ,, Mindenkinek joga van a
szabadsaghoz és a személyi biztonsdghoz.” ,, Senkit nem lehet szabadsagatol masként,
mint torvényben meghatarozott okokbol és torvényben meghatarozott eljards alapjan

megfosztani. [...] "]

A megallapitott tényallas

1. A panaszbeadvany szerint a panaszost 2012. junius 17-én a haziorvosi tigyeletes
orvos beutalojaval, mentével beszallitottdk a Dr. Kenessey Albert Korhaz-RendelGintézet
Pszichiatriai Osztalyara. A panaszost mar tobbszor kezelték ott, s mint az el6z6 esetekben is,
ismét aldirattak vele a ,,Betegtajékoztato és beleegyezd nyilatkozat” cimii nyomtatvanyt, de az
alairasok hitelességét igazoldo tantik és a kezeldorvos aldirdasa is kitoltetlen maradt a
dokumentumon. A panasz szerint 2012. julius 30-ig kezelték az osztalyon.

2012. augusztus 8-dn haziorvosanak adatait felhasznalva (ismét személyes vizsgalat
nélkiil), egy masik haziorvos Aallitott ki egy indoklas nélkiili korhazi beutal6t, minek
kovetkeztében a panaszost ujfent mentdvel szallitottdk be a Pszichiatriai Osztalyra.



Ismét alairattak vele a tantk nélkiili ,,Betegtdjékoztatd és beleegyezd nyilatkozatot".
Ez alkalommal 2012. augusztus 16-ig kezelték az osztalyon, amikor is hasnyalmirigy-
gyulladas miatt atkeriilt a belgydgyaszatra. Ezt kovetden 2013. marcius 15-én a hozzatartozok
kérelmére mentdvel szallitottdk a kérhazba, am ez alkalommal rendorsegi kozremiikodéssel.
Mivel mar tobb alkalommal fekiidt a panaszos a pszichiatridn, a haziorvos ezuttal a
hozzatartozok elmondéasa alapjan irta meg a korhazi beutalot. A beadvany szerint a
pszichidtrian azonnal zart osztalyra helyezték, telefonjat elvették, s a birdi szemlét csak 5
nappal késébb, 2013. marcius 20-an tartottadk meg, melyrdl nem tdjékoztattak, igy a panaszos
nem tudta, mi zajlik koriilotte.

A beadvany szerint a panaszos egyik alkalommal sem Onkéntesen vette igénybe a
gyogykezelést, beszéllitasdra a hozzatartozok kérése alapjan keriilt sor, azonban ez
indokolatlan volt, mert nem tanusitott kdzvetlen veszélyeztetdé magatartast. Az iligyben a
panasz szerint renddérségi nyomozas is folyik.

2. A beadvannyal kapcsolatban tdjékoztatast, és a betegdokumentacio megkiildését
kértem a Dr. Kenessey Albert Korhaz-Rendel6intézet foigazgatdjatol (a tovabbiakban:
féigazgato). A fOigazgatd arrdl tijékoztatott, hogy a panaszos a Pszichiatriai Osztalyon 6
alkalommal allt kezelés alatt pszichotikus tiinetek miatt:

) 1997.08.05.-1997.08.29.

) 2011.11.26.-2011.12.16.

) 2011.12.17.-2012.01.16.

) 2012.06.17.-2012.07.30.

) 2012.08.08.-2012.08.16.

) 2013.03.15.-2013.05.13.

A sérelmezett felvételeket az intézmény kivizsgalta, és a panaszolt ellatassal
Osszefiiggésben az aldbbiakat allapitotta meg. A panaszost 2012. junius 17-én az ligyeletes
orvos beutaldsaval, mentdvel széllitottdk a pszichidtriai osztidlyra. Mivel a felvételt végzd
orvos vélelmezte a pszichotikus tiinet fennallasat, javasolta a beteg szdmdra az osztalyos
kezelést. A beteg — tajékoztatast kovetden — a pszichiatriai osztalyra torténd felvételét
elfogadta, a betegtajékoztatot egyidejlileg alairta. A kezelborvos aldirasa — adminisztrativ
hiba miatt — valoban elmaradt, ezzel kapcsolatban a foigazgatd jelezte, hogy az osztily a
jovoben kiemelt figyelmet fordit arra, hogy hasonlé eset ne torténhessen meg.

2012. augusztus 8-an a panaszos ismét az iigyeletes orvos beutaldsdval,
mentdszallitassal érkezett. A beteget a pszichiater szakorvos vette fel. A beteg ekkor csaladi
konfliktusrol szamolt be, tovabba vizsgalata soran észlelhet6 volt gondolkodasanak zavara,
amely elsddlegesen paranoiditdsban nyilvanult meg. A felvételt végzod orvos a beteget allapota
mellett tajékoztatta arrdl is, hogy véleménye szerint korhazi ellatast igényel. Ebbe a panaszos
— a nyilatkozatot is alairva — beleegyezett.

A féigazgatd hangsulyozta, hogy a panaszos felvétele eldtt mindkét alkalommal
beleegyezett a kezelésbe, a kezelés megszakitasait nem kezdeményezte. Kiemelte, hogy a
korhaz minden esetben biztositja, tiszteltben tartja a beteg onrendelkezéshez vald jogat. A
kezeldorvos minden esetben t4jékoztatja a beteget jogairol, az elkezdett teradpia természetérol,
hatasairdl, tovabba a visszaesés elkeriilése érdekében tanacsokkal is ellatja.

A 2013. marcius 15-ei felvétel — bar szintén az ligyeletes orvos beutaldsaval,
mentdszallitassal tortént — mar kiilonbozott a korabbiaktdl, a helyszinen tartézkod6 orvos
ugyanis a panaszos beszallitasa soran renddrségi kozremiikodés igénybevételére kényszeriilt.
A beteget felvevd orvos véleményezte a pszichotikus tiinetek fennallasat és tajékoztatta a
beteget a korhazi kezelés sziikségességérdl. A beteg a kezeléshez hozzajarult, a beleegyezd
nyilatkozatot aldirta.
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A beteg masnapi kijelentéseiben mar megkérddjelezte az osztalyos kezelést, majd a
hétvége soran magatartasa fesziiltebbé valt, ezért kezeldorvosa — a beteg részérdl korabban
megtett hozzajarulas ellenére — kezdeményezte a kotelez6 pszichidatrial gyogykezelés
elrendelését, tekintettel az id6kozben kialakult kozvetlen veszélyeztetd dllapotra.

A Balassagyarmati Jarasbirésag 2013. marcius 20-an meghallgatta a beteget, majd
igazsagtigyi elmeorvos-szakértét rendelt ki. A szakértdi megallapitas szerint a beteg
felvételekor pszichotikus dllapotban volt, 6nmagara és kozvetlen kornyezetére nézve is
fennallhatott a kozvetlen életveszély. Tekintve, hogy a panaszosnak semmilyen
betegségbelatasa nem volt, ugyanakkor mivel pszichotikus éllapota fennallt, a gy6égyulashoz
sziikséges gyogyszeres terapia csak kotelezd korhdzi kezelés elrendelése utjan valt
biztosithatova. A beteget a bir6i meghallgatasrol tajékoztattak. Ennek soran a bird lehetéséget
biztositott a panaszok tételes és részletes 0sszegzésére. A beteget a meghallgatast megel6zden
kezeldorvosa mellett kirendelt iigygondnoka is téajékoztatta az eljards részleteirdl, a
meghallgatas modjarol. A Balassagyarmati Jarasbirosag Pk.50.146/2013/5. sz. hatarozataval a
kotelezé pszichiatriai gydgykezelést 30 napra elrendelte, majd azt — a feliilvizsgalatot
kovetéen — a Pk.50.197/2013/4. sz. hatarozataval tovabbi 30 napra meghosszabbitotta.

A foigazgato tajékoztatott arrol, hogy a beteg — allitasaval szemben — nem keriilt zart
osztalyra, hanem a Pszichidatriai Osztdily megfigyeld részlegében helyezték el. Az osztaly
miikodései rendje szerint a megfigyeldoben elhelyezett betegek értéktargyai leltarba vételt
kovetden letétbe keriilnek megdrzésre. Az osztily emellett biztositja a betegek szdmara a
hozzatartozokkal vald kapcsolattartast a korhazi telefonon keresztiil.

A beteg felvételére és kezelésének megkezdésére minden alkalommal 6nkéntesen, a
beteg beleegyezését kovetden keriilt sor, amelyet megel6zott a felvevd orvos tajékoztatasa. A
beteg felvételt minden esetben megelozte az intézet szakorvosdanak vizsgdlata, arra nem a
hozzatartozok ,bemondasa” alapjan keriilt sor. A panaszos siirgdsségi gyogykezelésre
hivatkozik, ugyanakkor felvételei soran siirgésségi gyogykezelésre utald koriilményt nem
tapasztalt a korhaz, ilyet a beutald orvos sem jelzett. A kezelésre az Eiitv. 197. §-a alapjan
keriilt sor (6nkéntes gyogykezelés), nem pedig a 199. §-a szerint (siirg6sségi gyogykezelés).
Az ligyben folyo6 rendOrségi eljarasrol a korhaznak nincs tudomasa.

A panaszos beteget — a kezeléssel kapcsolatos informaciok mellett — jogairdl
valamennyi alkalommal tajékoztattak, a panaszolt felvételeket megelézéen mar harom
alkalommal is allt kezelés alatt, igy a rendszeres tajékoztatasokbol szarmazo ismeretek mellett
kozvetlen tapasztalatokkal is rendelkezett.

A beutalds korlilményeivel kapcsolatban hangstlyozta a féigazgatdo, hogy a
haziorvosok figyelmét tobb alkalommal is felhivta arra, hogy az Eiitv. rendelkezésivel
Osszhangban a Pszichiatriai Osztalya torténd beutalast minden esetben meg kell eléznie a
beteg személyes vizsgalatanak, a beutaldsban részletezve annak indokat, az észlelt tiineteket
illetve az esetlegesen fennallo 6n- és kdzveszélyes allapot tiineteit.

A vizsgalat megallapitasai

A hataskor tekintetében

Az alapvetd jogok biztosdnak feladat- és hataskorét, valamint az ezek ellatasdhoz
sziikséges vizsgalati jogosultsdgokat az Ajbt. hatarozza meg. Az Ajbt. 18. § (1) bekezdése
szerint az alapvetd jogok biztosdhoz barki fordulhat, ha megitélése szerint — tobbek kozott —
kozszolgaltatast végzd szerv tevékenysége vagy mulasztdsa a beadvanyt tevd személy
alapvetd jogat sérti vagy annak kozvetlen veszélyével jar (a tovabbiakban egyiitt: visszassag),
feltéve, hogy a rendelkezésre allo kozigazgatasi jogorvoslati lehetdségeket — ide nem értve a
kozigazgatdsi hatarozat birdsagi felillvizsgalatat — mar kimeritette, vagy jogorvoslati
lehetdség nincs szdmara biztositva.



Az Ajbt. 18. § (1) bekezdés |) pontja és a 18. § (2) bekezdésének e) pontja alapjan az
alapvetd jogok biztosa altal vizsgalhaté kozszolgéltatast végzé szervnek mindsil —
figgetlentil att6l, hogy milyen szervezeti formaban mikddik — a jogszabalyban
kozszolgaltatasként megjelolt tevékenységet végzo szervezet. Az egészségligyi ellatorendszer
fejlesztésérdl szolo 2006. évi CXXXII. torvény 1. § (2) bekezdésének b) pontja szerint
egészsegligyi kozszolgaltatasnak mindsiil a részben vagy egészben a kdzponti koltségvetés és
az Egészségbiztositasi Alap terhére finanszirozott egészségiigyi szolgaltatds. A fentiek alapjan
— a korabbi ombudsmani gyakorlattal 6sszhangban — kozszolgdltatast végzo szervek korébe
tartoznak az egészségiigyi intézmeények, igy jelen esetben a biztos vizsgalati hataskore a Dr.
Kenessey Albert Korhaz-Rendeldintézet tevékenységére, illetve eljarasara is kiterjed.

Az alapveté jogok tekintetében

Az alapvetd jogok biztosa egy adott tdrsadalmi probléma mdogott allo Gsszefliggés-
rendszer feltardsa soran autonoém, objektiv és neutrdlis médon, kizarolag alapjogi érvek
felsorakoztatasaval és Osszevetésével tesz eleget mandatumanak. Az ombudsmani intézmény
megalakuldsa 6ta az dllampolgari jogok orszaggyiilési biztosa kovetkezetesen,
zsinormértékként tamaszkodott az Alkotmanybirosag alapvetd jogallami garancidkkal és az
alapjogok tartalmaval kapcsolatos elvi megallapitasaira, valamint — az ombudsmani
jogvédelem specialis vonasainak megfeleléoen — alkalmazta az alapjog-korlatozas
alkotmanyossagat megitélni hivatott egyes alapjogi teszteket.

A jelentés megallapitasaival Osszefiiggésben ismételten hivatkozom arra, hogy az
Alaptorvény vonatkoz6 rendelkezéseinek szdvege Alaptorvény Negyedik Modositdsanak
hatalyba 1épését kovetden tovabbra is nagyrészt megegyezik az Alkotmanyban foglaltakkal,
az alkotmanyos kovetelmények és alapjogok tekintetében jellemzden nem tartalmaz olyan
rendelkezéseket, amely ellentétesek volndnak a korabbi alkotmanyunk szovegével. Az
Alkotmanybirosdg a 22/2012. (V. 11.) AB hatarozatdban arra mutatott r4, hogy ,,az elézé
Alkotmany és az Alaptorvény egyes rendelkezései tartalmi egyezésége esetén éppen nem a
korabbi alkotmanybirosagi dontésben megjelend jogelvek dtvételét, hanem azok figyelmen
kiviil hagyasat kell indokolni”. Az Alkotméanybirosadg ugyanakkor a 13/2013. (VL. 17.) AB
hatarozataban azt emelte ki, hogy az adott hatarozatban vizsgalt torvényi rendelkezések
esetében mar az Alaptorvény Negyedik Mddositasa alapjan jar el a kordbbi alkotmanybirdsagi
hatarozatokban foglaltak felhasznalhatosagat illetden. A testiilet ennek kapcsan elvi éllel azt
mondta ki azt, hogy ,,az Alkotmanybirosag a hatalyat vesztett alkotmanybirosagi hatdarozat
forrasként megjelolésével, a lényegi, az adott iigyben felmeriilo alkotmanyossagi kérdeés
eldontéséhez sziikséges mértékii és terjedelmii tartalmi vagy szévegszerii megjelenitéssel
hivatkozhatja vagy idézheti a kordabbi hatarozataiban kidolgozott érveket, jogelveket. Az
indokolasnak és alkotmanyjogi forrdsainak ugyanis a demokratikus jogallamban mindenki
szamara megismerhetonek, ellendrizhetonek kell lennie, a jogbiztonsag igénye az, hogy a
dontési megfontolasok atlathatoak, kovethetéek legyenek. A nyilvanos érvelés a dontés
indoklasanak létalapja. A korabbi hatarozatokban kifejtett érvek felhasznalhatosagat az
Alkotmanybirosag mindig esetrol esetre, a konkrét iigy kontextusaban vizsgalja.”

Ha 6sszevetjiik az Alaptorvény B) cikk (1) bekezdésében, az Alaptorvény II. cikkében,
illetve az Alaptorvény IV. cikk (1) és (2) bekezdésében foglaltakat a Magyar Koztarsasag
Alkotmanyardl sz616 1949. évi XX. torvény 2. § (1) bekezdésének, 54. § (1) bekezdésének és
55. § (1) bekezdésének szovegével, akkor az allapithaté meg, hogy a jelen vizsgalat targyat
képezd alapvetd jogok és a jogallamisdg elve tekintetében nem hoz olyan valtozast az
Alaptorvény szovege, mely a korabbi alkotméanybirosadgi gyakorlat elvetését, tartalmi
atértékelését alatamasztana. Igy elvi megéllapitasaim megfogalmazasa, az alapjogok és az
alkotméanyos elvek értelmezése soran — ellenkezd tartalmu alkotmanybirdésagi dontés



megsziiletéséig — irdnyadonak tekintem az Alkotménybirosag altal mind az Alaptoérvény
hatalyba 1épését megeldzéen, mind pedig az azt kovetden meghozott hatarozataiban, azok
indokolédséban kifejtett megallapitasokat, kovetkeztetéseket.

1. Az Alaptorvény B) cikk (1) bekezdése alapjan Magyarorszag fiiggetlen,
demokratikus jogallam. Az Alkotmanybirdsadg korabbi toretlen gyakorlata alapjan ennek a
jogallami minbségnek nélkiilozhetetlen eleme a jogbiztonsag. Ahogyan pedig arra az
Alkotmanybirosag felhivta a figyelmet a 30/2012. (V1. 27.) AB hatarozatdban, az Alaptorvény
B) cikk (1) bekezdése és az Alkotmany 2. § (1) bekezdése azonosan deklaralja a jogallami
klauzulat, tehat az eddig kialakitott alkotmanybirdsagi gyakorlat relevansnak tekinthetd a
vizsgalat soran. Az Alkotmanybirosag altal gyakran hivatkozott tétel, hogy a jogbiztonsag az
allam — s elsdsorban a jogalkoto — kotelességévé teszi annak biztositasat, hogy a jog egésze,
egyes részteriiletei €s az egyes jogszabalyok is vilagosak, egyértelmiiek, mikodésiiket
tekintve kiszamithatoak ¢és eldrelathatoak legyenek a norma cimzettjei szdmara. A
jogbiztonsag nem csupan az egyes normak egyértelmiiségét koveteli meg, de az egyes
jogintézmények mikodésének kiszamithatdosagat is. A jogallamisag elvébdl folyd
kovetelmény a kozhatalom, a kozigazgatis torvény ald rendeltsége: a kozhatalommal
rendelkezd szervek a jog dltal megdllapitott miikédési rendben, a polgarok szadmara
megismerhetd és kiszdmithaté modon szabdalyozott korldatok kozott fejtik ki tevékenységiiket.
Nem hagyhaté figyelmen kiviil tovabba, hogy a kiszamithatosag — beleértve az egységes
jogalkalmazast — és az eljarasi garancidk biztositisa szorosan osszekapcsolodik az egyes
alanyi alapjogok, szabadsagjogok védelmével, mintegy kolcsonosen feltételezik egymast.

2. Az Alaptorvény Il. cikke alapjan az emberi méltosag sérthetetlen, minden embernek
joga van az élethez és az emberi méltésaghoz. A kordbban irdnyadd és az Alaptérvény
hatalyba 1épését kovetden is hivatkozasi pontot jelentd alkotmanybirosagi gyakorlat az emberi
méltésaghoz valo joggal kapcsolatosan arra hivja fel a figyelmet, hogy a méltésag az emberi
¢lettel eleve egyiitt jard mindség, amely oszthatatlan és korlatozhatatlan, s ezért minden
emberre nézve egyenld. Az egyenld meéltosaghoz vald jog az élethez vald joggal egységben
azt biztositja, hogy ne lehessen emberi életek értéke kozott jogilag kiilonbséget tenni. Az
Alkotmanybirdsag kiemelte, hogy emberi méltosaga és élete mindenkinek érinthetetlen, aki
ember, fliggetleniil fizikai és szellemi fejlettségétdl, illetve allapotatol, és attol is, hogy emberi
lehetds€geébdl mennyit valodsitott meg, €s miért annyit.

Az Alkotmanybirdsag a 8/1990. (IV. 23.) AB hatarozatban kimondta, hogy az emberi
méltosaghoz vald jog altalanos személyiségi jog, amelynek egyes fontos eleme az
onrendelkezés szabadsaga, az onrendelkezéshez valo jog. Ugyanebben a hatarozatban hivta fel
a figyelmet arra az Alkotmanybirosag, hogy az Onrendelkezési jog — mint az Gsszes un.
kiilonos személyiségi jog — az egyén autondmiajat, az egyéni dontés szabadsagat védi.

Az Alkotmanybirdsag hatarozataban foglalkozott az egészségiigyi dnrendelkezési jog
kérdéskorével és megallapitotta, hogy masok életének és testi épségének védelme — sziikség
esetétn — megengedett korlatja lehet a betegek onrendelkezési joganak, igy nem
alkotmanyellenes, hogy nincs sziikség a beteg beleegyezésére, ha a beavatkozas elmaradasa
mdsok életét és testi épségét veszélyezteti. Kérdés, hogy mi a helyzet azokkal a
beavatkozasokkal, amelyek elmaradasa nem maésok, hanem a sajat — az azokat visszautasitd —
személy életét, testi épségét veszélyezteti. Jogosult-e az allam beavatkozni egy belsé alapjogi
konfliktusba, az egyén helyett donteni abban, hogy melyik alapvetd joga élvezzen
els6bbséget. Fontos szempont, hogy a beteg — pillanatnyi allapotabdl, életkorabol adodoan —
rendelkezik-e olyan beszamitasi, dontéshozatali képességgel, amelyre alapozva képes a
visszautasitas lehetséges kovetkezményeit felmérni, €s felelosségteljes dontést hozni.

Az Alkotmany kiilon nem nevesiti a betegjogokat, de az emberi méltdsdghoz vald
jogbol, és az oOnrendelkezési jogbdl levezethetdek. Az egészségiigyi torvény betegjogi



katalégusa nevesiti — tobbek kozott — a beteg emberi méltosaghoz valo jogat, tajékoztatasdhoz
valo jogat, és onrendelkezési jogat. E jogok maradéktalan érvényesiilését segiti eld az Eiitv.
X. fejezete, amely — szem el6tt tartva, hogy a pszichiatriai beteg személyiségi jogait
egészségligyl ellatasa soran fokozott védelemben kell részesiteni — specialis szabalyokat
megallapitva rendelkezik a pszichiatriai betegek gyogyitasardl és gondozasardl. Ilyen
specialis szabaly tobbek kozott, hogy a korlatozéasok elrendelésérdl a betegjogi képviseldt és a
beteg torvényes vagy meghatalmazott képviseldjét haladéktalanul értesiteni kell' tovabba a
betegjogi korlatozasokat részletesen dokumentalni, indokolni kell.”

3. Az Alaptorvény IV. cikk (1) bekezdése eldirja, hogy mindenkinek joga van a
szabadsaghoz ¢€s a személyi biztonsaghoz, a IV. cikk (2) bekezdés alapjan pedig senkit nem
lehet szabadsdgatol masként, mint torvényben meghatarozott okokbol és torvényben
meghatarozott eljards alapjan megfosztani. Az alkotmanybirdsagi gyakorlat alapjan
egyértelmii, hogy a kotelezd pszichiatriai gyogykezelés elrendelése, végrehajtasa
szabadsagelvonas, amely ebbdl kovetkezoen a beteg a személyes szabadsaghoz valo jogat is
korlatozza, igy arra kizardlag szigoru anyagi jogi, torvényi feltételek bekovetkezése és eljarasi
garancidk egyiittes alkalmazasa esetén van lehetdség.

Az Alkotmanybirésag mar idézett dontésében kiemelte, hogy az ,, Emberi Jogok
Europai Egyezményébdl, illetve a Birosag esetjogi gyvakorlatabdl, valamint a [...] nemzetkézi
dokumentumokbol megdllapithato, hogy az elmebetegek tekintetében az on- és
kozveszélyesség oka lehet a személyi szabadsag korlatozdasanak, a kotelezo pszichidtriai
gvogykezelésnek. A nemzetkozi dokumentumok és a Birosag gyakorlata is a hangsulyt
foképpen az eljdarasi garancidkra helyezi, azaz, hogy az elmebetegség miatt térténo
szabadsagkorlatozas ne lehessen onkényes, csak a sziikséges mértékii legyen, és csak a
sziikséges ideig tartson.” A személyi szabadsag alapjogaval kapcsolatban az
Alkotmanybirdsag ramutatott, hogy ,,e jog érvényesiilése vizsgalhaté valamennyi — a személyi
szabadsagot valoban érinté — dllami intézkedés alkotmanyossagi megitélésekor. [...] A
személyes szabadsaghoz valo jog érdemben felhivhato valamennyi, a mozgas és a
helyvaltoztatast is korlatozo jogszabaly alkotmanyossagi megitéléséhez. [...] Ezen jogok
korlatozasanak alkotmanyossaga, a minden alapjog korlatozasara iranyado — az Alkotmany
8. § (2) bekezdésébe foglalt — kévetelmények figyelembevételével donthetd el. [...] Az Eiitv.
pszichidatriai betegekre vonatkozo rendelkezései nyilvanvaloan érintik az Alkotmany 55. § (1)
bekezdésébe foglalt személyes szabadsdaghoz valo jog érvényesiilését.” Az Alkotmanybirosag
szerint a személyes szabadsag korlatozasaval szemben fennallo alkotmanyos kovetelmeény,
hogy a korlatozas feleljen meg a sziikségesség és aranyossag kritériuméanak.’

Az tigy érdemében

Jelen ligy kapcsan is fontosnak tartom megjegyezni, hogy a vizsgalat lefolytatasa
soran figyelembe vettem azt az — ombudsmani tipust jogvédelem szempontjabdl is relevans —
altalanos érvényl alkotmanybirdsadgi megallapitast, amely szerint a tudoményos igazsagok
kérdésében allast foglalni csak maga a tudomany lehet kompetens, a tudomanyos igazsagok,
szakkeérdések eldontésére a tudomdny és nem a jogvédelem képviseloi hivatottak?® Ennek
megfelelden, mivel a pszichiatriai beteg veszélyeztetd, illetve kozvetlen veszélyeztetd
éllapotémak3 megallapitasa elsddlegesen orvosszakmai kérdés, igy az orvosi dontés szakmai
megalapozottsaganak vizsgalata értelemszeriien nem tartozik ombudsmani hataskorbe. Az
iigy iratainak és a fdigazgatd valaszanak attanulmanyozasa soran azonban szamos

136/2000. (X. 27.) AB hatarozat
234/1994. (VL. 24.) AB hatarozat, ABH 1994, 177, 182.
¥ Ld. Eiitv. 188. § b) és c) pontja



ellentmondasra, a betegdokumentacioé tanulméanyozéasakor pedig szamos pontatlansagra deriilt
fény, amely alapjogi szempontbdl is megitélheto.

A panaszos sérelmezte, hogy 2012. janius 17-én torténd beszallitasakor is — mint elotte
minden alkalommal — alairattak vele a ,,Betegtajékoztatd és beleegyezd nyilatkozat” nevii
nyomtatvanyt, de az aldirasok hitelességét igazold tanik és a kezeldorvos alairdsa is
kitoltetlen maradt a dokumentumon. Ezzel kapcsolatban a korhdz igazgatdja tajékoztatott,
hogy figyelembe véve az Eiitv. 15. § (5) bekezdésének elSirasait® a két tanu alairdsa csak
akkor sziikséges, ha a beteg irasban nem képes a nyilatkozattételre, ez a koriilmény a
panaszos esetében viszont nem meriilt fel. A kezelGorvos alairasa azonban valdban lemaradt.

A panaszos 2013. marcius 15-1 beszéllitdsanak koriilményeit tekintve a
betegdokumentacidban az alabbiak olvashatok “tegnapi nap folyaman szén-monoxidot érzett
otthonaban, a csaladja meg akarja 6lni, 6 értesitette a rendorséget, a férje meg az iigyeletest.
Gyogyszereit nem szedi [...] ” Elmondasa szerint akkor, amikor észlelte, hogy el akarjak vinni
a rendorok, elszokott, a pincébdl kellett eldhozni. A4 beszdllitasra tehat rendorségi
kozremiikodéssel, nem dnkéntes alapon keriilt sor, ezt kovetdéen azonban a beteg a
rendelkezésemre bocsatott dokumentacid és a fdigazgatd tijékoztatasa szerint is aldirta a
kezelésébe beleegyezd nyilatkozatot. Ezt kdvetden a tajékoztatds szerint a hétvége soran
viselkedése ismét zavart lett, a kezel6orvos veszélyeztetonek itélte azt, igy 2013. marcius 18-
an az intézetvezetd foorvos kezdeményezte a kotelezd pszichiatriai intézeti gyogykezelés
birdsag altali elrendelését. A Balassagyarmati Jarasbirosag 2013. marcius 20-4n megtekintette
a panaszost, és marcius 21-én meghozott végzésében megallapitotta, hogy ,,az eljards ala
vont személy siirgdsségi beszallitasa indokolt volt”, és elrendelte a kotelezd pszichiatriai
gyogykezelést. A végzés indokolasdban azt emliti, hogy ,,a Dr. Kenessey Albert Korhaz ¢és
Rendeldintézet Pszichiatriai Osztalyanak intézetvezetd fOorvosa 2013. marcius 18. napjan
¢értesitette a birdsagot, hogy az eljaras ala vont személyt 2013. marcius hé 15. napja ota
kezelik a korhdz pszichidtriai osztdlyan, azomban a kezeléséhez sziikséges beleegyezd
Nyilatkozatot nem irta ala, igy kezdeményezték a beteg kotelezé gyogykezelésér”.

A rendelkezésemre bocsatott birdsagi iratok alapjan lathatd, hogy mig a dokumentacio
¢s a fOigazgato tajékoztatasa szerint nem siirgdsségi beszallitds tortént 2013. marcius 15-¢€n,
tovabba a beteg aldirta a kezelésbe beleegyezd nyilatkozatot, a birdsag végzésében mar
stirgdsségi beszallitast emlit, annak indokoltsdgat dllapitotta meg, és utalt a beleegyezd
nyilatkozat hianyara is. A birdi végzés megallapitotta, hogy a beteg a felvételkor pszichotikus
volt, és igy onmagara és kornyezetére tekintettel is fennallhatott a kozvetlen életveszély, a
féigazgatd tajékoztatdsa szerint azonban a renddrségi kozremiikodéssel torténd beszallitas
ellenére sem volt siirgésségi felvétel. Felmeriil ugyanakkor a kérdés, hogy egy pszichotikus
allapotban 1év0, fent részletezett modon beszallitott beteg, allapotanal fogva képes-e felmérni
nyilatkozatanak jelentdségét, tudataval atfogni a helyzet jelentos€gét.

A vonatkoz6 szakirodalom szerint a kozvetleniil veszélyeztetd magatartas ,, gyakran
olyan aktudlisan sulyos mentalis zavarok sajatja, amelyek pszichopatologiai szindromdi
egyben cselekvéképtelen dllapotot is jelentenek”.’ Ennek megitélése azonban orvosszakmai
kérdés, egyedi mérlegelést igényel. Emiatt van — allaspontom szerint — garancialis jelentsége
az EszCsM r. 2. § (1)-(3) bekezdéseinek, melyek szerint ,,a cselekvéképes személy az 1.
szamu melléklet szerinti beleegyezO nyilatkozattal kérheti az Eiitv. 197. § (1) bekezdés
szerinti Onkéntes pszichiatriai intézeti gyogykezelését. A nyilatkozat alairdsa a gyogykezelést

* Eiitv. 15.§ (5) Az invaziv beavatkozasokhoz és a 197. § szerinti dnkéntes gyogykezelésbe vételhez a beteg
irasbeli vagy — amennyiben erre nem képes — két tanti egyiittes jelenlétében, szoban vagy mas moédon megtett
nyilatkozata sziikséges.

> A pszichiatria roviditett kézikonyve (Szerk: Németh Attila) Medicina Kényvkiadé Zrt, Budapest 2011. 553. 0



végzb pszichiatriai intézetbe torténd felvételt megeldézden torténik, a felvételt végzo orvos és a
felvételét kérd személy kozotti, a felvételét kérd tajékoztatasara is kiterjedd megbeszélést
kovetden. A cselekvoképes pszichiatriai beteg nyilatkozatan a beteg tdjékoztatasat veégzo
orvos alairasaval igazolja, hogy tudomasa szerint a beteg nem all onkéntes felvételi kerelmét
kizaro vagy korlatozo gondnoksag alatt, illetve azt, hogy a nyilatkozat megtételekor a beteg
nem volt cselekvoképtelen allapotban. A nyilatkozat az egészségiigyi dokumentacio része”.

A jogszabaly tehat egy specialis nyomtatvanyt rendel az Onkéntes gyogykezelés
fenti, jogszabaly altal eldirt nyomtatvany egyik felvétel esetén sem talalhatd meg, a
szamitogéppel kitoltott harom oldalbol allo altalanos ,,Betegtdjékoztatd ¢és beleegyezo
nyilatkozat” nem felel meg a jogszabaly altal, kifejezetten az Onkéntes pszichiatriai
gyogykezelés kérelmezésének feltételeként szabott kovetelményeknek. Aggalyos volt az
intézmény dokumentacios eljarasa abban a vonatkozasban is, hogy azon a panaszos
nyilatkozatképességének dokumentaldsakor mind a ,,cselekvOképes” mind a ,,korlatozottan
cselekvOképes” rubrika ki van toltve. A 2012. janius 17-én torténd felvételkor az orvos
alairasa is elmaradt, megsértve ezzel a fent emlitett a garancialis jelentOségli jogszabalyi
rendelkezést.

Az Eiitv. 199. §-a szerint a koérhazba szallitasnal rend6rségi kozremiikodésre csak
slirgdsségi gyogykezelés esetén keriilhet sor. Az Eiitv. 199. § (2) bekezdése szerint ilyenkor a
beteg felvételét kovetden a pszichiatriai intézet vezetdje 24 6ran beliil a birdsag értesitésével
kezdeményezi a beszallitds indokoltsdganak megallapitasat és a kotelezd pszichiatriai intézeti
gyogykezelés elrendelését. Az Eiitv. 199. § (7) bekezdése rogziti, hogy a birdsagi eljarast a
stirgdsséggel felvett betegnél akkor is le kell folytatni, ha a beteg a hatarozat meghozatalaig
belegyezését adta az intézeti gyogykezeléshez. Igy jelen esetben — tekintettel arra, hogy a
birdsag végzése alapjan a panaszos esetében indokolt stirgdsségi beszallitasrol beszélhetiink —
a korhdznak a beszdllitastol szamitott 24 oran beliil kezdeményeznie kellett volna a
birosagnal a beszallitas indokoltsaganak megallapitasat és a kételezé pszichiatriai intézeti
gyogykezelés elrendelését, fiiggetlenill attol, hogy a panaszos késébb alairt egy beleegyezd
nyilatkozatot. Erre azonban csak 3 nappal késobb, a szabott hatarid6t jelent6sen tallépve
kertilt sor. A szigoru hatéaridd kikotése az Eiitv. garancialis szabdlya, jelentdsége éppen abban
all, hogy a felvett beteg — birdsag ilyen iranya dontésének hianyaban — a lehetd legrovidebb
ideig lehessen személyes szabadsagaban korlatozva.

Nem hagyhat6 figyelmen kiviil tovabba az a koriilmény sem, hogy a gyogykezelés
elrendelését kezdeményezd, az intézetvezetd alairasaval ellatott iraton az intézkedés alapjaul
olyan jogszabdlyok vannak megjelolve, melyeket tébb mint 10 évvel ezeldtt hatdlyon kiviil
helyeztek (1994. évi LXXXVIL tv. 2. § (2) bekezdése, ill. az e torvény alapjan modositott
1972. évi 1. tv. 35/A. §), azok tehat jogszeriien nem szolgalhattak az intézkedés alapjaul.

A latszolag formalisnak vagy technikainak tiné jogszabalyi rendelkezések
maradéktalan betartdsa a pszichiatriai betegségben szenvedd személyek esetében kiilonleges
Jjelentoséggel bir, hiszen allapotuknal fogva az egyik legkiszolgaltatottabb személycsoportba
tartoznak. A jelentésemben felhivott jogszabalyi rendelkezések teljes kort, hianytalan
betartdsa hivatott biztositani azt, hogy minden személyiiket, méltoésagukat és szabadsagukat
érinté kényszerintézkedés — amelyek bekovetkezésének ezek e betegek allapotuknal fogva
akér nincsenek is tudatdban — pontosan visszakdvethetd, ellendrizhetd legyen.

Kiilon kérdés lehet a pszichiatriai kezelés ala vont betegek esetében eleve az, hogy
mennyire képesek egyaltalan ,,0nkéntesen” aldvetni magukat a kezelésnek, valamint az ebbol
adodo szabadsag-korlatozasoknak. Mindebbdl kiindulva pedig altalanossagban sulyos
aggalyokat vethet fel allaspontom szerint az olyan gyakorlat, amely a beteg akarata ellenére
tortend  beszallitasat kovetd utdlagos hozzdjarulasanak kérésével, vagyis kvazi



jovahagyatasaval kivanja a korlatozassal 6sszefliggd jogi garanciakat kikertilni. llyen esetben
ugyanis nagyon nehéz megvizsgalni és értékelni utdlag azt, hogy mennyiben volt 6nkéntes a
hozzéjarulds. Amennyiben kétség meriil fel egy eset megitélésénél, az Onkéntesség
vélelmezése helyett az emberi méltosaghoz valo jog €s a személyes szabadsag védelmébodl az
kovetkezik, hogy a garancialis szabalyokat alkalmazni sziikséges.

Fentiekbol kovetkezéen megallapitom, hogy a panaszos gyogykezelése koriilményeiben
feltart lényegi ellentmonddasok, az ellatdas soran érvényesiilo garancidlis szabalyok, koztiik a
dokumentdciora vonatkozo rendelkezések figyelmen kiviil hagydsa a panaszos emberi
méltosaghoz és személyes szabadsaghoz valo jogaval 6sszefiiggd visszassagot okozott, a
pontatlanul vezetett dokumentdcio pedig dllandésitia a betegek alapvetd joga sérelmének
kozvetlen veszélyét.

Intézkedéseim

A vizsgalatom soran feltart alapvetd joggal Osszefliggd visszassag jovobeni
bekovetkezése lehetdségének megeldzése érdekében, az Ajbt. 32.§ (1) bekezdése alapjan
felkérem a Dr. Kenessey Albert Korhaz és Rendel6intézet féigazgatojat, hogy gondoskodjon a
pszichiatriai betegek felvétele, gyogykezelése soran kovetett eljaras, annak dokumentalasa és
a vonatkozo jogszabalyok 0sszhangjanak megteremtésérol.

Budapest, 2013. november

Székely Laszlo sk.



