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I.-II. A Mdédszertani levél témaja és kiadasanak indoklasa

Az igazsigligyi szakértdi muikodésrdl szolé 31/2008. (XII. 31.) IRM rendelet 16/A. §
crtelmében a sériilések gyogytartamanak, keletkezési modjanak megallapitasa, az életveszély
fennallisdnak véleményezése, a sulyos egészségromlds, és a maradandé fogyatékossag
megitélése igazsagligyi orvostan szakteriiletre bejegyezett szakértd feladata.

A modszertani levél elkészitését az 1997. évben az Orszagos Igazsagiigyi Orvostani Intézet
altal kiadott és azota mar hatalyat vesztett 16. szami médszertani levél elkésziilte 6ta a klinikai
orvostudomanyi teriilleten bekovetkezett diagnosztikus-terapias elérehaladas is indokolta.
(., Orszagos Igazsagiigyi Orvestani Intézet 16. szamii modszertani levele a testi sériilések és
egeszségkdrosoddsok igazsdgiigyi orvosszakértdi véleményezésérdl”)

II1. Hatokor

A Modszertani levél a testi sériilések és egészségsértések kérdéskorében a biintetdeljarasokban
készitett igazsagiigyi orvosszakértdi véleményekre vonatkozik.

IV. Meghatarozasok
IV.1. Fogalmak

Biintetdjogi szempontbol a testi épség, illetve az egészség sérelmét testi sériilés és/vagy
egészségsértés okozhatja.

A testi sériilés valamely kiilsé - mechanikai, fizikai, kémiai, biolégiai - behatas vagy ezek
kombinacitja kovetkeztében a szervezet szoveteiben, szerveiben létrejovo, igazolhato
szerkezeti kdrosodas.

Egészségsértés a testi és a lelki egészség sérelme egyarant lehet. Az egészségsértés soran a
kiils6 behatassal okozati 6sszefiiggésben az emberi test élettani miikodésétd] eltérd, igazolhato,
akar atmenetileg is fenndlld, koros testi és/vagy lelki allapot jon létre, vagy a behatast
megeldzéen mar fennallo koros allapot tovabbi romlasa kovetkezik be. Az egészségsértés
korében kell értekelni példaul a mérgezéseket, a betegséggel valo megfertozést. A pszichikai
behatasok is alkalmasak lehetnek egészségsértés létrehozasara.

A folytonossag-megszakadas olyan sériilés, amelynek sebszélei sszefektethetok, kozottiik
szovethidny nincs.

Anyaghiannyal jaroé sériilésnél a sebszélek Gsszeegyeztetéskor szovethiany lathato.

Anatomiai gyogytartam a sériilt szvetek anatomiai egységének helyreallasdhoz sziikséges
iddtartam.

Funkcionalis gydgytartam a sériilés kovetkeztében karosodott szervezet mikodésének
maradektalan helyreallasdhoz vagy tovabbi érdemleges javulas nélkiili végallapot
kialakuldsahoz sziikséges id6tartam.
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Tényleges (vagy biintet6jogi) gyogytartam az itélkezési gyakorlatban alkalmazott
gyogytartam, amelynek alapjat élettani gyogyulasi folyamat esetén az anatomiai gyogytartam
képezi; koros gyogyulasi folyamat esetében pedig a testi sérilléssel és/vagy egészségsértéssel
kozvetleniil 6sszefiiggd sz6vodmény gydgyulasi idejével egésziil ki.

Vélelmezett gyogytartam akkor alkalmazhato, ha a tényleges gyogytartam nem allapithato
meg, valamint, ha a gyogyulasi folyamatot a sértett magatartasa, vagy mas kiilso ok tényszertien
befolyasolta, ezért a gydgytartam az adott sériilés vagy betegség tényleges gyogytartamatol
eltér. Vélelmezett gydgytartamot kell meghatarozni, ha a sértett a gydgyfolyamat lezarulta el6tt
a sériiléstol fiiggetlen okbol meghal. A vélelmezett gyOgytartam a testi sértés vagy
egészségsértés kovetkezmeényeként kialakult sériilés vagy allapot orvosi tapasztalaton alapuld
tényleges gydgytartama. A gyogyfolyamat lezarultat megeldzden a tényleges gyogytartam csak
becsiilhetd a jelen modszertani levélben rogzitett elvek, valamint az &ltalanos orvosi ¢€s
igazsagiigyi orvosszakértdi tapasztalatok alapjan.

Kiilonds kegyetlenség a testi sértés buncselekmény egyik mindsitett esete. Annak
megallapitasa jogkérdés. Az igazsigligyi orvosszakértonek ennek korében kizéardlag az
elszenvedett sérillések lehetséges keletkezési mechanizmuséra, azok sulyossagdra, anatomiai
elhelyezkedésére, illetve — amennyiben a tényadatok alapjan az lehetséges — a bantalmazas
idétartamara és a sériilésekkel egyiitt jaro fajdalom becstilheté mértékére lehetséges véleményt
adnia.

Végallapot a sériilést kovetd élettani, koros vagy szovodményes gyogyuldsi folyamat
befejezédése utan eldallt allapot, amelyben tovabbi érdemleges javulas az orvostudomany
aktualis allasa szerint nem varhato.

Sajatos szervezeti adottsag az olyan természetes vagy koros allapot, amely befolyasolhatja a
testi sériilés vagy egészségsértés sulyossagat és megnovelheti annak gyogytartamat. A sajatos
szervezeti adottsag fennallasat a szakvéleményben rogziteni kell. Amennyiben objektiv
természettudomanyos modszerekkel értékelhetd, meg kell jeldlni azt, hogy milyen mddon és
milyen mértékben hatott kbzre a sajatos szervezeti adottsdg az adott sulyossiagu sériilés
kialakuldsaban és mennyiben befolyésolta a sériilés gyogytartamat.

IV.2. A sériilésekrol

A sériilések a keletkezési mechanizmusuk alapjan tipusokba sorolhatdk. Figyelembe kell venni
azonban, hogy egy adott sériilés Iétrejéttében tobbféle kiillonbozd mechanizmus egyidejiileg is
részt vehet. A sériilés tipusanak meghatarozasa soran elsésorban a dokumentacioban rogzitett
(vagy fényképfelvételeken lathato) jellemzoket kell alapul venni és értékelni:

- asérulés elhelyezkedése;

- asérilés méretei (mélység, szélesség/tatongas/hosszusag metrikusan megadva);
- asérilés alakja;

- asériilés szine, a gyogyulas jelei;

- asériilés kornyezetében elhelyezkedo bortertilet jellemzése;

- folytonossag megszakitassal vagy anyaghiannyal jaro sériilések esetén tovabba:
sebrés: a folytonossag-megszakadas vagy anyaghiany;

sebfal: a sebrés belso részét Gvezd szovetek;

sebszél: a sebfal és a testfelszin hatara;

sebzug: a sebszélek talalkozasi pontja;

sebszegély: a sebszélek mentén elhelyezked6 borteriilet;

O 0000
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o sebalap: a sebrés legmélyebb része.

A fentiek mellett egyes sériiléstipusok esetén specialis jellemzokrol — igy hamzaszlocskak,
kotoszovetes hidak, masodlagos 16tényezok — is nyilatkozni kell.

A sériilések érinthetik kizarolag a hamot, a bor mélyebb rétegeit, vagy jarhatnak folytonossag-
megszakitassal és/vagy anyaghidnnyal. Sebrdl (,,vulnus™) csak folytonossag-megszakitassal
vagy anyaghidnnyal jaro sériilések esetén beszélhetiink.

A sériilések a keletkezési mechanizmusuk alapjan az alabbi alaptipusokba sorolhatok (délt
bettivel kertiltek megjeldlésre az igazsagiigyi orvosszakért6i gyakorlatban hasznalhaté magyar
€s a hozzajuk tartozo latin korismék, szogletes zarojelben a nemzetkozi szakirodalomban
hasznalt leggyakoribb elnevezések).

IV.2.1. Mechanikai tton létrejovo sériilések
IV.2.1.1. Hamsériilések

A hamfosztas vagy mas néven hdmhorzsolds (abrasio) [graze/brush abrasion] egy felszines
sériilés, amely oly modon jon létre, hogy a borfelszin és egy azzal érintkezd tompa felszin
egymashoz viszonyitottan érintleges iranyban elmozdulnak, ezaltal a ham vagy annak egy
része lesodrodik. Feliiletes sériilés esetén csak a ham sériil, mélyebb hamfosztas esetén azonban
az irharéteg is sériilhet, ezaltal vérzés is fellép. E sériilést jellemzi a hamzaszlocskak jelenléte
¢és azok iranya.

A hamkarcolas (abrasio, excoriatio) [linear abrasion] a hamfosztashoz hasonlé mechanizmus
altal okozott felszines, vonalas jellegii sériilés, azonban e sériilés esetében a borfelszinnel kis,
pontszeri felszin érintkezik, kévetkezményesen a sériilés vonalas jellegli. Feliiletes sériilés
esetén csak a ham sériill, mélyebb hamkarcolas esetén azonban az irharéteg is sériilhet, ezaltal
vérzes is fellép. E sériilés kiemelt jellemzdje a lefutdsa.

A hamzizodas (abrasio) [crush abrasion] olyan feliiletes hamsériilés, melyet a bérfelszinre
merdleges, vagy arra kozel merdleges tompa erdbehatasa hoz létre a ham kovetkezményes
Osszepréselése altal. E sériilés jellemzden olyan testtdjakon jon létre, ahol a bor alatt csontos
alap helyezkedik el. Feliiletes sériilés esetén csak a ham sériil, mélyebb hamzizddas esetén
azonban az irharéteg is sériilhet, ezaltal vérzés is fellép. E sériilés jellemzoje lehet a sériilés
teriiletében lathato rajzolat is. A sériilés alakja és mérete jellemzé lehet a sériilést létrehozd
eszkoz borfelszinnel érintkezo részének feliiletére.

1V.2.1.2. Zazodasok

A zuzoddst (contusio) [bruise/contusion] a test felszinével érintkez6, azzal szoget bezaro tompa
erobehatas hozza létre. Az erGbehatas kvetkeztében a lagyrészek sszepréselédnek és (a széli
részeken) megnyulnak, mely altal a véredények folytonossiga megszakad, ezaltal a
szovetekben veérzés alakul ki. A vér szovetekbe jutdsa hozza létre a zizddasra jellemz6
elvaltozast, a bor koriilirt elszinezodését. A zuzodas lehet felszinesebb, csak az irharéteget
érintve [intradermal bruise], de a bor alatti zsirszivetre is terjedhet, ilyen esetben bér alatti
vérbesziirddés (contusio) [subcutaneous haematoma) jon létre. A z0zodas szine, alakja és
mérete a sériilés utan eltelt idével valtozhat. A felszines zGzddas alakja és mérete jellegzetes
lehet a sériilést Iétrehozo eszkdz borfelszinnel érintkezo részének alakjara és méretére, mig bor
alatti vérbesziirddés esetén ez kevésbé jellemzo.
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1V.2.1.3. Folytonossag-megszakadassal és/vagy anyaghiannyal jaré sériilések

A repesztett sériilés (vulnus ruptum) [split laceration] olyan folytonossag-megszakadassal jaro
sériilés, melyet a testfelszinen érvényesiilé tompa erdbehatas hoz létre. A sériilés leggyakrabban
olyan testtajékon alakul ki, ahol a testfelszin alatt csontos alap helyezkedik el. A repesztett
sériilés alakjabol és méretébol a borfelszinnel érintkezé tompa feliilet alakjara vagy méretére
vonatkozoéan csak korlatozott kovetkeztetés vonhaté le. A repesztett sérilés sebszegélye
jellemz6en zuzott vagy hamfosztott, a sebfalak kozott kotdszovetes hidak helyezkedhetnek el.
A sebszé€l dltalaban egyenetlen, a sebzug éltaldban szabélytalan. Sarkos feliiletli vagy tompa
éllel rendelkez6 eszkoz viszonylagosan éles széllel és kihegyezett sebzuggal bird repesztett
sériilést is letrehozhat.

Nagyobb tompa erébehatdstol a csont torik és a tort csontrészlet beliilrdl kifelé nyomulva a
borfolytonossag megszakadasat okozza, és repesztett vagy vagott sebre emlékeztetd
ugynevezett ,.alvagott”, ,,alszart” sériilés keletkezik.

A, zuizott seb” (,, vulnus contusum ') fogalom alkalmazésa, annak ellentmondasos, tobbértelmi
klinikai hasznalata miatt az igazsagiigyi orvosszakért6i gyakorlatban keriilendé. Amennyiben
az orvosi dokumentdcioban ,.zizott seb” elnevezés szerepel, Ggy akkor a sériilés tipusanak
meghatarozasaban (tehat, hogy az z(zddast vagy repesztett sériilést takar) a folytonossag-
megszakitas meglétére utalo egycb adatok (igy vérzés, varratok behelyezése) segithetnek.

A szakitott sériilés (vulnus lacerum) [grinding laceration] olyan folytonossag megszakadassal
vagy anyaghidnnyal jaro sériilés, amely huzo erd hatasara keletkezik. Megjelenése a repesztett
sériiléshez hasonlo, a sebszegélyek azonban jellemzden épek.

A szakitott sériilések kozé tartozik a nyuzatasos [avulsion] sériilés, amikor egy tompa felszint
eszkoz a kiiltakardt vagy egyéb szoveteket az alapjukrol érintdleges iranyba leszakitja.

A metszett sériilés (vulnus scissum) [incision] olyan, folytonossag-megszakadassal jaro sériilés,
melyet egy €llel bird eszkoz hoz 1étre oly modon, hogy az eszkoz €le a testfelszinnel érintkezve,
¢és azon ¢érint6legesen, az él hossztengelyének irdanyaban elmozdulva hatol a szovetek kozé. A
seb mélységét meghatarozza az eszkoz ¢lessége, valamint az, hogy az eszkoz pengéjének éle
milyen er6vel hatol a szdvetek kozé. A metszett sériilést jellemzi a kihegyezett sebzug, éles
sebszél és sebfal, a sebzugokhoz hamfolytonossag-megszakitas, vagy hamkarcolas csatlakozhat
(un. rafutasi vagy kifutasi barazda). Egyenetlen pengéjli eszkoz altal 1étrehozott metszett sériilés
sebszéle és sebzuga azonban lehet egyenetlen. Az eszkdz pengéjével hegyesszoget bezaro
sebfal lehet alavajt, a tompaszoget bezard sebfal lehet letetdzott.

A vdgott seriilés (vulnus caesum) [chop wound] egy olyan, folytonossag-megszakadassal jaro
sériilés, melyet egy éllel bird eszkoz hoz 1étre oly modon, hogy az eszkdz éle mozgasi energia
hatdsara, a testfelszinre merdlegesen vagy kozel merdlegesen elmozdulva hatol a szovetek
kozé. A sériilés jellemzéen mély, a sebszélek és a sebzugok — az eszkoz élességétdl fliggden —
lehetnek élesek, lekerekitettek vagy kifejezetten egyenetlenek. Tompabb éllel bird eszkoz
esetén a sebszegély zuzott vagy horzsolt lehet.

A szurt seriilés (vulnus punctum) [stab wound] olyan, folytonossag-megszakadassal jaro
sérilés, melyet egy heggyel biro eszkoz hoz 1étre oly modon, hogy az eszkdz a hossztengelye
iranyaba elmozdulva a hegyével a testfelszinnel érintkezik, majd a szovetekbe hatol. Ellel és
heggyel bird eszkozzel torténd szuras a mechanizmus szerint szurt-metszett sériillést hoz létre,
melyet a klinikai gyakorlat ugyanugy szurt sériilésnek (vulnus punctum) nevez.
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A szurt és szurt-metszett sériilést éles sebszél és sebfal jellemzi. Az eszkdz kialakitasatol
fliggben a sebzug lehet kihegyezett, szigletes vagy lekerekitett. Egyenetlen élii eszkozzel
10rténd szards esetén azonban egyenetlen sebszél és sebzug is kialakulhat. A sebszegély
altalaban ép, azonban hamfosztott vagy zlzott is lehet amennyiben a testfelszinnel az eszkoz
valamely tompa felszine is érintkezik. Az eszkGzzel hegyesszoget bezard sebfal lehet alavajt, a
tompaszdget bezaro sebfal lehet letetézott. A szirt és szurt-metszett séritlések fontos jellemzdje
a sebrés hossza, sebrés szélessége, valamint annak a talpsiktol, illetve a test kdzépvonalatol valo
tavolsaga.

A 61t sériilést (vulnus sclopetarium) [shot wound] egy 16fegyverbél, vagy 16fegyvernek nem
mindsiilé eszkdzbol kildtt 1ovedék testfelszinnel vald érintkezése hozza 1étre. A 16tt sériilés
tobbnyire anyaghiannyal jar, de jarhat folytonossag-megszakitassal, illetve — a bérfelszint
érinté (,,surolo™) 1ovés esetén akar — kizarolag hamfosztassal is. A sebjellemzék a 16vedék
tipusatdl és energigjatol, a 16tavolsagtdl, a l5vedék becsapodasi szogétél, valamint a lovés
athatolo jellegétol fiiggenek.

A harapott sériilés [bite mark] oly médon jon létre, hogy a szovetek az dsszezarddé fogsor,
illetve fogléc koz€ kertilnek. A harapott sériilés a fog tipusatol és a harapés er6sségétél fiiggden
jarhat hdmfosztassal, ziz6d4ssal, folytonossag-megszakadassal, illetve — un. kiharapas esetén
— anyaghidnnyal is. A folytonossag-megszakadassal vagy anyaghidnnyal nem jaré harapott
sériilések latin elnevezése a laesio morsa; a folytonossdg-megszakadassal vagy anyaghiannyal
Jaro harapott sériilések latin elnevezése a vulnus morsum.

IV.2.2. Nem mechanikai uton létrejové sériilések

A bér vagy nyalkahartya fagypont kozeli vagy az alatti hohatasra 1étrejévo sériilése a fugydsi
seriilés (congelatio) [frostbite].

A bort vagy nyalkahartyat éré6 magas héhatas hozza létre az égési sériilést (combustio) [burn].
Egési sériilés létrejohet még sugarzo hé vagy sugérzas hatésara is (leasio radionecrosa)
[radiation injury].

Az elektromos dramiités kovetkeztében 1étrejove sériiléseket (laesio electrica) [electrical
injury] a valtozatos megjelenésti aramjegy [electrical mark] jellemzi.

Maroészerek, lugok, vagy vegyszerek okozta mardsi sériilés (erosio) az égési sériiléshez
hasonlatos lehet, az esetleges elszinezddés jellege utalhat a vegyszer Gsszetételére.

IV.3. Roviditések

Btk. —2012. évi C. térvény a Biintetd Torvénykonyvrol

Szaktv. — 2016. évi XXIX. torvény az igazsagiigyi szakértdkrol

Be. tv. - 2017. évi XC. torvény a biintetdeljarasrol

Szakértdi mitkodési rendelet - 31/2008. (XII. 31.) IRM rendelet az igazsagiigyi szakértoi
mikodésrol
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V. Bevezetés

V.1. A témakor hazai helyzete, a témavalasztas indoklasa

A testi sériilések és egészségkdrosodasok szakértdi véleményezésére vonatkozoan az
igazsagligyi szakértéi mikodésrol szolod 31/2008. (XII. 31.) IRM rendelet az igazsagligyi
orvostan terliletre bejegyzett szakérté kompetenciajat rogziti, és szamara konkrét feladatokat
hataroz meg. Korabban a kérdést az Orszdgos Igazsagiigyi Orvostani Intézet 16. szamu
Moddszertani Levele szabalyozta, mely 2013-ban érvényét vesztette, tovabba az orvostudomany
1997-¢s allasat tiikr6zé szakmai tartalma idokoézben meghaladotta valt. Jelen Modszertani levél
elkésziiltét a jogbiztonsag elve és az igazsagligyi szakértdi véleményalkotds mindségbiztositasi
igénye indokolja.

V.2. Kapcsolat a hivatalos hazai és kiilfoldi iranyelvekkel

Jelen mddszertani levél mas hazai vagy kilfoldi irdnyelvet nem érint, azokkal kapcsolatban
nem all.

VI. Ajanlasok szakmai részletezése

VI.1. Igazsagiigyi szakértoi kompetencia meghatirozasa

Az igazsagligyi szakértéi muikodésrol szold 31/2008. (XII. 31.) IRM rendelet 16/A. §
értelmében a sériilések gyogytartamanak, keletkezési modjanak megéllapitasa, az életveszély
fennallasanak véleményezése, a stulyos egészségromlas €és a maradandd fogyatékossag
megitélése igazsagiigyi orvostani szakvizsgaval rendelkez0, igazsagiigyi orvostan szakteriiletre
bejegyezett szakérto feladata (tovabbiakban: igazsagligyi orvosszakértd).

VL.2. A sériilések véleményezése

A testi sériilések leleti leirasa (orvosi latlelet készitése) altalanos orvosi kompetencia.

A testi sériillések dokumentdldsa fOszabalyként az egészségligyi ellatas részeként,
diagnosztikai-terapias céllal, az ellatasi formanak megfeleld dokumentacios elemmel torténik,
ennek leggyakoribb forméja az ambulans lap.

Az igazsagligyi orvosszakérto feladata, hogy a rendelkezésére 4116 orvosi dokumentacio, illetve
kivételes esetben a sériilt személyes vizsgélata alapjan meghatarozza az adott cselekménnyel
Osszefiiggo sériiléseket.

A sériilések igazsagiigyi orvosszakértoi véleményezésének alapveté dokumentuma a sériilést
kdvetd elsddleges egészseégligyi ellatas dokumentacidja (igy kiilondsen az ambulans lap, orvosi
latlelet), amelyben az igazsagiigyi orvosszakértdi értékelés szempontjabol a leleti (statusz)
leiras az elsodleges. Kiilonos figyelem forditando a leleti leiras €s a Betegségek Nemzetkozi
Osztalyozasa (BNO) szerint kodolt diagnozisok vagy vizsgalatkérd munkadiagnozisok kozotti
esetleges kiilonbségek mérlegelésére €s 1gazsagligyi orvosszakértdi értékelésére. Még nagyobb
figyelmet igényel, ha az eltérés a sériiléstipust, vagy annak anatémiai elhelyezkedését és
oldalisagat érinti.
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Onmagaban a szubjektiv panasz nem tekinthet6 igazsagiigyi orvosszakértdi véleményalkotas
szempontjabol sériillésnek.

Altaldnosan régzithet, hogy a testi sértés fogalma alatt mind az orvostudomany, mind pedig a
jogirodalom az emberi testet ér6 olyan kiilsé behatast ért, amely kiilsérelmi nyomokat és/vagy
a szervezet szoveteiben, szerveiben 1étrejovo, igazolhato szerkezeti karosodast eredményez. Az
1gazsagligyi orvosszakértoi véleményezés a kiilsérelmi nyomok és/vagy a szerkezeti karosodas
értekelesén, objektivizalasan alapul. Az elézéek hidnydban a sériilés létrejotte igazsagiigyi
orvosszakértoi szempontbol nem értékelhetd, nem véleményezhetd. (Vo: Btk-hoz fiizétt
miniszteri indokolas: ,, Testi sértés akkor valdsul meg, ha a testet ér6 kiilsé behatas érzékelhets
és értékelhetd.”)

A csontsériilések képalkoté vizsgalati lelet birtokaban és/vagy felvétel alapjan
véleményezhetdk. A csontsériilések véleményezésénél figyelemmel kell lenni arra, hogy egyes
torések igazolasdhoz a képalkotd felvétel (tipusosan 7-10 nappal) késébbi megismétlése,
tobbiranyu felvétel készitése vagy a felvételek ujraleletezése sziikséges lehet. Az igazsagligyi
orvosszakértd szakmai dontése alapjan indokolt lehet az eredeti képalkotd vizsgalatok
telvételének kikérése és sziikség esetén radiologus szakkonzultans vagy tarsszakértd
bevonasaval térténd ujraleletezése is.

A testi sériilésekrol késziilt fénykép- vagy videofelvételek orvosi dokumenticiéval vald
Osszevetése ¢s az egyezések, killonbségek rogzitése ugyancsak igazsagiligyi orvosszakért6i
kompetencia. Ugyanakkor a sériillések fénykép- vagy videofelvételek alapjan torténd
véleményezése terén kozismert, hogy a nem ellenérzott keretek kozott (nem a hatdsag eljarasa
sordn, nem a buniigyi fényképezés kriminalisztikai alapszabalyai szerint) késziilt felvételek
orvosi értékelése komoly tévedési lehetOséget rejt. A testi sériilésekrol késziilt
fényképfelvételek elemzése esetén az eljard igazsagiigyi orvosszakértonek fel kell hivni a
kirendeld hatosag figyelmét arra, hogy orvosi dokumentacid nélkiil, nem hitelesitett
kortilmenyek kozott készilt felvételek alapjan a sérilésekrdl objektiv, kategorikus,
megalapozott igazsagiigyi orvosszakértéi vélemény nem adhato. Ilyen felvételek alapjan —
amennyiben azok igazsagligyi orvosszakért6i értékelést egyaltalan lehet6vé tesznek —
legfeljebb valoszintiségi vélemény adhatd, ha azt a koriilmények Osszessége az igazsagiigyi
orvosszakértd szamara lehetové teszik.

Figyelemmel arra, hogy a sériilések lathatosaga (igy példaul késobb lathatova vald zuzodasok),
kiterjedése (igy peldaul véromleny novekedése), elhelyezkedése (igy példaul szoveti tereknek
megfeleld, gravitacios terjedés, lecsorgas vérzéseknél) iddben valtozhat, ezért a sériilések
véleményezésénél azok lehetséges keletkezési idopontja és az elso orvosi dokumentalas kzotti
iddtartamot tekintetbe kell venni.

Onmagéban a fajdalomérzés nem fogalmi kritériuma a testi sértésnek és a fajdalom, mint panasz
a tényleges gyogytartamot nem befolyasolja. Amennyiben a fajdalom hatterében a testi
sériiléssel okozati dsszefliggésben ténylegesen kialakult betegség vagy koérallapot all, akkor ez
utobbi allapotot kell a tényleges gyogytartam meghatarozasanal tekintetbe venni.

Altalaban nem értékelheté igazsagiigyi orvosszakértéi szempontbol testi sériilésként a haj,
szorzet, koromlemez izolalt (borsériilés nélkiili) karosodasa.
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VI.3. A sériilések keletkezési mechanizmusanak véleményezése

A sériilések keletkezési mechanizmusanak véleményezése az igazsagligyi orvostan teriileten
bejegyzett igazsagiigyi orvosszakértdé kompetencidja. Az igazsagiligyi orvosszakértd a
keletkezési mechanizmus véleményezéséhez sajat szakmai megitélése szerint igénybe vehet
egyéb teriileten bejegyzett tarsszakértot vagy szakkonzulenst (pl. radiologus-, traumatologus-,
idegsebész-, fizikus-, muszaki szakértot).

A testi sériilések létrejohetnek mechanikai, illetve egyéb behatasok kovetkeztében is.

A mechanikai behatasra létrejott sériilések kapcsan az alabbi f6 mechanizmusok mertilhetnek
el
- hazderd (szakitds): a szovetek az erébehatds kovetkeztében rugalmassaguknal fogva
megnyulnak, majd — amennyiben a nyudjtas az elasztikussadguk hatarat meghaladja —
folytonossaguk megszakad;
- nyomderd: a szoveteket az erdbehatas Osszepréseli (azokat zomiti), majd — amennyiben
a nyulas mértéke a szakitoszilardsagot meghaladja — a folytonossaguk megszakad,;
- lassulas/gyorsulds: a lassulas/gyorsulas hatasara a szovetekben nyiroerdk 1épnek fel, a
szoveti elemek egymashoz képest elmozdulnak, ezaltal folytonossaguk megszakadhat.

A sériilések tobbsége kombinalt mechanizmus.

A sérilések keletkezési mechanizmusdnak véleményezése a sériilések megjelenése, tipusa és
anatomiai lokalizacioja alapjan lehetséges. A keletkezési mechanizmusra vonatkozdan azonban
hatarozott szakértéi vélemény nem adhato akkor, ha csak a sériilésekrol all rendelkezésre adat.
Ilyen esetben az igazsagligyi orvosszakértd a sériilések lehetséges keletkezési mechanizmusait
tekintve csak altalanos jellegli megallapitast tehet (pl. {ités vagy iitddés, eszkdzos vagy eszkoz
nélkiili behatés, balesetszer(i/onkezii/idegenkezii sériilésre jellegzetes).

Tovabbi adatok rendelkezésre allasa esetén az igazsagiigyi orvosszakérté mérlegelheti a sériilés
elszenvedésének korillményeire vonatkozoan felmeriild lehetdségeket, azokat szubjektiv
valosziniiségi skalan helyezheti el, vagy zarhatja ki.

Az igazsagligyi orvosszakérté csak a keletkezési mechanizmus kizarasara adhat kategorikus
véleményt, minden egyéb esetben csak valosziniiségi vélemény terjesztheto elo.

Az igazsagiigyi orvosszakérté kompetenciajaba tartozik annak meghatarozasa, hogy a sériilések
egyenként vagy Osszességiikben idegenkezli, balesetszeri vagy Onkezii behatdsra utalnak.
Amennyiben kérdésként merdil fel, a szakvéleményben régziteni kell, ha adott keletkezési mod
a sériilések alapjan kizarhato.

A célzat és a szandék megitélése nem igazsagiigyi orvosszakértdi kompetencia, ugyanakkor az
erObehatas célzottsaganak és iranyanak meghatarozasa igen.

VI1.3.1. Az igazsagiigyi orvosszakérté6 kompetenciajiba tartozik tébbek kozott
annak értékelése, hogy a sériilés(ek) keletkezésénél:

milyen irdnyu erd hatott a testre;

milyen testhelyzetben volt a sériilt és/vagy a sériilést okozo személy;
milyen nagysagu erfbehatés érvényesiilt a testen;

hany rendbeli erébehatas igazolhato;

az erobehatas(ok) azonos vagy kiilonbdzo6 idépontban hatottak;
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e eszk6z0s erObehatds tortént vagy sem, ha eszkdzds erdbehatas tortént, akkor milyen
jellegli eszk6z valoszinisitheto;

e melyik fél altal eléadott modon valoszinlsithetd a sériilés keletkezése;

e az adott erdbehatas alkalmas-e sulyosabb sériilés okozasara.

VI1.3.1.1. Az erobehatas irdnyanak meghatirozisa

Az erObehatés irdnyanak meghatirozdsa az egyes sériilések jellemzdi alapjan lehetséges, igy
kiillondsen a sériilések mintézata, a seb testfelszini €s testen bellili részeinek iranyultsaga, a
hamzaszlok elhelyezkedése, a belso sériilések egymashoz és a kiilsérelmi nyomokhoz képesti
elhelyezkedése, valamint a csonttorések vagy a lagyrészsériilések jellege alapjan.

A sériilések elszenvedésekor fennallo pontos testhelyzet és a testtartds tobbnyire nem ismert és
nem is rekonstrualhato, igy az erdbehatas iranyanak meghatarozasa csak az adott testfelszinhez
viszonyitva lehetséges.

VI1.3.1.2. A sériiléskori testhelyzet szakért6i véleményezése

A sériilés elszenvedésekori testtartasra, testhelyzetre vonatkozoan az igazsagiigyi orvosszakértd
kizarélag valoszintségi véleményt terjeszthet el6, kategorikus véleményt nem adhat még
rendelkezésre allo videofelvétel esetén sem. Kategorikus szakértéi megallapitas legfeljebb
bizonyos testhelyzetek kizardsara nézve adhato. A videdfelvétel, illetve egyéb adatok a
cselekményre adhatnak pontosabb informacidt, igy azok az igazsagiligyi orvosszakért6i
allasfoglalas valészintiségi szintjét befolyasolhatjak.

VI1.3.1.3. A testen érvényesiilé er6behatis nagysaganak véleményezése

Mechanikai erébehatasok esetén a sériilések 1étrejottét €s azok sulyossagat alapvetben az aladbbi

kiils6 tényezok hatarozzak meg:
mx v?

)

- az adott erébehatas altal érintett testfeliilet nagysaga (energiastiriség J/mm2);
- a szOvetek, illetve trteriik bennéke (tartalma) altal elnyelt energia mértéke;

- szOveteket érd lassulds/gyorsulas mértéke.

- az erObehatds nagysaga (mozgasi energia KE =

Az erObehatas nagysagat (energiajat) a sériilést létrehozo tomeg €s annak sebessége hatarozza
meg. Az adott erdbehatas altal érintett feliilet nagysdga meghatarozza, hogy az energia milyen
nagysagu teriileten oszlik el, a szévetkarosodas stlyossaga pedig a szdvet altal elnyelt energia
mennyiségeével aranyos.
Utobbi kiemelt jelentdségili, mivel az esetek jelentds részében az erdbehatds energidjanak csak
egy részet nyelik el az adott szovetek, ugyanis:
- az erGbehatds energidja a kiilonb6z6 szomszeédos szovetek/szervek kozt atadodik;
- az eszkdz a mozgasi energiajanak egy részét megtarthatja a sériilés okozasat kdvetden
is;
- az erObehatas energiajanak egy része a sértett testének vagy testrészének mozgasi
energiajava alakulhat;
- aruhazat is képes elnyelni az energia egy részét.

A fentiek képezik a magyarazatat annak, hogy ugyanazon er6behatas eltérd sulyossagu sériilés
okozasara alkalmas.
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Az erdbehatas kdvetkeztében létrejovo szoveti deformacio tekintetében az erdbehatds energidja
mellett a behatas sebessége is szereppel bir, ugyanis az emberi szovetek viszkoelasztikus jellege
miatt a deformacié mértéke idofiiggd. A kiilonbozd szovetek e tulajdonsag tekintetében is
eltérnek egymastol és az dsszetett szévetekbdl felépiild strukturak jellemzodi az azokat Iétrehozo
szovet tipusok egyenkénti tulajdonsagaitol is eltérhetnek.

A fenti hatasok nehezen szamolhatok és becsiilhetok, igy pusztan a sériilések vizsgalataval a
testet ért erdbehatas nagysaga szamszeriileg nem hatarozhaté meg. Amennyiben egyéb adatok
is rendelkezésre allnak (pl. eszkoz tomege, sebessége), ugy bizonyos hatarokon beliil szamszer(i
érték is megadhatd, ehhez azonban sok esetben tarsszakérto (pl.: fizikus, miszaki) bevonasa is
sziikséges lehet.

Nem szakértéi kompetencia annak megallapitisa, hogy mekkora volt az eredeti, az elkdvetd
altal alkalmazott erhatas mértéke. A szakérto csak a tényleges, a sériilést eredményez0, a testen
érvényesiilo er6 jellegét elemezheti, véleményezheti.

Amennyiben csak a sériillés tulajdonsigairdl all rendelkezésiinkre adat, Ggy annak
meghatarozasara van szakértdi szempontbol lehetoség, hogy legalabb mekkora erébehatas volt
sziikséges a sériilés létrehozasahoz (tehat a szakértd altal nem az véleményezhetd, hogy
mekkora volt az erdbehatas, hanem az, hogy legalabb mekkora volt az erdbehatas).

Ilyen esetben kis-, kdzepes-, nagy-, €s igen nagy erobehatast lehet elkiiloniteni, mely besorolas
nem szamszerii értékeken, hanem az igazsaguigyi orvosszakértdi gyakorlaton alapszik.

A mechanikai Gton 1étrejott testi sérilések létrehozasahoz legalabb kis er6behatds sziikséges.

Altaldban legalabb kozepes erejii erébehatas érvényesiilése szitkséges az alabbi sériilésekhez:
- tompa erObehatds okozta folytonossag-megszakitassal, vagy anyaghiannyal jaré
sériilések;
- orrcsonttorés, fogmeder nyulvany torés, nyelvesont torés, ujjperc tores;
- porcsériilés;
- egészséges fog korondjanak torése;
- egészséges fogagyban elhelyezkedd fog kilazuldsa vagy elvesztése;
- dobhartya szakadasa;
- agyrazodas;
- iziileti ficam;
- iziileti tok, szalagok részleges vagy teljes szakadasa;
- belszervek zizodasa.

Altalaban nagy erejii erébehatas érvényesiilése szilkséges az alébbi sériilésekhez:
- csonttorések;
- abelszervek tompa er6behatasra bekdvetkezo folytonossag megszakadasa.

A sériilt személy sajatos szervezeti adottsaga befolyasolhatja a ténylegesen kialakult sériilést,
annak sulyossagat.

Nem mechanikai (bizonyos fizikai, kémiai és biologiai) hatasra 1étrejovo sériilések, illetve
mérgezések esetén az ,er6behatds nagysaga” kifejezés nem értelmezhetd. Ilyen sériilések
esetén a szakértd az adott behatasnak az adott sériilés létrehozasara sziikséges jellemzoirdl
nyilatkozhat (pl. minimalis hémérséklet, a kontaktus minimalis idOtartama).
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VL.3.1.3.1. A sériilések létrehozasihoz sziikséges erébehatas véleményezése egyes specidlis
sériiléstipusok esetén:

Szurt sériilések esetén a szurcsatorna hossza alapjan a szuras erejére vonatkozoan kdvetkeztetés
nem vonhato le (a bér ellenallasdhoz képest a tovabbi lagyrészek ellenallasa elhanyagolhato, a
szircsatorna hossza nem a sziras erejétdl, hanem a szir6é mozdulat hosszatol fiigg). Legaldbb
nagy erejll szuras véleményezhet$ azonban, amennyiben az eszkdz csontot sértve azon lathatd
elvaltozast (folytonossag-megszakitast) hoz létre, vagy amennyiben a bemeneti nyilas
kérnyezetében a markolat altal okozott sériilés azonosithato.

Az éllel és/vagy heggyel bird eszkoz fizikai jellemz6i a sériilések létrehozasdhoz sziikséges erdt
jelent6sen befolyasoljak, igy azok igazsagiigyi orvosszakért6i vizsgilata elengedhetetlen a
kifejtett minimalis erdbehatas véleményezéséhez.

Ember altal okozott harapott sériilések esetén a vérbesziir6déssel, hdmfosztassal jaro sériilések
esetén legalabb kis erejli, folytonossag-megszakitassal jard sériilés esetén kdzepes erejil, a
lagyrészek durva roncsolodéasaval és anyaghiannyal jard sériilés (kiharapas) esetén nagy erejii
erObehatas véleményezhetd.

V1.3.1.4. Az erébehatisok szaimanak véleményezése

A testet €ro erébehatasok szamanak véleményezésénél a tényleges, l1étrejott testi sériiléseket
kell értékelni.

Szart, illetve 16tt sériilések esetén az erdbehatdsok szama megadhaté a folytonossag-
megszakitasok, illetve anyaghidnyok szama alapjan, a ki- és bemeneti nyilasok
figyelembevételével (az erdbehatasok szama nem feltétleniil azonos a ki- és bemeneti nyilasok
szamaval).

Tompa erdbehatasra létrejovo sériilések esetén figyelembe kell venni a sériilést 1étrehozo
eszkoz feliiletének méretét (nagyobb feliiletii eszkoz akar tobb sériilést is Iétrehozhat egyazon
behatés soran).

Amennyiben az adatok alapjan felvetddik, hogy azonos testfeliileten tébb erdbehatas is
érvényesiilt, ugy az er6behatdsok minimalis szdma hatarozhaté meg.

Lassulas vagy gyorsulds kovetkeztében létrejovd (jellemzben belszervi) sériilések esetén
figyelemmel kell lenni arra is, hogy egy erébehatas tobb, eltéré testtdjon elhelyezkedd szerv
sériilését is 1étrehozhatja.

Lazabb boralatti szovetekkel bir¢ testtajakon (pl.: szem koriili lagyrészek, arc-, nyak stb.

teriilete) az erGbehatas altal érintett testfeliiletnél nagyobb, jol lathato vérzések alakulhatnak ki,
melyek az id0 elérehaladtaval a gravitacié vagy izommikddés hatdasara vandorolhatnak is.
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VI.3.1.5. A sériilések keletkezési idejének véleményezése

A sériilések keletkezési ideje esak becsiilhetd, annak pontos meghatdrozasa onmagaban
igazsagiigyi orvosszakértdi modszerekkel nem lehetséges.

A sériilések keletkezési iddpontjanak becslésekor figyelembe kell venni, hogy a sériilések
kiterjedtsége, valamint az egyéni szervezeti sajatossagok a gyogyulds litemét jelentdsen
befolyasolhatjak.

Vérbesziirodések esetén a sériilés szine; hamsériilések esetén a var szine és nagysaga;
folytonossag-megszakitassal és anyaghianyos sériilés esetén a sebrés gyogyulasanak {iteme
adhat tampontot a keletkezési id6 becslésénél.

A sériilések a keletkezési id6t tekintve alapvetéen harom csoportba sorolhatoak: friss,
gyogyuld, és gyogyult.

Friss sériilések szabad szemmel vagy képalkoto vizsgalatokkal a gyogyulds jeleit nem mutatjak
(lagyrész-sériilések esetén legfeljebb néhany nappal, csontsériilések esetén altalaban legfeljebb
1-2 héttel megeldzGen elszenvedett sériilések).

Gyogyuloban 1évd sériiléseknél a keletkezési ido lagyrészsériilések esetén néhany napos,
csontsériilések esetén néhany hetes bizonytalansaggal becsiilhetd.

Heggel gyégyult sériilés pontos keletkezési idejét nem lehet meghatarozni.

Amennyiben tébb, a gydgyulasi id6 tekintetében azonos megjelenésii sériilés van jelen, akkor
a sériilések kozel egyid6ben torténé keletkezése véleményezhetd, mely a fentiek szerint néhany
napos, illetve csontsériilések esetén néhany hetes intervallumot jeldl.

Lathaté gyégyulasi folyamattal nem jard sériilések (pl. fog korondjanak sériilése) esetén a
keletkezési id6 véleményezése 6nmagaban az adott sériilés jellemz6i alapjan igazsagiigyi
orvosszakértdi modszerekkel nem lehetséges.

VI1.3.1.6. A sériilést okozo eszkozre vonatkozd igazsagiigyi orvosszakértéi
kovetkeztetések

A sériilések jellemzdi alapjan tobbnyire csak az eszkoz jellege véleményezheto.

Szurt sériilés esetén a sériilés jellemzoi — az eszkdz testen beliili elmozduldsanak lehetdsége
miatt — csak igen korlatozottan alkalmasak az eszkoz jellegének megitélésére:
- asebzugok jellege az eszkoz éleinek szamara, elhelyezkedésére ¢és jellegére utalhat;
- a bemeneti nyilas koril kirajzolddo lenyomat alkalmas lehet a markolat €s a penge
talalkozasanal 1évo haritovas vagy a markolatté alakjanak és méreteinek megitélésére;
- a szarcsatorna hossza, a bemeneti nyilas mérete, valamint az eszkoz alakjénak
Osszevetése alapjan egyes lehetséges elkovetési eszkozokre nézve kizard vélemény
adhato.

Metszett sériilés esetén a sériilések jellemzoi (sebfal és sebszegély szabalyossaga) csak az él
jellegére utalhatnak, egyéb megallapitas az eszkozre vonatkozdan nem teheto.

Vagott sériilés esetén a sebrés hossza, illetve a csonton vagy belszerveken lathato
élnyomelvaltozas utalhat az eszkoz jellegére.

Repesztett séritlések esetén figyelembe kell venni azt is, hogy tompa eszkoz eltérd részei (pl.
sarka, éle) kiilonbozo jellegli repesztett sériilések 1étrehozasara alkalmasak.
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Hengerpalast felszinii targgyal okozott tompa erébehatas két, egymassal parhuzamos bér alatti
bevérzés formajaban tiinhet fel.

A szakkérdés fliggvényében a sérillést okozd eszkoz vizsgalatdhoz tarsszakértd bevonasa
szilkséges lehet.

VL3.1.7. Az egyéb eljarasi adatok, illetve vallomdsok alapjan a lehetséges
keletkezési mechanizmus véleményezése

A sériilések Osszevetése az eljards egyéb adataival és a vallomasokkal igazsagiigyi
orvosszakértoi feladat lehet, ugyanakkor a vallomasok tényszertiségének értékelése nem.

A véleményezés alapjat a sériilések jellemzoi, és az azokhoz tarsithatd, valdszintisithetd
keletkezési mechanizmus adja.

V1.3.2. A silyosabb sériilés kialakuldsianak reilis lehetésége

Adott személyt adott testtajon, adott iranybol éré, adott jellegii és erejii erdbehatas csak az adott
sulyossagn sériilés 1étrehozaséra alkalmas.

A sulyosabb sériilés okozasanak kisérlete az elkdvetd tudattartamaban létezik, annak
1gazsagiigyi orvosszakért6i szempontbol értékelhetd morfoldgiai jele tébbnyire nincs.

Sulyosabb sériilésnek e korben azt tekintjiik, amely biintetjogilag is sulyosabb mindsitéssel
bird seriilést eredményez(ne).

Sulyosabb sériilés kialakulasanak redlis lehet6sége csak akkor véleményezhetd, ha a
cselekményben/eseményben olyan kiilsé koriilmény vagy akadaly kozrehatdsa igazolhatd,
amely befolyasolta a sériilést okozé erdbehatas érvényesiilését, azaz a sulyosabb sériilés
elmaraddsara természettudomdnyos magyarazat adhaté. Amennyiben ilyen konkrét ok nem
azonosithatd, abban az esetben igazsdgiigyi orvosszakértdileg nem igazolhaté a stlyosabb
sériilés kialakulasanak realis lehetdsége.

Megjegyezziik, hogy a ,,véletlen” vagy a ,.szerencse™ igazsagiigyi orvosszakértéi szempontbdl
nem ¢értékelhetd fogalmak.

V1.3.2.1. Az elkovetési eszkoz fizikai jellemzdi és a bantalmazis modja alapjin
véleményezhetd igazsagiigyi orvosszakértoi kérdések

Igazsagligyi orvosszakértéi feladat — megfeleld adatok birtokaban — annak meghatérozéasa, hogy
cgy adott eszkdz és/vagy elkdvetési mod az adott testtidjékon milyen sériilés okozasara
alkalmas.

Ennek sorédn vizsgélni kell az adott eszkoz fizikai jellemz6it, a torténeti tényallasban rogzitett
erobehatas nagysagat, a tiamadott vagy a kérdésben érintett testtdj anatémiai jellemzéit.
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VI.4. A gydégytartam véleményezése

Az altalanos igazsagiigyi orvosszakértéi gyakorlat tapasztalatai szerint altaldban 8 napon
beliil gyogyulnak:

a)

b)
c)

d)
¢)

a testfelszin 10%-t el nem érd Kkiterjedésii hamfosztasok, hamzuzddasok,
vérbeszirodések;

Osszefektetheto szé€l( metszett, vagott, repesztett sebek;

a testfelszin 10%-at el nem éro, 1. foka égési, forrazasi, fagyasi és vegyi anyag okozta
marasos sérilései;

izlleti randulasok;

agyrazodas.

A biintet6jogilag 8 napon beliil gyogyulo sériilések esetében, a sériilések anatdmiai, szovettani,
biologiai jellemzoOire is tekintettel nem lehet napra pontosan megadni a tényleges
gyogytartamot.

Amennyiben a fent leirt sériilésekkel kozvetlen Osszefiiggésbe hozhatd, értékelhetd
szovodmény tarsult, azt a kortorténet részletes értékelése alapjan sziikséges véleményezni és
akar nyolc napon tuli gyégytartamot megadni.

Az altalanos igazsagiigyi orvosszakértoi gyakorlat tapasztalatai szerint altalaban 8 napon
tul gyogyulnak:

a)
b)

c)
d)
¢)
f)

g)
h)

i)
)

k)
)

a testfelszin 10%-ot eléro kiterjedésii hamfosztasok, hamzuzodasok, vérbeszlirodések;

izomzatba hatol6, annak folytonossdg megszakaddsival vagy anyaghianyaval jard
sériilések;

a testiiregbe hatolo sériilések;

a klinikai kérlefolyast a vérvesztés mennyisége miatt érdemben befolyasolo sériilések;
az anyaghiannyal jaro sériilések;

az iziileti ficamok, az iziilet tok- és szalagsériilései;

igazolhat6 funkcionalis karosodassal jar6 idegsériilések;

a testfelszin 10%-at eléro 1. foku égési, forrazasi, fagyasi és vegyi anyag okozta marasos
sériilések;

a I1. foku vagy ennél sulyosabb égési, forrazasi, fagyasi és vegyi anyag okozta marasi
sérilések;

a kdzponti idegrendszer, az agy ¢s mas belso szervek organikus sériilései, valamint
kovetkezményeik;

az érzékszervek sériilései (bizonyithato 8 napon tali funkcidkarosodassal);

valamennyi csonttdrés (az orrcsont torése 1s);

m) porcsériilések.

Az alabbi tényezok a gyogyuldsi idét meghosszabbithatjak, azonban a tényleges gyogytartamba
nem szamithatok be, fennallasukat a szakvéleményben rogziteni kell:
a) a testi sériiléssel ¢és/vagy egészségsértéssel nem kozvetleniil Gsszefliggd szovodmeény

gyogyulasi ideje;

b) a miitéti vagy konzervativ kezelést koveto rehabilitacios ellatas ideje.

Igazsagiligyi orvosszakértdéi szempontbol a varrat eltdvolitasanak idépontja a tényleges
gyogytartamot nem befolyasolja.

18



A Magyar lgazsdgiigyi Szakértéi Kamara Mddszertani levele a testi sériilések és az egészségsértés igazsagiigyi
orvosszakértdi véleményezésérdl a biintetoeljarasban

Az alébbi tényezok a gyogyulasi idét meghosszabbithatjak, azok a tényvleges gyogytartamba
beszamitandok, fennallasukat €s a tényleges gydgytartamot befolydsolo szerepiiket a
szakvéleményben kotelezd rogziteni:
a) a sertett szervezetének egyedi sajatossagaibol szarmazo idotartam (sajatos szervezeti
adottsag);
b) a sértetti kozrehatas vagy mulasztas okozta idétartam tébblet;
d) a nem kell6 szakmai gondossagi egészségiigyi ellatasbol adodd gydgyulasi tobblet
iddtartam.

Ha a sértett olyan sériilést szenvedett, amely tdjékozodo (diagnosztikus) beavatkozast tett
sziikségessé, akkor ennek a gyogytartamat be kell szamitani a tényleges gyogytartamba.

A tényleges gyogytartam igazsagligyi orvosszakértéi meghatarozdsa nem fligg a sértett
keresOképtelen allomanyban eltoltott idejétol.

A sériilt testfellilet szdzalékos ardnyanak meghatarozasara a siirgdsségi ellatasban elfogadott
testfeliiletszamitasi mddszerek elfogadhatok.

V1.4.1. Fogak sériilése

Fog-, és szajiiregi sériilések igazsagiigyi orvosszakértéi véleményezésénél az alabbi
szempontokat kell figyelembe venni:

Az alabbi szempontok a korabban kezeletlen fogakra vonatkoznak.

[1] A fogkorona sériilések, illetve a teljes fog elvesztése esetén nem beszélhetiink anatomiai
gvogytartamrol, mivel tényleges anatomiai gydgyulas nem kovetkezik be. A funkciondlis
gvogytartamot a fogpotlasi lehetGségek, a sériilt személy sajatos szervezeti adottsagai
befolyasoljak. A tényleges gyogytartamot a fentiekre figyelemmel egyénileg kell megallapitani
az alabbi megfontolasok alapulvételével:

A funkcionalis gyégytartamot
+ a fogsériilés jellege (izolalt fogkoronasériilés, fogbél- és foggyokérsériilés, illetve a
teljes fog elvesztése)
* asérilt vagy elvesztett fogak szama €s egymashoz viszonyitott helyzete (ragoképesség-
csokkenés)
+ akapcsolodo fogagy-/fogmedersériilések fennallasa, tovabba
* akapcsolodo szajiiregi sériilések (nyalkahartya sériilés, izomzat sériilés)

egyiittesen hatarozzak meg.

[2] Az izolalt fogkoronasériilések tényleges gydgytartama — a sériilt/karosodott fogkoronak
szamatol fuggetleniil — nem haladja meg a nyolc napot. Ide soroljuk a zomanc repedését és a
zomanc torését a dentin sériilése nélkiil.

[3] A fogak meglazulasa (subluxacio, luxacio) esetén funkciondlis gyogytartamot a meglazult
fogak szama, a képalkotd vizsgélatok eredménye, az esetleges tarsult sériilések, a kontroll
vizsgalatok eredménye, az esetleges étrendi modositasok, tovabba a kialakult végéllapot
befolyasolja. Az elsé fokban meglazult fogak tényleges gyogytartama altalaban nyolc napon
belilli. A masod-, és harmadfokban meglazult fogak tényleges gyogytartama a nyolc napot
meghaladhatja.
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[4] A fog test foginy szintje alatti sériilésének, a fognyak torésének, a foggyokér torésének,
valamint az intakt fogbél megnyilasénak a tényleges gyogytartama meghaladja a nyolc napot.
Ha a fogkorona sériilés kovetkeztében a pulpa treg megnyilik, akkor a sériilés tényleges
gyogytartama meghaladja a nyolc napot.

[5] A korabban mar gyokérkezelésen atesett — nem ¢€l0 — fogak sériilésének tényleges
gyogytartama 8 napon beliili.

[6] A fog elvesztése (avulzid vagy totélis luxacid) — a fogak szamatol fiiggetleniil — igazsagiigyi
orvosszakértdéi szempontbdl maradandd fogyatékossagként értékelhetd. A tényleges
gyogytartam meghaladja a nyolc napot, a funkciondlis gyogytartamot a kapcsolodo fogagy
sériilés és a gyogyfolyamat jellege befolyasolja.

[7] A fogpotlasi lehetbségek, azaz a fogpotlas vagy implantatum behelyezése a tényleges
gyogytartamot nem befolydsolja, az a funkcionalis gyogytartam korében értékelhetd.
Amennyiben a fogpdtlasra €s annak eredményére vonatkozo orvosi dokumentum rendelkezésre
all, akkor az igazsagligyi orvosszakértd kitérhet a fogpotlas funkcionalis gydgytartamra
gyakorolt kévetkezményeire is.

[8] A tényleges gyogytartam abban az esetben is meghaladja a nyolc napot, ha a sériilés soran
a fog teljes luxdacidja, avulzidja (elvesztése) bekdvetkezett, azonban a fogorvosi ellatas soran
annak replantacioja (visszahelyezése) sikeresen megtortént, és késébb a fog megfeleléen
funkcional. (Mivel a replantacio ugyancsak a funkcionalis gyogytartamot befolyasolja.)

[9] A tejfogak elvesztése esetén maradando fogyatékossag nem alakul ki. A tejfog elvesztésekor
replantacié nem jon szdba. A tejfog elvesztésének tényleges gydgytartama nem haladja meg a
nyolc napot. Amennyiben a sériilés jellege miatt fogbélexstirpatio valik sziikségessé, vagy
foggyokér sériilés kovetkezik be akkor a tényleges gyogytartam a nyolc napot meghaladja.
Amennyiben a tejfog elvesztése/sérilése soran a maradandd fog csirdja dokumentaltan
megsérilt, akkor az maradando fogyatékossagot eredményezhet.

[10] A testi sértések soran a fogpotlasokban, fogmiivekben (korona, hid, protézis, tomés,
implantatum) bekovetkezo kéarosodasok, vagy azok elvesztése, megsemmisiilése 6nallo testi
sériilésként igazsagiligyi orvosszakértdileg nem értékelhetd, igy azokra nézve tényleges
gyogytartam sem allapithatdé meg. Ilyen esetekben a kapcsolodo sériilések alapjan
véleményezheto a tényleges gyogytartam.

[11] Amennyiben a sértett sajdtos szervezeti adottsiga (fogagybetegség, sorvadas, stb.) a
tényleges gyogytartamot befolyésolta, a fennallo korallapotot, valamint annak gyogyfolyamatra

gyakorolt hatdsat a szakértéi véleményben rogziteni kell.

[12] A dokumentécid alapjan kizarolag a bizonyitottan fennallo sériilés véleményezheto.
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VLS. A maradando fogyatékossag véleményezése

Maradando fogyatékossag a testi sértés blincselekmény egyik mindsitett esete. Annak
megéallapitasa jogkérdés. Fogalmat tekintve a sériilést kovetGen kialakult olyan végallapot,
amely az érintett anatomiai képlet (szerv, testrész) alaki épségének vagy miikodésbeli
teljességének részleges vagy teljes, objektiv vizsgalattal igazolhat6 elvesztésével jar. Roviden
Osszefoglalva: valamely szerv-, szovet-, testrész vagy képesség elvesztése, funkcidkarosodasa.
Az igazsagiigyi orvosszakértonek a testrész, szerv vagy szovet elvesztését vagy
funkciokarosodasat kell megallapitani, annak tényleges kdvetkezményeit kell részletezni. A
joggyakorlat maradando fogyatékossagként értékeli, ha a testi sértés kovetkezményeként a
sértett valamely érzékszervének elvesztése vagy tényszerli funkcidkarosodasa igazolhat6. Ez
vonatkozik a halldsra, latdsra, tapintasra, szaglasra, izlelésre is. A bekovetkezett
funkcidkérosodas teljes vagy részleges lehet. Maradandd fogyatékossagként értékelhetd
bizonyos képességek, igy a beszéloképesség-, nemzési-, kzosilési képesség, vagy a fogamzasi
és varandéssag kihordasara vonatkozd képesség elvesztése is. Eppen ezért a maradandd
fogyatékossag alapjaként szolgald allapot igazsagiigyi orvosszakértdéi megjelolésénél és
véleményezésénél nem lehet feltétel a munkaképesség-csokkenés, mint feltétel fennallasa.
Kiemelendd, hogy a maradandé fogyatékossagként megjelolhets allapot igazsagiigyi
orvosszakértdi megitélésénél a munkaképesség-csokkenés vagy a tarsadalombiztositasi
szempontl egészségkarosodas szazalékos meghatdrozhatosaga nem eléfeltétel, mivel az ezekre
vonatkozé szabalyok nem fedik le a maradand6 fogyatékossag fogalmi korét. Megjegyezziik,
hogy a maradand6 fogyatékossdg bekovetkezésének megitélésénél k6zombos, ha a
funkciokdrosodas késobb mesterségesen potolhatd, ugyanakkor ennek tényét a
szakvéleményben rogziteni kell.

A maradando fogyatékossag tehat a sériiléssel okozati Osszefliiggésben kialakult végallapot,
amely valamely szOvet, szerv vagy testrész anatomiai épségének részleges vagy teljes
clvesztésével és élettani viszonyok kozti mikddésének objektivizalhato elvesztésével vagy
karosodasaval jar.

Nem tekinthetd maradando fogyatékossagnak az olyan elhanyagolhatdé mértéki
funkciokarosodas, amely €lettani terhelési viszonyok kozott a sériilt mindennapi életvitelében
objektiv akadalyt nem jelent.

A maradando fogyatékossagot a végallapot kialakuldsanal véleményezheti az igazsigligyi
orvosszakérto. A végallapot kialakulasa el6tt az adott sériilés jellegére-, és az orvosi tapasztalat
adataira figyelemmel az igazsagligyi orvosszakértd valdszinliségi véleményt terjeszthet eld.

A maradandé fogyatékossagként kialakult végallapot személyes igazsagiigyi orvosszakért6i
vizsgalat alapjan igazolhato.

Az orvosi dokumentacié alapjan aggalytalanul véleményezhet6 végallapot esetén — pl.
veégtaghiany, érzékszerv elvesztése — a testi vizsgalat mellézhetd.

Amennyiben a szerv- vagy szovet funkcidjanak tartds poétlasa céljabol szitkségessé valt
protézis-, vagy implantitum behelyezése, akkor a kialakult 4allapot maradand6
fogyatékossagnak tekinthet6 (pl. iziileti implantatumok behelyezése utani allapot).

Egész szerv vagy paros szerv egyikének elvesztése maradando fogyatékossagot jelent.

Maér egy fog sériiléses eredetii elvesztése is maradandd fogyatékossagként értékelendd, azzal a
megjegyzéssel, hogy annak potlasa funkcionalis és esztétikai javulassal jarhat.
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Onmagéban a fog elvesztésével nem jard fogkorona sériilések nem tekintendék maradandé
fogyatékossagnak.

Tovéabbi megjegyzésként rogzitjiik, hogy a Kuria a terhes allapotban lévé nd sérelmére
elkdvetett testi sértésrol szolo 10. BK véleményében ugy foglalt allast, hogy ..,Amennyiben a
terhes allapotban levo novel szemben kovettek el testi sértést és annak folytan a méhmagzatat
elvesztette, ez a kovetkezmény onmagaban — egyéb kihatasok mérlegelésétdl fiiggetleniil — a
sértett sulyos egészségromlasat idézi elo; igy az ilyen testi sértés a Btk. 164. § (6) bekezdésének
d) pontjanak 2. fordulata szerint mindsiil.”. Ennek kapcsan fontos kiemelni, hogy ilyen
esetekben az igazsagiigyi orvosszakértd feladata kizardlag a testi sért€s és méhmagzat
elvesztése kozotti okozati Osszefliggés vizsgalata, annak rogzitése €és nem a cselekmény jogi
mindsitésére utald vélemény formalasa.

VI.6. A sulyos egészségromlas véleményezése

Silyos egészségromlas: a testi sértés blincselekmény egyik mindsitett esete. Annak
megallapitasa jogkérdés. Orvosi értelemben harom {6 fogalmi elem jeldlheté meg: a sériilés
kovetkeztében allt elo az egészségi allapot romlasa, tartosan fennall allapot alakult ki, amely
a sériilést megel6z6 egészségi allapothoz képest objektiven igazolhatéan jelentés mértéki
romlast jelent. Nem tekinthetd stlyos egészségromlasnak az olyan elhanyagolhaté mértékii
funkciokarosodas, amely élettani terhelési viszonyok kozott a sériilt mindennapi életvitelében
objektiv akadalyt nem jelent.

Legtobbszor valamely meglévd betegség vagy koréllapot sulyosboddsa vagy a sériilés
szovodménye, illetve sériilés talajan kialakult testi vagy pszichés betegség sorolhatéd a sulyos
egészségromlas fogalmi korébe. Igazsagiligyi orvosszakértbileg sulyos egészségromlasként
értékelhetd, ha a karosodas allapotszertien kialakult, kronikus vagy gyogyithatatlan. A testi
sértés kovetkeztében beallé hosszan tartdo betegség vagy allapot, amennyiben a tényleges
gyogytartama a hat hdnapot meghaladja, ugyancsak sulyos egészségromlasként értékelhetd
abban az esetben is, ha a betegség vagy korallapot késdbb gyogyul, vagy gyogyithato.

A torzité jellegii hegek megitélése mindig egyéni mérlegelést igényel, azok akar maradando
fogyatékossagként és/vagy sulyos egészségromlasként is értékelhetoek.

Fontos ismételten kiemelni, hogy a maradando fogyatékossag, illetve sulyos egészségromlas
mindsitése és elhataroldsa jogkérdés, igy annak elkiilonitésénél az igazsagiigyi
orvosszakértonek nem a mindsitésrol kell nyilatkoznia, hanem a fennallo allapotot kell
jellemeznie, valamint a fennall6 (kialakult) allapot és a testi sértés kozotti okozati dsszefliggést
kell orvosszakmailag véleményeznie.

VL.7. Az életveszély véleményezése

Az életveszély (életveszélyes allapot) a testi sértés biincselekmény egyik mindsitett esete,
melynek megéllapitasa jogkérdés. Az .életveszélyes sériilés” fogalomhasznalat orvosi
szempontbol téves és félrevezetd, mivel nem a sériilés életveszélyes, hanem a sériilés(ek)
kovetkeztében alakulhat ki életveszélyes allapot. Az igazsagligyi orvosszakeérto tehat nem egy
seriilés életveszélyes voltara, hanem egy sérilés kdvetkeztében ténylegesen kialakult
eletveszélyes allapot fennallasara adhat véleményt.

Eletveszélyes allapotnak tekintjiik, ha a sériiléssel (pl. bantalmazassal) okozati dsszefiiggésben
az alapvet0 életfunkciok barmelyikének (kdzponti idegrendszer, a sziv és vérkeringés, a 1égzés,
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a méj és vesemiikodés) az emberi életet fenntart6 elégséges mikddéséhez kiilsd (gyodgyszeres
¢s/vagy eszkozOs) tamogatasra van szilkség, annak hidnydban a haldl bekdvetkezése
elkeriilhetetlen. Az életet veszélyeztetd korallapotok taxativ felsoroldsa lehetetlen és
orvosszakmailag helytelen lenne.

Az életveszélyes dallapot tényleges fennallasat az igazsagiigyi orvosszakértonek minden esetben
az adott sériilésre €s ellatasra vonatkozo6 valamennyi relevans orvosi adat teljeskoril vizsgélata
alapjan, egyedileg kell megvizsgalni, értékelni, véleményezni, megfelelden indokolni.

Az é€letveszélyes allapot fenndllasa ténykérdés, arr6l az igazsagiigyi orvosszakértdnek
egyértelmien nyilatkoznia kell (fennallt vagy sem). Objektiv természettudomanyos
modszerekkel a kdzvetett vagy kozvetlen életveszély kizott orvosilag kiilonbség nem tehetd, a
két fogalom nem differencidlhatod, igy arra nézve megalapozott igazsagiigyi orvosszakértoi
megallapitas nem teheto.

Az ¢letveszélyes allapot 8 napon beliili tényleges gyogytartamu sériilés/egészségsértés
kovetkezmeényeként is kialakulhat.

VI.8. A testi sériilésekre vonatkozo szakértéi vélemény felépitése

Az igazsagligyl orvosszakértdi vélemény elkészitésekor a jogszabalyokban és kamarai
szabélyzatokban rogzitett kovetelményeken til (pl. Szaktv. 47.§ (4)-(5) bek., 31/2008. (X11.31)
IRM rendelet 11.§, MISZK Etikai Kodex 30.§) az alabbi formai és tartalmi kovetelményeket
kell betartani:

A szakvélemeénynek tartalmaznia kell:

a) a leletet,

b) a vizsgéalat modszerének rovid ismertetését,

c) a szakmai ténymegallapitasokat,

d) a szakértd véleményét,

€) ha az ligyben kordbban vizsgalat lefolytatasara keriilt sor és a kirendelés erre kiterjed, a
korabbi vizsgalatra vonatkozo adatok és megallapitasok értékelését,

f) a modszertani levélre torténd utalast, illetve a modszertani levélben foglaltaktdl torténd
eltérés esetén ennek indokait és

g) az arra valo utaldst, hogy az igazsagiigyi szakérté mely szakteriileten jogosult szakvéleményt
adni, illetve, hogy az igazsagligyi szakértd vagy mas személy eseti szakértéként jart el.

1. Cim: ,Igazsagligyi orvosszakért6i vélemény™

A cim utdn az igazsagligyi orvosszakértdi vélemény a kivetkezd adatokat tartalmazza:

a. a kirendel6 hat6sag vagy megbizo megnevezése, ligyszama

b. a kirendelés vagy megbizas targya, indoka

c. a kirendelésben vagy megbizasban feltett kérdések

d. az igazsagiigyi orvosszakértoi vélemeny tigyszama

€. az igazsagiigyl orvosszakértéi vélemény elkészitésének modja (példaul iratok alapjan,
személyes vizsgalattal, biinjelvizsgalattal)

f. rovid tényallasi 6sszefoglald az igazsagligyi orvosszakértdvel kdzoltek szerint (indokolas)

2. Lelet

A leleti rész az alabbi elemeket kitelezden tartalmazza:

a) lgazsagiigyi orvosszakértéi szempontbdl relevans iigyirati dokumentacio: minden, az
igazsagligyi orvosszakértohoz intézett kérdések megvalaszolasa szempontjabol relevans
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adatok, igy kiilonosen a sériilés keletkezési mechanizmuséaval kapcsolatos vallomasok,
meghallgatasok adatai.

b) Egészségiigyi dokumenticio: tobbek kozott a sériiltet ellato(k) dokumentacidja, a
korlefolyas adatai (elsodleges ellatas adatai, szévédmények, a gyogyulast befolyasolo
tényezok, a sziikséges utdkezelés, kontrollok, rehabilitaciéra vonatkozo adatok).

A leleti rész a tovabbi elemeket tigyfiiggd modon tartalmazhatja:

a) Képi dokumentacié: amennyiben az igazsagiigyi orvosszakértoi vizsgalat részét képezi.

b) Ruhazat dokumentacidja: amennyiben az igazsagiigyi orvosszakértdi vizsgélat részét
képezi.

c) A veélt elkovetési eszkoz/biinjel vizsgalata: az eszkdz nem nyomszakértéi vagy
kriminalisztikai vizsgalata a testi sériilésekkel vald Gsszevethetoség céljabol.

d) Személyes vizsgalat: amennyiben személyes vizsgalatra kerill sor, itt rogziteni kell a

vizsgalt személy személyi adatait (kivéve a zart adatkezelést), valamint a
személyazonossag igazolasanak modjat, a vizsgalat helyét, idopontjat, a jelen 1évo
személyek nevét és a jelenlétiik jogeimét, és azt a tényt, hogy a vizsgalt személy hozzajarul
fénykép, vided és/vagy hangfelvétel készitéséhez. A személyes vizsgélati lelet tartalmazza
a sériilt korel6zményi adatait, a sértiléssel kapcsolatosan altala elmondottakat, tajékozodo
fizikalis vizsgalati leletet, indokolt esetben a pszichés statuszt., valamint a sériilésekkel
kapcsolatos allapot részletes leirasat.
A testi vizsgalat soran az eljard igazsagiigyi orvosszakértd a sériilésekrodl, vagy azokkal
kapcsolatos ~ mutéti  beavatkozasok  nyomair6l, vagy mindezekhez  tarsult
maradvanyallapotokrél, a maradand6 fogyatékossag szempontjabol relevans besziikiilt
iziileti mozgasterjedelmekrol, észlelhetd alaki deformitasokrdl fényképdokumentaciot
készithet.

€) Szakkonzultansi személyes vizsgalat: az igazsagligyi orvosszakértd altal indokoltnak
tartott tovabbi személyes, esetlegesen miiszeres vizsgalatok szakkonzultansi lelete.

3. Vizsgalat modszere
A szakért6i vélemény tartalmazza a szakértdi modszerek rovid leirdsat, illetve dsszefoglalasat,
valamint médszertani levélre valo hivatkozast.

4. Vélemény

Szakmai ténymegadllapitasok:

Az ligyirati és az egészségligyi dokumentacio, valamint a személyes vizsgalati lelet lényegi, az
igazsagiigyl orvosszakértohoz intézett kérdések megvalaszoldsa szempontjabol relevans
elemeinek Osszefoglalasa.

A vélemeény érdemi része:

Az igazsaglgyi orvosszakértohoz intézett kérdésekre adott, kellden indokolt vélaszok.

A kirendeld hatarozatban, illetve a megbizasban feltett valamennyi kompetencidba tartozé
kérdésre nyilatkozni kell az igazsagligyi orvosszakértonek.

Az igazsagiigyi orvosszakértéi modszerekkel nem értelmezhetd, vagy nem megvalaszolhato,
illetve nem a kompetenciaba tartozo kérdésekre adott valaszban a szakértdnek ezen akadalyokat
meg kell jelolni.
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VII. Javaslat az ajanlasok alkalmazasahoz
VIIL.1. Az alkalmazas feltételei a hazai gyakorlatban

Jelen mddszertani levél alkalmazasahoz kiilon feltétel nem kapcsolodik, azt a testi sériilések
igazsagiligyi orvosszakért6i véleményezése soran - kiilon feltétel nélkiil — alkalmazni sziikséges.

VIL.2. Alkalmazast segité6 dokumentumok listaja

Jelen modszertani levél 6nmagédban alkalmazhato, illetve alkalmazasahoz egyéb dokumentum
nem sziikséges.

VIL.3. A gyakorlati alkalmazas mutatoi

Jelen modszertani levél gyakorlati alkalmazasara vonatkozé mutatd nem all rendelkezésre.

VIII. A Mddszertani levél feliilvizsgalatanak terve

A jelen Moédszertani levél elsd kotelezd feliilvizsgalatanak idépontja: 2029. december 31. A
Moddszertani levél feliilvizsgalat hianyaban nem veszti érvényét.

IX. Szakirodalom
IX.1. Felhasznalt szakirodalom

1. Sotonyi Péter (szerk): Igazsagiigyi orvostan (€.n), Semmelweis Kiado, Budapest, 5.
atdolgozott és bovitett kiadas, ISBN 9789633315798

2. Kohalmi Laszlé: Egy problémas szabalyozasi 6rokség az 0 anyagi biintetokodexben: az
életveszélyt okozd testi sértés, Debreceni Jogi Miihely, 2013. évi (X. évfolyam) 3. szam
(2013. julius) 47-78.

3. Fogarasi K et al.: Head or skull injury? Consequences of using mistranslated ICD diagnosis
category: multicenter, blinded, randomized controlled analysis. Journal of Forensic and
Legal Medicine 110 Paper: 102815 , 6 p. (2025)

4. Béan A, et al: Fogaszati sériilésekr6] késziilt latleletek komplex terminologiai, fogaszati és
igazsagiigyi orvosszakértdi elemzése. Orvosi Hetilap 0030-6002 1788-6120 159 (51) pp.
2154-2161 2018

5. Schneider P., et al: Testi sértés vagy emberolési kisérlet? Pontatlan orvosi szakkifejezések
hasznalatanak hatédsa a biintetdeljaras kimenetelére. Beliigyi Szemle 2062-9494 2677-1632
66 (9) pp. 147-163 2018

6. 2012. évi C. torvény a Biintetdé Torvénykonyvrol, valamint annak miniszteri indokolasa.

7. 3/2013. szamu BJE hatarozat
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IX.2. Vonatkozo jogszabalyok és szakmai szabalyok

1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol

1997.¢évi XLVIIL. torvény az egészségiigyi és a hozzajuk kapcsolodd szemelyes adatok
kezelésérol és védelmérol

2012. évi C. térvény a Biintetd Torvénykonyvrél

2016. évi XXIX. torvény az igazsagiigyi szakértokrol (Szaktv.)

2016. évi CL. térvény az altalanos kozigazgatési rendtartasrol

2017. évi XC. térvény a biintetdeljarasrol

282/2007. (X. 26.) Korm. rendelet a szakteriiletek agazati kovetelményeiért felel6s szervek
kijelolésérol, valamint a meghatarozott szakkérdésekben kizarélagosan eljardé és egyes
szakteriileteken szakvéleményt ado szervekrol

31/2008. (XII. 31.) IRM rendelet az igazsagiigyi szakért6i mikodésrol

47/2004. (V. 11.) ESzCsM rendelet az egészségiigyi ellatas folyamatos miikodtetésének egyes
szervezesi kérdéseirl

X. Mellékletek

A modszertani levélhez nem tartozik melléklet.
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Zaradeék 1.

Jelen Mdédszertani levél tartalma alapjan nem mindsiil a Szaktv. 89. § (7) bekezdésében irott
olyan szakteriiletnek, amelyben az egészségiigyért felelés miniszter vagy annak irényitasa,
feliigyelete alatt milkodd szervezet kiilon jogszabaly alapjan mddszertani levél kiadasara
jogosult.

Zaradeék I1.

Jelen Modszertani Levél tervezetet az egészségiigyi szakmai kollégium miikddésérol szolo
26/2020. (VIIL. 04.) EMMI rendelet 1. sz. mellékletében rogzitett Igazsagligyi orvostan,
orvosszakértés biztositasi orvostan tagozata jovahagyta.

Budapest, idébélyegzd szerint

Schvab Zoltan
Magyar Igazsagiigyi Szakértéi Kamara
Elnike
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A Magyar Igazsagiigyi Szakértéi Kamara ,,A testi sériilések és az egészségsértés igazsagiigyi
orvosszakértéi véleményezésérél a biintetd eljarasban” szolo, fentiekben részletezett
médszertani levelének kiadasat az igazsagiigyi szakért6krol szolo 2016. évi XXIX. térvény
90.§ (1)-(3), valamint a 91. § (1) bekezdésekben foglaltakra figyelemmel, a 90.§ (2)
bekezdésében rogzitett modon tdmogatjuk:

Mityok Csaba a bizottsag elnike

2025, 23 A8 e, napjén.
Ca

Dr. Gergely Péter

2025. O3 A8 oo napjan
......-.......nu..-u-.-.-y‘ ..............

2025.89 28 i, napjén.

'::Mwae w{\

-----------------------------------------------

Dr. Szabados Qyﬁrgy
2025.83.:.28 ... napjan.
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