Sygn. akt V CSK 384/09

POSTANOWIENIE

Dnia 22 kwietnia 2010 r.
Sad Najwyzszy w sktadzie:

SSN Marek Sychowicz (przewodniczgcy)
SSN Mirostaw Bgczyk

SSN Hubert Wrzeszcz (sprawozdawca)

w sprawie z wniosku A. S.

przy uczestnictwie A. S.

0 zastosowanie leczenia psychiatrycznego wobec A. S.,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w Izbie Cywilnej
w dniu 22 kwietnia 2010 r.,

skargi kasacyjnej uczestniczki postepowania A. S.

od postanowienia Sgdu Okregowego w B.

z dnia 18 czerwca 2009 r., sygn. akt Il Ca (...),

uchyla zaskarzone postanowienie oraz postanowienie Sagdu Rejonowego w C. z
dnia 9 marca 2009 r. sygn. akt lll (...), i przekazuje sprawe temu Sadowi do

ponownego rozpoznania oraz orzeczenia o kosztach postepowania kasacyjnego.

Uzasadnienie

Postanowieniem z dnia 9 marca 2009 r. Sgd Rejonowy w C. orzekt przymusowg
hospitalizacje uczestniczki postepowania w szpitalu psychiatrycznym, na skutek wniosku
ztozonego przez jej meza.

Sad ustalit, ze A. S. cierpi na chorobe psychiczng pod postacig uporczywych
zaburzen urojeniowych, bedgcg w czasie badania przez biegtego psychiatre w fazie

zaostrzonej. Uczestniczka postepowania jest urojeniowo nastawiona do oséb bliskich z



rodziny. Jest bezkrytyczna wobec swojej choroby, co uniemozliwia podjecie
dobrowolnego leczenia. Brak leczenia w naturalnym przebiegu choroby powoduje
narastanie objawow, jedynie leczenie szpitale przyniesie poprawe stanu psychicznego.

Uczestniczka postepowania byta juz wczesniej przymusowo hospitalizowana w
szpitalu psychiatrycznym. Przed Sgdem Okregowym w B. toczy sie postepowanie 0 jej
ubezwtasnowolnienie. Stosunki miedzy matzonkami uktadajg sie Zle, dochodzi do kiétni,
uczestniczka oskarza meza przed policjg i prokuraturg.

Sad Rejonowy uznat, ze A. S. z powodu stwierdzonej choroby psychicznej
wymaga skierowania do szpitala psychiatrycznego. Jedynie hospitalizacja daje bowiem
szanse poprawy jej stanu psychicznego. Zachowanie sie uczestniczki postepowania,
zaobserwowane takze przez Sad podczas jej przestuchania wskazuje, ze nieprzyjecie
do szpitala spowoduje znaczne pogorszenie jej stanu zdrowia psychicznego. Jako
podstawe prawng orzeczenia Sgd przytoczyt art. 29 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 19
sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. Nr 111, poz. 535 ze zm.; dalej:
,2ustawa o ochronie zdrowia psychicznego”).

Zaskarzonym postanowieniem Sgd Okregowy w B. oddalit apelacje uczestniczki
postepowania, podzielajgc ustalenia faktyczne i ocene prawng Sadu pierwszej instanc;ji.

W skardze kasacyjnej, opartej na obu podstawach, petnomocnik uczestniczki
postepowania zarzucit naruszenie art. 29 wust. 1 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego i art. 379 pkt 5 k.p.c. Powotujgc sie na te podstawy, wniést o uchylenie
zaskarzonego postanowienia i oddalenie wniosku bgdz o uchylenie tego orzeczenia i
przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania.

Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Z uzyskanej przez Sad Rejonowy na podstawie art. 46 ust. 2 ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego opinii psychiatrycznej z dnia 12 lutego 2009 r. wynika, ze podczas
wywiadu przeprowadzonego w zwigzku z wydang opinig — zdaniem biegtego psychiatry
— z powodu wywotanego chorobg psychiczng zachowania sie uczestniczki
postepowania ,przesledzenie jej linii zycia byto praktycznie niemozliwe”. Podczas
wywiadu uczestniczka postepowania nie byta w  stanie powstrzymac potoku
wypowiedzi, nie konczgc jednego watku podejmowata nastepny, jej wypowiedzi
koncentrowaty sie wokot przypisywanej przez nig mezowi chorobie psychicznej i
zarzucanym rodzinie spiskom wobec niej, na zadawane przez biegtego pytania

uczestniczka postepowania nie udzielata odpowiedzi bgdZz odpowiadata zdawkowo.



W takim stanie psychicznym A. S. znajdowata sie takze podczas rozprawy w dniu
9 marca 2009 r. W uzasadnieniu postanowienia Sgd Rejonowy stwierdzit bowiem, ze:
,Jczestniczka postepowania na rozprawie byta wielomoéwna, gtosna, podejmowata
rézne watki, nie konczgc praktycznie zadnego. Jej wypowiedzi pozostawaty poza
ptaszczyzng pytan. Jednoczesnie jej zachowanie wskazywato na to, ze nie potrafi
poradzi¢ sobie ze swoimi urojeniami, byta rozdrazniona i zdenerwowana.”.

Jest oczywiste, ze ze wzgledu na stwierdzong u A. S. chorobe psychiczng i
spowodowane nig zachowanie sie uczestniczki postepowania — takze podczas rozprawy
w dniu 9 marca 2009 r. — nie mozna byto oczekiwa¢ podjecia przez nig w sprawie
racjonalnej obrony swych praw. Nalezato zatem ustanowi¢ dla niej — co trafnie
podniesiono w skardze kasacyjnej — juz na etapie postepowania przed Sgdem pierwsze;j
instancji adwokata z urzedu na podstawie art. 48 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego. Przytoczony przepis przewiduje nieznang kodeksowi postepowania
cywilnego mozliwos¢ ustanowienia przez sgd dla osoby, ktérej postepowanie dotyczy
bezposrednio, adwokata z urzedu, nawet bez ztozenia wniosku. Jego ustanowienie
ustawodawca uzaleznit od uznania sadu, ze udziat adwokata w sprawie jest potrzebny
(por. postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 10 marca 1999 r., I CKN 41/99,
niepubl.). W orzecznictwie zostato tez wyjasnione, ze uzyty przez ustawodawce w art.
48 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego zwrot ,sagd moze” nie oznacza dowolnosci,
gdy wiec okazuje sie, ze uczestnik postepowania nie moze sam broni¢ swych praw sgd
ma obowigzek ustanowienia dla niego adwokata z urzedu (por. postanowienie Sgdu
Najwyzszego z dnia 28 listopada 2002 r., Il CKN 399/01, niepubl.).

Tymczasem w sprawie uczestniczka postepowania, mimo zaistnienia potrzeby
ustanowienia dla niej adwokata z urzedu co przyznat takze Sgd Rejonowy, ustanawiajgc
adwokata z urzedu po wydaniu postanowienia merytorycznego — nie miata mozliwosci
korzystania z pomocy profesjonalnego petnomocnika w postepowaniu przed Sgdem
pierwszej instancji. Nie ulega zas watpliwosci, ze niemajgca poczucia choroby
psychicznej uczestniczka postepowania, traktujgca zgdanie przyjecia jej do szpitala
psychiatrycznego, bez zgody przewidzianej w art. 22 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego, jako krzywdzgce i nieuzasadnione nie byta w stanie samodzielnie
korzysta¢ z przystugujgcych jej srodkow obrony. Nie mozna byto zwtaszcza oczekiwac
rzeczowego zakwestionowania nieakceptowanej przez nig niekorzystnej dla niej opinii
psychiatrycznej. Tymczasem brak takiej oceny opinii zostat przez Sad Rejonowy

wykorzystany jako argument przemawiajgcy za rzetelnoscig opinii psychiatrycznej.



Zaniechanie przez Sad Rejonowy ustanowienia dla uczestniczki postepowania
adwokata z urzedu, w ktorym skarzgca dopatruje sie pozbawienia jej moznosci obrony
swych praw na etapie podstepowania pierwszoinstancyjnego, uszio uwagi Sad
odwotawczego. Nierozwazenie przez Sgd Okregowy wspomnianego pozbawienia
uczestniczki postepowania moznosci obrony swych praw, stanowigcego przewidziang w
art. 379 pkt 5 k.p.c. podstawe niewaznosci postepowania, uniemozliwia odparcie
zarzutu, ze zaskarzone orzeczenie zostato wydane z naruszeniem wskazanego przez
skarzgcg przepisu postepowania.

Nalezy takze przypomnieC, ze w literaturze i orzecznictwie przyjmuje sie, iz
biegty, ktéry ztozyt pisemng opinie w sprawie powinien — co uszto uwagi Sadow
obu instancji — zosta¢ wezwany na rozprawe. Biegty musi stang¢ przed sgdem m.in.
dlatego, aby strony (sedziowie, prokurator) mogty zada¢ mu pytanie (por. orzeczenia
Sadu Najwyzszego: z dnia 15 lutego 1958 r., | CR392/57, NP 1959, nr 1, s 98, z dnia 13
marca 1969 r., Il CR 65/69, OSPiKA1970, nr 1 poz. 9, z dnia 14 pazdziernika 1977, llI
PR 142/77, niepubl.). Judykatura dopuszcza mozliwos¢ zaniechania wezwania biegtego
na rozprawe, jezeli opinia nie budzi watpliwosci ani stron, ani sgdu (por. orzeczenia
Sadu Najwyzszego: z dnia 13 kwietnia 1965 r., Il CR 8/65, NP. 1966, nr 2, s. 257, z dnia
14 kwietnia 1975 r., Il CR 34/75, niepubl.). Nie powinno budzi¢ watpliwosci, ze strona
moze skutecznie zrezygnowa¢ z mozliwosci wezwania biegtego na rozprawe, jezeli ma
zdolnos¢ rozeznania znaczenia tej decyzji.

Podstawg prawng zaskarzonego postanowienia byt art. 29 ust. 1 pkt 1 ustawy o
ochronie zdrowia psychicznego, stanowigcy, ze do szpitala psychiatrycznego moze byc¢
przyjeta, bez zgody wymaganej w art. 22 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego,
osoba chora psychicznie, ktérej dotychczasowe zachowanie wskazuje na to, ze
nieprzyjecie do szpitala spowoduje znaczne pogorszenie stanu jej zdrowia
psychicznego.

Przyjmuje sie trafnie w pismiennictwie, ze przez pojecie ,znaczne pogorszenie
stanu zdrowia psychicznego” — uwzgledniajgc art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego — nalezy rozumieé¢ doprowadzenie sie przez osobe chorg
psychicznie, na skutek niepodejmowania leczenia, do stanu uniemozliwiajgcego jej
funkcjonowanie w rodzinie, w miejscu zamieszkania lub w pracy. Takie rozumienie tego
pojecia pozwala ograniczy¢ hospitalizacje przymusowg tylko do tych oséb, dla ktorych
jest ona niezbedna. Nie nalezy bowiem utatwiaC jej stosowania wobec osob chorych

psychicznie, ktore zachowujg sie w sposdb nawet razgco odbiegajgcy od wymagan



spotecznych, ale mogg funkcjonowa¢ bez wiekszych trudnosci w rodzinie, miejscu
zamieszkania i pracy.

W orzecznictwie podkresla sie, ze przymusowa hospitalizacja osoby chorej
psychicznie na podstawie art. 29 ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego jest
ingerencjg w sfere wolnosci i nietykalnosci osobistej cztowieka. Z tego powodu kontrola
sgdu w zakresie spetnienia ustawowych przestanek jej zastosowania powinna byc¢
szczegolnie wnikliwa, zwlaszcza, gdy osoba dotknieta nig odczuwa pokrzywdzenie i
kwestionuje jej zastosowanie. Obowigzkiem sgdu jest wiec czuwanie, aby korzystanie z
przewidzianego w art. 29 ust. 2 ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego uprawnienia przez wskazane w nim osoby nastepowato
wylgcznie w tych wypadkach, w ktorych spetnione zostaty ustawowe przestanki
przymusowe] hospitalizacji osoby chorej psychicznie. Orzekajgc o tej hospitalizacji, sad
powinien scisle kierowac sie wskazanymi w ustawie przestankami jej zastosowania, nie
moze ich poddawac ani wyktadni rozszerzajgcej, ani analogii, poniewaz konsekwencjg
postanowienia uwzgledniajgcego wniosek jest ingerencja w sfere praw i wolnosci
obywatelskich osoby chorej psychicznie (por. postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia
12 lipca 1998 r., Il CRN 81/96, OSNC 1996, nr 12, poz. 164).

Kwestionujgc zasadnos¢ orzeczenia przymusowej hospitalizacji na podstawie art.
29 ust. 1 pkt 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, skarzgca trafnie zarzucita, ze
Sad nie wyjasnit w dostatecznym stopniu, czy nieprzyjecie jej do szpitala
psychiatrycznego spowoduje znaczne pogorszenie stanu zdrowia psychicznego w wyze;j
przedstawionym rozumieniu. Wyjasnienia wymagata zwtaszcza kwestia konfliktu miedzy
matzonkami i jego wptywu na zachowanie sie uczestniczki postepowania.

Z przedstawionych powdd Sad Najwyzszy orzekt, jak w sentencji postanowienia
(art. 398" § 1 k.p.c. oraz art. 108 § 2 w zwigzku z art. 398%*i 391 § 1 k.p.c.).



