Il CSKP 2305/22

POSTANOWIENIE

13 sierpnia 2025 r.
Sad Najwyzszy w Izbie Cywilnej w sktadzie:

Pierwszy Prezes SN Matgorzata Manowska
(przewodniczacy, sprawozdawca)

SSN Krzysztof Wesotowski

SSN Kamil Zaradkiewicz

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym 13 sierpnia 2025 r. w Warszawie
skargi kasacyjnej Prokuratora Okregowego we Wroctawiu

od postanowienia Sgdu Apelacyjnego we Wroctawiu

z 28 kwietnia 2022 r., | ACa 1611/21,

w sprawie z wniosku L.M.

z udziatem E.M. i Prokuratora Okregowego we Wroctawiu

o0 ubezwiasnowolnienie,

1. oddala skarge kasacyjna;
2. ustala, ze kazdy uczestnik ponosi koszty postepowania

kasacyjnego zwigzane ze swoim udzialem w sprawie.

Krzysztof Wesotowski Matgorzata Manowska  Kamil Zaradkiewicz

UZASADNIENIE

Postanowieniem z 4 pazdziernika 2021 r. Sad Okregowy we Wroctawiu
oddalit wniosek o ubezwtasnowolnienie catkowite E.M. Na skutek apelacji
wniesionej przez wnioskodawczynie L.M. Sad Apelacyjny we Wroctawiu
postanowieniem z 28 kwietnia 2022 r. zmienit postanowienie Sadu pierwszej
instancji w ten sposéb, ze ubezwlasnowolnit czesciowo uczestniczke postepowania

E.M., a w pozostatym zakresie oddalit wniosek i apelacje.
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Uczestniczka E.M. urodzita sie [...] 1976 r. Jest rozwiedziona. Ze zwigzku
matzenskiego posiada dwoch syndw nad ktorymi opieke sprawuje ich ojciec.
Kontaktuje sie z synami osobiscie i telefonicznie. Ma zasgdzone na synéw alimenty.
Zaciggneta w przesziosci kredyty i ma zadtuzenie ok. 50.000 zt. Pobiera rente
socjalng. Mieszka z rodzicami, ktorzy jej pomagajg.

E.M. leczy sie psychiatrycznie od 2019 r. Poczatkowo rozpoznawano u
uczestniczki ostre wielopostaciowe zaburzenia psychotyczne. Aktualnie u
uczestniczki stwierdzono schizofrenie paranoidalng. Wielokrotnie przebywata w
réznych szpitalach psychiatrycznych (K., W., W.1), gdzie byta umieszczana wbrew
jej woli. Ostatni pobyt w szpitalu psychiatrycznym w W. miat miejsce od
15.02.2020 r. do 26.06.2020 r. E.M. pozostaje pod kontrolg lekarza psychiatry i caty
czas bierze systematycznie leki.

E.M. pozostaje pod kontrolg lekarza psychiatry i caly czas bierze
systematycznie leki.

Mimo stosowanego leczenia farmakologicznego u E.M. wystepujg rézne
nasilone objawy wytworcze w postaci halucynacji stuchowych, urojeniowa
interpretacja rzeczywistosci, jak réwniez objawy negatywne w postaci dereizmu,
autyzmu, zmniejszenia zainteresowan. Jej codzienne funkcjonowanie jest bardzo
ograniczone, zwigzane z aktualnymi przezyciami chorobowymi. WiekszosS¢ czasu
poswieca modlitwie, pisze litanie, jej zainteresowania praktycznie ograniczone sg
do religii. Z uwagi na wystepowanie objawéw negatywnych schizofrenii zyje
w Swiecie wiasnych przezyé¢, jest wycofana spotecznie, petnienie przez nig rol
spotecznych jest ograniczone, nierealistyczne. Tylko powierzchownie orientuje sie
w swoich biezgcych sprawach finansowych. Funkcjonuje dzieki pomocy rodziny.
Jest zupetnie bezkrytyczna wobec swojego zachowania, objawéw choroby. Ma
ambiwalentny stosunek do leczenia. Rokowanie co do mozliwosci poprawy jest
niepewne. Obecnie uczestniczka nie jest zdolna do samodzielnego kierowania
swoim postepowaniem i prowadzenia swoich spraw. Istniejg medyczne przestanki
do ubezwtasnowolnienia catkowitego uczestniczki. Choroba psychiczna
uniemozliwia uczestniczce stawanie przed Sgdem i skladanie wyjasnien. Nie jest
w stanie rozumie¢ kierowanych do niej pism procesowych.

W tak ustalonym stanie faktycznym Sagd Okregowy uznat, ze wniosek
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o ubezwtasnowolnienie catkowite nie zastugiwat na uwzglednienie. Sgd pierwsze;j
instancji wskazat, ze zgodnie z art. 13 § 1 k.c. dla ubezwlasnowolnienia catkowitego
konieczne jest stwierdzenie istnienia choroby psychicznej, niedorozwoju
umystowego lub innych zaburzen psychicznych oraz taki wptyw tych okolicznosci
na funkcjonowanie danej osoby, ktéry pozwala na jednoznaczng konstatacje, ze nie
jest mozliwe kierowanie przez nig swoim postepowaniem. Sgd Okregowy stwierdzit,
ze W rozpoznawanej sprawie istnieje przestanka medyczna do catkowitego
ubezwiasnowolnienia uczestniczki postepowania. Zwazywszy jednak, ze
ubezwiasnowolnienie jest srodkiem nadzwyczajnym, ale fakultatywnym, Sad ten
uznat, ze ubezwlasnowolnienie E.M. nie jest celowe z przyczyn spotecznych.
Whioskodawczyni nie wykazata celowosci ubezwtasnowolnienia uczestniczki oraz
tego, ze uczestniczka podejmuje nieracjonalne decyzje finansowe czy inne, ktore
zagrazatyby jej dobru. Co prawda uczestniczka podata, Ze ma zobowigzanie
finansowe z tytutu wczesniej zaciggnietych pozyczek, to jednak nie jest przestankg
wystarczajgcg by uznac, ze zachodzi potrzeba jej ubezwitasnowolnienia. Interesy
uczestniczki sg obecnie w wystarczajgcym stopniu chronione, a jej sytuacja
zyciowa ustabilizowana. Uczestniczka jest zdolna, przy pomocy swojej rodziny do
dbania o swoje sprawy, pozostaje pod opiekg lekarza psychiatry, pod nadzorem
rodziny przyjmuje leki. Jest zorientowana w swojej sytuacji materialnej, prawne;j i
rodzinnej, a przede wszystkim jest Swiadoma potrzeby pomocy i przyjmuje pomoc
jakg oferujg jej rodzice. Wnioskodawczyni moze mieC obawy, Zze uczestniczka
przerwie terapie farmakologiczng, przez co nie bedzie w stanie samodzielnie
zapewnicC jej opieki bez wsparcia odpowiednich instytucji, jednakze przestankg
ubezwtasnowolnienia jest wytgcznie interes chorego, a nie jego otoczenia.
Podzielajgc ustalenia dokonane przez Sad Okregowy Sad Apelacyjny
dodatkowo ustalit, ze w 2020 r. przeciwko E.M. wydany zostat nakaz zaptaty na
kwote 40 285,75 zt wraz z ustawowymi odsetkami. W zwigzku z tym przeciwko
uczestniczce toczy sie postepowanie egzekucyjne. E.M. od kilku lat mieszka z
rodzicami, pozostajgc na ich utrzymaniu. Srodki uzyskiwane ze $wiadczen
spotecznych i pomocowych w niewielkim stopniu pokrywajg jej potrzeby.
Uczestniczka przekazuje wnioskodawczyni symboliczne kwoty, ktdre ta przeznacza

na optacenie rachunkéw. Pomimo statej opieki, E.M. po wyjsciu ze szpitala
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dokonata zaboru pieniedzy z domu wnioskodawczyni, po czym uciekta. Po kilku
dniach zostata odnaleziona w K. W przesziosci uczestniczka wykazywata
zachowanie agresywne ukierunkowane na rodzicow. E.M. nie jest w stanie
samodzielnie zatatwia¢ spraw urzedowych. Nie porusza sie sama poza miejscem
zamieszkania z uwagi na lek jaki w zwigzku z tym odczuwa.

W tym stanie rzeczy Sad Apelacyjny uznat, ze zostaty spetnione przestanki
do czesciowego ubezwiasnowolnienia E.M. okreslone w art. 16 Kk.c.
Z uwagi na wystepowanie objawdéw chorobowych jej codzienne funkcjonowanie
i petnienie przez nig rol spotecznych jest ograniczone. Funkcjonuje tylko dzieki
pomocy rodziny. Przy zachetach ze strony wnioskodawczyni sporzadza
samodzielnie positki, pomaga w prostych czynnosciach domowych. Sytuacja
zyciowa E.M. jest ustabilizowana i ochrona jej interesdw na ptaszczyznach prawne;j,
majgtkowej czy tez zwigzanej z podejmowaniem decyzji co do kontynuacji leczenia
moze nastgpi¢ przy zastosowaniu instytucji ubezwtasnowolnienia czesciowego.

Sad Apelacyjny, przytaczajgc poglady doktryny i orzecznictwo, wskazat
rowniez, ze wnioskodawczyni domagata sie wprawdzie ubezwilasnowolnienia
catkowitego uczestniczki, jednak sgd w sprawie o ubezwilasnowolnienie nie jest
zwigzany trescig wniosku co do zakresu ubezwtasnowolnienia.

Skarge kasacyjng od postanowienia Sgdu Apelacyjnego we Wroctawiu
whniost Prokurator Okregowy. W skardze kasacyjnej zarzucit naruszenie przepiséow
postepowania, to jest art. 321 § 1 w zw. z art. 391 § 1 i art. 13 § 2 k.p.c. przez
przekroczenie granic orzekania wyznaczonych treScig zgdania wniosku
i orzeczenie o innym niezgtoszonym przez wnioskodawce Zzgdaniu. Skarzgcy
zarzucit réwniez naruszenie art. 386 § 1 w zw. z art. 378 § 1 i art. 13 § 2 k.p.c.
przez rozpoznanie i rozstrzygniecie sprawy poza granicami zaskarzenia
i dochodzonego przez wnioskodawczynie zgdania.

W konkluzji skarzacy wnosit o uchylenie zaskarzonego postanowienia
i przekazanie sprawy Sgdowi drugiej instancji do ponownego rozpoznania.

Sad Najwyzszy zwazyl, co nastepuje:

Skarga kasacyjna nie =zastugiwata na uwzglednienie. Skarzgcy
skoncentrowat sie na zarzutach dotyczgcych zakresu rozstrzygniecia przez sad

w sprawie o ubezwfasnowolnienie, zarzucajgc naruszenie art. 321 § 1 w zw. z art.
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391 § 1iart. 13 § 2 k.p.c. oraz naruszenie art. 386 § 1 w zw. z art. 378 § 1 i art. 13
§ 2k.p.c.

Rozpoznajgc skarge kasacyjng Sad Najwyzszy powzigt powazne
watpliwosci, czy sad rozpoznajgc wniosek o ubezwtasnowolnienie jest zwigzany
treScig tego wniosku co do zakresu ubezwtasnowolnienia i postanowieniem
z 2 lipca 2024 r. przedstawit je do rozstrzygniecia powiekszonemu sktadowi.

W uchwale z 13 marca 2025 r. (Il CZP 41/24) podjetej w sktadzie siedmiu
sedzibw Sad Najwyzszy stwierdzit, 2ze sad, rozpoznajgc wniosek
0 ubezwtasnowolnienie, nie jest zwigzany zakresem tego wniosku co do rodzaju
ubezwiasnowolnienia. W uzasadnieniu powotanej uchwaty wskazano, ze
w odréznieniu od tresci przepisow materialnoprawnych, odnoszgcych sie do
przestanek ubezwiasnowolnienia (art. 13 i 16 Kk.c.), przepisy zwigzane
z postepowaniem w sprawach o ubezwtasnowolnienie, co do zasady nie nawigzujg
do rodzajéw ubezwiasnowolnienia, w szczegolnosci we wniosku inicjujgcym
postepowanie w sprawach o ubezwlasnowolnienie nie zachodzi koniecznosc¢
wskazywania rodzaju ubezwtasnowolnienia. W dalszej kolejnosci Sgd Najwyzszy
wskazat, ze ustawodawca nie rozréznit, ze wzgledu na rodzaj
ubezwtasnowolnienia, witasciwos$ci rzeczowej (art. 544 § 1 k.p.c.) oraz miejscowe;j
(art. 544 § 2 k.p.c.) sgdéw w sprawach o ubezwtasnowolnienie. Takiego
rozroznienia nie ma rowniez w przepisie wskazujgcym katalog osob uprawnionych
do zgtoszenia wniosku o ubezwitasnowolnienie (art. 545 § 1 k.p.c.). Rodzaj
ubezwiasnowolnienia nie wptywa réwniez na takie kwestie jak krgg uczestnikéw
postepowania w sprawach o ubezwtasnowolnienie (art. 546 k.p.c.), cel i sposéb
wystuchania osoby, ktérej dotyczy wniosek o ubezwtasnowolnienie (art. 547 k.p.c.),
ustanowienie doradcy tymczasowego dla osoby petnoletniej, ktérej dotyczy wniosek
0 ubezwiasnowolnienie (art. 548 Kk.p.c.,) oraz przy dalszych czynnos$ciach
formalnych zwigzanych z tym ustanowieniem (art. 549 § 2 - art. 551 k.p.c.). Sad
Najwyzszy uwzglednit rowniez fakt istotnego skomplikowania probleméw natury
medycznej, ktére wystepujg w sprawach o ubezwtasnowolnienie, co uniemozliwia
naktadania na wnioskodawce czy uczestnika postepowania obowigzku okreslania
jaki rodzaj ubezwtasnowolnienia (catkowite czy czesciowe) wchodzi w gre w dane;j

sytuaciji.
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Finalnie Sad Najwyzszy wyjasnit, ze dopiero w postanowieniu
0 ubezwiasnowolnieniu sgd orzeka czy ubezwiasnowolnienie jest catkowite, czy
czesciowe i z jakiego powodu zostaje orzeczone. Skoro wskazanie rodzaju
ubezwiasnowolnienia nie nalezy do tresci wniosku i nie jest elementem Zzgdania, to
sgd odnosi sie, w kontekscie art. 321 § 1 k.p.c,, jedynie do zadania
ubezwiasnowolnienia, a nie do zgdania okreslonego rodzaju ubezwtasnowolnienia.

Zgodnie z art. 390 § 2 k.p.c. uchwata Sadu Najwyzszego rozstrzygajgca
zagadnienie prawne wigze w danej sprawie. W skardze kasacyjnej nie podniesiono
innych zarzutdw poza odnoszgcymi sie do kognicji sgdu w sprawie
0 ubezwtasnowolnienie (co do zwigzania sgdu przedmiotowym zakresem wniosku
0 ubezwtasnowolnienie).

Majgc na uwadze przedstawione wyzej okolicznosci Sad Najwyzszy na

podstawie art. 398" k.p.c. orzekt jak na wstepie.

Krzysztof Wesotowski Matgorzata Manowska Kamil Zaradkiewicz

(M.M.)

[rg.]



