Sygn. akt Il CSK 35/16

POSTANOWIENIE

Dnia 24 listopada 2016 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Jacek Gudowski (przewodniczgcy)
SSN Iwona Koper

SSN Bogumita Ustjanicz (sprawozdawca)

w sprawie z wniosku K. K. i J. M.

przy uczestnictwie M. K. i M. K.

0 umieszczenie w szpitalu psychiatrycznym uczestniczki M. K. bez jej zgody,
po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym w lzbie Cywilngj

w dniu 24 listopada 2016 r.,

skargi kasacyjnej uczestniczki M. K.

od postanowienia Sgdu Okregowego w K.

z dnia 8 wrzesnia 2015 r., sygn. akt XI Ca (...),

uchyla zaskarzone postanowienie i przekazuje sprawe Sadowi
Okregowemu w K. do ponownego rozpoznania

i rozstrzygniecia o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE



Sad Rejonowy w K. postanowieniem z dnia 4 grudnia 2014 r. stwierdzit, ze
zachodzi potrzeba przyjecia uczestniczki do szpitala psychiatrycznego celem

leczenia bez jej zgody.

Zaskarzonym postanowieniem Sad Okregowy w K. oddalit apelacje

uczestniczki od tego postanowienia.

Z ustalen faktycznych, wynika, Zze uczestniczka wraz z mezem
i trojgiem dzieci mieszka w domu jednorodzinnym, zajmujgc w nim jeden duzy
pokédj. Poza nimi mieszkajg tam wnioskodawcy - ojciec uczestniczki i jej siostra,
ktéra zajmuje sie gtdwnie opiekg nad ojcem bedgcym w podesztym wieku.

Pomiedzy uczestniczkg i wnioskodawcami istnieje silny konflikt.

W 1983 r. uczestniczka przeszta ostrg psychoze, nie wyrazita jednak zgody
na pobyt w klinice psychiatrycznej i zazywanie lekéw. Od 1995 r. zaczety nasilac¢
sie u niej objawy chorobowe, a od 1999 r. nie sypiata w nocy i budzita rodzicow.
Konflikt narastat i obecnie prawie codziennie dochodzi do awantur, podczas ktérych
uczestniczka jest agresywna, podnosi gtos, sporzadza i wysyta pisma ponizajgce
rodzine, wzywa policje. Z opinii biegtego lekarza psychiatry wynika, ze uczestniczka
cierpi na chorobe psychiczng pod postacig zaburzen urojeniowo - omamowych
(BNO). Obecnie nie stwarza zagrozenia dla swojego zycia i innych, jest zdolna
do zaspokajania swoich potrzeb zyciowych. Jednak nieprzyjecie jej na leczenie
do szpitala psychiatrycznego spowoduje znaczne pogorszenie jej stanu zdrowia.
Podstawe orzeczenia stanowit art. 29 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego (jedn. tekst: Dz.U. z 2016 r., poz.546,

dalej: "u.0.z.p.”).

Sad Okregowy uznat za wiasne ustalenia poczynione przez Sgd Rejonowy,
podzielit ocene dowoddéw i wysnute z niej wnioski. Stwierdzit, ze Sad ten
prawidtowo, z uwzglednieniem catoksztattu materiatu dowodowego, ocenit
kategoryczny wniosek zawarty w opinii biegtego lekarza psychiatry, dotyczacy
koniecznoéci leczenia szpitalnego uczestniczki, z wuwagi na zaistnienie
przestanek objetych art. 29 ust. 1 pkt 1 u.0.z.p. Wskazat, ze przymusowe leczenie

psychiatryczne w warunkach szpitalnych stanowi wyjatek od zasady dobrowolnosci



i swobody decyzji osoby bezposrednio zainteresowanej, ingeruje w sfere jej
wolnosci, a zatem powinno wynika¢ z restrykcyjnie ujetych przestanek w art. 29
ust. 1 pkt 1 i 2 u.o.z.p. Peini funkcje ochronng, powinno by¢ stosowane tylko
w sytuacjach rzeczywiscie niezbednych. Uznat, ze nie mégt odnies¢ skutku zarzut
naruszenia art. 233 § 1 k.p.c., poniewaz uczestniczka nie wykazata istnienia
przyczyn dyskwalifikujgcych postepowanie Sgdu pierwszej instancji nie podata,
jakie kryteria oceny zostaty naruszone w odniesieniu do konkretnych dowodow.
Watek konfliktu pomiedzy wnioskodawcami a uczestniczkg zostat obszernie
omowiony. Podniesione przez uczestniczke zarzuty do opinii biegtego stanowity

jedynie polemike.

Z przeprowadzonego w postepowaniu apelacyjnym dowodu z opinii innego
lekarza psychiatry, dla ustalenia aktualnego stanu zdrowia uczestniczki,
wyptywaj analogiczne, jak poprzednio wnioski. Biegta podata, ze stan zdrowia
psychicznego pogorszyt sie, okreslita objawy chorobowe uczestniczki.
Nalezg do nich wypowiadane tresci urojeniowe ,wskazujgce na przezywanie
rozbudowanych urojen przesladowczych, dziatania na jej szkode przez najblizsze
otoczenie” ito stanowi podtoze konfliktu, ktory jest skutkiem choroby, a nie
jej przyczyng. Dokonana charakterystyka uczestniczki przedstawia jg jako
osobe wzmozong w zachowaniu, podekscytowang, nadreaktywng, napiets,
w wypowiedziach gtosng, krzykliwg, wielomoéwng, stabo reagujgcg na perswazje,
chwiejng nastrojowo. Stwierdzona u uczestniczki choroba psychiczna o obrazie
zespotu omamowo - urojeniowego wymaga leczenia szpitalnego, ktére moze
doprowadzi¢ do uzyskania stanu remisji. Niepodjecie tego leczenia spowoduje
znaczne pogorszenie jej stanu zdrowia psychicznego. Przyjecie spetnienia
przestanek objetych art. 29 ust. 1 pkt 1 u.0.z.p. byto uzasadnione.

Zgtoszone przez uczestniczke zarzuty do opinii biegtej byty nieuzasadnione.
Przedtozona przez nig prywatna opinia psychologiczna nie mogta stanowic
dowodu, a tym bardziej nie bylo podstaw do przeciwstawiania jej opinii
psychiatrycznej. Nie zastugiwato na uwzglednienie twierdzenie, ze biegta nie
zawiadomita uczestniczki o terminie badania, a przeprowadzenia go w miejscu
jej zamieszkania nie zakwestionowata do czasu zapoznania sie z trescig

stanowiska biegtej. Wniosek o dopuszczenie dowodu z zeznan biegtej nie zostat



podzielony, a brak konkretnych zarzutéw do opinii byt podstawg odmowy
dopuszczenia dowodu z ustnej opinii uzupetniajgcej, jako zmierzajgcy do

przedtuzenia postepowania.

Uczestniczka w  skardze kasacyjnej powotata obie podstawy
przewidziane wart. 398 § 1 k.p.c. Naruszenie prawa materialnego
przez btedne zastosowanie art. 29 ust. 1 pkt 1 w zwigzku z art. 2 ust. 1 pkt 1
u.0.z.p. potaczyta z przyjeciem przez Sad, ze okolicznosci sprawy wskazujg
na spetnienie przestanek przymusowego leczenia psychiatrycznego. W odniesieniu
do art. 30 ust. 3 i 4 u.0.z.p. powotata sie na niewtasciwe ich zastosowanie,
ktore skutkowato oparciem orzeczenia na opinii biegtej, chociaz sporzgdzona
zostata z naruszeniem regut przeprowadzania tego rodzaju dowodu.
Niezastosowanie art. 12 u.o.z.p. bylo przyczyng pominiecia jej intereséw oraz
innych dobr osobistych i nieustalenia mniej ucigzliwych sposobdéw leczenia oraz

mozliwosci prowadzenia go w warunkach pozaszpitalnych.

Naruszenie przepisdw postepowania odniosta do art. 286 w zwigzku
z art. 233 § 1 w zwigzku z art. 378 § 1, art. 13 § 2 i art. 398 § 1 k.p.c.,
ktore polegato na btednym zastosowaniu i niedokonaniu oceny dowodu
z opinii biegtej, jak tez nieprzeprowadzeniu uzupetniajgcego jej przestuchania,
pomimo sformutowania szeregu konkretnych pytan. Niedochowanie
wymagan przewidzianych w art. 328 § 2 w zwigzku z art. 391 § 1, art. 378 § 1
iart. 133 § 2 k.p.c. bylo przyczyng niepodania jakie okolicznosci uzasadniajg
przymusowe leczenie oraz niewskazania konkretnych zachowan uczestniczki,
uzasadniajgcych prognoze znacznego pogorszenia jej stanu zdrowia psychicznego.
Domagata sie uchylenia zaskarzonego postanowienia i przekazania sprawy do

ponownego rozpoznania.
Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Podstawg skargi kasacyjnej nie mogg byC zarzuty dotyczgce ustalania
faktéw lub oceny dowoddéw, co wynika wprost z art. 3982 § 3 k.p.c. Oznacza to,
ze za niedopuszczalne nalezy uznac zarzuty dotyczgce naruszenia tych przepisow,
ktore regulujg ustalenie faktow bezdowodowo (art. 228-231 k.p.c.) oraz

przepisow o ustalaniu faktéw dowodowo (art. 233 § 1 k.p.c.). W orzecznictwie Sgdu



Najwyzszego stanowisko w tej kwestii jest jednolite (por. wyroki Sgdu Najwyzszego
z dnia 13 sierpnia 2008 r. | CSK 83/08 niepubl., z dnia 24 lutego 2006 r.,
I CSK 136/05, niepubl., z dnia 26 kwietnia 2006 r., V CSK 11/06, niepubl.; z dnia
26 maja 2006 r., V CSK 97/06, niepubl.; z dnia 5 lutego 2014 r., V CSK 140/13,

niepubl.). Nie mogt zatem odnies¢ skutku zarzut naruszenia art. 233 § 1 k.p.c.

Naruszenie przepisOw postepowania moze stanowiC usprawiedliwiong
podstawe skargi kasacyjnej jedynie wtedy, gdy uchybienie to mogto miec istotny
wptyw na wynik sprawy (art. 3982 § 1 pkt 2 k.p.c.). Konsekwentnie jest przyjmowane
przez Sad Najwyzszy, ze zarzut naruszenia art. 328 § 2 w zwigzku z art. 391 § 1
k.p.c. (skarzgca omytkowo zapewne wskazata art. 398 § 1 k.p.c.) moze by¢ uznany
za skuteczny zupetnie wyjgtkowo, tylko w sytuacji, gdy uzasadnienie zaskarzonego
wyroku nie zawiera wszystkich koniecznych elementéw badz zawiera takie
niedostatki, ktére uniemozliwiajg przeprowadzenie kontroli kasacyjnej (por. wyroki:
z dnia 26 listopada 1999 r., Il CKN 460/98, OSNC 2000, Nr 5, poz. 100; z dnia
16 stycznia 2006 r., V CK 405/04, niepubl.; z dnia 4 stycznia 2007 r., V CSK 364/06,
niepubl.; z dnia 21 marca 2007 r., | CSK 458/06, niepubl.; z dnia 19 listopada
2009 r., IV CSK 219/09, nie pub. i z dnia 29 wrzes$nia 2010 r., V CSK 55/10
niepubl.). Nie ma racji skarzgca, ze uzasadnienie zaskarzonego postanowienia jest
dotkniete tego rodzaju mankamentami. Wynika z niego, jakie przestanki zawazyly
na ocenie, ze opinie bieglych sporzgdzone w sprawie mogg by¢ uznane za
przekonywajgce i wyjasniajgce przyczyny zastosowania art. 29 ust. 1 pkt 1 u.o.z.p.
Kwestia trafnosci wyrazonych przez Sad Okregowy ocen i wyciggnietych z nich
whnioskow nie podlega kontroli w ptaszczyznie art. 328 § 2 w zwigzku z art. 391 § 1

k.p.c. Zarzut naruszenia tych przepiséw nalezato uznac za chybiony.

Zgodnie z art. 378 § 1 zdanie pierwsze k.p.c., sgd drugiej instancji
rozpoznaje sprawe w granicach apelacji, ktére wyznaczane sg przede wszystkim
zakresem zaskarzenia. Podnoszone w apelacji zarzuty i wnioski nie wyznaczajg jej
granic, podlegajg rozwazeniu przez sad drugiej instancji. Rozpoznanie sprawy na
skutek apelacji obejmuje rozpatrzenie jej na nowo w granicach zaskarzenia
i skontrolowanie orzeczenia sgdu pierwszej instancji. Sgd drugiej instancji nie jest
zwigzany przedstawionymi w przez apelujgcego zarzutami dotyczgcymi naruszenia

prawa materialnego, wigzg go natomiast zarzuty odnoszgce sie do naruszenia



prawa procesowego, co wigzgco zostato przedstawione w uchwale sktadu siedmiu
sedziéw Sgdu Najwyzszego z dnia 31 stycznia 2008 r., Il CZP 49/07, OSNC 2008
nr 6, poz. 55). Z charakteru apelacji petnej wynika zatem obowigzek sgdu drugiej
instancji rozpoznania wszystkich zawartych w niej zarzutow oraz rozwazenia
zgtoszonych wnioskow. Nie oznacza to jednak powinnosci ich uwzglednienia

zgodnie z intencjg strony apelujace;j.

Sad Okregowy wskazat w motywach przyczyny nieuwzglednienia wniosku
skarzgcej o odniesienie sie przez biegtg ustnie do zarzutdw przedstawionych
w pismach z dnia 26 sierpnia i 8 wrzesnia 2015 r. Potraktowat je jako polemike,
uznajgc, ze sg niekonkretne oraz podzielit stanowisko biegtej dotyczace
niestawienia sie przez uczestniczke na wyznaczonym terminie badania. W tej
sytuacji naruszenie art. 378 § 1 k.p.c. mozna rozpatrywac jako powigzanie z art.
286 oraz 391 § 1 k.p.c.

Zgodnie z art. 286 k.p.c. sad moze zazgda¢ ustnego wyjasnienia opinii
ztozonej na pismie, moze tez w razie potrzeby zazgda¢ dodatkowej opinii od tych
samych lub innych biegtych. Wskazang mozliwos¢ traktowaC nalezy jako
obowigzek podjecia wymienionych czynnosci wdéwczas, gdy konieczne jest
ustalenie okolicznosci wymagajgcych wiadomosci specjalnych, a ocena wydanej
opinii prowadzi do wniosku, ze jest nieprzekonujgca, zawiera braki, stwierdzenia
budzgce watpliwosci lub sprzecznosci (por. wyroki Sgdu Najwyzszego z dnia
12 grudnia 2000 r., V CKN 160/00; z dnia 10 stycznia 2012 r., | UK 235/11; z dnia
3 kwietnia 2013 r., | UK 566/12; z dnia 5 lutego 2014 r., V CSK 140/13; z dnia
13 stycznia 2016 r., V CSK 262/15, niepublikowane). Niezadowolenie strony
z niekorzystnych dla niej wypowiedzi biegtego nie moze by¢ przyczyng
dopuszczenia dowodu z dodatkowej opinii tych samych lub innych biegtych.
Stwierdzenie koniecznosci podjecia dziatan majgcych na celu uzupetnienie opinii
lub jej wyjasnienie albo zazgdanie opinii od innych biegtych uzaleznione jest od
tego, co opinia powinna obejmowadé, a to wynika z prawa materialnego bedacego
podstawg przedstawionego problemu i nastepnie rozstrzygniecia. Ustosunkowanie
sie przez strony do opinii, przybierajgce posta¢ zarzutéw, w tym zmierzajgcych
do uzupetienia wywodow, czy tez ich wyjasnienia, stanowi uzasadniong przyczyne

zazadania od biegtego wyjasnien. Istotne znaczenie ma tu charakter prowadzonego



postepowania oraz szczegolne znaczenie rozstrzygniecia dla osoby chorej.
W zaistniatej w sprawie sytuacji zachodzita potrzeba zarowno ztozenia wyjasnien
przez biegtg, jak i sporzagdzenia dodatkowej opinii, ewentualnie rozwazenia
niezbednosci zazgdania opinii od innych biegltych. Zarzut naruszenia art. 286

w zwigzku z art. 378 § 1 i art. 391 § 1 k.p.c. byt uzasadniony.

Umieszczenie chorego w szpitalu psychiatrycznym bez jego zgody stanowi
drastyczng ingerencje w sfere wolnosci i nietykalnosci osobistej cziowieka.
W wielu orzeczeniach Sad Najwyzszy przyjmowat, ze przepisy stanowigce
podstawe takiej decyzji powinny by¢ restrykcyjnie interpretowane i stosowane
tylko w dla ochrony zdrowia i praw tych osob, jezeli jest to niezbedne dla
osiggniecia tego celu (por. postanowienia z dnia 12 lipca 1996 r., II CRN 81/96,
OSNC 1996, nr 12, poz. 164; z dnia 12 lutego 1997 r., Il CKU 72/96, OSNC 1997,
nr 6-7, poz. 84; z dnia 16 kwietnia 2009 r., | CSK 402/08; z dnia 22 kwietnia 2010 r.,
V CSK 384/09; z dnia 22 lipca 2010 r., | CSK 234/1; z dnia 13 czerwca 2013 r.,
IV CSK 126/13; z dnia 6 sierpnia 2014 r., V CSK 145/14; z dnia 17 wrzeénia 2015 r.,
niepublikowane). Sad Najwyzszy w skiadzie rozpoznajgcym skarge kasacyjng

stanowisko to podziela.

Podstawy przyjecia osoby chorej do szpitala psychiatrycznego bez
jej zgody, ujete w art. 29 ust. 1 u.o.z.p., zostalty okreslone bardzo wagsko
i rygorystycznie. Nie stanowi o0 ich zaistnieniu ani ustalenie, ze osoba
ta wymaga leczenia, ani to, ze podjecie leczenia bytoby wskazane
i korzystne dla niej, ani nawet to, ze zaniechanie leczenia szpitalnego spowoduje
pogorszenie jej stanu zdrowia psychicznego. Swoiste uregulowanie art. 29 ust. 1
pkt 1 u.o.z.p. naktada na sgd obowigzek okreslenia szczegolnej prognozy,
wynikajgcej z hipotetycznej oceny dotyczgcej mogacych nastgpi¢ w przysziosci
skutkéw. Chodzi bowiem o objasnienie ,znacznego pogorszenia stanu zdrowia”
w kontekscie ,dotychczasowego zachowania” chorego (por. postanowienia z dnia
12 lutego 1997 r., Il CKU 72/96; z dnia 12 lipca 1996 r., Il CRN 81/96, z dnia
13 czerwca 1993 r., IV CSK 126/13; z dnia 16 kwietnia 2010 r., V CSK 384/09
i zdnia 5 listopada 2015 r.). Przekonanie o ziszczeniu sie tych przyczyn wymaga
dokonania gruntownych ustalen opartych w gtéwnej mierze na opinii biegtych

lekarzy psychiatréw (art. 46 ust. 2 u.0.z.p.). Pozgdane jest przeprowadzenie



przez sad wtasciwej weryfikacji opinii, w odniesieniu do wnikliwego sprawdzenia,
czy zawiera ona wymagane elementy oraz co do prawidtowosci wyprowadzonych
whnioskéw koncowych. Na sagdzie spoczywa obowigzek podania okolicznosci
uzasadniajgcych przymusowe leczenie przez zaprezentowanie okreslonych
faktow bedgcych podtozem wnioskowania tak biegtego, jak i samego sadu.
Niedopuszczalne bytoby poprzestanie jedynie na wnioskach biegtego.
W tego rodzaju postepowaniu sad powinien szczegolnie wnikliwie badac
wystepowanie ustawowych podstaw, wykorzystujgc nawet przyznang mu inicjatywe

dowodowg (art. 232 zdanie drugie k.p.c.).

Tak zakreslonych wymagan nie spetnia zaskarzone postanowienie.
Brak w nim starannego wyjasnienia, jakie konkretnie dotychczasowe zachowania
uczestniczki uzasadniajg przewidywanie znacznego pogorszenia stanu zdrowia
psychicznego, w razie nieprzyjecia jej do szpitala psychiatrycznego oraz wskazania
na czym doktadnie to pogorszenie bedzie polegac¢ oraz jaki jest sposob leczenia
w szpitalu psychiatrycznym. Rozwazy¢é nalezato, z jakich przyczyn leczenie
szpitalne, prowadzone w warunkach przymusu, stanowi lepszg gwarancje

niepogorszenia stanu zdrowia niz leczenie ambulatoryjne.

Biegta w opinii scharakteryzowata zachowanie uczestniczki w trakcie
badania przeprowadzonego w jej miejscu zamieszkania, okreslita tresci urojeniowe
w jej wypowiedziach, utrzymujac, ze skutkiem choroby psychicznej stanowi konflikt
z wnioskodawcami. Sad Okregowy poprzestat na tych konstatacjach biegtej
i przyjeciu, ze potwierdzajg one poprzednig opinie. Uznat, ze istnieje potrzeba
leczenia szpitalnego, ktére daje mozliwos¢ poprawy stanu zdrowia uczestniczki
przez ustgpienie objawéw chorobowych. Uczestniczka zakwestionowata
wystepowanie u niej choroby psychicznej, poniewaz opinia nie wskazuje
podstaw jej zdiagnozowania, okreslenia zagrozen, jakie z niej wyptywaja,
a zwilaszcza metod i sposobow leczenia w warunkach ambulatoryjnych
i szpitalnych oraz prognoz uzyskania poprawy. Sgd Okregowy stanowisko
uczestniczki potraktowat jako polemike, blizej nie odnoszac sie do tresci jej pism.
Sad Najwyzszy uznat, ze niezbedne bylo skonkretyzowanie wywodow biegtej
pod katem wymagan przyjmowanych dla opinii, ktéra miata by¢ podstawg

niezwykle istotnej dla uczestniczki decyzji. Wyjasni¢ nalezato takze przyczyny



przeprowadzenia badania w miejscu zamieszkania uczestniczki. Ustalenie Sgdu
Okregowego w tej kwestii nie uwzglednia wskazan dotyczacych przeprowadzania
dowodu z opinii biegtych w art. 30 ust. 3 i4 u.0.z.p. i budzi zastrzezenia zwtaszcza
w sytuacji przestania uczestniczce opinii na adres pobytu jej meza. Nie mozna byto
wykluczy¢ rozwazenia potrzeby zazgdania opinii innych biegtych, skoro
dotychczasowe opinie w nie dos¢ miarodajnym zakresie odnosity sie do przestanek

objetych art. 29 ust. 1 pkt 1 u.0.z.p., co Sad Okregowy nieprawidtowo zaakceptowat.

Istotne niedostatki w zakresie ustalen faktycznych wskazujg na niedokonanie
przez Sad Okregowy wiasciwej oceny przestanki wynikajacej z art. 29 ust. 1 pkt 1
u.0.z.p. skonkretyzowania hipotezy o zagrozeniu dla zdrowia uczestniczki
lubinnych oséb, na ktére wskazywatoby dotychczasowe jej zachowanie,
a nieprzyjecie do szpitala psychiatrycznego doprowadzitoby do znacznego
pogorszenia jej stanu psychicznego. Celem tej regulacji jest bowiem ochrona stanu

zdrowia przed nieuswiadomionym pogorszeniem i zapewnienie leczenia dla jego
poprawy.

Ogdlna zasada, realizujgca ochronng funkcje przepiséw ustawy
i  poszanowania interesobw oraz innych  dobr  osobistych  osoby
z zaburzeniami psychicznymi, wskazuje na obowigzek stosowania wzgledem
nich w postepowaniu leczniczym sposobu najmniej ucigzliwego (art. 12).
Powinna by¢ zatem przedmiotem rozwazanh w kazdym postepowaniu
decydujgcym o potrzebie leczenia, takze i w tym, majgcym na celu stwierdzenie

istnienia przestanek z art. 29 ust. 1 pkt 1 u.o.z.p.

Z powyzszych wzgledébw Sad Najwyzszy na podstawie art. 398!
§ 1 k.p.c. orzekt jak w sentencji.



