Sygn. akt V CSK 601/19

POSTANOWIENIE

Dnia 26 lutego 2020 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Anna Koztowska (przewodniczgcy, sprawozdawca)
SSN Agnieszka Piotrowska
SSN Maria Szulc

w sprawie z wniosku Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w B.
przy uczestnictwie J. K.

0 umieszczenie w domu pomocy spotfecznej,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym

w Izbie Cywilnej w dniu 26 lutego 2020 r.,

skargi kasacyjnej uczestniczki

od postanowienia Sgdu Okregowego w B.

z dnia 28 lutego 2019 r., sygn. akt Il Ca (...),

uchyla zaskarzone postanowienie i przekazuje sprawe Sadowi
Okregowemu w B. do ponownego rozpoznania, pozostawiajgc
temu Sadowi rozstrzygniecie

o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Sad Rejonowy w B. postanowieniem z dnia 29 listopada 2018 r. uwzglednit
wniosek Miejskiego Osrodka Pomocy Spotecznej w B. i orzekt o umieszczeniu J. K.
w domu pomocy spotecznej, bez jej zgody. W motywach rozstrzygniecia Sad
Rejonowy ustalit, Ze uczestniczka ma 82lata. Prowadzi jednoosobowe
gospodarstwo domowe. Zajmowane przez nig mieszkanie jest zagracone,

zaniedbane, wydobywa sie z niego nieprzyjemny zapach, nie ma w nim wody.



Uczestniczka ma zadtuzenie z tytutu ptatnosci czynszowych. Nie ma zadnej rodziny,
jest wspierana przez znajomych z sgsiedztwa, ktérzy wielokrotnie namawiali jg, aby
zgodzita sie na pobyt w domu pomocy spotecznej jednakze ona odmawia pomocy
instytucjonalnej. Jest wycofana i nieufna, nikogo nie wpuszcza do mieszkania.
Kontakt z nig jest utrudniony. Uczestniczka jest zaniedbana, niedozywiona, nie
zazywa przepisanych lekéw. W dniu 16 stycznia 2018 r. w trybie pilnym zostata
przyjeta na Oddziat Kardiologii i Kardioonkologii (...) Centrum Onkologii w B. z
powodu dekompensacji uktadu krgzenia z towarzyszgcg dusznoscig w przebiegu
trzepotania przedsionkow. Kontakt z nig byt utrudniony. Po przeprowadzeniu badan
rozpoznano zapalenie ptuc (wtgczono antybiotykoterapie uzyskujgc znaczng
poprawe), zaburzenia psychotyczne- urojeniowe, wole guzowate tarczycy, torbiele
nerki lewej i kamice pecherzyka zotciowego. W dniu 8 lutego 2018 r. zostata
wypisana ze szpitala w stanie ogolnie dobrym. Zalecono dalszg diagnostyke i
leczenie. Stwierdzono, ze uczestniczka wymaga pomocy o0sOb trzecich i
zaproponowano pobyt w domu pomocy spotecznej, na co nie wyrazita zgody. Kilka
dni pozniej, tj. 12 lutego 2018 r. uczestniczka zastabta i zostata odwieziona do
Szpitala Wojewodzkiego w B. . Podczas pobytu w szpitalu oceniono, ze z uwagi na
zty stan zdrowia po wypisie bedzie wymagata opieki ze strony osob trzecich. Brak
opieki moze spowodowac zagrozenie jej zycia i zdrowia. W dniu 19 czerwca 2018 .
uczestniczka zostata przyjeta do Szpitala Miejskiego na Oddziat Kardiologii
i Kardioonkologii w B. . Sad ustalit tez, uczestniczka nie jest uposledzona umystowo,
otepiata, uzalezniona od alkoholu lub srodkéw psychoaktywnych. Rozpoznano u
niej tagodne obnizenie funkcji poznawczych, stwierdzono chorobe psychiczng. Do
czasu hospitalizacji w styczniu i lutym 2018 r. nie byta leczona psychiatrycznie.
Uczestniczka nie wymaga hospitalizacji psychiatrycznej; wystarczajgce jest
leczenie ambulatoryjne. Uczestniczka jest niezdolna do samodzielnego
funkcjonowania w sSrodowisku oraz do zaspokajania podstawowych potrzeb
zyciowych, wymaga catodobowej opieki i pielegnacji. Brak opieki zagraza jej
zdrowiu i zyciu. Zagracanie mieszkania naraza jg na upadki, zapomnienie
wytgczenia kuchenki grozi pozarem, a niedozywienie moze skutkowaé
przedwczesnym zgonem. W dniu 22 czerwca 2018 r., na podstawie wydanego

przez Sad Rejonowy postanowienia w postepowaniu zabezpieczajgcym,



uczestniczka zostata przyjeta do Domu Pomocy Spotecznej w W.. Obecnie stan jej
zdrowia jest stabilny, pozostaje pod statg opiekg medyczng, wymaga statego
przyjmowania lekéw, nadzoru osob trzecich przy codziennych czynnosciach,
pomocy przy kapieli, utrzymywaniu higieny osobistej, nadzoru pielegniarskiego.
Jest trudng pacjentka, stwarzajgcg problemy ze wspotmieszkankami, nie potrafi
wspotpracowa¢ w grupie, nie uczestniczy w zajeciach organizowanych z innymi
mieszkancami domu. Izoluje sie od innych, nie chce budowac¢ z nimi wtasciwych
relacji. Zespot terapeutyczno-opiekunczo- rehabilitacyjny pomaga jej wykorzystujgc

indywidualny plan wsparcia.

Na podstawie przytoczonych ustalen Sgd Rejonowy uznat, Zze wniosek
zastuguje na uwzglednienie i ma podstawe w art. 38 ust. 1 i art. 39 ust. 1 ustawy
z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (jedn. tekst: Dz.U.
z 2018 r., poz. 1878 ze zm.; dalej jako ,u.0.z.p.”). Uczestniczka jest osobg chorg
psychicznie, miewa urojenia przesladowcze oraz zaburzenia nastroju nieadekwatne
do sytuacji. Zaburzenia psychotyczne urojeniowe zostaty takze stwierdzone przez
lekarzy podczas jej pobytu w szpitalu w styczniu/lutym 2018 r. Od tego czasu stan
zdrowia uczestniczki nie ulegt zmianie. Uczestniczka nie wymaga hospitalizacji
psychiatrycznej, a wystarczajgce jest zastosowanie wobec niej leczenia
ambulatoryjnego w DPS. W otoczeniu uczestniczki nie ma oséb bliskich, ktére
mogtyby sie nig nalezycie zaopiekowac, zadna z osob swiadczacych jej pomoc nie
jest w stanie zapewni¢ catodobowej opieki, a takiej opieki wymaga, gdyz nie
jest w stanie funkcjonowa¢ samodzielnie; zdiagnozowane choroby wymagajg
statej kontroli lekarza. Uczestniczka nie jest w stanie o siebie nalezycie zadbac,
Co oznacza, ze zachodzi zagrozenie dla jej zdrowia, a nawet zycia. W domu
pomocy spotecznej uczestniczka ma zapewniong catodobowg opieke oraz pomoc
lekarska, a od momentu tymczasowego umieszczenia w DPS jej stan jest stabilny.
Zdaniem Sgdu pozostawienie uczestniczki w dotychczasowych warunkach zagraza
jej zyciu. Sad miat rowniez na uwadze, ze z wiekiem stan zdrowia uczestniczki
moze sie pogarszaé. Spetnione zostaty, zatem wszystkie ustawowe przestanki,
wskazane w powotanych przepisach, przymusowego umieszczenia uczestniczki

w domu pomocy spotecznej.



Apelacja uczestniczki zostata oddalona postanowieniem Sgdu Okregowego
w B. z dnia 28 lutego 2019 r. Sgd Okregowy podzielit ustalenia faktyczne Sadu
pierwszej instancji i ich ocene prawng. Wyrazit przekonanie o braku potrzeby
przestuchania uczestniczki w charakterze strony stwierdzajgc, ze przepisy u.o.z.p.
nie przewidujg obligatoryjnego przestuchania osoby, ktérej postepowanie dotyczy, a
dowody zebrane w sprawie byty wystarczajgce dla wydania orzeczenia. Ustalone w
sprawie fakty uzasadniaty przyjecie, Zze wystgpity przewidziane w ustawie

przestanki przymusowego umieszczenia uczestniczki w domu pomocy spotecznej.

W skardze kasacyjnej od postanowienia Sgdu Okregowego uczestniczka
zarzucita naruszenie art. 299 w zwigzku z art. 227, 235, 237 i 316 k.p.c. w zwigzku
z art. 13 ust. 2 k.p.c. i art. 45 ust. 1 u.o0.z.p. oraz art. 380 k.p.c. oraz naruszenie

art. 39 ust. 1 w zwigzku z art. 38 u.o.z.p.

We wnioskach kasacyjnych skarzgca domagata sie uchylenia zaskarzonego
postanowienia i przekazania sprawy Sadowi Okregowemu do ponownego

rozpoznania ewentualnie uchylenia tego postanowienia i oddalenia wniosku.
Sad Najwyzszy zwazyt, co nastepuje:

Orzeczenie o skierowaniu osoby do domu opieki spotecznej na podstawie
art. 38 i art. 39 u.0.z.p. wymaga spetnienia nastepujgcych przestanek: osoba jest
niezdolna do samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych,
przyczyng tej niezdolnosci jest choroba psychiczna lub uposledzenie umystowe,
osoba potrzebuje statej opieki i pielegnacji, osoba nie ma mozliwosci korzystania
z opieki innych oséb. Przy spetnieniu tych przestanek umieszczenie osoby w domu
opieki spotecznej nastepuje za jej zgodg albo zgodg jej przedstawiciela
ustawowego. Jezeli jednak osoba, ktdra nie jest ubezwtasnowolniona, nie wyraza
zgody na przyjecie do domu pomocy spotecznej, muszg byc¢ spetnione dodatkowe
warunki, to jest brak opieki zagraza zyciu tej osoby (art. 39 ust. 1 ustawy) i osoba ta,
ze wzgledu na swoj stan psychiczny, nie jest zdolna do wyrazenia zgody na
przyjecie jej do domu pomocy spotecznej (art. 39 ust. 3. u.0.z.p.). Pojecie zgody na
gruncie powotanej ustawy definiuje art. 3 pkt 4 u.o.z.p. stanowigc, ze zgoda
oznacza swobodnie wyrazong zgode osoby z zaburzeniami psychicznymi, ktora -

niezaleznie od stanu jej zdrowia psychicznego - jest rzeczywiscie zdolna do



zrozumienia przekazywanej w dostepny sposob informacji o celu przyjecia do
szpitala psychiatrycznego, jej stanie zdrowia, proponowanych czynnosciach
diagnostycznych i leczniczych oraz o dajgcych sie przewidzie¢ skutkach tych
dziatan lub ich zaniechania. Zgoda przewidziana w art. 38 i 39 ustawy uzalezniona

jest wiec jedynie od zdolnos$ci powziecia i wyrazenia decyzji z rozeznaniem.

Obowigzek zbadania przyczyny, dla ktérej osoba odmawia wyrazenia zgody
na przyjecie do domu pomocy spofecznej, a wiec czy odmowa ta jest wynikiem
jej stanu psychicznego, wynika wprost z art. 39 ust. 3 ustawy. Niezdolnos$¢ do
wyrazenia zgody, jako przestanka uwzglednienia wniosku, podlega badaniu przez
sad z urzedu. Oznacza to, ze sgd moze orzec o skierowaniu do domu pomocy
spotecznej bez zgody tylko wtedy, gdy osoba nie jest zdolna do wypowiedzenia sie
w kwestii zgody ze wzgledu na swdj stan psychiczny. Ta przestanka
w badanej sprawie zostata zignorowana, mimo ze Sad dostrzegt, iz uczestniczka
konsekwentnie i stanowczo sprzeciwiata sie umieszczeniu jej w domu pomocy
spotecznej. Uszto uwagi Sgdu, ze jezeli osoba jest zdolna do wyrazenia zgody, ale
zgody nie wyraza, sgd nie moze orzec o skierowaniu jej do domu opieki spotecznej
nawet przy wystgpieniu pozostatych przestanek, a wiec przy istnieniu zagrozenia
zycia ze wzgledu na brak opieki. Cztowiek ma prawo do decydowania o swoim losie,
jezeli ze wzgledu na swogj stan psychiczny ma zachowang zdolnos¢ do
podejmowania decyzji. Brak jakichkolwiek ustalen Sgdu co do tego czy brak zgody
uczestniczki na skierowanie do domu opieki spotecznej jest decyzjg podijetg

z rozeznaniem albo bez rozeznania, czyni zaskarzone postanowienie wadliwym.

Ustalenie, ze osoba ze wzgledu na swoj stan psychiczny nie jest zdolna do
wyrazenia zgody na skierowanie do domu opieki spotecznej upowaznia sad, przy
spetnieniu wszystkich wyzej wymienionych przestanek ustawowych, do orzeczenia
o skierowaniu do domu opieki spotecznej; wowczas orzeczenie sgdu zastepuje
zgode tej osoby. Zwrdcic€ jednak nalezy uwage, ze przepisy prawa, ktore wigzg sie
Z ograniczeniem czy wrecz z pozbawieniem wolnosci, nie mogg by¢ wyktadane bez
poszanowania przyrodzonej godnosci cztowieka, jego autonomii, w tym swobody
dokonywania wyborow, a takze poszanowania niezaleznosci osoby. Skierowanie
do domu opieki spotecznej ingeruje w wolnos$¢ jednostki, moze tez prowadzi¢ do

naruszenia nietykalnosci osobistej (por. art. 40 ust. 2, 3 u.0.z.p.). W sytuacji wiec



gdy orzeczenie sadu ingeruje w chronione konstytucyjnie prawa jednostki (art. 30,
art. 41 ust. 1 Konstytucji), rzeczg Sadu jest zrealizowanie w toku postepowania
wszystkich gwarancji procesowych zastrzezonych w przepisach dla osoby objetej
postepowaniem, co jednak nie oznacza tylko formalnego respektowania jej statusu
jako uczestnika tego postepowania. Materialna realizacja tego statusu oznacza
respektowanie prawa do obrony przez umozliwienie osobistego podejmowania
czynnosci procesowych w toku postepowania, we wszystkich jego fazach, jak tez
respektowanie prawa tej osoby do osobistego wypowiadania sie co do wiasnej
sytuacji i wtasnej oceny jej sytuacji. Ten, wynikajgcy z art. 45 ust. 1 Konstytucji,
standard sprawiedliwego postepowania sgdowego powinien skfania¢c do takiej
wyktadni przepiséw kodeksu postepowania cywilnego majgcych odpowiednie
zastosowanie tej sprawie (art. 42 u.0.z.p.), jak i przepisébw samej ustawy, ktéra

zapewni osobie mozliwo$¢ osobistego wypowiedzenia sie w sprawie.

W samej ustawie znajdujg sie przepisy stanowigce o wystuchaniu
osoby, ktéra ma by¢ przyjeta do domu opieki spotecznej. Ze zdania drugiego
art. 42 ustawy wynika obowigzek wystuchania takiej osoby, jezeli jest ona
ubezwiasnowolnia. Powotfany przepis zostat dodany z dniem 1 stycznia 2018 r.
w zwigzku z nowelizacjg ustawy spowodowanej treScig wyroku Trybunatu
Konstytucyjnego z dnia 28 czerwca 2016 r., sygn. K 31/15 (OTK ZU A/2016,
poz. 59). W nastepstwie tej nowelizacji powstat stan prawny, w ktérym, na gruncie
ustawy, istnieje obowigzek wystuchania osoby ubezwtasnowolnionej, a obowigzek
taki nie istnieje odniesieniu do osoby, ktéra nie jest ubezwtasnowolniona, moze by¢
zdolna do wyrazenia swojej woli, a ktdra nie wyraza zgody na przyjecie do domu
pomocy spotecznej. Takie ograniczenie w tym postepowaniu osobistego udziatu
osoby sprzeciwiajgcej sie skierowaniu jej do domu pomocy spotecznej trzeba by
oceni¢ jako nieuzasadnione przyznanie szerszych uprawnien procesowych osobie
catkowicie ubezwtasnowolnionej. Trybunat Konstytucyjny wielokrotnie wskazywat, ze
ustawodawca moze ograniczy¢ udziat stron w okreslonych czynnosciach
procesowych, ograniczenia takie powinny jednak zawsze posiada¢ odpowiednie
uzasadnienie. Ocena konkretnych rozwigzahn ustawowych z punktu widzenia
wymogow sprawiedliwosci proceduralnej (art. 45 ust. 1 Konstytuciji RP) powinna mie¢

wzglad na charakter spraw rozpoznawanych w danym postepowaniu (wyrok TK



z 11 czerwca 2002 r., sygn. SK 5/02, OTK ZU nr 4/A/2002, poz. 41, s. 554 i wyrok
14 marca 2006 r., sygn. SK 4/05, OTK ZU nr 3/A/2006, poz. 29). Jakkolwiek
spostrzezenia Trybunatu Konstytucyjnego odnoszg sie do sfery legislacji, to jednak
réwniez w sferze wyktadni prawa dokonywanej przez sady istnieje obowigzek oceny
czy uprawnienia procesowe strony, z uwagi na przedmiot sprawy, nie doznajg
uszczerbku. Poniewaz postepowanie w rozpoznawanej sprawie wprost ingeruje
w konstytucyjnie chronione wartosci w postaci godnosci i wolnosci osobistej, to
zasadne jest przyjecie, ze pozbawienie uczestniczki (najbardziej zainteresowanej
wyrazeniem swoich racji, zastrzezen i weryfikacji sposobu rozumowania sgdu)
osobistego udziatu w rozprawie nieproporcjonalnie obnizytoby standard ochrony tych
débr.

Sprawy regulowane powotang ustawg zostaly przekazane sadowi
opiekunczemu, co oznacza, ze majg do nich zastosowanie przepisy o postepowaniu
nieprocesowym objete art. 506-525 k.p.c., ewentualnie, zamiast nich, przepisy zwane
takze ogdélnymi, tj. art. 568-578 k.p.c. Odestanie do stosowania - odpowiedniego -
przepisow kodeksu postepowania cywilnego o postepowaniu nieprocesowym
wskazuje na mozliwos¢é odpowiedniego stosowania m.in. art. 576 k.p.c. stanowigcego
o potrzebie wystuchania osoby, ktorej postepowanie dotyczy. Skorzystanie
zatem z przepisu k.p.c. dotyczgcego postepowania przed sgdem opiekunczym
nakazujgcego wystuchanie osoby, ktorej to postepowanie dotyczy, w kazdym
przypadku, gdy jej stan na to pozwala, mieSci sie¢ w zakresie odpowiedniego
stosowania przepiséw k.p.c., do czego odsyta zdanie pierwsze art. 42 u.o.z.p.,
a z uwagi na odrebnosc¢ regulacji kodeksowej dotyczgcej postepowania w sprawach
0 ubezwifasnowolnienie, wyjasnia nawet potrzebe istnienia zdania drugiego art. 42

u.0.z.p.

Zaniechanie wystuchania uczestniczki w toku niniejszego postepowania
W sposob oczywisty narusza regute sprawiedliwej procedury sgdowej, jakg jest
prawo do bycia wystuchanym. Niedostrzezenie przez sad koniecznosci wystuchania
uczestniczki, chociazby w trybie art. 299 k.p.c., jakkolwiek, jak wskazano wyzej,
wiasciwg podstawg jest tu art. 576 k.p.c., dla ustalenia jej stanu zdrowia, zdolnosci
do wyrazania zgody, zdolnosci do zaspokajania podstawowych potrzeb zyciowych,

mozliwosci korzystania z opieki innych oséb i przymusowe ograniczenie wolnosci,



jakim jest skierowanie do domu pomocy spotecznej, bez zweryfikowania zebranego
materiatu dowodowego przez informacje uzyskane wprost od uczestniczki, czyni
uzasadnionym zarzut skargi kasacyjnej arbitralnosci orzeczenia, jako wydanego

bez nalezycie ustalonego stanu faktycznego.

Z uwagi na powyzsze, Sgd Najwyzszy na podstawie art. 398 § 1 k.p.c.,

orzekt jak w sentenciji.

aj



