Il CSKP 1959/22

POSTANOWIENIE

Dnia 16 marca 2023 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Mariusz todko (przewodniczacy)
SSN Ewa Stefanska (sprawozdawca)
SSN Mariusz Zatucki

w sprawie z wniosku J. W.

z udziatem I. W.

0 umieszczenie w szpitalu psychiatrycznym,

po rozpoznaniu na posiedzeniu niejawnym 16 marca 2023 r. w Izbie Cywilnej

w Warszawie,

skargi kasacyjnej uczestniczki

od postanowienia Sgdu Okregowego w Koszalinie VIl Wydziat Cywilny Odwotawczy
z 22 grudnia 2021 r., sygn. akt VII Ca 758/21,

uchyla zaskarzone postanowienie, znosi postepowanie
apelacyjne przed Sadem Okregowym w Koszalinie i przekazuje
sprawe temu Sgdowi do ponownego rozpoznania oraz orzeczenia

o kosztach postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Postanowieniem z 31 sierpnia 2021 r., wydanym na skutek wniosku J. W.
(corki), Sad Rejonowy w Szczecinku zarzgdzit umieszczenie uczestniczki I. W. w
szpitalu psychiatrycznym bez jej zgody. Sad pierwszej instancji ustalit, ze I. W. jest
emerytkg, ma troje dorostych dzieci i zamieszkuje z mezem w S. przy ul. [...]. W
2009 r. stan zdrowia uczestniczki ulegt zmianie. I. W. przestata zapraszaé
znajomych, zaczeta stroni¢ od cztonkdéw rodziny, stata sie podejrzliwa wobec meza,

zamknieta i nieobecna. U uczestniczki stwierdzono chorobe psychiczng polegajgca
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na uporczywych zaburzeniach urojeniowych. W 2011 r. z wniosku J. W. (corki), T.
W. (syna) iB. W. (meza) toczyto sie przed Sadem Rejonowym
w Szczecinku postepowanie w sprawie 0 umieszczenie |. W. w szpitalu
psychiatrycznym bez jej zgody. Postepowanie to zakonczyto sie umieszczeniem
uczestniczki na przymusowym leczeniu w szpitalu psychiatrycznym. Uczestniczka
byta leczona psychiatrycznie w warunkach szpitalnych w 2012 r., ale leczenia nie

kontynuowata.

Sad Rejonowy ustalit, ze obecnie nastgpit nawrét choroby uczestniczki. I. W.
neguje istnienie choroby, nie przyjmuje zaleconych lekarstw. Ws$rod rodziny
i znajomych pomawia meza, oskarza go o zdrady matzenskie oraz nieracjonalne
kradzieze (rajstop lub owocow). Uwaza, ze maz i corka spiskujg przeciwko niej,
wmawiajgc jej chorobe. Uczestniczka izoluje sie od bliskich i znajomych, ktérzy
watpig w prawdziwos¢ jej oskarzen. Nie spedza czasu z rodzing, unika jej, nie chce
wychodzi¢ razem na spacery, siada¢ wspolnie do stotu, a widzgc meza na zewnatrz
gwattownie ucieka na drugg strone ulicy. Nadto w ostatnim czasie zaczeta

naduzywac alkoholu.

W sprawie przeprowadzono dowdd z opinii sgdowo-psychiatryczne;.
Po zapoznaniu sie z aktami sprawy, dokumentacjg medyczng oraz osobistym
zbadaniu uczestniczki, biegta lekarz psychiatra A. G. rozpoznata u |l. W. chorobe
psychiczng w postaci organicznych uporczywych zaburzen urojeniowych. Biegta
stwierdzita, Zze nieprzyjecie |I. W. do szpitala psychiatrycznego spowoduje
pogorszenie stanu jej zdrowia psychicznego i jej ogdlnego funkcjonowania. W
odpowiedzi na zarzuty petnomocnika uczestniczki biegta wydata pisemng opinie
uzupetniajgcg, w ktérej podtrzymata dotychczasowe wnioski oraz wskazata, ze
konieczno$¢ hospitalizacji psychiatrycznej I. W. nie wynika z samego faktu
,dziwnego, czy tez nietypowego zachowania uczestniczki’, ale przewlekte;j,
utrwalonej, od wielu lat nieleczonej choroby psychicznej, ktora rokuje ustgpienie
objawow jedynie po leczeniu szpitalnym. Biegta podkreslita, ze uczestniczka jest
bezkrytyczna co do objawdw choroby i nie podejmie samodzielnie leczenia w trybie
ambulatoryjnym, gdyz nie czuje sie chora. Leczenie ambulatoryjne wymaga
samokrytycyzmu, systematycznosci, wspétpracy, a przede wszystkim odczuwania

potrzeby leczenia. W ocenie biegtej, brak leczenia prowadzi nie tylko do
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psychodegradacji pacjentki, ale rowniez do pogorszenia zdrowia fizycznego
wskutek naduzywania alkoholu, izolacji spotecznej, wykluczenia z zycia rodziny.
Zdaniem biegtej, urojenia niewiary matzenskiej mogg réwniez prowadzic

do zabojstwa partnera lub samobojstwa.

Sad Rejonowy uznat za konieczne umieszczenie |. W. w szpitalu
psychiatrycznym bez jej zgody, na podstawie art. 29 ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego (dalej: u.o.z.p.). Ocenit wnioski opinii biegtej z dziedziny psychiatrii A.
G. jako wnikliwe, jasne i logiczne. Uznat takze za wiarygodne zeznania swiadkéw
B. W. i T. W. oraz wnioskodawczyni J. W.. Sad pierwszej instancji podkreslit, ze do
leczenia I. W. w warunkach ambulatoryjnych konieczny jest udziat osoby trzeciej,
ktéra nadzorowataby przyjmowanie lekéw i przyprowadzata uczestniczke na wizyty,
przy czym powinna to by¢ osoba spoza kregu tych, ktorych dotyczg urojenia
uczestniczki. W ocenie Sgadu Rejonowego, znalezienie takiej osoby w jej
najblizszym otoczeniu bytoby trudne. Materiat dowodowy wskazuje, ze
uczestniczka nie ma swiadomosci swojej choroby, nie widzi potrzeby leczenia i nie
ma motywacji do jego podjecia. W zwigzku z tym, Sad ten doszedt do przekonania,
ze podjecie leczenia ambulatoryjnego nie przyniesie zamierzonych efektéw i utrwali
stan chorobowy, jednoczesnie narazajgc uczestniczke i jej rodzineg na dalsze

pogarszanie wzajemnych relacji.

Postanowieniem z 22 grudnia 2021 r. Sad Okregowy w Koszalinie oddalit
apelacje uczestniczki od orzeczenia Sgdu pierwszej instancji. Sgd odwotawczy
przyjat za wiasne ustalenia faktyczne i ocene prawng Sadu Rejonowego. Wskazat,
ze ztozona przez |I. W. deklaracja podijecia leczenia w warunkach ambulatoryjnych
nie miata oparcia w rzeczywistosci. Uczestniczka nie podejmowata leczenia od
dtugiego czasu i nie podjeta go takze w czasie trwania postepowania. Wprawdzie
oswiadczyta, ze podejmie leczenie ambulatoryjne (k. 108), jednak z innych jej
wypowiedzi wynikato, ze nie widzi koniecznosci leczenia. Biegta psychiatra ocenita

stosunek uczestniczki do jej stanu zdrowia psychicznego jako bezkrytyczny.

Sad Okregowy podkreslit, ze trudne relacje uczestniczki z rodzing
i poprawne relacje z sgsiadami nie sg okolicznosciami, ktére mogtyby podwazyc¢

wnioski opinii biegtej. Przestankg orzeczenia 0 umieszczeniu uczestniczki
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w szpitalu psychiatrycznym nie jest bowiem brak jej samodzielno$ci, lecz fakt, ze
jest ona osobg chorg psychicznie, a jej dotychczasowe zachowanie wskazuje na to,
ze nieprzyjecie jej do szpitala spowoduje znaczne pogorszenie stanu jej zdrowia
psychicznego. Wystgpienie obu tych przestanek zostato potwierdzone przez biegtg
sgdowg z dziedziny psychiatrii. Sgd Okregowy ocenit jako prawidtowe pominiecie
wniosku o przeprowadzenie dowodu z opinii kolejnego biegtego, w sytuacji, gdy

pierwsza opinia ztozona w sprawie nie budzita watpliwosci Sadu pierwszej instanciji.

Uczestniczka wniosta skarge kasacyjng, w ktorej zaskarzyta postanowienie

Sadu Okregowego w catosci. Zarzucita naruszenie:

1) art. 29 ust. 1 pkt 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego poprzez jego
niewtasciwe zastosowanie i w konsekwencji stwierdzenie, ze uczestniczka wymaga
przyjecia do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody, w sytuacji, gdy materiat
dowodowy zgromadzony w sprawie, w tym dowdd z zeznan Swiadkéw
przestuchanych w toku postepowania i opinia biegtej nie dajg podstaw
do kategorycznego stwierdzenia, iz nieprzyjecie uczestniczki do szpitala
psychiatrycznego bez jej zgody spowoduje znaczne pogorszenie sie stanu
jej zdrowia;

2) art. 48 ust. 2 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego poprzez jego
niewtasciwe zastosowanie i zwolnienie z funkcji petnomocnika uczestniczki
ustanowionego jej z urzedu, w sytuacji, gdy zgodnie z obecnym brzmieniem tego
przepisu zapewnienie uczestniczce petnomocnika z urzedu w toku postepowania
byto obligatoryjne nawet woéwczas, gdy uczestniczka korzystata z pomocy

petnomocnika z wyboru;

3)art. art. 278 § 1 wzw. z art. 13 § 2 k.p.c. oraz art. 42 i art. 46 ust. 2 ustawy
o ochronie zdrowia psychicznego poprzez ich niezastosowanie 1 oparcie
rozstrzygniecia na lakonicznych wnioskach ptyngcych z opinii biegtej, a nie
na wikasnym doswiadczeniu i wszechstronnym rozwazeniu catoksztattu materiatu
dowodowego zgromadzonego w sprawie, a takze oddalenie wniosku petnomocnika
uczestniczki o dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z kolejnej opinii
sgdowo-psychiatrycznej, w sytuacji, gdy dotychczas wydane w sprawie opinie byly

lakoniczne, ogdlnikowe i nie wskazywaty, na czym konkretnie miatoby polegac
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,Znaczne pogorszenie sie zdrowia uczestniczki’.

Skarzgca wniosta o uchylenie zaskarzonego postanowienia Sgdu drugiej
instancji oraz postanowienia Sgdu Rejonowego w Szczecinku i przekazanie sprawy

Sadowi pierwszej instancji do ponownego rozpoznania.
Sad Najwyzszy zwazylt, co nastepuje:

Skarga kasacyjna zastuguje na uwzglednienie w zakresie, w jakim skutkuje
uchyleniem zaskarzonego postanowienia, zniesieniem postepowania apelacyjnego
przed Sgdem Okregowym i przekazaniem sprawy temu Sgdowi do ponownego

rozpoznania.

Ma racje skarzgca zarzucajgc naruszenie art. 48 ust. 2 ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (t.j. Dz. U. z 2022 r. poz.
2123; dalej: u.0.z.p.). Zgodnie z powotanym przepisem, sgd ustanawia adwokata
lub radce prawnego z urzedu, jezeli postepowanie dotyczy bezposrednio osoby
przyjmowanej do szpitala psychiatrycznego albo do domu pomocy spotecznej, albo
przebywajgcej w danym podmiocie, bez jej zgody. Ustep 2 zostat dodany do art. 48
u.0.p.z. ustawg z dnia 24 listopada 2017 r. (Dz.U. z 2017 r. poz. 2439) z dniem
1 stycznia 2018 r. Z uzasadnienia projektu tej ustawy (druk nr 1847) wynika, ze ,dla
osoby przyjmowanej do szpitala psychiatrycznego albo domu opieki spotecznej bez
jej zgody sad ustanawia adwokata lub radce prawnego z urzedu. Przepis ten ma
na celu zapewnienie dodatkowej i petnej ochrony prawnej oséb z zaburzeniami
psychicznymi.” Nalezy podkresli¢, ze przepis ten nie uzaleznia istnienia obowigzku
ustanowienia petnomocnika z urzedu od jakichkolwiek dodatkowych okolicznosci,
a w szczegolnosci od faktu, czy osoba przyjmowana do szpitala psychiatrycznego
ma juz ustanowionego petnomocnika z wyboru. Obowigzek ten zostat

wprowadzony przez ustawodawce i ma charakter bezwzgledny.

Powyzsza wyktadnia znajduje oparcie w dotychczasowym orzecznictwie
Sadu Najwyzszego (zob. m.in. postanowienia SN: z 28 lutego 2019 r., V CSK
481/18, z 14 kwietnia 2021 r., | CZ 36/20 iz 17 marca 2022 r., Il CSKP 663/22).
Wyjasniono w nim, ze ustawa nowelizujgca zmierzata do dostosowania przepiséw
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego do zmienionych uwarunkowan prawnych

bedgcych konsekwencjg orzeczen Europejskiego Trybunatu Praw Cziowieka
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i Trybunatu Konstytucyjnego, czemu stuzy miedzy innymi zagwarantowanie osobie
objetej postepowaniem dodatkowej i petnej ochrony prawnej. Celem wprowadzenia
art. 48 ust. 2 u.0.z.p. bytlo zagwarantowanie osobie, ktorej postepowanie dotyczy
nieodptatnej pomocy prawnej z urzedu z uwagi na przedmiot prowadzonego
postepowania i jego mozliwe daleko idgce konsekwencje w postaci gtebokiej
ingerencji w prawa takiej osoby. Sgd ma wiec obowigzek ustanowi¢ petnomocnika
z urzedu dla osoby, ktérej dotyczy postepowanie o umieszczenie w szpitalu
psychiatrycznym bez zgody takze woéwczas, gdy osoba ta jest reprezentowana
w tym postepowaniu przez petnomocnika z wyboru (zob. postanowienie SN
z 14 kwietnia 2021 r., | CZ 36/20).

W przedmiotowej sprawie Sad Rejonowy postanowieniem z 23 grudnia
2019 r. ustanowit dla uczestniczki petnomocnika z urzedu (adw. J. W., k. 10), ale
wobec ustanowienia przez I. W. petnomocnika z wyboru (adw. T. C., k. 40),
petnomocnik z urzedu zostat zwolniony z funkcji. W konsekwencji, takze w
postepowaniu przed Sadem drugiej instancji nie reprezentowat uczestniczki
petnomocnik z urzedu. Tymczasem niezapewnienie uczestnikowi petnomocnika z
urzedu, mimo istniejgcego w tym zakresie obowigzku ustawowego, skutkuje
niewaznoscig postepowania z uwagi na pozbawienie mozliwosci obrony swych
praw (art. 379 pkt 5 k.p.c.), przy czym nie zachodzi tu potrzeba badania czy
uchybienie to miato wptyw na wynik sprawy (zob. postanowienia SN: z 28 lutego
2019 r., V CSK 481/18 i z 17 marca 2022 r., Il CSKP 663/22).

W orzecznictwie Sadu Najwyzszego utrwalit sie poglad, ze badanie
w ramach kontroli kasacyjnej niewaznosci postepowania przed sgdem pierwszej
instancji jest mozliwe jedynie posrednio, gdy skarzgcy w ramach podstawy drugiej
(art. 3983 § 1 pkt 2 k.p.c.) zarzuci sgdowi drugiej instancji naruszenie art. 386 § 2
k.p.c. poprzez nieuwzglednienie niewaznosci postepowania przed sgdem pierwszej
instancji. Wynika to z faktu, ze skarga kasacyjna jest srodkiem zaskarzenia od
orzeczen sadu drugiej instancji, a naruszenia prawa popetnione przez sad
pierwszej instancji sg przedmiotem kontroli apelacyjnej, rowniez w zakresie,
w jakim prowadzg do niewaznosci postepowania (zob. m.in. wyrok SN z 11 stycznia
2006 r., Il CK 328/05 i postanowienie SN z 23 maja 2014 r., Il PK 30/14). Z uwagi
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na brak stosownego zarzutu, Sad Najwyzszy w przedmiotowej sprawie nie

zajmowat sie kwestig niewaznosci postepowania przed Sgdem Rejonowym.

Wobec tresci zapadtego w niniejszej sprawie postanowienia i zniesienia
postepowania apelacyjnego przed Sgdem Okregowym, niecelowe byto odnoszenie

sie przez Sad Najwyzszy do pozostatych zarzutéw zawartych w skardze kasacyjne;.

Majgc powyzsze na uwadze, Sgd Najwyzszy na podstawie art. 386 § 2 w zw.
z art. 3982%j art. 13 § 2 k.p.c., orzekt jak w sentengiji.
O kosztach postepowania kasacyjnego orzeczono na podstawie art. 108 § 2

w zw. z art. 3982t i art. 13 § 2 k.p.c.

[SOP]

[ms]



