Sygn. akt Il KK 42/20

POSTANOWIENIE

Dnia 4 sierpnia 2020 r.
Sad Najwyzszy w skfadzie:

SSN Andrzej Stepka (przewodniczacy)
SSN Jacek Btaszczyk
SSN Matgorzata Wasek-Wiaderek (sprawozdawca)

Protokolant Dorota Szczerbiak

przy udziale prokuratora Prokuratury Krajowej Jerzego Engelkinga,

w sprawie J. G.

podejrzanego o czyn z art. 190 § 1 k.k. wzw. z art. 12 k.k. i in.,

po rozpoznaniu w Izbie Karnej na rozprawie w dniu 4 sierpnia 2020 r.,

kasacji, wniesionej przez obronce podejrzanego,

od postanowienia Sgdu Okregowego w W. z dnia 9 lutego 2019 r., sygn. akt X Kz
(...), utrzymujgcego w mocy postanowienie Sgdu Rejonowego w P.

z dnia 9 maja 2019 r., sygn. akt Il K (...),

postanowit:
1. oddali¢ kasacje;
2. zwolni¢ podejrzanego J.G. od ponoszenia kosztéow

sgdowych postepowania kasacyjnego.

UZASADNIENIE

Sad Rejonowy w P. postanowieniem z dnia 9 maja 2018 r., sygn. akt Il K
(...), na podstawie art. 17 § 1 pkt 2 kpp.k. w zw. z art. 31 § 1 kk. umorzyt
postepowanie karne przeciwko J. G. o czyny z art. art. 190 § 1 k.k. w zw. z art. 12
k.k.izart. 190a § 1 k.k. (pkt 1). Na podstawie art. 93a § 1 k.k. pkt 4 k.k. w zw. z art.
93c pkt 1 kk. w zw. z art. 93g § 1 k.kk. Sgd Rejonowy orzekt tytutem Srodka
zabezpieczajgcego pobyt J. G. w zamknietym zakfadzie psychiatrycznym (pkt 2).



Powyzsze orzeczenie zostato zaskarzone przez obronce podejrzanego. Na
podstawie art. 427 § 2 k.p.k. w zw. z art. 438 pkt. 1, 2 i 3 k.p.k. zarzucono mu:

,a) naruszenie przepisow postepowania moggce mie¢ wptyw na tresc
orzeczenia, tj. art. 354 k.p.k. poprzez nieskierowanie sprawy na rozprawe i
rozpoznanie jej na posiedzeniu, pomimo wniosku obroncy o skierowanie sprawy na
rozprawe, co uniemozliwito przeprowadzenie postepowania dowodowego, w tym
przestuchanie swiadka oraz odebranie wyjasnien od podejrzanego, co skutkowato
naruszeniem prawa do obrony,

b) obraze przepisbw postepowania, mogacg mie¢ wplyw na tresc
orzeczenia, polegajgcg na naruszeniu art. 424 § 1 pkt 2 i § 2 k.p.k. w zwigzku z
niewyjasnieniem podstawy prawnej zaskarzonego orzeczenia przez brak
wskazania w uzasadnieniu postanowienia jakimi przestankami kierowat sie Sad,
uznajgc, ze czyn przypisany podejrzanemu cechuje sie znaczng spotfeczng
szkodliwoscia, o ktérej mowa w art. 115 § 2 k.k., art. 93b § 1 zd. 2 k.k. oraz art. 93g
§ 1 kk., co w konsekwencji uniemozliwia przeprowadzenie prawidiowej kontroli
instancyjnej,

C) naruszenie przepisow postepowania moggce mieé¢ wptyw na tresc
orzeczenia, tj. art. 170 § 1 pkt 5 k.p.k. poprzez niezasadne uznanie, ze wniosek
dowodowy obroncy podejrzanego o dopuszczenie dowodu z opinii biegtego
sgdowego lekarza neurologa oraz dowodu z opinii innych dwéch biegtych lekarzy
psychiatréw i biegtego psychologa w sposéb oczywisty zmierzat do przedtuzenia
postepowania,

d) naruszenie przepisdOw postepowania mogace mie¢ wplyw na tresc
orzeczenia, tj. art. 167 § 1 k.p.k., 366 § 1 k.p.k., 193 § 1 k.p.k., 201 k.p.k., 202 § 1,
2 i 5 k.p.k. poprzez niedopuszczenie przez Sad dowodu z opinii innego zespotu
biegtych psychiatréw i psychologa oraz zaniechanie zwrdcenia sie do tych samych
biegtych celem uzupetnienia opinii po ponownym przebadaniu podejrzanego w
zakresie jego aktualnego stanu zdrowia psychicznego z uwzglednieniem podijecia
przez niego leczenia i zmiany sytuacji zyciowej,

€) naruszenie przepisOw postepowania moggce mie¢ wptyw na tresc
orzeczenia, tj. art. 167 § 1 k.p.k., 366 § 1 k.p.k., 193 § 1 k.p.k., 201 k.p.k., poprzez

niedopuszczenie przez Sgd dowodu z opinii biegtego lekarza neurologa celem



wykluczenia u podejrzanego istnienia zmian organicznych w osrodkowym uktadzie
nerwowym podczas gdy (w odniesieniu do zarzutéw z pkt c-e).

- wydane w sprawie pisemne opinie sgdowo-psychiatryczne oraz sgdowo-
psychologiczne, ktore stanowity podstawe wydania orzeczenia wydano ha
podstawie danych sprzed kilku miesiecy i nie byty one oparte na aktualnych
badaniach podejrzanego;

- ustne opinie uzupetniajgce z dnia 22 marca 2019 r. oraz 26 kwietnia 2019
r., podtrzymujgce stanowisko biegtych wyrazone w pisemnych opiniach, wydano na
podstawie danych sprzed kilku miesiecy, a sami biegli podkresilili, ze nie sg w stanie
w petni wypowiedzie¢ sie na temat aktualnego stanu zdrowia psychicznego
podejrzanego, gdyz bazujg na danych z momentu sporzgdzenia opinii;

- podejrzany przez wiele lat pracowat w warunkach szkodliwych, majgc do
czynienia z substancjami toksycznymi co uprawdopodabnia duze ryzyko zaistnienia
organicznych zmian w osrodkowym uktadzie nerwowym mogacych stanowic
podtoze objawow psychotycznych,

co skutkowato przyjeciem przez Sad, ze wystgpity przestanki do
zastosowania wobec podejrzanego sSrodka zabezpieczajgcego w postaci
umieszczenia w zamknietym zakfadzie psychiatrycznym, podczas gdy z ustalonego
stanu faktycznego wynika, ze wystarczajgce byloby realizowanie leczenia
ambulatoryjnego;

f) btad w ustaleniach faktycznych przyjetych za podstawe orzeczenia majgcy
wptyw na tres¢ orzeczenia, a polegajgcy na ustaleniu, niezgodnie z trescig dowodu
z uzupetniajgcej opinii  sgdowo-psychiatrycznej, ze prawdopodobienstwo
ponownego popetnienia przez podejrzanego podobnego czynu jest bardzo wysokie,
albowiem mimo stosowanej farmakoterapii nie uzyskano u niego remisji objawow,
podczas gdy biegli orzekli wprawdzie, ze zachodzi wysokie prawdopodobienstwo
popetnienia ponownie czynéw zabronionych, ale dlatego ze podejrzany w ogole nie
podjat leczenia psychiatrycznego, co skutkowato zastosowaniem przez Sad
izolacyjnego srodka zabezpieczajgcego;

g) naruszenie przepiséw prawa materialnego, tj. art. 93a pkt 4) k.k., poprzez

jego niezasadne zastosowanie i orzeczenie internacji psychiatrycznej, pomimo ze



zastosowanie tego $rodka wykracza poza zasade proporcjonalnosci i
wystarczajgce bytoby orzeczenie wobec podejrzanego terapii;

h) naruszenie przepisow prawa materialnego, tj. art. 93a pkt 2) w zw. z art.
93b § 3 kk. w zw. z art. 93g § 1 k.k. poprzez ich btedne niezastosowanie i
orzeczenie internacji psychiatrycznej, pomimo ze zastosowanie tego Srodka
wykracza poza zasade proporcjonalnosci i wystarczajgce bytoby orzeczenie wobec
podejrzanego terapii;
podczas gdy (w odniesieniu do zarzutéw z pkt g-h):

- w przedmiotowej sprawie nie zostaty wykazane przestanki zastosowania
Srodka zabezpieczajgcego w postaci umieszczenia podejrzanego w zamknigtym
zaktadzie psychiatrycznym, tj. wysoki stopien prawdopodobienstwa, ze ponownie
popetni przestepstwo o znacznej spotecznej szkodliwosci czynu, w braku
zastosowania tegoz Srodka, co wynika z dotychczasowego zachowania
podejrzanego, ktéry podjgt ambulatoryjne leczenie psychiatryczne, wyraza chec¢
kontynuowania leczenia, zmienit miejsce zamieszkania i nie miat wiecej konfliktu z
prawem,

- Z ustnej - uzupetiajgcej opinii biegtych psychiatrow na posiedzeniu 22
marca 2019 r. wynika, Ze orzeczenie przez Sad obowigzku leczenia
ambulatoryjnego mogtoby by¢ wystarczajgce o ile bedzie realizowane,

- zgodnie z zasadg proporcjonalnosci w niniejszym postepowaniu
wystarczajgcym jest zastosowanie wobec podejrzanego terapii w warunkach
ambulatoryjnych, stgd brak potrzeby zastosowania najsurowszego Srodka
zabezpieczajgcego w postaci umieszczenia w zamknietym  zaktadzie
psychiatrycznym.”

Obronca podejrzanego wniosta o uchylenie zaskarzonego postanowienia i
przekazanie sprawy prokuratorowi do dalszego prowadzenia lub uchylenie
zaskarzonego postanowienia i przekazanie sprawy do ponownego rozpoznania
Sadowi Rejonowemu w P., ewentualnie o zmiane zaskarzonego postanowienia w
pkt. 2 i skierowanie podejrzanego na terapie w warunkach ambulatoryjnych.

Jednocze$nie w zazaleniu zawarto szereg wnioskéw dowodowych tj. o
dopuszczenie i przeprowadzenie dowodu z opinii dwéch innych biegtych

psychiatréw, opinii innego biegtego psychologa, ewentualnie o zwrdcenie sie do



tych samych biegtych celem wydania pisemnej opinii uzupetniajgcej po ponownym
przebadaniu podejrzanego oraz opinii biegtego sgdowego lekarza neurologa,
celem wykluczenia u podejrzanego istnienia zmian organicznych w osrodkowym
ukfadzie nerwowym, ktdére mogtyby wptywaé na zachowanie podejrzanego. Zalgcy
postulowat o przestuchanie swiadkow ,na okoliczno$¢ podjecia przez podejrzanego
leczenia psychiatrycznego; mozliwosci kontrolowania regularnego przyjmowania
przez niego lekéw przez osoby z jego otoczenia (gtdéwnie przez W. G.) oraz
nastawienia podejrzanego do kontynuowania leczenia; funkcjonowania
podejrzanego w spoteczenstwie, w tym niestwarzania przez podejrzanego
zagrozenia dla oséb z jego otoczenia; faktu zmiany przez podejrzanego miejsca
zamieszkania, przestuchania podejrzanego J. G. oraz wigczenie w poczet materiatu
dowodowego zaswiadczenia lekarskiego z dnia 14 maja 2019 r.

Po rozpoznaniu zazalenia obroncy podejrzanego, Sad Okregowy w W.
postanowieniem z dnia 9 wrzesnia 2019 r., sygn. akt X Kz (...), utrzymat w mocy
zaskarzone orzeczenie.

Kasacje od powyzszego orzeczenia wywiodta obronca podejrzanego
zarzucajgc mu ,razgce naruszenie prawa, ktére miato istotny wplyw na tresé
orzeczenia, tj.:

a) art. 433 § 2 k.p.k. w zw. z art. 457 § 3 k.p.k. poprzez brak rozwazenia wszystkich
wnioskow i zarzutéw wskazanych w zazaleniu obroncy na postanowienie Sgdu
Rejonowego w P. Il Wydziatu Karnego z dnia 09 maja 2019 r. w sprawie Il K (...)w
przedmiocie umorzenia postepowania i zastosowania srodka zabezpieczajgcego w
postaci umieszczenia w zamknietym zaktadzie psychiatrycznym, brak
wszechstronnego rozwazenia ich zasadnosci i celowosci, a takze brak
szczegobtowego, konkretnego wyjasnienia przyczyn, dla ktorych wnioski i zarzuty
wskazane w zazaleniu nie zostaty uwzglednione, brak wyjasnienia dlaczego
whnioski dowodowe zawarte w zazaleniu sgd uznat za bezpodstawne i zmierzajgce
jedynie do bezzasadnego wydtuzenia przedmiotowego postepowania;

b) art. 170 § 1 pkt 5 k.p.k., poprzez oddalenie zawartych w zazaleniu wnioskéw
dowodowych obrohcy podejrzanego, ktére nie zmierzaty do przedtuzenia
postepowania, lecz do wyjasnienia okolicznosci faktycznych, majgcych istotne

znacznie dla rozstrzygniecia sprawy;



c) art. 440 k.p.k. poprzez utrzymanie w mocy orzeczenia Sgdu Rejonowego w P. z
dnia 09 maja 2019 r. w sprawie Il K (...), ktére nalezy uzna¢ za razgco
niesprawiedliwe, albowiem wydane w warunkach braku podjecia przez Sad
odwotawczy czynnosci dowodowych, zmierzajgcych do ustalenia i wyjasnienia
aktualnych okolicznosci, istniejgcych po stronie podejrzanego, a takze wydane na
skutek bezkrytycznego przyjecia poczynionych przez Sad | instancji, rowniez
nieaktualnych w dacie orzekania przez ten Sad, ustalen faktycznych, wynikajgcych
przede wszystkim z nieaktualnych opinii biegtych lekarzy psychiatrow oraz
psychologa. Sgd odwotawczy nie dostrzegt potrzeby uzupetnienia materiatu
dowodowego pod katem nowych okolicznosci zyciowych, ktére wystgpity po stronie
podejrzanego i ich wptywu na aktualny stan zdrowia podejrzanego.”

W zwigzku z podniesionymi zarzutami skarzgca wniosta o uchylenie
zaskarzonego postanowienia i przekazanie sprawy Sgdowi Okregowemu w W. do
ponownego rozpoznania.

W odpowiedzi na kasacje, Prokurator Okregowy w W. wnidst o jej uznanie za

oczywiscie bezzasadng. Prokurator obecny na rozprawie podtrzymat to stanowisko.

Sad Najwyzszy zwazyl, co nastepuje.

Kasacja wniesiona przez obronce podejrzanego J. G. zostata oddalona jako
bezzasadna, chociaz Sad Najwyzszy nie podziela pogladu o jej oczywistej
bezzasadnosci, wyrazonego w odpowiedzi prokuratora na ten nadzwyczajny Srodek
zaskarzenia.

Trzeba przypomniec, ze kasacja jest nadzwyczajnym srodkiem zaskarzenia,
a powody jej wniesienia okresla przepis art. 523 k.p.k. Wzruszenie prawomocnego
orzeczenia za pomocg tego $rodka zaskarzenia mozliwe jest jedynie w wypadku
stwierdzenia bezwzglednej przyczyny odwotawczej lub innego razgcego naruszenia
prawa materialnego lub procesowego, jesli mogto ono miec istotny wptyw na tres¢
orzeczenia.

Kontrola odwotawcza postanowienia Sgdu Rejonowego w P. byta kontrolg

obarczong nieprawidtowosciami, niemniej jednak nie miaty one istotnego wptywu na



treS§¢ orzeczenia, wobec tego nie mogly doprowadzi¢ do wydania orzeczenia
kasatoryjnego wobec zaskarzonego orzeczenia Sgdu odwotawczego.

Prawdg jest, ze Sad Il instancji nie rozwazyt zarzutu obrazy art. 354 k.p.k.
(pkt a zazalenia). Zasadg jest bowiem, Zze wniosek prokuratora winien by¢
skierowany na rozprawe, a jedynie wyjgtkowo mozliwe jest jego rozpoznanie na
posiedzeniu, wymaga to jednak spetnienia dwojakiego rodzaju warunkdéw
merytorycznych i formalnych. Warunkiem merytorycznym jest, aby w Swietle
materiatbw postepowania przygotowawczego nie budzity watpliwosci: a)
popetnienie czynu przez podejrzanego, b) fakt niepoczytalnosci podejrzanego w
chwili czynu. Warunkiem formalnym jest natomiast uznanie przez prezesa sadu lub
upowaznionego sedziego (art. 93 § 2 k.p.k.) za celowe rozpoznanie sprawy ha
posiedzeniu, z zachowaniem rygorow okreslonych w dalszej czesci art. 354 pkt 2
k.p.k. Analiza akt sprawy uprawnia do stwierdzenia, ze warunki te zostaty spetnione.
Przy czym najistotniejsze jest to, ze biegli lekarze psychiatrzy oraz biegty psycholog
zbadali J. G. i wydali na tej podstawie opinie co do jego poczytalnosci tempore
criminis oraz wypowiedzieli sie co do przestanek warunkujgcych orzeczenie srodka
zabezpieczajgcego wobec podejrzanego. Biegli na posiedzeniach w dniu 22 marca
2019 r. i 26 kwietnia 2019 podtrzymali wnioski ptyngce z opinii pisemnych (k. 129 —
130, k.153 - 154). Skarzacy nie kwestionowat faktu popetnienia przez podejrzanego
zarzucanych mu czynéw. Pomimo, ze Sad Okregowy zaniechat argumentacji w tym
zakresie, to z tresci uzasadnienia postanowienia Sgdu Rejonowego wynika,
dlaczego odstgpiono od rozpoznania sprawy na rozprawie a wydanie
rozstrzygniecia bylo mozliwe i ostatecznie nastgpito po przeprowadzeniu
posiedzenia (k. 173 akt sprawy).

Zastrzezenia  wzbudzita réwniez  kontrola  odwotawcza  zarzutu
sformutowanego w pkt b zazalenia, dotyczgcego ustalenia stopnia spotecznej
szkodliwosci czynoéw przypisanych podejrzanemu J. G. Z postanowienia Sadu
Rejonowego w P. wynika, ze ocena stopnia spotecznej szkodliwosci ograniczyta sie
do jednego zdania. Sad przyjat, ze stopien ten jest znaczny, co przemawia za
zastosowaniem Srodka zabezpieczajgcego wobec podejrzanego (k. 176).
Natomiast Sgd Okregowy w swoim orzeczeniu stwierdzit, ze J. G. ,popetnit czyny o

wysokiej spotecznej szkodliwosci”. Podkreslit tez, ze nie jest wymagana pewnosc¢



co do popetnienia ponownego przestepstwa, lecz duze prawdopodobienstwo, ktére
w tej sprawie zostato jednoznacznie stwierdzone przez biegtych w przedstawionych
przez nich prognozach kryminologicznych (k. 235). Bezspornym jest zatem, ze
zaistniata niespdjnos¢ pomiedzy oceng stopnia spotecznej szkodliwosci czynu
przypisanego podejrzanemu, dokonang przez Sgd Rejonowy oraz Sgd Okregowy.
Zapis zawarty w uzasadnieniu postanowienia Sgdu Okregowego postrzegac nalezy
w kategoriach niedoktfadnosci. Skoro bowiem Sad Il instancji utrzymat w mocy
zaskarzone orzeczenie Sgdu Rejonowego to w petni zaakceptowat wszystkie
warunki  determinujgce umorzenie postepowania i orzeczenie srodka
zabezpieczajgcego w postaci umieszczenia podejrzanego w zamknietym zakfadzie
psychiatrycznym, w tym takze ocene stopnia spotecznej szkodliwosci czynow
przypisanych podejrzanemu. W uzasadnieniach postanowien nie ma wskazanych
okolicznosci, na podstawie ktérych wywiedziono o co najmniej znacznym stopniu
spotecznej szkodliwosci czynu, aczkolwiek w tresci zazalenia poza sformutowanym
zarzutem, rowniez nie zawarto zadnej argumentacji w tym zakresie poza
stwierdzeniem, ze stopien ten nie jest znaczny. Braki uzasadnienia rozstrzygniecia
Sadu Okregowego w tym zakresie nie zmieniajg jednak zasadno$ci samej oceny
dokonanej przez ten Sad, ze spoteczna szkodliwo$é czyndw przypisanych
podejrzanemu (wielokrotne grozby pozbawienia zycia i zniszczenia samochodu
podejmowane wobec pokrzywdzonego D. K. przez okres ponad o$miu miesiecy,
jak réwniez uporczywe nekanie dwdjki pokrzywdzonych w tym samym okresie) byta
znaczna.

W kontekscie argumentéw zawartych w zazaleniu obroncy dotyczgcych
naruszenia prawa materialnego i zasady proporcjonalnosci, do ktorych sad
Okregowy odnidst sie jedynie lapidarnie, trzeba stwierdzi¢ co nastepuje. Srodek
zabezpieczajgcy w postaci umieszczenia w zamknietym zaktadzie psychiatrycznym
moze by¢ orzeczony wobec sprawcy niepoczytalnego, jezeli istnieje wysokie
prawdopodobienstwo, Zze popetni on ponownie czyn zabroniony o znacznej
spotecznej szkodliwosci w zwigzku z chorobg psychiczng lub uposledzeniem
umystowym (art. 93g k.k.). Wobec tego zarébwno czyn zarzucany oskarzonemu, jak
i ten, co do ktérego zachodzi duze prawdopodobienstwo jego popetnienia w

przysztosci, musi sie cechowa¢ znacznym stopniem spotecznej szkodliwosci (por.



A. Barczak - Oplustil, Komentarz do art. 93b kodeksu karnego, Lex/el., red. W.
Wrobel, A. Zoll, stan prawny na 1 sierpnia 2016 r., teza 3). W orzecznictwie Sgdu
Najwyzszego stwierdza sie niekiedy, ze decyzje o zastosowaniu rzeczonego srodka
zabezpieczajgcego powinno poprzedza¢ rozwazenie, jakg kare nalezatoby
wymierzyC sprawcy za popetnienie czynu zabronionego, gdyby nie jego stan
niepoczytalnosci (tzw. test proporcjonalnosci; por. m.in.: wyrok Sgdu Najwyzszego
z dnia 5 lutego 2009 r., Il KK 252/08, postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 14
marca 2017 r., IV KK 376/16). Nie oznacza to jednak, ze w kazdym przypadku
nieprzeprowadzenia wspomnianego ,testu proporcjonalnoéci’ (a z takg sytuacjg
mamy do czynienia w tej sprawie, co zarzucit obronca w zazaleniu) dochodzi do
naruszenia art. 93b § 3 k.k. i wyrazonej w nim zasady proporcjonalnosci (por. w tym
wzgledzie postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 28 listopada 2019 r., lll KK
416/19; postanowienie Sgdu Najwyzszego z dnia 6 marca 2019 r., V KK 61/18,
OSNK 2019, z. 5, poz. 29). Istotne jest bowiem to, czy sad przed zastosowaniem
srodka zabezpieczajgcego na podstawie art. 93a § 1 pkt 4 k.k. ustalit, ze czyn
sprawcy cechuje znaczny stopien spotecznej szkodliwosci (art. 93b § 1 i 3 k.k.).
Kluczowe znaczenie dla tych ustaleh ma tres¢ art. 115 § 2 k.k., wskazujgcego na
okolicznosci wspétokreslajgce stopien spotecznej szkodliwosci czynu. Ponadto
warunkiem zastosowania izolacyjnego Srodka zabezpieczajgcego jest ustalenie
wysokiego prawdopodobienstwa ponownego popetnienia czynu o0 znacznej
spotecznej szkodliwosci. Takie okreslenie przestanek orzekania $rodkéw
zabezpieczajgcych stanowi realizacje zasady proporcjonalnosci pozbawienia
wolnosci do wagi popetnionego czynu (por. cytowane powyzej postanowienie Sadu
Najwyzszego z dnia 14 marca 2017 r., IV KK 376/16). Trzeba przy tym podkresli¢,
ze ustawowe zagrozenie karg nie powinno mie¢ wylgcznego wptywu na ocene
spotecznej szkodliwosci zarzuconego oskarzonemu czynu. Jak stusznie wskazuje
Sad Najwyzszy, ,ocena taka powinna odnosi¢ sie $cisle do okolicznosci
zwigzanych z samymi czynami - z ich strong przedmiotowg i podmiotowg. W
zadnym wypadku nie mozna z géry stwierdzi¢, ze konkretna kategoria przestepstw
moze by¢ z gory uznana za kategorie o niskim lub Srednim stopniu spotecznej
szkodliwosci. Ocena taka winna by¢ dokonana zawsze indywidualnie w stosunku

do konkretnego popetnionego przestepstwa. A zatem, o ile wysokos¢ ustawowego
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zagrozenia jest pewnego rodzaju wyznacznikiem pomocnym przy ustaleniach tego
stopnia, nie przesgdza definitywnie o jego natezeniu” (por. postanowienie Sgdu
Najwyzszego z dnia 6 marca 2019 r., V KK 61/18; por. takze postanowienie Sgdu
Najwyzszego z dnia 17 grudnia 2010 r., V KK 383/10).

Odnoszac te ogolne uwagi do okolicznosci rozpatrywanej sprawy trzeba
stwierdzi¢, ze Sad Okregowy odnidst sie do zarzutu braku proporcjonalnosci
stosowanego srodka zabezpieczajgcego i w tym zakresie jego ustalenia, chociaz
stosunkowo zwiezte, nie sg arbitralne czy niezasadne. Sad ten wskazat tez, z jakich
powoddw niezasadny jest zarzut naruszenia art. 93 b § 3 k.k. wzw. z art. 93 g § 1
k.k. Podkreslit, Zze ustalenie wysokiego prawdopodobienstwa ponownego
popetnienia przez podejrzanego czynu o znacznym stopniu spotecznej szkodliwosci
wynikato z opinii biegtych psychiatréow i przedstawionej przez nich prognozy
kryminologicznej. Takiej oceny nie sposdb zakwestionowa¢ w swietle tresci
zarowno pisemnej, jak i ustnej uzupetniajgcej opinii tych biegtych, przedtozonej w
toku posiedzenia przed Sadem | instanciji.

W uzasadnieniu postanowienia Sgdu odwotawczego zabrakio réwniez
analizy zarzutdow wskazanych w pkt ¢ — e zazalenia. Tre$¢ tych zarzutow
sprowadzata sie do kwestionowania braku decyzji Sgdu Rejonowego w
przedmiocie wywotania dowoddw z opinii biegtego z zakresu neurologii oraz
dowodu z opinii biegtych psychiatréw i psychologa (nowego zespotu biegtych lub
tych samych celem ztozenia opinii uzupetniajgcej).

Niepoczytalnos¢ sprawcy w czasie popetnienia czynu zabronionego wytgcza
wing, a tym samym sprawca nie popetnia przestepstwa i nie podlega karze,
ochrone porzadku prawnego przed takim sprawcg ma zapewni¢ mozliwosé
stosowania $rodka zabezpieczajgcego. Wobec tego, ze umieszczenie w
zamknietym zaktadzie psychiatrycznym jest w rzeczywisto$ci pozbawieniem
wolnosci, w art. 93b § 1 k.k. zostata wprowadzona zasada gwarancyjna, ktora
stanowi, ze sgd moze orzec srodek zabezpieczajgcy zwigzany z umieszczeniem w
zaktadzie zamknietym tylko wtedy, gdy jest to niezbedne, aby zapobiec
ponownemu popetnieniu przez sprawce czynu zabronionego zwigzanego z jego
chorobg psychiczng, uposledzeniem umystowym lub uzaleznieniem od alkoholu lub

innego sSrodka odurzajgcego. Zastosowanie tego sSrodka zabezpieczajgcego
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obwarowane jest szczegolnymi warunkami wymienionymi w art. 93g § 1 k.k., ktére
muszg by¢ spetnione tgcznie. Skarzacy nie kwestionowat tego, ze J. G. dopuscit sie
zarzucanych mu czyndéw zabronionych. Poza sporem jest rowniez dziatanie
podejrzanego w warunkach zupetnego zniesienia poczytalnosci. W toku
postepowania zazaleniowego, jak i kasacyjnego, obronca podejrzanego skupit sie
przede wszystkim na zakwestionowaniu orzeczenia srodka zabezpieczajgcego w
takiej postaci, jako nieadekwatnego do postawy, zachowania, czy tez nastawienia J.
G. do leczenia. Tymczasem przeprowadzone dowody nie daty podstaw by to
stanowisko zaakceptowac. W sporzgdzonej opinii biegli stwierdzili u badanego
chorobe psychiczng - organiczne zaburzenia urojeniowe, co spowodowato
catkowite zniesienie zdolnosci rozumienia znaczenia czynu i pokierowania swoim
postepowaniem. Opinia ta zostata poddana analizie i ocenie Sadu orzekajgcego, a
wnioski z niej wynikajace w petni zaakceptowane. Biegli lekarze psychiatrzy
analizujgc stan zdrowia psychicznego podejrzanego, odniesli sie rowniez do
przebiegu leczenia ambulatoryjnego (co obrazujg szczegdlnie opinie ustne
uzupetniajgce) oraz jego skutecznosci w zwigzku z bezkrytyczng postawg
badanego wobec choroby. Biegli wskazali, ze prawdopodobienstwo popetnienia
podobnego czynu zabronionego przez J. G. jest wysokie i zwigzane jest z
wypowiadanymi przez niego urojeniami. Co bardzo istotne w tej sprawie, w toku
postepowania zazaleniowego Sad Il instancji zwrécit sie do dr G. G. o informacje na
temat stanu zdrowia psychicznego podejrzanego J. G., w szczegolnosci na temat
przebiegu leczenia, jego postepow i stosunku pacjenta do leczenia
ambulatoryjnego. W odpowiedzi na zapytania Sgadu zlozono pismo z dnia 28
sierpnia 2019 r., z ktérego wynika, ze J. G. odbyt pie¢ wizyt oraz ze mimo
zastosowanej farmakoterapii nie uzyskano remisji objawéw chorobowych, ,a
podczas ostatniej wizyty zaobserwowano objawy zaostrzenia psychozy pod
postacig tresci urojeniowych przesladowczych, ksobnych i dziwacznych” (k. 227).
W zwigzku z powyzszym uprawniony byt wniosek Sgdu Okregowego, ze sam fakt
systematycznych wizyt u lekarz psychiatry nie przesgdzat jeszcze o skutecznosci
terapii odbywanej w warunkach ambulatoryjnych. Leczenie, jakie podjat J. G. w
toku postepowania odwotawczego nie doprowadzito do poprawy jego stanu zdrowia

psychicznego, a zatem pozostawaty aktualne wnioski ptyngce z opinii biegtych
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sgdowych z zakresu psychiatrii i psychologii, w tym co do warunkow orzeczenia
Srodka zabezpieczajgcego wobec podejrzanego.

Juz w toku postepowania kasacyjnego obronca podejrzanego ztozyt do akt
sprawy kopie czterech zaswiadczen lekarskich z dnia: 24 pazdziernika 2019 r., 26
listopada 2019 r., 16 stycznia 2020 r. i 4 lutego 2020 r., z ktérych wynika, ze J. G.
leczy sie dobrowolnie, wspétpracuje w leczeniu, przyjmuje leki zgodnie z
zaleceniami oraz ze uzyskano ,bardzo znaczgcg poprawe stanu zdrowia
psychicznego” (k. 64 — 68 akt SN). Chociaz te okolicznosci nie mogg byc¢
bezposrednio oceniane w kontekscie skutecznosci kasacji, jako ze dotyczg faktow
zaistniatych po uprawomocnieniu sie zaskarzonego orzeczenia, to jednak, wobec
tresci pism procesowych obrohcy podejrzanego, Sgd Najwyzszy, dziatajgc z urzedu,
otrzymat opinie sgdowo - psychiatryczno — psychologiczng (okresowg) z dnia 20
lipca 2020 r., sporzadzong przez lekarzy psychiatrow i psychologa w sprawie
dalszego stosowania srodka zabezpieczajgcego wobec J. G. Wynika z niej, ze
,pozostaje on catkowicie bezkrytyczny w ocenie rozpoznanej choroby oraz swoich
zachowan i prezentowanych postaw. Nie rozumie swojej sytuacji prawnej — sgdzi,
ze jest to efekt spisku knutego przez wrogo nastawione do niego osoby.” Biegli
stwierdzili, ze ,mimo uptywu kilku miesiecy i systematycznej farmakoterapii u
pacjenta nie nastgpity zadne istotne zmiany co do jego urojeniowego $wiatopoglgdu
(... W konkluzjach kategorycznie podniesiono, ze istnieje wysokie
prawdopodobienstwo samowolnego porzucenia leczenia psychiatrycznego i
popetnienia czyndw o znacznej spotecznej szkodliwosci (k. 54 — 56 akt SN).

Co do zarzutéw dotyczacych razgcego naruszenia art. 170 § 1 pkt 5 k.p.k. to
trzeba stwierdzi¢, ze Sad Okregowy nie wydat postanowien o oddaleniu wnioskow
dowodowych sformutowanych w zazaleniu obroncy podejrzanego a jedynie w
uzasadnieniu postanowienia o utrzymaniu w mocy zaskarzonego orzeczenia
lapidarnie stwierdzit, ze ,zawarte w pkt 1 a, b, ¢, d, i e apelacji (powinno by¢
,zazalenia” — uwaga Sadu Najwyzszego) obroncy oskarzonego (powinno by¢
podejrzanego — uwaga Sadu Najwyzszego) wnioski dowodowe okazaty sie
bezpodstawne i zmierzaty jedynie do bezzasadnego wydtuzenia przedmiotowego
postepowania” (k. 235). Jest oczywiste, ze uzasadnienie postanowienia nie jest

miejscem wiasciwym do wskazywania powodow oddalenia wniosku dowodowego.
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Powinno to nastgpi¢ w uzasadnieniu postanowienia wydanego na podstawie art.
170 § 1 k.p.k., art. 193 § 1 k.p.k. lub art. 201 k.p.k. (por. postanowienie Sgdu
Najwyzszego z dnia 16 marca 2017 r. IV KK 57/17). Sad odwotawczy uzasadniajgc
swojg decyzje w przedmiocie wnioskéw dowodowych zawartych w zazaleniu
obroncy J. G. uczynit to w sposéb zbiorczy i wskazat, ze zmierzajg one do
przedtuzenia postepowania, w zaden szerszy sposéb nie uzasadniajgc takiego
stanowiska. Taki sposéb procedowania Sgdu odwotawczego byt nieprawidiowy,
natomiast Sgd Najwyzszy stwierdzit, ze to uchybienie nie miato istotnego wptywu
na treS¢ rozstrzygniecia. Wnioski dowodowe zawarte w zazaleniu dotyczyty:
dopuszczenia dowodu z opinii biegtych psychiatréw i psychologa (nowego zespotu
lub tych samych biegtych), biegtego neurologa oraz przestuchania swiadkow W. L. i
W. G. oraz ponownego przestuchania podejrzanego. W zazaleniu wniesiono takze
o przeprowadzenie dowodu z dokumentu w postaci zaswiadczenia lekarskiego z
dnia 14 maja 2019 r. Jak juz wczes$niej podniesiono, Sgd Okregowy w toku
postepowania odwotawczego pozyskat pismo lekarza psychiatry, ktory leczyt
podejrzanego w warunkach ambulatoryjnych. Konfrontujgc tre$¢ pisma z dnia 28
sierpnia 2019 r. ujawnionego na posiedzeniu w dniu 9 wrzesnia 2019 r. z trescig
zgromadzonych dotychczas dowoddéw w postaci opinii biegtych psychiatréw i
psychologa oraz wnioskow z nich ptyngcych, Sad ten uznat, ze dopuszczenie
dowodow z opinii uzupetniajgcych czy tez opinii nowego zespotu biegtych bytoby
niecelowe. Tego stanowiska nie mozna uznaé za arbitralne. Skarzacy kwestionujgc
opinie nie odwotat sie do tego, ze uchybiajg one warunkom wskazanym w art. 201
k.p.k., czyli sg niejasne i niepetne, a mimo tego dgzyt do wywotania kolejnych opinii.
W odniesieniu do wniosku o przestuchanie swiadkéw nalezy zauwazy¢, ze W. L.
byta juz przestuchiwana przed Sgdem Rejonowym, a jej depozycji nie wniosty
niczego istotnego do sprawy. Swiadek wyraznie stwierdzita, ze zna podejrzanego
jedynie z kontaktow zwigzanych ze sprzedazg mieszkania i ,nie kontroluje
przyjmowania lekow przez Pana G.” (k. 169). Nie sposob stwierdzi¢ (w kontekscie
treSci zeznan), by po uptywie kilku miesiecy jej wiedza o zachowaniu podejrzanego
zmienita sie. To, ze podejrzany w toku leczenia ambulatoryjnego samodzielnie
decydowat o sposobie przyjmowania zapisanych mu lekow wynika chociazby z

jednego z zaswiadczen lekarskich (k. 230), na co stusznie zwrdcit uwage prokurator
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w odpowiedzi na kasacje. W tym kontekscie nie byto tez arbitralne oddalenie
wniosku dowodowego zmierzajgcego do przestuchania W. G. Réwniez odstgpienie
od pozyskania w sprawie opinii neurologa nie moze by¢é uznane za wazgce na
rozstrzygnieciu, skoro biegli psychiatrzy stwierdzili, iz zdiagnozowana u
podejrzanego psychoza ma podtoze w zmianach organicznych uktadu nerwowego
wynikajacych z wieku i nie ma Zzadnych danych, Zzeby badany wykazywat
zaburzenia neurologiczne (k. 130 — opinia).

Podniesienie w ramach postepowania kasacyjnego zarzutu naruszenia
prawa procesowego - art. 440 k.p.k. jest dopuszczalne, o ile zostanie on powigzany
z konkretnym uchybieniem, ktorym obarczone jest skarzone orzeczenie, a ktérego
nieuwzglednienie z urzedu i utrzymanie orzeczenia w mocy, spowodowato razgcag
niesprawiedliwo$¢ orzeczenia sgdu pierwszej instancji (por. postanowienie Sgdu
Najwyzszego z dnia 20 grudnia 2017 r., V KK 345/17). Taki zarzut powinien byc¢
zatem powigzany z podaniem konkretnego uchybienia, pominietego w zazaleniu
(nieobjetego jego zarzutami), ktdérego nieuwzglednienie z urzedu i utrzymanie
orzeczenia w mocy spowodowato jego razgcg niesprawiedliwosé. Tymczasem
zarzut z punktu Il ¢ kasacji stanowi w istocie powielenie zarzutu z punktu Il a tegoz
Srodka zaskarzenia. W zazaleniu kwestionowano wnioski ptyngce z opinii biegtych
jako warunkujgce orzeczenie srodka zabezpieczajgcego w postaci umieszczenia
podejrzanego w zamknietym zaktadzie psychiatrycznym. Rozwazajgc ten zarzut
Sad Okregowy miat na uwadze argumentacje ptyngcg z zazalenia w tym zakresie i
w zwigzku z tym dokonat analizy wartosci dowodowej opinii biegtych oraz pozyskat
dodatkowe informacje o stanie zdrowia psychicznego podejrzanego. Nie jest zatem
prawidtowy zarzut kasacji odwotujgcy sie w tym zakresie do art. 440 k.p.k. Jezeli
rozumie¢ go jako zarzut ,niezareagowania” z urzedu przez Sad Okregowy na
zmieniajgce sie okolicznosci dotyczgce stanu zdrowia podejrzanego, to trzeba go
uzna¢ za nietrafny. Z opinii biegtej psychiatry wynika, ze ,zmiana miejsca
zamieszkania powoduje zmiane zachowania na krétko pojawiajg sie zastrzezenia
co do innych os6b z sgsiedztwa, nowych oséb” (k. 130 — opinia ustna). Natomiast,
jak juz wskazano, w toku postepowania odwotawczego Sgd Okregowy odroczyt
posiedzenie odwotawcze i zwrécit sie do lekarza psychiatry leczgcego

podejrzanego o przedtozenie informacji o postepach tego leczenia (k. 225). Z
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przedtozonego pisma wynikato m.in., Zze nie wuzyskano remisji objawow
chorobowych a pacjent byt niekrytyczny do objawow choroby. W Swietle tych
ustalen trzeba stwierdzi¢, ze kwestia leczenia ambulatoryjnego i jego skutecznosci
(poprawy stanu zdrowia) byta rozwazana przez Sad Okregowy.

Podsumowujgc, skarzacy nie wykazat, by postanowienie Sgdu Okregowego
w W. byto dotkniete razgcymi uchybieniami, ktore mogty mie¢ istotny wptyw na
tresC orzeczenia. Wobec tego kasacje nalezato oddalic.

Rozstrzygniecie o kosztach procesu w postepowaniu kasacyjnym ma swoje

umocowanie w przepisach art. 637a k.p.k. w zw. z art. 624 § 1 k.p.k.

Z tych wszystkich wzgledow orzeczono jak w sentecji postanowienia.



