Sygn. akt XXV Ns 33/21

POSTANOWIENIE

Dnia 27 wrze$nia 2021 .

Sad Okregowy w Warszawie XXV Wydziatl Cywilny
w skladzie nastepujacym:

Przewodniczacy sedzia Tomasz Gal

Protokolant stazysta Natalia Matuszewicz

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 27 wrzesnia 2021 r. w Warszawie
przy udziale Prokuratora Okregowego w Warszawie

sprawy z wniosku W. N.

z udzialem T. N.

o ubezwlasnowolnienie calkowite T. N.

postanawia:

oddali¢ wniosek.

XXV Ns 33/21

UZASADNIENIE

W niniejszej sprawie wnioskodawca W. N. we wniosku z dnia 2 marca 2021 r. wystgpit o ubezwlasnowolnienie
calkowite zony T. N.. W uzasadnieniu wnioskodawca podal, Ze uczestniczka postepowania jest osoba w wieku
88 lat i cierpi z powodu demencji starczej. Stan zdrowia uczestniczki pogarszal sie stopniowo od momentu kiedy
przeszla udar mézgu (2007 r.). Zdaniem wnioskodawcy uczestniczka ma duze problemy z komunikacja i pamiecia.
Ponadto jest niezdolna do wykonywania nawet najprostszych czynnoéci dnia codziennego, w ktérych pomoca stuzy
jej wnioskodawca. Uczestniczka nie jest m.in. w stanie samodzielnie wsta¢, usia$¢ czy dokonaé czynnoSci zwigzanych
z higiena osobista. Od kilku lat nie opuszcza mieszkania. W zwiazku z powyzszym konieczne jest skierowanie
uczestniczki do O$rodka Pomocy Spolecznej. W ocenie wnioskodawcy powyzsze okolicznoSci uzasadniaja wniosek o
ubezwlasnowolnienie catkowite jego zony (k. 6-7 v).

Postanowieniem z dnia 28 maja 2021 r. Sad zaniechal wobec uczestniczki T. N. doreczania pism sagdowych, wezwania
na rozprawe i wysluchania (punkt pierwszy sentencji); celem ochrony w toku niniejszego postepowania praw
uczestniczki ustanowil dla T. N. kuratora w osobie M. N. (postanowienie — k. 42).

W piémie z dnia 16 czerwca 2021 r. kurator podala, ze w istocie badanie uczestniczki wykazalo jej niezdolnoéc
do samodzielnej egzystencji, ale wbrew twierdzeniu wnioskodawcy nie wymaga 24 - godzinnej opieki. Potrafi
samodzielnie spozy¢ posiltki, wstaje, porusza sie po mieszkaniu. Zaniki pamieci réwniez nie maja charakteru statego
a uczestniczka poznaje meza i synowa. Komunikacja z uczestniczka jest mozliwa. Nie powinna wiec zosta¢ uznana
za osobe calkowicie niezdolng do kierowania swoim postepowaniem. W ocenie kuratora mozliwa jest dalsza pomoc
uczestniczce w miejscu jej zamieszkania bez koniecznoSci skierowania uczestniczki do Osrodka Pomocy Spoleczne;j.
(k. 75-78v).



Na rozprawie w dniu 22 czerwca 2021 r. wnioskodawca podtrzymal wniosek, natomiast kurator uczestniczki ponownie
o$wiadczyla, iz nie zgadza sie z wnioskiem o ubezwlasnowolnienie uczestniczki gdyz jego zlozenie dyktowane bylo
tylko tym, ze wnioskodawca nie radzi sobie z opieka nad uczestniczka. Podkreélila, iz problemy uczestniczki mozna
rozwigza¢ w inny sposob. Nie zakwestionowala stanu zdrowia T. N. z opinii bieglych sadowych.

Na rozprawie w dniu 27 wrzesnia 2021 r. wnioskodawca podtrzymat wniosek, kurator uczestniczki
i Prokurator wniesli o oddalenie wniosku o ubezwlasnowolnienie (k. 117).

Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:

T. N. urodzila sie (...) i wraz z mezem zamieszkuje przy ul. (...) w W.. W 2007 r. przeszla udar niedokrwienny prawej
potkuli mézgu, co skutkowalo uszkodzeniem mozgu. Nie leczyla sie psychiatrycznie, choruje na nadci$nienie tetnicze,
oponiaka prawej okolicy zatoki jamistej, niewydolno$¢ serca, pojawiaja sie zaburzenia rytmu serca, cierpi tez na zespot
piramidowy lewostronny. Uczestniczka ma problemy ze stuchem i poruszaniem. (odpis skrécony aktu malzenstwa —
k. 8, zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia uczestniczki — k. 11-11v, opinia biegltych sadowych psychologa T. G. i
psychiatry M. M. — k. 35-38, wysluchanie uczestniczki — k. 32-33, przestuchanie wnioskodawcy - k. 101 - 104).

W 2011 r. T. N. zostala zakwalifikowana przez miejski zespdl ds. orzekania o niepelnosprawnosci jako osoba ze
znacznym stopniem niepelnosprawnosci o charakterze stalym. Potrzebuje pomocy przy podstawowych czynno$ciach
zycia codziennego tj. spozywanie positkdw, poruszanie sie, dbanie o higiene osobistg, ubieranie. Obecnie takg pomoca
shuzy jej przede wszystkim maz W. N.. W okresie od 1 grudnia 2020 r. do 31 marca 2021 r. byla uprawniona
do korzystania z pomocy w formie specjalistycznych uslug opiekunczych swiadczonych w miejscu zamieszkania
w wymiarze 1,5 h dziennie 7 razy w tygodniu. (orzeczenie o stopniu niepelnosprawnoéci — k. 9, karta oceny
$wiadczeniobiorcy — k. 10 — 10v, decyzja nr (...) — k. 12).

T. N. demonstruje aktualnie cechy dysfunkeji poznawczych i behawioralnych o przewleklym charakterze majacych
glebokie nasilenie i zaburzajacych jej indywidualne i interpersonalne funkcjonowanie. Uczestniczka podczas badania
nie reagowala na cze$¢ pytan, nawigzywala ograniczony kontakt werbalny. W treéci wypowiedzi dalo sie zauwazyc
nasilone zaburzenia w procesach przetwarzania informacji. Prezentowala gleboki deficyt krytycyzmu poznawczego
rowniez w zakresie swojego funkcjonowania bez ostrych objawéw zaburzen o charakterze psychotycznym tj. doznan
omamowych i zaburzen urojeniowych. Uczestniczka przejawiala trudno$ci w umiejscawianiu faktéw z zyciorysu
w siatce czasu i w zakresie miejsca. Stwierdzono u niej zaburzenia psychiczne w postaci zespolu otepiennego
skutkujacymi niezdolno$cia do kierowania swoim postepowaniem. (opinia bieglych sadowych psychologa T. G. i
psychiatry M. M. — k. 35-38)

Sad dokonal nastepujqgcej oceny dowodow:

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil w oparciu o przywolane powyzej dowody z dokumentdéw, zeznania wnioskodawcy,
wysltuchanie uczestniczki oraz opinie bieglych z zakresu psychiatrii i psychologii.

Dowody z dokumentéw w postaci odpisu skroconego aktu malzenstwa, orzeczenia o stopniu niepelnosprawnosci
uczestniczki, karty oceny §wiadczeniobiorcy, zaswiadczenia lekarskiego oraz decyzji Prezydenta (...) W. Sad uznal za
w pelni wiarygodne.

Sad uznal za wiarygodne dowody z zeznani wnioskodawcy, albowiem w zakresie stanu zdrowia i sytuacji zyciowej T. N.
w istocie relacje te byly szczegb6lowe ilogiczne. Znajdowaly takze potwierdzenie w stanie rzeczy jaki Sad zastal podczas
wyshuchania uczestniczki w miejscu zamieszkania.

W ocenie Sadu opinia bieglych sadowych: psychiatry M. M. i psychologa T. G. zostala sporzadzona w sposéb
rzeczowy, rzetelny oraz przekonywujacy, w oparciu o wiedze fachowa. Wskazani biegli sadowi to kompetentne
osoby, posiadajace odpowiednie w tym kierunku specjalistyczne wyksztalcenie i wieloletnie do§wiadczenie zawodowe.
Sporzadzili opinie na podstawie zlozonej do akt dokumentacji i badania uczestniczki. Sad przyjal opinie za bezstronny



i wiarygodny dowod w sprawie. Z jej tresci wynika, iz przedmiotem analizy sporzadzajacych opinie byly wszystkie
czynniki, od ktérych zalezy prawidlowe ustalenie stanu zdrowia uczestniczki. Spos6b badan zaprezentowany przez
bieglych sadowych wskazuje na prawidlowy tok podejmowania przez nich kolejnych czynnoéci analitycznych.
Przedmiotowa opinia jest jasna i logiczna.

Sad zwazyl, co nastepuje:
Whniosek o ubezwlasnowolnienie calkowite T. N. nie zasluguje na uwzglednienie.

Na wstepie rozwazan nalezy podkresli¢, iz ubezwlasnowolnienie ma charakter fakultatywny, a Sad majac na uwadze
caloksztalt sytuacji zyciowej i rodzinnej osoby niezdolnej do kierowania swoim postepowaniem, moze uznac, ze
ubezwlasnowolnienie nie jest w danym przypadku celowe. Ubezwlasnowolnienie, zaréwno caltkowite, jak i cze$ciowe,
stanowi bowiem drastyczna ingerencje w sfere dobr osobistych jednostki.

Ubezwlasnowolnienie ma na celu ochrone interesu osobistego lub majatkowego osoby fizycznej oraz interesu jej
otoczenia. Ubezwlasnowolnienie ma umozliwi¢ obiektywnie optymalne uksztaltowanie sytuacji osoby fizycznej, ktora
sama nie moze tego uczynic, a zatem ma na uwadze przede wszystkim jej dobro, rozumiane jako optymalny stan rzeczy.

Przeslanka podstawowg calkowitego ubezwlasnowolnienia, charakterystyczna dla tej instytucji, jest kwalifikowana
niemozno$¢ kierowania swoim, szeroko rozumianym, postepowaniem przez osobe fizyczng, czyli dysfunkcja mentalna
wywolana $cile okreSlonymi przyczynami. Stowo "niemozno$¢" wskazuje na brak mentalnego, $wiadomego kontaktu
z otoczeniem i na niemozno$¢ intelektualnej oceny swojej sytuacji.

Niemozno$¢ kierowania sobg musi wystepowaé za$ aktualnie w chwili orzekania ubezwlasnowolnienia, a nie tylko
potencjalnie, jako typowe spodziewane nastepstwo danej dysfunkeji (por. orz. z dnia 21 stycznia 1971 1., IT CR 655/70,
OSNCP 1971, nr 9, poz. 160).

Zgodnie natomiast z przepisem art. 13 § 1 ke osoba, ktéra ukonczyla lat trzynascie, moze by¢ ubezwlasnowolniona
calkowicie, jezeli wskutek choroby psychicznej, niedorozwoju umyslowego albo innego rodzaju zaburzen
psychicznych, w szczeg6lnoéci pijanstwa lub narkomanii, nie jest w stanie kierowaé swym postepowaniem.

Przepis art. 13 § 1 kc wskazuje wiec enumeratywnie trzy grupy przyczyn niemozno$ci kierowania swoim
postepowaniem: 1) chorobe psychiczna, 2) niedorozwdj umyslowy, 3) zaburzenia psychiczne innego rodzaju, w
szczegoblnosci pijanstwo lub narkomanie.

Majac na uwadze poczynione przez Sad ustalenia faktyczne oraz przedstawiong regulacje prawna nalezalo uznad, iz
wniosek o ubezwlasnowolnienie uczestniczki podlega oddaleniu.

Wprawdzie, jak wynika z dokonanych powyzej ustalen T. N. jest osoba, u ktorej zachodza innego rodzaju zaburzenia
psychiczne pod postacig zespolu otepiennego, czyli oslabienie wladz umyslowych pochodzenia organicznego,
ale podkresli¢ nalezy zarazem, iz do orzeczenia ubezwlasnowolnienia nie wystarcza istnienie jedynie przestanek
medycznych, lecz powinno by¢ ono réwniez celowe tzn. sluzy¢ interesom i dobru osoby, ktéra ma byc
ubezwlasnowolniona oraz shuzyé niesieniu jej pomocy w zalatwianiu jej spraw osobistych

i majatkowych, jezeli osoba taka nie jest w stanie kierowa¢ sama swoim postepowaniem albo potrzebuje pomocy osoby
trzeciej do prowadzenia swoich spraw.

W ocenie Sadu ta przestanka celowo$ciowa nie zostala spelniona. W tym zakresie nalezy podniesé, iz przyczyna
dla ktérej wnioskodawca wystgpil z przedmiotowym wnioskiem byl zamiar umieszczenia uczestniczki w o$rodku
pomocy spolecznej, albowiem wnioskodawca z uwagi na swoéj stan zdrowia nie byt w stanie podejmowa¢é czynnosci
opiekuniczych wobec zony. Tymczasem sam zamiar wnioskodawcy tego rodzaju nie Swiadczy o interesie w
ubezwlasnowolnieniu, a ponadto cel ten zostal zrealizowany w dacie zamkniecia rozprawy w niniejszej sprawy,



albowiem jak wynika ze zgodnego twierdzenia wnioskodawcy i kuratora uczestniczki uczestniczka przebywa juz w
zakladzie opiekunczym (k. 117 — 117 v.).

W tym stanie rzeczy, w ocenie Sadu zostala spelniona przestanka medyczna, ale nie zostala spelmiona przestanka
celowo$ciowa zastosowania instytucji ubezwlasnowolnienia w odniesieniu do uczestniczki.

Majac na uwadze powyzsze Sad orzekl jak w sentencji postanowienia.



