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W nawigzaniu do mojej opinii do druku senackiego nr 735, jaka skierowalem do
Pana Przewodniczacego pismem z dnia 13 kwietnia 2018 r., oraz w odniesieniu do
posiedzenia z dnia 5 czerwca 2018 r. Komisji Ustawodawczej, na ktorym byt dyskutowany
ksztatt przedmiotowego druku, uprzejmie przedktadam dodatkowe stanowisko dotyczace
procedowanych zagadnien prawnych.

Przede wszystkim podtrzymuje tezy przedstawione w poprzednim pismie, w ktorym
wskazatem, ze kwestia miejsca, w ktorym odbywa si¢ posiedzenie sgdu w przedmiocie
przedluzenia stosowania Srodka zabezpieczajagcego w postaci umieszczenia w zakladzie
psychiatrycznym, jest kluczowa. Uwazam, iz wlasciwym miejscem do odbycia posiedzenia
sadu jest przygotowana odpowiednio sala w zaktadzie psychiatrycznym. Jest to niezmiernie
istotne z punktu widzenia racjonalnosci, celowosci 1 gospodarnosci w dysponowaniu
srodkami publicznymi. Organizowanie konwoju policyjnego, do ktoérego przygotowania
niezbg¢dne jest zaangazowanie Kilku funkcjonariuszy Policji, powoduje oderwanie ich od
codziennych zaj¢¢. Poza tym o wiele tatwiej jest zorganizowaé transport dla s¢dziego
I protokolanta, ktory nie wymaga zabezpieczenia przed oddaleniem si¢, niz konwdj pacjenta
internowanego. Dodatkowo, jak nalezy przyjaé, takie rozwigzanie jest o wiele tansze

i wymaga jedynie pewnych zmian organizacyjnych w pracy sedziow i protokolantow. Co
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istotne, zorganizowanie posiedzenia sagdu w zakladzie psychiatrycznym wyeliminuje
problem zaktadania pacjentom kajdanek, jako $rodka prewencyjnego, ktory - jak wskazuja
psychiatrzy - nie wptywa pozytywnie na stan zdrowia i proces leczenia internowanych.
Procedowanie sadu w zakltadzie psychiatrycznym umozliwi réwniez sadowi bezposrednie
zetkniecie si¢ z pacjentem, gdyby sad powzial watpliwos¢ co do opinii kierownika zaktadu
psychiatrycznego w przedmiocie mozliwosci udzialu pacjenta w posiedzeniu sadu
(projektowany art. 203 § 2a k.k.w.). Argumentacja przeciwna temu rozwigzaniu, ktora padta
podczas posiedzenie Komisji, nie moze si¢ osta¢ z kilku powodow.

Po pierwsze, argument, ze zaktady psychiatryczne nie sg do tego przygotowane, nie
jest prawdziwy, skoro juz teraz w szpitalach psychiatrycznych, w ktorych zaktad
psychiatryczny stanowi jedynie jeden lub kilka oddziatow szpitala, odbywajg si¢
posiedzenia sadu opiekunczego, W przedmiocie przyjecia pacjentow do szpitala
psychiatrycznego bez ich zgody. Gdyby nawet ktdras z placowek nie byta w chwili obecne;j
przygotowana do prowadzenia w niej posiedzen sadu, dostosowanie pomieszczenia w tym
zakresie nie jest ani zbyt ucigzliwe, ani kosztowne, w stosunku do wyzej wymienionych
korzysci.

Po drugie, argument, ze procedowanie sagdu w zakladzie psychiatrycznym moze nie
by¢ bezpieczne, jest nieuzasadniony z tego wzgledu, ze pacjent doprowadzany na
posiedzenie sagdu moze na jego polecenie pozostawa¢ w obecno$ci pracownikoéw ochrony,
ktorzy sa zatrudnieni w zakladach psychiatrycznych. Personel ten jest przygotowany do
reagowania na niewlasciwe zachowanie pacjenta, gdyz w ramach wykonywanych zadan
jest umocowany do stosowania §rodkéw przymusu bezposredniego i ma adekwatne w tej
mierze do§wiadczenie.

Ponadto, co juz sygnalizowatem w poprzednim pismie, posiedzenia sagdow odbywajg
si¢ czesto poza jego siedziba, chociazby w postepowaniu wykonawczym, np. posiedzenia
sadu penitencjarnego w jednostkach penitencjarnych (art. 23 § 3 k.k.w.) czy wymienionego
sadu opiekunczego (art. 151 k.p.c.). Bez watpienia nie godzi to w dobre imig¢ sadu.

Warto réwniez zwrdci¢ uwage, ze wprowadzenie normy, zgodnie z ktorg sad moze
odby¢ posiedzenie w zakladzie psychiatrycznym, nie oznacza, ze zawsze takie posiedzenie
musi odbywac¢ si¢ w tym miejscu. Obecnie na gruncie art. 23 § 3 k.k.w., ktory wskazuje, ze

posiedzenia sadu penitencjarnego moga odby¢ si¢ w jednostce penitencjarnej, ustawodawca



nie wykluczyt mozliwos$ci prowadzenia postepowania sagdu penitencjarnego w siedzibie
Sadu.

Reasumujac, wykonujagc wyrok Trybunatu Konstytucyjnego w sprawie SK 13/14,
nalezy w mojej ocenie umozliwi¢ odbycie posiedzenia sagdu w zaktadzie psychiatrycznym
poprzez przygotowanie odpowiedniej regulacji prawnej. Chociaz w wyroku TK nie jest ta
kwestia poruszona, to bedzie ona kluczowa w jego wykonaniu i w funkcjonowaniu
instytucji przedluzenia pobytu w zaktadzie psychiatrycznym, a dodatkowo, takie
rozwigzanie nie neguje, czy tez w zaden sposob nie sprzeciwia si¢ tresci wyroku Trybunatu.

Druga zasadnicza kwestia, ktorg nalezy dostrzec przy wykonywaniu wyroku
Trybunaty, to okolicznos$¢, ze ten wyrok oddzialywuje réwniez na tozsame instytucje
prawne istniejagce w porzadku prawnym Rzeczpospolitej Polskiej. Takg blizniaczg formula
do okreslonej w art. 204 k.k.w., a rozstrzygajaca o dalszym pobycie w miejscu pozbawienia
wolnos$ci, jest procedura weryfikacji, o ktérej] mowa w art. 46 ust. 1 ustawy z dnia
22 listopada 2013 r. o postgpowaniu wobec o0sOb z zaburzeniami psychicznymi
stwarzajacych zagrozenie zycia, zdrowia lub wolno$ci seksualnej innych oséb (Dz. U.
z 2014 r. poz. 24, ze zm., dalej: ustawa). Trzeba zauwazy¢, iz zarowno wykonywanie $rodka
zabezpieczajacego W postaci umieszczenia w zakladzie psychiatrycznym, jak
I umieszczenia pacjenta w Krajowym Osrodku Zapobiegania Zachowaniom Dyssocjalnym
(dalej: KOZZD), stuzy w glownej mierze leczeniu 1 terapii tych osob. Cel wykonywania
srodkdw zabezpieczajacych okresla art. 202 k.k.w., ktory stanowi, ze Sprawce, wobec
ktorego wykonywany jest Srodek zabezpieczajacy, obejmuje si¢ odpowiednim
postgpowaniem leczniczym, psychoterapeutycznym, rehabilitacyjnym lub
resocjalizacyjnym, ktorego celem jest poprawa stanu jego zdrowia 1 zachowania w stopniu
umozliwiajagcym funkcjonowanie w spoteczenstwie w sposob niestwarzajacy zagrozenia
porzadku prawnego, a w wypadku sprawcy umieszczonego w zaktadzie psychiatrycznym —
rowniez dalsze leczenie w warunkach poza tym zakladem. Dodatkowym celem $rodka
zabezpieczajacego w postaci umieszczenia w zaktadzie psychiatrycznym, jest odizolowanie
pacjenta od spoleczenstwa, ktoremu mogltby ze wzgledu na stan zdrowia zagrazac¢. Z kolei
celem umieszczenia pacjenta w KOZZD jest odizolowanie pacjenta od spoteczenstwa (art.
14 ust. 3 ustawy stanowi, ze Sad orzeka o umieszczeniu w Osrodku osoby stwarzajace]

zagrozenie, jezeli charakter stwierdzonych zaburzef psychicznych lub ich nasilenie



wskazuja, ze jest to niezbedne ze wzgledu na bardzo wysokie prawdopodobienstwo
popelnienia czynu zabronionego z uzyciem przemocy lub grozba jej uzycia przeciwko
zyciu, zdrowiu lub wolnos$ci seksualnej, zagrozonego karg pozbawienia wolnosci, ktorej
gbdrna granica wynosi co najmniej 10 lat), jak tez prowadzenie wobec niego terapii, ktéra
usunie wskazane zagrozenie. Art. 4 ust. 3 ustawy stanowi, ze zadaniem Os$rodka jest
prowadzenie postgpowania terapeutycznego wobec o0sOb stwarzajacych zagrozenie
umieszczonych w Osrodku.

Obie regulacje prawne, tzn. kodeks karny wykonawczy, jak i ustawa, przewidujg co
6 miesigcy procedurge weryfikacji przez sad potrzeby przedtuzania pobytu odpowiednio
w zaktadzie psychiatrycznym i KOZZD. Nie ulega tez watpliwosci, ze ustawodawca
projektujac przepis art. 46 ust.1 ustawy, kierowat si¢ instytucja weryfikacji, o ktérej mowa
w art. 204 k.k.w. W sytuacji zatem, w ktorej Trybunal orzekt o potrzebie zapewnienia
pacjentowi przebywajagcemu w zakladzie psychiatrycznym prawa do bycia wysluchanym
przez sad, w procedurze weryfikacji potrzeby przedtuzenia internacji, tozsame prawo nalezy
przyzna¢ pacjentom KOZZD, podlegajacym podobnej procedurze w trybie art. 46 ust. 1
ustawy.

Prawo do bycia wystluchanym, o ktérym rozstrzygnat w wyroku z dnia 22 marca
2017 r. Trybunal Konstytucyjny (SK 13/14) ma przeciwdziata¢ takze rutynowemu
procedowaniu jedynie w oparciu o dokumenty i opinie, bez mozliwo$ci wypowiedzenia si¢
w tym przedmiocie samego zainteresowanego. Co wazne Trybunal podkreslit, ze
,wprowadzenie obowigzkowego uczestnictwa w posiedzeniu sadu obroncy, nie moze
stanowi¢ per se uzasadnienia dopuszczalno$ci wylaczenia tego prawa w stosunku do
skazanego (sprawcy umieszczonego w zamknigtym zakltadzie psychiatrycznym). Zasada
dostepu do sprawiedliwej i jawnej procedury, obejmujaca prawo do udzialu
W posiedzeniu i bycia wysluchanym, odnosi si¢ bowiem bezposrednio do osoby,
0 ktérej prawach lub obowigzkach (,,sprawie”) sad rozstrzyga (art. 45 ust. 1
Konstytucji). (...) Zdaniem Trybunatu, z art. 45 ust. 1 Konstytucji RP nie wynika nakaz
»zatatwienia” sprawy przez sagd w najkrotszym mozliwym terminie, lecz chodzi o nakaz
,rfozpatrzenia” sprawy ,,bez nieuzasadnionej zwloki”. Konieczno$¢ zapewnienia udzialu w
posiedzeniu osobie, o ktorej prawach lub wolno$ciach sagd ma orzekaé¢ oraz wystuchania tej

osoby, nie moga by¢ upatrywane jako generujace ,,nieuzasadniong zwloke” w rozumieniu



art. 45 ust. 1 Konstytucji RP.” Wskazana argumentacja powinna zosta¢ przetozona na grunt
procedury wypisania z Osrodka pacjenta, ktory posiada pelnomocnika z urzedu (art. 12
ustawy).

Nalezy zatem podkresli¢, iz wykonania wyroku Trybunatu w sprawie SK 13/14 nie
mozna ograniczy¢ wytacznie do regulacji z kodeksu karnego wykonawczego, ale tez trzeba
go odnies¢ do regulacji tozsamych, a taka pozostaje procedura wypisania z Os$rodka,
0 ktorej mowa w art. 46 ust. 1 ustawy. Nie bez znaczenia pozostaje, ze wykonujac
orzeczenia Trybunatu Senat RP, jako podmiot ktory przyjat do realizacji to zadanie, musi
bada¢, czy tozsamych regulacji, do tych ktérych niekonstytucyjnos$¢ orzekt TK, nie ma w
innych ustawach czy aktach normatywnych.

Wykonujac w przesztoSci orzeczenia Trybunalu Konstytucyjnego, Senat RP
dokonywat niejednokrotnie modyfikacji przepiséw nie tylko zaskarzonej ustawy, ale tez
tych, gdzie tozsame regulacje prawne wystepowaly. Wykonujac orzeczenie TK z dnia
29 czerwca 2010 r. (P 28/09) dotyczace ustawy z dnia 17 maja 1989 r. o izbach lekarskich
(druk senacki nr 49, Senat VIII Kadencji), wskazano ze ,regulacje ograniczajgce droge
sagdowa do przypadkow, w ktérych organ dyscyplinarny orzekt tylko niektore kary, zawarte
sa w kilku innych ustawach. W zwigzku z tym — by unikng¢ stwierdzania przez Trybunat
Konstytucyjny niekonstytucyjnosci kolejnych ustaw — nalezy dokona¢ stosownej
nowelizacji nastepujacych - 5 - ustaw: ustawa z dnia 19 kwietnia 1991 r. o izbach
aptekarskich, ustawa z dnia 19 kwietnia 1991 r. o samorzadzie pielggniarek i potoznych,
ustawa z dnia 21 grudnia 1990 r. o zawodzie lekarza weterynarii i izbach lekarsko-
weterynaryjnych, ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. o diagnostyce laboratoryjnej”. Podobnie,
wykonujgc orzeczenie Trybunatu z dnia 1 grudnia 2009 r. (sygn. akt K 4/08), Senat w druku
nr 847 (Senat VIl Kadencji) wskazat na potrzeb¢ nowelizacji dwoch ustaw, ze wzgledu na
blizniacze rozwigzania prawne w nich zawarte.

Nie ulega zatem watpliwosci, ze wykonujac orzeczenie TK z dnia 22 marca 2017 r.
(SK 13/14) Senat winien poszerzy¢ przedmiot druku senackiego nr 735 o zagwarantowanie
pacjentom KOZZD prawa do bycia wystuchanym w procedurze przedtuzenia pobytu
w Osrodku, jako instytucji tozsamej do tej, ktorej przedmiotem rozstrzygnigcia byt wyrok

Trybunatu.



Majgc powyzsze na uwadze, uprzejmie prosze Pana Przewodniczacego o zapoznanie
cztonkow Komisji z moim stanowiskiem oraz poinformowanie mnie o terminie
procedowania druku senackiego nr 735, celem umozliwienia mi wzigcia w nim udzialu

i obrony stanowiska zawartego w niniejszej opinii.



