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Prawne aspekty zatrzymania cudzoziemca
z zaburzeniami psychicznymi w szpitalu
psychiatrycznym na tle ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego oraz kodeksu postepowania cywilnego

Ustawa z 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznegol zwana dalej usta-
wa, reguluje tryb postepowania w stosunku do oséb przyjmowanych oraz prze-
bywajacych w szpitalu psychiatrycznym. Artykut 3 ust. 1 tejze ustawy okresla, ze:

[...] ilekroCprzepisy niniejszej ustawy stanowig o osobie z zaburzeniami psychicz-
nymi, odnosi sie to do osoby chorejpsychicznie (wykazujacej zaburzenia psychotycz-
ne), uposledzonej umystowo, wykazujacej inne zaktocenia czynnosci psychicznych,
ktére zgodnie ze stanem wiedzy medycznej zaliczane sg do zaburzen psychicznych,
a osoba ta wymaga $wiadczen zdrowotnych lub innychform pomocy i opieki nie-
zbednych do zycia w $rodowisku rodzinnym i spotecznym.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego nie zawiera definicji zaburzen
psychicznych, a jedyne w art. 3 pkt 1 wymienione zostaty trzy kategorie sta-
néw, do ktérych to pojecie sie odnosi2. W psychologii i psychiatrii zarysowuja
sie dwa nurty okre$lajace, co rozumie sie przez pojecie choroby psychiczne;j.
W. A. Brodniak przez pojecie choroby psychicznej rozumie tylko psychoze
i wszystkie jej odmiany i rodzaje3 Inni znawcy tematu, jak S. Puzyniski, do
zaburzen psychotycznych nazywanych dawniej ,,chorobami umystowymi”
a obecnie ,chorobami psychicznymi”, zalicza m.in. schizofrenie, choroby
afektywne, inne zespoty urojeniowe nieparanoidalne, ciezsze formy otepie-

1 Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego z 19 sierpnia 1994 r., Dz.U. z 1994 r.Nr 111 poz. 535.
2 J. Duda, Komentarz do ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, Warszawa 2006, s. 23—24.
3 W A. Brodniak, Chorobapsychiczna w $wiadomosci spotecznej, Warszawa 2000, s. 29.
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nia, zaburzenia swiadomosci4. Nalezy tez wspomnieé o uposledzeniu umy-
stowym - jest to powstaty w okresie rozwojowym stan, w ktérym ogo6lna
sprawno$¢ intelektualna jest istotnie mniejsza od przecietnejb.

Zakres innych zaburzen ujetych w art. 3 pkt 1 lit ¢ ustawy odpowiada
w przyblizeniu zaburzeniom psychicznym zawartym w drugiej czesci V roz-
dziatlu Miedzynarodowej Klasyfikacji Chorob Urazéw i Przyczyn Zgonow IX
Rewizji. Cze$¢ ta obejmuje zaburzenia nerwicowe, osobowosci i inne nie-
psychotyczne zaburzenia psychiczne, w ktoérych wystepujg objawy harmo-
niczne6. Powyzszy podziat pojecia ,,zaburzer psychicznych” zgodny jest z X
Wersjg Miedzynarodowej Klasyfikacji Chorob i Problemdw Zdrowotnych.

Zgodnie z dyspozycjg art. 21 ust. 1 ustawy, osobg przyjeta do szpitala psy-
chiatrycznego, a co za tym idzie, poddang badaniu psychiatrycznemu, moze
by¢ osoba, ktérej zachowanie wskazuje na to, ze z powodu zaburzen psychicz-
nych moze zagraza¢ bezposrednio wiasnemu zyciu albo zyciu lub zdrowiu
innych oso6b, badz nie jest zdolna do zaspokajania podstawowych potrzeb
zyciowych. Takie przyjecie moze sie odbyé réwniez bez jej zgody. Artykut
22 ust. 1 ustawy stanowi, ze zgoda osoby przyjmowanej do szpitala psychia-
trycznego powinna mie¢ forme pisemng. Przez pojecie zgody przedmiotowej
ustawa rozumie:

[...] swobodnie wyrazong zgode osoby z zaburzeniamipsychicznymi, ktéra —nieza-
leznie od stanujej zdrowiapsychicznego —jest rzeczywiscie zdolna do zrozumienia
przekazywanej w dostepny sposéb informacji o celu przyjecia do szpitala psychia-
trycznego, jej stanie zdrowia, proponowanych czynnosciach diagnostycznych i lecz-
niczych oraz o dajacych sieprzewidzie¢ skutkach tych dziatan lub ich zaniechania?.

W niniejszym opracowaniu zostanie podjety temat szczegblnej grupy pa-
cjentdw chorych psychicznie lub z zaburzeniami psychicznymi, a mianowicie
takimi, ktérzy nie wyrazili zgody na przyjecie do szpitala psychiatrycznego
lub nie byli zdolni do jej wyrazenia. W stosunku do o0séb przyjetych do szpi-
tala psychiatrycznego bez ich zgody konieczne jest zawiadomienie sadu opie-
kunczego, ktory przeprowadza postepowanie majgce na celu stwierdzenie,
czy takie przyjecie byto zasadne, czy nie.

4 J. Duda, op. cit., s. 24.

5 W. Pogorzelski, Z. Poset, Upos$ledzenie umystowe, [w:] Podstawy psychiatrii, red. M. Jarosz, War-
szawa 1988, s. 253.

6 S. Dgbrowski, J. Pietrzykowski, Ustawa o ochronie zdrowiapsychicznego. Komentarz, Warszawa
1997, s. 63.

7 Art. 3 ust. 4 ustawy z 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego, Dz.U. Nr 111,
poz. 535 z p6zn. zm.
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W mysl ustawy, wéréd oso6b przyjmowanych do szpitala psychiatrycznego,
a wymagajacych orzeczenia sagdu opiekunczego, mozna wyrédznié ich trzy typy:
e o0soba chora psychicznie lub upos$ledzona umystowo niezdolna do wyra-

zenia zgody (art. 22 ust. 2 ustawy),

e osoba chora psychicznie lub uposledzona umystowo, ktdra sprzeciwita sie
przyjeciu do szpitala psychiatrycznego, a jej dotychczasowe zachowanie
wskazuje na to, ze zagraza bezposrednio witasnemu zyciu albo zyciu lub
zdrowiu innych os6b (art. 22 ust. 2 C ustawy),

e o0soba, ktorej dotychczasowe zachowanie wskazuje na to, ze z powodu
zaburzen psychicznych zagraza bezposrednio swojemu zyciu lub zyciu
lub zdrowiu innych oséb, a zachodzg watpliwosci, czy jest ona chora psy-
chicznie (art. 24 ustawy) w celu wyjasnienia tych watpliwosci.
Szczegdlng grupa os6b, co do ktérych stosuje sie przepisy o przyjeciu do

szpitala psychiatrycznego bez ich zgody sg osoby, ktore w trakcie leczenia cof-
nety wyrazong zgode na pobyt i leczenie. W stosunku do takich oséb, zgod-
nie z dyspozycjg art. 28 ustawy jej przepisy stosuje sie odpowiednio, a wiec
postepuje sie z nimi, jak z osobami, ktére nie wyrazaja zgody na przyjecie do
szpitala psychiatrycznego.

O przyjeciu osoby, o ktérej mowa byta powyzej postanawia lekarz wy-
znaczony do tej czynnosci po osobistym jej zbadaniu i zasiegnieciu w miare
mozliwosci opinii drugiego lekarza psychiatry lub psychologa. Lekarz ten jest
zobowigzany wyjasni¢ choremu przyczyny przyjecia do szpitala psychiatrycz-
nego bez zgody i poinformowa¢ o jego prawach. Przyjecie takie wymaga za-
twierdzenia przez lekarza ordynatora (lekarza kierujgcego oddziatem) w ciggu
48 godzin od chwili przyjecia, a kierownik szpitala zawiadamia o powyz-
szym sad opiekunczy miejsca siedziby szpitala w ciggu 72 godzin od chwili
przyjecia. W takim wypadku sad opiekuriczy zobowigzany jest przeprowadzié¢
postepowanie majgce na celu stwierdzenie zasadnosci przyjecia do szpitala
psychiatrycznego osoby z zaburzeniami psychicznymi, uposledzonej umy-
stowo lub takiej, co do ktorej zachodzi podejrzenie, ze z powodu zaburzen
psychicznych zagraza bezposrednio swojemu zyciu lub zyciu albo zdrowiu
innych os6b. Postepowanie to wszczynane jest z urzedu na podstawie po-
wyzszego zawiadomienia kierownika szpitala psychiatrycznego, lecz moze by¢
réwniez zainicjowane z wniosku tej osoby, jej przedstawiciela ustawowego,
matzonka, krewnych w linii prostej, rodzenstwa bgdz osoby sprawujacej nad
nig faktyczng opieke albo z urzedu (art. 25 ustawy).

Po zawiadomieniu sgdu opiekuiczego, wiasciwego ze wzgledu na siedzibe
szpitala sedzia tego sadu jest zobowigzany w ciggu 48 godzin od otrzymania
zawiadomienia, zgodnie z art. 45 pkt 2 ustawy, do wystuchania tej osoby.
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Nastepnie, jezeli osoba wystuchiwana przez sad nie wyrazita zgody na przy-
jecie jej podczas wystuchania, sedzia sadu opiekunczego zobowigzany jest
w ciggu kolejnych 14 dni przeprowadzi¢ rozprawe majacg na celu stwierdze-
nie zasadnosci lub jej braku, przyjecia osoby z zaburzeniami psychicznymi do
szpitala psychiatrycznego (art. 45 ust. 1 ustawy). Na termin rozprawy sedzia
sadu opiekunczego zarzadza wydanie opinii psychiatrycznej przez biegtego
psychiatre (art. 46 ust. 2 ustawy).

Po przeprowadzeniu tych czynnos$ci sedzia na rozprawie orzeka, czy przyje-
cie danej osoby byto zasadne. O tresci tego postanowienia sad opiekuiczy za-
wiadamia niezwtocznie szpital, w ktérym osoba ta przebywa. W razie wydania
postanowienia o braku podstaw do przyjecia, szpital psychiatryczny jest obo-
wigzany niezwiocznie wypisac te osobe po doreczeniu jej postanowienia sadu.

Ustawa przewiduje, ze sedzia jest wtadny bez przeprowadzenia postepo-
wania dowodowego nakazaé¢ zwolnienie osoby zatrzymanej w szpitalu psy-
chiatrycznym w trybie natychmiastowym, jezeli pobyt tej osoby w szpitalu
psychiatrycznym jest oczywiscie bezzasadny (art. 45 pkt 2 infine ustawy).

Podobnie jak stanowi przedmiotowa ustawa, wypowiedziat sie réwniez
Europejski Trybunat Praw Cztowieka w wyroku z 27 marca 2008 r., sygn.
44009/05, w ktorym stwierdzono, ze osoby umystowo chore winny zostac¢
wystuchane (przed sagdem) albo osobiscie, albo, gdy to konieczne, w drodze
jakiej$ formy reprezentacji. Trybunat podniost rowniez, ze nalezy uznac za
niezbedne, by sedzia miat przynajmniej krotki kontakt wzrokowy za skarzg-
cym, a najlepiej, by go przestuchais.

Majac powyzsze na uwadze, nalezy stwierdzi¢, ze ustawodawca chciat
w petni zapewni¢ prawo osobie umieszczonej w szpitalu psychiatrycznym do
zbadania zasadnosci jej zatrzymania, a co za tym idzie, uniemozliwienia roz-
nym instytucjom bezprawnego pozbawienia jej wolnosci.

Ustawodawca w dos$¢ szczegOtowy sposob okreslit tryb postepowania
z osobami chorymi psychicznie lub z zaburzeniami psychicznymi, ktére sg
przyjmowane do szpitala psychiatrycznego, jednakze nie uwzglednit w oma-
wianej ustawie obcokrajowcow. Istotnym dla rozpatrzenia zasadnosci przyje-
cia obcokrajowca bez jego zgody do szpitala psychiatrycznego jest art. 1099
8 2 k.p.c., ktéry jednoznacznie stanowi, ze brak jurysdykcji krajowej stanowi
przyczyne niewaznosci, ktorg sad bierze pod rozwage z urzedu w kazdym
stanie sprawy. Tak wiec jurysdykcja krajowa stanowi jedng z bezwzglednych
przestanek procesowych (oprécz wymienionych w art. 379 k.p.c.).

Artykut 1110 k.p.c. w dawnym brzmieniu opierat jurysdykcje sagdow pol-
skich w postepowaniu nieprocesowym wobec cudzoziemca o dwa tgczniki

8 Wyrok Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka z 27 marca 2008 r., sygn. 44009/05.
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podmiotowe odnoszgce sie do przynajmniej jednego z uczestnikow poste-
powania nieprocesowego: obywatelstwa polskiego lub miejsca zamieszkania
albo siedziby na terytorium Rzeczpospolitej. Tym samym, w stanie prawnym
obowigzujacym przed nowelizacjg z 5 grudnia 2008 r. 0 zmianie ustawy Ko-
deks postepowania cywilnego oraz niektérych innych ustaw9 (Dz.U. z 2008 .
Nr 234, poz. 1571), obowigzujgca od 1 lipca 2009 r., nalezato przyjmowac
brak jurysdykcji w stosunku do cudzoziemcow, ktdrzy w Polsce nie zamiesz-
kiwali lub nie przebywali na state na terytorium RP

W zwigzku z powyzszym, w przypadku gdy postepowanie dotyczyto ob-
cokrajowca, ktéry nie byt w stanie wyrazi¢ zgody na przyjecie do szpitala
psychiatrycznego lub jej nie wyrazat, sad zgodnie z dyspozycjg powyzej po-
wotanego przepisu, zmuszony byt umorzy¢ postepowanie i co za tym idzie,
nie wydawac postanowienia 0 zasadnos$ci umieszczenia uczestnika w szpitalu
psychiatrycznym. Przedmiotowe postepowanie byto umarzane przez sad na
podstawie art. 1110 k.p.c. a contrario (w dawnym brzmieniu) wobec braku
jurysdykcji krajowej. W zwigzku z umorzeniem postepowania powstawat ko-
lejny, bardzo powazny problem - przetrzymywania w szpitalu psychiatrycz-
nym bez podstawy prawnej osoby, ktéra na to nie wyraza zgody.

Idagc dalej nalezy stwierdzi¢, ze pracownicy szpitala popetniali przestep-
stwo z art. 189 § 1 k.k., ktéry stanowi: ,,Kto pozbawia cztowieka wolnosci
podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5”. Majac powyzsze
na uwadze, osoba z zaburzeniami psychicznymi posiadajgca chociazby mi-
nimalng $wiadomos$¢ prawng, mogta ztozy¢ do prokuratury zawiadomienie
0 popetnieniu przestepstwa, a kadra szpitala psychiatrycznego dopuszczajaca
sie przestepstwa bezprawnego pozbawienia wolnosci, wigcznie z ordynatorem
tegoz szpitala, mogtaby odpowiadaé karnie.

Z drugiej jednak strony nie do pomys$lenia byfa sytuacja, aby osoby,
ktore z powodu zaburzen psychicznych, zagrazajg swojemu zyciu lub zyciu
lzdrowiu innych os6b, mogty nie by¢ odseparowane od spoteczeistwa i nie
miataby im by¢ zapewniona specjalistyczna pomoc tylko dlatego, ze nie sg
obywatelami polskimi.

Lekarze i personel pracujagcy w placéwkach leczacych osoby z zaburze-
niami psychicznymi staty w tym wypadku przed ogromnym dylematem, czy
leczy¢ i narazac sie na odpowiedzialno$é karng w przypadku wykrycia takiej
praktyki, czy tez zwolni¢ osobe, ktdra nie jest w stanie w sposéb Swiadomy
pokierowac¢ swoimi czynami i przez to narazi¢ siebie lub osoby z jej otoczenia
na utrate zycia lub zdrowia.

9 Ustawa z 5 grudnia 2008 r. o zmianie ustawy Kodeks postepowania cywilnego oraz niektdrych
innych ustaw, Dz.U. Nr 234, poz. 1571.
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Obecnie obowigzujacy przepis art. 1110 k.p.c. wprowadza dodatkowy
tacznik jurysdykceyjny: ,jezeli sprawa z innych wzgledéw wykazuje wystarcza-
jacy zwiazek z polskim porzadkiem prawnym?”. Tre$¢ tego przepisu pozwala
na przyjecie jurysdykcji polskiego sadu w sprawie cudzoziemca, ktory jedynie
znajduje sie na terytorium RP, ale nie ma tu miejsca zamieszkania ani miejsca
statego pobytu.

Istotny jest rowniez cel ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, ktora
w swoim zatozeniu ma pomagac¢ osobom bezposrednio zagrazajagcym wiasne-
mu zyciu oraz zapobiega¢ sytuacjom, w ktérych osoby chore psychicznie lub
z zaburzeniami psychicznymi moga zagraza¢ zyciu lub zdrowiu innych osob.

Majac powyzsze na uwadze, zasadna zdaje sie interpretacja art. 1110 k.p.c.
przyjmujaca jurysdykcje sagdéw krajowych w sprawie obcokrajowca niemaja-
cego miejsca zamieszkania w Polsce i nieprzebywajgcego na state na terytorium
RP albowiem pozostawienie takiej osoby bez specjalistycznej pomocy moze
zagrazac¢ nie tylko jej, ale rowniez innym osobom, a co za tym idzie, sprawa
tego rodzaju wykazuje wystarczajacy zwigzek z polski porzadkiem prawnym.
Podobne stanowisko wyrazone zostato przez Ministerstwo Sprawiedliwosci
w odpowiedzi na zapytanie poselskie z 6 kwietnia 2011 r.. Stanowi ono, ze

[...]przyjactrzeba, ze regulacjaart. 1110 k.p.c. moze stanowicpodstawe do ustale-
niajurysdykcji sadupolskiego w sprawach z ustawy o ochronie zdrowiapsychicznego
dotyczacych cudzoziemcowprzebywajgcych czasowo w Polsce, jezeli sprawa wykazu-
je wystarczajacy zwigzek z polskim porzadkiem prawnym10,

Ratyfikowane umowy miedzynarodowe, po ich ogtoszeniu w ,,Dzienniku
Ustaw”, stajg sie czescig wewnetrznego porzadku prawnego Polski i moga
by¢ bezposrednio stosowane, chyba ze ich stosowanie jest uzaleznione od
wydania ustawy. Zgodnie z enumeratywnym wyliczeniem obowigzujacych
w Polsce aktow prawnych, ratyfikowane umowy miedzynarodowe majg
pierwszeAstwo przed ustawami krajowymi. Istotny jest réwniez fakt, ze od
1 maja 2004 r., kiedy Polska weszta do Unii Europejskiej, obowigzujagcym
w RP jest prawo Unii Europejskiej. Moze ono by¢ stosowane bezposrednio
przez sady krajowe. Tak wiec iw omawianym przypadku zatrzymania cudzo-
ziemca w szpitalu psychiatrycznym bez jego zgody, nalezy bra¢ pod uwage
umowy miedzynarodowe, ktérych sygnatariuszem jest Polska, orzecznictwo
Trybunatu Sprawiedliwosci Unii Europejskiej oraz Europejskiego Trybunatu
Praw Cziowieka. Stanowisko takie konsekwentnie prezentuje Europejski Try-
bunat Sprawiedliwosci, ktéry juz w wyroku w sprawie Costa v. ENEL stwier-
dzit, ze w przeciwienstwie do klasycznych uméw miedzynarodowych, traktat

10 Odpowiedz na zapytanie poselskie nr DL-P-11-071-9/11/8.
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0 ustanowieniu Wspo6lnoty Europejskiej utworzyt wiasny system prawny,
ktéry od wejscia traktatu w zycie staje sie integralng czescig systeméw praw-
nych panstw cztonkowskich i ktérego przepisy sady panstw cztonkowskich sg
obowigzane stosowacll

W tym zakresie nalezy bra¢ pod uwage, czy prawo miedzynarodowe ipra-
wo Unii Europejskiej przed nowelizacjg art. 1110 k.p.c. mogty dostarczyé
odpowiedniego tgcznika jurysdykcyjnego i wyeliminowa¢ powyzej oméwio-
ne ograniczenie w kompetencji sagdéw polskich.

W Paktach Praw Czlowieka, przyjetych 16 grudnia 1966 r. i ratyfikowa-
nych przez Polske 7 listopada 1991 r., wskazano, ze panstwa-strony uznajg
prawo kazdego cztowieka do korzystania z najwyzszego osiggalnego pozio-
mu zdrowia fizycznego i umystowego. Przede wszystkim parnstwo-strona ma
obowigzek stworzenia takich warunkow, ktore zapewniajg wszelkg pomoc
lopieke lekarskg na wypadek choroby. Z tego og6lnego stwierdzenia mozna
wywnioskowa¢, ze panstwa-strony zobowigzane sg do stworzenia odpowied-
niego prawodawstwa, ktore pozwoli na zapewnienie odpowiedniej pomocy
osobom potrzebujagcym. Pomimo tak sformutowanego zobowigzania, Polska
nie dopetniata cigzacego na niej obowigzku az do chwili ratyfikowania oma-
wianego art. 1110 k.p.c.

Omawiajgc zagadnienie miedzynarodowego unormowania spraw zdro-
wotnych nalezy uzna¢, ze znajduja sie one wysoko na liscie priorytetow Unii
Europejskiej. Dziatanie Unii, ktére uzupetnia polityke krajowg, nakierowane
jest na poprawe zdrowia publicznego, zapobieganie chorobom i dolegliwo-
$ciom ludzkim oraz usuwanie Zrédet zagrozen dla zdrowia fizycznego i psy-
chicznego. Ogolne zasady w tym zakresie sg formutowane w orzecznictwie
Trybunatu Sprawiedliwosci Unii Europejskiej i Europejskiego Trybunatu
Praw Cztowieka. Niestety, orzecznictwo Trybunatu Sprawiedliwos$ci milczy
na temat przymusowego umieszczenia osoby w szpitalu psychiatrycznym,
a tym bardziej obcokrajowca.

Bogatsze na ten temat jest orzecznictwo Europejskiego Trybunatu Praw
Cztowieka w Strasburgu. W swoim orzeczeniu z 21 grudnia 2010 r., sygn.
13453/07, w sprawie Witek przeciwko Polsce, Trybunat, nawigzujac do swo-
ich wczedniejszych orzeczen okre$lajgcych warunki, jakie muszg zaistnie¢, aby
pozbawienie wolnos$ci sprawcy czynu zabronionego cierpigcego na zaburze-
nia psychiczne mogto byé uznane za zgodne z art. 5 ust. 1 E Europejskiej
Konwencji Praw Cztowieka, zaakcentowat konieczno$¢ opierania sie przez
sad - przy dokonywaniu oceny zasadnosci stosowania sgdowej detencji psy-
chiatrycznej - na opinii lekarskiej opartej o aktualny stan zdrowia zaintere-
sowanego, oraz prawo o0soby przymusowo umieszczonej w zaktadzie psychia-

1 Orzeczenie Europejskiego Trybunatu Sprawiedliwosci w sprawie Flaminio Costav. ENEL (C-6/64).
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trycznym do bezzwitocznej sagdowej kontroli legalnosci powyzszej detencjil2

Réwniez w wyroku z 27 marca 2008 r., sygn. 44009/05, Europejski Try-
bunat Praw Cztowieka jednoznacznie stwierdzit, ze choroba psychiczna nie
oznacza, iz chory jest osobg, ktora nie potrafi stanowi¢ o sobie i decydowaé
we wiasnych sprawach13 To stwierdzenie zostato inkorporowane do polskie-
go porzadku prawnego w art. 22 ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicz-
nego, ktdry stanowi, ze przyjecie osoby z zaburzeniami psychicznymi do szpi-
tala psychiatrycznego nastepuje za jej pisemng zgoda na podstawie waznego
skierowania do szpitala, jezeli lekarz wyznaczony do tej czynnosci, po oso-
bistym zbadaniu tej osoby, stwierdzi wskazania do przyjecia. Art. la powyz-
szej ustawy stanowi, ze w nagtych przypadkach, w szczeg6lnosci uzyskania
pomocy lekarskiej przed zgtoszeniem sie do szpitala, osoba z zaburzeniami
psychicznymi moze by¢ przyjeta do szpitala psychiatrycznego, za jej pisemng
zgoda, bez skierowania, o ktrym mowa w ust. 1. Jednakze orzecznictwo Eu-
ropejskiego Trybunatu Praw Cztowieka nie podnosi zagadnienia zatrzymania
obcokrajowca w szpitalu psychiatrycznym bez jego zgody.

Nalezy podnie$é, ze prawo europejskie ktadzie mocny nacisk na potrzebe
ochrony praw pacjenta. Zgodnie z art. 7 Europejskiej Konwencji o Ochro-
nie Praw Cztowieka i Godnosci Istoty Ludzkiej wobec Zastosowar Biologii
i Medycyny z 4 kwietnia 1997 r., osoba cierpigca na powazne zaburzenia psy-
chiczne moze, bez wyrazenia zgody, zosta¢ poddana interwencji medycznej
majacej na celu leczenie tych zaburzen, jezeli brak interwencji stwarza ryzyko
znacznego uszczerbku dla jej zdrowia pod warunkiem zachowania gwarancji
okreslonych przez prawo okres$lajacych nadzoér, kontrole i srodki odwotawczeld.

Ogoélnym odniesieniem do omawianego przypadku zatrzymania cu-
dzoziemca w szpitalu psychiatrycznym bez jego zgody jest zasada zawarta
w art. 18 traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej, gdzie stwierdzono, ze
w zakresie zastosowania traktatow bez uszczerbku dla postanowien szczegol-
nych, ktore one przewidujg, zakazana jest wszelka dyskryminacja ze wzgledu
na przynalezno$¢ panstwowgls Jednakze europejska zasada niedyskryminacji
sama w sobie nie moze stanowi¢ podstawy jurysdykcyjnej dla polskich sagdow.

Przepisy traktatu o Unii Europejskiej - w przeciwienstwie do traktatow
zatozycielskich - z zasady nie sg zdatne do wywotania skutku bezposrednie-
go i nie korzystajg z pierwszenstwa przed prawem panstwem cztonkowskich.
Ma to donioste znaczenie dla sagdéw panstw cztonkowskich, ktore z zasady

12 Orzeczenie Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka z 21 grudnia 2010 r., sygn. 13453/07.

1B Wyrok Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka z 27 marca 2008 r., sygn. 44009/05.

14 Art. 7 Europejskiej Konwencji o Ochronie Praw Cztowieka i Godnosci Istoty Ludzkiej wobec
Zastosowan Biologii i Medycyny z 4 kwietnia 1997 r.

15 Art. 18 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskie;j.
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nie bedg obowigzane do bezposredniego stosowania przepiséw tego trakta-
tul6 Traktat o Unii Europejskiej jest odrebnym od traktatow zatozycielskich
zrodtem pierwotnego prawa wspélnotowego, jako tzw. traktat z Maastricht
i tylko w tej czesci, w jakiej zawiera przepisy o Unii Europejskiej, a zatem
z pominieciem przepisow zmieniajacych traktaty o ustanowieniu Wspolnot
Europejskich. Zagadnienie relacji przepiséw TUE do przepiséw traktatow
zatozycielskich jest sporne. W doktrynie prezentowane sg stanowiska skrajne,
a mianowicie od pogladu o jednos$ci prawa wspdlnotowego i prawa unijnego
oraz odpowiednio Wspdlnot Europejskich i Unii Europejskiej, do pogladu
o ich strukturalnej odrebnosci. Na obecnym etapie rozwoju prawa wspolno-
towego zasadne jest to ostatnie twierdzeniel?.

Majac powyzsze na uwadze nalezy uzna¢, ze nowelizacja art. 1110 k.p.c.
zostata podyktowana zobowigzaniem Polski, jakie podjeta ona ratyfikujac
umowy miedzynarodowe, ktére zobowigzywaty ja do niedyskryminacji osob
ze wzgledu na przynaleznos$¢ panstwowa. Gdyby nie przedmiotowa zmiana
tresci omawianego artykutu, Polska narazona bytaby na wytoczenie jej sprawy
przed Europejskim Trybunatem Praw Cztowieka lub Trybunatem Sprawiedli-
wosci Unii Europejskiej.

Abstract
Legal aspects of the detention of a foreigner with a mental disorder
in a psychiatric hospital against the law on mental health
and the Code of Civil Procedure

The article on the legal aspects ofthe detention of a foreigner with mental disorder in a psy-
chiatric hospital in the light of the law on mental health and the Civil Procedure Code de-
scribes the case in which a person without Polish citizenship and permanent residence in the
territory of Poland is admitted to a psychiatric hospital without expressing consent to such an
admission. The case described in the article isthe more peculiar as until recently the binding
law excluded the testing of legitimacy of admitting such a person to hospital and subjecting
to treatment by the court supervising psychiatric hospitals, which could lead to patient abuse
and offence, including even a charge of lawless imprisonment. The article refers also to the
international law binding in Poland and the law ofthe European Union that could provide an
appropriate connection between jurisdictions and eliminate the limitation in the competence
ofthe Polish courts discussed above.

Summing up the discussion, the author ofthe article points to the fact that the amendment of
article 1110 ofthe Civil Procedure Code, permitting the verification ofjustification of deten-
tion ofa foreigner in apsychiatric hospital resulted from the obligations that Poland assumed
while ratifying international agreements which obliged it to non-discrimination of people
with respect to their state affiliation.

16 A. Wrébel, Stosowanieprawa Unii Europejskiejprzez sady, Krakéw 2005.
17 Ibidem.



