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W nawiazaniu do rozmowy telefonicznej z dnia 28 styczma 2011 r. dotyczace)
odpowiedzialnosci Szpitala Psychiatrycznego za niedopelnieni obowiazkéw zwigzanych z nadzorem
nad pacjentern, ktéry samowolnie opuscil Szpital Psychiatryczny zwracam sie z uprzejma prosba o
zajecie stanowiska w przedstawionym ponizej stanie faktycznym oraz organizacje spotkania
dotyczacego poruszonego zagadnienia.

7 informacji przekazanych przez Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego,
pacjentka zostala przyjeta do Szpitala Psychiatrycznego w celu leczenia, za swojg zgoda. Nie byla
ubezwlasnowolniona catkowicie, ani czesciowo. Byla to kolejna hospitalizacja pacjentki w tej
placéwce zdrowia. W czasie hospitalizacji pacjentka kilkukrotnie korzystata z przepustek
szpitalnych (art. 14 ustawy z 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego { Dz. U nr
111, poz. 535, ze zm.)). Na terenie Oddziatu na ktorym przebywala pacjentka przewidywane sa
tzw. wolne wyjscia. Pacjentka w godzinach wieczornych (ok. godz. 18:00), uzyskalta zgode
pielegniarki na ww. wolne wyjscie, celem zakupu karty do telefonu komoérkowego.

Pacjentka nie powrécila do Oddziatu do godz. 19:00 (zmiana dyzuru pielegniarek), ani
pozniej. O godz. 22:00 pielegniarki nocnej zmiany poinformowaty lekarza dyzurnego, iz

pacjentka nie powrécila z wolnego wyjscia. Lekarz dyzurny po zapoznaniu si¢ z dokumentacja



medyczna pacjentki i informacji uzyskanych od pielegniarek nie poinformowal o zaginigciu
policji, ani rodzicow pacjentki.

Sprawa zostala zgloszona policji W dniu nastepnym o godz. 8:00, zgodnie z decyzja
Dyrektora Szpitala, po uzyskaniu informacji od tzw. lekarza dyzurnego Oddziatow. Obecnie
policja prowadzi postgpowanie wyjasniajace w sprawie zaginigceia pacjentki.

Po ww. zdarzeniu Dyrektor Szpitala zobowiazata sig do zmiany regulaminu Szpitala,
tak, aby wolne wyjécia latem mogly by¢ do godziny 20:00, natomiast zimg do godz. 17:00
(takie zasady zostaly wypracowane w ramach tzw. spolecznoéci terapeutycznej, ale nie miaty
charakteru regulacji wewngtrznych Szpitala). Ponadto pracownicy odpowiedzialni za ww.
zaginiecie pacjentki (pielegniarki i lekarz dyzurny) dostali karg ustnej nagany od Dyrektora
Szpitala.

Niezaleznie od powyzszego nalezy zauwazy¢, iz W orzecznictwie sadow cywilnych na
Szpitale Psychiatryczne natozone sa dodatkowe obowiazki. Dia przykiadu w wyrok Sadu
Najwyzszego - Izba Cywilna 1 Administracyjna z dnia 15 czerwca 1981 r. (sygn. akt I CR
174/81) w uzasadnieniu Sad stwierdzi, iz ,w $wietle art. 417 ke brak jest podstaw do
wylaczenia odpowiedzialnosci Qkarbu Panstwa (Szpitala Psychiatrycznego) za szkode
wyrzadzong przez pacjenta po samowolnym opuszczeniu przez niego szpitala, takze w
przypadku, gdy przy braku pewnodci, jednakze przy prawdopodobienstwie, iz pacjent moze byé
niebezpieczny dla otoczenia, nie pedjgto czynnodei, ktore moglyby zapobiec szkodzie”.

Podobny stan faktyczny rozpatrywany byt przez Sad Apelacyjny w Poznaniu z dnia 28
czerwea 1995 1. (sygn. akt I ACr 39/95). W uzasadnieniu wyroku Sad Apelacyjny ustalit
nastepujacy stan faktyczny: .Pacjenci tamze przebywajacy wychodzg pod opieka personelu na
spacery, korzystajac z wiasngj odziezy, ktéra jednak obowiazani sg zdawaé, uczestnicza w
zajeciach terapeutycznych 1 maja mozliwoéé korzystania ze znajdujacej sig¢w czescei
rehabilitacyjnej kawiarenki. Krytycznego dnia zona powoda nie wychodzila na spacer, byla
jednak w posiadaniu wiasnej odziezy, jej nieobecnosé¢ ujawniono dopiero okoto godz. 19.30
przy wieczornym wydawaniu lekéw, aczkolwiek juz po kolacji wydawanej ok. godz. 17-tej
stwierdzono nadmiar porcji jedzenia, nie kojarzac tego jednak z nieobecnoscia ktérejs z
pacjentek Oddziatu. O fakcie oddalenie sie zony powoda ze Szpitala nie powiadomiono fego
samego dnia Policji, uczyniono to dopiero dnia nastepnego, gdy zjawil si¢ w Szpitalu powdd 1
gdy okazalo si¢, ze nie wrocila ona do miejsca zamieszkania”. W dalsze; czesci uzasadnienia
Sad stwierdzit ,,Nie ulega kwestii, ze lekarz leczacy czy ogdlniej ujmujac - personel medyczny,

odpowiada za normalne nastgpstwa dzialania lub zaniechania, z ktérego wynikla szkoda.

2



Normalnos¢, to nie - zdaniem Sadu Apelacyjnego - ewidentnos¢ rzucajaca sie w oczy. Dla
uznania odpowiedzialnosci lekarza jego niewlasciwe zachowanie si¢nie musi stanowic
wylacznej lub bezposredniej przyczyny utraty zycia pacjenta. Wystarczy tu posredni zwigzek
przyczynowy zachodzacy pomiedzy tymi zjawiskami. Na skutek tego zardwno doktryna, jak 1
judykatura w szeregu przypadkach wyrzadzenia szkody przez pacjenta samemu sobie
opowiedziala si¢ za odpowiedzialnoscia cywilng personelu leczacego w stanach faktycznych
zblizonych do stanu faktycznego niniejszego sporu uznajac, ze przyczyna szkody jest w takich
przypadkach =zaniechanie czynnoéci, ktére moglyby zapobiec przedsigwzieciu lub
zrealizowaniu zamachu samobdjczego™.

Podobnie w wyroku Sadu Najwyzszego z dnia 7 lutego 1969 r. (sygn. akt II CR 589/68)
Sad stwierdzil ,,ze, obojetne jest, kto z personelu pozwanego szpitala zawinil, iz w krytycznej
chwili powédka nie byla strzezona. Jest poza sporem, iz wobec stwierdzonych u powoédki
objawow obowiazek nieopuszczenia jej ami na chwile krytycznej nocy istnial. Dla
odpowiedzialnosci Skarbu Panstwa opartej na art. 417 kc nie ma znaczenia, czy przyczyng
niewykonania tego obowigzku bylo wydanie przez lekarza niejasnego zlecenia personelowi
pielegniarskiemu, czy tez przyczyng ta bylo niezastosowanie si¢ pielegniarki do zlecenia,
ktorego tresé i cel nie budzily zadnej watpliwosci. W obu bowiem sytuacjach istniatby zwiazek
przyczynowy miedzy szkoda doznana przez powddke, a wykonywaniem czynnosci przez
funkcjonariuszy pozwanego Szpitala.”

W zwiazku z powyzszym cywilno prawna odpowiedzialnos¢ Szpitala Psychiatrycznego
w podanym wyzej przypadku moze zosta¢ udowodniona przed Sadem Cywilnym, a przypadku
gdyby pacjentka doznata szkody. To jednak na pacjentce (lub jej spadkobiercach) spoczywaé
bedzie ciezar udowodnienia powyzszych faktow.

Nie ma jednak zadnych przepiséw nakiadajacych na Szpital Psychiatryczny obowiazku
informowania rodziny pacjenta o jego samowolnym oddaleniu ze Szpitala Psychiatrycznego, w
przypadku, gdy przebywa on tam za swojg zgoda. Taki obowiazek mogiby rodzinie pacjenta
ulatwié podjecie dziatai w celu ochrony pacjenta, ktéry samowolnie, bez informowania
personelu medycznego opuscil Szpital. Jednakze wprowadzenie takiego obowiazku mogloby
naruszaé prawa obywatelskie takiej osoby (np. pacjent przebywa w Szpitalu za swoja zgoda i
nikogo nie upowaznit do informowania o swoim stanie zdrowia, pomimo informacji od

personelu medycznego o takiej mozliwosci).



W zwiazku z powyzszymi watpliwosdciami jeszeze zwracam si¢ z uprzejma prosba o
odpowiedz oraz spotkanie, ktdrego tematyka bedzie mozliwos¢ nowelizacji ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego w zakresie:

- obowigzkéw Szpitala Psychiatrycznego w zakresie nadzoru nad pacjentem i np.
cywilnoprawnej odpowiedzialnosci za powyzsze na zasadzie ryzyka,

- obowiazku informowania najblizszych pacjenta (np. rodzicéw, malzonka, zstgpnych)

w przypadku zaistnienia takich zdarzen, nawet wbrew woli pacjenta.
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