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Majac na wzgledzie dyspozycje art. 47 ust. 1 pkt 7 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, zwracam sie z uprzejmga prosba o stanowisko
i/lub podjecie stosownych dziatan, w tym wystapienie do wszystkich dyrektordw podmiotow
leczniczych (szpitali psychiatrycznych oraz szpitali, w ktérych sg oddzialy psychiatryczne
Vlub zaklady opiekunczo — lecznicze psychiatryczne) w zakresie ponizej przedstawione]
praktyki  stosowanej w  szpitalach  psychiatrycznych  dotyczacej  stosowania
zakazéw/ograniczen w kontaktach dzieci ponizej 14 roku zycia z osobami hospitalizowanymi

w Oddziatach Psychiatrycznych.

Zgodnie z zapisem ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. 0 prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta’ pacjent ma prawo do poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego. Pacjent
przebywajacy w podmiocie leczniczym wykonujgecym dziatalnosé lecznicza w rodzaju
stacjonarne i calodobowe §wiadczenia zdrowotne w rozumieniu przepiséw o dzialalnosci
leczniczej ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego lub korespondencyjnego
z innymi osobami (art. 33 ust. 1 cyt. ustawy). Analogiczny przepis znajdujemy w ustawie
z dnia 19 sierpnia 1994 1. o ochronie zdrowia psychicznego’. Art. 13 przywolanej ustawy
stanowi, iz osoba z zaburzeniami psychicznymi przebywajaca w szpitalu psychiatrycznym lub

w domu pomocy spolecznej ma prawo do porozumiewania sie bez ograniczen z rodzing

' Tj. Dz. U. 22012 1. poz. 159, poz. 742,
2Tj. Dz. U. 2 2011 1. Nr 231, poz. 1375.



i innymi osobami; korespondencja takiej osoby nie podlega kontroli. Komentowane przepisy
obliguja §wiadczeniodawce do zapewnienia ww. prawa hospitalizowanym.

Nalezy podnies¢, iz ustawodawca wprowadzit mozliwosé ograniczenia przez
kierownika podmiotu udzielajgcego §wiadczen zdrowotnych lub upowaznionego przez niego
lekarza - z praw pacjenta w przypadku wystgpienia zagrozZenia epidemicznego lub ze wzgledu
na bezpieczenstwo zdrowotne pacjentow, a w przypadku praw, o ktérych mowa w art. 33 ust.
1, takze ze wzgledu na mozliwosci organizacyjne zakladu. Tym samym podmiot leczniczy
moze ograniczyé prawo pacjenta, ale nie pozbawié pacjenta prawa do utrzymywania
osobistych kontaktéw z innymi osobami bez rozréZnienia na wiek, jezeli przemawiajg za tym
wzgledy organizacyjne. Ponadto wydaje sie, iz wprowadzenie rzeczonego ograniczenia
powinno by¢ kazdorazowo uzasadniane przez kierownika zaktadu.

Argumentacja, z jaka najczeéciej spotykaja si¢ Rzecznicy Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego, ze strony kierownikéw placéwek oparta jest na art. 72 ust. 1 Konstytuciji
RP, stanowigcym: ,,Rzeczpospolita Polska zapewnia ochrong praw dziecka. Kazdy ma prawo
zgdal od organdw wiadzy publicznej ochrony dziecka przed przemocq, okrucierstwem,
wyzyskiem i demoralizacjg”.

W swietle powyzszej argumentacji wprowadzenie zakazu ma charakter ochrony
dziecka przed niekorzystnymi dla niego zdarzeniami wynikajgcymi z ekspozycji na takie
czynniki jak: widok agresywnego zachowania pacjenta, widok pacjenta wobec ktdrego
zastosowano przymus bezposredni, réznych form zachowania, spowodowanego zaburzeniami
psychicznymi itp. Nie ulega watpliwosci, ze przyjecie powyzszej argumentacji stawialoby za
cel ochrone dziecka przed traumatycznymi doswiadezeniami zwigzanymi z wizytg w oddziale
psychiatrycznym.

Z drugiej strony przytoczyé nalezy dyspozycje art. 12 ustawy o ochronie zdrowia
Dpsychicznego, 1z przy wyborze rodzaju i metod postgpowania leczniczego bierze sie pod
uwage nie tylko cele zdrowotne, ale takze interesy oraz inne dobra osobiste osoby
z zaburzeniami psychicznymi i dazy do osiagnigcia poprawy stanu zdrowia w sposdb
najmniej dla tej osoby ucigzliwy. Artykut ten, interpretowany w zwigzku z art. 33 ust. 1
ustawy o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, nie odnosi sie wprost do zycia
rodzinnego, ale przyjaé mozna, ze ,zycie rodzinme jest jednym z dobr osobistych®

o fundamentalnym znaczeniu dla pacjenta.

* SN stwierdzit, Ze otwarty katalog débr osobistych obejmuje takze dobra osobiste zwigzane ze sfera zycia
prywatnego, rodzinnego, ze sferg intymnosci... (SN z 18.01.1984r. I CR 400/83, OSN 1984, poz. 195). Biorac
pod uwage niezamknigty zakres pojecia "dobra osobiste” - wazna podstawe do uznania dalszych typéw doébr
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Jednoczesnie podnies$é nalezy, ze wprowadzana granica 12 lub 14 roku zycia nie
znajduje uzasadnienia ani na gruncie prawa cywilnego, ani Kodeksu Rodzinnego
i Opiekuficzego, co moze wskazywaé na relikt systemu, w ktérym 14 rok zycia byl
statystycznym wiekiem zakonczenia edukacji w szkole podstawowe;,

W zwigzku z powyzszym, stosownie do przepisu art. 9 ust. 1 ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia®, zZwrécitam si¢ do Pana prof, dr hab.
med. Tomasza Wolanczyka, Konsultanta Krajowego w dziedzinie psychiatrii dzieci
1 mlodziezy o opini¢ i/lub ewentualne zalecenia w sprawie stosowania zakazow/ograniczen
w kontaktach dzieci ponizej 14 roku zycia z osobami hospitalizowanymi w podmiotach
leczniczych sprawujacych calodobowsg opieke psychiatryczng.

W przedmiotowej opinii — stanowiacej zalgcznik do niniejszego wystgpienia —
Konsultant Krajowy w dziedzinie psychiatrii dzieci i milodziezy podnosi, iz ,problemy
dotyczgce wizyt dzieci w oddzialach psychiatrycznych nie sq latwe, za$ préby wyznaczania
granicy wieku wydaje sig krancowym uproszczeniem problemu. Moina przyjgé, ze
w sytuacjach, kiedy na podstawie doswiadezetr personelu medycznego w oddziale
psychiatrycznym czeste sq akty agresji, obnazanie si¢ itd., kierownictwo oddzialu moze
wprowadzi¢ zakaz wizyt dzieci, jednak w takim wypadku konieczne jest stworzenie
odpowiedniego miejsca (pokoju spotkan, pokoju odwiedzin), w ktérym pacjenci mogq bez
ograniczen spotykaé sie ze swoimi rodzinami”’

Pan prof. dr hab. med. Tomasz Wolanczyk, podaje, iz takie rozwigzanie ,,wymaga
jednak czasu na przystosowanie warunkow lokalowych, srodkéw finansowych na ten cel,
a takze szerokiej akcji edukacyjnej i promocyjnej, w ktérg oczywiscie wigezeni winni byé¢
Rzecznicy Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego.”

Zdaniem prof. dr hab. med. Tomasza Wolanczyka: ,,wydaje sig réwniez wazne, aby
potrzeb dzieci, ktérych rodzice chorujq psychicznie nie ograniczaé jednie do problemu wizyt
w oddziale. Konieczne jest zwigkszenie opieki nad tq grupg dzieci, rozeznanie ich potrzeb,
wsparcie chorych rodzicow w wypelnianiu ich rél rodzicielskich we wspéipracy ze stuzbami
pomocy spolecznej i placdwkami psychiatrycznej opieki zdrowotnej.” Na szczegdlng uwage
zastuguje podniesiona przez Pana prof. dr hab. med. Tomasza Wolanczyka kwestia dotyczaca
zjawiska stygmatyzacji, ktore ,,czesto powoduje, Ze rodzice chorzy psychicznie obawiajq sie

ujawnienia tego, ze maja dzieci, skoro wigze sig to z ryzykiem ograniczenia z nimi kontaktu.”

podlegajacych ochronie stanowia przepisy konstytucyjne o prawach i wolnosciach obywatelskich, oraz
konwencje miedzynarodowe (Z. Radwariski). ' '
*Dz. U. Nr 52, poz. 419 z p6zn. zm.



Majac na uwadze powyzsze, zwracam si¢ z uprzejmg proshg o przestanie informacji

odnosnie podjetych dziatan w przedmiotowej sprawie.
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Zalacznik:

Kopia pisma Pana prof. dr hab. med. Tomasza Wolanczyka, Konsultanta Krajowego
w dziedzinie psychiatrii dzieci i mlodziezy z dnia 24.05.2012r.

Do wiadomosci:

1) Pan Bartosz Arlukowicz, Minister Zdrowia; Ministerstwo Zdrowia, ul. Miodowa 15, 00-952
Warszawa;

2) Pan Prof. dr hab. Marek Jarema, Konsultant Krajowy w Dziedzinie Psychiatrii; Instytut
Psychiatrii i Neurologii, ul. Sobieskiego 9, 02-957 Warszawa;

3) Pan Prof. dr hab. Tomasz Wolaficzyk, Konsultant Krajowy w Dziedzinie Psychiatrii Dzieci
i Mlodziezy; Samodzielny Publiczny Dziecigey Szpital Kliniczny w Warszawie, ul.
Marszalkowska 24, 00-576 Warszawa;

4) Konsultanci wojewddzey w dziedzinie psychiatrii wg rozdzielnika.

5) Konsultanci wojewddzey w dziedzinie psychiatrii dzieci i miodziezy wg rozdzielnika.



