RZECZNIK PRAW DZIECKA
Monika Horna-Cieslak

Warszawa, 31 pazdziernika 2025 r.

ZZ.400.1.2025.KS

(w odpowiedzi nalezy podac ten znak sprawy)

Szanowna Pani
Katarzyna Kecka
Podsekretarz Stanu

Ministerstwo Zdrowia

Szanowna Pani Minister,

odpowiadajac na pismo z 6 pazdziernika 2025 r. ZPP.0210.4.2025.DL ponizej uprzejmie
przedstawiam moje uwagi do projektu ustawy o zmianie ustawy o ochronie zdrowia

psychicznego oraz niektérych innych ustaw (UD 274).
1. Koniecznos$¢ nadania wspoétpracy miedzysystemowej rangi ustawowej

Od wielu lat jako jedng z przeszkdd w realizacji dziatah panstwa na rzecz skutecznej i
kompleksowej pomocy dziecku z zaburzeniami zdrowia psychicznego podaje sie brak
skutecznej wspotpracy pomiedzy jednostkami systemow: ochrony zdrowia, o$wiaty, wymiaru

sprawiedliwosci, pomocy spoteczne;.

Obecnie jedynym rozwigzaniem dla dziatan miedzysystemowych jest okreslna w
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien (Dz. U. poz. 1285 z

pozn. zm.). sesja koordynacji rozumiana jako:

~Spotkanie personelu udzielajgcego Swiadczen opieki zdrowotnej w ramach zespotu
Srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy - | poziom
referencyjny lub osrodka srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla

dzieci i mtodziezy - | poziom referencyjny, lub centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i
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mtodziezy - poradnia zdrowia psychicznego - Il poziom referencyjny, lub centrum zdrowia
psychicznego dla dzieci i mtodziezy - Il poziom referencyjny, lub osrodka
wysokospecjalistycznej catodobowej opieki psychiatrycznej - Il poziom referencyjny z:
personelem innych podmiotéw udzielajgcych Swiadczen opieki zdrowotnej z zakresu opieki
psychiatrycznej i leczenia uzaleznien, zespotami podstawowej opieki zdrowotnej,
pielegniarkami sSrodowiska nauczania i wychowania, higienistkami szkolnymi, nauczycielami,
osobami udzielajgcymi pomocy psychologiczno-pedagogicznej w jednostkach systemu
oswiaty, przedstawicielami zespotéw kuratorskiej stuzby sagdowej, asystentami rodzinnymi i
pracownikami socjalnymi w podmiotach pomocy spotecznej - w przypadku zidentyfikowania
potrzeby nawigzania wspotpracy dotyczgcej koordynacji wsparcia dla Swiadczeniobiorcy; sesja
koordynacji odbywa sie po uzyskaniu zgody rodzicéw lub opiekunéw prawnych
Swiadczeniobiorcy albo petnoletniego Swiadczeniobiorcy; sesja koordynacji moze odbywac sie

w siedzibie Swiadczeniodawcy albo poza nig.”

W mojej ocenie uregulowanie przedmiotowego zakresu w tzw. rozporzgdzeniu
koszykowym dla opieki psychiatrycznej jest niewystarczajgce dla tak potrzebnej inicjatywy
skutecznej, efektywnej i realnej wymiany informacji o matoletnim i skoordynowaniu dziatan
réznych jednostek i instytucji na rzecz pomocy dziecku w kryzysie zdrowia psychicznego i jego
rodziny. Koordynacja dziatan w przypadku matoletniego powinna mie¢ nadang range
ustawowg, tak aby po pierwsze nadac jej charakter obligatoryjny i powszechny, a takze aby
dac jasng, nie budzgcg watpliwosci i wtasciwie umocowang range prawng do wspodtdziatania
jednostek z réznych systemoéw i wymiany informacji o charakterze sensytywnym o matoletnim
i jego Srodowisku rodzinnym (przy czym w tym drugim aspekcie projektodawca uwzglednit
kwestie wymiany informacji pomiedzy podmiotami systemu w zmianie art. 50 ustawy o

ochronie zdrowia psychicznego).

Wobec powyzszego prosze o rozwazenie dodania przepisu do rozdziatu 1 ustawy o
ochronie zdrowia psychicznego, w ktérym wskazane zostanie, ze jednostki systemu oswiaty,
zespoty kuratorskiej stuzby sgdowej, jednostki organizacyjne pomocy spotecznej jednostki
organizacyjne wspierania rodziny i systemu pieczy zastepczej, podmioty udzielajgce Swiadczen

zdrowotnych majg obowigzek wspdtpracowac ze sobg na rzecz matoletniego z zaburzeniami
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psychicznymi, w zakresie udzielania mu potrzebnej pomocy i wsparcia oraz prawidtowego

funkcjonowania w Srodowisku rodzinnym i spotecznym - np. ujetego w dodanym art. 9a.

2. Doprecyzowanie przepisu dotyczacego nieodptatnosci Swiadczen
zdrowotnych w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej - dotyczy
zaktadoéw opiekunczo-leczniczych psychiatrycznych oraz zaktadéw

pielegnacyjno-opiekunczych psychiatrycznych

Art. 10 ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego stanowi o tym, ze za Swiadczenia
zdrowotne w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej udzielane osobie z zaburzeniami
psychicznymi przez swiadczeniodawce, ktory zawart umowe o udzielanie Swiadczen opieki
zdrowotnej, o ktérej mowa w art. 132 ust. 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U. z 2024 r. poz. 146 i 858),

zwanej dalej "ustawg o Swiadczeniach", nie pobiera sie od tej osoby optat.

Swiadczeniami ujetymi w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. w
sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien sg
miedzy innymi $wiadczenia opiekuriczo-lecznicze psychiatryczne dla dorostych, Swiadczenia
opiekunczo-lecznicze psychiatryczne dla dzieci i mtodziezy, Swiadczenia pielegnacyjno-
opiekuncze psychiatryczne dla dorostych, Swiadczenia pielegnacyjno-opiekuncze
psychiatryczne dla dzieci i mtodziezy - udzielane odpowiednio w zaktadach opiekunczo-
leczniczych psychiatrycznych lub zaktadach pielegnacyjno-opiekunczych psychiatrycznych -
odpowiednio dla dorostych i dla dzieci i mtodziezy. Sg to Swiadczenia realizowane w
warunkach stacjonarnych psychiatrycznych, o ktérych mowa w zatgczniku nr 1 do

rozporzadzenia oraz 8 3 pkt 1.

ZOL i ZPO psychiatryczne spetniajg przestanki ustawowej definicji szpitala
psychiatrycznego, wyrazonej w art. 3 pkt 2 (zaréwno w obecnym brzmieniu jak i w brzmieniu
projektowym - UD 274). Natomiast, w zw. z art. 18 z dnia 27 sierpnia 2004 r. o Swiadczeniach
opieki zdrowotnej finansowanych ze srodkéw publicznych (t.j. Dz. U. z 2025 r. poz. 1461; dalej:

ustawa o Swiadczeniach) i 8 6 pkt 7 ww. rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca
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2019 r. w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia

uzaleznien, pobyt w ww. zaktadach nie jest catkowicie nieodptatny.

Dlatego tez zasadne jest w mojej ocenie zaznaczenie tego wyjatku, w regulacji art. 10
ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, aby ten fakt ponoszenia przez
Swiadczeniodawce koszty wyzywienia i zakwaterowania, wynikajacy z art. 18 ustawy o
Swiadczeniach nie stat w sprzecznosci z regulacjg art. 10 ust. 1 stanowigcg o nie pobieraniu
optat za Swiadczenia zdrowotne w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej udzielane
osobie z zaburzeniami psychicznymi przez swiadczeniodawce, ktéry zawart umowe o
udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej, o ktérej mowa w art. 132 ust. 1 ustawy o

Swiadczeniach.
3. Zmiana art. 11 ust. 1 - w czesci dotyczacej skierowania do psychologa
W obecnym brzmieniu, art. 11 ust. 1 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego stanowi:

.Orzeczenie o stanie zdrowia osoby z zaburzeniami psychicznymi, opinie lub
skierowanie do innego lekarza lub psychologa albo podmiotu leczniczego lekarz moze wydac
wytgcznie na podstawie uprzedniego osobistego zbadania tej osoby. Skierowanie do szpitala

psychiatrycznego wydawane jest w dniu badania, a jego waznos¢ wygasa po uptywie 14 dni.”

Zaproponowane w projekcie UD 274 zmiany dotyczg jedynie art. 11 w ust. 1 zdanie

drugie - tj. ta zmiana odnosi sie do skierowania do szpitala psychiatrycznego.

Art. 11 ust. 1 mowi o skierowaniu do psychologa. Z dniem 15 wrze$nia 2025 r., w
wyniku nowelizacji ustawy o Swiadczeniach, zniesiony zostat wymaog posiadania skierowania
do psychologa. Z dniem 15 wrzesnia 2025 r., stosownie do art. 57 ust. 2 pkt 7b ustawy o

Swiadczeniach skierowanie nie jest wymagane do psychologa.

Wobec powyzszego w mojej ocenie powyzsza sytuacja powinna zosta¢ uwzgledniona w
analizie zasadnosci usuniecia z obecnego brzemienia art. 11 ust. 1 zdanie pierwsze
skierowania do psychologa - jako ze nie jest juz obligatoryjnym dokumentem do skorzystania
z pomocy specjalisty tej profesji w ramach systemu opieki zdrowotnej finansowanych ze

sSrodkow publicznych.
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4. Zmiana brzmienia art. 13 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego tak, aby

przepis ten pozostawat w zgodzie z przepisami innych ustaw

W obecnym brzmieniu art. 13 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego stanowi, ze
»,Osoba z zaburzeniami psychicznymi przebywajaca w szpitalu psychiatrycznym lub w domu
pomocy spotecznej ma prawo do porozumiewania sie bez ograniczen z rodzing i innymi

osobami; korespondencja takiej osoby nie podlega kontroli.”

Nalezy zauwazy¢, ze przepis art. 13 w tym brzmieniu wszedt w zycie 21 stycznia 1995 r.
i nigdy nie byt zmieniany. Tymczasem przepisy wielu odrebnych ustaw stanowig inaczej. W
istotnie, zastosowanie petnej swobody porozumiewania sie przez pacjenta szpitala
psychiatrycznego z rodzing i innymi osobami stoi w sprzecznosci z innymi przepisami prawa,
w tym z art. 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 581) odnoszgcym sie m.in. do ograniczen w realizacji prawa do
poszanowania zycia prywatnego i rodzinnego, o ktdrym mowa w rozdziale 33 ust. 1 tej ustawy,
zgodnie z ktérym: ,Pacjent podmiotu leczniczego wykonujgcego dziatalnos¢ leczniczg w
rodzaju stacjonarne i catodobowe Swiadczenia zdrowotne w rozumieniu przepiséw o
dziatalnosci leczniczej ma prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego lub

korespondencyjnego z innymi osobami.”

- art. 5 ustawy o prawach pacjenta: ,Kierownik podmiotu udzielajgcego swiadczen
zdrowotnych lub upowazniony przez niego lekarz moze ograniczy¢ korzystanie z praw
pacjenta w przypadku wystgpienia zagrozenia 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 podmiotu.”

Ponadto, w przypadku matoletnich pacjentéw szpitala psychiatrycznego
niejednokrotnie wystepuje okolicznos¢ ztozonej sytuacji rodzinnej dziecka, wymagajgcej
podejmowania przez sad opiekunczy orzeczen m.in. ksztattujgcych kontakt rodzica lub
rodzicéw z dzieckiem na przyktad na podstawie art. 1132z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks

rodzinny i opiekunczy (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 2809 z p6zn. zm.).
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W odniesieniu do sytuacji nieletnich umieszczonych na oddziatach psychiatrycznych dla
nieletnich albo oddziatach leczenie uzaleznien dla nieletnich - bedgcych przeciez miejscem
realizacji Swiadczen psychiatrycznych realizowanych w warunkach stacjonarnych, o ktérych
mowa w zatgczniku nr 1 do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2019 r. w
sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psychiatrycznej i leczenia uzaleznien
oraz § 3 pkt 1 tego rozporzadzenia, a zatem spetniajgcych definicje ustawg ,szpitala
psychiatrycznego” - ograniczenia lub zakaz w realizacji kontaktow nieletniego z innymi
osobami, a takze nadzér nad korespondencjg nieletniego wynikajg wprost z art. 115-117
ustawy z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz.

978 z pdzn. zm.).

Majgc na uwadze powyzsze, zasadna jest zmiana brzmienia art. 13 ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego, w taki sposob, aby zaznaczy¢, ze wyrazone w tym przepisie
uprawnienie moze byc¢ stosowane w przypadku, w ktérym przepisy innych ustaw nie stanowig

inaczej.
5. Art. 14 - doprecyzowanie proponowanego w UD 275 brzmienia przepisu

W projektowym brzmieniu art. 14 proponuje sie dopisanie po stowie ,zaktadu” stowa
.leczniczego”. Pozwoli to uzyskac spojnosc sformutowan uzywanych w ustawie o ochronie

zdrowia psychicznego.

6. Art. 18 i nast. - zmiany w stosowaniu przymusu bezposredniego na rzecz

wzmochienia nadzoru nad jego prawidtiowym stosowaniem.

Proponuje sie dodanie do art. 18c nowego ust. 5, ktéry stanowitby o koniecznosci
przeprowadzania okresowych - przy czym czestotliwo$¢ powinna zostac okre$lona przez
ustawodawce w porozumieniu z konsultantami w ochronie zdrowia we wtasciwych dla sprawy
dziedzinach medycyny - szkolen dla personelu z zakresu stosowania przymusu
bezposredniego i jego dokumentowania. Przepis powinien wyrazac réwniez, ze za

przeprowadzenie tych szkoleh odpowiadajg osoby, o ktérych mowa w art. 18c ust. 4.

Proponuje sie dodanie do art. 18c po ust. 2 nowego ust. 2a, ktéry stanowitby o

koniecznosci przeprowadzania okresowych - przy czym czestotliwo$¢ powinna zostac
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okreslona przez ustawodawce w porozumieniu z konsultantami w ochronie zdrowia we
wiasciwych dla sprawy dziedzinach medycyny - analiz stosowania w szpitalu psychiatrycznym
lub jednostce organizacyjnej pomocy spotecznej dokonywanych przez powotane komisje
weryfikujgce zasadnos$¢, prawidtowosc i proporcjonalnosé stosowania srodkow przymusu
bezposredniego w tych szpitalach i jednostkach. Sktad komisji i sposob ich powotywania moze

zostac okreslony w art. 18c w dodanym ust. 2b.

Z corocznych sprawozdan Rzecznika Praw Pacjenta, o ktérych mowa w art. 58 ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz.
581), wynika, ze nieprawidtowe stosowanie przymusu bezposredniego corocznie jest
przedmiotem dziatan Rzecznika Praw Pacjenta, Rzecznikdéw Praw Pacjenta Szpitala

Psychiatrycznego jak réwniez przedmiotem stwierdzanych naruszen praw pacjenta.

Na fakt nieprawidtowego stosowania przymusu bezposredniego w jednostkach
organizacyjnych jakimi sg domy pomocy spotecznej dedykowane osobom z zaburzeniami
psychicznymi wskazuje jednoznacznie raport Najwyzszej Izby Kontroli opublikowany 17
grudnia 2024 r. informacje o wynikach kontroli w DPS, ktéra odbywata sie w latach 2021-2024,
pt. ,Przestrzeganie praw mieszkancéw domoéw pomocy spotecznej przeznaczonych dla oséb
dorostych z niepetnosprawnosciami intelektualnymi oraz dla os6b przewlekle psychicznie

chorych” (LKI. 430.3.2024 Nr ewid. 37/2024/P/24/061/LKI).

W biezgcym roku, w odpowiedzi na moje pisma, otrzymatam stanowiska Rzecznika
Praw Pacjenta, Konsultantéw Krajowych w dziedzinach psychiatrii dzieci i mtodziezy i
psychiatrii w sprawie rekomendowanych kierunkéw zmian w zakresie przymusu
bezposredniego regulowanego przepisami z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia

psychicznego.

We wspdlnej opinii Konsultantéw Krajowych (KKPDiM/29/2025 KKP/ 47 /2025) obecne
przepisy prawa w obszarze ochrony zdrowia psychiatrycznego, w kontekscie stosowania
przymusu bezposredniego, wymagajg modyfikacji niemniej w ogolnej ocenie w teorii
zabezpieczajg interesy dziecka, wobec ktorego przymus ten ma zostac lub zostaje

zastosowany. W ocenie Konsultantéw: ,(...) pomimo obowigzujgcych przepisow istnieje ryzyko
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naduzywania przymusu wskazane w naszej ocenie jest wprowadzenie obowigzkowych szkolen
dla personelu dotyczgcych stosowania przymusu bezposredniego, powotanie w podmiocie
leczniczym komisji nadzorujacej przymusy, tworzenie w oddziatach tzw. ,pokojéw wyciszenia”
lub bezpiecznych przestrzeni, koniecznos¢ zapisu z monitoringu rowniez w sytuacji

unieruchomienia czterokonczynowego a nie tylko izolacji (...).”

Rzecznik Praw Pacjenta wskazat' natomiast, iz w jego ocenie modyfikacji wymagajg
przepisy ustawy o ochronie zdrowia psychicznego w obszarach: warunkéw realizacji przymusu
bezposredniego w formie unieruchomienia; procedury przedtuzania przymusu
bezposredniego w formie unieruchomienia i izolacji; organizacji sposobu dokonywania oceny
zasadnosci zastosowania przymusu bezposredniego. Rzecznik ten takze dostrzega zasadnosc
wprowadzenia cyklicznych szkolen dla personelu medycznego z zastosowania przymusu

bezposredniego, o ktérym mowa w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego.

7. Projektowe przepisy art. 18g-art. 18i w zakresie wprowadzenia kontroli
osobistej, kontroli pobieznej wobec pacjentéw szpitala psychiatrycznego -

uwagi

Projektodawca wskazuje w uzasadnieniu, ze ,zaproponowane nowe przepisy
zredagowane w art. 18a ust. 2a oraz art. 18g-18i ustawy stanowig wykonanie wnioskéw z
kontroli NIK w zakresie, w jakim stwierdzajg one, ze przepisy ustawy odnoszg sie do kwestii
przeszukania pacjentéw oddziatéw psychiatrycznych i tym samym, nie dajg uprawnienia
kierownikom (dyrektorom) szpitali psychiatrycznych do tworzenia w tym zakresie regulacji
wewnetrznych, a takze nie dajg uprawnien osobom zatrudnionym w szpitalu do
podejmowania takich czynnosci. (...) Propozycja normatywna w zakresie przeszukania dotyczy
0s6b z zaburzeniami psychicznymi umieszczonych w szpitalu psychiatrycznym. (...) Propozycja
zaktada wprowadzenie dwoch form przeszukania - kontrola osobista oraz kontrola pobiezna.
Specyfika pracy szpitali psychiatrycznych uzasadnia tego rodzaju podejscie normatywne. W
odniesieniu do kontroli osobistej, bedzie jej podlega¢ osoba z zaburzeniami psychicznymi

umieszczona w szpitalu psychiatrycznym. Moze to nastgpi¢ w przypadku uzasadnionym

' RzPP-DZP-WRI.420.3.2025
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wzgledami zapewnienia bezpieczenstwa, uwzgledniajgc zasade proporcjonalnosci co do
zaistniatych okolicznosci. Natomiast w przypadkach uzasadnionych potrzebg zapewnienia
prawidtowego leczenia lub znalezienia przedmiotdw, ktérych osoba z zaburzeniami
psychicznymi umieszczona w szpitalu psychiatrycznym nie moze posiada¢, osoba ta moze

podlegac kontroli pobieznej.”

Poniewaz kontrola osobista i kontrola biezna dotyczg kazdego pacjenta szpitala
psychiatrycznego, w tym tez matoletniego, chce wyraznie zaznaczy¢, ze w mojej ocenie
okreslna w projektowym przepisie art. 18g ust. 1 przestanka dokonania kontroli osobistej
ujeta jest w sposob dalece zbyt ogdlny i nieprecyzyjny, co w konsekwencji moze stanowi¢ pole

do naduzyc i rozbieznosci interpretacyjnych dla jej stosowania.

Art. 18g ust. 1 projektowego brzmienia stanowi, ze kontrole osobistg pacjenta mozna
bedzie przeprowadzi¢ ,w przypadku uzasadnionym wzgledami zapewnienia bezpieczeristwa”.
Okreslenie w tym przepisie uwzgledniania w toku podejmowania tej decyzji zasady
proporcjonalnosci co do zaistniatych okolicznosci nie stanowi wystarczajgcego zabezpieczenia
pacjenta przed mozliwymi naduzyciami. Przepis w proponowanej formie nie wskazuje jasno
okolicznosci dla przekroczenia granic intymnosci i godnosci pacjenta. Ogélnos¢ przestanki do
przeprowadzenia kontroli osobistej jest wysoce wieksza niz w przypadku zastosowania
przymusu bezposredniego, dla ktérego w sposéb enumeratywny okreslano powody, dla
ktérych wejscie w sfere wolnosci i autonomii cztowieka moze by¢ dokonane. Przepis art. 18g
ust. 1 nie wyznacza w mojej ocenie jasnej ustawowej granicy ingerencji w sfere prywatnosci,
nietykalnosci i wolnosSci osobistej cztowieka. W wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 29
pazdziernika 2017 r. (sygn. akt U 7/12) Trybunat stwierdzit m.in., ze kontrola osobista stanowi
ingerencje w nietykalnos¢ chroniong na podstawie art. 41 ust. 1 Konstytucji oraz prawo do

prywatnosci chronione na podstawie art. 47 Konstytucji.

Projektodawca przewiduje mozliwos¢ dokonania kontroli osobistej kazdego pacjenta
szpitala psychiatrycznego (w tym matoletniego, osoby przyjetej do szpitala psychiatrycznego
za swojg zgodg), uwzgledniajgcej m.in. - stosownie do art. 18g ust. 2 pkt 4 - kontrole miejsc

intymnych osoby kontrolowanej, na podstawie jedynie okre$lonej w art. 18g ust. 1 przestanki
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stanowigcej o ,wzgledach bezpieczenstwa” - bez zadnego sprecyzowania. Jest to w mojej

ocenie dalece niewystarczajgce wskazanie ustawowych powodow ingerencji.

Odnoszac sie do art. 18g ust. 2 nalezy wskazac, ze projektodawca okreslit, ze kontrola

osobista polega na sprawdzeniu tgcznie:
1) osoby kontrolowanej, w tym jej odziezy, obuwia oraz przedmiotow, ktére znajduja
sie na jej ciele, bez odstaniania przykrytej odziezg powierzchni ciata;
2) osoby kontrolowanej, jej odziezy, obuwia oraz przedmiotow, ktore znajduja sie na
jej ciele, z odstonieciem przykrytych odziezg powierzchni ciata w zakresie
niezbednym do odebrania przedmiotu niedozwolonego lub substangji
psychoaktywnej;
3) jamy ustnej, nosa, uszu i wiosoéw;
4) miejsc trudno dostepnych osoby kontrolowanej lub miejsc intymnych osoby
kontrolowanej - w szczegdlnie uzasadnionych przypadkach.

Uzycie sformutowania ,tgcznie” nakazuje interpretacje, ze kazdy z punktéw 1-4 wymienionych
w projektowym przepisie musi zosta¢ wykonany, aby doszto do skutecznej kontroli osobistej.
Projektodawca nie przewidziat mozliwosci doboru czynnosci wchodzgcych w sktad kontroli
osobistej proporcjonalnie do okolicznosci stwierdzonych przez personel szpitala, ktora takie

dziatanie by uzasadniata.

W odniesieniu do art. 18g-art. 18i projektodawca nie uwzglednit takze istotnego
aspektu zwigzanego z ingerencjg w konstytucyjne prawa cztowieka tj. adekwatnych srodkéw

zaskarzenia czynnosci podejmowanych wzgledem pacjenta szpitala psychiatrycznego.

Drugim aspektem, ktéry zostat pominiety przez projektodawce, jest postepowanie z

rzeczami ujawnionymi w czasie kontroli zarbwno osobistej jak i pobiezne;.
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Powyzsze okolicznosci sprawiaja, ze projektodawca w konsekwencji w stosunku do
matoletniego pacjenta szpitala psychiatrycznego (nawet wéwczas, gdy zostat tam przyjety za
zgodg swojg i / lub przedstawiciela ustawowego) przewidziat formy wkroczenia w sfere jego
konstytucyjnych praw do nietykalnosci i prywatnosci w sposéb bardziej restrykcyjny niz np. w
stosunku do nieletniego umieszonego w szpitalu psychiatrycznym w celu realizacji Srodka
leczniczego, wynikajgcego z ustawy z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji

nieletnich (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 978 z p6zn. zm.) - patrz art. 119 tej ustawy.
Dlatego tez kategorycznie wnosze o:

1) doprecyzowanie przestanki lub przestanek do przeprowadzenia kontroli osobistej i/
lub kontroli pobieznej wobec pacjenta szpitala psychiatrycznego - z okre$leniem
Srodkow kontroli adekwatnie do sytuacji i okolicznosci, a takze mozliwosci wyboru
czynnosci dokonywanych w ramach kontroli w sposéb proporcjonalny do

stwierdzonego stanu faktycznego;

2) okreslania w projektowych przepisach w tej czesSci adekwatnych srodkow zaskarzenia
czynnosci podejmowanych wzgledem pacjenta szpitala psychiatrycznego w zakresie

kontroli osobistej;

3) okreslenia w projektowych przepisach postepowania z rzeczami ujawnionymi w czasie

kontroli zarébwno osobistej jak i pobieznej,

4) uzupetniania tresci projektowego art. 18i o koniecznos¢ poinformowania pacjenta

réwniez o podstawie faktycznej i prawnej oraz celu kontroli osobiste;.

Art. 22 ust. 3 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego - zgoda na przyjecie do szpitala

psychiatrycznego osoby matoletniej

Projektodawca w art. 22 ust. 3 proponuje zmiane dyspozycji stanowigcej o przyjeciu do
szpitala psychiatrycznego osoby matoletniej lub ubezwtasnowolnionej catkowicie rozszerzajgc

ten przepis o dwa przypadki:

1) brak mozliwosci uzyskania zgody przedstawiciela ustawowego,
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2) sprzecznych oswiadczen przedstawicieli ustawowych.

Projektodawca wskazuje, ze woéwczas zgode na przyjecie do szpitala psychiatrycznego
wyraza sad opiekunczy wtasciwy ze wzgledu na miejsce zamieszkania osoby matoletniej lub

ubezwtasnowolnionej catkowicie.

Moje watpliwosci budzi zasadnos¢ okreslenia w przepisie ustawy o ochotnie zdrowia
psychicznego w stosunku do sytuacji dotyczgcej wytgczenie zgody na przyjecie do szpitala
psychicznego, regulacji odnoszacej sie do przypadku sprzecznych oswiadczen woli
przedstawicieli ustawowych osoby matoletniej. Nalezy bowiem wskaza¢, ze przepisy

odnoszgce sie do zgody na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego osobie matoletniej tj.

e przepisy rozdziatu 5 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku

Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 581);

e przepisy regulujgce zgode pacjenta na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego przez
lekarza, zawarty w ustawie z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza

dentysty (t.j. Dz. U. z 2023 r. poz. 1516 z p6zn. zm.):
- nie wyodrebniajg takiego przypadku.

Sytuacja dotyczgca sprzecznych oswiadczen woli przedstawicieli ustawowych bedzie odnosita
wytgcznie do sytuacji osoby matoletniej - z uwagi na uregulowania w szczegélnosci art. 92-93 i
art. 97198 oraz art. 107 ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. Kodeks rodzinny i opiekunczy (t.j. Dz.
U.z2020r. poz. 1359 z p6zn. zm.; dalej: k.r.o0.). Regulacje odnoszace sie do przypadku braku
porozumienia rodzicow w istotnej sprawie dziecka - a takg sg kwestie dotyczace leczenia -
znajdujg sie w przepisach Kodeksu rodzinnego i opiekunczego, zgodnie z ktdrym w sytuacji, w
ktérej rodzice dziecka pozostajg w konflikcie lub sporze dotyczgcym istotnych spraw (w tym

jego leczenia) podmiotem uprawnionym do rozstrzygniecia ww. kwestii jest sgd opiekunczy.

Podsumowaujac - zgode na udzielenie Swiadczenia zdrowotnego wyraza w przypadku
pacjenta matoletniego jego przedstawiciel ustawowy. Jezeli pacjent matoletni ukonczyt 16 lat
konieczne jest wyrazenie zgody takze przez tego matoletniego. Rodzice sg przedstawicielami

ustawowymi dziecka, az do osiggniecia przez nie petnoletnosci. Rodzice posiadajgcy w
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rownym zakresie wiadze rodzicielskg muszg rozstrzygnac o istotnych sprawach dziecka
wspolnie. Istotnymi sprawami dziecka sg sprawy dotyczgce jego zdrowia. Jezeli jeden rodzic
ma petnie wtadzy rodzicielskiej a drugi na jg ograniczong jednak sad dat mu prawo do
decydowania o istotnych sprawach dziecka w zakresie leczenia- zastosowanie ma zasada, ze
rodzice wyrazajg zgode na leczenie dziecka w porozumieniu. W przypadku braku
porozumienia ostateczne rozstrzygniecie w kwestiach sporu rodzicéw co do istotnych spraw

dziecka nalezy do wtasciwego sadu opiekuriczego.

Powyzsze wynika z juz obowigzujgcych przepiséw prawa. Zatem do rozwazenia
pozostaje zasadnos¢ uwzgledniania regulacji szczegdlnej w ustawie o ochronie zdrowia

psychicznego w odniesieniu do sytuacji samego przyjecia do szpitala psychiatrycznego.

Art. 22 ust. 4 i art. 38 ust. 4 ustawy o ochotnie zdrowia psychicznego - dotyczy

matoletniego, ktéry ukonczyt 16 lat

Zaréwno w art. 22 ust. 4 jak i w art. 38 ust. 4 ustawy ochronie zdrowia psychicznego

ustawodawca postuguje sie sformutowaniem ,osoba matoletnia, powyzej 16 roku zycia”.

Proponuje zmiane nazewnictwa w tej czesci, w sposéb spdjny z innymi przepisami
prawa stanowigcymi o prawie matoletniego, ktéry ukonczyt 16 lat do uczestniczenia w
decyzjach dotyczgcych udzielanych mu Swiadczen zdrowotnych - patrz art. 32 ust. 51 6, art. 34
ust. 4 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (t.j. Dz. U. z 2024
r. poz. 1287 z p6zn. zm.).; art. 17 ust. 1 i 3 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach

pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (t.j. Dz. U. z 2024 r. poz. 581).

Wobec tego poréwnuje zmiane sformutowania ,,,0soba matoletnia, powyzej 16 roku zycia” na

,0soba matoletnia, ktéra ukonczyta 16 lat”.

Art. 28 - Cofniecie zgody na pobyt w szpitalu psychiatrycznym; koniecznos¢
dopracowania przepisu w przypadku sprzecznych oswiadczen woli osoby leczonej w

szpitalu psychiatrycznym i jej przedstawiciela ustawowego.
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Art. 28 ust. 1 stanowi, ze ,Jezeli zachowanie osoby przyjetej do szpitala psychiatrycznego za
zgodg wymagang w art. 22 wskazuje na to, ze zachodzg okolicznosci okreslone w art. 23 ust. 1,

a zgoda ta zostata cofnieta, stosuje sie odpowiednio przepisy art. 23 ust. 2-5 oraz art. 25-27."

Nalezy wskaza¢, ze ustawa o ochotnie zdrowia psychicznego okresla sytuacje dotyczgce
takze koniecznosci uzyskania zgody kumulatywnej samego pacjenta i jego przedstawiciela
ustawowego - ma to miejsce m.in. w przypadku matoletniego, ktéry ukonczyt 16 lat. Z art. 28
ustawy o ochotnie zdrowia psychicznego nie wynika jak traktowac sytuacje, w ktorej
zachowanie samego matoletniego albo jego wprost wyrazone oswiadczenie woli stanowi o
tym, ze cofa uprzednio wyrazong zgode, zas podtrzymana zostaje zgodna przedstawiciela
ustawowego (sprzeczne oswiadczenia woli pacjenta i przedstawiciela ustawowego w toku
hospitalizacji, przy jednoczesnym zaistnieniu okolicznosci, o ktérych mowa w art. 28 t;.
matoletni pacjent, ktory ukonczyt 16 rok zycia cofa zgode uprzednio wyrazong; zgoda na
przyjecie do szpitala psychiatrycznego zostata uprzednio wyrazona przez samego

matoletniego jak i jego przedstawiciela ustawowego - przyjecie za zgodg w mysl art. 22).

Podobnie, z art. 28 ustawy o ochotnie zdrowia psychicznego nie wynika wprost jak
traktowac sytuacje, w ktorej zachowanie samego matoletniego - nie tylko bedgcego osobg,
ktéra ukonczyta 16 lat - albo jego wprost wyrazone oswiadczenie woli stanowi o tym, ze nie
wyraza zgody, zas jego przyjecie zostato formalnie poswiadczone zgodg prawidtowo wyrazong

na podstawie art. 22.

Jak ustawodawca traktuje sytuacje, w ktérej przyjecie osoby matoletniej powyzej 16
roku zycia do szpitala psychiatrycznego nastgpito na podstawie art. 22 ust. 4 i na podstawie
decyzji sadu zatwierdzajgcej tg hospitalizacje, ktora zostata podjeta w zwigzku z wystgpieniem
przypadku sprzecznych oswiadczehn w sprawie przyjecia do szpitala psychiatrycznego tej
osoby matoletniej i jej przedstawiciela ustawowego - gdzie matoletni wyrazat sprzeciw a
przedstawiciel ustawowy zgode. Czy taki matoletni jest w mysl art. 28 osobg przyjetg do

szpitala psychiatrycznego za zgodg wymagang w art. 22?

Zgodnie z art. 3 pkt 4 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego ilekro¢ przepisy tej

ustawy zgodzie, oznacza to swobodnie wyrazong zgode osoby z zaburzeniami psychicznymi,
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ktéra - niezaleznie od stanu jej zdrowia psychicznego - jest rzeczywiscie zdolna do zrozumienia
przekazywanej w dostepny sposob informacji o celu przyjecia do szpitala psychiatrycznego, jej
stanie zdrowia, proponowanych czynnosciach diagnostycznych i leczniczych oraz o dajgcych

sie przewidzie¢ skutkach tych dziatan lub ich zaniechania.

Z powyzszego nalezy wnosi¢, ze zamystem ustawodawcy byto odnoszenie sie do
sytuacji oSwiadczenia woli osoby z zaburzeniami psychicznymi, jednak ztozona sytuacja

zwigzana z wyrazaniem zgody kumulatywnej, tagcznej moze budzi¢ watpliwosci interpretacyjne.

Do rozwazenia zatem pozostaje, czy przepis art. 28 powinien w swej tresci odnosic sie
do samego aktu woli pacjenta (wyraza lub cofa zgode) czy raczej do trybu jego przyjecia do
szpital psychiatrycznego z art. 22 ustawy o ochotnie zdrowia psychicznego - zaktadajac, ze w
stosunku do os6b matoletnich tryby art. 22 ust. 3 i art. 22 ust. 4 - w sytuacji skutecznej zgody
wyrazonej przez uprawnione do tego strony albo w przypadku zatwierdzenia tego przyjecia
przez wiasciwy sad opiekunczy nalezy traktowac jako ,przyjecie do szpitala psychiatrycznego

za zgoda wymagang w art. 22."

Art. 33 ust. 1i art. 34 - konieczno$¢ doprecyzowania kim wedtug ustawodawcy jest

osoba przyjeta do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody

Art. 33 ust. 1 stanowi: ,Wobec osoby przyjetej do szpitala psychiatrycznego bez jej
zgody mozna stosowac niezbedne czynnosci lecznicze, majgce na celu usuniecie

przewidzianych w ustawie przyczyn przyjecia bez zgody.”

Art. 34 stanowi: ,Wobec osoby przyjetej do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody
przymus bezposredni mozna stosowac, poza okolicznosciami okresSlonymi w art. 18, takze
wtedy, gdy jest to konieczne do dokonania niezbednych czynnosci leczniczych, o ktorych
mowa w art. 33. Przymus bezposredni mozna takze stosowac¢ w celu zapobiezenia

samowolnemu opuszczeniu przez te osobe szpitala psychiatrycznego.”

Jak w kontekscie tych przepiséw ustawodawca traktuje matoletniego, ktory nie wyrazit
zgody na przyjecie do szpitala psychiatrycznego zas$ jego przyjecie do tego szpitala nastgpito
za zgoda w mysl przepisu art. 22 (np. zgode wyrazit przedstawiciel ustawowy jako jedyny

uprawniony - art. 22 ust. 3 albo przyjecie osoby matoletniej powyzej 16 roku zycia do szpitala
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psychiatrycznego nastgpito na podstawie art. 22 ust. 4 i na podstawie decyzji sadu
zatwierdzajgcej tg hospitalizacje, ktéra zostata podjeta w zwigzku z wystapieniem przypadku
sprzecznych oswiadczen w sprawie przyjecia do szpitala psychiatrycznego tej osoby
matoletniej i jej przedstawiciela ustawowego - gdzie matoletni wyrazat sprzeciw a

przedstawiciel ustawowy zgode)?

Wobec powyzszego wskazuje na watpliwosci interpelacyjne analogiczne jak w

przypadku uwag do art. 28 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego powinna w sposoéb jasny precyzowac kim jest
w definicji tej ustawy ,pacjent przyjety do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody” - tj. czy
chodzi jedynie o osoby przyjete do tego szpitala w trybie art. 23, art. 24 i art. 29 czy tez takze o
osoby z zaburzeniami psychicznymi, ktore wyrazity sprzeciw wobec tego przyjecia ale zostaty
przyjete do tego szpitala na podstawie zgody uprawnionej strony (w przypadku osoby
matoletniej lub ubezwtasnowolnionej catkowicie przyjecie nastepuje za pisemng zgodg jej

przedstawiciela ustawowego) albo zgody wtasciwego sadu opiekunczego.

Art. 35 - koniecznos¢ doprecyzowania kim wedtug ustawodawcy jest osoba przyjeta do

szpitala psychiatrycznego bez jej zgody

Wobec powyzszego wskazuje na watpliwosci interpelacyjne analogiczne jak w

przypadku uwag do art. 28, art. 33 ust. 1 i art. 34 ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego powinna w sposoéb jasny precyzowac kim jest
w definicji tej ustawy ,pacjent przyjety do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody” - tj. czy
chodzi jedynie o osoby przyjete do tego szpitala w trybie art. 23, art. 24 i art. 29 czy tez takze o
osoby z zaburzeniami psychicznymi, ktére wyrazity sprzeciw wobec tego przyjecia ale zostaty
przyjete do tego szpitala na podstawie zgody uprawnionej strony (w przypadku osoby
matoletniej lub ubezwtasnowolnionej catkowicie przyjecie nastepuje za pisemng zgodg jej

przedstawiciela ustawowego) albo zgody wtasciwego sadu opiekuriczego.

Art. 36. - okreslenie postepowania z wnioskiem o wypis ze szpitala
psychiatrycznego ztozonym przez osobe matoletnia; koniecznos¢ doprecyzowania kim

wedtug ustawodawcy jest osoba przyjeta do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody
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Wobec art. 36 ust. 1 (w brzemieniu: ,Osoba przebywajgca w szpitalu psychiatrycznym,
w tym réwniez osoba ubezwtasnowolniona, moze ztozy¢ w szpitalu, w dowolnej formie,
wniosek o nakazanie wypisania jej ze szpitala, co odnotowuje sie w dokumentacji medycznej”)
zasadnym jest w mojej ocenie doprecyzowanie art. 36 o okreslenie postepowania z wnioskiem

0 Wypis ze szpitala psychiatrycznego ztozonym przez osobe matoletnig.

Wobec art. 36 ust. 2 wskazuje na watpliwosci interpelacyjne analogiczne jak w
przypadku uwag do art. 28, art. 33 ust. 1 i art. 34 i art. 35 ustawy o ochronie zdrowia

psychicznego.

Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego powinna w sposoéb jasny precyzowac kim jest
w definicji tej ustawy ,pacjent przyjety do szpitala psychiatrycznego bez jej zgody” - tj. czy
chodzi jedynie o osoby przyjete do tego szpitala w trybie art. 23, art. 24 i art. 29 czy tez takze o
osoby z zaburzeniami psychicznymi, ktére wyrazity sprzeciw wobec tego przyjecia ale zostaty
przyjete do tego szpitala na podstawie zgody uprawnionej strony (w przypadku osoby
matoletniej lub ubezwtasnowolnionej catkowicie przyjecie nastepuje za pisemng zgodg jej

przedstawiciela ustawowego) albo zgody wtasciwego sgdu opiekunczego.

Art. 43 - doprecyzowanie miejsc przeprowadzania sgdowej kontroli w odniesieniu

do doméw pomocy spotecznej.

Projektodawca proponuje zmiane brzmienia art. 43 ust. 1 na: Do szpitala
psychiatrycznego i domu pomocy spotecznej przeznaczonego dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi ma prawo wstepu o kazdej porze sedzia w celu kontroli legalnosci przyjecia i
przebywania w takim szpitalu lub domu pomocy spotecznej dla oséb z zaburzeniami

psychicznymi, przestrzegania ich praw oraz kontroli warunkéw, w jakich one tam przebywajg.”

Nalezy wskazac, ze art. 3 pkt 3 ustawy o ochronie zdrowia wskazuje, ze ilekro¢ przepisy
tej ustawy stanowig o domu pomocy spotecznej lub Srodowiskowym domu samopomocy,
odnosi sie to rowniez do wszelkich form pomocy instytucjonalnej dla oséb, o ktérych mowa w

pkt 1.

Jak podnosi sie w pismiennictwie ,Zgodnie z intencjg ustawodawcy przez powyzsze

pojecia nalezy rozumiec wszelkie formy pomocy instytucjonalnej dla oséb z zaburzeniami
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psychicznymi. Dlatego tez do tego katalogu mozemy zaliczy¢ domy seniora, jak rowniez
warsztaty terapii zajeciowej. Nie mozemy réwniez zapominac o dziennych domach pomocy

spotecznej, ktére przeciez rowniez zawierajg sie w katalogu domdw pomocy spotecznej.”

Definicja DPS w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego jest szeroka w stosunku do
regulacji zawartych w ustawie z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (t.j. Dz. U. z 2025 .
poz. 1214 z pdzn. zm.). Zgodnie z przepisami tej ustawy dom pomocy spotecznej jest
jednostkg organizacyjng pomocy spoteczne. Ustawa o pomocy spotecznej w art. 56
wyodrebnia okreslone typy domu pomocy spotecznej, w zaleznosci od tego, dla kogo sg

przeznaczone. Zgodnie z tym przepisem DPS dzielg sie na nastepujgce typy domow, dla:
1) 0s6b w podesztym wieku;
2) 0s6b przewlekle somatycznie chorych;
3) 0so6b przewlekle psychicznie chorych;
4) dorostych niepetnosprawnych intelektualnie;
5) dzieci i mtodziezy niepetnosprawnych intelektualnie;
6) 0s6b niepetnosprawnych fizycznie;
7) 0s6b uzaleznionych od alkoholu.

Wobec tego przedktadam do rozwazenia postulat doprecyzowania przepisu o
wskazanie, ze chodzi o domy pomocy spotecznej, o ktérych mowa w art. 56 pkt 3,4, 5i7
ustawy o pomocy spotecznej - gdyz te typy DPS dotyczg oséb spetniajgcych definicje osoby z
zaburzeniami psychicznymi, o ktorej mowa w art. 3 pkt 1 ustawy o ochronie zdrowia

psychicznego.

Na zakonczenie dziekuje za podjetg przez Ministerstwo Zdrowia inicjatywe na rzecz
zmiany przepisow ustawy o ochronie zdrowia psychicznego, w szczegolnosci w zakresie
zmiany w terminologii wykorzystanej w przepisach tej ustawy, ktora jest archaiczna i moze

przyczyniac sie do stygmatyzacji osdéb dotknietych zaburzeniami psychicznymi.
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Osoby dotkniete zaburzeniami psychicznymi, w szczegdlnosci dzieci, to grupa

potrzebujgca wsparcia ukierunkowanego na skuteczng pomoc zapewniajgcg poszanowanie

ich godnosci, a takze na poprawe jakosci zycia we wszystkich obszarach - wsparcia

skutecznego, dziatajgcego w sposéb kompleksowy i systemowy.

Majgc na uwadze powyzsze przedktadam Pani Minister moje stanowisko w sprawie.

Z wyrazami szacunku
Monika Horna-Cieslak

Rzecznik Praw Dziecka
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