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Opinie pacjentéw Szpitala Psychiatrycznego
w Obrzycach-Miedzyrzeczu oraz Kliniki Psychiatrii
i Szpitala Psychiatrycznego we Wroclawiu na temat
przymusu w psychiatrii1

Coercion in psychiatry as viewed by patients of the Obrzyce-Migdzyrzecz Mental Hospital,
Psychiatry Department of Medical Academy, and Mental Hospital in Wroctaw

MONIKA KANTORSKA, MARIA JANSKA-SKOMOROWSKA,
PIOTR BARANOWSKI, MONIKA SZCZYRBOWSKA, JANUSZ MORASIEWICZ

Z Katedry i Kliniki Psychiatrii Akademii Medycznej we Wroctawiu

STRESZCZENIE. Praca przedstawia poglqdy
pacjentéw na temat przymusu w psychiatrii, wy-
razone w odpowiedziach na ankiete sporzqdzong
w oparciu o projekt ustawy o ochronie zdrowia
psychicznego z maja 1993 r. Wypowiedzi chorych
analizowano pod kqtem ich zgodnosci z rozwig-
zaniami przewidywanymi w projekcie ustawy.
Wyodrebniono grupy ankietowanych, prezentujq-
cych poglqdy radykalne lub liberalne oraz zwo-
lennikéw medycznej lub prawno-administracyj-
nej procedury postgpowania z pacjentem przyje-
tym i leczonym w szpitalu bez zgody. Pacjenci
szpitali psychiatrycznych uznajq potrzebe posze-
rzenia wskazait dla zastosowania przymusu w
psychiatrii w poréwnaniu z przewidywanymi w
projekcie ustawy oraz opowiadajq si¢ za medycz-
nym modelem opieki psychiatrycznej, akceptujqc
stosowane dotqd, tradycyjne rozwigzania.

SUMMARY. The paper presents patients’ views on
corecion in psychiatry as expressed in their re-
sponses to a questionnaire based on the Mental
Health Act of May 1993. Patients’ responses were
analyzed in terms of concordance with the solutions
accepted in a draft of the Act. Several categories of
respondents were distingiushed in the survey, inclu-
ding radicals, liberals, and those accepting medical
or legal-administrative procedures of dealing with
the patient admitted to and treated in a mental
hospital without consent. Patients hospitalized in
mental hospitals recognize a need for an increased
range of recommendations for using corecion in
psychiatry (as compared to these proposed in the
draft of the Act). They support the medical model of
psychiatric care, with its traditional solutions em-
ployed so far.
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W Polsce psychiatrzy od lat popelniajg
przestepstwo wynikajace z nieprzestrzegania
art. 165 k.k., ktory w § 1 stanowi: kto poz-
bawia czlowieka wolnosci, podlega karze
pozbawienia wolnosci od 6 miesigcy do lat 5.

Kwesti¢ umieszczenia pacjenta w szpitalu
psychiatrycznym bez jego zgody reguluje w

Polsce Instrukcja Ministra Zdrowia nr 120/52
z 10.XI1.1952 r. Zamieszczono ja w Dzienni-
ku Urzegdowym Ministerstiwa Zdrowia z
15.X11.1952 r., nr 24, poz. 240. Instrukcja ta
zawiera 7 paragrafow okreSlajacych tryb
przyjecia i wypisania ze szpitala oraz wzor
Swiadectwa lekarskiego wymaganego do

1 Poprawiona wersja wystapienia wygloszonego w czasie IV Lubelskich Spotkafi Naukowych w maju 1994 .
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przyjecia do szpitala. Polska nie posiada prze-
pisdw ustawowych, ktére ustalatyby warunki
badania bez zgody pacjenta chorego psychi-
cznie, procedure jego leczenia i stosowania
wobec niego przymusu.

Prace nad "ustawa psychiatryczna" trwaja
w Polsce od kilkudziesieciu lat, Sprawa pra-
wodawstwa psychiatrycznego byla tematem
wiodacym juz pierwszego Zjazdu Polskiego
Towarzystwa Psychiatrycznego w Polsce Od-
rodzonej w 1920 r. Prace nad ostatnim pro-
jektem, zainicjowane przez Polskie Towa-
rzystwo Psychiatryczne, trwaja od 1972 roku.
20 stycznia 1994 1. odbylo si¢ w Sejmie
pierwsze czytanie kolejnego, piatego juz, pro-
jektu ustawy o ochronie zdrowia psychiczne-
go (1).

W naszym kraju wérod pacjentdw szpitali
psychiatrycznych jak dotad nie przeprowa-
dzano badan analizujacych ich stosunek do
problemu stosowania przymusu w psychiatrii.

CEL

Celem pracy bylo poznanie opinii pacjen-
tdw szpitala psychiatrycznego na temat przy-
musu i swobdd przewidywanych w projekcie
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.

PACJENCI

W trakcie badaifi, przeprowadzonych przy
wspolpracy czlonkéw Studenckiego Kola Na-
ukowego dziatajacego przy Katedrze i Klinice
Psychiatrii wroclawskiej AM, przeprowadzo-
no ankiete, ktéra wypelniali pacjenci Woje-
wddzkiego Szpitala dla Nerwowo i Psychicz-
nie Chorych w Obrzycach-Migdzyrzeczu,
wroctawskiej Kliniki Psychiatrii oraz chorzy
ze Szpitala Psychiatrycznego SZPOZ we
Wroctawiu.

W sumie zebrano 372 ankiety. Do analizy
wykorzystano material uzyskany od 331 cho-
rych, eliminujgc 41 ankiet, w ktorych stwier-
dzono wzajemnie sprzeczne odpowiedzi.
Pacjenci nie zawsze udzielali odpowiedzi na

wszystkie pytania, stad zmienna liczba respon-
dentéw dla kazdego z pytai.

METODA

Ankieta zawierata 11 pytan, opracowanych
na podstawie projektu ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego, pochodzacego z maja
1993 r. Respondenci mogli wybraé dowolng
liczbe wariantéw odpowiedzi na kazde z py-
taf. Udziat w ankiecie byl dobrowolny i ano-
nimowy.

Uzyskane odpowiedzi analizowano pod ka-
tem ich zgodnoSci z projektowanymi rozwiaza-
niami ustawowymi oraz wyborem wariantdéw
bardziej liberalnych badZz radykalnych niz
przewidywane przez ustawodawce. Istotny
dla niekt6érych pytan byt wybdr wariantu me-
dycznego badZ prawno-administracyjnego
procedury postepowania z pacjentem przyje-
tym i leczonym w szpitalu bez jego zgody.

WYNIKI

Pytanie I ankiety (rys. 1) dotyczylo warun-
kéw, w jakich osoba, ktorej zachowanie
wskazuje na wystepowanie zaburzefi psychi-
cznych, powinna byé poddana badaniom psy-
chiatrycznym bez jej zgody. W mySl projektu
ustawy (art. 22) mozna przeprowadzi¢ bada-
nie bez zgody pacjenta, je$li z powodu zabu-
rzefi psychicznych moze on:

— zagrazaC bezpoS$rednio wiasnemu zyciu (1),
— zagraza¢ bezpoSrednio Zyciu innych os6b

3,

— zagraza¢ bezpoSrednio zdrowiu innych

0s6b (4).

Odpowiedzi zgodnych z ustawa udzielito
7.7% sposrod 297 respondentéw. Jedno-
cze$nie 27.9% ankietowanych wybrato wa-
riant radykalny wskazafi dla badai pacjenta
wbrew jego woli, poszerzajacy wskazania
przewidywane ustawowo o kolejne:

— zagrozenie dla wlasnego zdrowia (2),
— bezpoSrednie zagrozenie dla bezpieczen-

stwa publicznego (5),

— niszczenie przedmiotow (6).
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Rysunek 1. Odpowiedzi 297 pacjentéw na pytanie:

Osoba, ktérej zachowanie wskazuje na wysteg-

powanie zaburzei psychicznych, powinna byé

poddana badaniom psychiatrycznym bez jej zgo-

dy, gdy z powodu tych zaburzeit moze:

1. zagraza¢ bezposrednio wiasnemu zyciu

2, zagrazaé bezposrednio wiasnemu zdrowiu

3. zagrazaé bezpoSrednio zyciu innych oséb

4. zagraza¢ bezpoSrednio zdrowiu innych osdb

5. zagraza¢ bezposdrednio bezpieczefstwu publicznemu

6. niszczy¢ przedmioty

7. zachodzg inne okolicznosci. jak:...

8. nie mozna dokonywac badaf psychiatrycznych bez zgody
tej osoby.

W pytaniu IT (rys. 2) respondenci mieli
wskaza€, kto ich zdaniem ma podejmowaé
decyzje o poddaniu osoby badaniom psychia-
trycznym bez jej zgody. W mySl projektu
ustawy uprawnionym do tego jest wylacznie
lekarz (art. 22). Zgodna z ustawa odpowiedZ
(1) dalo 30.7% z 325 pacjentdw, co odpowia-
dato tez odsetkowi respondentdéw opowiada-
jacych sie za wariantem medycznym, podczas

gdy wariant prawno-administracyjny wybrato -

tylko 8.9% osdb.
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Rysunek 2. Odpowiedzi 325 pacjentéw na pytanie:
Decyzje o poddaniu osoby badaniom psychiatrycz-
ny bez jej zgody podejmuje:

1. lekarz

2. wladze administracyjne
3. pdlicja

4. sad

5. rodzina.

Pytanie III (rys. 3) dotyczylo warunkéw, w ja-

kich mozna zastosowaé wobec osoby z zaburze-
niami psychicznymi przymus bezposredni, pole-
gajacy na przetrzymywaniu, przymusowym za-
stosowaniu Srodkéw farmakologicznych, przy-
musowym karmieniu i unieruchomieniu. Pomi-
ni¢to izolacje jako nie wystgpujaca w badanych
szpitalach. Przepisy ustawowe przewiduja tutaj
nastepujace uzasadnienia:
~ zamach przeciwko wlasnemu zyciu (1),
— zamach przeciwko wlasnemu zdrowiu (2),
— zamach przeciwko Zyciu innej osoby (3),
— zamach przeciwko zdrowiu innej osoby (4),
— zamach przeciwko bezpieczenstwu publicz-

nemu (5),

— gwaltowne niszczenie przedmiotdéw (6),
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— prébe samowolnego opuszczenia szpitala
psychiatrycznego przez osobe przyjeta do
niego bez zgody (art. 36) (7)

— konieczno§¢ leczenia osoby przyjetej do
szpitala bez zgody (art. 36) (8).

Zgodnie z projektowana ustawa odpowie-
dziato tylko 1.6% na 313 ankietowanych.
7.3% uwazalo, ze nigdy nie mozna stosowac
przymusu bezpoSredniego, a az 91.1% pod-
kreélito inne mozliwosci. Wariant radykalny,
tj. poszerzenie wskazan ustawowych o opcje:
— bez wzgledu na okolicznoSci, gdy wymaga

tego dobro leczenia (9)

— zyskat aprobatg 11.6% respondentdow.
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Rysunek 3. Odpowiedzi 257 pacjentdw na pytanie:

Przymus bezposredni polegajqcy na przetrzymaniu,

przymusowym zastosowaniu Srodkéw farmakologi-

cznych, przymusowym karmieniu i unieruchomie-

niv mozna stosowaé wobec osoby z zaburzeniami

psychiczrymi, gdy osoba ta:

1. dopuszcza si¢ zamachu przeciwko wiasnemu zyciu

2. dopuszcza sig zamachu przeciwko swojemu zdrowiu

3. dopuszcza sig zamachu przeciwko zyciu innej osoby

4. dopuszcza sig zamachu przeciwko zdrowiu innej osoby

5. dopuszcza sie zamachu przeciwko bezpieczenstwu publicz-
nemu

6. w sposob gwattowny niszczy przedmioty

7. zostata przyjeta bez zgody do szpitala psychiatrycznego i
prébuje go samowolnie opusci¢

8. przyjeta bez zgody do szpitala psychiatrycznego musi by¢
poddana niezbednemu leczeniu

9. bez wzgledu na okolicznodci, gdy wymaga tego dobro leczenia

10. gdy zachodza inne okolicznoscei takie, jak:...

11. nigdy nie mozna stosowac przymusu bezposredniego.

W pytaniu IV (rys. 4) ankietowani wybie-
rali osobg uprawniona do podjecia decyzji o
zastosowaniu przymusu bezpo$redniego wo-
bec osoby z zaburzeniami psychicznymi. W
my$! ustawy osoba decydujaca jest lekarz (art.
19). Wyboru zgodnego z projektem ustawy
dokonato 48.9% z 327 pacjentow, ktoérzy od-
powiedzieli na to pytanie. W pytaniu tym
charakterystyczny byt wybér wariantu medy-
cznego procedury decyzji o zastosowaniu
przymusu - za osoby uprawnione do zastoso-
wania przymusu bezpoSredniego 63.3% ankie-
towanych uznato lekarza, pielegniarke badZ
sanitariusza, Prawo decydowania o konieczno$ci
zastosowania przymusu przyznalo sadowi
(w ramach wariantu prawno-administracyjnego)
jedynie 6.1% respondentow.
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Rysunek 4. Odpowiedzi 327 pacjentéw na pytanie:
O zastosowaniu przymusu bezpoSredniego wobec
osoby z zaburzeniami psychicznymi moze zdecydo-
waé:

1. lekarz

2. pielegniarka

3. sanitariusz, salowa

4. inna osoba

5. sad.
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Pytanie V (rys. 5) dotyczylo wskazan do
przyjecia do szpitala psychiatrycznego bez
zgody. Projekt ustawy podaje tu nastgpujace
okoliczno§ci (art. 25):

— zagroZenie wlasnego Zycia (1),

— zagrozenie zycia innych osob (3),

~ zagrozenie zdrowia innych osdb (4),
— zgodnie z art. 30 ust. 1 pkt 1 lub 2.

Zgodnie z ustawg odpowiedzialo 0.7%
sposréd 290 respondentéw. Wariant radykal-
ny, to znaczy rozszerzenie wymienionych
wskazaf ustawowych dla przyjecia bez zgody
do szpitala psychiatrycznego o nastgpujace:

— zagrozenie wlasnego Zycia (2),
— bezpoSrednie zagrozenie dla bezpieczer-

stwa publicznego (5),

— niszczenie przedmiotéw (6),
wybrato 42.4% pacjentow.
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Rysunek 5. Odpowiedzi 290 pacjentéw na pytanie:

Bez wyrazenia zgody osoba chora psychicznie moze

byé przyjeta do szpitala psychiatrycz- nego wtedy i

tylko wtedy, gdy z powodu tej choroby:

1. zagraza bezposrednio wiasnemu 2yciu

2. zagraza bezpodrednio wiasnemu zdrowiu

3. zagraza bezposrednio Zyciu innych 0séb

4. zagraza bezposrednio zdrowiu innych 0séb

5. zagraza bezposrednio bezpieczefistwu publicznemu

6. niszczy przedmioty

7. zachodzg inne okolicznosci, jak....

8. nie mozna przyjaé nikogo bez zgody do szpitala psychia-
trycznego.

Pytanie VI (rys. 6) dotyczylo mozliwoSci
odwotania si¢ od decyzji o zastosowaniu
przymusu bezpoéredniego, od decyzji o
przeprowadzeniu badaii psychiatrycznych
bez zgody oraz od decyzji o przyjeciu do
szpitala psychiatrycznego bez zgody. Pro-
jekt ustawy:

— nie przewiduje mozliwosci odwotania co do
przymusu i co do badania psychiatrycznego
bez zgody (1),

— odwotanie do sadu (6) - co do przyjecia
do szpitala psychiatrycznego bez zgody
(art. 39).

Jeden z tych dwdch wariantéw odpowiedzi

wybrato 15.2% z 302 ankiectowanych. Wa-

riant sprzeczny z projektowang ustawa, tj.
odwotanie do:

~ bezpoSredniego przetozonego osoby, ktora
podjeta decyzje (2),

— dyrektora zakladu opieki zdrowotnej (szpi-
tala), w ktérym podjeto taka decyzje (3),

— organu administracji pafistwowej, ktéremu
podlega szpital (zaklad opieki zdrowotnej),
w kiérym podjeto taka decyzje (4),

— prokuratury (5)

wybralo 53.6% pacjentdéw. Pacjenci czeSciej

wybierali wariant prawno-administracyjny

procedury odwotaii - 21.5% ankietowanych

wybrato odpowiedzi 4 i/lub 5 i/lub 6.
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Rysunek 6. Odpowiedzi 302 pacjentéw na pytanie;

Do kogo osoba z zaburzeniami psychicznymi moze

odwolat sig od decyzji o zastosowaniu przymusu

bezposredniego, o przeprowadzeniu badari psy-

chiatrycznych bez zgody i o przyjeciu do szpitala

. psychiatrycznego bez zgody:

1. nie przewiduje sie mozliwosci odwotania

2. do bezpodredniego przetozonego osoby, kidra podjeta de-
Cyzig

3. do dyrektora zakfadu opieki zdrowotnej (szpitala), w ktdrym
podjgto decyzje

4. do organu administracji panstwowej, ktdrej podlega szpital
(zakiad opieki zdrowotnej), w ktdrym podijeto taka decyzje

5. do prokuratury

6. do sadu.

Pytanie VII (rys. 7) dotyczylo osoby upraw-
nionej do kontroli decyzji o zastosowaniu przy-
musu bezposredniego, o przeprowadzeniu
badania psychiatrycznego bez zgody oraz o
przyjeciu bez zgody do szpitala psychiatryczne-
go. Projekt ustawy uprawnia do kontroli:

— ordynatora oddziatu lub kierownika jedno-
stki zakladu opieki zdrowotnej, w ktdrym
podjeto taka decyzje (1) - dotyczy to zasto-
sowania przymusu bezpoSredniego oraz
przyjecia bez zgody do szpitala psychia-
trycznego,

— sad (art. 46) - kontrola sadowa dotyczy przy-
Jecia bez zgody do szpitala psychiatrycznego.

Odpowiedzi zgodnych z przepisami ustawo-

wymi udzielito 40.7% sposérod 297 ankietowa-

nych., W5rdd odpowiedzi przewazala opcja
medyczna - 48.2% ankietowanych uznalo za
uprawnionych do kontroli:

— ordynatora oddziatu lub kierownika jedno-
stki zakladu opieki zdrowotnej, w ktorym
podjeto taka decyzje (1),

— dyrektora szpitala lub innego zakladu opieki
zdrowotnej, w ktérym podjeto taka decyzje
).
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Rysunek 7. Odpowiedzi 297 pacjentéw na pytanie:
Kto pownien kontrolowaé decyzje o zastosowaniu
przymusu bezpoSredniego, o przeprowadzeniu bada-
nia psychiatrycznego bez zgody i o przyjeciu bez
zgody do szpitala psychiatrycznego osoby z zaburze-
niami psychicznymi:
1. ordynator oddziatu lub kierownik jednostki zaktadu opieki
zdrowotnej, w ktdrej podieto takg decyzje,
2. dyrektor szpitala lub innego zakfadu opieki zdrowotnej, w
ktérym podjeto taka decyzje
3. organ administracji panstwowej, ktéremu podiega szpital
lub inny zaktad opieki zdrowtnej
4. prokurator
5. sad
6. nikt.

W pytaniu VIII (rys. 8) ankietowani mieli
zadecydowadé, czy w leczeniu osoby z zaburze-
niami psychicznymi mozna zastosowac skutecz-
na metode lecznicza bez uwzglednianiu jej
ucigzliwosci. Projekt ustawy (art. 12) nie zezwa-
la na takie postepowanie. Po jego mysli odpo-
wiedziato 38% sposrod 295 osdb, podezas gdy
419% z nich, wbrew ustawie, uznato za uzasa-
dnione stosowanie skutecznej metody leczenia
bez wzgledu na jej ucigzliwo&C. Opinie respon-
dentdw spolaryzowaly sie odno$nie tej kwestii,
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jednak nieco wigcej z nich wybralo wariant
radykalny niezgodny z projektem ustawy.

ZGODNOSC Z USTAWA

SPRZECZNE
41,0%;

oy = PoZOSTALE

(21,0%)

WARIANT LIBERALNY A RADYKALNY

RADYKALNY
(41,0%)

NIEOKRESLONY
(21,6%)

Rysunek 8. Odpowiedzi 295 pacjentdw na pytanie:
Czy w leczeniu osoby z zaburzeniami psychicznymi
mozna stosowal skutecznq metodg leczenia bez
wzgledu na jej uciqiliwo§é:

1. tak

2. nie
3. nie wiem.

Pytanie IX (rys. 9) dotyczylo ograniczen
bezposredniego porozumiewania si¢ osoby
przebywajacej w szpitalu psychiatrycznym z
rodzing i z innymi osobami. Projekt ustawy
(art. 13) wyklucza jakiekolwiek ograniczenia
kontaktoéw pacjenta z osobami spoza szpitala
(5). Wariant odpowiedzi zgodny z projektowa-
na ustawa wybralo jedynie 32.2% ankietowa-
nych, podczas gdy wariant sprzeczny z
ustawa, tj. ograniczenie kontaktow:
na zyczenie tej osoby (1) i/lub
z uwagi na dobro leczenia (2) i/lub
Z uwagi na porg¢ dnia i warunki techniczne
(3) i/lub
bez wzgledu na okolicznoSci (4)
wskazalo 62.5% z 304 pacjentéw. Dla chorych
istotng byfa mozliwo$¢ ograniczenia kontaktéw
na ich Zzyczenie (1) - 48% odpowiadajacych,
oraz ograniczenie kontaktéw dla dobra leczenia
(2) - 43% respondentéw wybralo te odpowiedz.
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Rysunek 9. Odpowiedzi 304 pacjentéw na pytanie:

Osobie przebywajqcej w szpitalu psychiatrycznym

bezposrednie porozumiewanie sig z rodzing i z in-

nymi osobami:

1. mozna ogranicza¢ na zyczenie tej osoby

2. mozna ograniczac z uwagi na dobro leczenia

3. mozna ogranicza¢ z uwagi na pore dnia i warunki technicz-
ne

4. mozna ograniczaé bez wzgledu na okolicznodci

5. nie mozna ograniczac.

Pytanie X (rys. 10) dotyczylo decyzji o wy-
pisie ze szpitala psychiatrycznego osoby prze-
bywajacej w nim bez zgody. Znaczna czg§é
sposrod 315 respondentdéw wybrata tu opcje nie
przewidywane przez projekt ustawy - 94.3%.
Chorzy opowiadali si¢ za radykalnym warian-
tem rozwiazania, przyznajac w 73.3% prawo
do decyzji:

— najblizszym krewnym osoby przyjetej bez
zgody (1) i/lub

— osobie sprawujacej faktyczna bezpoSrednia
opieke nad chorym przyjetym do szpitala
bez zgody (3) i/lub

~ lekarzowi (4).

Prawo do podjecia decyzji o wypisie ze szpitala

osoby przebywajacej w szpitalu psychiatrycz-

nym bez zgody przyznalo tejze osobie jedynie

5.7% respondentéw, opowiadajacych si¢ za wa-

riantem liberalnym.
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Rysunek 10. Odpowiedzi 315 pacjentéw na pyta-

nie: Kto moze podjqé decyzjg o wypisaniu ze szpi-

tala osoby przebywajqcej tam bez zgody:

1. osoba przyjeta bez zgody

2. najblizsi krewni osoby

3. osoba sprawujaca fakiyczng bezposrednig opieke nad 13
0sobg

4, lekarz odpowiedzialny za leczenie

5. inne osoby.

Pytanie XI (rys. 11) dotyczylo zachowania
tajemnicy lekarskiej przez lekarza leczacego
osoby z zaburzeniami psychicznymi. Projekt
ustawy zobowiazuje lekarza do zachowania

tajemnicy bez wzgledu na okoliczno§¢ (art.

56). Opcje zgodng z projektem Ustawy a za-
razem liberalng wybralo 41.7% spo$réd 297
pacjentéw. Prawo zlamania tajemnicy lekar-
skiej:

— jesli sam uzna to za konieczne (2) i/lub

— po zwolnieniu z tajemnicy przez sad (3)
przyznalo lekarzowi leczgcemu osoby z zabu-
rzeniami psychicznymi 48.9% respondentdw.
Za wariantem radykalnym, tj. pozostawieniem
decyzji co do zachowania lub zlamania taje-
mnicy samemu lekarzowi, opowiedziato sig
29.3% pacjentdw. Byly to rowniez osoby wy-
bierajace rozwiazanie medyczne, podczas gdy
wariant prawno-administracyjny wskazalo
mniej, bo 20.8% osob.
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Rysunek 11. Odpowiedzi 297 pacjentdw na pyta-
nie: Lekarz leczqcy osoby z zaburzeniami psychicz-
nymi tajemnicg lekarskq:

1. zawsze musi zachowat

2. moze ztamadé, jezeli sam uzna, ze jest to konieczne

3. moze zfamaé po zwolnieniu z tajemnicy przez sad.

WNIOSKI

1. Pacjenci wyrazaja opinie zgodne z pro-
ponowanymi w projektowanej ustawie, je§li
chodzi o decydowanie o zastosowaniu przy-
musu bezpoSredniego polegajacego na
przetrzymaniju, przymusowym zastosowa-
niu §rodkdw farmakologicznych, przymu-
sowym karmieniu i unieruchomieniu. Pa-
cjenci upowazniaja do decyzji lekarza -
podobnie jak projektowana ustawa. Row-
niez prawo do kontroli decyzji o zastoso-
waniu przymusu bezpo$redniego, o prze-
prowadzeniu badania bez zgody oraz o
przyjeciu bez zgody do szpitala psychia-
trycznego pacjenci, podobnie jak projekt
ustawy, przyznaja ordynatorowi oddziatu
badz sgdowi.
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2 Jesli chodzi o okoliczno$ci, upowazniajace

do przeprowadzenia badan bez zgody pa-
cjenta oraz przyjecie bez zgody do szpitala
psychiatrycznego, pacjenci znacznie po-
szerzajg zakres wskazafn dla podjecia od-
powiednich dziatan, w porOwnaniu z prze-
widywanymi ustawowo, uwzgledniajac
dodatkowo zagrozenie dla wlasnego zdro-
wia, bezpoSrednie zagrozenie dla bezpie-
czenstwa publicznego i niszczenie przed-
miotow.
. Sprzeczno$¢ postaw prezentowanych przez
pacjentéw z warunkami okre§lanymi przez
projekt ustawy dotyczy:
~ ucigzliwoSci metod leczenia - pacjenci
akceptuja metody skuteczne, nawet, jesli
s3 ucigzliwe, na co nie zezwala ustawa;
— ograniczefi w kontakcie z czlonkami
rodziny i osobami bliskimi. Projekt nie
przewiduje jakichkolwiek ograniczed,

pacjenci natomiast na nie wskazuja. Ak-
ceptuja zwlaszcza ograniczenie kontak-
tOw na zyczenie osoby zainteresowanej;

— warunkéw zachowania przez lekarza ta-
jemnicy lekarskiej. Ustawa zobowiazuje
lekarza do jej zachowania bez wzgledu
na okolicznoSci, chorzy zezwalaja na jej
tamanie, jeSli lekarz sam uzna to za
konieczne badZ zostanie zwolniony z ta-
jemnicy przez sad.

. Pacjenci czgéciej wybierali wariant medy-

czny niz prawno-administracyjny, co moze
§wiadczyt o akceptacji dotychczasowych
tradycyjnych rozwigzan.
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