Postepy Psychiatrii i Neurologii 2007, 16, suplement 1 (21): 81-83

Praca kazuistyczna
Case report
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przez osoby z organicznymi zaburzeniami psychicznymi

Validity of civil law contracts signed by people with organic psychiatric disorders

ROBERT PUDLO', ANETA PODSIADLY-BUGAJ?, MALGORZATA PUDLO?,
JERZY MATYSIAKIEWICZ!, MONIKA KAJDA?

Z: 1. Katedry Psychiatrii Slaskiej Akademii Medycznej w Tarnowskich Gérach

2. Sadu Rejonowego w Sosnowcu

3. 10ddziatu Psychiatrycznego Szpitala Centrum Psychiatrii w Katowicach

STRESZCZENIE

Cel. Celem pracy jest zilustrowanie problemu wykorzystywania 0sob z zaburzeniami psychicznymi przez instytucje finansowe i/lub

inne osoby.

Przypadek. Przedstawiono przypadek kobiety, ktorej mimo zaawansowanego otepienia udzielono kilku kredytow w réznych bankach.
Osoba ta nie wie o zaciggnietych kredytach i nie skorzystala na nich, za to stale splaca zadtluzenie.

Komentarz. Zgodnie z obowiqzujqcym stanem prawnym, transakcje zawarte przez tq i jej podobne osoby, sq wazne, chyba ze wykaze
si¢ kazdorazowo niezdolnos¢ do Swiadomego podjecia decyzji. Stad jedynym sposobem ochrony takich osob jest czeste i precyzyjne

dokumentowanie ich stanu psychicznego.

SUMMARY

Objective. The paper illustrates the problem of taking advantage of people with mental disorders by financial institutions and/or other

persons.

Case. In the reported case a female patient despite her severe dementia was given several bank loans in various banks. The patient is not
aware of her bank loans and has not used them, but all the time pays her debt in installments.

Commentary. In accordance with the legal provisions currently in force transactions made by the patient and similar individuals are legal
and binding, unless on each occasion their legal incapacity is proven. Therefore, the only way of protecting such persons is to frequently and

precisely document their mental status.
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Kredyty i pozyczki staly si¢ powszechnym zjawiskiem
naszego zycia. Narzekaniom o niedostgpnosci kredytow
towarzysza hatasliwe reklamy bankéw i innych instytucji
zachgcajace do pozyczania pieniedzy. Emeryci i rencisci,
majac state, cho¢ skape, zrodto dochodu, sg wiarygodnymi
klientami, przez co stali si¢ obiektem celowanej kampanii
reklamowej. Autorzy w ostatnich dwoch latach zaobserwo-
wali kilka przypadkow udzielenia kredytow lub pozyczek
w sposob budzacy powazne watpliwosci formalno-prawne.
Ponizej przedstawiono przypadek najbardziej ilustratywny.

OPIS PRZYPADKU

Starsza, 76-letnia kobieta zostata przyjgta do domu po-
mocy spotecznej (DPS) z powodu bezradnosci spowodo-
wanej glebokimi zmianami otgpiennymi. W odnalezionej
w dokumentacji historii choroby poradni rejonowej znajdu-
ja sie m.in. krétkie notatki dotyczace stanu psychicznego,
przytoczone ponizej wraz z datami.

15.12.2003 r. ,,wymaga pomocy osoby drugiej (...) przy-

chodzi z sasiadka”,

28.01.2004 r. ,,rozmowa o umieszczeniu w DPS”,
7.02.2004 r. ,,zaburzenia pamigci, zlecono hospitaliza-
cje na oddziale geriatrycznym”,

21.05.2004 r. ,,zaburzenia pamigci, naduzywanie lekow”,

25.05.2004 r. ,,pogorszenie (...) agresywna (...) wyludza

od ludzi pieniadze (...) mieszka sama, opiekuja si¢ nia

przypadkowe osoby”.

Weczesniej, w okresie 26.09.—6.10.2003 r. byta hospi-
talizowana na oddziale wewngtrznym z rozpoznaniem ze-
spotu psychoorganicznego. Na wniosku o przyjecie do DPS
z 22.06.2004 r. zanotowano: ,,wymaga opieki osoby dru-
giej, okresowo brak logicznego kontaktu”.

Skrocony opis stanu psychicznego w dniu przyjecia do
DPS (19.07.2005 r.) brzmi: ,,orientacja splycona; potrafi
poda¢ imig i nazwisko, myli si¢ przy dacie urodzenia, myl-
nie podaje wiek, nie zna biezacego roku ani miesiaca, zna
swoj poprzedni adres, nie wie, gdzie si¢ obecnie znajduje,
nawiazuje kontakt werbalny, kontakt rzeczowy jest znacz-
nie utrudniony przez zaburzenia myslenia i pamigci, nastrj
labilny, widoczny niepokdj ruchowy. Tok myslenia zwol-
niony, splatany, liczne perseweracje, bardzo wyrazne zabu-
rzenia pamigci, w tym zafatszowania pamigci”.
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Opisy pielggniarek z okresu nastgpujacego bezposred-
nio po przyjeciu do DPS obejmuja wyrazne zagubienie
w obrgbie domu pomocy spotecznej, state proby wychodze-
nia ,,do domu” przy dezorientacji w miejscu i czasie. Wielo-
krotnie, w niewielkich odstgpach czasu pytata o pieniadze.
W czasie pobytu byta odwiedzana przez dawne sasiadki,
jedyna krewna (siostra) mieszka w Kanadzie, kontaktowata
si¢ z chorg i personelem DPS jedynie telefonicznie. Notat-
ka z 16 sierpnia mowi o dezorientacji w miejscu i czasie,
rozwazano skierowanie do szpitala. Ostatecznie 11.09.2004 r.
zostala przyjeta do szpitala psychiatrycznego, skad zostala
wypisana po czterech tygodniach z rozpoznaniem zespotu
otgpiennego i licznych schorzen somatycznych. W czasie
hospitalizacji poza leczeniem somatycznym zlecono rispe-
ridon, promazyng, donepezil i prometazyne.

Po wypisaniu za szpitala pojawita sig czgsciowa orien-
tacja w czasie. Pacjentka potrafita poda¢ rok i miesigc.
Nastapita tez znaczna redukcja niepokoju psychorucho-
wego. Byl to najlepszy stan psychiczny w catym obserwo-
wanym okresie.

Od poczatku pobytu w DPS stuzby socjalne zaczely
ujawniac¢ zadtuzenie pensjonariuszki. Ustalono, ze w maju,
czerwcu i sierpniu 2004 r. zaciagngta w trzech réznych ban-
kach trzy pozyczki na taczna kwote 8,4 tys. PLN. Ostatnia
pozyczka zostata zaciagnigta juz w czasie pobytu w DPS,
data podpisania umowy z bankiem zbiega si¢ z data wpisu
w historii choroby ,,zdezorientowana”. Chora do dzisiaj
sptaca pozyczki, roztozone na bardzo mate raty, poniewaz
po optaceniu pobytu, do jej dyspozycji pozostaje jedynie
niewielka czg$¢ emerytury.

KOMENTARZ

Odmienno$¢ stanu psychicznego chorej od normy byta
oczywista dla wszystkich, niezaleznie od wyksztalcenia.
Dezorientacja w miejscu i czasie, trudno$ci w nawigzaniu
rzeczowego kontaktu, liczne perseweracje potaczone z nie-
pokojem psychoruchowym nie pozostawiaty zadnych wat-
pliwosci co do jej choroby psychicznej. Obraz kliniczny
i fragmentaryczne dane z dokumentacji lekarskiej przema-
wiaja za teza, iz choroba od dhuzszego czasu wykluczala
zdolno$¢ do swobodnego podjecia decyzji i §wiadomego
wyrazenia woli. Stan ten musiat by¢ widoczny réwniez dla
urze¢dnikéw bankowych, ktorzy podpisywali z niag umowy.
Mimo to trzykrotnie, w trzech réznych bankach udzielono
jej pozyczek, nie baczac, iz pozyczkobiorczyni nie rozumie
sytuacji, w jakiej si¢ znajduje i nie bedzie potrafita w zaden
sensowny sposob skorzystac z otrzymanych pienigdzy.

Osadzajac opisywany przypadek w kontekscie prawnym
trzeba przypomniec, iz polski ustawodawca przyjat model
oddzielnej regulacji zdolnosci do czynnosci prawnych (na
ktora wptyw wywiera ubezwlasnowolnienie) oraz sytuacji,
gdy o$wiadczenie woli ztozone zostalo przez osobg, ktora
znajdowala si¢ w stanie wyltaczajacym §wiadome albo swo-
bodne powzigcie decyzji i wyrazenie woli — co zostato za-
kwalifikowane jako wada o§wiadczenia woli [1, 2].

Os$wiadczenie woli zlozone przez osobg catkowicie
ubezwlasnowolniona jest zawsze niewazne i to bez wzgledu
na to czy podstawa ubezwlasnowolnienia nadal istnieje i czy
stan, ktory stat si¢ przyczyng ubezwlasnowolnienia zacho-

dzit w momencie ztozenia o§wiadczenia woli. Dla wykazania
niewaznos$ci czynnos$ci prawnej wystarcza powotanie si¢ na
aktualne orzeczenie o ubezwtasnowolnieniu [3].

Natomiast osoba ktora nie jest ubezwlasnowolniona ma
w §wietle prawa petna zdolno$¢ do czynnosci prawnych na-
wet jezeli zachodza podstawy do jej ubezwlasnowolnienia.
Artykut 82 kodeksu cywilnego stanowi:

Niewazne jest o§wiadczenie woli ztozone przez osobg,
ktéra z jakichkolwiek powoddéw znajdowala si¢ w stanie
wylaczajacym $wiadome albo swobodne powzigcie decy-
zji 1 wyrazenia woli. Dotyczy to w szczego6lnosci cho-
roby psychicznej, niedorozwoju umystowego albo innego,
chociazby nawet przemijajacego zaburzenia czynnosci psy-
chicznych.

Oswiadczenia osoby, ktdra nie zostata ubezwtasnowol-
niona sg i musza by¢ z punktu widzenia prawnego trakto-
wane jako wazne, dopoki nie zostanie wykazane, ze zostaty
ztozone w stanie, o jakim mowa w art. 82 kc. W praktyce
trudniejsza jest zatem sytuacja osoby, ktora dokonata czyn-
nosci prawnej niewaznej z powodoéw opisanych w art. 82 ke,
poniewaz najczesciej sam zainteresowany bedzie musiat
wykazywac zaistnienie przestanek ustalenia niewaznosci
czynno$ci prawnej. Wazno$¢ kazdej z umow zawartych
przez opisywana pacjentke musi by¢ oceniana odrgbnie. Co
do kazdej uméw konieczne byloby stwierdzenie, iz w mo-
mencie jej podpisania pacjentka z powodu swojego stanu
psychicznego nie mogta swiadomie albo swobodnie podjaé
decyzji i wyrazi¢ woli. W praktyce oznaczaloby to w oma-
wianym przypadku (gdyby ustalono niewazno$¢ umowy), iz
pacjentka nie mialaby obowiazku sptacania rat pozyczek
z odsetkami i moglaby zada¢ zwrotu wszelkich poniesio-
nych optat zwiazanych z udzieleniem pozyczek. Takze po
jej stronie powstatoby jednak zobowiazanie do zwrotu ban-
kom przekazanego jej kapitatu, a to zgodnie z przepisami
o0 bezpodstawnym wzbogaceniu (art. 405—414 kc) [1]. Ogol-
na zasada wyrazona w art. 405 kc doznaje jednak w pew-
nych wypadkach ograniczen (407 ke, 409 kc, 411 ke). I tak
np. art. 407 kc stanowi, iz jezeli ten, kto bez podstawy
prawnej uzyskat korzys¢ majatkowa i rozporzadzit ta korzys-
cia na rzecz innej osoby bezptatnie, to obowiazek wydania
korzysci przechodzi na t¢ inna osobg [1, 4].

Z punktu widzenia prawa osoba, ktora nie jest ubezwta-
snowolniona — tak jak pacjentka w opisywanym przypadku
— ma pelna zdolno$¢ do czynnosci prawnych i pelna zdol-
no$¢ procesowa. Oznacza to, iZ ma prawo zawierania wszel-
kich umoéw i naktada si¢ na nig normalne obowiazki [2]. Co
do zasady nie mozna wyobrazi¢ sobie innego rozwigzania.
Kontrahenci prawni takiej osoby nie moga by¢ zobowiazani
(a zatem 1 uprawnieni) do oceny jej stanu psychicznego.
Dalsza konsekwencja petnej zdolnosci do czynnosci praw-
nych jest to, iz w ewentualnym procesie sadowym o ustale-
nie niewaznosci umowy to na niej spoczywatby cigzar do-
wodu. Podobnie — gdyby chciata podja¢ obrong przed
roszczeniami banku o zwrot przekazanych jej kwot, to ona
musiataby wykazywac, iz nie jest juz bezpodstawnie wzbo-
gacona, gdyz np. nieodplatnie przekazata pieniadze osobie
trzeciej. Od tej zasady okreSlajacej kto ma obowiazek do-
wodzenia przed sadem nie ma zadnych wyjatkow. Moz-
liwosci procesowe Sadu w takiej sprawie jak ta moglyby
polega¢ wylacznie na pouczeniu strony o mozliwosci i ce-
lowos$ci ustanowienia w sprawie profesjonalnego peino-
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mocnika i 0 mozliwosci ztozenia wniosku o przyznanie pel-
nomocnika z urzgdu. W podobnych sprawach osoby lub
instytucje moga rozwaza¢ przekazanie sygnatu o zaistnia-
lej sytuacji Prokuraturze, ktéra moze wytoczy¢ powddz-
two cywilne na rzecz oznaczonej osoby, w tym powodztwo
o stwierdzenie niewaznosci umowy (art. 55 kpc).

Inna kwestia jest moralny aspekt opisanej sytuacji, bo
przeciez trzeba stwierdzi¢, iz banki nie maja obowiazku za-
wierania umoéw w takich sytuacjach, jak opisywana. Z tego
ogoblnego stwierdzenia nie da si¢ jednak wyprowadzi¢ kon-
kretnych skutkow prawnych, a w szczegolno$ci stwierdzi¢
kategorycznie, iz banki nie mialy prawa zawrze¢ takich
umow. Hipotetycznie podstawa takiej odpowiedzialnosci
moégltby by¢ wylacznie przepis art. 415 kc stanowiacy, iz
kto ze swej winy wyrzadzil drugiemu szkode obowiazany
jest do jej naprawienia. Aby skutecznie dochodzi¢ roszczen
na podstawie tego przepisu osoba, ktéra dochodzi odszko-
dowania musialaby jednak wykazaé wing pracownika ban-
ku, fakt doznania uszczerbku majatkowego i jego wysokos¢
oraz adekwatny zwiazek przyczynowy migdzy zachowa-
niem pracownika banku a szkoda.

Istniejaca regulacja prawna wysitkiem ewentualnego
uniewaznienia umowy obciaza samego chorego, ewentual-
nie instytucje dziatajace w jego interesie. Jezeli chory nie
jest ubezwlasnowolniony, konieczne jest wykazanie nie-
zdolnosci do §wiadomego podjgcia decyzji w chwili pod-

pisywania umowy. W praktyce jest to mozliwe jedynie przy
istnieniu precyzyjnej dokumentacji lekarskiej obejmujacej
réwniez opisy stanu psychicznego. Sposrod kilku obserwo-
wanych przez autoré6w osob, tylko w jednym przypadku
mozna bylo w ogdle rozwazaé probg anulowania umowy.

Inna regulacja, naktadajaca na pracownikow bankowych
obowiazek oceny stanu psychicznego kontrahentow, nie jest
mozliwa, gdyz w wigkszo$ci przypadkow powodowataby
nie ochrong, lecz dyskryminacj¢ 0sob starszych.

Poniewaz odwolywanie si¢ do przyzwoitosci rzadko
bywa skuteczne, jedynym sposobem ochrony chorych
w podobnych sytuacjach jest precyzyjne dokumentowanie
ich stanu psychicznego i konsekwentne wystgpowanie
do sadow z wnioskami o uniewaznienie zawartych umow,
a w przypadkach koniecznych zawiadamianie prokuratury
o koniecznos$ci ubezwlasnowolnienia.
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