Sygn. akt IV RNs 293/17
POSTANOWIENIE
Dnia 22 listopada 2017r.
Sad Rejonowy w Wieliczce IV Wydzial Rodzinny i Nieletnich w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSR Pawel Styrna
Protokolant: sekr. sgdowy Rita Kasprzyk
po rozpoznaniu w dniu 22.11.2017r. w Wieliczce
na rozprawie
sprawy z wniosku Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w W.
przy uczestnictwie M. B.
o zastosowanie obowiazku poddania sie leczeniu odwykowemu

postanawia:

I. zobowiazaé¢ uczestnika M. B. PESEL (...) do poddania sie leczeniu odwykowemu przeciwalkoholowemu w
stacjonarnym zakladzie lecznictwa odwykowego;

II. zasadzi¢ od uczestnika M. B. na rzecz Gminnej Komisji Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w W. kwote
423,64 7t (czterysta dwadziescia trzy zlote 64/100) tytulem zwrotu kosztéw postepowania.

Sygnatura akt IV RNs 293/17

UZASADNIENIE

postanowienia z 22 listopada 2017r.

Gminna Komisja Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych w W. wniosla o orzeczenie wobec M. B. obowigzku
leczenia w zakladzie lecznictwa odwykowego, wskazujac, ze (...) zostala pisemnie zawiadomiona przez Sad
Rejonowy w Wieliczce o konieczno$ci rozwazenia podjecia czynno$ci zmierzajacych do ustalenia czy zachodza
wzgledem uczestnika podstawy do zastosowania ustawy z 26.10.1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialanie
alkoholizmowi. Uczestnik wezwany do bieglych stawil sie, a komisja po przeanalizowaniu akt sprawy podjela decyzje
o skierowaniu sprawy do sadu.

Uczestnik M. B. wniost o oddalenie wniosku.
Sad ustalil nastepujacy stan faktyczny:
Uczestnik mieszka z matka A. B. i 87 letnig ciotka, jest po rozwodzie, nie mieszka z zona i dzieémi.

Sad Rejonowy w Wieliczce w dniu 22 maja 2017r. przestal (...) wW. pismo A. B., w ktérym zwraca sie ona o skierowanie
na przymusowe leczenie alkoholowe syna M. B.. W uzasadnieniu prosby A. B. wskazal, ze uczestnik nie zachowuje
trzezwosci, wpada w ciggi alkoholowe, trwajace nawet trzy miesigce, w czasie, ktorych ma ataki padaczki, kieruje
samochodem po pijanemu, wysprzedaje przedmioty z domu, aby mie¢ na alkohol. Okoliczno$ci te przyznal uczestnik
w trakcie zeznan, potwierdzajac takze, ze wraca do domu pod wplywem alkoholu.



W opinii psychologiczno-psychiatrycznej, biegli K. A. i A. K., stwierdzili, ze M. B. jest osoba gleboko uzalezniona
od alkoholu, jego naduzywanie powoduje rozklad zycia rodzinnego wymaga w zwiazku z tym leczenia odwykowego
w trybie stacjonarnym. Do takich samych wnioskéw doszli powolani przez Sad biegli psychiatra J. K. oraz biegly
psycholog M. P..

Powyzszy stan faktyczny Sad ustalil na podstawie dowodéw z dokumentow tj. pisma A. B. z (...)ktore bylo czytelne,
podpisane i co istotne okoliczno$ci wskazane w tym pi$mie nie byly kwestionowane przez uczestnika. Podstawa
ustalen faktycznych byla tez opinia psychiatryczno-psychologiczna K. A. i A. K. oraz opinie sagdowe bieglych J. K. i M.
P., ktore zostaly sporzadzona przez specjalistow, po osobistym badaniu uczestnika, zadna ze stron nie kwestionowata
wnioskow bieglych oraz ustalen przedstawionych w epikryzie tych opinii.

Sad odmoéwil wiary zeznaniom M. B., w czeéci, w ktorej kwestionowal on swoje uzaleznienie od alkoholu, gdyz zeznania
te pozostaja w sprzeczno$ci z pozostalym wiarygodnym materialem dowodowym, w szczego6lnoéci z opiniami biegltych
sadowych, w ktorych jednoznacznie potwierdzono uzaleznienie alkoholowe uczestnika. W pozostalej czeéci zeznania
M. B. byly dla Sadu wiarygodne i stanowily podstawe ustalen faktycznych.

Sad zwazyl, co nastepuje:

Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwo$ci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi (Dz. U. Nr 35,
poz. 230, tekst jednolity: Dz. U. 2007 r. Nr 70, poz. 473) ustanawia w przepisie art. 21 ust. 2 zasade dobrowolno$ci
poddania sie leczeniu przez osoby uzaleznione od alkoholu, a jednoczesnie dopuscila okreslone w niej wyjatki od
powyzszej zasady. Wyjatki te zostaly podyktowane waznymi wzgledami spolecznymi i dotycza one osob, ktore w
zwigzku z naduzywaniem alkoholu powodujg rozklad zycia rodzinnego, demoralizacje matoletnich, uchylaja sie od
pracy albo systematycznie zaklocaja spokoj lub porzadek publiczny i ktdre nie poddaja sie dobrowolnemu leczeniu.

Stosownie do tresci przepisu art. 26 ustawy takie osoby, jezeli sa uzaleznione od alkoholu, mozna zobowiazac
do poddania sie leczeniu w stacjonarnym lub niestacjonarnym zakladzie lecznictwa odwykowego, a o obowiazku
poddania sie leczeniu odwykowemu orzeka sad (art. 25 ust. 2, art. 29). Nalozenie przez sad obowiazku poddania
sie leczeniu stanowi wyjatek od zasady dobrowolnosci leczenia przewidzianej w art. 21 ust. 2 zdanie drugie ustawy.
Postepowanie ma na celu ustalenie, czy w stosunku do osoby, ktérej dotyczy, istnieja ustawowe przestanki do poddania
jej obowigzkowi leczenia, a w wypadku istnienia takich podstaw, czy leczenie to powinno mieé miejsce w stacjonarnym
czy niestacjonarnym zakladzie lecznictwa odwykowego.

Podstawa prawna rozstrzygniecia w niniejszej sprawie sa wiec art. 24 i art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika
1982r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdzialaniu alkoholizmowi, zgodnie, z ktérymi do poddania sie leczeniu
odwykowemu w warunkach stacjonarnych lub niestacjonarnych, zobowigza¢ mozna te osoby, ktore w zwigzku z
naduzywaniem alkoholu (...) zakl6caja spokoj porzadek publiczny, po zasiegnieciu opinii w przedmiocie uzaleznienia
od alkoholu i wskazania rodzaju zakladu leczniczego.

Odnoszac powyzsze do okolicznoSci niniejszej sprawy zauwazy¢ nalezy, ze po za wszelka watpliwo$cia zrealizowana
zostala medyczna przeslanka, zastosowania obowigzku leczenia odwykowego M. B.. Z opinii psychiatryczno-
psychologicznej przedstawionej przez wnioskodawce oraz z opinii bieglych sadowych, wynika jednoznacznie, ze
uczestnik jest uzalezniony od alkoholu, a ze wzgledu na zaawansowanie choroby alkoholowej konieczne jest podjecie
leczenia w warunkach oddzialu zamknietego.

W ocenie Sadu spelniona zostata takze tzw. spoleczna przestanka, obowigzkowego leczenia odwykowego, a potwierdza
jaw szczegblnodci pismo A. B. z 18 kwietnia 2017r. oraz relacja samego uczestnika, przedstawiona na rozprawie w dniu
22 listopada 2017r. W trakcie zeznan M. B. przyznal bowiem, ze wpada w ciagi alkoholowe, wraca pijany do domu,
w ktérym mieszka z matka i 87 letnia ciotkg, ma wéwczas omamy i wystepuje u niego padaczka. Nie ma przy tym
watpliwo$ci, ze okolicznoéci te sg ucigzliwe do rodziny uczestnika przyczyniajac sie do rozktadu wiezi rodzinnych, co
potwierdza chociazby, dramatyczny w swej tre$ci wniosek matki M. B. o zobowiazanie syna do leczenia odwykowego.



Nie bez znaczenia jest tez fakt, Ze uczestnikowi zabrano prawo jazdy za jazde po pijanemu, co prawda miato to
miejsce w 2007r., jednakze z pisma A. B. z 18 kwietnia 2017r., wynika, ze podobne incydenty maja miejsce takze
obecnie. Okoliczno$ci te uzasadnig wiec konieczno$é zastosowanie wobec uczestnika leczenia odwykowego w systemie
zamknietym, z uwagi na spoleczne konsekwencje choroby alkoholowej M. B..

Majac powyzsze na uwadze orzeczono jak w sentencji postanowienia.

O kosztach postepowania orzeczono na podstawie art. 520 § 2 kpc, majac na uwadze, ze interesy stron byly sprzeczne.
Na zasadzone koszty skladaja sie 40 zl oplaty sadowej oraz 381,18 zl wydatkoéw na wynagrodzenie bieglych sadowych.



