Sygn. akt IT Ca 781/15

POSTANOWIENIE

Dnia 25 stycznia 2016 roku

Sad Okregowy w Piotrkowie Trybunalskim IT Wydzial Cywilny Odwolawczy

w skladzie nastepujacym:
Przewodniczacy: SSO Jarostaw Gotebiowski
Sedziowie: SSO Pawel Hochman (spr.)
SSO Dariusz Mizera
Protokolant: Paulina Neyman

po rozpoznaniu na rozprawie w dniu 25 stycznia 2016 roku

sprawy z wniosku M. P.

z udzialem A. K.

o stwierdzenie nabycia spadku po D. R. (1)

na skutek apelacji uczestnika

od postanowienia Sadu Rejonowego w Piotrkowie Tryb. z dnia 27 lipca 2015 roku, sygn. akt I Ns 1632/14
postanawia:

1. oddalié apelacje 1 zasqdzié od uczestnika A. K. na rzecz wnioskodawczyni M. P. kwote 360,00
(trzysta szesédziesiqt) zlotych tytulem zwrotu kosztéw postepowania apelacyjnego;

2. przyznaé i nakazaé wyplacié ze Skarbu Panstwa- Sqgdu Rejonowego w Piotrkowie Trybunalskim
na rzecz adwokata M. J. prowadzgqcego Kancelarie Adwokackag w P. kwote 360,00 (trzysta
sze$cédziesiqt) zlotych powiekszonq o podatek VAT tytulem wynagrodzenia za nieoplaconqg pomoc
prawng udzielonq uczestnikowi z urzedu w postepowaniu odwolawczym.

SSO Jarostaw Golebiowski
SSO Pawel Hochman SSO Dariusz Mizera
Sygn. akt II Ca 781/15

UZASADNIENIE

Postanowieniem z dnia 27 lipca 2015 roku w sprawie INs 1632/14 Sad Rejonowy w Piotrkowie Trybunalskim po
rozpoznaniu sprawy z wniosku M. P. z udzialem A. K. o stwierdzenie nabycia spadku po D. R. (1) stwierdzil, ze spadek
poD.R.(1)zdomuK., corce W.il.zdomu D., zmarlej w dniu (...) r. w P., ostatnio stale zamieszkalej w P., na podstawie



testamentu notarialnego sporzadzonego w dniu 14 stycznia 2010 r. przed notariuszem J. T. (1) w Kancelarii notarialnej
w P. za nr rep. A (...), otwartego i ogloszonego w dniu 13 wrze$nia 2012r. w sprawie niniejszej, nabyt maz J. R., syn
W.1i8S. w calosci.

Ponadto Sad ustalil, ze kazdy z uczestnikéw ponosi koszty postepowania zwigzane ze swoim udzialem w sprawie; nie
obciazyl uczestnikdw postepowania wydatkami pokrytymi tymczasowo w cze$ci przez Skarb Panstwa - Sad Rejonowy
w Piotrkowie Trybunalskim oraz przyznat i nakaza¢ wyplaci¢ ze Skarbu Panstwa - Sadu Rejonowego w Piotrkowie
Trybunalskim na rzecz adw. M. J. prowadzacego Kancelarie Adwokacka w P. kwote 442,80 zlotych brutto tytulem
wynagrodzenia za nieoptaconag, udzielong wnioskodawcy z urzedu pomoc prawna.

Podstawe powyzszego rozstrzygniecia stanowily przytoczone ponizej ustalenia i rozwazania Sadu Rejonowego:

Spadkodawczyni D. R. (1) z domu K., cérka W. i I, zmarla w dniu (...) r. w P., gdzie ostatnio stale
zamieszkiwala. W dacie $mierci byla mezatka. Pozostawala w zwiazku malzeniskim z J. R., zawartym w dniu (...)
r. Rodzice spadkodawczyni zmarli przed nig. Spadkodawczyni nie miala zstepnych, w tym przysposobionych, czy
pozamalzenskich. Miala brata A. K.. Spadkodawczyni pozostawila zlozony w sprawie testament notarialny z dnia
14 stycznia 2010 r., w ktérym do calo$ci spadku powolala swojego meza J. R.. Nie toczyly sie inne postepowania
spadkowe po spadkodawczyni, nikt nie odrzucat spadku, nie byto sporzadzone po$§wiadczenie dziedziczenia, nikt nie
zostat wydziedziczony, czy uznany za niegodnego dziedziczenia.

W dniu 14 stycznia 2010r. w Kancelarii notarialnej J. T. (1) w P. spadkodawczyni sporzadzila testament, w ktérym do
calego spadku powolala swojego meza J. R..

W tym samym dniu, tj. 14 stycznia 2010 r. w Kancelarii notarialnej J. T. (1) w P. spadkodawczyni dokonata darowizny
na rzecz swojego meza J. R. spéldzielczego wlasnos$ciowego prawa do lokalu mieszkalnego nr (...), polozonego w P.,
przy ul. (...), znajdujacego sie w zasobach mieszkaniowych SM (...) w P., postanawiajac, ze przedmiot darowizny bedzie
stanowi¢ ich majatek objety wspdlnoscia majatkowa malzenska, ktéra to darowizne obdarowany przyjal.

Spadkodawczyni byla leczona po raz pierwszy w zyciu psychiatrycznie ze wzgledu na utrwalone zaburzenia urojeniowe
w okresie od 15 marca do 7 maja 2004 r., a nastepnie w zwigzku ze schizofrenia rezydualng w okresie od 8 sierpnia
do 30 grudnia 2004 r. w szpitalu w B..

W stosunku do spadkodawczyni nie toczyta sie sprawa o ubezwlasnowolnienie.

Testament, na podstawie ktérego wdowiec po spadkodawczyni J. R. wnidst o stwierdzenie nabycia spadku zostal
sporzadzony w kancelarii notariusza J. T. (1) w P.. Notariusz nie pamietat okoliczno$ci sporzadzenia tego testamentu,
jak réwniez spadkodawczyni. Praktyka jest taka, ze zwykle przed sporzadzeniem testamentu, czy w dniu sporzgdzania
testamentu notariusz rozmawia z testatorem w celu ustalenia jego woli, w tym ustalenia czy jest $wiadomy i czy jego
wola jest nieprzymuszona. Nastepnie odczytuje sie tre$¢ testamentu i pyta testatora czy tre$¢ jest mu zrozumiala
i czy sie z nig zgadza, jesli nie ma zastrzezen testator podpisuje akt. W swojej praktyce notariusz kilkanaScie razy
odmowil sporzadzenia testamentu, z uwagi na to ze testator, przez wzglad na chorobe, nie byl w stanie Swiadomie i
swobodnie podjaé i wyrazié swojej woli. Wowczas sporzadza sie protokol zodmowy sporzadzenia czynnoéci notarialnej
z uzasadnieniem, od czego shuzy zainteresowanym odwotanie do Sadu. Gdyby notariusz mial watpliwosci co do stanu
Swiadomosci spadkodawczyni, czy swobody podjecia przez nia decyzji, odmowilby sporzadzenia testamentu. Skoro
doszlo do sporzadzenia testamentu, to znaczy, ze notariusz takich watpliwo$ci nie mial.

Spadkodawczyni cierpiala na schizofrenie rezydualna. Od 2004 r. leczyla sie psychiatrycznie, zdradzajgc objawy
psychotyczne. Leczona dwukrotnie w szpitalu w B. w 2004 r. z zalecona farmakoterapia. Prawdopodobnie nie
wspolpracowala w leczeniu i nie zazywala zaleconych lekow. Zastosowane leczenie szpitalne przynioslo istotna
poprawe jej funkcjonowania. Spadkodawczyni nie byla w dacie sporzadzania testamentu w stanie wylaczajacym
Swiadome i swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli. Testament zostal sporzadzony przez testatorke w wieku
nieco 50 lat, na nieco ponad 2 lata przed $miercia. W dokumentacji brak jest danych medycznych dotyczacych



okresu bliskiego testowaniu. Brak rowniez danych o ewentualnym kontynuowaniu leczenia, czy przyjmowaniu lekow.
Diagnostyka komputerowa glowy u spadkodawczyni w kierunku SM - nie ujawnila patologii. Testatorka mimo
choroby, ktorej czynny proces toczyl sie w 2004 r. prawdopodobnie pdzniej zyla w stanie remisji, o czym $wiadczy
mozliwo$¢ i fakt zawarcia zwigzku malzenskiego oraz pdzniejsze sporzadzenie testamentu wobec braku zastrzezen
notariusza. Z punktu widzenia stanu zdrowia testatorki podjete rozporzadzenie majatkiem na wypadek zgonu nie byto
nieadekwatne, czy niezrozumiale.

Schizofrenia rezydualna to przewlekly etap rozwoju zaburzen schizofrenicznych, odrozniajacy sie postepem choroby
od etapu wczesnego, jest ,lekka" postacig schizofrenii. Przebieg schorzenia schizofrenii bywa rézny, podobnie
jak rézna bywa indywidualna reakcja pacjenta na leczenie. Uwaza sie, ze fakt niepodjecia od razu leczenia
systematycznego pogarsza rokowania w leczeniu choroby. Testatorka od 2004 r. leczyla sie psychiatrycznie, co
majgc na uwadze jej wiek (miala wowczas 44 lata) nalezy uznaé, za stosunkowo pdzny poczatek w rozpoznaniu
schizofrenii, zdiagnozowanej dopiero przy drugiej hospitalizacji. Spadkodawczyni zaordynowano lek C. w postaci
iniekcji - neurotyk o przedluzonym dzialaniu, co z uwagi na sposéb podania daje lepszy efekt kontroli stosowania leku.
Po drugiej hospitalizacji testatorki (z koncem 2004 r.) zaordynowano jej neuroleptyk R. w stosunkowo niewielkiej
dawce - 2 mg na noc (zwykle dawkuje sie 4 - 6 mg w dwoch porcjach na dzieni i na noc). Remisji choroby sprzyja
regularne stosownie lekoéw, co testatorka miala zalecone przy kazdej hospitalizacji. Fakt ewentualnego zaprzestania
farmakoterapii nie przesadza o niemoznoéci utrzymania remisji.

J. T. (2) znalam spadkodawczynie D. R. (1) od ok. 15 lat. Wpadaly do siebie od czasu do czasu. Byly kolezankami.
Kiedy$ widywaly sie czesto, bo blisko siebie mieszkaly. Od stycznia 2010 r. J. T. (2) pracuje w N. i od tej pory
widywaly sie rzadziej, tylko jak przyjezdzala do Polski. Urlop §wiadek dostawala roznie. Raz na 3, raz na 6 m-cy.
Rozmawialy telefonicznie dzieh przed $émiercia spadkodawczyni. Swiadek nie ma wiedzy, aby spadkodawczyni miata
jakiekolwiek zaburzenia psychiatryczne. Zawsze jak sie spotkaly to normalnie rozmawialy. Swiadek nigdy nie slyszala,
aby spadkodawczyni kiedykolwiek leczyla sie u psychiatry. Swiadek uwazata spadkodawczynie za osobe zupekie
normalna i zdrowa. Nie slyszala, aby spadkodawczyni kiedykolwiek miata jakies problemy w zwiazku z depresja.
Spadkodawczyni nie pracowala, ale $wiadek nie wie od jak dawna. Na ten temat nie rozmawialy. Zajmowala sie
normalnie domem. Spadkodawczyni kochala meza, byli w bardzo dobrych stosunkach, nigdy nie dala na niego zlego
stowa powiedzie¢. Spadkodawczyni miala brata. Jednak §wiadek go nie znata. Nie widziala go nigdy u spadkodawczyni.
Spadkodawczyni opowiadal, ze ma z bratem problemy, bo jest alkoholik mi nie chce pracowaé. Swiadek widziala, jak
spadkodawczyni wynosita bratu po kryjomu pod Biedronke kanapki. Ostatni raz $wiadek widziala spadkodawczynie
na Wielkanoc, a zmarla w czerwcu 2012 r. Zalila sie wtedy, ze bardzo brzuch jg boli. Zaprosila wtedy J. T. (2) na kawe,
ale sam kawy nie pila, bo moéwila, ze bardzo ja brzuch ja boli. Méwila, ze czasem ma takie bole, ale jak wezmie tabletke
to jej przechodzi. Gdy swiadek pytalam, czy byla u lekarza, to méwila, ze nie, bo jak wezmie tabletke to jej przejdzie.
Swiadek odniosta wrazenie, ze spadkodawczyni bala sie lekarzy.

E. G. (1) - kolezanka ze szkoly spadkodawczyni dobrze znala D. R. (1) od 38 lat. Chodzily do tej samej klasy
szkoly zawodowej od 1975 r. Po skonczeniu szkoly widywaly sie do$¢ czesto, odwiedzaly sie nawzajem i az
do jej $mierci utrzymywaly kontakty. W relacjach ze spadkodawczynia E. G. (1) nigdy nie zauwazyla zadnych
zaburzen. Spadkodawczyni nic nie mowila, ze leczy sie psychiatrycznie, na nic sie nie skarzyla. W ocenie $wiadka
spadkodawczyni byla osoba normalna, zdrowa psychicznie i fizycznie. Byta w dobrych relacjach z mezem, bardzo go
chwalila. Mowila, ze wygrala los na loterii i ze teraz wreszcie czuje, ze zyje i ma cheé do zycia. Wyszla za niego za maz
ok. 7 lat temu. Wcze$niej byla sama. Na okolo pél roku przed $miercia skarzyta sie na woreczek zolciowy, mowila tez,
ze ma torbiel na jajniku. Mowila, ze byla u ginekologa, ktory stwierdzil torbiel i zapisat leki. E. G. (1) nie zna przyczyny
zgonu spadkodawczyni. Przez ostatnie 2 lata przed jej $miercig E. G. (1) widywala sie ze spadkodawczynia dos¢ czesto.
Swiadek nie pamieta, czy akurat w styczniu 2010 r. (w okresie testowania) sie widzialy. Wtedy réwniez nie zauwazy} u
spadkodawczyni zadnych zaburzen psychicznych. E. G. (1) byla u spadkodawczyni w domu ze swoim mezem na 2 dni
przed jej Smiercig, miala silny b6l w plecach, byta troche zaniepokojona, nawet jej mowili z mezem, zeby jak najszybciej
pojechala do szpitala. Dwa dni p6Zniej zadzwonit maz spadkodawczyni z informacja, ze D. jest w bardzo zlym stanie
1 jest w szpitalu, méwil tez, ze dzieti wezedniej pojechal z nig do szpitala, ale ja zbadali i powiedzieli, ze wszystko w



porzadku i wypisali do domu. Godzine po tym telefonie zadzwonil ponownie méwiac, ze D. zmarta. Spadkodawczyni
nie méwilta Swiadkowi E. G. (2) nic o testamencie. E. G. (1) wiem, ze spadkodawczyni miala brata, raz lub 2 spotkal
go w jej mieszkaniu. Spadkodawczyni miala troche zalu i pretensji do brata o to, ze jak dostala mieszkanie, ktére byto
w stanie surowym, to ani brat ani ojciec nie pomogli jej przy tym mieszkaniu i musiala duzo pieniedzy wyltozy¢ na
fachowcow, bo wtedy byla jeszcze sama. Moéwila tez, ze brat nie pracuje, choruje neurologicznie, bo mial wypadek,
bo kto$ go uderzyt w glowe. Utrzymywat sie z renty. Gdy spadkodawczyni mieszkal jeszcze w starym domu przy ul.
(...) to na zime proponowata bratu, Zeby przychodzil do niej mieszkaé, zeby nie placit za opal. Swiadek nie wie, czy
rzeczywiscie brat spadkodawczyni u niej mieszkal. Spadkodawczyni martwila sie o brata, ze nie ma zadnej kobiety i
jest sam. Nie moéwila o jego problemach alkoholowych. Czasem méwila, ze moglby przyjsé i jej w czyms$ pomoc, ale on
nie chcial, méwiac, ze sie Zle czuje. Byt taki okres pod koniec lat 9o, gdy poznala pana o imieniu B., nawet byla z nim
kiedy$ u E. G. (2), ale potem kontakt sie urwat na kilka lat. W wyniku rozstania z tym czlowiekiem spadkodawczyni
mogta by¢ wtedy w gorszej kondycji psychicznej, gdy kobiety sie pdzniej spotkaly, to spadkodawczyni méwila tylko,
ze zerwala z B. i ze nie sg razem i Ze to nie byl mezczyzna dla niej. Nic nie méwila, czy przezyla to mocno, nie zalila
sie, mowila tylko, ze cieszy sie, ze tak sie stalo, ze sie rozstali. Pare lat p6zniej spadkodawczyni poznata swojego meza,
od tej pory, bardzo odzyla, chwalila go, ze duzo pracuje, dobrze zarabia, maja sie dobrze finansowo. Bardzo dbal o
nig. Zaprosila E. G. (2) pokaza¢ wyremontowane przez niego mieszkanie. Byla z nim szczeSliwa. Na 3-4 lata przed jej
$miercig kobiety widywaly sie czesto, kilkana$cie razy w roku.

M. M. (1) znala D. R. (1), ktéra byla jej kolezanka praktycznie od dziecka. Mieszkaly blisko siebie jako dzieci, a p6zZniej
jako doroste utrzymywaty kontakty. Widywaly sie czasem raz w miesiacu a czasem raz w tygodniu. Chodzily do siebie
nawzajem. Ostatnio widzialy sie w Boze Cialo 2012 r. M. M. (2) byla zaproszona z mezem do spadkodawczyni i jej
meza. M. M. (2) uwazala, ze spadkodawczyni byta zdrowa, nic nie wskazywalo, zeby co$ z nig bylo nie tak. Rozmawialo
sie z Nig normalnie, zachowywala sie tez normalnie. Spadkodawczyni nigdy nie moéwila, ze leczy sie psychiatrycznie
albo ze ma jakie$ tego typu problemy. Swiadek nigdy nie zauwazy! nic nienaturalnego w jej zachowaniu. Wedlug M.
M. (2) spadkodawczyni byta §wiadoma tego co méwi i robi. Swiadek widziala brata spadkodawczyni. Raz w sklepie i
raz na pogrzebie kolezanki. Spadkodawczyni méwila nie raz, ze brat sprawia jakies problemy bo naduzywa alkoholu.
Poza tym nic nie méwila o nim. Spadkodawczyni nie narzekala na meza, chwalila go, ze jest dobry. Dobrze im sie
ukladalo. Co chciala to jej kupowal. W ocenie M. M. (2) jak spadkodawczyni wyszla za maz, to sprawiala wrazenie
osoby szczesliwej. Mowila, ze jest zadowolona, ze ma dobrego meza. Nie skarzyla sie na zdrowie, byla raczej skryta. W
tydzien po spotkaniu po Bozym Ciele 2012r. maz spadkodawczyni zadzwonit z informacja, ze spadkodawczyni zmarla.
To bylo dla $éwiadka zaskoczenie. Kobiety widzialy sie pare dni wcze$niej i normalnie rozmawialy. Spadkodawczyni
na nic sie nie zalita. Swiadek nie zna przyczyny jej zgonu. Spadkodawczyni zmarta kilka dni po Bozym Ciele 2012 .

J. K. byla dlugoletnia przyjaciélka i sgsiadka spadkodawczyni. Ok. 8 czy 10 lat temu D. R. (1) miedzy innymi z jej
inicjatywy przebywala w szpitalu (...) w B.. Swiadek pomagala i opiekowalam sie spadkodawczynia do momentu, kiedy
wyszla za maz. Wedlug wiedzy $wiadka przyczyna hospitalizacji psychiatrycznej spadkodawczyni byla schizofrenia,
cho¢ sadzila, ze to depresja. Byly dwa pobyty w szpitalu - pierwszy krotszy i drugi zdecydowanie dhuzszy. Swiadek
monitorowalam stan zdrowia D. R. (1) i przyjmowanie przez nig lekdw. Mozna bylo pozna¢, kiedy D. R. (1) nie
przyjmowala lekéw. Ona wtedy chudla. Kiedy nie brala lekow, bardzo drzaly jej rece. Wedlug wiedzy $wiadka
przyczyna jej Smierci byt tetniak brzucha. Od lekarzy D. R. (1) $wiadek wie, ze warunkiem poprawy jej stanu zdrowia
bylo systematyczne jej leczenie, az do $mierci. Z rozméw z nig $wiadek wie, ze chyba zazywala jakies leki. Swiadek nie
wie czy spadkodawczyni brala te leki. Zdaniem §wiadka D. R. (1) z biegiem czasu czula sie gorzej. W ostatnim okresie
rozmawiala zdawkowo. Wczeéniej byta bardziej rozmowna i wylewna. O testamencie i darowiznie D. R. (1) Swiadek
dowiedziata sie od uczestnika. Wedlug swiadka, przez wzglad na dos§wiadczenia zyciowe D. R. (1) wskazane czynnoSci
mogly by¢ motywowane jej obawa przed odej$ciem meza. Relacje D. R. (1) z bratem - uczestnikiem byly poprawne.

S. W. (1) utrzymywal okazjonalny kontakt z D. R. (1). Meza spadkodawczyni Swiadek znal z widzenia. Nie utrzymywali
specjalnie kontaktow. Kiedy D. R. (1) wyszla za maz - w ocenie §wiadka - stala sie ,inna." Zawsze byla kobietg
zaradng, wyjezdzala na zach6d, do Niemiec. Miala swdj biznes. Potem stala sie bardziej skryta. Kiedy$ Swiadek spotkal
spadkodawczynie w szpitalu w B., kiedy odwiedzal tam kolege. Dowiedzial sie wowczas od niej, ze Zle sie czuje.



Domysli sie jakiego rodzaju moze mie¢ problemy, z uwagi na rodzaj szpitala, ale nie rozmawiali o tym. Swiadek znal
D. R. (1) praktycznie od dziecka. Nie slyszal, zeby na co$ chorowala. Byla zdolna, koniczyla szkoly po kolei. Dopiero
pozniej dowiedzial sie od swojej siostry, ze spadkodawcezyni ma klopoty psychiatryczne. Byla osobg mocng. Pamieta, ze
moéwila, Ze jakby jej sie co$ stalo, to zostawi to mieszkanie A. - bratu. Miedzy D. R. (1) a uczestnikiem nie bylo zadnych
konfliktéw. Wychowywali sie razem, ich matka wcze$nie umarta. W ostatnim okresie zycia $wiadek mial z nig D. R. (1)
ograniczony kontakt. Kiedy$ przyszla do sklepu §wiadka. Byla bardzo chuda, rozmawiali, ale ona byla bardzo skryta.
Rozmawiali bardziej o rodzinie, o tym, ze nasze matki, ktore byly rodzonymi siostrami, zmarly krétko po sobie. Przed
sama $miercia spadkodawczyni §wiadek nie mial z nig kontaktu. Nie poruszali tematu jej zdrowia, ale wydawala mi sie
$wiadkowi dziwna. Mial wrazenie, ze Zle sie czula. Ona miata wtedy inne podejécie do zycia. Byta jakby u$piona. Kiedy$
byla przebojowa. Swiadek mial wrazenie, ze miala klopoty z orientacja w czasoprzestrzeni. Miala chyba zaburzenia
pamieci. Od swojej siostry $wiadek dowiedzialem sie, ze D. R. (1) chodzi do jakiego$ lekarza do specjalisty od choréb
psychicznych. Swiadek slyszal, ze w szpitalu psychiatrycznym spadkodawczyni byta kilka razy, ale nie wie w jakim i
gdzie. Nie wiem czy brala leki i czy powinna je braé.

Wnioskodawczyni znala D. R. (1) od 2005 r., kiedy poznala jej wuja, a potem jej przyszlego meza. Byla osoba
wesolg, otwarta. W 2008 r. wzieli §lub. Byli ze soba bardzo zyciu, nie klécili sie. Byli przykladowym malzefistwem.
Whnioskodawczyni nie byla spokrewniona z J. R., ale w praktyce zastepowal jej ojca. Byli bardzo zzyci. Do chwili jego
Smierci utrzymywali bardzo czesty kontakt, bywali u siebie. D. R. (1) bardzo czesto odwiedzala wnioskodawczynie z
mezem, badz sama. Czesto nawet wpadala idac z psem na spacer. Kobiety zwierzaly sie wzajemnie. Wnioskodawczyni
roéwniez stracita matke w mlodym wieku. Kazde Swieta spedzali razem. D. R. (1) odwiedzala nawet teSciowa
wnioskodawezyni. Z rozméw z wujem - J. R., wnioskodawczyni wiedziala o zalamaniu psychicznym D. R. (1) i jej
pobycie w szpitalu psychiatrycznym, po rozstaniu przed laty z innym mezczyzna, ktory prawdopodobnie ja jeszcze
oszukal i okradt. J. R. dbal o zone. Malzonkowie sporzadzili na siebie wzajemne testamenty. Do nabycia mieszkania
doszlo w trakcie malzenstwa. Tego samego dnia, kiedy sporzadzono testament i darowizne wnioskodawczyni
dowiedziala sie od J. R. o tych czynnoS$ciach. Nie stanowilo to niej zadnego zaskoczenia. D. R. (1) zwierzala sie,
ze jeszcze jest w zyciu szczeSliwa. Kiedy J. R. poznal D. R. (1) byla ona rzeczywisci bardzo szczupla. W kolejnych
latach przytyla, wygladala lepiej. Dopiero w ostatnim roku przed $§miercia, znéw znacznie schudla. Wnioskodawczyni
wie, ze J. R. nie byl akceptowany przez uczestnika - brata swojej zony. WidywaliSmy sie wszyscy razem przy takich
okazjach jak $wieta. D. R. (1) zapraszala brata do siebie na spotkania rodzinne, w trakcie $wigt. Wnioskodawczyni
wie od spadkodawczyni, ze czasem bala sie przebywaé z bratem sama, poniewaz mial tendencje do naduzywania
alkoholu. Wnioskodawczyni nie wie, czy D. R. (1) zazywala jakie$ leki. Kiedy u niej bywala w kuchni widziala pojemnik
z lekami. Nie pytalam co to za leki i czy je bierze. Nie wie czy leczyla sie gdziekolwiek specjalistycznie. Wie tylko, ze
dos¢ systematycznie bywala u lekarza rodzinnego, robila badania kontrolne. Nie rozmawiala z D. R. (1), na temat jej
zalamania po rozstaniu innym mezczyzna. Maz spadkodawczyni chorowal na biataczke, o czym D. R. (1) wiedziala. Ta
choroba byta zdiagnozowana w 2010 roku. Wzajemne testamenty byly forma zabezpieczenia intereséw malzonkow.
Dopiero po Smierci malzonki J. R. sporzadzil testament na wnioskodawczynie. Przed §lubem D. R. (1) mieszkala w
tym samym mieszkaniu przy ul. (...), ktore bylo mieszkaniem spoldzielczym lokatorskim. Do przeksztalcenia prawa
do niego doszlo po Slubie.

W 2004 r. siostra uczestnika - spadkodawczyni przebywala w szpitalu psychiatrycznym w B.. Uczestnik wzial
ja wowczas na $wieta Bozego Narodzenia z tego szpitala do domu przy ul. (...). PdZniej siostra miala ponownie
zglosié sie na leczenie, ale tego nie zrobita. Miala schizofrenie. W ocenie uczestnika testament nie powinien byl by¢
spisany, poniewaz spadkodawczyni nie miala dzieci. Zdaniem uczestnika choroba wplynela na tre$é sporzadzonego
testamentu. Uczestnik byl przeciwny malzenstwu siostry z J. R., bo byt karany, co zatail przed spadkodawczynia.
Szukala go przy ul. (...) w 2006 r. Wedlug wiedzy uczestnika J. R. nie uczestniczyl w zaden sposéb w zakupie mieszkania

Swiadek przypuszcza, ze D. R. (1) nie leczyla sie systematycznie, ale tego nie wie. Odkad D. R. (1) wyszla za m3z
jej kontakt z J. K. z nig byl ograniczony. D. R. (1) byla skryta. To co wie, wynika z jej obserwacji i znajomos$ci
spadkodawczyni. Ich relacje byly sporadyczne. Swiadek mieszka klatke obok, na tym samym pietrze. Widywal
spadkodawczynie czasem, jak wracala z pracy. Czasem byla zborna, a czasem wydawala sie nielogiczna. Temat jej



choroby byl tematem tabu, D. R. (1) nie chciala o tym rozmawiaé. D. R. (1) prosita Swiadka, zeby nie mowila jej mezowi
0 jej chorobie. Swiadek nie wie, czy on o niej wiedzial. Przypuszcza, ze niemozliwe, zeby tego nie zauwazal. D. R.
(1) czesto opowiadala o jej trudnym dziecinstwie. Ich matka wczeénie zmarla, ojciec sie nimi nie zajmowat. D. R. (1)
byla bardzo zyta ze swoim bratem. Nie pozwolila na niego powiedzie¢ zlego stowa. Na poczatku 2010 r. J. K. mialam
sporadyczny kontakt z D. R. (1). Nie wiedziala o testamencie ani darowiznie D. R. (1). Wiedza §wiadka na temat zdrowia
D. R. (1) w okresie, kiedy byla mezatka jest ograniczona, bo mialy sporadyczny kontakt, ale widywala u niej stany
zaostrzenia. Bywala wtedy nielogiczna, chudla, trzesly jej sie dlonie.

A. W. (1) utrzymywala kontakt z uczestnikiem i zmarla D. R. (1). Ostatnio rzadziej, poniewaz wyjezdzala na wie$. D.
R. (1) czesto ja odwiedzala. Kiedy u Swiadka mieszkala siostra jej taty wizyty D. R. (1) byly czestsze, $rednio raz w
miesigcu. Siostra ojca §wiadka zmarla w 2005 r. P6zniej kontakty byly rzadsze. Kobiety widywaly sie takze na ulicy.
Mieszkaly stosunkowo niedaleko, §wiadek przy Stowackiego, spadkodawczyni przy S.. Swiadek miatam kontakt z D. R.
(1) takze w 2010 roku. Widzialam jg takze przed $miercig. Swiadek bylam u niej tylko raz. D. R. (1) czesto borykala sie
w zyciu z r6znymi problemami. Miala ktopot ze znalezieniem odpowiedniego partnera zyciowego, czy ze znalezieniem
pracy, bardzo to przezywala. Na pewno ponad 10 lat temu, jeszcze przed zawarciem zwigzku malzenskiego miala
partnera, ktéry od niej odszedl, co bardzo przezyta. W zwigzku z tym zdarzeniem spadkodawczyni przebywala w
szpitalu psychiatrycznym w B.. Swiadek nie wie czy gdziekolwiek indziej tez przebywala ani ile razy. Nie potrafi ocenié,
czy D. R. (1) byla w malzenstwie szcze$liwa, czy nie. Kiedy widziala spadkodawczynie w 2009 r. miala wrazenie,
ze zachowywala sie ona ,troszke dziwnie." Byla skryta, nie chciala rozmawia¢ na temat swojego stanu zdrowia i
swojego zycia osobistego. Swiadkowi sie to wydalo dziwne. Swiadek widziala spadkodawczynie kilka razy, krotko przed
Smiercig i wygladala bardzo zle, wygladala na osobe ciezko chora. Byta bardzo chuda, trzesla sie i zalila sie, ze zle
sie czuje. Swiadek wie czy D. R. (1) po tym leczenie w B. sie leczyla. Wstydzila sie o tym opowiadaé. Dla niej to bylo
krepujace. W ocenie uczestnika jego siostra nie byla szczesliwa z mezem. J. R. oczekiwal od siostry, zeby zaciggala
pozyczki. W ocenie uczestnika w dniu sporzadzenia testamentu i darowizny spadkodawczyni nie byla Swiadoma tego,
co czyni. Uczestnik miat kontakt z siostra po dokonaniu tych spornych czynnosci przez spadkodawczynie. Odnosit
wrazenie, ze spadkodawczyni jest nieszcze$liwa. Cierpiala na zaburzenia psychiczne, na ktore leczyla sie w B.. O ile
uczestnik wie, to siostra po hospitalizacji nie leczyla sie dalej systematycznie.

Dokonujac oceny przeprowadzonych w toku postepowania dowodéw Sad wyjasnil, ze powyzsze ustalenia poczynit
na podstawie powyzszych dowodow, opierajac sie w zakresie istoty sprawy - tj. stanu zdrowia psychicznego
spadkodawczyni, sposobu jej zachowania i funkcjonowania w spoleczenstwie, przez wzglad na ktore Sad dokonal
oceny wazno$ci sporzadzonego przez spadkodawczynie testamentu - przede wszystkim na zeznaniach powolanych
z inicjatywy wnioskodawcy swiadkow (J. T. (2), M. M. (2) i E. G. (2) - kolezanek spadkodawczyni) oraz zeznan
notariusza i wnioskodawczyni M. P., a takze zgromadzonej w aktach sprawy dokumentacji medycznej spadkodawczyni
oraz sporzadzonych w sprawie opiniach podstawowej i uzupelniajacej bieglego psychiatry, z ktérych wynika, ze
spadkodawczyni zwlaszcza w okresie testowania nie znajdowala sie w stanie wylaczajacym mozliwosé §wiadomego
powziecia decyzji w przedmiocie rozrzadzenia swoim majatkiem na wypadek $mierci, jak réwniez swobodnego
wyrazenia w tym zakresie swojej woli. Z zeznan wskazanych $wiadkéw, jak i wnioskodawezyni - os6b utrzymujacych
stale, czeste i bliskie kontakty ze spadkodawczynia, nie wynika bowiem, zeby zdradzala ona symptomu anormalnego
zachowania moggcego $wiadczy¢ o jej zaburzeniach psychicznych, w tym na tyle powaznych, zeby uzasadnialy one
wniosek o jej braku §wiadomego podjecia i swobodzie wyrazenia w okresie testowania swojej woli na wypadek $§mierci.
Rozstrzygajaca w tym zakresie okazala sie przede wszystkim dokumentacja medyczna spadkodawczyni oraz wnioski
opinii bieglego psychiatry, ktéry -wbrew zarzutom uczestnika i jego dalszym wnioskom dowodowym w przedmiocie
dopuszczenia kolejnej opinii uzupelniajacej - wnikliwie, rzeczowo i wyczerpujaco, a przez to przekonujaco uzasadnit
swoje stanowisko, wskazujgc logiczng argumentacje swojego stanowiska. Biegly podal szczegblnie, ze schizofrenia
rezydualna, tj. schodzenie, na jakie cierpiala spadkodawczyni jest relatywnie ,Jlekkim" schorzeniem (wskazujac na
czym polega i co to za choroba - wbrew zarzutom uczestnika) i cho¢ jak praktycznie przy kazdej chorobie im szybsza,
weze$niejsza jej diagnoza i wdrozenie odpowiedniego leczenia, tym co do zasady lepsze efekty leczenia, to nie oznacza
to takze, ze skoro w przypadku spadkodawczyni brak danych na temat jej stanu zdrowia po dwukrotnej hospitalizacji
W 2004 r., w tym co do zakresu dalszego leczenia i systematycznego przyjmowania lekdw, to znaczy, ze stan zdrowia



psychicznego spadkodawczyni byl zly, w tym wylaczajacy mozliwo$¢ Swiadomego powziecia decyzji i wyrazenia woli
w okresie testowania w zakresie swojej woli na wypadek $mierci. Nie mozna bowiem wykluczy¢, ze u spadkodawczyni
nastepowaly dluzsze okresy remisji nawet w przypadku braku stosowania farmakoterapii. Wniosek ten jest dodatkowo
o tyle logiczny i uzasadniony, ze skoro u spadkodawczyni schorzenie zdiagnozowano relatywnie w p6znym wieku i to
nie od razu (dopiero przy drugiej hospitalizacji w 2004 r. w B.), nadto nawet po hospitalizacji jej otoczenie w postaci
znajomych, z ktérymi utrzymywatla stale, systematyczne kontakty nie wiedzialo nic o tej chorobie, a spadkodawczyni
nie zdradzala zadnych anormalnych zachowan (o czym $wiadcza zeznania $wiadkéw z inicjatywy wnioskodawcy),
to prowadzi to do logicznego wniosku, ze przebieg tej choroby u spadkodawczyni istotnie nie byt powiklany i
by¢ moze nie wymagal nawet dlugotrwalej farmakoterapii, zwlaszcza w sytuacji ustabilizowanych, sprzyjajacych
pozytywnej kondycji psychicznej spadkodawczyni jej warunkow zycia, kiedy poznala w 2005 r. i nawiazala kontakt
z J. R. - przyszlym mezem (od 2008 r.). Z do$wiadczenia zyciowego powszechnie bowiem wiadomo, ze w przypadku
szczegoblnie chorob psychicznych §rodowisko zycia nie pozostaje bez wplywu na stan zdrowia chorych. Poza tym sam
biegly w swojej opinii wskazujac stosowane u spadkodawczyni leki podniosl, ze byly to neurotyki o przedluzonym
dzialaniu, podawane w relatywnie bardzo niewielkich dawkach (po 2 mg na dobe, w sytuacji gdy typowo stosuje sie
4 - 6 mg 2 razy na dobe), co potwierdza wnioski o relatywnie lagodnej postaci i przebiegu u niej schorzenia, na jakie
cierpiala spadkodawczyni, majac na uwadze takze fakt, ze schizofrenia rezydualna jest ,lekka" postacia tej choroby.
Nadto w tym konteksScie nie bez znaczenia - wbrew zarzutom uczestnika - pozostaje takze fakt, co celnie dostrzegl
roéwniez biegly, ze podawanie spadkodawczyni lekow w formie zastrzykoéw bylo gwarancja optymalnego zapewnienia
ich stosowania przez chora, co deprecjonuje takze stanowisko uczestnika, ze spadkodawczyni lekéw nie brala.

Powyzsze deprecjonuje takze zarzuty uczestnika, jakoby biegly wnioski swojej opinii (w tym w zakresie mozliwej
remisji i tagodnego przebiegu choroby) opart li tylko na fakcie, ze spadkodawczyni zawarta zwigzek malzenski w 2008
r., czy dokonala kwestionowanej czynnos$ci prawnej przed notariuszem w 2010 r., gdyz te okolicznoéci nie stanowig
jedynych, a jedynie dodatkowe, kolejne - obok wyzej wskazanych - argumenty $wiadczacych o trafno$ci konkluzji
bieglego. Podobnie jak brak informacji na temat dalszy (po 2004 r.) hospitalizacji spadkodawczyni, co majac na
uwadze tre$¢ zeznan nawet Swiadkow z inicjatywy uczestnika, konsekwentnie koreluje z tym, ze zalamanie stanu
zdrowia psychicznego spadkodawczyni (zdiagnozowane u niej dopiero w wieku 44 lat, bez wczeSniejszego leczenia
psychiatrycznego) mogto mie¢ bezposredni zwigzek z zawodem emocjonalnym i rozczarowaniem przezytym ok. 2004
r. w zwigzku z rozstaniem z nieustalonym mezczyzng, po ktéorym spadkodawczyni nie potrafila sobie poradzié.

Natomiast fakt braku stosownej dokumentacji - na co konsekwentnie powolywal sie uczestnik - nie dowodzi samo
przez sie, ze spadkodawczyni sie w ogdle nie leczyla, czy ze zadnych lekéw - mimo koniecznoSci ich stosowania nie
brala. Tym bardziej, ze nawet w tre$ci swoich zeznan uczestnik podal, ze wedlug jego wiedzy siostra po hospitalizacji
nie leczyla sie systematycznie, jednak nie wskazal na te okoliczno$¢ zadnych dowodéw. W tym kontekécie uwadze
uczestnika zdaje sie umykac¢ obowigzujaca takze w nieprocesie zasada rozkladu ciezaru dowodu opisana w art. 6
k.c., w mys$l ktorej ciezar udowodnienia spoczywa na osobie, ktéra z danych okoliczno$ci wywodzi skutki prawne.
Tym bardziej, ze Sad przed zleceniem dowodu z opinii bieglego psychiatry zwroécil sie do wskazanych placowek
o nadeslanie dostepnej dokumentacji, a nawet podjal dzialania w celu ustalenia, czy przeciwko spadkodawczyni
toczylo sie postepowanie o ubezwlasnowolnienie i sporzadzone w sprawie opinie (podstawowa, jak i uzupelniajaca)
zostaly sporzadzone na podstawie tej wlasnie - zgromadzonej w sprawie, zaoferowanej przez uczestnika, czy tez z jego
inicjatywy dokumentacji medycznej spadkodawczyni. Czynienie zatem przez niego zarzutéw co do ,mankamentow"
tej dokumentacji, w tym jej brakoéw - w sytuacji gdy to na nim spoczywal ciezar dowodu, przy braku jednocze$nie
jakiejkolwiek inicjatywy dowodowej w tym zakresie - jest nielogiczny i nietrafny. Dodatkowo Sad Rejonowy podniost,
Ze w sprawie nie sposob bylo uznaé za skuteczng proby ,obalenia" sporzadzonych opinii bieglego psychiatry jedynie
poprzez prywatna ekspertyze innego lekarza sporzadzona na zlecenie uczestnika. Dokument taki wprawdzie stanowi
dowdd z dokumentu, niemniej nie nosi cech szczegolnego dowodu z opinii bieglego (wyrok SN z 1989-01-20, IT CR
310/88, LEX nr 8940). W efekcie cho¢ polski system prawny nie zna legalnej teorii dowodéw, niemniej wyrazone w
tym dokumencie (k. 388 - 389 ) prywatne, odmienne, niczym nie uzasadnione (lekarz ograniczyt sie do stwierdzenia
sjestem zdania, ze D. R. dn. 14.10.2010 r. z duzym prawdopodobienstwem nie mogta zlozy¢ Swiadomie i swobodnie
o$wiadczenie woli rozporzadzajace swym majatkiem na wypadek $mierci" - k. 389) stanowisko innego lekarza



psychiatry na temat stanu zdrowia spadkodawczyni w dacie testowania nie pozwalalo stwierdzi¢ niewiarygodnosci
sporzadzonych w sprawie z zachowaniem wszelkich wymogbéw fachowo$ci opinii bieglego. Abstrahujac juz nawet od
oceny kwestii, co stanowilo zrodlo wiedzy tego lekarza na temat stanu zdrowia psychicznego spadkodawczyni oraz
kto i w jaki spos6b mogl ewentualnie temu lekarzowi te wiedze dostarczy¢, skoro osoba taka nie ma dostepu do akt
sprawy i zgromadzonej tam dokumentacji oraz caloksztaltu akt sprawy - w tym tresci zeznan §wiadkéw - w oparciu
m. in. o ktére biegly sporzadzil opinie w sprawie.

Powyzsze wnioski w zakresie oceny wskazanych dowodow sa dodatkowo o tyle uzasadnione i logiczne, ze przeciwko
spadkodawczyni nie toczylo sie zadne postepowanie o ubezwlasnowolnienie (co wynika ze stosownego zaswiadczenia
tutejszego Sadu Okregowego - k. 305), co deprecjonuje nie tylko wiarygodno$é zeznan w tym zakresie przestuchanego
z inicjatywy uczestnika $§wiadka J. K., ale dowodzi réwniez, ze stan zdrowia psychicznego spadkodawczynie nie byl
na tyle powazny, zeby nie byla ona w stanie Swiadomie kierowaé¢ swoim postepowaniem, co w efekcie dyskredytuje
formulowane w tym zakresie twierdzenia uczestnika. Powyzsze wnioski petryfikuje takze tre$¢ zeznan przestuchanego
w sprawie w charakterze Swiadka notariusza, przed ktorym sporzadzono sporny testament, ktory podniosl, ze choé nie
pamieta tej konkretnej czynnosci, jak i klientki w osobie spadkodawczyni, niemniej wyraznie podkre§lil, ze w swojej
dlugoletniej praktyce kilkadziesiat razy zdarzylo mu sie odmowic¢ sporzadzenia czynno$ci notarialnych w sytuacji, gdy
mial watpliwosci co do stanu zdrowia psychicznego uczestnikow czynnos$ci. W efekcie - jak podal §wiadek - skoro nie
odmowil sporzadzenia testamentu, to znaczy, ze nie mial watpliwosci co do stanu $§wiadomosci i swobody testatorki
w dacie testowania, a to z kolei pozostaje spojne z wyzej zaprezentowanymi wyzej wnioskami, takze dyskredytujac
twierdzenia i zarzuty uczestnika.

Wobec powyzszego Sad nie dal wiary zeznaniom przestuchanych z inicjatywy uczestnika $wiadkéw oraz samego
uczestnika w zakresie, w jakim twierdzili oni, ze spadkodawczyni byla w na tyle zlym stanie zdrowia psychicznego,
w tym w okresie testowania, ze nie mogla wowczas §wiadomie i swobodnie sporzadzi¢ powolanej tresci testamentu.
Tym bardziej, ze poza powyzszymi argumentami szczegélnie $§wiadek S. W. (1) i A. W. (1) podali, ze w istocie
mieli ze spadkodawczynia ograniczony kontakt, widywali sie sporadycznie. Natomiast Swiadek J. K. (jej sasiadka z
klatki obok) przyznala, ze po zawarciu przez spadkodawczynie zwiazku malzeniskiego jej kontakt z D. R. (1) réwniez
ulegl ograniczeniu. Nadto nawet 6w $§wiadek przyznala, Ze jej wiedza na temat stanu zdrowia spadkodawczyni w
tym okresie, w tym czy leczyla sie i brala leki, jest ograniczona i czerpie ja jedynie z wlasnych obserwacji. Poza
tym poza odmiennoScig tych depozycji od skomentowanych wyzej, spojnych dowodéw, w zeznaniach §wiadkéw z
inicjatywy uczestnika, podobnie jak w jego zeznaniach, dostrzega sie niechec¢ - dezaprobate wobec tresci testamentu
spadkodawczyni, w ktéorym powolala ona do spadku w caloSci swojego meza ,osobe obca" - jak argumentowali.
Uczestnik wskazal wrecz, ze testament nie powinien byl byé sporzadzony, bo spadkodawczyni nie miala dzieci.
Tymczasem okoliczno$¢ ta nie ma zadnego znaczenia dla oceny wazno$ci kwestionowanego przez uczestnika
testamentu, podobnie jak motywy, jakimi kierowala sie spadkodawczyni przy podejmowaniu swojej woli mortis
causae.

W ocenie Sadu nie sposoéb uznaé, ze J. R., ktorego spadkodawczyni poznala w 2005 r. i z ktérym spadkodawczyni
zawarla w 2008 r. zwigzek malzenski byt dla niej osoba obca i ze szczegolnie nie posiadajac zstepnych, na wypadek
swojej Smierci postanowila wlasnie jego powolaé¢ w calosci do spadku. Taka dezaprobata ze strony §wiadkow, jak i
uczestnika - wprawdzie zrozumiala z punktu widzenia intereséw uczestnika - nie moze jednak $wiadczy¢ o niewaznosci
testamentu. Spadkodawca dysponuje bowiem nieograniczong swoboda testowania i moze na wypadek swojej $mierci
rozrzadzi¢ testamentem wedlug swojej woli, bez wzgledu na to czy jest to z punktu widzenia spadkobiercow
ustawowych - rozrzadzenie korzystne, czy nie.

Na marginesie Sad Rejonowy wskazal, ze w realiach analizowanego przypadku tre$¢ rozrzadzenia testamentowego
spadkodawczyni nie budzi zadnych zastrzezen nawet z punktu widzenia zasad do$wiadczenia zyciowego,
logicznego rozumowania, czy choéby moralnosci. Skoro spadkodawczyni zyla w udanym zwigzku malzenskim z
mezem (przynajmniej wedlug zeznan $§wiadkdéw powolanych z inicjatywy wnioskodawcy, ktérzy bywali w domu
spadkodawczyni i jej meza, utrzymujac kontakty towarzyskie), to w naturalny sposéb mogla chcie¢ jemu zapisac
spadek. Spadkodawczyni zawarla z mezem zwigzek malzenski w 2008 r., a sporny testament sporzadzila dopiero w



2010 r., na ponad dwa lata przed Smiercia. Tre$¢ woli spadkodawczyni jest dodatkowo o tyle uzasadniona - choé¢by
z punktu widzenia zasad do$wiadczenia zyciowego - o ile uwzgledni sie przejawiajace sie w treéci zeznan §wiadkéw
przestuchanych z inicjatywy wnioskodawcy sposob i styl zycia uczestnika - czemu uczestnik nie oponowal. Niemniej
okolicznosci te - abstrahujac nawet od oceny ich prawdziwosci - nie mialy znaczenia dla treéci rozstrzygniecia.

Sad Rejonowy podkreslil réwniez, ze cho¢ powolani z inicjatywy wnioskodawcy $§wiadkowie, znajomi spadkodawczyni,
mimo deklaracji bliskiej znajomoSci ze spadkodawczynia nie mieli wiedzy na temat jej choroby psychicznej i pobytu
w szpitalu psychiatrycznym (co jest bezsporne). W przeciwienstwie do treéci zeznan $wiadkéw przestuchanych z
inicjatywy uczestnika, ktérzy mimo relatywnie sporadycznych kontaktéw ze spadkodawczynia o tej okolicznoéci
wszyscy dobrze wiedzieli (choé¢ nie wszyscy znaja nawet przyczyne tej hospitalizacji, jej skutku, czy mieli wiedze
na temat pozniejszego jej stanu zdrowia i ewentualnego leczenia), to majgc na uwadze - co jest powszechnie z
do$wiadczenia zyciowego wiadome, ze tego rodzaju klopotami, czy troskami ludzie sie nie chwalg, jak rowniez fakt,
ze spadkodawczyni byla osoba skryta (co potwierdzaja konsekwentnie nawet przeshuchani Swiadkowie z inicjatywy
uczestnika - J. K., A. W. 1 S. W.), okoliczno$¢ ta nie deprecjonuje - w ocenie Sadu - wiarygodnoSci zeznan §wiadkéw
wnioskodawcey (J. T., E. G.1i M. M.). Szczego6lnie, ze sami Swiadkowie z inicjatywy uczestnika podali, ze spadkodawczyni
stronila od rozméw na temat swojego stanu zdrowia psychicznego, wstydzila sie tego i nie podejmowali rozmow w
tym temacie, co z kolei potwierdzila takze wnioskodawczyni.

W odniesieniu do opinii bieglego psychiatry Sad nie dat jej wiary jedynie w zakresie, w jakim biegly wskazywal
na toczace sie z udzialem spadkodawczyni, ale ostatecznie niezakonczone orzeczeniem o jej ubezwlasnowolnieniu
postepowania sadowe, gdyz wobec treSci pisma Sadu Okregowego stwierdzenie takie bylo bezpodstawne i
nieuzasadnione. Okoliczno$¢ ta pozostawala jednak bez wplywu na ocene tej opinii w pozostalej czeéci.

Jednocze$nie majac na uwadze powolane wyzej okolicznoS$ci oraz tre$¢ wskazanej opinii Sad oddalil konsekwentnie
formulowane przez uczestnika wnioski o dopuszczenie dalszych dowodéw z opinii uzupehiajacych bieglego
psychiatry, uznajac je za bezzasadne, zmierzajace jedynie do przewlekloéci postepowania. Zdaniem Sadu, w opinii
uzupehiajgcej biegly udzielit odpowiedzi na sformulowane przez uczestnika dodatkowe pytania, a domagajgc sie
kolejnych opinii uzupeliajacych uczestnik nie przedstawil zadnego nowego materialu zZrodlowego, ktory mogtby
mie¢ wplyw na ewentualng kolejna uzupelniajaca opinie bieglego. Granice obowiazku prowadzenia przez sad
postepowania dowodowego wyznacza, podlegajgca kontroli instancyjnej, ocena czy dostatecznie wyjasniono sporne
okoliczno$ci sprawy, okolicznos¢ za$, ze opinia bieglych nie ma tre$ci odpowiadajacej stronie, zwlaszcza gdy w sprawie
wypowiadalo sie kilku kompetentnych pod wzgledem fachowosci bieglych, czy odpowiednio - jak in casu biegly
w opinii uzupehiajacej podtrzymal swoje dotychczasowe, kategorycznej stanowisko - nie stanowi dostatecznego
uzasadnienia dla przeprowadzenia dowodu z kolejnych opinii. Potrzeba powolania innego bieglego (instytutu)
powinna wynikac¢ z okoliczno$ci sprawy, a nie z samego niezadowolenia strony (postanowienie SN z 2008-09-03, I
UK 91/08, LEX nr 785520).

Sad Rejonowy zwazyl, iz majac powyzsze na uwadze, w tym argumenty wyrazone przy ocenie dowodow - wbrew
zarzutom uczestnika - nie stwierdzil podstaw do uznania sporzadzonego przez spadkodawczynie testamentu
notarialnego za niewazny, z uwagi na wady o$wiadczenia woli testatorki (art. 82 k.c.) i w konsekwencji na jego
podstawie dokonal stwierdzenia nabycia spadku po spadkodawczyni D. R. (1) z domu K., cérce W. i I. z domu D.,
zmarlej w dniu 13 czerwca 2012 r. w P., ostatnio stale zamieszkalej w P., na podstawie testamentu notarialnego
sporzadzonego w dniu 14 stycznia 2010 r. przed notariuszem J. T. (1) w Kancelarii notarialnej w P. za nr rep. (...) na
rzecz jej meza J. R., syn W. i S. w caloSci.

Wola testatorki wyrazona w zlozonym i otwartym testamencie notarialnym, spetliajacym kryteria jego waznoSci, nie
budzila bowiem zadnych watpliwoéci, a wobec jego waznoéci, w sprawie nie zachodzily - wbrew stanowisku uczestnika
- podstawy do stwierdzenia nabycia spadku po spadkodawczyni na podstawie ustawy.



Sama dezaprobata spadkobiercy ustawowego, ktdry w wyniku tresci testamentu spadkodawcy zostal wylaczony od
dziedziczenia, nie moze bowiem stanowi¢ skutecznej podstawy jego podwazenia i zadania stwierdzenia nabycia
spadku na podstawie ustawy, z pominieciem tre$ci testamentu, do czego Sad odniost sie juz takze powyzej.

Na podstawie art. 520 § 1 k.p.c. Sad ustalil, ze kazdy z uczestnikéw ponosi koszty postepowania zwigzane ze swoim
udzialem w sprawie.

Jednocze$nie na podstawie art. 102 k.p.c., przez wzglad na wynik sprawy oraz sytuacje osobista i materialng
uczestnika, Sad nie obciazyl uczestnikoéw postepowania, w tym zwlaszcza uczestnika, wydatkami pokrytymi
tymczasowo w czesSci przez Skarb Panistwa - Sad Rejonowy w Piotrkowic Trybunalskim w zwigzku z powolaniem w
sprawie dowodu z opinii bieglego psychiatry.

Jednocze$nie na podstawie § 9 pkt 2 rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwoéci z dnia 28 wrze$nia 2002 r. w sprawie
oplat za czynnoSci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Pafstwa nieoplaconej pomocy prawnej udzielonej z
urzedu Sad przyznat i nakazal wyplaci¢ ze Skarbu Panstwa - Sadu Rejonowego w Piotrkowie Trybunalskim na
rzecz adw. M. J. prowadzacego Kancelarie Adwokacka w P. kwote 442,80 zlotych brutto tytulem wynagrodzenia za
nieoplacona, udzielona wnioskodawcy pomoc prawna z urzedu.

Apelacje od powyzszego postanowienia wniosl uczestnik zaskarzajac go w czeéci, tj. pkt. 1 tegoz postanowienia w
calosci.

Apelacja zaskarzonemu postanowieniu zarzuca:
1. obraze przepisOw prawa procesowego, ktére moglo mieé istotny wplyw na wynik sprawy, to jest:

a/ art. 233 k.p.c. przez zaniechanie przez Sad dokonania wszechstronnego rozwazenia zebranego w sprawie materialu
dowodowego, polegajace na:

+ bezkrytycznym uznaniu za w pelni wiarygodne zeznan wnioskodawczyni, §wiadkow J. T. (2), E. G. (2) i M. M.
(1) w sytuacji gdy osoby te nie mialy praktycznie Zadnej wiedzy na temat stanu zdrowia spadkodawczyni w
okresie poprzedzajacym sporzadzenie testamentu jak i w dacie jego sporzadzenia a takze na temat samej choroby
spadkodawczyni oraz przebiegu jej leczenia,

+ bezkrytycznym uznaniu za w pelni wiarygodne zeznan notariusza J. T. (1), co do stanu zdrowia spadkodawczyni
w chwili sporzadzenia przedmiotowego testamentu w sytuacji gdy nie pamietal on okolicznoéci sporzadzenia
testamentu a jego wiedza na temat stanu zdrowia psychicznego testatorki opiera sie na samym fakcie, ze nie
odmowil on sporzadzenia czynnoSci notarialnej,

+ bezpodstawnym oddaleniu wniosku dowodowego o dopuszczenie dowodu z ustnej uzupehiajacej opinii bieglego
psychiatry w sytuacji gdy obie pisemne opinie tego bieglego byly niepelne, niejasne i wewnetrznie sprzeczne
gdyz nie udzielaly konkretnej odpowiedzi na wszelkie watpliwoSci zgloszone przez uczestnika pod ich adresem w
toku sprawy, co skutkowalo niewyjas$nieniem wszystkich okolicznoSci faktycznych istotnych dla rozstrzygniecia

sprawy,

+ odmowieniu wiary zeznaniom uczestnika oraz zeznaniom przesluchanych z jego inicjatywy Swiadkéw na
tej tylko podstawie, ze ich relacje pozostajag w sprzecznoSci z treScig zeznan $wiadkéw zgloszonych przez
wnioskodawczynie oraz opinia bieglego, ktéra budzi zasadnicze watpliwosci i jest niepelna, niejasna, wewnetrznie
sprzeczna i calkowicie nielogiczna,

+ bezkrytycznym uznaniu obu opinii bieglego psychiatry za wnikliwe, rzeczowe, wyczerpujace i logiczne i
dokonaniu w oparciu o nie gléwnych ustaleni faktycznych w sytuacji gdy opinie te nie udzielaly zupelnie
odpowiedzi na wszystkie zgloszone przez uczestnika zarzuty pod ich adresem a przede wszystkim byly one
nielogiczne i sprzeczne z aktualnym stanem wiedzy gdyz biegly bezpodstawnie uznal chorobe na ktoéra cierpiata



spadkodawczyni, tj. schizofrenie rezydualng za ,relatywnie lekkie schorzenie" i bezpodstawnie przyjal, ze u
spadkodawczyni wystepowaly ,dluzsze okresy remisji" przy calkowitym braku dowodéw na kontynuowanie
leczenia przez spadkodawczynie oraz bezpodstawnie przyjal, ze mozliwe sq okresy remisji przedmiotowej choroby
bez regularnego leczenia spadkodawczyni,

b/ art. 286 k.p.c. przez oddalenie wniosku dowodowego dotyczacego uzupelniajacej ustnej opinii bieglego psychiatry
w sytuacji gdy pisemne opinie tego bieglego byly niepelne, niejasne i wewnetrznie sprzeczne gdyz nie udzielaly
konkretnej odpowiedzi na wszelkie watpliwoéci zgloszone przez uczestnika pod ich adresem w toku sprawy a ponadto
byly calkowicie nielogiczne i sprzeczne z dotychczasowym stanem wiedzy a ponadto Sad mial obowiazek wezwania
bieglego wydajacego pisemna opinie w sprawie zgodnie z zasada kontaradyktoryjnoéci, bezpoSrednioéci i ustnosci
postepowania.

Wskazujac na powyzsze zarzuty apelujacy wnosil o zmiane zaskarzonego postanowienia przez stwierdzenie nabycia
spadku po D. R. (1), na podstawie ustawy, ewentualnie o uchylenie zaskarzonego postanowienia i przekazanie sprawy
do ponownego rozpoznania sagdowi pierwszej instancji — przy uwzglednieniu kosztoéw postepowania odwolawczego.

Sad Okregowy zwazyl, co nastepuje:
Apelacja nie zasluguje na uwzglednienie.

Ocena tresci rozstrzygniecia poddanego kontroli apelacyjnej w duzej mierze jest determinowana przez sposéb w jaki
organ procesowy sporzadza motywy uzasadniajace wydane orzeczenie. Zasady sporzadzania uzasadnienia wyroku
okresla przepis art. 328 § 2 k.p.c., zgodnie z ktérym uzasadnienie wyroku powinno zawiera¢ wskazanie podstawy
faktycznej rozstrzygniecia, a mianowicie: ustalenie faktow, ktore sad uznal za udowodnione, dowodéw, na ktérych
sie oparl, i przyczyn, dla ktérych innym dowodom odmoéwil wiarygodnosSci i mocy dowodowej, oraz wyjasnienie
podstawy prawnej wyroku z przytoczeniem przepisdw prawa. Powyzsze oznacza, ze uzasadnienie orzeczenia
sadowego spelnia istotng role porzadkujaca, obligujac stosujacego prawo do prawidlowej i pelnej rekonstrukeji
stanu faktycznego pod katem jego dalszego przyréwnania do miarodajnej normy prawa materialnego i ustalenia
na tej podstawie ostatecznego wyniku sprawy. Wskazanie podstawy faktycznej wyroku powinno zawieraé: ustalenie
faktoéw, ktore sad uznal za udowodnione; dowody, na ktérych sad sie opart oraz wskazanie przyczyn, dla ktérych
innym dowodom sad odméwil wiarygodnos$ci i mocy dowodowej. Sad nie moze opiera¢ swojego rozstrzygniecia na
watpliwo$ciach, a jedynie na ustalonych faktach i wyprowadzonych z nich logicznych wnioskach. Ustalenia faktyczne
poczynione w uzasadnieniu winny byé¢ wiec pozytywne. Uzasadnienie zaskarzonego postanowienia nie do konca
spelnia powyzsze kryteria. Dokonujgc ustalen faktycznych Sad pierwszej instancji nie ograniczyt sie do powolania
faktow istotnych dla rozstrzygniecia ale przywolal obszerne fragmenty zeznan $wiadkow i wyjasnien uczestnikow
postepowania nie zachowujac jednocze$nie nalezytej dbaloéci o strone gramatyczna sporzadzanego dokumentu
( obszerne fragmenty wypowiedzi §wiadkow formuluje w pierwszej osobie, stosuje naprzemiennie czas terazniejszy
i przeszly, dopuszcza sie szeregu zbednych powtdrzen ). Powyisze zastrzezenie wplywajace na precyzyjnosci i
czytelno$é uzasadnienia z pewno$cig utrudniaja ocene jaki fakty stanowig podstawe wydanego postanowienia,
dlatego sporzadzajac przedmiotowe uzasadnienie Sad Okregowy w zakresie w jakim powolal sie na zawarte w
uzasadnieniu Sadu pierwszej instancji ustalenia przeprowadzil niezbedne stylistyczne zmiany dazac jednoczesnie do
jak najmniejszej ingerencji w tre$¢ powolanego dokumentu.

Wskazane wyzej uchybienia nie moga co nalezy podkresli¢ prowadzi¢ do dyskredytacji wydanego orzeczenia. Jak
wyjaénit Sad Najwyzszy w wyroku z 16 maja 2008 r. ( sygn. akt III CSK 383/07), art. 328 § 2 k.p.c. okreSla jedynie
wymagania konstrukcyjne uzasadnienia orzeczenia. Nie stanowi on wiec wlaéciwej plaszczyzny do krytyki trafnosci
przyjetych za podstawe zaskarzonego wyroku ustalen faktycznych, ani ich oceny prawne;j.

Whnoszac skarge apelacyjng pelnomocnik uczestnika postepowania ograniczyt sie do zgloszenia zarzutow naruszenia
przez Sad pierwszej instancji przepisow prawa procesowego: art. 223 § 11 art. 268 k.p.c.



Szczegbdlowe odniesienie sie do wskazanych zarzutéw nalezy poprzedzi¢ ogblna uwaga. Wnoszac skarge apelacyjng
pelnomocnik uczestnika postepowania zdaje sie nie dostrzega¢, ze obowigzkiem A. K. w przedmiotowym
postepowaniu bylo udowodnienie faktu, ze testatorka skladajac przed notariuszem oswiadczenie obejmujace
rozporzadzenie na wypadek $mierci — sporzadzajac testament notarialny, dzialala w stanie wylaczajacym swiadome i
swobodne podjecie decyzji i wyrazenie woli ( art. 945 § 1 k.c. ). Uczestnik formulujac zarzut niewaznoSci testamentu
winien ten zarzut udowodni¢ (art. 6 k.c.). Powyzsze oznacza, ze to nie na wnioskodawczyni cigzyl obowigzek
udowodnienia, ze w dacie sporzadzania testamentu testatorka byla zdolna do jego sporzadzenia. W tym kontekscie
zastrzezenia uczestnika postepowania zwigzane z brakiem bezposrednich dowodéw ( chociazby dokumentacji
lekarskiej ) odnoszacych sie do stanu zdrowia D. R. (1) w 2010 r. nie moga potwierdzac zgloszonego przez niego zarzutu
niewaznoSci testamentu.

+ Sad Okregowy nie podziela zgloszonego przez pelnomocnika uczestnika zarzutu naruszenia prawa procesowego
— art. 233 § 1 k.p.c. Podnieé¢ nalezy, ze w ocenie skarzacego zarzut ten uzasadnia dokonanie oceny dowodow
przeprowadzonych w omawianej sprawie z naruszeniem zasad wyrazonych w wskazanym wyzej przepisie. Tak
sformutowany zarzut nalezy zdecydowanie odeprzeé¢ podnoszac, ze ocena przeprowadzonych dowodéw dokonana
przez Sad pierwszej instancji byla szczeg6lnie wnikliwa i szczegotowa. Sad dokonat rzetelnego poréwnania zeznan
Swiadkoéw i uczestnikdéw postepowania odniost sie do opinii bieglego B. J., wskazujac przekonywujace przyczyny
oceny ich wiarygodno$ci. Tym samym nie sposob sie zgodzi¢ z twierdzeniami apelanta jakoby przy wydaniu
zaskarzonego postanowienia doszlo do bezkrytycznego uznaniu za w pelni wiarygodne zeznan wnioskodawczyni,
swiadkow J. T. (2), E. G. (2) i M. M. (1). Dostrzegajac okoliczno$¢, ze osoby te nie mialy praktycznie zadnej
wiedzy na temat stanu zdrowia spadkodawczyni w okresie poprzedzajacym sporzadzenie testamentu jak i w
dacie jego sporzadzenia a takze na temat samej choroby spadkodawczyni oraz przebiegu jej leczenia, stwierdzi¢
nalezy, ze powyzsza uwage nalezy odnie$¢ rowniez do zeznan uczestnika postepowania oraz przywolanych przez
niego $wiadkow. Okoliczno$é powyzsza Swiadczy jednoczeSnie w ocenie Sadu Okregowego o tym, ze zaden
z przestuchanych $wiadkow nie dostarczyt wiarygodnych informacji pozwalajacych na ustalenie, ze w dacie
sporzadzenia testamentu testatorka dzialala w stanie wylaczajacym §wiadome podjecie decyzji i wyrazenie woli,
co prowadzi do kolejnego wniosku, ze stan zdrowia psychicznego D. R. (1) w styczniu 2010 r. nie wylaczal
mozliwo$ci sporzadzenia testamentu.

W tym miejscu nalezy zaznaczy¢, ze wlasciwa ocena dowodéw przeprowadzonych w sprawie w sytuacji gdy wynikaja
z nich sprzeczne wnioski musi polega¢ na przyznaniu wiarygodnoéci niektérym z dowoddw i odmowie wiary
dowodom przeciwnym. Wskazana ocena ( w odniesieniu do zeznan $wiadkéw lub wyjasnien stron ) odbywa sie w z
uwzglednieniem zasad do§wiadczenia zyciowego, wlasnie na tej podstawie, ze ich relacje pozostaja w sprzecznoéci
z treScig innych dowodow. Z faktu, ze w przedmiotowej sprawie Sad odmoéwil wiary zeznaniom uczestnika oraz
zeznaniom przestuchanych z jego inicjatywy Swiadkow, nie mozna wiec wywies¢ skutecznego zarzutu bez wskazania
logicznych argumentéw podwazajacych dokonana ocene. Podkresli¢ przy tym nalezy, ze za niewystarczajace uznac
nalezy samo przekonanie strony o zasadno$ci prezentowanych przez nig racji. Jak wyjasnit Sad Apelacyjny w Lublinie
w wyroku z 29 pazdziernika 2015 r. ( sygn. akt III AUa 564/15 ) Jezeli z okreslonego materialu dowodowego Sad
wyprowadza wnioski logicznie poprawne i zgodne z do$wiadczeniem zZyciowym, to ocena sadu nie narusza regul
swobodnej oceny dowodoéw (art. 233 § 1 k.p.c.) i musi sie ostaé, cho¢by w rownym stopniu, na podstawie tego materialu
dowodowego, dawaly sie wysnu¢ wnioski odmienne.

Nie mozna réwniez zgodzié sie ze skarzacym, ze wydajac zaskarzone postanowienie Sad Rejonowy dopuscil sie
naruszenia przepisu art. 233 § 1 k.p.c. poprzez bezkrytyczne uznanie za w pelni wiarygodne zeznan notariusza J. T. (1),
co do stanu zdrowia spadkodawczyni w chwili sporzadzenia przedmiotowego testamentu w sytuacji gdy nie pamietat
on okoliczno$ci sporzadzenia testamentu a jego wiedza na temat stanu zdrowia psychicznego testatorki opiera sie na
samym fakcie, Ze nie odmoéwil on sporzadzenia czynno$ci notarialnej. Ocena zeznan skladanych przez notariusza w
zwigzku z sporzadzeniem testamentu notarialnego byla przedmiotem analizy Sadu Najwyzszego w wyroki z 23 lipca
1982 . ( sygn. akt III CRN 159/82, publ. OSN 1983, Nt 4, poz. 57), gdzie wyjasniono, ze osoby urzedowe, upowaznione
ustawowo do sporzadzania dokumentu zawierajacego rozrzadzenia testatora na wypadek $mierci, moga — w granicach



swoich mozliwosci, bezpoéredniego kontaktu z dokonujacym czynnoSci — oceniaé¢ poczytalno$c¢ osoby skladajacej
o$wiadczenie ostatniej woli. Jednakze ich ocena nie jest wigzaca dla sagdu badajacego waznos$é testamentu w kontekscie
wady ujetej art. 945 § 1 pkt 1 k.c., lecz moze stanowié istotny dowdd w sprawie. "Warto$é tego dowodu polega na tym, ze
skladajacy zeznania jest osoba godna zaufania jako osoba postronna i urzedowa, ale zeznania tego $§wiadka podlegaja
og6lnym zasadom co do ich oceny". Sad Okregowy w pelni podziela powyzsze stanowisko, wskazujac ze wprawdzie
zeznania zlozone przez wyzej wymienionego Swiadka nie potwierdzajgc w sposob ostateczny i niepodwazalny, ze D.
R. (1) skutecznie sporzadzila testament, w sposob istotny jednak podwazaja twierdzenia przeciwne wskazujace na
mozliwo$é, ze omawiana czynno$¢ prawna zostala sporzadzona w stanie wylaczajacym $wiadome podjecie decyzji i
wyrazenie woli.

W ocenie Sadu Okregowego uznanie w przedmiotowej sprawie za wiarygodna opinii biegltego B. J. rowniez nie moze
by¢ uznane za nieprawidlowe.

Uwzgledniajac zastrzezenia zawarte w skardze apelacyjnej zwigzane z oddaleniem wniosku dowodowego o
dopuszczenie dowodu z ustnej uzupelniajacej opinii bieglego psychiatry Sad Okregowy przeprowadzil powyzszy
dowod. Wyjaénienia zlozone przez bieglego na rozprawie potwierdzaja wnioski wynikajace z pisemnych opinii.
Wypowiedz bieglego nalezy ocenié jako rzeczowsg i spojna, co wyklucza uznanie, ze sporzadzone opinie byly niepelne,
niejasne i wewnetrznie sprzeczne. Okoliczno$¢, ze biegly psychiatra ,nie udzielaly konkretnej odpowiedzi na wszelkie
watpliwosci zgloszone przez uczestnika” nalezy w realiach przedmiotowej sprawy uzaé za przejaw odpowiedzialnoSci
za ze strony bieglego nie moze natomiast stanowi¢ dowodu jego niekompetencji. Przypomnie¢ bowiem nalezy, ze
watpliwosci co do stanu zdrowia psychicznego testatorki w dacie sporzadzenia testamentu wynikaly w pierwszej
kolejnoéci z braku dokumentacji medycznej potwierdzajacej przebieg jej leczenia. Przejawem niekompetencji
ze strony skarzacego bylo jednocze$nie stawianie bieglemu zarzutu, ze bezpodstawnie uznal chorobe, na ktora
cierpiala spadkodawczyni, tj. schizofrenie rezydualng za ,relatywnie lekkie schorzenie" i bezpodstawnie przyjal, ze
u spadkodawczyni wystepowaly ,,dluzsze okresy remisji". Odwotujgc sie w tym zakresie do najbardziej popularnego
zrodla wiedzy a mianowicie informacji zawartych na forach internetowych stwierdzi¢ nalezy, ze ten rodzaj zaburzen
zaliczamy do chor6b przewleklych, choroba ta objawia sie gléwnie zanikiem czynnoS$ci psychicznych oznacza to
ze osoba chorujaca na ten rodzaj schizofrenii ma slabsze afekty, ponadto chorzy na ten rodzaj maja problemy z
kontaktami spolecznymi, brakiem motywacji i wyslawianiem sie. Schizofrenia rezydualna jest diagnozowana przede
wszystkim u osbb, ktore juz wezeéniej chorowaly na inne rodzaje schizofrenii a teraz nie wykazuja objawow takich
jak urojenia czy halucynacje jednakze nie sg jeszcze zdrowe poniewaz ich zycie emocjonalne jest o wiele bardziej
ubogie niz u zupelie zdrowych ludzi. Schizofrenia rezydualna jest inaczej nazywana szczatkowa poniewaz sa to
jakby pozostalo$ci po ostrzejszych objawach. Powyzsze uwagi z oczywistych powodow nie moga by¢ traktowane
jako dowdd w sprawie, stanowig jednak w ocenie Sadu Okregowego przyczynek do pozytywnej oceny wiarygodnosci
i prawidlowos$ci zlozonej przez bieglego opinii. Specyfika oceny dowodu z opinii bieglych wyraza sie w tym,
iz sfera merytoryczna opinii kontrolowana jest przez sad - ktéry nie posiada wiadomo$ci specjalnych - tylko
w zakresie zgodnoSci z zasadami logicznego mys$lenia, do§wiadczenia zyciowego i wiedzy powszechnej. Kryteria
oceny tego dowodu stanowig réwniez: poziom wiedzy bieglego, podstawy teoretyczne opinii, sposéb motywowania
sformulowanego w niej stanowiska oraz stopien stanowczo$ci wyrazonych w niej oceny powszechne;j.

W tym miejscu nalezy podkreslié, ze rozstrzygajac kwestie ewentualnego dzialania testatora w stanie wylaczajacym
$wiadome albo swobodne powziecie decyzji i wyrazenie woli, nalezy uwzgledni¢ okolicznoéci towarzyszace takiej
czynnosci. Choroba psychiczna spadkodawcy, czy tez przebywanie na leczeniu w szpitalu psychiatrycznym nie sa same
przez sie przestankami wystarczajacymi do uznania testamentu sporzadzonego w tym czasie za niewazny. Istotne
jest bowiem ustalenie stanu psychicznego testatora w chwili podejmowania decyzji i wyrazania woli. (zob. post. SN z

30.4.1976 ., III CRN 25/76, OSP 1977, Nr 4, poz. 78).

Na uwzglednienie nie zastluguja rowniez zastrzezenia zwigzane z treScia omawianej opinii jakie skarzacy wywodzi
z jej porO6wnania z prywatna opinia zlozona przez uczestnika postepowania. Wskazana ,prywatna opinia” jest
lakoniczna, pobiezna i w zaden spos6b nie usprawiedliwia wnioskow tam zwartych. Ponadto opinia prywatna stanowi



jedynie dowdd tego, ze osoba ktora ja sporzadzila podpisala o§wiadczenie nastepujacej treéci. Nie jest natomiast
odpowiednikiem dowodu z opinii bieglego przeprowadzonego w postepowaniu sagdowym.

Dla wyczerpania problematyki zwiazanej z oceng opinii bieglego poczyni¢ nalezy jeszcze dwie uwagi.

W toku postepowania odwolawczego Sad Okregowy dopuscit dowod z dokumentacji zwigzanej z przymusowym
umieszczeniem D. R. (1) w Szpitalu psychiatrycznym w 2004 r. Powolane dokumenty — opinie zlozone dla potrzeb
sprawy o przymusowe leczenie psychiatryczne zostaly poddane ocenie przez bieglego B. J.. Wynikajacy z tej oceny
wniosek, ze nie moga one stanowi¢ podstawy zmiany stanowiska wyrazonego w opinii bieglego, Sad Okregowy w pelni
akceptuje.

Podczas rozprawy w dniu 25 stycznia 2016 r. Sad Okregowy oddalil wniosek o dopuszczenie dowodu z opinii innego
bieglego psychiatry. Opinia bieglego B. J. jest wskazano wyzej jest logiczna, sp6jna. W przedmiotowej sprawie nie
istnieja wiec watpliwosci, ktorych opinia bieglego nie wyjaénila, co prowadzi¢ powinno do powolania kolejnego
bieglego. Potrzeba powolania kolejnego bieglego powinna by¢ wiec podyktowana okoliczno$ciami sprawy, stosownie
do treéci art. 286 k.p.c., a nie wynikaé z samego niezadowolenia strony z dotychczas zlozonej opinii.

Reasumujac stwierdzi¢ nalezy, ze w przedmiotowej sprawie sad pierwszej instancji nie uchybil przepisom o
postepowaniu dowodowym w szczegblnosci przepisom regulujacym zasady oceny przeprowadzonych dowodéw. Co za
tym idzie brak podstaw aby dokona¢ odmiennej niz to zaproponowat Sad pierwszej instancji oceny przeprowadzonych
w sprawie dowoddéw, wywie$¢ z nich oczekiwane przez skarzacego wnioski i dokona¢ zmiany przyjetych ustalen
faktycznych. Przywolujac tresé wyroku Sadu Apelacyjnego w Lodzi z 15 kwietnia 2015 r. ( sygn. akt ACa 1524/14 )
wskazaé nalezy, ze skuteczne zakwestionowanie oceny materialu dowodowego wymaga od skarzgcego wykazania, ze w
nastepstwie istotnych bledow logicznego rozumowania badz sprzeniewierzenia sie zasadom do§wiadczenia zyciowego
albo tez pominiecia dowodow prowadzacych do wnioskéw odmiennych, niz przyjete przez sad orzekajacy, ocena
dowodow byta oczywiscie bledna lub razaco wadliwa. Nie jest natomiast wystarczajace przekonanie strony o innej,
niz przyjal to sad, wadze poszczegblnych dowodéw i ich odmiennej ocenie niz dokonana przez sad. Konieczne jest
tu wskazanie przyczyn dyskwalifikujacych postepowanie sadu w tym zakresie. W szczeg6lnoSci skarzacy powinien
wskazaé, jakie kryteria oceny naruszyt sad przy ocenie konkretnych dowodéw, uznajac brak ich wiarygodnoSci
i mocy dowodowej lub niestluszne im je przyznajac. Zarzut ten nie moze polegaé jedynie na zaprezentowaniu
wlasnych, korzystnych dla skarzgcego ustalenn stanu faktycznego, dokonanych na podstawie wlasnej, korzystnej
dla skarzacego oceny materialu dowodowego. Jesli z okreSlonego materialu dowodowego sad wyprowadza wnioski
logicznie poprawne i zgodne z do§wiadczeniem zyciowym, to ocena sadu nie narusza swobodnej oceny dowodéw (art.
233 § 1 k.p.c.) i musi sie ostaé, cho¢by w rownym stopniu, na podstawie tego materialu dowodowego, dawaly sie
wysnu¢ wnioski odmienne.

W konsekwencji, przytoczone wyzej ustalenia Sagdu Rejonowego, Sad Okregowy przyjmuje wiec za wlasne.

Wydajac zaskarzone postanowienie Sad Rejonowy prawidlowo przyjal, ze w toku postepowania nie udowodniono,
ze w dacie sporzadzenia testamentu D. R. (1) nie znajdowala sie w stanie wylaczajacym $wiadome podjecie decyzji
i wyrazenie woli w rozumieniu przepisu art. 945 § 1 pkt 1 k.c. a tym bardziej pod wplywem innej wskazanej w
powolanym przepisie wady o$wiadczenia woli. Uchybienie jakiego dopuscit sie Sad przez odwolanie sie do przepisu
art. 82 k.c. nie ma zadnego wplywu na tre$¢ rozstrzygniecia, ktére odpowiada prawu. Przeslanki pozwalajace na
stwierdzenie niewazno$ci czynno$ci prawnej wskazane w art. 82 k.c. i przeslanki pozwalajace na stwierdzenie
niewaznoSci testamentu wskazane w powolanym wyzej przepisie sg tozsame.

W konsekwencji uznaé nalezy, ze Sad Rejonowy prawidlowo stwierdzil dziedziczenie po D. R. (1) jej meza J. R. na
podstawie testamentu. Dopuszczalno$é rozporzadzenia majgtkiem na wypadek §mierci potwierdza tre$¢ przepisu art.
941 k.c.

Majac powyzsze na uwadze Sad Okregowy na podstawie przepisu art. 385 k.p.c. orzekl o oddaleniu skargi apelacyjne;j.



O kosztach procesu Sad Okregowy orzekl na podstawie przepisu art. 520 § 3 k.p.c. uznajac, ze interesy uczestnikow
postepowania byly sprzeczne i biorac pod uwage, ze wnioski i zarzuty A. K. nie zostaly uwzglednione.

Na podstawie § 19 w zwigzku z § 9 Rozporzagdzenia Ministra Sprawiedliwosci w sprawie oplat
za czynnosci adwokackie oraz ponoszenia przez Skarb Panstwa kosztow nieoplaconej pomocy
prawnej udzielonej z urzedu z dnia 28 wrzesnia 2002 r. (Dz.U. Nr 163, poz. 1348), Sad przyznal
na rzecz pelnomocnika uczestnika postepowania ustanowionego z urzedu od Skarbu Panstwa
wynagrodzenie tytutem udzielonej pomocy prawnej.

SSO Dariusz Mizera SSO Jarostaw Gotebiowski SSO Pawel Hochman



