Реферат на тему:

Поняття правоздатності, дієздатності, недієздатності  в судовій експертизі

Судово-психіатрична експертиза в цивільному процесі здобуває все більше значення у зв'язку з постійно зростаючою кількістю справ цивільного судочинства.

Сучасне розуміння цивільно-правового положення особистості передбачає максимальне дотримання прав людини й, зокрема, розширення прав психічно хворих. Судово-психіатрична експертиза спрямована на захист цивільних прав і інтересів психічно хворих - учасників цивільного процесу.

Правове положення громадянина, як учасника цивільних відносин, визначається такими його якостями, як правоздатність і дієздатність. Відповідно до закону правоздатність громадянина розглядається як здатність мати цивільні права й мати обов'язки (цивільна правоздатність) і зізнається рівною мірою за всіма громадянами. Правоздатність громадянина виникає в момент його народження й припиняється смертю (ст. 17 ГК РФ).

Закон містить зразковий перелік прав, що входять у поняття правоздатності громадян: «Громадяни можуть мати майно на праві власності; успадковувати й заповісти майно; займатися підприємницькою й будь-який інший, не забороненої законом діяльністю; створювати юридичні особи самостійно або разом з іншими громадянами і юридичними особами; робити будь-які не суперечному закону угоди й брати участь у зобов'язаннях; обирати місце проживання; мати права авторів добутків науки, літератури й мистецтва, винаходів і інших охоронюваних законом результатів інтелектуальної діяльності; мати інші майнові й особисті немайнові права» (ст. 18 ГК РФ).

Поняття правоздатності нерозривно пов'язане з поняттям дієздатності. Під дієздатністю закон розуміє здатність громадянина своїми діями здобувати й здійснювати цивільні права, створювати для себе цивільні обов'язки й виконувати їх (цивільна дієздатність). Відповідно до закону, дієздатність виникає в повному обсязі з настанням повноліття, тобто по досягненні вісімнадцятирічного віку (ст. 21 ГК РФ), коли людина досягає психічної зрілості й здобуває достатній життєвий досвід, що визначає його здатність правильно розуміти й регулювати свої вчинки. Дієздатність на відміну від правоздатності пов'язана з певними якостями громадянина: здатністю розуміти значення своїх дій, керувати ними й передбачати наслідки їхнього здійснення. Ці якості залежать не тільки від віку, але й від стану психіки. При різних хворобливих порушеннях психіки й у людини, що достигли психічної зрілості, може отсутствовать здатність розуміти значення своїх дій і регулювати своє поводження. У подібних випадках виникає питання про можливість такого громадянина здійснювати свої цивільні права й виконувати цивільні обов'язки, тобто про його дієздатність.

Громадянин, що внаслідок психічного розладу не може розуміти значення своїх дій або керувати ними, може бути визнаний судом недієздатним у порядку, установленому законом. Над ним установлюється опіка. Від імені громадянина, визнаного недієздатним, угоди робить його опікун. Якщо підстави, у чинність яких громадянин був визнаний недієздатним, відпали, суд визнає його дієздатним. На підставі рішення суду відміняється встановлена над ним опіка (ст. 29 ГК РФ). Таким чином, у законі сформульовані критерії недієздатності: медичний - психічний розлад і юридичний - нездатність розуміти значення своїх дій або керувати ними. Поняття «психічний розлад» узагальнено, сумарно поєднує різноманітні по своїй клінічній картині форми психічних захворювань. Симптоматика хворобливих психічних розладів може бути різної по своїй виразності, глибині й вазі. Також різноманітні варіанти плину психічних захворювань. У ряді випадків відзначається вповільнений темп його розвитку, при якому психічні зміни наростають поступово, тривалий час не впливаючи на здатність самостійно здійснювати свої цивільні обов'язки. В інші - має місце несприятлива динаміка зі швидким формуванням глибоких і стійких особистісних розладів, які визначають порушення соціальної адаптації й неможливість таких хворих самостійно здійснювати свої цивільні права.

Тому встановлення діагнозу психічного захворювання ще не визначає рішення про неможливість розуміти значення своїх дій або керувати ними. Вирішальне значення має встановлення ступеня, глибини й ваги диагностированных психічних розладів, обумовлених юридичним критерієм. Таким чином, для визнання особи нездатним розуміти значення своїх дій або керувати ними й самостійно здійснювати свої цивільні права й обов'язки необхідний збіг медичного і юридичного критеріїв.

Поняття недієздатності й неосудності. Поняття недієздатності й неосудності мають багато загального, але ототожнювати їх не можна. На це вказував ще В.П. Сербський (1895), що підкреслював, що дієздатність і здатність до зобов'язання неідентичні. На практиці ці критерії можуть збігатися, в основному тільки в тих випадках, де мова йде про хронічний, несприятливо поточному щиросердечному захворюванні, що супроводжується глибокими, необоротними змінами психіки. Однак в останні десятиліття при широкому застосуванні активної терапії психічних захворювань намітилася загальна тенденція до більше легкого їхнього плину з формуванням стійких ремиссий і соціальною адаптацією хворих. При цьому особливо виразним стає положення про те, що не всяка несамовита особа є недієздатним, і навпаки. Насамперед варто підкреслити розходження втримування медичного критерію цих двох понять. Так, медичний критерій неосудності включає хронічний психічний розлад, тимчасовий психічний розлад, слабоумство й інший хворобливий стан психіки, у той час як утримування медичного критерію недієздатності обмежується узагальненим поняттям «психічний розлад».

У карному процесі при рішенні питання про осудність оцінка психічного стану особи провадиться ретроспективно стосовно до певного зробленому їм протиправному діянню. У цивільному процесі при рішенні питання про можливість розуміти значення своїх дій або керувати ними в ряді випадків також необхідна ретроспективна оцінка психічного стану (наприклад, при здійсненні якої-небудь угоди), однак цим завдання експертизи не обмежуються. По справах про визнання особи нездатним розуміти значення своїх дій або керувати ними при призначенні опіки, рішенні питання про можливість підтримувати шлюбні відносини, брати участь у вихованні дітей і т.д. виникає необхідність оцінки психічного стану особи в сьогоденні й визначення прогнозу на майбутнє.

Недієздатність збігається з неосудністю тільки при хронічних психічних захворюваннях, що характеризуються несприятливим, безремиссионным плином і сопровождающихся наростаючими глибокими й стійкими особистісними змінами.

Тимчасовий психічний розлад (реактивний, інтоксикаційний соматогенный психоз і ін.), якщо в цей момент хворої зробив протиправне діяння, виключає його здатність усвідомлювати фактичний характер і суспільну небезпеку своїх дій або керувати ними, тобто осудність. Однак при цьому не виключається здатність особи розуміти значення своїх дій або керувати ними. Не збігаються ці два поняття й при станах загострення або приступу при сприятливо поточному психічному захворюванні. При здійсненні суспільно небезпечного діяння в період приступу виключається здатність усвідомлювати фактичний характер своїх дій або керувати ними. Однак по миновании стану загострення або приступу, що не влекет яких-небудь наступних особистісних змін у такого хворого, не втрачається здатність здійснювати свої цивільні права й нести цивільні обов'язки. Істотно розрізняються й міри медичного характеру, застосовувані відносно осіб, визнаних судом недієздатними або несамовитими.

Відносно особи, що совершили суспільно небезпечне діяння й визнаного несамовитим, експертне висновок повинне містити рекомендації про застосування мер медичного характеру, що ґрунтуються на аналізі його суспільної небезпеки залежно від його психічного стану й характеру зроблених суспільно небезпечних дій.

На відміну від цього до осіб, що участвуют у цивільному процесі (позивачам і відповідачам), законом не передбачене застосування мер медичного характеру.

Виключення становлять лише ті хворі, які по своєму психічному стані представляють особливу суспільну небезпеку й підлягають невідкладній госпіталізації відповідно до показань, передбаченими законом «Про психіатричну допомогу й гарантії прав громадян при її наданні» (ст. 29). У цих випадках експерт у своєму висновку повинен обґрунтувати необхідність невідкладної госпіталізації, що здійснюється психіатрами за місцем проживання хворого.

