KATARZYNA M. ZON

Schizofrenia a Swiadek w procesie karnym —
aspekty prawne z uwzglednieniem
ujecia psychiatrycznego

1. Wprowadzenie

Schizofrenia, nazywana ,delficka wyrocznia psychiatrii”!, stanowi
wspolczesnie jeden z najwazniejszych probleméw tej dziedziny nauki.
Glegbokie zaburzenia czynnosci psychicznych powoduja wyrazne znie-
ksztalcenie odbioru rzeczywistosci i zaburzenia funkcjonowania?.
Wywotuje to daleko idace konsekwencje we wszystkich aspektach
zycia chorego: pracy zawodowej, kontaktach migdzyludzkich, czynno-
$ciach codziennych. Punktem wyj$cia ponizszych rozwazan jest brak
w polskim prawie uregulowan ograniczajacych mozliwosci sktadania
zeznan przez osoby ze wzgledu na ich stan psychiczny?. Z drugiej stro-
ny aktualna kondycja psychofizyczna swiadka jest czynnikiem istotnie
wplywajacym na tre$¢ zeznania, ktdrego uwzglednienie jest konieczne
przy kazdorazowej ocenie jego wiarygodnosci przez organ procesowy™.
Celem pracy jest zatem proba wskazania, jaki wplyw na sposob i tres¢
sktadanych przez §wiadka zeznan ma wystgpujaca u niego schizofre-
nia. Zagadnienie to jest szczegdlnie wazkie w wymiarze praktycznym,
gdyz ten srodek dowodowy stanowi najczgstszy i najwazniejszy mate-
riat dowodowy w procesie karnym.

' A. Kepinski, Schizofrenia, Wydawnictwo Literackie, Krakow 2001, s. 5.

2 A. Bilikiewicz, J. Landowski, P. Radziwitowicz, Psychiatria. Repetytorium, Wy-
dawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2003, s. 65.

3 1. Grajewski (red.), Prawo karne procesowe — cze$¢ ogdlna, Wydawnictwo
C.H. Beck, Warszawa 2007, s. 373.

4 J. Przybysz, Psychiatria sqdowa. Opiniowanie w procesie karnym, cz. 1, Fundacja
Tumult, 2005, s. 79.
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2. Aspekt psychiatryczny

2.1. Pojecie

Tworca pojecia schizofrenia (gr. schizo — ,,rozszczepiam”, phren —
»~rozum, serce”) E. Bleuler pisal o ,,grupie schizofrenii”, akcentujac tym
samym jej zroznicowany obraz i przebieg kliniczny®. Obecnie uznaje
si¢, ze wspdlna kategoria ,,psychoz schizofrenicznych” obejmuje grupe
zaburzen niemajacych jednolitej etiologii. Wsrdd przyczyn jej powsta-
nia wyrdznia si¢ trzy grupy: endogenne, czyli dziedziczno-metabo-
liczne, egzogenne — zwiazane z dziataniem czynnikéw zewngtrznych
(np. zatrucia) oraz psychogenne, b¢dace wyrazem niedostosowania si¢
jednostki do srodowiska®.

Klasyfikacja ICD-10, zawierajaca kryteria kategoryzujace zaburze-
nia psychiczne, wyodrgbnia poszczegdlne postacie kliniczne tej choro-
by, réznicujac je ze wzgledu na objawy dominujace w jej przebiegu. Sa
to: schizofrenia paranoidalna (omamy, urojenia), hebefreniczna (zabu-
rzenia afektu 1 dezorganizacja), katatoniczna (ostupienie, negatywizm,
gibko$¢ woskowata), niezroznicowana (objawy niespetniajace kryte-
riow zadnej lub wiecej niz jednej innej postaci schizofrenii), depresja
poschizofreniczna (objawy depresyjne spetniajace kryteria epizodu
depresyjnego), rezydualna (wystepuja tylko objawy negatywne: bier-
nos¢, stabe funkcjonowanie spoteczne), prosta (nigdy nie zaistniaty
objawy pozytywne), innego rodzaju oraz nieokreslona’.

2.2. Rozpoznanie

Roéznorodnos¢ objawdéw 1 brak mozliwosci ich weryfikacji badaniami
laboratoryjnymi powoduja, ze wtasciwe rozpoznanie schizofrenii wymaga
podejscia wielowymiarowego. Podstawowa metoda jest rozmowa pacjen-

> A. Bilikiewicz (red.), Psychiatria dla studentéw medycyny, Wydawnictwo Lekar-
skie PZWL, Warszawa 2000, s. 233.

6 Ibidem, s. 235.

7 A. Bilikiewicz, J. Landowski, P. Radziwitowicz, Psychiatria..., s. 72-76.
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Schizofrenia a s$wiadek w procesie karnym 83

ta z lekarzem, podczas ktorej zbiera on informacje o objawach, czasie
ich trwania oraz o stopniu, w jakim wptywaja na codzienne zycie.

Pierwszym etapem rozpoznania schizofrenii jest stwierdzenie obec-
nos$ci najbardziej charakterystycznych i staltych symptomodw, tzw. obja-
wow osiowych (autyzm, zmiany w sferze uczu¢ oraz rozszczepienie
osobowosci). Autyzm — skoncentrowanie swoich mysli glownie na wia-
snych przezyciach wewnetrznych powoduje, ze chory z czasem traci
kontakt ze Swiatem zewng¢trznym. Zaburzenia komunikacji mig¢dzy-
ludzkiej powodujq niezrozumienie i dezaprobate otoczenia, co skutkuje
jeszcze wigkszym zamknieciem. Kolejnym charakterystycznym obja-
wem sg zmiany w sferze uczué. Uczuciowos¢ wyzsza ulega zaburze-
niu poprzez zobojetnienie przejawiajace si¢ utrata kontaktéw z innymi
ludzmi i poczuciem pustki emocjonalnej. Afekty (reakcje emocjonalne)
stabna, a tacznos¢ z chorym staje si¢ powierzchowna. Objaw ujmowany
jako rozszczepienie osobowosci dostrzegalny jest w kazdym aspekcie
jej struktury. Zaréwno czynnosci, jak i uczucia chorego wykazuja brak
wigzi z rzeczywistoscig. Obraz ten dopehiaja nieprawidlowa modulacja
glosu (parafonia), brak adekwatnych reakcji mimicznych (paramimia)
oraz ambiwalencja charakteryzujaca sfere uczué, mysli i dazen®.

Ponadto zawarte w przywotanej powyzej klasyfikacji kryteria
pozwalaja zdiagnozowac schizofreni¢ na podstawie obecnosci obja-
wow pozytywnych (np. echo mysli, utrwalone urojenia czy omamy),
charakterystycznych dla aktywnych okreséw choroby, oraz objawow
negatywnych (zanik lub ubytek cech prawidlowych, np. apatia), przy
zastrzezeniu, ze czas ich trwania nie moze by¢ krotszy niz miesiac.
Jej rozpoznanie jest wykluczone, gdy u podtoza zaburzen moze lezeé
choroba somatyczna (np. guz mézgu, padaczka) czy naduzywanie nar-
kotykow dajace podobne objawy (kryteria wykluczajace).

2.3. Przebieg

Poczatek choroby nie ma jednej, charakterystycznej postaci: wybucha
ona nagle i gwattownie (atak szatu, ostry stan urojen), wskazujac bez

8 A. Bilikiewicz (red), Psychiatria..., s. 242-244.
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watpienia na wystapienie choroby psychicznej, albo rozwija si¢ powo-
li przez miesigce czy lata, w ciagu ktorych otoczenie nie zdaje sobie
sprawy z postepujacego procesu chorobowego. Z pozoru zachowanie
chorego nie zmienia si¢. W rzeczywistosci pojawiaja si¢ jednak uczu-
cie pustki, apatia oraz rezygnacja z dotychczasowych zainteresowan.
Zdarza si¢ takze, ze wybuch choroby poprzedza paragnomen, czyli
krotki epizod, zachowanie wykraczajace poza granice przewidywal-
nosci w ocenie otoczenia i samego dziatajacego, ktore jest niezgodne
Z jego charakterem’.

W procesie schizofrenicznym wyrdznia si¢ trzy etapy: owladnigcie,
adaptacje i degradacjg, ktore roznig si¢ czasem trwania, a ich wysta-
pienie nie jest w kazdym przypadku konieczne. Owladnigcie obejmuje
przejscie z tzw. swiata normalnego w schizofreniczny. Chory w inny
sposob zaczyna postrzegaé siebie oraz otoczenie, przez co odczuwa
pustke, chaos, rezygnacje oraz potrzebe walki z calym swiatem. Ten
burzliwy stan uspokaja si¢ w fazie adaptacji, czyli przyzwyczajania si¢
do nowej roli. To, co kiedys bylo niezwykle i przerazajace (omamy,
wizje), staje si¢ codziennoscia, tracac przez to swojg atrakcyjnosé.
Powrdt do rzeczywistego myslenia okresla si¢ jako ,,podwdjna orien-
tacje”. Jednoczesne zycie w obu $wiatach powoduje nieprawidtowe
postrzeganie rzeczywistosci — przeciwstawne mozliwosci wspolistnieja
ze soba, zamiast si¢ wykluczaé. Trzeci okres schizofrenii to wygasa-
nie. Na skutek rozbicia osobowosci chory traci swoja indywidualnoscé.
Jego gesty i mimika zupelnie nie wspotgraja z trescia wypowiedzi,
pozbawionych logicznej konstrukcji. Forma uporzadkowania stajg sig
powtarzane przypadkowe zachowania, a rzeczywistoscia — twory umy-
shu. Obnizenie poziomu intelektualnego i ostabienie pamieci poteguja
zerwanie kontaktu z otoczeniem!'°.

Objawy 1 epizody psychotyczne wystgpujace w przebiegu schizo-
frenii roznig si¢ u poszczegolnych pacjentdw, dlatego tez po wystapie-
niu pierwszego z nich nie jest mozliwe przewidzenie przebiegu choro-
by. Obecnie brak metod, ktére umozliwiatyby wyleczenie schizofrenii
w kazdym przypadku, jednak statystyki wskazuja, ze nawet 15-20%

% A. Kepinski, Schizofrenia, s. 22-25.
10 7pidem, s. 44-61.
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chorych catkowicie zdrowieje!'!. U wigkszosci natomiast skutecznie
prowadzona terapia stabilizuje chorobe i umozliwia pacjentowi funk-
cjonowanie (stan remisji).

3. Aspekt prawny

3.1. Swiadek w ogéInosci

Swiadek jest uczestnikiem procesu karnego i osobowym zrodiem
dowodowym. Dowdd z jego zeznan wystgpuje w procesie karnym
bardzo czesto. W kazdym przypadku prawidtowe wyrokowanie moze
zapewni¢ jedynie jego nalezyte przeprowadzenie i adekwatna ocena,
gdyz taka relacja zawsze w pewnym stopniu obcigzona jest subiekty-
wizmem!2. Polskie prawo w Zaden sposéb nie ogranicza mozliwos$ci
sktadania zeznan przez osoby ze wzgledu na ich stan psychiczny!'3.
Wobec tego obowiazek ztozenia zeznan ciazy na nich w takim samym
stopniu, jak na pozostatych wezwanych swiadkach. Powotane okolicz-
nos$ci dotyczace stanu psychicznego uwzglednia si¢ dopiero na etapie
dopuszczania dowoddw ze wzgledu na stopien ich przydatnosci.

3.2. Zaburzenia psychiczne a zdolno$¢ do ztozenia zeznan

Od swiadka, ze wzgledu na jego rol¢ procesowa, wymaga sig, aby
czynnos$ci: zapamigtywania, klasyfikowania, oceniania, przechowywa-
nia w pamigci, przypominania i komunikowania tresci innym osobom,
funkcjonowaty prawidtowo. Jednak zaburzenia psychiczne, w zalezno-
$ci od ich rodzaju i stopnia nasilenia, moga na nie ujemnie wptywac.
Z drugiej strony nalezy zastrzec, ze nie kazde odchylenie od normy

1 A, Bilikiewicz, J. Landowski, P. Radziwilowicz, Psychiatria...,s. 77.

12 B. Hotyst, Psychologiczne i spoleczne determinanty zeznav swiadkéw, PWN,
Warszawa 1989, s. 5-12.

13 7. Grajewski (red.), Prawo karne procesowe..., s. 37.
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dyskwalifikuje zeznania pod wzglgdem wartosci i nie kazde czyni
to w jednakowym stopniu'“.

W dziedzinie zeznan najwazniejsze znaczenie majq zaburzenia:
spostrzegania, uwagi, myslenia i pamig¢ci. Wsrod zaburzen spostrzega-
nia wskazuje si¢ na ztludzenia (iluzje), czyli zmienione spostrzezenia
realnie istniejacych przedmiotoéw, ktdrych biednos$é nie jest korygo-
wana. Natomiast omamy (halucynacje) przejawiaja si¢ w postrzeganiu
przedmiotow i 0sOb, ktére nie znajduja si¢ w polu percepcji cztowieka,
a sa podobne do realnych obrazow. Ze wzgledu na zmystowy cha-
rakter i ulokowanie w okreslonej przestrzeni chorzy traktuja je jako
rzeczywiste. Pojawiaja si¢ wbrew woli jednostki, powodujac niemoz-
no$¢ uwolnienia si¢ od nich. Dalsze ograniczenia poznawcze moga
powodowaé zjawiska towarzyszace, np. lek'>. Zaburzenia uwagi moga
dotyczy¢ obejmowania tylko tych przedmiotdéw, ktdre stanowia tresé
urojenia. Niekiedy spostrzegane przedmioty sa dla chorego tak samo
obojetne!®.

Wsrdd operacyjnego aspektu myslenia wyroznia si¢ kategorig
znieksztatcenia poziomu uogdlniania, tzn. chory stosuje uogdlnienia
zupehie oderwane od konkretnych zwigzkéw. Ujmuje tylko przypad-
kowe aspekty zjawisk, a jego skojarzenia nie odnosza si¢ ani do tresci
zjawisk, ani do logicznych zwiazkéw migdzy nimi. Klasyfikacja prze-
biega w oparciu o nietrafne lub zbyt ogodlne wiasciwosci. Powyzsze
zaburzenia dostrzega si¢ gldéwnie u chorych na schizofreni¢ prosta.
Zwolnienie dynamiki przebiegu toku myslenia jest charakterystyczne
dla schizofrenii katatonicznej w formie hipokinetycznej (spowolnienie
wszelkich czynnosci psychofizycznych). Natomiast posta¢ hebefre-
niczna cechuje si¢ tym, ze chory przeskakuje w swojej wypowiedzi
z tematu na temat, nie wiedzac, do czego zmierza. Jego mowa nie two-
rzy catosci, a tresci sa artykutowane w bardzo szybkim tempie!”.
Innym objawem jest rozkojarzenie, czyli oparcie zwiazkéw myslowych
na przypadkowych skojarzeniach, co moze by¢ objawem autyzmu.

14 M. Cies$lak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym, Wydawnictwo
Prawnicze, Warszawa 1977, s.117-122.

15 B. Hotyst, Psychologiczne i spoleczne determinanty...,s. 113-119.

16 Ibidem, s. 120-121.

17 A. Kepiniski, Schizofrenia, s. 28.
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Charakterystyczne dla schizofrenii jest ponadto zjawisko otamowa-
nia, ktore przejawia si¢ w wystgpowaniu nagtych przerw w mysleniu
(,,pustka” myslowa). Moze temu towarzyszy¢ przekonanie, ze mysli
te zostaly przez kogo$ zabrane i sg znane otoczeniu. Zaburzeniu moga
takze ulegaé tresci myslenia, co najczesciej przejawia si¢ w posta-
ci urojen — saddéw sprzecznych z rzeczywistoscia. Nie dajg si¢ one
skorygowaé nawet pod wptywem oczywistych dowodow. Objawy te
charakteryzuja gtéwnie schizofreni¢ paranoidalna!'®.

Ponadto u schizofrenikow paranoidalnych dostrzegalne jest zja-
wisko zafalszowywania pamieci. Z reguly znieksztalcaja oni swoje
wspomnienia pod wptywem afektow zwiazanych m.in. z urojeniami
ksobnymi. Przejawia si¢ to w mozliwosci ukazywania siebie jako ofia-
ry, mimo iz bylo si¢ w tej sytuacji sprawca'®. Natomiast w trzeciej
fazie schizofrenii urojeniowej pamig¢¢ chorego bywa niekiedy zdumie-
wajaca — pamieta tre§¢ wypowiedzi poszczegolnych oséb sprzed lat,
ich zachowania, a nawet grymasy twarzy. Bardzo szczegélowo odtwa-
rza wydarzenia z przeszlosci. Hipermnezja jest obecna tylko w obrgbie
systemu urojeniowego?’. Postrzeganie chorego si¢ wyostrza, dostrzega
on przypadkowe gesty, urywki rozméw czy czynnosci, na ktdre inni
nie zwrdciliby uwagi (np. sposdéb zapalania papierosa). Ta hiperfunkcja
spostrzegawczosci, pamieci i logicznego myslenia powoduje, ze chory
przedstawia fakty w pedantyczny i drobiazgowy sposéb?!.

3.3. Konsekwencje procesowe

Wlasciwe wyobrazenie o stanie zdrowia psychicznego $wiadka
jest warunkiem prawidtowej oceny jego zeznan, ta za$ jest wytacznym
uprawnieniem organu procesowego. Regulacja majaca utatwi¢ zebra-
nie prawdziwych ustalen faktycznych i dojscie do prawdy materialnej
jest art. 192 § 2 kpk. Stanowi on, ze w wypadku istnienia watpliwos¢
co do stanu psychicznego swiadka, jego rozwoju umystowego, zdol-

18 B. Hotyst, Psychologiczne i spoleczne determinanty...,s. 121-127.
19 Ibidem, s. 131.

20 A. Kepiniski, Schizofrenia, s. 40.

21 Ibidem, s. 73.
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no$ci postrzegania lub odtwarzania spostrzezen sad lub prokurator
moze zarzadzi¢ przeshuchanie z udzialem bieglego lekarza lub psy-
chologa. Na wyjatkowy charakter tej regulacji wskazuje brak koniecz-
nosci uzyskania od zainteresowanego $wiadka zgody. Ustalenie tych
watpliwosci nalezy do sadu (nie przewodniczacego) Iub prokuratora
(nie innego organu uprawnionego do przeprowadzenia postgpowania
przygotowawczego). Watpliwosci co do przywotanych standw nalezy
uprawdopodobnié, tzn. musza by¢ one rozsadne w §wietle doswiadcze-
nia zyciowego i wskazan wiedzy?2. Orzecznictwo wskazuje takze na
ich rzeczywisty charakter i wynikanie z konkretnych faktow?3. Nawet
uzasadnione przekonanie strony o niezgodnosci zeznan z rzeczywi-
stoscia nie moze by¢ wytaczna podstawa wniosku. Jego kanwe musza
stanowi¢ okoliczno$ci, ktore uzasadnialyby zaistnienie wskazanego
w regulacji stanu obnizajacego zdolno$¢ do relacjonowania faktow??.
Wymogi ustawowe tego przepisu nie zostang spetnione przez zazadanie
od biegtego lekarza psychiatry opinii o stanie psychicznego zdrowia
$wiadka czy jego zdolnosci postrzegania i odtwarzana spostrzezen,
jesli byta ona oparta na wynikach przeprowadzonego uprzednio lecze-
nia%>. Ponadto sam fakt leczenia psychiatrycznego nie przesadza o nie-
wiarygodnosci zeznan takiego swiadka, zwlaszcza gdy nie stwierdzono
juz wystepowania tych choréb?®. Poza tym watpliwosci co do stanu
psychicznego $wiadka nie moga by¢ pochodng cech grupowych,
ale okolicznoscia indywidualna?’. Uzasadnienia zastosowania przy-
wolanego artykulu nie moze stanowi¢ takze okreslenie innej osoby
mianem zawierajacym pejoratywne odniesienie co do stanu jej psychi-
ki, bez wystapienia innych obiektywnych przestanek w tym zakresie?®.
Rozstrzygnigcie watpliwosci co do stanu psychicznego swiadka, jego
rozwoju umystowego, zdolnosci postrzegania lub odtwarzania spo-

22 T. Grzegorczyk, Kodeks postepowania karnego. Komentarz, Zakamycze, Kra-
kéw 2005, s. 491.

23 TV KR 180/85, OSNKW 1986, nr 910, poz. 81.

24 V KKN 283/97, OSNKW 1999, nr 1-2, poz. 6.

25 TIT KR 393/79, OSNKW 1980, nr 8, poz. 70.

26 111 KR 358/79, OSNKW 1980, nr 7, poz. 64.

27 11 AKS 80/99, OS Prok. i Pr. 1999, nr 11-12, poz. 24.

28 11 AKa 43/99, Biul. PA w Lodzi 1999, nr 8, s. 13.
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strzezen juz w toku postgpowania przygotowawczego powoduje brak
koniecznosci ponownego powolywania bieglego?’.

Mimo fakultatywnego brzmienie tego przepisu stwierdzenie uza-
sadnionych watpliwosci warunkuje koniecznos¢ powotania biegtego.
Uzyskanych zeznan nie mozna bowiem, ani w calosci odrzuci¢ ani
tez przyja¢ ich w pehi. Biegly wystgpuje tu jako pomocnik organu
procesowego w przeprowadzeniu czynnosci procesowej. Jego uwagi,
ze wzgledu na brak mozliwosci zbadania swiadka, moga mie¢ wytacz-
nie ogdlny, relatywny i przyblizony charakter’®. Przeshuchanie §wiad-
ka w obecnosci biegltego bedzie miato zdecydowanie mniejsza wage
niz poddanie go badaniu somatycznemu (cho¢ jest ono dopuszczalne
po uprzedniej zgodzie swiadka), a uzyskane wnioski beda mniej prze-
konujace, gdyz metody te nie sg rownowazne. Obecnosé bieglego przy
przestuchaniu ma takze na celu takie nim pokierowanie, by zeznania
uczyni¢ w wigkszym stopniu wiarygodnymi. Nastepuje to przez zada-
wanie pytan wlasciwie sformutowanych i niesugerujacych odpowiedzi.
W ocenie zdolnosci zeznawania zawsze trzeba zachowac ostroznosé¢
i krytycyzm, zestawiajac je z innymi faktami, gdyz niektore ostre psy-
chozy powoduja tak wielki rozpad osobowosci, ze konieczna jest eli-
minacja takiego materiatu dowodowego?!.

Przedmiotem czynnosci bieglego jest potwierdzenie lub wyklu-
czenie wystgpowania takich cech stanu psychicznego $wiadka, ktére
moglyby wplywac na tre$¢ jego zeznan. Nalezy podkresli¢, ze opi-
nia ta dotyczy jedynie jego osobowosci. Przywotany przepis pozwa-
la na weryfikacj¢ wartosci dowodowej zeznan swiadka, ktéra moze
by¢ watpliwa ze wzgledu na wystepowanie wskazanych przestanek>2.
Nie moze by¢ ona nigdy traktowana jako ocena wiarygodnosci dowo-
du, gdyz ta nalezy do organu procesowego>>. Zgodnie z prawnie zdefi-
niowang dyrektywa swobodnej oceny dowodow (art. 7 kpk) uksztattuje
on swoje przekonanie na podstawie wszystkich przeprowadzonych

29 11 AKa 86/2000, OSN Prok. i Pr. 2001, nr 6, poz. 26.

30 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria...,s. 117-122.

31 3. Przybysz, Psychiatria sqdowa..., s. 719-84.

32 P Hofmanski (red.), Kodeks postepowania karnego, t. 1, Wydawnictwo
C.H. Beck, Warszawa 2007, s. 896-898.

3 TII KR 103/74 OSNKW 1974, nr 12, poz. 231.
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dowodow, zgodnie z zasadami prawidlowego rozumowania, wskazan
wiedzy oraz do$wiadczenia zyciowego. Pewna forma kontroli racjo-
nalnej, a nie dowolnej oceny, bedzie uzasadnienie wyroku wskazujace,
ktére fakty sad uznat za udowodnione Iub nieudowodnione, na jakich
dowodach si¢ oparl i dlaczego nie uznal dowodow przeciwnych (art.
424 § 1 pkt 1 kpk).

Przepisu tego, zgodnie z § 3, nie stosuje si¢ wobec swiadka, ktory
odmowit sktadania zeznan na podstawie art. 182 § 1 1 2 kpk albo zostat
zwolniony w catosci od ich skladania (art. 185 kpk). Jednak wyrazenie
przez niego zgody warunkuje dopuszczalno$¢ tej czynnosci.

Istnienie zaburzen psychicznych jest negatywna przestanka ode-
brania przyrzeczenia (art. 189 pkt 2 kpk). Inne rozwigzanie byloby
sprzeczne z idea jego sktadania, gdyz taki swiadek nie zdaje sobie
nalezycie sprawy z istoty i znaczenia przyrzeczenia. W zakresie pojecia
»zaburzenia psychiczne”, rozumianego zgodnie z art. 3 ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego®?, niewatpliwie
miesci si¢ takze schizofrenia. Okolicznosci bgdace podstawa posta-
nowienia o nieodebraniu przyrzeczenia nie musza by¢ udowodnione,
wystarczy ich uprawdopodobnienie®>. Nalezy zastrzec, ze zeznania
swiadkéw, od ktorych przyrzeczenia nie odebrano, nie sa dowodem
mniej warto§ciowym, jednak powinny by¢ oceniane z wigksza wnikli-
woscia i ostroznoscia’®.

4, Wnioski

Podsumowujac: przebieg schizofrenii w kazdym przypadku jest zroz-
nicowany i trudny do przewidzenia. Z zasady cechuje ja przewle-
kto$¢ przeplatana okresami zaostrzen i poprawy>’. W tym kontekscie

34 Dz.U. nr 111, poz. 535 z pézn. zm.

35 T. Grzegorczyk, Kodeks postepowania karnego, s. 486.

36 K.T. Boratyfiska, A. Gérski, A. Sakowicz, A. Wazny, Kodeks postepowania kar-
nego. Komentarz, Wydawnictwo C.H. Beck, Warszawa 2009, s. 470.

37 A. Bilikiewicz, J. Landowski, P. Radziwilowicz, Psychiatria..., s. 77.
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przy ocenie wiarygodnosci zeznan konieczne jest uwzglednienie przez
organ procesowy aktualnej kondycji psychofizycznej §wiadka. Zaist-
nienie uzasadnionych watpliwosci co do stanu psychicznego §wiadka,
jego rozwoju umystowego, zdolnosci postrzegania lub odtwarzania
spostrzezen stwarza mozliwos¢ przestuchania swiadka z udziatem bie-
glego lekarza lub psychologa, bez uzyskiwania jego zgody. Nie mozna
generalnie pomija¢ w peni zeznan sktadanych przez swiadkow cho-
rych na schizofrenig, lecz zawsze nalezy analizowa¢ kazda sytuacje in
concreto. Istnieje koniecznos¢ zachowania daleko idacej ostroznosci
i wnikliwosci przy rozwazaniu przydatnosci takiego materialu dowo-
dowego przez organ procesowy, co powinno by¢ dokonane w granicach
swobodnej oceny dowodow.
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