
1. In tro duc tion

The prev a lence of de men tia and de pres sion in so ci -
ety has raised the ques tion as to how much they cause
prob lems among per sons, who, as a re sult of their im -
paired cog ni tive func tions have be come the sub ject of
le gal pro ceed ings. For the au thors of this work, the
con text in which these peo ple be came the sub ject of

ju di cial pro ceed ings is in ter est ing. Very vivid ex am -
ples of sit u a tions that were a cause for con cern:
a 75-year-old woman with whom sub scriber agree -
ments for 10 suc ces sive mo bile phones were signed
with out hes i ta tion; a man, who, 3 months af ter hav ing
a se vere stroke, in the pres ence of a no tary, sold his
fac tory in a way that re sulted in crim i nal pro ceed ings
against him; an 81-year-old woman, who, in the pres -
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ence of a no tary, sold her own apart ment on ex tremely
un fa vour able terms. Par tic i pa tion of such peo ple in le -
gal pro ceed ings last ing years, dur ing which they in -
creas ingly lose their pre vi ously un dis turbed intellec-
tual ef fi ciency, is an other im por tant prob lem. 

In pub li ca tions de voted to de men tia one may find
a clear pic ture of this dis ease not be ing ac cepted by
peo ple in the pa tient’s en vi ron ment [9, 10]. This fac -
tor, as well as a lack of crit i cal in sight on the part of the
per son af flicted with this dis ease means that for law -
yers par tic i pat ing in the le gal pro ceed ings, the more or
less in ten si fied man i fes ta tions of de men tia, in de pend -
ently of their kind, re main com pletely un no ticed and
some times even evoke sus pi cion of sim u la tion. 

2. The aim of the work

Per sons who re ported for ex am i na tion or dered by
courts or pros e cu tors to the Fac ulty and De part ment of
Fo ren sic Med i cine, Collegium Medicum, Jagiellonian
Uni ver sity evoked in ter est in the prob lem. Among
psy cho log i cal dis tur bances, de men tia was never di ag -
nosed, and in only two per sons were di ag no ses of de -
pres sion and “psy chop a thy” made. The ex am in ers
asked them selves the ques tion: what is the in flu ence of 
dis tur bances of men tal pro cesses on ex e cu tion of le gal
rights, and what is the sig nif i cance of this state when
de cid ing on mat ters di rectly con cern ing the ex am ined
per son?

Ba sic dis eases in the group of risk fac tors for de vel -
op ment of de men tia re ported dur ing le gal pro ceed ings
were of so matic char ac ter (ar te rio scle ro sis, craniocere-
bral in jury, stroke, cir cu la tory fail ure). Weak en ing of
cog ni tive func tions was sug gested by in ep ti tude in im -
part ing in for ma tion about self and time, and in an swer -
ing sim ple ques tions con cern ing ail ments and circum-
stances of the case in which the ex am ined per son was
tak ing part. What was char ac ter is tic was that each per -
son who, on the ba sis of pre vi ous con tact, was sus -
pected of hav ing some de te ri o ra tion in cog ni tive func-
tions, came for ex am i na tion to gether with a guard ian,
who had not no ticed any de te ri o ra tion of men tal state
in the ex am ined per son or in their abil ity to cope with
ev ery day ac tiv i ties. The ne ces sity of look ing af ter the
ex am ined per son was ex plained by the gen eral weak -
ness, age of the ex am ined per son, or other, un de fined
rea sons [1, 2, 3, 4, 5]. 

3. Ma te rial and method

In the group of 30 per sons ex am ined be tween April 
2005 and De cem ber 2006 were par tic i pants in crim i nal 
pro ceed ings (sus pects, ac cused and con victed), and
par ties par tic i pat ing in civil cases. The age range of
ex am ined per sons with el e men tary, vo ca tional, sec -
ond ary, and higher ed u ca tion was be tween 34 and 81
years. In or der to sci en tif i cally test sus pi cions re sult -
ing from the pre lim i nary in ter view, all these per sons
were ex am ined with the screen ing Mini-Men tal Stage
Ex am i na tion test (MMSE)1 and with the Clock Draw -
ing Test (CDT)2. Each time, a psy chi at ric ex am i na tion
was also con ducted. 

4. Re sults

The ex am i na tion was in ter preted in ac cor dance
with oblig a tory in struc tions, i.e. the ob tained points
were in ter preted in the con text of age, ed u ca tion and
en vi ron ment [6, 8]. 

The Ta ble I il lus trates the dis tri bu tion of per sons
who qual i fied for ex am i na tion due to fac tors de scribed 
at the be gin ning. In more than the half of the ex am ined
per sons, de men tia was di ag nosed; in all three groups
so matic dis eases were sim i lar. In the case of two pa -
tients in whom MMSE was non-di ag nos tic, obe sity
and “psy chop a thy” were di ag nosed. The term “non-di -
ag nos tic” re fers to the fact that the num ber of points
ob tained did not cor re spond to the re sults of the psy -
chi at ric ex am i na tion and cor rectly com pleted Clock
Draw ing Test, which sug gests a neg a tive at ti tude to -
wards the ex am i na tion. 

In the Ta ble II dom i nat ing def i cits in ex am ined
groups are pre sented. Each of the enu mer ated fields
ex am ined in the test, even if taken out of the con text of
the in te gral whole con sti tuted by the MMSE, sug gests
that weak ness of cog ni tive func tions in one of them
may make it im pos si ble for the per son to cope in le gal
pro ceed ings. 
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1 This test is com posed from 11 groups of ques tions en abling to
pre lim i nary as sess such cog ni tive func tions like: ori en ta tion,
memo ris ing, at ten tion, count ing, rec ol lec tion, lan guage func -

tions. Ex am i na tion lasts 5-10 min utes, so does not over -
bur dens and not dis cour age people advanced in years. 

2 The way in which an ex am ined per son draws a clock, puts
dig its and marks a given hour lets to pre lim i nary as sess
func tion of spa tial plan ning, an tic i pa tion, and ex ec u tive
abilities.



5. Dis cus sion and con clu sions

The con ducted re search sug gests that the prob lem
of func tion ing of per sons with pro gres sive de men tia is
com monly un no ticed, which in di rectly oc curs be cause 
of the (so cial) en vi ron ment of per sons suf fer ing from
de men tia, but also be cause of reg u la tions in the le gal
sys tem that are in force in Po land [7]. Ar ti cle 31 of the
Pe nal Code re fers to men tal health, as well as reg u la -
tions con tained in the Code of Pe nal Pro ceed ings re -
fer ring to the ne ces sity of un der go ing a psy chi at ric
ex am i na tion by the ac cused, and also the pos si bil ity of
pro pos ing such an ex am i na tion to a wit ness. There is
no reg u la tion which dur ing pro ceed ings would en able
us to freely ver ify (or dis pel) doubts con cern ing the
presence of cognitive disturbances in participants in
legal proceedings.

In civil pro ceed ings - ex cept for strictly de fined
reg u la tions con cern ing (dec la ra tion of) le gal in ca pac i -
ta tion - there is a lack of pos si bil ity of ver i fy ing dis tur -
bances in men tal state of par tic i pants in le gal
pro ceed ings. In the act on no ta ries pub lic, one may
find an enig matic reg u la tion con cern ing lack of per -
mis sion to per form an ac tion when there are doubts
con cern ing the abil ity of a per son to per form a le gal
ac tion. The enu mer ated reg u la tions re fer to a spe cific
char ac ter is tic of a per son, de fined very rig or ously in

the Civil Code, where Ar ti cle 13 talks about a per son,
who “is in ca pa ble of con trol ling her/his be hav iour”, or 
in Ar ti cle 16 about a per son, who “needs as sis tance in
deal ing with his/her af fairs”. From le gal reg u la tions
re lat ing to the above is sue it tran spires that in a sit u a -
tion where one has ir re fut able ar gu ments re gard ing
men tal ill ness, it is es sen tial to con duct le gal pro ceed -
ings in ac cor dance with a pro ce dure de fined in the
Code of Civil Pro ceed ings. In prac tice, there is a very
small cir cle of per sons authorised to ini ti ate this pro ce -
dure, and it is worth add ing that un jus ti fied ini ti a tion
of this pro ce dure is li a ble to a pun ish ment. In the con -
text of reg u la tions be ing in force, it is not dif fi cult to
imag ine a sit u a tion where a per son with slight or mod -
er ate de men tia who is in ca pa ble of tes ti fy ing as a sus -
pect, per forms a trans ac tion con firmed by no tar ial
deed, which would not in the fu ture be ques tioned
(chal lenged) re gard less of whether it con cerned a pur -
chase or an en try in a tes ta ment pre pared in the pres -
ence of a no tary. Peo ple suf fer ing from such an
ail ment are in all these cases in an un fa vour able sit u a -
tion con cern ing the pos si bil ity of tes ti fy ing or mak ing
a dec la ra tion of will. The lack of pos si bil ity of pe ti -
tion ing for a psy chi at ric or neuropsychological ex am i -
na tion in civil pro ceed ings (in the broad est sense of the 
term) is a very im por tant fac tor in flu enc ing the eco -
nom ics of le gal pro ceed ings and the ad e quacy of de ci -
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TA BLE II. DISTRIBUTION OF OCCURENCE OF DEFICITS IN COGNITIVE FUNCTIONS IN PERSONS EXAMINED WITH

THE MMSE TEST IN PARTICULAR DIAGNOSTIC GROUPS 

De layed
rec ol lec tion

Count ing At ten tion Aware ness of
time and place

Copy ing

Num ber of per sons with re sult
over 23 points 

10 4 3 2 3

Num ber of per sons with re sult
20–23 points 

6 5 3 0 1

Num ber of per sons with re sult
be low 20 points 

11 11 5 9 8

TA BLE I. DISTRIBUTION OF MMSE EXAMINATION RESULTS IN THE EXAMINED GROUP TAKING INTO ACCOUNT

DIAGNOSED DISEASES AND AGE OF EXAMINED PERSONS 

Num ber of ex am ined per sons 30 Dis eases Age

Num ber of per sons with re sult
above 23 points

11 Ar te rio scle ro sis, cir cu la tory fail ure, myo car dial in farc tion,
hy per ten sion, craniocerebral in jury, cir rho sis, stroke 

34–76

Num ber of per sons with re sult
be tween 20–23 points 

6 Ar te rio scle ro sis, stroke, cir cu la tory fail ure, heart rhythm
dis or der 

47–80

Num ber of per sons with re sult
be low 20 points 

11 Ar te rio scle ro sis, stroke, heart rhythm dis or der, al co hol ism 52–81

Non-di ag nos tic test 2 Se vere (mor bid) obe sity, “psy chop a thy with hys ter i cal traits” 52, 68



sions (ver dicts). In ex tra ju di cial pro ceed ings, in a sig -
nificant per cent age of cases, this be comes a start ing
point for long drawn-out dis putes con cern ing state of
con scious ness and the volitionality of the ex e cuted le -
gal act. The ex pres sion used in the ti tle, “risk of abuse” 
was used to in di cate, on the one hand, the lack of
awareness of existence of the problem in both the
interested person and her/his family, and on the other – 
the conscious acting of one of the parties to the
disadvantage of the person suffering from cognitive
disturbances. 

This is sue is a cause for con cern, be cause these dis -
or ders are very deep in es sence, even if they are not
par tic u larly no tice able, and be cause there is a lack of
le gal mech a nisms en abling free pe ti tion ing for an as -
sess ment of their cog ni tive abil i ties [11]. The pos si bil -
ity of le giti mis ing the men tal state (in terms of
con scious ness and volitionality) of a per son who is go -
ing to ex e cute an im por tant le gal ac tion would thus
seem to be very im por tant. Ap pro pri ate le gal pro ce -
dures for per sons with cog ni tive dis tur bances would
al low them to make an un flawed dec la ra tion of will or
an ef fec tive de fence dur ing crim i nal pro ceed ings. Pro -
tec tion of pri vacy of men tal health and the ne ces sity to
stand ard ise a prob lem in the con text of le gal ac tions
are ar gu ments in fa vour of chang ing pre vi ous so lu -
tions. The in ten tion of the au thors was to evoke a dis -
cus sion on the pos si bil ity of cre at ing an ef fi cient
mech a nism for the pro tec tion of peo ple suf fer ing from
de men tia against abuses dur ing le gal pro ceed ings. It
seems to be a mat ter of ur gency, as prog ress in med i -
cine will lead to in creas ing num bers of peo ple with di -
ag nosed de men tia. The need to no tice these peo ple
among per sons par tic i pat ing in le gal pro ceed ings and
cre ate a sep a rate pro ce dure for them is un ques tioned
among med i cal doc tors. The au thors be lieve that the
com mon ob li ga tion of the mi lieu of fo ren sic medicine
and psychiatry is to draw attention to this specific
problem and to try to solve it together with repre-
sentatives of the legal environment. 
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1. Ws têp

Roz pow szechni enie otê pie nia i de pres ji w spo³e c zeñ -
stwie na sunê³o py tan ie, do ja kiego stop nia s¹ one pro -
blem em wœr ód osób, któ re w re zult acie up oœle dze nia ich
funk cji po znawc zych sta³y siê pod miot em dzia³ania pra -
wa. Dla aut orów tej pra cy in ter esuj¹cy sta³ siê kon tekst,
w ja kim osoby te sta³y siê pod miot em dzia³ania wy miaru
sp rawi edliwoœci. Ostro za rys owa nymi przyk³ada mi sy -
tua cji wzbu dzaj¹cych niep okój by³y: 75-let nia ko bieta,
z któr¹ bez wa han ia pod pis ywa no umowy abon enckie na
ko lejne 10 te lefo nów ko mórk owych; mê ¿czy zna, kt óry
w 3 mie si¹ce po ciê ¿kim udar ze mózg owym no tar ialnie
sprze da³ zak³ad pro dukc yjny w spo sób, któ ry spo wod o -
wa³, ¿e wy toc zono mu po stê powa nie kar ne; 81 lat licz¹ca
ko bieta, kt óra w ob ecno œci no tar iusza sprze da³a swo je
miesz kan ie na skraj nie nie kor zystny ch wa runk ach. In -
nym istotn ym pro blem em jest udzia³ ta kich osób w prze -
wlek aj¹cych siê la tami pro ces ach, w prze biegu któr ych
w mia rê up³ywu cza su trac¹ one pier wotn ie nie zab urz on¹
 spra wnoœæ in tel ektu aln¹.

Z op rac owañ po œwi êcon ych ot êpi eniu wy³ania siê
kla rowny ob raz scho rzen ia nie akc epto wan ego przez oto -
c zenie cho rego [9, 10]. Ta oko lic znoœæ, jak rów nie¿ brak
kry tyczn ego wgl¹du ze stro ny osoby dotk niêtej tym pro -
ces em spra wiaj¹, ¿e dla praw ników pro wadz¹cych czyn -
noœci, nie zale¿nie od ich ro dzaju, mniej lub bar dziej
na sil one ob jawy ot êpi enia po zos taj¹ ca³ko wic ie ni eza -
uwa¿one, a nie kiedy wrê cz budz¹ po dejr zenie sy mul acji. 

2. Cel pra cy

Za int ere sow anie pro blem em wzbu dzi³y osoby, które
zg³asza³y siê do badañ zle con ych po stan owi eniem s¹dów
i pro kur atur do Ka ted ry i Zak³adu Me dyc yny S¹do wej
Col leg ium Me dic um Uniw ersy tetu Jagi ello ñsk iego. Z za -
bu rzeñ psy chiczn ych w gru pie tej nig dy nie roz poz nano
otê pie nia, je dyn ie u dw óch osób po jaw ia³y siê za pisy
o de pres ji i „psy chop atii”. Py tan ie, ja kie na sunê³o siê ba -
daj¹cym, brzmia³o: jaki wp³yw na re aliz owa nie praw
pro ces owy ch osk ar¿ one go ma stan po wod uj¹cy  zabu-
 rzenia pr oce sów my œlo wych w ró ¿ny ch jego ob szar ach
i ja kie mo¿e byæ zna czen ie tego sta nu w roz strzyg aniu
spraw bezpoœrednio go do tycz¹cych?

Pod staw owe scho rzen ia z gru py czy nników ry zyka
roz woju otê pie nia sy gnal izo wane w toku po stêp owa nia
przed s¹dem mia³y cha rakt er so mat yczny (mi a¿d ¿yca,

prze byty uraz cza szkowo-móz gowy, prze byty udar móz -
gu, niew ydo lnoœæ kr¹¿enia). Po dejr zenie os³abien ia funk -
cji po znawc zych na suwa³a ni epo radnoœæ w udziel eniu in -
form acji co do w³asnej osoby, cza su oraz od pow iedzi na
pro ste py tan ia do tycz¹ce do legliwoœci i ok olicznoœci
spra wy, w któr ej ba dany bie rze udzia³. Cha rakt ery sty cz -
ne, ¿e ka¿ da z osób, z któr¹ kon takt na suwa³ po dejr zenie
de ter iora cji funk cji po znawc zych, do ba dan ia sta wia³a
siê z opiek unem, który nie do strzega³ po gors zenia sta nu
in tel ektu aln ego lub ra dzen ia so bie w co dzienn ych czy n -
noœ cia ch przez osobê ba dan¹. Ko niecznoœæ spra wow ania
opieki t³umac zy³ ogól nym os³abien iem, wie kiem  bada -
nego lub trud nymi do spre cyz owa nia przy czyn ami [1, 2,
3, 4, 5]. 

 3. Ma ter ia³ i me toda

W gru pie 30 osób prze bad any ch w okres ie od kwiet -
nia 2005 do grud nia 2006 roku znal eŸli siê uczestn icy
postêpo wañ kar nych (po dejr zani, osk ar¿ eni, ska zani)
oraz stro ny bior¹ce udzia³ w spra wach cy wiln ych. Prze -
dzia³ wie ku ba dan ych z wy kszta³ce niem pod staw owym,
za wod owym, œr edn im i wy ¿sz ym za wiera³ siê miêdzy 34
a 81 ro kiem ¿y cia. Aby od nieœæ siê me ryt ory cznie do po -
dej rzeñ wy nik aj¹cych ze ws têp nej roz mowy, pod dano
wszyst kie te osoby ba dan iu te stem prze siew owym Mini
Men tal Sta ge Exa min ati on (Kró tka Ska la Oceny Otê -
pienia, MMSE)1 oraz te stem ry sow ania ze gara (TRZ)2.
Ka¿dora zowo prze prow adz ono tak¿e ba dan ie  psychia -
tryczne.

4. Wy niki

Ba dan ie zin terp reto wano zgod nie z obo wi¹zuj¹cymi
za lec eni ami, tj. uzys kan¹ iloœæ punk tów in terp reto wano
w ko ntek œcie wie ku, wy kszta³ce nia i œr odowiska [6, 8]. 
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RYZYKO NADU¯YÆ W CZYNNOŒCIACH PRAWNYCH
I PROCESOWYCH WOBEC PACJENTÓW Z ZABURZENIAMI FUNKCJI
POZNAWCZYCH, ZANIEDBANYMI DIAGNOSTYCZNIE    

1 Test sk³ada siê z 11 grup pytañ pozwalaj¹cych na wstêpn¹ ocenê
takich funkcji poznawczych, jak orientacja, zapa miêtywanie,
uwaga, liczenie, odtwarzanie z pamiêci i funkcje jêzykowe.

Badanie trwa 5-10 minut, a zatem nie przeci¹¿a nadmiernie i nie
zniechêca do wspó³pracy osób w podesz³ym wieku.

2 Sposób, w jaki badany rysuje tarczê zegara, umieszcza na niej
cyfry i zaznacza podan¹ mu godzinê, pozwala na wstêpn¹ ocenê
funkcji planowania przestrzennego, przewidywania oraz zdol-
noœci wykonawczych.



Ta bela I ilus truje rozk³ad osób za kwal ifi kow any ch do 
ba dan ia z uwagi na opis ane we wstê pie przes³anki. U po -
nad po³owy ba dan ych zdia gnoz owa no otêp ienie; we
wszyst kich trzech gru pach scho rzen ia so mat yczne by³y
po dobne. W przy padku dwóch pacj entów, u któr ych
MMSE by³ nie diag nost yczny, od not owa no oty³oœæ oraz
„psychopatiê”. Okr eœle nie „nie diag nost yczny” od nosi siê 
do fak tu, i¿ licz ba punk tów nie ko res pondo wa³a z  wyni -
kiem ba dan ia psy chiat ryczne go i pra wid³owo wy kon a -
nym te stem ze gara, co su ger uje ne gat ywne na staw ienie
do ba dan ia. 

W ta beli II przed staw iono do min uj¹ce de fic yty w ba -
dan ych gru pach dia gnos tyczny ch. Ka¿ dy z  wymienio nych 
obs zarów ba dan ych w te œcie, wy rwany na wet z kon tek stu
in teg ralnej ca³oœci, jak¹ sta nowi MMSE, su ger uje, ¿e
os³abien ie funk cji po znawc zych w jed nym z nich mo¿e
uni emo¿liwiaæ pra wid³owe ra dzen ie so bie w  prowa dzo -
nych czy nno œcia ch praw nych.

5. Dys kus ja i wnio ski

Prze prow adz one ba dan ie wska zuje, ¿e pro blem funk -
cjon owa nia osób z roz wij aj¹cym siê otê pie niem nie jest
po wszechn ie do strzeg any, co po œrednio dzie je siê za
przy czyn¹ otoc zenia osób dotk niêt ych otêp ieni em, ale
tak¿e z po wodu ur egu lowañ w sys tem ie praw nym funk -
cjon uj¹cym w Pol sce [7]. W dok tryn ie kar nej wy art yku -
³owan ym elem entem od nosz¹cym siê do zdro wia psy -
chicz nego jest art. 31 k.k. oraz re gul acje za warte w ko -
deks ie po stêp owania kar nego od nosz¹ce siê do obo wi¹z -
ku pod dan ia siê ba dan iu psy chiat ryczne mu przez oskar -
¿onego, a tak¿e mo¿liwoœæ za prop ono wan ia ta kiego ba -
dan ia œw iad kowi. Brak jest za pisu, kt óry um o¿l iwia³by
w trak cie post êpowania swo bodne zwe ryf iko wan ie w¹t -
pli woœci od nosz¹cych siê do wy stêpowania za burzeñ
 pro cesów po znawc zych u jego uc zestn ików.

W pro ced urze cy wiln ej poza œc iœle ok reœl onymi za -
pis ami do tycz¹cymi ubezw³asnow olni enia brak jest mo¿ -
l iwoœci we ryf ika cji za bur zeñ sfe ry psy chiczn ej uczest-
 ników czy nnoœci praw nych. W ustaw ie o no tar iacie znaj -
duje siê enigm aty czny za pis o bra ku przy zwol enia na do -
kon anie cz ynn oœci w przy padku powz iêcia w¹tpli woœci
co do zdol noœci do czyn noœci praw nych da nej osoby.
Wy mien ione re gul acje od nosz¹ siê do pew nej szcze -
gólnej w³aœc iwoœci osoby, opis anej bar dzo ostro za rys o -
wan¹ ce zur¹ w ko deks ie cy wiln ym, gdzie art. 13 mówi
o osob ie, która „nie jest w sta nie kie rowaæ swym pos -
têpowaniem” lub w art. 16 o osob ie, kt órej „po trzebna
jest po moc do pro wad zenia jej spraw”. Z uregulowañ
praw nych powy ¿szego za gadn ienia wy nika, ¿e w przy -
padku, gdy po siad amy nie zbite ar gum enty co do cho roby
psy chiczn ej, nie zbêdne jest prze prow adz enie po stêpow a -
nia zgod nie z pro ced ur¹ okr eœl on¹ w ko deks ie  postêpo -
wania cy wiln ego, a to oznac za w prak tyce w¹ski kr¹g

uprawn iony ch do jej wszczê cia, przy czym war to dod aæ,
¿e nie uzas adni one wsz czêc ie tego pos têpo wania za gro -
¿one jest kar¹. Nie trudno so bie wy obraziæ w ko ntekœcie
obo wi¹zuj¹cych ure gulowañ syt uacjê osoby z lek kim lub
umiark owa nym otêpie niem, która nie po trafi z³o¿yæ wia -
ryg odny ch wyj aœn ieñ w spra wie, gdzie jest oskar¿on¹,
dokonaæ trans akc ji po twierd zonej ak tem no tar ialnym,
 któ ry nie by³by w przysz³oœci podwa¿any bez wzglêdu na 
to, czy do tyc zy to kup na czy za pisu w te stam encie spo -
rz¹dzo nym przed no tar iusz em. Do tkn iêci t¹ przy pad ³oœ -
ci¹ znaj duj¹ siê we wszyst kich tych spra wach na nie -
ko rzystn ej po zyc ji co do mo ¿li woœci z³o¿ enia wy jaœ nieñ
czy z³o¿ enia oœ wia dczenia woli. Brak mo ¿li woœci wnio s -
kow ania o ba dan ie psy chiat ryczne lub  neuropsycholo -
giczne w sze roko ro zum ianym po stê powa niu cy wiln ym
jest istotn ym czyn nik iem wa¿¹cym na ekon omi ce  proce -
sowej i ade kwa tno œci roz str zyg niêæ. W czy nno œci ach po -
zas¹do wych w znacz¹cym od setku pr zypa dków sta je siê
to punk tem wyjœ cia ci¹gn¹cych siê la tami sp orów do -
tycz¹cych sta nu œwi adomoœci i wol icjonalnoœci wy kon y -
wa nej cz ynn oœci praw nej. U¿yty w ty tule zwrot „ry zyko
na du¿ yæ” zo sta³ za stos owa ny dla wska zan ia z jed nej stro -
ny bra ku œwi adomoœci pro blemu u za int ere sow ane go
i jego ro dziny, a z dru giej œwi adomego dzia³ania jed nej ze 
stron na niekorzyœæ osoby dotk niêtej za bur zeni ami funk -
cji poznawczych. 

Pro blem tych osób na pawa nie pok ojem z po wodu
nie rzuc aj¹cych siê w oczy lub s³abo wi doczn ych, w  isto -
cie zaœ g³êboki ch zabur zeñ, w konte kœcie bra ku mecha -
nizmów nor mat ywny ch po zwal aj¹cych w sp osób swo -
bod ny wni osko waæ o oce nê ich sfe ry po znawc zej [11].
Wy daje siê za tem istotne, by przed do kon ani em wa ¿nej
cz ynn oœci praw nej stwo rzyæ mo¿l iwoœæ le git ymi zac ji
sta nu zdro wia psy chiczn ego w za kres ie œw iado moœci
i woli dzia³ania. Od pow iednia kon strukc ja pro ced ura lna
dla osób z za bur zeni ami funk cji po znawc zych po zwo -
li³aby im na z³o¿ enie nie wad liwe go oœw iad czen ia woli
lub sku teczn ej obrony w pro ces ie kar nym. Ochrona sfe ry
pry watnoœci zdro wia psy chiczn ego oraz kon ieczno œæ
ujedn oli cen ia pro blemu w kon tekœ cie dzia³añ praw nych
prze maw iaj¹ za zmian¹ do tychc zaso wych roz wi¹zañ. Za -
mier zeni em au torów jest wywo³anie dys kus ji nad mo¿ -
liw oœci¹ stwo rzen ia sku teczn ego me chan izmu ochrony
lu dzi do tkniêtych ot êpieniem przed nadu¿yciami w trak -
cie czyn noœci praw nych. Wy daje siê to  tym bar dziej pil -
ne, ¿e w zwi¹zku z pos têpem me dyc yny na le¿y li czyæ siê
z re aln ym wzro stem licz by lu dzi ze zdia gnoz owa nym
otêp ieni em. Koni eczn oœæ zauw a¿en ia tych lu dzi w gru pie 
osób uczestn icz¹cych w czynnoœ ciach praw nych i objê -
cie ich osobn¹ pro ced ur¹ nie bu dzi w¹tp liwoœci wœ ród le -
kar zy. Au tor zy s¹dz¹, ¿e ws póln¹ po win noœci¹ œro do-
wi ska medycyny s¹dowej i psychiatrów jest zwrócenie
uwagi na ten szczególny prob lem i podjêcie próby roz -
wi¹zania go wraz z reprezentantami œrodowisk  praw -
niczych.    
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