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“Problem odpowiedzialnosci karnej pijanych przestepcodw jest @
kontrowersyjny ze wzgledu na rdznice w opiniowaniu o \X/St@

poczytalnosci zalezne od tego, jaki rodzaj upicia alkoholowego

rozpoznano W momencie czynu. Powotywani przez sqdy i
prokuratury biegli lekarze psychiatrzy muszq rozstrzygaC w
opinii jaki jest wptyw upicia na ocene zdolnoSci rozpoznania
przez sprawce zndczenid czynu i pokierowania swoim
postepowaniem. TrudnosSci w opiniowaniu w tych przypadkach
wynikajg gtdbwnie z niejednoznacznej klasyfikacji upi€
alkoholowych i odpowiadajgcego im obrazu klinicznego, a tym
samym z braku precyzyjnych kryteribw diagnostycznych.
Praktycznie nie ma takich czynnikdw zwigzanych z konsumpcjqg
alkoholu oraz jej skutkami, by w jakim§ momencie nie
wzbudzato to  zainteresowania od  strony sgdowo
psychiatrycznej.”

J. Heizmann - “SZCZEGOLNE POSTACIE UPIC ALKOHOLOWYCH P
W ORZECZNICTWIE SADOWO-PSYCHIATRYCZNYM”
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=u Badanie stezenia

STAN PO SPOZYCIU

e zawartos¢ alkoholu we krwi
wynosi od 0,2 do 0,5 promila

e obecnoS¢ alkoholu wynosi od
0,1mg do 0,25 mgw1dm
szeSciennym wydychanego
powietrza

NIETRZEZWOSC

e zawartos¢ alkoholu we krwi
wynosi >0,5 promila

e obecnoS¢ alkoholu wynosi od
>0,25 mg w 1 dm szeSciennym
wydychanego powietrza
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Definicja

Zaburzenie pracy mozgu i
zachowania, ktore pojawia sie
PO wypiciu alkoholu.

Istnieje zaleznoSC pomiedzy
dawkq a wptywem nad
organizm*.

Upojenie alkoholowe




PSYCHIATRIA
SADOWA

UPOJENIE PROSTE

e Etap | — stezenie alkoholu we krwi 0,3-0,4 promila: obnizenie krytycyzmu, wrazenie poprawy nastroju i zwigkszonej pewnosci
siebie, euforia; wydtuzony czas reakcji i gorsza koordynacja wzrokowa

e Etap Il — stezenie alkoholu we krwi 0,5-0,6 promila: ostabienie samokontroli, wieloméwnoS¢, postepujgce spowolnienie reakc;i
ruchowych

e Etap lll - stezenie alkoholu we krwi: 0,7-2,0 promili: dalsze wydtuzanie czasu reakciji, pogorszenie koordynacji ruchowej i
logicznego wnioskowania, zaburzenia koncentracji, rownowagi i odczuwania bodzcoéw bolowych, wzmozenie drazliwosci i
narastanie sktonnosci do agresji; wzrasta tetno i ciSnienie krwi

e Etap IV — stezenie alkoholu we krwi: 2—3 promili: senno&¢, gtebokie zaburzenia samokontroli, rtbwnowagi i koordynacji ruchowej,
chwiejny i niepewny chéd, betkotliwa, niewyrazna (zamazana) mowa

e Etap V — stezenie alkoholu we krwi 3—4 promili: pogtebiajgce sie zaburzenia Swiadomosci prowadzgce do Spigczki, uposledzenie
odruchdw i czucia, obnizenie temperatury ciata i ciSnienia krwi, mozliwe zahamowanie oddychania i zaburzenia rytmu serca

e Etap VI — stezenie alkoholu we krwi wiecej niz 4 promile: Spigczka, zaburzenia oddychania i rytmu serca, spadek ciSnienia krwi



https://www.mp.pl/pacjent/objawy/154834,tetno
https://www.mp.pl/pacjent/objawy/150151,zaburzenia-swiadomosci
https://www.mp.pl/pacjent/objawy/150085,spiaczka
https://www.mp.pl/pacjent/choroby-ukladu-krazenia/choroby/379065,arytmia-serca-objawy-przyczyny-leczenie-i-najczestsze-pytania
https://www.mp.pl/pacjent/objawy/151334,zaburzenia-oddychania
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Upojenic a odpowiedzialnos¢ prawna

“Kazde upicie alkoholowe jest stanem zaktocajgcym prawidtowe funkcjonowanie
swiadomosci. Z medycznego punktu widzenia, kazde upicie zaburza zdolnosc do
rozpoznania znaczenia czynu i zdolnosc do pokierowania swoim postepowaniem,
bo jest albo chorobqg psychiczng, albo innym zaktoceniem czynnosci psychicznych,
czyli wywiera wptyw na stopien poczytalnosci. W sytuacji popetnionego pod
wptywem alkoholu czynu zabronionego, mamy do czynienia z konfliktem
interesow. Z jednej strony poczytalnosc sprawcy jest wytqgczona lub zmniejszona,
W zwiQzku z czym zastugiwat by on na tagodniejsze potraktowanie, z drugiej strony
kryminogenny charakter odurzenia alkoholowego wymaga stanowczej ochrony
spoteczenstwa przed czynami nietrzezwych przestepcow.”

J. Heizmann - “SZCZEGOLNE POSTACIE UPIC ALKOHOLOWYCH
W ORZECZNICTWIE SADOWO-PSYCHIATRYCZNYM”
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Upojenie a odpowiedzialnoS¢ prawna

Art. 31§3 k.k.?

§ 3. Przepisow § 1i 2 nie stosuje sig, gdy sprawca wprawit sie w
stan nietrzezwosci lub odurzenia powodujgcy wytgczenie lub
ograniczenie poczytalnosci, ktére przewidywat albo mogt
przewidzieC.
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Rodzaje upojenia

UPOJENIE PROSTE

UPOJENIE
PATOLOGICZNE

UPOJENIE
NA PODtOZU PATOLOGICZNYM
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UPOJENIE PROSTE

Standardowy,
powszechny stan
nietrzezwosci.

UPOJENIE
PATOLOGICZNE

Nietypowe objawy
upicia, brak wyraznej
zaleznoSci od ilosci
spozytego alkoholu.

UPOJENIE NA POD+OZU
PATOLOGICZNYM
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UPOJENIE NA PODtOZU PATOLOGICZNYM

niezalezne od ilosci wypitego alkoholu

obecne ilosciowe zaburzenia Swiadomosci

agresywnych dziatan obcych osobowosci sprawcy

gwattowne pobudzenie

automatyzmy ruchowe

mozna mysleC o obecnosci nastawienia urojeniowego

uzaleznienie alkoholowe istotnym czynnikiem sprzyjajagcym wystapieniu

mozna sie rowniez spotkac z pogladami, ze ttem upicia na podtozu patologicznym moga byc zaburzenia osobowosci (psychopatie),
nerwice oraz przebyte choroby psychiczne takie jak schizofrenia czy choroba afektywna*

przede wszystkim tto stanowig: organiczne uszkodzenia osrodkowego uktadu nerwowego, charakteropatyczny zespo6t

psychoorganiczny; padaczka; stany po zapaleniu mozgu i opon mdézgowych; stany po zatruciach, miazdzyca, kita OUN
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OCENA POCZYTALNOSCI

Stopien upojenia determinuje
zdolno&¢ do rozpoznania
znaczenia czynu i kierowania
postgepowaniem.

ASPEKTY PRAWNE

Art. 31 k.k. reguluje
odpowiedzialnosS¢ karng w
kontekscie zaburzeh
poczytalnosci.

KLUCZOWE WNIOSKI

Upojenie alkoholowe wymaga
indywidualnej oceny sgdowo-
psychiatrycznej w kazdej
sprawie.

Podsumowanic

REKOMENDACJE BIEGLYCH

Opinia powinna uwzgledniaé
dokumentacje medycznq,
wywiad i badanie
psychiatryczne.




Dzickuje za uwage

LEK. ANNA SZCZUKA
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