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Do podlegtego mi Biura wptynegly w ostatnim czasie informacje z Okrggowego
Inspektoratu Stuzby Wigziennej w Krakowie oraz Centralnego Zarzadu Stuzby
Wigziennej, z czynnosci wyjasniajacych przeprowadzonych w zwiazku ze zgonem
Claudiu Crulica, ktéry zmart po dtugotrwatej gtoddéwce w czasie osadzenia w Areszcie
Sledczym w Krakowie. Przedstawiono w nich ocen¢ prawidtowosci post¢gpowania
poszczegdlnych stuzb w Areszcie Sledczym w Krakowie w sprawie C. Crulica oraz
sformutowane na tej podstawie wnioski.

W wyniku przeprowadzonych czynnos$ci wyjasniajacych organy wi¢ziennictwa
uznaty, ze wystapity nieprawidtowosci w zakresie sprawowania opieki medycznej nad
osadzonym, wynikajace z nieprzestrzegania, badz braku w Areszcie Sledczym w
Krakowie stosownych procedur, okreslajacych tryb przekazywania pacjentow
ambulatorium do szpitala oraz powiadamiania kierownictwa szpitala i Aresztu o
istotnym pogorszeniu zdrowia podopiecznego wraz z przedstawieniem odpowiednich
wnioskéw co do postgpowania w zaistniatej sytuacji. W celu zapobiezenia wystapieniu
podobnych nieprawidtowosci w przysztosci zalecono opracowanie i wdrozenie
skutecznego systemu informowania kierownika ambulatorium o istotnych problemach
w ramach sprawowanej opieki medycznej oraz dokonanie analizy funkcjonujacego w
Areszcie systemu gromadzenia, przekazywania i przetwarzania informacji na
wszystkich poziomach organizacyjnych struktury tej jednostki.



W mojej ocenie wyniki przeprowadzonego postepowania wyjasniajacego daja
podstawy do sformutowania zalecen o znacznie szerszym zasi¢egu. Przypadek C. Crulica
pokazat, ze nie tylko na poziomie jednostki penitencjarnej, ale rowniez wyzszych
struktur  organizacyjnych wigziennictwa, system przekazywania informacji o
wypadkach nadzwyczajnych nie funkcjonuje prawidtowo. Jak bowiem inaczej
wyttumaczy¢ brak zainteresowania ze strony kierownictwa Aresztu, ale takze Dyrektora
Okregowego Stuzby Wigziennej oraz Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej, sprawa
wiclomiesigcznej gltodéwki wigznia. W mojej ocenie bulwersujacy przypadek smierci
C. Crulica powinien by¢ impulsem do dokonania analizy funkcjonowania tego systemu
w skali catego kraju.

Pragnatbym jednoczes$nie zwrédci¢ uwage Pana Ministra na pomijana dotychczas
przy analizie przypadku C. Crulica kwestie dziatan sadu penitencjarnego. W dniu
3 stycznia 2008 r. zostal skierowany do sadu wniosek w trybie art. 118 § 2 i 3 Kkw o
zgode na podjecie dziatan medycznych wbrew woli skazanego. Swiadectwo lekarskie,
na podstawie ktérego zostat on sporzadzony zawierato alarmujace stwierdzenie o
zaistnieniu stanu "bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia osadzonego". Mimo to
wniosek ten zostal rozpatrzony przez sad dopiero po uptywie sze$ciu dni. Ponadto z
podjeciem dziatan medycznych nalezato oczekiwaé na uprawomocnienie si¢
postanowienia sadu, co powodowato wydtuzenie tego okresu o kolejne 7 dni. Sktania to
do zastanowienia, czy postanowienia sadu wydane w trybie art. 118 Kkw nie powinny
by¢ wykonalne z chwila ich wydania.

Po analizie informacji z postgpowania wyjasniajacego, przeprowadzonego przez
OISW w Krakowie w sprawie zgonu C. Crulica, mozna wyciagna¢ tez nast¢pujace istotne
wnioski:

1. Lekarze badajacy C. Crulica wielokrotnie zamieszczali w ksiazce zdrowia
osadzonego informacje, iz ze wzgledu na stan zdrowia wymaga on leczenia szpitalnego
(zapisy z dnia 10, 13, 20 i 28 grudnia 2007 r.). Zalecenie z dnia 20 grudnia 2007 r. ma
charakter dyspozycji: ,,do leczenia w oddziale wewnetrznym". Dyspozycja ta nie zostata
zrealizowana, brak jest informacji, z jakich przyczyn, brak jest adnotacji o odmowie
hospitalizacji przez osadzonego. Nie byto takze realizowane zlecenie lekarskie z dnia 29
listopada 2007 r. o dokonywaniu pomiaréw RR co drugi dzien.

2. Zapisy w dokumentacji medycznej osadzonego wskazujace, jak nalezy z nim
postepowaé w zwiazku z prowadzona gtodéwka, sa bardzo lakoniczne. Zapis lekarza z dnia
21 grudnia 2007 r.: "dalsze postepowanie jak z wiezniem glodujacym"”, jest zapisem w
istocie niewiele mowiacym. Przepisy stanowia, ze wi¢zniowi odmawiajacemu
przyjmowania positkdéw wykonuje si¢ pomiar wagi, bada cisnienie tetnicze krwi i tetno.
O zakresie i czestotliwosci $wiadczen zdrowotnych oraz potrzebie przeprowadzenia
specjalistycznych badan diagnostycznych decyduje lekarz wigzienny (§ 14 wust. 3



rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 31 pazdziernika 2003 r. w sprawie
szczegdétowych zasad, zakresu i trybu udzielania $wiadczen zdrowotnych osobom
pozbawionym wolnosci przez zaktady opieki zdrowotnej dla oséb pozbawionych wolnosci).
W przypadku C. Crulica nie wydano zadnych decyzji w tym przedmiocie.

3. Wpisy lekarzy $wiadcza o tym, ze dostrzegali oni konieczno$¢ leczenia szpitalnego
Zz uwagi na stan zdrowia pacjenta. Wobec odmowy hospitalizacji przez osadzonego juz w
tym czasie powinien zosta¢ powiadomiony sad penitencjarny w trybie art. 118 § 1 Kkw.

4. Lekarzom nie byt znany faktyczny stan zdrowia C. Crulica, poniewaz pacjent
odmawiat poddania si¢ badaniom, uniemozliwiajac zdiagnozowanie i monitorowanie zmian
swego stanu zdrowia, spowodowanych gtodowka. Wydaje si¢, ze lekarze powinni dazy¢ do
zdiagnozowania, wystepujac w tym celu do sadu o zgode na wykonanie badan w trybie art.
118 § 21 3 Kkw.

5. W swiadectwie lekarskim z dnia 3 stycznia 2008 r. (w oparciu o ktére skierowany
zostat do sadu wniosek w trybie art. 118 § 3 Kkw o zgod¢ na podjecie dziatann medycznych
wbrew woli osadzonego) oceniono, ze istnieje "bezposrednie zagrozenie zdrowia i zycia
osadzonego". W takiej sytuacji powinien by¢ zastosowany art. 118 § 4 Kkw, ktéry méwi, ze
w nagtym wypadku, jezeli zachodzi bezposrednie niebezpieczenstwo $mierci skazanego, o
koniecznosci zabiegu decyduje lekarz. A zatem juz w dniu 3 stycznia 2008 r. powinny
zosta¢ podjete dziatania medyczne, ktére wdrozono dopiero w dniu 11 stycznia 2008 r.

Majac na wzgledzie powyzsze, na zasadzie art. 16 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca
1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (tekst jednolity Dz.U. z 2001 r. nr 14 poz. 147, ze
zmiana) zwracam si¢ z prosba do Pana Ministra o odniesienie si¢ do przedstawionych
wnioskow.
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