Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dzialalnosci w Polsce
Krajowego Mechanizmu Prewencji
w 111 kwartale 2012 r.

1. Wprowadzenie

Na koniec trzeciego kwartatu 2012 r. 64 panstw bylo Strong Protokotu
fakultatywnego do Konwencji ONZ w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajacego traktowania albo karania (zwanego dalej
OPCAT lub Protokotem). Sposrod nich 44 panstwa wyznaczyly krajowe mechanizmy
prewencji’.

Zadania Krajowego Mechanizmu Prewencji (zwanego dalej KMP lub
Mechanizmem) wykonuje w Polsce Rzecznik Praw Obywatelskich (dalej RPO),
przeprowadzajac wizytacje zapobiegawcze w miejscach zatrzyman, celem ochrony
0sOb pozbawionych wolnos$ci przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub
ponizajacym traktowaniem albo karaniem?.

Do realizacji zadan Mechanizmu wyznaczony jest jeden Zespot wizytujacy
wszelkiego rodzaju miejsca zatrzyman, o ktérych mowa w art. 4 Protokotu. W sktad
Zespotu ,,Krajowy Mechanizm Prewencji” w Biurze RPO wchodzi 11 os6b. Wsparcie
Zespotu ,, KMP” stanowig rowniez pracownicy Biur Petnomocnikéw Terenowych
RPO z Gdanska, Wroctawia oraz Katowic. Od lutego 2012 r. wizytacje Krajowego
Mechanizmu Prewencji maja charakter interdyscyplinarny. W sktad Zespolu wlaczani
sg rowniez eksperci zewnetrzni - lekarze psychiatrzy, psycholodzy kliniczni.

W okresie od 1 lipca do 30 wrzes$nia 2012 r. pracownicy wskazanych powyzej
Zespolow przeprowadzili wizytacje 25 rdéznego rodzaju miejsc zatrzyman, potozonych

na terenie calej Polski. Ponizej zaprezentowano wyniki wspomnianych wizytacji, ze
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wskazaniem zasadniczych probleméw, jakie dostrzezono, a takze dzialania
podejmowane w ramach wspélpracy krajowej 1 miedzynarodowej Krajowego

Mechanizmu Prewencji.

2. Spotkania i konferencje w Polsce

Dyrektor Zespotu KMP, w dniu 6 wrzesnia 2012 r., wzieta udzial w naradzie
Z dyrektorami mtodziezowych osrodkow wychowawczych nt. ,,Mlodziezowe osrodki
wychowawcze jako ogniwo systemu profilaktyki spotecznej i resocjalizacji w Polsce”,
ktorg zorganizowal Osrodek Rozwoju Edukacji. Podczas spotkania zaprezentowane
zostaty wyniki pracy Mechanizmu, dotyczace mlodziezowych osrodkow
wychowawczych.

W dniu 13 wrzesnia 2012 r. w Biurze Rzecznika Praw Obywatelskich odbyta
si¢ debata ,,Zatrudnienie o0sob skazanych w trakcie odbywania kary pozbawienia
wolnosci i po jej zakonczeniu”. Panelistami byli m.in.: przedstawiciele Stuzby
Wigziennej, organizacji pozarzagdowych, przedsigbiorca zatrudniajacy osoby skazane
oraz skazani. Uczestnicy konferencji starali si¢ odpowiedzie¢ na pytanie czy po
wyroku Trybunatu Konstytucyjnego z 23 lutego 2010 r. (sygn. akt. P 20/09),
obligujacego do zapewnienia skazanym wynagrodzenia w wysokos$ci co najmniej
minimalnego wynagrodzenia, zatrudnienie wi¢zniow istotnie spadto.

W ramach corocznego Spotkania Przegladowego Wymiaru Ludzkiego
organizowanego przez Biuro Instytucji Demokratycznych 1 Praw Cztowieka, w dniu
26 wrzesnia br., przedstawiciel KMP wzial udziat w dyskusji ,, Wymiana doswiadczen
OPCAT w krajach OBWE®” oraz panelu po$wicconym prewencji tortur. Ponadto,
w zwiazku z uczestnictwem w konferencji przedstawicieli Stowarzyszenia Przeciwko
Torturom, odbyto si¢ spotkanie robocze cztonka KMP z Markiem Thomsonem -
Sekretarzem Generalnym APT oraz Audrey Oliver Murlat - osobg odpowiedzialng za
program OPCAT.

3. Wspolpraca miedzynarodowa Krajowego Mechanizmu Prewencji

® Sharing OPCAT Experience in OSCE Countries.



W Kiszyniowie (Moldawia), w dniach 26 - 27 lipca 2012 r., zorganizowana
zostala konferencja migdzynarodowa ,,5 lat dzialalnosci Krajowego Mechanizmu
Prewencji w Motdawii”, w ktorej wzigta udziat przedstawicielka polskiego KMP.
W swoim wystapieniu zaprezentowata ona podstawy prawne dziatalnosci Mechanizmu
w Polsce oraz jego organizacji.

Obradom przewodniczyt Adwokat Parlamentarny pelnigcy funkcje
Ombudsmana Republiki Moldawii. Ws$réd zaproszonych gosci byli mu.in.
wiceprzewodniczacy Komitetu ONZ ds. Zapobiegania Torturom, przedstawicielka
Podkomitetu ONZ ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajagcemu
Traktowaniu albo Karaniu (SPT), przedstawiciel Europejskiego Komitetu ds.
Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajacemu Traktowaniu albo
Karaniu (CPT) oraz przedstawiciele Krajowych Mechanizmow Prewencji z Armentii,
Azerbejdzanu oraz Stowenii. Stron¢ motdawska, poza wspomnianym uprzednio
Adwokatem Parlamentarnym, reprezentowali naczelnik Departamentu
Przeciwdziatania Torturom Prokuratury Generalnej, Dyrektor Departamentu Zaktadéw
Karnych, Dyrektor Centrum Medycyny Sadowej, a takze przedstawiciele Biura
Ombudsmana Republiki Motdawii, przedstawiciele organizacji pozarzadowych oraz
srodowiska akademickiego.

Konferencja podzielona byta na trzy sesje plenarne. Pierwszg sesj¢ poswigcono
zagadnieniom dotyczacym standardow i mechanizméw zapobiegania oraz zwalczania
tortur. Druga sesja zdominowaty rozwazania teoretyczne dotyczace pojecia tortur,
atakze perspektyw w zakresie udoskonalania podstaw prawnych stuzacych
zwalczaniu oraz zapobieganiu torturom. W tej czesci obrad przedstawiciel polskiego
KMP zaprezentowal wystapienie podejmujace kwestie¢ podstaw prawnych dziatalnosci
Krajowego Mechanizmu Prewencji w Polsce oraz jego organizacji. Podczas trzeciej
sesji plenarnej uwage skoncentrowano na doniesieniach z praktyki przeciwdziatania

torturom.

4. Opiniowanie aktow prawnych
Krajowy Mechanizm Prewencji w III kwartale 2012 r. otrzymal do

zaopiniowania dwa projekty aktow prawnych: projekt ustawy o prokuraturze oraz



niektorych innych ustaw 0raz projekt rozporzqdzenia w sprawie szczegolowego
sposobu wykonywania obowigzkow i uprawnien przez kuratorow sqgdowych oraz przez
stowarzyszenia, organizacje, instytucje i osoby, ktorym powierzono Sprawowanie
dozoru, a takze sposobu i trybu wykonywania dozoru stosowanego w zwiqzku
Z orzeczonymi karami, srodkami karnymi, zabezpieczajgcymi i profilaktycznymi oraz
trybu wyznaczania przedstawicieli przez stowarzyszenia organizacje i instytucje.
Wskazane projekty aktow prawnych nie zawieraly regulacji, ktore
pozostawalyby w zainteresowaniu KMP, ktory wyraza co do zasady swoje opinie
W odniesieniu do aktow prawnych regulujacych prawa i wolnosci obywatelskie
(w szczegolnosci tych, ktore wigzg si¢ z miejscami detencji). W zwigzku z powyzszym
na mocy art. 19 pkt ¢ OPCAT, Krajowy Mechanizm Prewencji odstapit od
skorzystania z prawa zgloszenia propozycji oraz uwag wzgledem ww. projektow

aktow prawnych.

5. Jednostki penitencjarne

W 2012 r. KMP rozpoczal przeprowadzanie wizytacji tematycznych
W jednostkach penitencjarnych. Polegaja one na szczegdtowej analizie traktowania
oraz przestrzegania praw osob przebywajacych w oddziatach terapeutycznych dla oséb
Z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi oraz w oddziatach dla tymczasowo
aresztowanych przy zaktadach karnych. Analizie poddana jest rOwniez sytuacja osob
niepelnosprawnych oraz starszych. Kazdorazowo w wizytacji uczestniczy lekarz lub
psycholog.

W trzecim kwartale 2012 r. wizytacje Krajowego Mechanizmu Prewencji
objety cztery zaklady karne® (dalej: ZK). W raporcie niniejszym przedstawione
zostang réwniez wnioski z wizytacji ZK w Plocku, ZK w Wotowie, ZK w Rawiczu
I ZK w Sztumie, ktore zostaty przeprowadzone w drugim kwartale 2012 r. Ustalenia
dokonane w trakcie wizytacji ZK w Raciborzu, ZK w Rzeszowie oraz ZK
w Stargardzie Szczecinskim zostang przedstawione w kolejnym sprawozdaniu

kwartalnym.

* Zaklad Karny w Chetmie (31.07 - 01.08.2012 r.), Zaktad Karny w Raciborzu (09-10.08.2012 r.), Zaktad Karny
w Rzeszowie (18-19.09.2012 r.), Zaktad Karny w Stargardzie Szczecinskim (25-27.09.2012 r.).



5.1. Warunki bytowe

W wizytowanych jednostkach stan techniczny pomieszczen byt zréznicowany.
W ZK w Rawiczu warunki bytowe panujace w celach oddziatlu terapeutycznego oraz
celach przeznaczonych dla tymczasowo aresztowanych mozna okresli¢ jako dobre.
Wyglad wigkszosci z nich oraz stan sprzetu kwaterunkowego nosi $lady eksploatacji.
Na $cianach niektorych cel widoczne byty $lady wilgoci oraz zagrzybienia. Réwniez
jako dobre okreslono warunki bytowe cel w ZK w Sztumie na oddziale dla skazanych
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub uposledzonych umystowo.

W pozostatych jednostkach stan techniczny cel mieszkalnych w wizytowanych
oddziatach byt znacznie gorszy. W ZK w Wotowie w 2011 r. wyremontowano 50 cel
mieszkalnych, jednakze pozadane byloby zwickszenie zakresu remontow.
W wigkszosci wizytowanych cel na oddziale terapeutycznym na $cianach byty slady
wilgoci 1 ples$ni, w cze$ci cel farba byla odrapana, a parkiet nosit §lady dlugoletniej
eksploatacji. W najgorszym stanie znajdowaty si¢ kaciki sanitarne, ktorych $ciany,
Z licznymi ubytkami tynku 1 farby, nosity znaczne §lady zawilgocenia. W innych

celach $ciany byly odmalowane.

W ZK w Plock, stan zdecydowanej wigkszosci zwizytowanych cel
mieszkalnych w oddziale terapeutycznym i dla tymczasowo aresztowanych nie
respektuje jednej z Europejskich Regul Wieziennych [Rekomendacja rec (2006)2
Komitetu Ministréw do panstw cztonkowskich Rady Europy w sprawie Europejskich
Regut Wieziennych (dalej Europejskich Regut Wieziennych)] stanowigcej, ze miejsce
przeznaczone dla wiezniow, a w szczegolnosci wszystkie miejsca przeznaczone do
spania, powinny zapewnia¢ poszanowanie ludzkiej godnosci oraz, 0 tyle o ile to
mozliwe, prywatnosci, a takze spetnia¢ wymogi zdrowotno-higieniczne, z nalezytym
uwzglednieniem warunkow klimatycznych oraz, w szczegolnosci, wymogi w zakresie

powierzchni, ilosci powietrza, oswietlenia, ogrzewania i wentylacji (reg.18.1).

W obu oddziatach sprzet kwaterunkowy w dniu wizytacji byl bardzo zuzyty.
Znaczng jego czes¢ stanowily surowe 1 noszace S$lady ubytkow ptyty OSB,
wykorzystywane jako polki Scienne lub blaty stotow. Drzwi wejsciowe do cel, kraty
w oknach, ramy 16zek, metalowe czgsci mebli (wsporniki i podstawy blatow) pokryte

byly tuszczacg si¢ farbg. Podobnie wygladaty elementy prowizorycznej zabudowy



kacikow sanitarnych w oddziale terapeutycznym (potaczonej czestokro¢ ze
stosowaniem kotar zamiast drzwi). Ubytki farby, tynku oraz dziury widniaty réwniez
w S$cianach 1 na sufitach, na ktorych nadto widoczne byly zawilgocenia, zacieki
i brudne plamy. W szczegélnie zlym stanie byly S$ciany i sufity oddziatu
terapeutycznego, ktory poprzez swoje potozenie na najwyzszej kondygnacji budynku
wigzienia narazony jest na zalewanie podczas opaddéw skutkiem przeciekajacego
dachu. Drewniane Kklepki podtog, zwlaszcza w oddziale dla tymczasowo
aresztowanych byly wytarte, zuzyte 1 obluzowane. W zlym stanie byla stolarka
okienna oraz urzadzenia sanitarne, w tym umywalki i Kkaloryfery z wyraznymi
ubytkami farby, spod ktérych wida¢ bylo rdz¢ uniemozliwiajaca osadzonym m.in.

powieszenie swoich rzeczy do wyschnigcia.

Rowniez w ZK w Chelmie, stan duzej czg¢sci wizytowanych pomieszczen byt
zty 1 wynikat z zawilgocenia, tuszczacej si¢ farby oraz zagrzybienia $cian 1 sufitow.
Prowadzone w jednostce remonty, cho¢ bardzo potrzebne, nie s3 w opinii KMP

wystarczajace.

W wizytowanych celach zaktadéw karnych (ZK Ptock, ZK Sztum, ZK Rawicz)
kaciki sanitarne nie byly zabudowane, a wejscia do nich przestoni¢te byty jedynie
kotara wykonang z tkaniny materialowej. W ocenie Mechanizmu wskazane cele
wymagajq pelnej zabudowy kacika sanitarnego. Zgodnie z linig orzecznicza
Europejskiego Trybunalu Praw Czlowieka [dalej ETPC] (zob. wyrok z dnia 19
kwietnia 2001 r., ETPC 28524/95) oraz majac na uwadze zalecenia CPT zaznaczy¢
nalezy, ze korzystanie z otwartego kacika sanitarnego w sytuacji, gdy w celi przebywa
wigcej niz jeden osadzony, nalezy uzna¢ za ponizajace traktowanie. Krajowy
Mechanizm Prewencji podkresla, ze w przypadku braku mozliwosci zapewnienia
w celi mieszkalnej pomieszczen sanitarnych, ktore respektuja prywatnos$é, m.in. sg
W petni zabudowane, pojemnos$¢ tej celi powinna zosta¢ zmniejszona, tak aby petnita
funkcje celi jednoosobowej. Ponadto, zgodnie z reguta 19.3 Europejskich Regut
Wigziennych, wieZniowie majg bezposredni dostep do pomieszczen sanitarnych, ktore

sq higieniczne i respektujg prywatnosc.



W ZK w Plocku zetknigto si¢ takze z sytuacja, ze w niektorych kacikach
sanitarnych WC byly tak zamontowane, ze w praktyce niemozliwe bylo siedzenie na
nich w innej pozycji niz bokiem (podobnie w celi nr 319 ZK Chelm), a wentylacje¢
stanowit otwor w Scianie kacika wychodzacy do $rodka celi, co powodowalo
dodatkowa, niepotrzebng ucigzliwos¢ dla osob przebywajacych w tak przygotowanym

pomieszczeniu.

Tylko w ZK Chetm, we wszystkich wizytowanych celach kaciki sanitarne byty

trwale oddzielone 1 wyposazone w odrgbng wentylacje.

W ZK Plock, przedstawiciele KMP, majac na uwadze zty stan cel
W zestawieniu z nietrwalg zabudowa kacikow sanitarnych w celach mieszkalnych
oddziatu terapeutycznego ocenili, ze takie warunki bytowe wypetniajg przestanki
ponizajacego traktowania. Zta sytuacja w kwestii warunkow bytowych tej jednostki
penitencjarnej wynika rowniez z faktu nie realizacji zalecen z poprzednich wizytacji
KMP. Mechanizm w raporcie z dnia 22 kwietnia 2011 r. zalecal m.in. cyt.: Ze wzgledu
na zte warunki bytowe panujgce w oddziale terapeutycznym, zdaniem Krajowego
Mechanizmu Prewencji, oddzial ten powinien zosta¢ ujety w planie remontow
generalnych w pierwszej kolejnosci. Ponadto, w ZK Ptock i ZK Chetm dostrzezono nie
wykonywanie biezacych modernizacji w sposob staranny i1 brak systematyczno$ci

w likwidacji usterek oraz uzupetianiu zuzytego wyposazenia.

W ZK Woltdéw natomiast w kazdej celi znajduje si¢ wyodrebniony kacik
sanitarny oraz zamykana na drzwi ubikacja. Kacika sanitarnego nie oddziela od reszty
celi nawet kotara, jest catlkowicie otwarty. Funkcjonariusze wyjasnili jednak, ze
zastoniecie kacika nie jest dopuszczalne ze wzgledow bezpieczenstwa, poniewaz na
Scianie kazdego z nich znajduje si¢ wizjer obejmujacy znaczng czgs¢ celi, niewidoczng
z drugiego wizjera. Trzeba zauwazy¢, iz kacik sanitarny stuzy takze utrzymaniu
higieny osobistej i winien by¢ w pelni zabudowany.

W prawie wszystkich zaktadach karnych (ZK w Ptocku, ZK w Rawiczu, ZK
w Chelmie, ZK w Sztumie) Mechanizm stwierdzit takze brak drabinek i1 zabezpieczen
t6zek pietrowych. Ich brak moze przyczyni¢ si¢ do upadkéw i spowodowac

ewentualne uszkodzenia ciata osob, ktore wchodzg na tozka korzystajac z dostgpnych,



a nieprzystosowanych do tego mebli lub probujac na nie wskoczyé. Dla o0sob
0 obnizonej sprawnosci fizycznej wejscie na pigtrowe t6zko moze okaza¢ si¢ bardzo
trudne lub praktycznie niemozliwe.

Odnotowania wymaga takze brak - poza ZK Chelm - w jednostkach
penitencjarnych  cho¢by jednej celi  przystosowanej do potrzeb  osoby
Z niepelnosprawnoscia. W zwigzku z mozliwoscia odbywania kary pozbawienia
wolnoséci przez takie osoby, Krajowy Mechanizm Prewencji zaleca odpowiednie
przystosowanie jednej z cel mieszkalnych (w szczegdlnosci dla osoby poruszajacej si¢
na wozku inwalidzkim). Warto w tym miejscu dodaé¢, ze ETPC w Strasburgu
w orzeczeniu z 2006 r. w sprawie Vincent przeciwko Francji (Nr skargi 6253/03)
uznal, ze osadzenie osoby niepelnosprawnej w  wigzieniu, gdzie nie moze ona
porusza¢ sig, w szczegoOlnosci, opusci¢ celi samodzielnie, jest pomnizajgcym
traktowaniem w rozumieniu art. 3 FEuropejskiej Konwencji Praw Czlowieka.
Mechanizm zwraca tez uwage Dyrektorom Zaktadow Karnych, iz w ZK moga
przebywac¢ rowniez osoby z innymi typami niepelnosprawnosci (np. niewidome) oraz
osoby starsze, majace z racji wieku problemy z poruszaniem si¢, ktorym cigzko jest
wchodzi¢ na wyzsze kondygnacje budynku (taki fakt zostal ujawniony w toku
wizytacji ZK w Plocku) lub ktéore wymagaja pomocy w doprowadzeniu ich do
wybranego punktu Zaktadu czy przeniesieniu rzeczy do nowej celi. Osobom tym
nalezy zapewni¢ udogodnienia umozliwiajace normalne funkcjonowanie w warunkach
izolacji (m.in. dostep do pralki, uchwyty w niektorych kacikach sanitarnych
I wtazniach, ksigzki dla niewidomych 1 audiobooki dostepne w bibliotece).
Mechanizm zaleca roéwniez zwrocenie szczegdlnej uwagi na sytuacje takich
osadzonych oraz zorganizowanie ich pobytu w jednostce tak, aby ograniczy¢
dolegliwosci, ktore nie s3 bezposrednio zwigzane z wykonywaniem wyroku lub
tymczasowego aresztu. Przykladowo, w ocenie KMP nie nalezy umieszczaé oséb
majacych problemy z poruszaniem si¢ na wyzszych kondygnacjach budynku oraz
nalezy zadbaé, aby mogly dotrze¢ samodzielnie do wszystkich miejsc Zaktadu,
w ktorych moga przebywac (m.in. $wietlice, place spacerowe).

W ZK Wotow osoby niepelnosprawne ruchowo, umieszczane sg na parterze,

w jednej z izb chorych, do ktorej przylega tazienka przystosowana do potrzeb osoby



niepelnosprawnej. Jednakze wszyscy skazani niepetnosprawni ruchowo, z ktéorymi
przeprowadzono rozmowy, skarzyli si¢ na faktyczne pozbawienie ich mozliwosci
korzystania ze $wietlicy 1 sali sportowej. Znajdujg si¢ one bowiem na wyzszych
kondygnacjach, na ktére osoby te nie mogg dotrze¢ z uwagi na niepetnosprawnos¢.
Trzeba tez dodaé, iz $wietlica znajduja si¢ na parterze, w chwili wizytacji byla
wykorzystywana jako cela mieszkalna. KMP rekomendowat zatem, aby zapewnic
niepelnosprawnym ruchowo skuteczng pomoc ze strony funkcjonariusza w dotarciu do
w/w pomieszczen w okreslonych godzinach wynikajacych z grafika zajec kulturalno —
oswiatowych 1 sportowych.

W wizytowanych jednostkach dostrzezono takze utrudnienia w korzystaniu
z urzadzen elektrycznych. W ZK Chetm, zgodnie z § 16 ust. 1 lit b) porzadku
wewnetrznego w celi mieszkalnej moze znajdowac si¢ 1 czajnik. W ocenie
Mechanizmu w przypadku cel 8 osobowych i1 wigkszych to ograniczenie moze
stanowi¢ nieuzasadniong dolegliwos¢. Do cel mieszkalnych Zaktadu nie jest
doprowadzona ciepta woda, ponadto osadzeni moga korzysta¢ z tazni jedynie raz
w tygodniu. W zwigzku z powyzszym elektryczne czajniki wykorzystywane sg nie
tylko do przygotowywania napojow, ale takze do utrzymania higieny osobistej. Przy
tak duzej liczbie mieszkancéw powyzsza sytuacja moze by¢ przyczyna wielu napiec
mi¢dzy osadzonymi. Majac to na uwadze Mechanizm rekomendowal rozwazenie
zmiany postanowien regulaminu, aby w celach 8 osobowych i wigkszych osadzeni
mogli mie¢ wigcej niz jeden czajnik. W ZK Plock natomiast, aresztowani zwrocili
uwage na niewystarczajagcg w stosunku do liczby osadzonych liczbe gniazdek

elektrycznych (2 gniazdka na 9 oséb).

Osadzeni, z ktorymi rozmawiali przedstawiciele Mechanizmu skarzyli si¢
réwniez na zbyt rzadkie 1 krotkie kapiele (do 10 min.), wskazujac jednoczesnie na to,
ze nie s3 sprawne wszystkie natryski w tazni, a przekazywane im $rodki higieny

osobistej z zatozenia nie sg wystarczajace.

Wedlug relacji osadzonych wszystkich wizytowanych zaktadéw karnych
kapiele odbywajg si¢ raz w tygodniu, co stanowi ograniczenie do minimum putapu
okreslonego w normach krajowych. Warto zatem podkresli¢, ze zgodnie z regutg 19.4

Europejskich Reguta Wieziennych kazdy wiezien powinien mie¢ prawo wykgpac sie
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lub wzig¢ prysznic jesli to mozliwe codziennie, lecz przynajmniej dwa razy w tygodniu
(lub w razie potrzeby czesciej) w interesie ogolnej higieny. Warto takze przytoczy¢
orzeczenie ETPC wydane w sprawie Ananyev i inni przeciwko Rosji, w ktorym
Trybunal zauwazyt, ze prawdziwie ludzkie srodowisko nie jest mozliwe bez tatwego
dostepu do toalety czy mozliwosci utrzymania swego ciata w czystosci. Trybunat czesto
stwierdzal, ze czas na wziecie prysznica zwykle przyznawany wiezniom w aresztach
sledczych w Rosji byl ograniczony do 15 — 20 minut raz w tygodniu. Byl wigc
oczywiScie niewystarczajgcy do zachowania wiasciwej higieny ciata [orzeczenie
w trybie wyroku pilotazowego — 10 stycznia 2012 r., Izba (Sekcja 1), skargi nr
42525/07 i 60800/08]. Mechanizm takze stoi na stanowisku, Zze mozliwo$¢ kapieli
raz na tydzien jest niewystarczajaca do utrzymania nalezytej higieny, a walor
ekonomiczny takiej czestotliwosci podnoszony czesto przez wladze jednostek
penitencjarnych, ma charaktery jedynie pozorny. Wigzniowie Kkorzystajacy
z dodatkowych, prowizorycznych kapieli w celach mieszkalnych, zuzywaja wiecej
wody oraz pradu niezbednego do jej podgrzania, niz zuzyliby podczas kagpieli
w wieziennej tazni. Dlatego w ocenie Mechanizmu wladze Zaktadu powinny
zwiekszy¢ czestotliwos¢ kapieli dla osadzonych mezczyzn.

W ZK w Plocku, wcigz dominowata negatywna opinia osadzonych dotyczaca
walorow smakowych positkow w relacjach zaréwno tymczasowo aresztowanych, jak
| skazanych, z ktorymi rozmawiali przedstawiciele KMP w czasie wizytacji
(o przewadze ztych opinii na temat wyzywienia w jednostce rowniez w poprzednich
raportach Mechanizmu z wizytacji z 2009 r. 1 2011 r.). Niektorzy skazani skarzyli si¢
tez na niemozliwo$¢ otrzymania diety, ktéora nie ma zwigzku z wskazaniami
medycznych np. diety wegetarianskiej. Z wyjasnien zastepcy dyrektora Zaktadu
wynika, ze problem ten spowodowany jest technicznymi ograniczeniami, ktére
pozwalaja na przygotowanie w kuchni ograniczonej liczby diet. Mechanizm zauwaza
jednak, ze poza ryzykiem, iz w opisanej sytuacji odpowiedniej diety nie otrzyma
roOwniez osoba, ktorej sytuacja zdrowotna tego wymaga, administracja Zaktadu jest
zobowigzana do dotozenie staran, aby positki dawane osadzonym uwzgledniaty

wymogi ich kultury i religii (art. 109 k.k.w.).
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W ZK w Rawiczu w odniesieniu do warunkoéw bytowych cze$¢ osadzonych
zglosita uwagi dotyczace zbyt niskiej temperatury w celach w okresie zimowym, ziej
jakosci wyzywienia, monotonnej diety, zbyt matej ilosci warzyw 1 owocdéw w diecie
I zbyt malych porcji wydawanych positkow. Ostatni zarzut podnosili roéwniez
rozmowey z ZK Chelm i ZK Sztum. Z informacji przekazanych wizytujacym
w kwestii wyzywienia przez dyrektora ZK Sztum wynika, ze podstawowy wyznacznik
konstruowania menu dla 0s6b pozbawionych wolnosci stanowi kalorycznos¢, ktora nie
wigze si¢ z wielkoscig wydawanych porcji. Positki przygotowywane w wigziennej
kuchni spetniaja zatem wszelkie normy przewidziane w przepisach prawa
regulujgcych wyzywienie 0sob pozbawionych wolnosci.

W ZK w Wolowie zastrzezenia wizytujacych wzbudzita wysoko$¢
oszczednosci w wydatkach na zywno$¢ stosunku do przewidzianych ryczaltow.
Ksztaltowaly si¢ one na poziomie 15,83 % do 18,01 % w zalezno$ci od rodzaju diety.
Zgodnie z § 5 ust. 3 rozporzqdzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 2 wrzesnia 2003
r. w sprawie okreslenia wartosci dziennej normy wyZywienia oraz rodzaju diet
wydawanych osobom osadzonym w zaktadach karnych i aresztach sledczych (Dz. U.
22003 r. Nr 167, poz. 1633) dopuszcza si¢ oszczednosci stawek dziennych
w wysokosci do 10 %. Oszczednosci w wysokosci do 20 % dopuszczalne sg jedynie
W szczegolnie uzasadnionych przypadkach, zwigzanych z sezonowosciq wystepowania
artykutow spozywczych na rynku (§ 5 ust. 4). Nie jest dopuszczalne stosowanie
oszczednosci w tym wymiarze jako reguty. Trudno za§ wskazac, jakie okolicznos$ci
zwigzane z sezonowoscig produktow wystepowa¢ moga w okresie, w ktérym
przeprowadzono wizytacje, tj. w potowie kwietnia. W konteks$cie skarg osadzonych na
zbyt mate porcje 1 na brak owocoOw w diecie podstawowej Mechanizm rekomendowat
ograniczenie wydawania decyzji o zwigkszeniu oszczednosci do 20 % stawki do
przypadkoéw rzeczywiscie uzasadnionych.

Podczas wizytacji ZK Sztum z uznaniem przyjeto informacje
0 zamontowaniu kamer w przedsionkach cel zabezpieczajacych. Takie rozwigzanie
stanowi dodatkowa gwarancj¢ praworzadnego stosowania $rodkéw przymusu

bezposredniego przez funkcjonariuszy Shuzby Wigziennej, stanowigc jednoczesnie
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skuteczng ochron¢ przed nieuzasadnionymi oskarzeniami o0so6b skazanych
kierowanych pod adresem funkcjonariuszy stosujacych te $rodki.

Osadzeni w wizytowanych jednostkach nie skarzyli si¢ na prawo do korzystania
Z€ spacerow.

Odnotowano natomiast, w ZK w Plocku uwagi dotyczace braku gazet
| krzyzowek. Takich zarzutow nie formutowano — mimo braku tego asortymentu —
w ZK Rawicz. KMP postulowato natomiast udost¢pnienie tego asortymentu z ZK
Chelm.

Wizytujacy kazdorazowo weryfikowali rowniez czy osadzeni nie sg
kwaterowani w warunkach przeludnienia. Nie stwierdzono takiego osadzenia,
dostrzezono natomiast w ZK Plock nieprawidlowosci w rozmieszczeniu skazanych
W postaci przypadkéw osadzenia osob zdrowych w salach chorych oraz osadzenia
skazanych nie posiadajacych statusu tzw. niebezpiecznych w celach dla os6b
stwarzajacych powazne zagrozenie dla bezpieczenstwa jednostki. W tym miejscu
nalezy zaznaczy¢, ze warunki panujgce w celach przeznaczonych dla osadzonych
stwarzajagcych powazne zagrozenie spoleczne albo powazne zagrozenie dla
bezpieczenstwa zakltadu sg z zalozenia ucigzliwe ze wzgledu na konieczne
zabezpieczenia i monitoring, ktorym stale objete sg osoby umieszczone w tych
pomieszczeniach. Nadto przepisy $cisle okreslaja, ktorzy skazani moga odbywac karg
w opisanych warunkach (art. 88a § 2 i art. 88b k.k.w.). Z tego wzgledu w ocenie
Mechanizmu inne osoby niz kategorii ,,N” nie powinny by¢ w takich celach
umieszczane. Poza kwestig koniecznosci stworzenia dogodnych warunkéw bytowych,
Mechanizm nie moze si¢ zgodzi¢ na wykorzystywanie innych pomieszczen niz cele
mieszkalne do kwaterowania osadzonych (np. izb chorych), ze wzgledu na to, ze ich
przeznaczenie jest z zatozenia odmienne.

Mechanizm zalecil: kontynuacj¢ planowanych remontéw (ZK Chelm),
dokonanie trwatej zabudowy kacikéw sanitarnych (ZK Wotdéw, ZK Rawicz,
ZK Sztum), dostosowanie jednej z cel mieszkalnych do potrzeb 0sob
Z niepetnosprawnoscig (ZK Rawicz, ZK Sztum, ZK Chetm, ZK Ptock), zamontowanie
w tazni oddziatu terapeutycznego uchwytéw dla o0so6b niepetnosprawnych

(ZK Rawicz), wyposazenie tozek pigtrowych w drabinki i barierki zabezpieczajace
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przed upadkiem (ZK Sztum), wykonywanie biezacych modernizacji w sposob
staranny 1 systematyczno$¢ w likwidacji usterek oraz uzupelnianiu zuzytego
wyposazenia (ZK Chelm, ZK Plock), rozwazenie zwigkszenia czgstotliwosci
korzystania z prysznicy (ZK Wotow, ZK Rawicz, ZK Sztum, ZK Chetm, ZK Ptock),
zapewnienie osobom niepelnosprawnym ruchowo dostgpu do $wietlic (ZK Wotow),
ograniczenie do wyjagtkowych przypadkow wydawanie decyzji 0 dopuszczeniu
oszczednosci stawek dziennych wyzywienia do wysokosci 20% (ZK Wotow),
rozwazenie mozliwosci zwigkszenia liczby czajnikow w najwigkszych celach
w Zaktadzie (ZK Chetm), odstgpienie od praktyki osadzania os6b zdrowych w salach
chorych oraz osadzania skazanych nie posiadajacych statusu tzw. niebezpiecznych
w celach dla osob stwarzajacych powazne zagrozenie dla bezpieczenstwa jednostki
(ZK Ptock), zwigkszenie zakresu planowanych remontow 1 realizacje zalecen
Mechanizmu zawartych w poprzednich raportach, w tym przede wszystkim ujgcie
W planie remontow generalnych w pierwszej kolejnosci oddziatu terapeutycznego
(ZK Ptock), dotozenie staran, aby positki dawane osadzonym uwzglgdnialy wymogi
ich kultury i religii; poprawienie walorow smakowych przygotowywanych
w Zaktadzie positkow; wprowadzenie do asortymentu kantyny prasy (nie tylko
ogolnokrajowych dziennikow) 1 krzyzowek dostepnych bez koniecznosci ich
prenumeraty (ZK Ptock). Wobec organow nadzoru (Dyrektorow Okregowych) ktorym
podlegaja Zaktady zalecono udzielenie dyrektorom wizytowanych placowek,
niezb¢dnego wsparcia finansowego przy realizacji zalecen.

W odpowiedzi na wydane rekomendacje, Dyrektor Zaktadu Karnego
w Wotowie poinformowat, ze cele mieszkalne w ZK w Wotowie beda remontowane
zgodnie z przyjetym harmonogramem robdt konserwacyjnych. Dalej, Dyrektor
wskazal, ze aktualnie brak jest mozliwosci zapewnienia osadzonym czgstszych kapieli
niz 1 w tygodniu (podobnych odpowiedzi w tej mierze udzieli Dyrektorzy Zakladow
Karnych w Sztumie i Rawiczu). W celu zapewnienia skazanym niepetnosprawnym
swobodnego dostepu do $wietlicy, Dyrektor planuje adaptacje na $wietlice
pomieszczenia, stanowigcego aktualnie dodatkowsg cele mieszkalng, usytuowanego na
| kondygnacji. W kwestii przygotowywanych positkow, Dyrektor poinformowat, ze

realne kwoty stawek wyzywienia w poszczegdlnych normach i dietach (nizsze 0 ponad



14

10% od kwot stawek dziennych, okreslonych w rozporzadzeniu Ministra
Sprawiedliwosci) sa wynikiem racjonalnego wykorzystania kwot ryczalttow
przeznaczonych na zywienie w poszczegolnych normach 1 dietach, a nie proba
oszczednos$ci na zywieniu osadzonych. Dyrektor podnidst w odpowiedzi, ze osiggni¢te
poziomy wykorzystania ryczattow w zaden sposob nie powoduja pogorszenia jakosci
wyzywienia, tj. zmniejszenia objetosci dan oraz wymagane] wartosci kalorycznej
positkow, a ponadto uzyskane poziomy wykorzystania ryczattdow nie skutkuja
zachwianiem parametrow jakosciowych sporzadzanych positkow, zmniejszeniem
procentowych zawartosci sktadnikow odzywczych: biatek, thuszczy 1 weglowodanow
oraz zmniejszeniem ilosci warzyw.  Dyrektor Okregowy Stuzby Wieziennej
we Wroctawiu odnoszac si¢ do rekomendacji dot. wyasygnowania $rodkow
finansowych na remonty cel mieszkalnych wskazal, ze przy podziale planu
finansowego na jednostki mu podlegte, zachowywana bylta proporcja wynikajaca z ich
ewidencyjnej pojemnosci. Nadto, zauwazyl, ze ponad 63% miejsc dla o0sob
pozbawionych wolnosci w podleglych mu jednostkach zlokalizowanych jest
w obiektach pochodzacych z konca XVIII 1 poczatkéw XIX wieku.

Z kolei, w odpowiedzi na wydane rekomendacje, Dyrektor Zaktadu Karnego
w Sztumie poinformowat, ze trwala zabudowa kacikow sanitarnych w celach
mieszkalnych jest realizowana w miar¢ zdolno$ci finansowych jednostki i do konca
2012 roku zostanie wykonanych 10 cel dwuosobowych. W latach nastepnych be¢da
prowadzone dalsze prace w kierunku wykonania zabudowy kacikow sanitarnych
w celach dwuosobowych jak 1 dostosowania celi mieszkalne; dla oséb
niepelnosprawnych. Z kolei wyposazenie t6zek pietrowych w drabinki 1 barierki
ochronne jest przewidziane do realizacji w latach 2013 — 2017 r. poprzez zakup
nowych tozek jak i dostosowanie istniejagcych (podobnie wypowiedzial si¢ w tej
mierze Dyrektor Zaktadu w Rawiczu).

Dyrektor Zaktadu Karnego w Rawiczu, poinformowal Mechanizm, ze w jednej
z cel oddziatu 1 pawilonu terapeutycznego zostanie utworzona cela przystosowana do
potrzeb 0s6b z niepelnosprawnoscia.

Do dnia sporzadzenia niniejszego Raportu, Krajowy Mechanizm Prewencji nie

otrzymat odpowiedzi na rekomendacje wydane w wyniku czynnoSci
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przeprowadzonych w Zaktadzie Karnym w Plocku oraz w Zakladzie Karym

w Chelmie.

5.2.  Prawo do ochrony zdrowia

Opieka medyczna zapewniona osadzonym w wizytowanych jednostkach byta
$wiadczona na zroznicowanym poziomie.

W ZK w Rawiczu odnotowano pojedyncze glosy poruszajace kwestie dlugiego
czasu oczekiwania na wizyt¢ u stomatologa oraz niewtasciwego zwracania si¢ przez
lekarzy do osadzonych. Pojawity si¢ rowniez glosy, iz wizyta u lekarza przybiera
raczej forme¢ rozmowy niz rzetelnego zbadania stanu zdrowia 0sob zglaszajacych si¢
na badanie. Réwniez w ZK w Sztumie wizytujacy odebrali od osadzonych skargi
dotyczace  opryskliwego  zachowanie lekarza  przyjmujacego  (kierownik
ambulatorium); brak przeprowadzania przez niego podczas przyjmowania pacjenta
podstawowych badan, tj. ostluchanie za pomoca stetoskopu; grozenie pacjentom
zastosowaniem S$rodka przymusu bezposredniego w postaci celi zabezpieczajace;.
Majac na uwadze zgloszone przez osadzonych zastrzezenia dotyczace opieki
medyczne] Krajowy Mechanizm Prewencji zwrdcit uwage dyrektorowi Zaktadu na
konieczno$¢ przypomnienia lekarzowi koniecznosci bezwzglednego przestrzegania
godnosci pacjenta przychodzacego po porad¢ medyczng.

W ZK w Chelmie, wigkszo§¢ osadzonych, z ktorymi przedstawiciele
Mechanizmu przeprowadzili rozmowy nie zglaszala zastrzezen odno$nie opieki
medycznej. W tej jednostce stwierdzono jednak, iz zarowno cela petnigca funkcje izby
chorych, jak i1 cele zakazne nie speilniaja wymagan wynikajacych z rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwosci z dnia 5 lipca 2012 r. w sprawie szczegdétlowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu leczniczego dla
0sOb pozbawionych wolnosci (Dz. U. z 2012 r., poz. 808). Majac to na uwadze
Mechanizm zalecit dostosowanie wskazanych pomieszczen do tresci przywotanego
rozporzadzenia.

Mechanizm opierajgc si¢ na informacjach kierownika ZOZ ZK Chelm
| kierownika ZOZ ZK Plock ustalit, ze badania osadzonych odbywaja si¢ przy

uchylonych drzwiach, w ZK Wotéw natomiast funkcjonariusze doprowadzajacy
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osadzonych zawsze sg obecni przy ich badaniu. W opinii KMP ta praktyka jest
niedopuszczalna. Zgodnie z § 51 Trzeciego Sprawozdania Ogélnego CPT [CPT/Inf
(1993)12] wszystkie badania lekarskie 0sob przebywajgcych w wiezieniu muszq by¢
przeprowadzone tak, aby funkcjonariusze nie styszeli rozmowy lekarza z pacjentem
oraz ich nie widzieli, chyba, ze w szczegolnych przypadkach lekarz sobie tego zazyczy.
Mechanizm zalecil zatem aby przeprowadzanie badan lekarskich osob
przebywajacych w wiezieniu odbywalo si¢ poza zasiegiem sluchu i wzroku
funkcjonariuszy stuzby wieziennej, z wyjatkiem sytuacji, gdy lekarz sobie tego
Zyczy.

W ZK Plock zalecono rowniez aby nie zwleka¢ z wydawaniem
zaordynowanych przez specjalistow lekow.

W ZK Wolow zetknigto si¢ rOwniez z sytuacjg odmowy wydania osadzonemu
lekéw zleconych przez specjaliste. Osadzony podczas pobytu w innej jednostce
otrzymal od lekarza psychiatry zalecenie przyjmowania przez okres 30 dni leku
zmniejszajacego napigcie psychiczne. Kilka dni p6zniej osadzono go w Zakladzie
Karnym w Wotowie. Skazany przekazal wizytujacym, ze nie zapewniono mu tu
zaordynowanych wczesniej przez psychiatre lekow. Dokonana przez wizytujacych
analiza dokumentacji medycznej osadzonego potwierdzita te zarzuty. Brak w niej
bowiem bylo jakiegokolwiek wzmianki na temat zaordynowanych lekow: nie wpisano
zalecenia dalszego ich przyjmowania, nie zalecono rowniez ich odstawienia.
W zaistniatej sytuacji naganne jest nie tylko nieudokumentowanie w formie pisemne;j
decyzji co do dalszego leczenia pacjenta, lecz przede wszystkim to, ze decyzje
(faktyczna, cho¢ nie zarejestrowang) co do zaprzestania dalszego podawania lekow
zaleconych przez psychiatr¢ podjat lekarz ogdlny. Z relacji osadzonego wynikato, ze
to lekarz ogélny przyjmujacy go do jednostki stwierdzil, ze ustala potrzeba
przyjmowania lekoéw. Dokumentacja medyczna osadzonego potwierdza fakt
podejmowania tej decyzji przez lekarza ogoélnego, brak w niej bowiem byto bowiem
wzmianki o konsultacji psychiatrycznej osadzonego przy przyjeciu do jednostki.
W ocenie Krajowego Mechanizmu Prewencji weryfikowanie przez lekarza ogdlnego
zasadnos$ci podawania skazanym lekow zaleconych przez lekarza psychiatre jest

niedopuszczalne.
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Ta sytuacja moze si¢ wigza¢ z okolicznos$cia, iz w ZK Wotdéw nie przyjmuje
lekarz psychiatra. Dyrektor jednostki poinformowat, ze mimo dlugotrwalych staran
0 pozyskanie lekarza psychiatry brak jest chetnych do podjgcia pracy w jednostce.
Warto podkresli¢, ze zgodnie z § 41 Trzeciego Sprawozdania Ogdélnego CPT (CPT/Inf
[1993]12) w kazdym wiezieniu powinien by¢ zatrudniony wykwalifikowany psychiatra.
Natomiast zgodnie z Wzorcowymi Regutami minimalnymi postepowania z wi¢zniami
(zaaprobowanymi przez Rade Spoleczno — Gospodarczag ONZ rezolucja 633C [XXIV]
z 31 lipca 1957) w kazdym zakiadzie penitencjarnym powinno si¢ zapewnic¢ opieke
CO najmniej jednego wykwalifikowanego lekarza, ktory powinien mie¢ takze Wiedze
z zakresu psychiatrii (zasada 22).

Mechanizm zalecil: dopilnowa¢, by badania lekarskie skazanych
przeprowadzane byly pod nieobecnos¢ osob trzecich, w tym niebedacego lekarzem
funkcjonariusza Stuzby Wieziennej, z wyjatkiem sytuacji, gdy lekarz sobie tego zyczy
(ZK Chetm, ZK Wotow, ZK Ptock), dostosowanie izby chorych 1 izolacyjnych do
wymogow wynikajacych z obowigzujacych przepisow (ZK Chelm), kontynuowac
starania o zatrudnienie lekarza psychiatry; zapewni¢ bezwzgledne przestrzeganie przez
lekarzy ogolnych zalecen wydanych przez lekarzy specjalistow (ZK Wolow), nie
zwleka¢ z wydawaniem zaordynowanych przez specjalistow lekow; wyeliminowac
problemy logistyczne po stronie Zaktadu, utrudniajgce realizacje umowionych wizyt
lekarskich (ZK Ptock).

W odpowiedzi na wskazang rekomendacje dot. braku obecnos$ci
funkcjonariusza podczas badania lekarskiego, Dyrektor ZK Woldéw powotal si¢ na
dyspozycje art. 115 § 7 kk.w., ktory wskazuje, iz skazanemu odbywajgcemu kare
pozbawienia wolnosci w zaktadzie karnym typu zamknietego swiadczenia zdrowotne
sq udzielane w obecnosci funkcjonariusza niewykonujgcego zawodu medycznego;
na wniosek funkcjonariusza Ilub pracownika podmiotu leczniczego dla 0sob
pozbawionych wolnosci, swiadczenia zdrowotne mogq by¢ udzielane skazanemu bez

obecnosci funkcjonariusza niewykonujgcego zawodu medycznego®. Dyrektor podnidst,

> Trzeba przypomnie¢, iz we wniosku skierowanym do Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 18 pazdziernika
2010 r. (RPO-637905-VI1I-10/MC) Rzecznik Praw Obywatelskich wniost o stwierdzenie niezgodnosci art. 115
§ 7 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy (Dz. U. Nr 90, poz. 557 ze zm.) z art. 47
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ze W Zaktadzie Karnym w Wotowie ponad 80% populacji osadzonych stanowig osoby
odbywajace kar¢ pozbawienia wolnosci w zakladzie karnym typu zamknigtego.
Ograniczenie obecno$ci funkcjonariusza niewykonujacego zawodu medycznego tylko
do sytuacji, gdy ,,lekarz sobie tego Zyczy” byloby - w jego ocenie - w $wietle
powyzszej regulacji dziataniem nieuprawnionym. Dyrektor zgodzit si¢ natomiast, ze
obecnos$¢ funkcjonariusza niewykonujgcego zawodu medycznego nie jest konieczna
w wypadku badan lekarskich skazanych odbywajacych kare pozbawienia wolnosci
w zaktadzie karnym typu pototwartego oraz w sytuacji, gdy funkcjonariusz lub
pracownik podmiotu leczniczego wnioskuje o udzielenie $wiadczen osobie
pozbawione] wolnosci bez obecnosci funkcjonariusza niewykonujacego zawodu

medycznego.

5.3. Traktowanie osadzonych

W Zaktadzie Karnym w Plocku oraz z Zakladzie Karnym w Wotowie, biorgc
pod uwage przeprowadzone rozmowy z osadzonymi na osobnos$ci, jak i podczas
wizytacji cel, Mechanizm ocenit relacje pomi¢dzy osadzonymi a personelem jako
dobre.

Pojedyncze uwagi dotyczyly reperkusji sktadania pisemnych skarg w postaci
odczuwalnej niecheci funkcjonariuszy i1 pracownikow Stuzby Wieziennej, z ktorymi
na co dzien stykajg si¢ skarzacy czy wulgarnego sposobu odzywania si¢
funkcjonariuszy do osadzonych. Jednocze$nie respondenci podkreslali, ze sytuacje
takie miaty charakter incydentalny.

W Zaktadzie Karnym w Wolowie spora czg$¢ rozmoéwcow wskazywala
natomiast na wystgpowanie trudnos$ci w zatatwianiu réznych spraw u funkcjonariuszy
I wychowawcow. Wyrazaja si¢ one m.in. w braku jakiejkolwiek reakcji na zgloszony
problem, dlugim okresie oczekiwania na jego rozwigzanie, braku wyjasnienia
procedury rozwigzania problemu czy tez dawaniu skazanemu do zrozumienia, ze
zglaszanie przez niego problemdéw stanowi obcigzenie dla personelu jednostki.

W Zaktadzie Karnym w Chelmie zglaszano wizytujagcym sygnaty o lepszym

w zwigzku z art. 31 ust. 3 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej. Do chwili obecnej wniosek RPO nie zostat
rozpoznany.
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traktowaniu osadzonych nalezacych do subkultury wigziennej, tzw. ,,grypsujacych”,
osoby te np. mogly czesciej korzysta¢ z boiska do pitki siatkowej. W ocenie
Mechanizmu, o ile ma to miejsce, niedopuszczalne jest przyznawanie przywilejow
osadzonym ze wzgledu na przynalezno$¢ do ww. grupy.

Zastrzezenia wizytujacych w zakresie prawa osadzonych do skargi, wzbudzity
koperty uzywane do tej korespondencji. Koperty przekazywane osadzonym,
wytworzone w jednostce, nie dawaly mozliwo$ci zaklejenia, bez wykorzystywania
przez skarzacego kleju badz tasmy klejacej. W zwigzku z czym korespondencja
osadzonego przekazywana jest, w przypadku osob nie posiadajacych niezbednych
przyboréw, w otwartej kopercie. Skutkiem czego z trescig pisma moze zapoznaé si¢
pracownik jednostki. W opinii Mechanizmu taka sytuacja, w odniesieniu do
korespondencji  niepodlegajacej cenzurze, jest niedopuszczalna 1 wymaga
natychmiastowej zmiany. Europejski Komitet do Spraw Zapobiegania Torturom oraz
Nieludzkiemu lub Ponizajacemu Traktowaniu albo Karaniu (dalej: CPT), zaznaczyt,
ze mozliwos¢ sktadania skutecznych skarg jest jedng z podstawowych gwarancji
przeciwko zltemu traktowaniu w zaktadach karnych [pkt 54 CPT/Inf (92)3]. Podczas
podsumowania dyrektor jednostki poinformowal, ze osadzonym bg¢da wydawane
koperty zapewniajace poszanowanie tajemnicy korespondencji.

W Zaktadzie Karnym w Sztumie przedstawiciele KMP odebrali szereg skarg
zwigzanych z czestymi zmianami osadzenia w obrgbie oddziatu. Nie kwestionujac
zasadnosci dokonywania takich przemieszczen, powodowanych napigciami pomiedzy
poszczegdlnymi wigzniami w oddziale, Mechanizm zwrécit uwage wladzom Zaktadu
na potrzebe kazdorazowego przekazywania osadzonym dotknietym koniecznoscia
przemieszczenia w petni zrozumialej dla nich informacji o powodach dokonywanych
zmian.

Podczas wizytacji w Zaktadzie Karnym w Rawiczu, w jednej z wizytowanych
cel tymczasowo aresztowani zglosili, iz w dniu 29 lutego 2012 r. do ich celi wkroczyli
zamaskowani funkcjonariusze z grupy interwencyjnej. Powodem interwencji miaty
by¢ skargi kierowane na wskazanych powyzej tymczasowo aresztowanych. Zgodnie
z informacjami udzielonymi przedstawicielom Mechanizmu, w trakcie interwencji

doszto do naruszenia nietykalnos$ci cielesnej osadzonych, ktore nie bylo uzasadnione
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ich zachowaniem, a ponadto funkcjonariusze zwracali si¢ do nich uzywajac
wulgaryzmow oraz grézb. Poza wymienionymi nieprawidtowosciami, cztonkowie
grupy interwencyjnej mieli zniszczy¢ takze produkty zywnosciowe nalezace do
tymczasowo aresztowanych. W ocenie KMP powyzsza sytuacji — o ile miata miejsce -
stanow1 przejaw ponizajacego traktowania. KMP zaleca wyeliminowanie przypadkow
bezpodstawnego naruszania nietykalno$ci cielesnej osadzonych, stosowania wobec
nich grézb 1 zwracania si¢ w sposob wulgarny podczas dziatan funkcjonariuszy grupy
interwencyjne;j.

Majgc na uwadze, iz osadzeni we wszystkich wizytowanych jednostkach
sktadali administracji najwiecej skarg na traktowanie ich przez funkcjonariuszy Stuzby
Wiegziennej, warto przypomnie¢, iz Mechanizm zaleca przeprowadzenie zajeé
z funkcjonariuszami i pracownikami majgcymi codzienny, bezposredni kontakt
Z osadzonymi, w celu wyposazenia ich w umiej¢tnosci radzenia sobie m.in. ze stresem
1 przyjmowaniem krytyki bez szkody dla trudnych w kontakcie osob. KMP uznaje, ze
wlasciwe przeszkolenie funkcjonariuszy bezposrednio pracujacych z osobami
pozbawionymi wolno$ci zmniejsza prawdopodobienstwo wystapienia zlego
traktowania.

Standardy Europejskiego Komitetu Zapobiegania Torturom (patrz: Fragment
Drugiego Sprawozdania Ogolnego [CPT/Inf (92) 3] dot. szkolef funkcjonariuszy stuzb
porzadku publicznego) wskazuja, ze nie ma lepszej gwarancji przeciwko ztemu
traktowaniu osoby pozbawionej wolnosci niz dobrze wyszkolony funkcjonariusz
Policji czy Shuzby Wigziennej. CPT kladzie szczegdlny nacisk na koniecznos¢
rozwijania umiejetnosci w zakresie komunikacji interpersonalnej.

Mechanizm  zalecil:  przeprowadzenie zaje¢ z  funkcjonariuszami
| pracownikami majacymi codzienny, bezposredni kontakt z osadzonymi, majacych na
celu wyposazenie ich w umieje¢tnosci radzenia sobie m.in. ze stresem 1 krytyka bez
szkody dla trudnych w kontakcie osob (ZK Plock, ZK Chetm), niezwloczne
podawanie informacji o sposobie zalatwienia wnioskow ich autorom (ZK Ptock),
zapewnienie osadzonym kopert do korespondencji nie obj¢tej cenzurg ani nadzorem
gwarantujacych zachowanie poufnosci tresci wysytanych pism (ZK Chelm),

wyeliminowanie nieprawidlowo$ci w traktowaniu osadzonych przez poszczegdlne
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osoby z personelu jednostki (ZK Rawicz, ZK Sztum); wyeliminowanie przypadkow
bezpodstawnego naruszania nietykalno$ci cielesnej osadzonych, stosowania wobec
nich grozb oraz zwracania si¢ w sposob wulgarny przez funkcjonariuszy grupy
interwencyjnej (ZK Rawicz), przekazywanie osadzonym z oddzialu, dotknietym
koniecznoscig przemieszczenia do innych cel mieszkalnych, w pelni zrozumiatej dla
nich informacji o powodach dokonywanych zmian (ZK Sztum), zobowigzanie
wychowawcow i1 funkcjonariuszy do przekazywania skazanym informacji zwrotnej
0 sposobie rozwigzania zgtaszanych przez nich probleméow (ZK Wotow).

W odpowiedzi na powyzsze rekomendacje Dyrektor Zakladu Karnego
w Sztumie poinformowat, ze osadzeni kazdorazowo sg informowani o przyczynach
| podstawach podejmowanych decyzji. W odniesieniu do nastepnego zalecenia
Dyrektor wskazatl, Zze w czasie przeprowadzanych szkolef dzialowych dziatu ochrony
systematycznie omawiany jest wlasciwy i praworzadny sposéb zwracania si¢ do
skazanych.

Dyrektor Zaktadu Karnego w Rawiczu wskazal, ze w trakcie przeprowadzania
kontroli celi w dniu 29.02.2012 r. nie doszto do naruszenia nietykalno$ci cielesne;j
osadzonych jak réwniez wulgarnego zachowywania si¢ funkcjonariuszy. Nie
stwierdzono réwniez, aby funkcjonariusze zwracajac si¢ do osadzonych uzywali
wulgaryzméw oraz grozb. Jednoczesnie Dyrektor zaznaczyt jednak, ze z raportem
z wizytacji Krajowego Mechanizmu Prewencji zostali zapoznani funkcjonariusze
grupy interwencyjnej. Kierownik dzialu ochrony przeprowadzit szczegdétowe szkolenie
funkcjonariuszy grupy interwencyjnej. Szkolenie obejmowato m.in. zwracanie si¢ do
osadzonych, stosowanie srodkoOw przymusu bezposredniego, przeprowadzanie kontroli

cel, pomieszczen i osadzonych.

5.4.SrodkKi przymusu bezposredniego
We wszystkich wizytowanych zaktadach karnych przedstawiciele Krajowego
Mechanizmu Prewencji zapoznali si¢ z dokumentacjg ze stosowania $rodkow
przymusu bezposredniego (dalej $pb) oraz dokonali ogladu nagraf monitoringu ze

stosowania wybranych $pb.
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Nie stwierdzono zadnych nieprawidtowosci w stosowaniu §pb w ZK w Chetmie
1 ZK w Plocku. W tym ostatnim zwrdcono si¢ jedynie do wiladz jednostki
0 wyjasnienie, jaka procedure przyjeto w sytuacji, gdy osoba wobec ktorej stosowane
sg srodki przymusu bezposredniego zanieczys$ci ekstrementami swoje ubranie, posciel
czy podloge celi zabezpieczajace;.

Uchybienia w dokumentowaniu $pb wizytujacy stwierdzili w Zakladzie
Karnym w Wotowie. Zauwazono, 1z w notatkach sluzbowych, ktore dotyczyty
umieszczenia w celi zabezpieczajacej na okres przekraczajacy 24 godziny, tylko
W jednym przypadku zamieszczono informacj¢ o przeprowadzeniu badan lekarskich.
Rekomendowano zatem odnotowywanie faktu przeprowadzenia badania lekarskiego w
notatkach z zastosowania $rodkdéw przymusu bezposredniego. Dyrektor Zaktadu
Karnego w Wotowie przyjal wskazang rekomendacje.

Analiza udostgpnionych KMP przez Zaktad nagran ze stosowania $rodkow
przymusu bezposredniego w Zakladzie Karnym w Sztumie ujawnila naruszenie
§ Sust. 1 rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 27 lipca 2010 r. w sprawie
stosowania $rodkéw przymusu bezposredniego oraz uzycia broni palnej lub psa
stuzbowego przez funkcjonariuszy Stuzby Wigziennej (Dz. U. Nr 147 poz. 983) [dalej
rozporzadzenie w sprawie stosowania §pb] w jednym z przypadkéw stosowania $pb,
polegajace na nie dokonywaniu ,bezposredniej kontroli zachowania osoby
pozbawionej wolnosci, w odstepach czasu nieprzekraczajacych 2 godzin”, ktory to
zgodnie z brzmieniem przywotanego przepisu cigzy na dowddcy zmiany. W innym
analizowanym przypadku stosowania $pb, KMP zwrocit uwage na konieczno$¢
stosowania przez funkcjonariuszy Stuzby Wigziennej wzgledem osob pozbawionych
wolnosci grzecznosciowej formy ,,pan”.

W Zaktadzie Karnym w Rawiczu, watpliwosci KMP co do prawidtowosci
stosowania §pb wzbudzita analiza dwoch z pigciu przypadkow. W pierwszym z nich
stwierdzono, uniemozliwienie skazanemu zalatwienia potrzeby fizjologicznej
stosownie do dyspozycji § 9 ust. 4 rozporzadzenia w sprawie stosowania S$pb,
skutkujace dwukrotnym oddaniem moczu w celi zabezpieczajacej, co stanowi przejaw

ponizajacego traktowania.
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W drugim przypadku stwierdzono, iz skazanego poddano kontroli osobistej
W celi zabezpieczajgcej, mimo iz zainstalowany w niej monitoring nie posiada funkcji
zakrywania intymnych czeSci ciata. Ponadto, jeden z funkcjonariuszy obecnych
w trakcie umieszczania skazanego w celi zabezpieczajacej oznajmil, Zze osadzonemu
W celi nie przystuguja zadne prawa. Dodatkowo, takze w tym przypadku stwierdzono
naruszenie § 9 ust. 4 rozporzadzenia w sprawie stosowania $pb. Funkcjonariusze
w trakcie stosowana $pb informowali osadzonego (w kontek$cie zatatwiania potrzeb
fizjologicznych), 1z przyjda za dwie godziny, a nie wowczas, gdy bedzie chcial tego
skazany. KMP zauwazyl, iz mozliwos¢ zalatwienia potrzeby fizjologicznej nalezy
zagwarantowa¢ skazanemu zawsze wowczas, gdy zglosi on takg konieczno$¢, a nie
gdy zdecyduja o tym funkcjonariusze. Zastrzezenia Mechanizmu budzita roéwniez
jakos¢ nagran z monitoringu celi zabezpieczajacej, utrudniajgca lub wregcz catkowicie
uniemozliwia zrozumienie wypowiadanych stow.

Mechanizm zalecil: zapewni¢ kazdorazowo badania lekarskie w przypadku
stosowania SrodkoOw przymusu bezposredniego na okres przekraczajacy 24
godziny i odnotowywac ten fakt w notatkach z zastosowania $rodkow przymusu
bezposredniego (ZK  Woldw), odniesienie si¢ do nieprawidlowosci
W postgpowaniu funkcjonariuszy Shuzby Wieziennej ujawnionych podczas analizy
nagran ze stosowania $rodkoOw przymusu bezposredniego wzgledem skazanych
w Zaktadzie Karnym w Sztumie (Dyrektorowi Okregowemu Stuzby Wigzienne;]
w Gdansku), wyeliminowanie nieprawidlowosci w traktowaniu osadzonych przez
poszczegolne osoby z personelu jednostki (ZK Rawicz).

W odpowiedzi na powyzsze zalecenia Dyrektor Okregowy Stuzby Wigziennej
w Gdansku wyjasnit, ze kontrola dowddcy zmiany, ktérej brak zarzucat Mechanizm

miata miejsce’. Odnoszac si¢ natomiast do kolejnego zastrzezenia, organ nadzoru

6 Zagadnienie dotyczace rozumienia poje¢cia ,,bezposredniej kontroli”, o ktéorej mowa w § 5 ust. 1
rozporzagdzenia w sprawie stosowania $§pb byla przedmiotem polemiki miedzy Dyrektorem Generalnym
Stuzby Wigziennej w Warszawie a RPO. Wobec niezadowalajacego Rzecznika stanowiska Dyrektora
Generalnego, RPO zwroécit si¢ do Ministra Sprawiedliwosci wystapieniem z dnia 27 sierpnia 2012 r.
(RPO-677872-11-706.1/11/JN) o spowodowanie zmiany praktyki dokonywania tej kontroli. W odpowiedzi
z dnia 12.09.2012 r. Sekretarz Stanu w Ministerstwie Sprawiedliwo$ci wskazal, iz Dyrektor Generalny
Stuzby Wieziennej, do ktorego zwrocit si¢ Minister Sprawiedliwos$ci, przedstawione zarzuty uznat za
zasadne. W zwiazku z dokonang analizg sytuacji Sekretarz Stanu, poinformowat réwniez RPO, iz zostaty
wydane pisemne dyspozycje, do zrealizowania w jednostkach penitencjarnych, dotyczace wlasciwego
wykonywania postanowien zawartych w rozporzadzeniu w sprawie stosowania $pb.



24

wyjasnit, ze cze$§¢ zarejestrowanych zwrotow dotyczy rozmoéw  migdzy
funkcjonariuszami w trakcie zakladania pasow obezwladniajgcych i uzgadniania
kolejnosci realizowanych czynnosci wobec osadzonego. Ponadto, wg organu nadzoru,
dynamika stosowania §rodkéw przymusu bezposredniego uniemozliwia wielokrotnie
zachowanie form grzecznosciowych.

Dyrektor Zakladu Karnego w Rawiczu, odnoszac si¢ do zastrzezen KMP
poinformowalt, iz w zwigzku ze stwierdzonymi nieprawidlowo$ciami administracja
bedzie czynita wszelkie starania, aby w przysziosci nie doszto do podobnych
przypadkow. Ponadto problematyka regulaminowego traktowania osadzonych przez
funkcjonariuszy zostanie omowiona z calg zalogg zakladu podczas szkolenia
ogolnopenitencjarnego w pazdzierniku br. W kwestii jako$ci monitoringu, Dyrektor
wskazal, ze w celach zabezpieczajagcych dokonano wymiany kamer i1 mikrofonow.
Obecnie nie wystepuja tzw. ,,martwe strefy”, a jako$¢ wizji 1 dzwicku nie budzi

zastrzezen.

5.5.  Odpowiedzialnos¢ dyscyplinarna

W  wigkszo$ci wizytowanych zakladow karnych nie odebrano uwag
dotyczacych wymierzania kar dyscyplinarnych. Skazani w Zaktadzie Karnym
w Plocku wskazywali jednak, ze w jednostce stosuje si¢ pozaregulaminowe Srodki
dyscyplinarne takie jak karanie poprzez doprowadzanie do placu spacerowego
przeznaczonego nie dla skazanych, ale dla tymczasowo aresztowanych.

W Zakladzie Karnym w Sztumie, skazani z oddziatu terapeutycznego, ktorzy
byli w przeszto$ci karani dyscyplinarnie za akty samoagresji (popetniane jak twierdzili
z powoddw emocjonalnych), krytykowali zasadno$¢ takiej praktyki dodajac, iz czuli
si¢ podwojnie poszkodowani. W opinii KMP stosowanie odpowiedzialnosci
dyscyplinarnej wobec sprawcow samoagresji o podlozu emocjonalnym,
W szczegolnosci tych, ktorzy ze wzgledu na zdiagnozowane zaburzenia skierowani
zostali do odbywania kary pozbawienia wolnosci w systemie terapeutycznym,
niesie za soba dodatkowa dolegliwos¢, potegujaca cierpienie takich wiezniow.
Krajowy Mechanizm Prewencji zalecit, by personel psychologiczny jednostki

weryfikowal  kazdy przypadek samoagresji w  sposob jak  najbardziej
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zindywidualizowany, w celu unikni¢cia ewentualnego btednego rozpoznania podtoza
takich aktéw, skutkujacego zastosowaniem odpowiedzialno$ci dyscyplinarne;j.
W Zaktadzie Karmnym w Plocku, gdzie rowniez dostrzezono ten problem
rekomendowano odstgpienic od karania os6b z zaburzeniami psychicznymi za
samoagresje.

W Zaktadzie Karnym w Sztumie podnoszono problem braku nagréd oraz
trudnosci w ich otrzymaniu. Rozméwcy wskazywali, ze zdarzaja si¢ sytuacje
w ktorych pomimo wnioskéw nagrodowych wystawianych przez wychowawcow lub
oddziatlowych, nie otrzymuja wnioskowanych nagrod. W opinii Mechanizmu
nagradzanie os6b pozbawionych wolnosci, odbywajacych kar¢e w specyficznych
warunkach oddzialu terapeutycznego odgrywa niezwykle wazng rol¢ w procesie
ich resocjalizacji i postepow w terapii. Perspektywa otrzymania nagrody moze
stanowi¢ bowiem dla osadzonych bodziec do osiggania ponadprzecigtnych wynikow
w terapii.

Na tym tle, bardzo pozytywnie oceni¢ nalezy dziatania podejmowane
w Zaktadzie Karnym w Rawiczu, gdzie w okresie od 01.01.2011 r. — 31.12.2011 r.
udzielone byly skazanym 3202 nagrody, m.in.. pochwaty (1103), zezwolenia na
otrzymanie dodatkowej paczki zywnosciowej (616), zezwolenia na dluzsze widzenie
(390), zezwolenia na widzenie bez osoby dozorujacej (242), zezwolenia na dodatkowe
widzenie (202), przepustki nagrodowe na podstawie art. 138 § 1 pkt 7 k.k.w. (184),
przepustki nagrodowe na podstawie art. 138 § 1 pkt 8 k.k.w. (88). Nalezy zauwazy¢, iz
perspektywa otrzymania nagrody stanowi¢ moze dla skazanych dodatkowg zachete do
pracy nad zmiang swojej postawy na spotecznie aprobowana.

Mechanizm zalecil: dogtebng analize podtoza aktow samoagresji (ZK Plock,
ZK Sztum), wyeliminowanie pozaregulaminowych kar, takich jak doprowadzanie
skazanych do odbywania spaceréw, w ramach $rodka dyscyplinujgcego, na placach
spacerowych dla tymczasowo aresztowanych (ZK Ptock).

Dyrektor Zaktadu Karnego w Sztumie poinformowat, ze po kazdym akcie
samoagresji dokonywana jest skrupulatna i1 rzetelna analiza przyczyn i1 powoddéw
takiego postepowania. W sytuacji, gdy skazany dokona aktu samoagresji, niezaleznie

od udzielenia mu pomocy medycznej, jest on konsultowany przez psychologa w celu
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oceny aktualnego stanu psychicznego, okreslenia motywoOw samoagresji oraz

ewentualnych zalecen co do sposobdw postepowania.

5.6. Personel

W dziatach penitencjarnych wizytowanych jednostek pracuja osoby
legitymujace si¢ wyzszym wyksztatceniem. W niektorych wizytowanych jednostkach
dostrzezono potrzebe wzmocnienia kadrowego, tak co do liczby psychologow (ZK
Wotoéw, ZK Plock — poza oddziatem terapeutycznym), jak i co do liczby
wychowawcow (ZK Plock — oddziat dla tymczasowo aresztowanych). Na znaczne
obcigzenie pracg wskazywali sami psychologowie (ZK Wolow).

Personel wizytowanych jednostek przechodzi rézne szkolenia. Godne polecenia
I wskazania jako dobra praktyka oceni¢ nalezy szkolenie, ktore odbyto si¢
w ZK Sztum i dotyczyto nieludzkiego i ponizajacego traktowania, przemocy mig¢dzy
wiezniami 1 byto przeprowadzone na podstawie raportow CPT. Majac na wzgledzie
wage wlasciwego 1 zgodnego zZ migdzynarodowymi standardami traktowania osob
pozbawionych wolno$ci, szkolenie dotyczace tak newralgicznych kwestii, stanowi
doskonata okazje do poszerzenia wiedzy personelu wigziennego z zakresu praw
cztowieka pozbawionego wolnosci.

Negatywnie oceni¢ nalezy natomiast likwidacj¢ organizowanych przez Stuzbe
Wiezienng aktywnych form wypoczynku, takich jak obozy kondycyjne. W ocenie
funkcjonariuszy byt to niezastgpiony sposéb odreagowania napie¢ zwigzanych z praca
w jednostce penitencjarnej (ZK Wotow).

KMP dostrzega rowniez potrzebg (tak gdzie nie jest to zapewnione — ZK Ptock)
zorganizowania i przeprowadzenia psychologom i terapeutom  superwizji
indywidualnej.

Nalezy réwniez wskazaé, ze niepokdj kadry psychologicznej (ZK Plock) budzi
rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci z dnia 11 lutego 2011 roku w sprawie
stanowisk stuzbowych oraz stopni funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej (Dz. U. z 2011 r.
Nr 36, poz.189) gdzie brak jest wymogu, aby kierownik oddzialu terapeutycznego
mial wyksztalcenie psychologiczne. Jest to niepokojace ze wzgledu na fakt,

ze kierownicy oddzialéw terapeutycznych sa zobowigzani do sprawowania nadzoru
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merytorycznego nad pracg psychologow i terapeutow. W ocenie Mechanizmu
w przypadku tego typu oddziatow, kierujacy oddziatem powinien mie¢ wyksztalcenie
psychologiczne oraz przygotowanie do prowadzenia terapii.

Mechanizm zalecil: zapewnienie odpowiedniej liczby wychowawcéw do pracy
z osobami tymczasowo aresztowanymi (ZK Plock), zwigkszy¢ w miar¢ posiadanych
mozliwos$ci obsade etatowa psychologow (ZK Wolow).

Dyrektor Zaktadu Karnego w Wolowie poinformowat, ze z dniem 1 sierpnia
2012 r. planuje si¢ przyjecie osoby na stanowisko psychologa dzialu penitencjarnego.
Jednocze$nie zostang podjete dziatania zmierzajace do wzmocnienia zespotu

terapeutycznego o etat psychologa.

5.7. Zatrudnienie i nauczanie

We wszystkich wizytowanych jednostkach osadzeni zatrudniani sg gléwnie
przy pracach na rzecz jednostki (obstuga pralni, kuchni, warsztat, magazyndéw, prace
porzadkowe) czy tez w przywigziennych zaktadach pracy (ZK Rawicz, ZK Wotdw).
Z uwagi na ustawowy wymog zapewnienia skazanym wynagrodzenia co najmniej na
poziomie placy minimalnej, z zatrudniania skazanych zrezygnowaty z 2011 r.
wspblpracujace dotad z jednostka podmioty zewnetrzne (ZK Wotdéw)'.

Wsrod wizytowanych jednostek szkota funkcjonuje w ZK Rawicz oraz w ZK
Wotow. W pierwszej z jednostek, Zespot Szkot ksztalci na poziomie gimnazjum,
zasadniczej szkoty zawodowej oraz technikum uzupetniajgcego po zasadniczej szkole
zawodowej. W drugiej natomiast skazani mogli podejmowaé nauke w zasadniczej
szkole zawodowej, technikum uzupetniajagcym dla dorostych oraz liceum

uzupetniajgcym dla dorostych.

5.8. Prawo do informacji
Realizacja prawa osob pozbawionych wolno$ci do informacji na temat

przystugujacym im praw i obowigzkow stanowi jedng z gwarancji poszanowania praw

" Kwestia zatrudnienia skazanych, byta przedmiotem debaty zorganizowanej przez Krajowy Mechanizm
Prezencji (patrz: pkt 2 Raportu).
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cztowieka. W zwigzku z tym Krajowy Mechanizm Prewencji kazdorazowo weryfikuje
dostep osadzonych do informacji.

W ZK Wotow, ZK Rawicz 1 ZK Sztum zarzadzenia regulujgce porzadek
wewnetrzny jednostek sformutowane byly w sposob jasny 1 zrozumiaty, a uktad aktu
prawnego przejrzysty. Na niejasne zapisy porzadkow wewnetrznych, a takze
wewnetrzng sprzecznos¢ aktu prawnego natknigto si¢ w zarzadzeniach Dyrektora ZK
Plock. Porzadki wewnetrzne zawieraja wiele odniesien do przepisow aktow wyzszego
rzedu i innych czgsdci tekstu. Stanowi to utrudnienie w zrozumieniu przedstawianych
regul, a przeciez dokumenty te adresowane sg do osob, ktére moga mie¢ szczegolne
problemy =z interpretacjag takich materiatbw. KMP zalecit zlikwidowanie
wewnetrznych sprzeczno$ci 1 przeformulowanie tre$ci obowigzujacych porzadkow
wewnetrznych tak, aby byly zrozumiale dla przecigtnego odbiorcy i1 nie wymagaly
sieggania do dodatkowych aktow prawnych.

Przedstawiciele KMP odebrali uwagi od niektorych nowoprzybytych do
Zaktadu osadzonych, dotyczace braku wprowadzenia ich w zasady funkcjonowania
w realiach placowki penitencjarnej (ZK Chetm, ZK Plock). Warto wskaza¢ w tym
miejscu na Europejskie Reguty Wiezienne: W momencie przyjecia i zawsze pozniej,
gdy istnieje taka potrzeba, wszyscy wiezniowie informowani sq pisemnie i ustnie
0 przepisach, regulujgcych dyscypline wigzienng oraz o ich prawach i obowigzkach
W zaktadzie karnym. (Reguta 30.1). Zalecono wobec powyzszego rzetelne
informowanie osadzonych w trakcie rozmowy wstepnej/informacyjnej o zasadach
obowigzujacych w jednostce.

Generalnie w wizytowanych jednostkach penitencjarnych, na $cianach
korytarzy poszczegodlnych oddziatdw wywieszone sg rdzne przydatne informacje dla
osadzonych, m.in. adresy instytucji krajowych oraz migdzynarodowych stojacych na
strazy praw cztowieka. Takich informacji brakowato jedynie w ZK Sztum.
Przedstawiciele KMP zalecali rowniez przeglad prezentowanych danych, gdyz
niektdre adresy byty nieaktualne (ZK Chetm, ZK Ptock).

W trakcie wizytacji w ZK Chelm niektorzy osadzeni informowali
0 trudnosciach w uzyskaniu wydrukow aktualnych aktow prawnych z systemu

informacji prawnej LEX. Potrzeba ta wynikata z faktu, Zze mozliwe do wypozyczenia
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w jednostce teksty Kodeksu karnego, Kodeksu karnego wykonawczego i Kodeksu
postepowania karnego byly nieaktualne. W zwigzku z powyzszym Mechanizm zaleca
zapewni¢ osadzonym dostep do aktualnych aktow prawnych. Dodatkowo zaleca sig¢
udostgpnianie 1 upowszechnianie ws$rod osadzonych orzeczen Trybunatu
Konstytucyjnego i Europejskiego Trybunatu Praw Cztowieka w Strasburgu.

Mechanizm  zalecil: zlikwidowanie =~ wewnetrznych sprzecznosci
| przeformutowanie tresci obowigzujacych porzadkdw wewnetrznych tak, aby byly
zrozumiale dla przecigtnego odbiorcy i1 nie wymagaty siggania do dodatkowych
materiatow; rzetelne informowanie osadzonych w trakcie rozmowy wstepnej
0 zasadach obowigzujacych w jednostce (ZK Plock); uaktualnienie danych
prezentowanych osadzonym na tablicach informacyjnych (ZK Ptock, ZK Chetm),
wywieszenie na korytarzach oddzialow mieszkalnych adresow instytucji krajowych
oraz mi¢dzynarodowych stojacych na strazy praw cztowieka (ZK Sztum).

Dyrektor Zaktadu Karnego w Sztumie poinformowal, Zze zalecenie zostato

zrealizowane.

5.9. Dzialalno$¢ kulturalno-o$wiatowa i sportowa

Personel wizytowanych jednostek w ramach dziatalno$ci kulturalno-o§wiatowe;j
organizuje konkursy tematyczne, festiwale i turnieje oraz prowadzi kota zainteresowan
np. modelarskie, plastyczne, akwarystyczne, teatralne, komputerowe, literackie,
filmowe, gier stolikowych. Organizowane sg wystawy, spektakle teatralne, projekcje
filméw dokumentalnych. Skazani spelniajacy kryteria formalne maja mozliwos¢
korzystania z zaj¢¢ kulturalno-oswiatowych, organizowanych poza terenem jednostki.

W ramach zaje¢ sportowych i kulturalno-o$wiatowych o0sadzeni moga

korzysta¢ z sitowni, boisk do pitki noznej oraz siatkowej czy koszykowki,
usytuowanych czesto na polach spacerowych (ZK Rawicz, ZK w Ptocku, ZK Sztum,
ZK Wotow).

Pozytywnie nalezy oceni¢ dziatania w tej mierze podejmowane w ZK Rawicz,
gdzie skazanym oraz tymczasowo aresztowanym przedktadana jest bogata oferta zajeé
kulturalno-oswiatowych. Ponadto jednostka wspolpracuje z szeregiem podmiotow

zewngetrznych.
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KMP negatywnie ocenia natomiast sytuacje zastang w ZK Plock, gdzie
zlikwidowano na potrzeby cel mieszkalnych cze$¢ $wietlic, pozostawiajgc Swietlice
centralng gtownym miejscem wszelkich zaje¢ kulturalno-oswiatowych. Dodatkowo
pelni ona réwniez role kaplicy, klasy do zaje¢ szkolnych oraz miejsca odpraw
stuzbowych 1 szkolen. Ograniczenie liczby miejsc mogacych stuzy¢ zajeciom
kulturalno-oswiatowych i wykorzystywanie $wietlicy centralnej rowniez do innych
zadan, w ocenie Mechanizmu oznacza, ze w praktyce nie jest mozliwe rozwijanie
przedsiewzige¢ w omawianym obszarze.

Podczas wizytacji przedstawiciele Mechanizmu stwierdzili roéwniez, ze
swietlice dla osadzonych stwarzajacych powazne zagrozenie spoteczne albo powazne
zagrozenie dla bezpieczenstwa zaktadu sa wyposazone jedynie w stol 1 krzesta.
W zwiazku z tym, osadzeni tej kategorii nie korzystaja w ogole z mozliwosci wyjscia
do s$wietlicy, gdyz ich zdaniem jest to pozbawione sensu. W opinii Mechanizmu
sytuacj¢ taka nalezy rozpatrywa¢ w kategoriach naruszenia sformutowanego w art.
102 pkt 6 k.k.w. prawa skazanych do korzystania z urzadzen i zaje¢ kulturalno —
o$wiatowych 1 sportowych. Nalezy dazy¢ do nadania tym miejscom wlasciwych
funkcji Swietlicy poprzez wyposazenie ich w przedmioty stuzace rekreacji (np. gry
planszowe 1 zrgczno$ciowe) oraz organizowanie zaje¢ dla osob korzystajacych z tych
Swietlic.

Negatywnie rowniez oceni¢ nalezy dostep tymczasowo aresztowanych do zajeé
kulturalno-oswiatowych (w tej mierze sytuacja wyglada podobnie w ZK Chetm). Jak
ustalono, zajecia w $wietlicy dla danego tymczasowo aresztowanego moga odbywac
si¢ jedynie co 5-6 dni, a pobyt osadzonego w swietlicy trwa maksymalnie 2 godziny,
przy czym bierze w nich udziat ok. 10 tymczasowo aresztowanych w miesigcu. Majac
na uwadze, iz w dniu wizytacji przebywato w jednostce 96 tymczasowo
aresztowanych, stwierdzi¢ nalezy, iz ich dostep do $wietlicy jest bardzo ograniczony.
Z relacji tymczasowo aresztowanych wynika rowniez, ze zdarza sig, iz 0SOby
doprowadzane do lekarza na wizytg, tracg mozliwo$¢ godzinnego spaceru, ktory
odbywa si¢ w tym samym czasie. W ocenie Mechanizmu praktyka ta stoi

W sprzecznosci z treScig art. 112 § 1 K.k.w.
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Skazani osadzeni w oddziale terapeutycznym skarzyli si¢ na podobny problem,
tj. pokrywajace si¢ godziny zaje¢ terapeutycznych i widzen z godzinami spaceréw.
Nalezy przypomnie¢, iz w dalszej mierze nie zostalo wykonane zalecenie
z poprzednich wizytacji®, aby wyeliminowaé sytuacje w ktorej osadzony jest
zobowigzany do dokonywania wyboru miedzy spacerem a terapia czy miedzy

spacerem a widzeniem czy badaniem lekarskim.

Osadzeni w oddziale terapeutycznym przedstawili rowniez problem kierowania
ich do odbywania spacerow na placach spacerowych przeznaczonych dla tymczasowo
aresztowanych, ktére odbywaja si¢ w przestrzeni wyznaczonej szarymi, betonowymi
Scianami, od gory przykrytymi siatkg, po $ciezce z betonowych ptyt potozonych na
pozbawionym zieleni, nieutwardzonym podtozu. Zte warunki spaceru tymczasowo
aresztowanych, KMP stwierdzit réwniez w ZK Chetm. W opinii KMP spacer
powinien by¢ realizowany w okoliczno$ciach i przestrzeni zapewniajacych prawdziwy
odpoczynek. Nalezy zaznaczy¢, iz jednym z zalecen z wizytacji przeprowadzonej
w 2009 r. przez CPT, byto uczynienie obszaru pola spacerowego w Areszcie Sledczym
w Poznaniu mniej opresyjnym i zapewnienia tymczasowo aresztowanym

korzystajagcym ze spaceru bezposredniego dostepu do swiatta stonecznego.

Na terenie wszystkich wizytowanych jednostek funkcjonuje radiowezel, ktory
emituje programy radiowe, transmisje z imprez sportowych, audycje wlasne,
konkursy, audycje dotyczace kwestii uzaleznien, informacje biezagce. W jednostkach
funkcjonuje takze wewnetrzna telewizja emitujaca programy z telewizji satelitarnych,
ale rowniez programy wlasne (ZK Wolow).

Mechanizm zalecil: zmiang warunkow odbywania spaceréw przez
tymczasowo aresztowanych; podjecie dzialan zmierzajacych do odzyskania
zlikwidowanych $wietlic oddziatlowych 1 zwigkszenia codziennej oferty zajgc
kulturalno-oswiatowych (ZK Plock), nadanie $wietlicom dla osob stwarzajgcych
powazne zagrozenie dla bezpieczefstwa jednostki wilasciwych funkcji, poprzez
wyposazenie ich w przedmioty stuzgce rekreacji (np. gry planszowe 1 zr¢czno$ciowe)

oraz organizowanie zaj¢¢ dla osob korzystajagcych z tych $wietlic; wyeliminowanie

8 Zob. raport KMP z wizytacji ZK Ptock w dniach 17-19 marca 2009 r. oraz raport KMP z wizytacji w ZK Plock
w dniach 23 i 24 marca 2011 r.
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konieczno$ci dokonywania wyboru przez osadzonych miedzy spacerem a terapia
I miedzy spacerem a widzeniem czy badaniem lekarskim (ZK Plock), zapewnienie
tymczasowo aresztowanym zaj¢¢ kulturalno — o§wiatowych (ZK Chetm), poszerzenie
gamy oddzialywan kulturalno-o§wiatowych adresowanych do  skazanych
odbywajacych kar¢ pozbawienia wolnosci w jednostce (ZK Sztum).

W odpowiedzi na =zalecenie Dyrektor Zaktadu Karnego w Sztumie
poinformowat, ze gama oddzialywan kulturalno - o$wiatowych adresowanych do
osadzonych jest adekwatna do mozliwosci lokalowych i finansowych zaktadu

I generalnie spelnia oczekiwania skazanych.

5.10. Prawo do kontaktéw ze Swiatem zewnetrznym oraz utrzymywania

wiezi z rodzing

Oceniajgc prawa o0sOb pozbawionych wolno$ci do kontaktu ze $wiatem
zewnetrznym oraz do utrzymania wigzi z rodzing, nalezy wskaza¢, iz jak mozna
sadzi¢, znalazta odzwierciedlenie dobra praktyka polegajaca na organizowaniu
w jednostkach kacika zabaw dla dzieci uczestniczacych w widzeniach®. Wsrod
wizytowanych jednostek, takiego kacika nie posiadal jedynie ZK Rawicz, ale jak
wskazal Dyrektor tej jednostki w odpowiedzi na zalecenie, taki kacik juz zostal
wyodrebniony 1 utworzony.

Podczas wizytacji KMP stwierdzono, ze w ZK Sztum i ZK Rawicz nie
wyodrebnionego pomieszczenia do realizacji nagrody przewidzianej w art. 138 § 1 pkt
3 k.k.w., tj. widzenia w oddzielnym pomieszczeniu, bez osoby dozorujace;.

W ZK Woléw stwierdzono natomiast, ze w sali widzen bez osoby dozorujace;,
o ktérej mowa w art. 138 § 1 pkt 2 k.k.w. zainstalowany jest monitoring. Zagadnienie
to stato si¢ przedmiotem wystapienia Rzecznika'. W ocenie RPO instalowanie kamer
w tych pomieszczeniach stoi w sprzecznosci z intencjg, jaka przySwiecala
ustawodawcy wprowadzajacemu t¢ forme nagrody. Prawodawca wskazujac, ze jest to
widzenie bez osoby dozorujacej, nakazal odstgpi¢ od wymogu nadzoru nad skazanym

| osobami go odwiedzajgcymi, przyznajac im wickszg swobodg i szerszy zakres

° Por. Raport roczny KMP za 2011 r. (s. 149)
10 Wystapienie z dnia 06.09.2012 r. (RPO-680042-11-704.3/11/PM)
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prywatnosci podczas tego widzenia. W odpowiedzi z dnia 28.09.2012 r. Sekretarz
Stanu w Ministerstwie Sprawiedliwo$ci wyjasnil, Ze monitorowanie widzen bez osoby
dozorujacej, w tym widzen w oddzielnym pomieszczeniu jest fakultatywne. Zgodnie
zart. 73a § 8 kk.w. o stosowaniu monitorowania w okreslonych miejscach
I pomieszczeniach, decyduje dyrektor zaktadu karnego, majac na celu zapewnienie
porzadku 1 bezpieczenstwa w zaktadzie karnym. Zezwolenie na widzenie bez osoby
dozorujacej, podobnie jak zezwolenie na widzenie w oddzielnym pomieszczeniu bez
osoby dozorujacej, sa nagrodami przewidzianymi odpowiednio w art. 138 § 1 pkt 213
k.k.w., ktére moga zosta¢ przyznane skazanemu wyrdzniajacemu si¢ dobrym
zachowaniem w czasie odbywania kary pozbawienia wolnosci. Ma ono charakter
widzenia bez osoby dozorujacej, a nie widzenia bezdozorowego. Sekretarz Stanu
wskazal, ze jak wynika z informacji Dyrektora Generalnego Stuzby Wigziennej
w salach, z ktorych korzystaja skazani wraz z osobami odwiedzajagcymi w ramach
nagrody z art. 138 § 1 pkt 3 k.k.w. co do zasady nie stosuje si¢ monitoringu. Dalej
zauwazono, iz osadzony ma prawo zaskarzy¢ decyzje dyrektora co do zasadnosci
zastosowania - w czasie takiego widzenia - monitoringu, zarowno do Dyrektora
Okregowego Stuzby Wiegziennej, jak 1 sagdu penitencjarnego. Konkludujac, Sekretarz
Stanu wskazat jednak, Zze z uwagi na nagrodowy charakter, widzenia na podstawie art.
138 § 1 pkt 2 1 3 k.k.w., powinny odbywac si¢ bez stosowania monitoringu w takim
pomieszczeniu, a w przypadku istnienia watpliwosci dyrektora co do bezpieczenstwa
w czasie takiego widzenia, tego rodzaju nagroda nie powinna by¢ przyznawana.
Analiza porzadkow wewnetrznych w Zaktadzie Karnym w Chetmie 1 Zaktadzie
Karnym w Plocku ujawnila, ze w tych jednostkach nie udziela si¢ widzen w czasie
kilku najwazniejszych dla obrzadku rzymskokatolickiego dni $wigtecznych, ktore
zazwyczaj sg takze §wictami panstwowymi. Mechanizm zwraca uwage, ze bliskos¢
W rodzinach utrzymywana jest miedzy innymi dzieki podtrzymywaniu zwyczaju
spotkan w okreslone dni w roku. Nadto osoby pracujace maja w te dni, ze
wzgledu na zwolnienie z obowiazku Swiadczenia pracy, niejednokrotnie rzadka
szans¢ na dotarcie do niemieszkajacych w poblizu czlonkéw rodzin.
Podtrzymywanie kontaktow z rodzing i §wiatem zewne¢trznym zostalo uznane za jeden

z najwazniejszych elementow oddzialywania na skazanych (art. 67 § 3 k.kw.).
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Inspirowanie  kontaktow skazanych z osobami najblizszym jest jednym
Z podstawowych elementéw oddziatywan penitencjarnych [§ 7 ust. 2 pkt 13
rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 14 sierpnia 2003 r. w sprawie
sposobow prowadzenia oddzialywan penitencjarnych w zaktadach karnych i aresztach
sledczych (Dz. U. Nr 151, poz. 1469)]. W tej mierze warto réwniez przywolaé
Europejskie Reguly Wiezienne: wladze wigzienne winny pomagaé wiezniom
W utrzymaniu odpowiedniego kontaktu ze swiatem zewnetrznym oraz zapewniac im
wtym celu odpowiednie wsparcie materialne (Reguta 24.1). Wskazana kwestia
wymaga prowadzenia dalszych wyjasnien.

Trzeba tez wskaza¢, ze w ZK w Sztumie istnieje mozliwo$¢ uczestniczenia
w widzeniach w drugi dzien §wiat Bozego Narodzenia i §wigt Wielkiej Nocy.

We wszystkich wizytowanych jednostkach w stosunku do tymczasowo
aresztowanych, w dalszej mierze stosowany jest catkowity zakaz rozméw
telefonicznych z obroncami lub petnomocnikami. Skargi w tym zakresie podnosili
natomiast tymczasowo aresztowani osadzeni w ZK Chelm i1 ZK Plock. Wskazane
zagadnienie pozostaje w dalszym ciggu w zainteresowaniu KMP.

W wizytowanych jednostkach (ZK Chetm, ZK Ptock i ZK Rawicz) stwierdzono
nie respektowanie badz ograniczanie prawa tymczasowo aresztowanych do
bezzwlocznego poinformowania osoby najblizszej albo innych podmiotow
wskazanych w art. 211 § 2 k.k.w. o miejscu swojego pobytu. Kodeks nie okresla formy
w jakiej tymczasowo aresztowany moze zrealizowac to prawo, ale skoro ma ono by¢
zrealizowane bezzwlocznie, osadzony mozZe wybracé najszybszy sposob komunikacji,
a administracja aresztu Sledczego ma obowigzek mu to umozliwi¢, nawet na witasny
koszt. W gre wchodzi przede wszystkim powiadomienie telefoniczne lub depeszq”
(S. Lelental, Kodeks karny wykonawczy. Komentarz, Warszawa 2010 r.).
W ZK Rawicz tymczasowo aresztowanymi mogli jedynie listownie poinformowac
najblizszych o miejscu swojego pobytu. W ZK Chelm tymczasowo aresztowani
wskazywali na brak zgody lub catkowity brak informacji na temat mozliwosci
zawiadomienia o miejscu swojego pobytu osobe najblizsza albo inng osobg,
stowarzyszenie, organizacj¢ lub instytucje, a takze swojego obronce. Adnotacja na

temat skorzystania przez osadzonych z uprawnienia zawartego w art. 211 § 2 k.k.w.
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nie byla zamieszczana w dokumentacji prowadzonej w jednostce. Majac to na uwadze
KMP zaleca kazdorazowe informowanie tymczasowo aresztowanych
doprowadzanych do Zakladu o prawie wynikajacym z przytoczonego przepisu
oraz odnotowywanie faktu skorzystania lub odmowy ze swojego uprawnienia
przez tymczasowo aresztowanego.

W Zaktadzie Karnym w Plocku zalecono takze, respektowanie prawa oséb
aresztowanych do widzen z osobami najblizszymi co najmniej raz w miesigcu (bez
wylaczania z tej mozliwosci oséb nowoprzybylych). Powyzsze zalecenie wynika
Z informacji wychowawcy pracujacego z tymczasowo aresztowanymi, ktory wskazat,
ze osadzeni z tej grupy po wydaniu zarzadzenia 0 zgodzie na widzenie przez organ, do
ktérego dyspozycji pozostaja, mogg zrealizowa¢ widzenie w 2 lub w 3 miesigcu od
przybycia do zaktadu. KMP przypomina o tresci art. 217 § 1a k.k.w., zgodnie z ktorym
tymczasowo aresztowany, z zastrzezeniem § Ib, ma prawo do co najmniej jednego
widzenia w miesigcu z osobg nalezqcq do kregu osob najblizszych 1 zaleca
nieograniczanie praw osob tej kategorii do widzen z najblizszymi.

W ZK Ptock ujawniono rowniez W toku wizytacji nieprawidtowosé, polegajaca
na wywieszaniu wnioskow osadzonych kierowanych do dyrektora Zaktadu w sprawie
wyrazenia zgody na wejscie konkretnych os6b na teren jednostki, na tablicy
znajdujacej sie na jednej ze $cian w biurze przepustek, w sposob widoczny dla
wszystkich wchodzacych. Tym samym ujawnia si¢ nie tylko dane osobowe autorow
pism oraz innych oséb, o ktorych w ich tresci jest mowa, ale réwniez ujawnia si¢
informacje o sprawach tych osob. Opisany problem dotyczyt réwniez innych oséb,
m.in. imiona i nazwiska oraz numery dowodow osobistych i legitymacji stuzbowych
osOb dostarczajacych korespondencje do Zaktadu réwniez byly zamieszczane
W sposéb widoczny dla osoéb postronnych. Przedstawiciele Mechanizmu zwrdécili
uwage zastepcy dyrektora na tg nieprawidtowos¢. Zastepca dyrektora zobowigzat sig
wyda¢ natychmiast polecenie zdjecia pism.

Mechanizm zalecil: utworzenie w jednej z sal widzen kacika dla dzieci (ZK
Rawicz), stworzenie pomieszczenia do realizacji nagrody, o ktéorej mowa
wart. 138 § 1 pkt 3 k.kw. (ZK Sztum, ZK Rawicz), respektowanie prawa osob

tymczasowo aresztowanych do bezzwltocznego poinformowania 0Soby najblizszej albo
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innej osoby o miejscu pobytu (ZK Plock, ZK Chelm, ZK Rawicz), respektowanie
prawa 0sOb tymczasowo aresztowanych do porozumiewania si¢, roOwniez
telefonicznie, z obroncg lub pelnomocnikiem bedagcym adwokatem albo radca
prawnym (ZK Plock, ZK Chelm, ZK Rawicz), respektowanie prawa oséb
aresztowanych do widzen z osobami najblizszymi co najmniej raz w miesigcu (bez
wylaczania z tej mozliwosci 0sob nowoprzybytych), za zgoda organu, do ktorego
dyspozycji pozostajg (ZK Plock).

W odpowiedzi na zalecenie Dyrektorzy ZK Sztum i ZK Rawicz, wskazali, iz
pomieszczenie do wykonywania nagrody przewidzianej w art. 138 § 1 pkt 3 k.k.w., tj.
widzenia w oddzielnym pomieszczeniu, bez osoby dozorujacej. w ZK Sztum zostanie
wykonane w 2013 r., a w ZK Rawicz juz zostalo wybrane pomieszczenie
przeznaczone do realizacji tej nagrody, ktore wymaga jeszcze przystosowania
I adaptacji ze wzgledu na wymogi higieniczno-sanitarne.

Dyrektor Zaktadu Karnego w Rawiczu poinformowal, roGwniez ze nie stwierdzit
famania prawa tymczasowo aresztowanych do realizacji prawa okreslonego
w art. 211 § 2 k.k.w., bowiem jednostka realizuje wskazane prawo respektujac § 40
rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 13 stycznia 2004 r. w sprawie
czynno$ci administracyjnych  zwigzanych z wykonywaniem tymczasowego
aresztowania oraz kar i srodkéw przymusu skutkujagcych pozbawienie wolnosci oraz
dokumentowania tych czynno$ci (Dz. U. Nr 15, poz. 142). W/w przepis zaklada
jedynie pisemng forme¢ przekazywania informacji o miejscu osadzenia. Wskazane
zagadnienie bedzie dalej w zainteresowaniu KMP, bowiem moze wymaga¢ zmian
legislacyjnych.

Odnosnie umozliwienia rozméw telefonicznych tymczasowo aresztowanych
Z obroncami lub pelnomocnikami, Dyrektor ZK w Rawiczu informuje, iz W $wietle
obecnie obowigzujacych przepisOw prawa nie mozna zgodzi¢ si¢ na rozmowy
telefoniczne tymczasowo aresztowanych. W pismie z dnia 2 grudnia 2011 roku
Prezes Sadu Okrggowego w Poznaniu poinformowat Dyrektora, ze W jego ocenie
umozliwienie tymczasowo aresztowanemu telefonicznego kontaktu z obronca

mozliwe begdzie po odpowiedniej nowelizacji przepisow k.k.w.
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5.11. Oddzialywania terapeutyczne

Analiza oddzialywan terapeutycznych przeprowadzona byta we wszystkich
jednostkach penitencjarnych. Krajowy Mechanizm Prewencji korzystajac z pomocy
ekspertow (psychologdéw) ocenit organizacj¢ opieki terapeutycznej w tych jednostkach
jako wlasciwg. Programy terapeutyczne budowane sg w oparciu 0 adekwatny do
potrzeb i sytuacji model teoretyczny, sg bogate w réznorodne rodzaje oddziatywan
indywidualnych 1 grupowych stwarzajac mozliwos¢ doboru poszczegdlnych
oddziatywan do potrzeb 1 mozliwosci poznawczych osadzonych. W ZK Plock
sformutowano zalecenie, aby zwigkszy¢ dostep skazanych do psychoterapii
indywidualnej, zwtaszcza w przypadku zdiagnozowania powazniejszych, utrwalonych
zaburzen. W tej jednostce penitencjarnej od stycznia 1995 r. funkcjonuje jedyny
W Polsce Warsztat Terapii Zajeciowe] prowadzony w zakladzie karnym. W ramach
warsztatu dziatajg trzy pracownie, kazda przewidziana dla 5 osob (facznie WTZ
przewiduje udziat 15 skazanych). Sa to: pracownia plastyczna, komputerowa i obrobki
drewna. W ocenie KMP warto poszerzy¢ warsztat o przynajmniej jedng pracownig.
Jest to bowiem bardzo cenna i wiele wnoszaca dziatalnos¢ o wieloaspektowym
oddziatywaniu terapeutycznym.

Podczas wizytacji oddziatéw terapeutycznych, podnoszony jest fakt, ze bardzo
duza cze$¢ osadzonych trafiajagcych na oddziat to osoby uzaleznione od alkoholu.
Poniewaz na umieszczenie na oddziale odwykowym czeka si¢ 1-2 lata, kierowani sg
bezposrednio do oddziatu terapeutycznego. Praca terapeutyczna bez wczesniejszej
terapii odwykowej jest znacznie mniej efektywna i rodzi wiele problemow.
Zachowywanie kolejnosci umieszczania osob uzaleznionych najpierw na oddziatach
odwykowych zwigkszatby szanse¢ na efektywnos$¢ oddzialywan terapeutycznych.
Efektywnym wyjsciem, z sytuacji bytoby zmniejszenie czasu oczekiwania na
umieszczenie na oddziale odwykowym 1 zachowanie sygnalizowanej kolejnosci
oddziatywan.

W wizytowanych jednostkach (ZK Wotow, ZK Chetm, ZK Plock) zwrocono
uwage na wystepujacy problem zakwaterowania osadzonych w oddziatach
terapeutycznych w celach wieloosobowych (pigecioosobowych 1 wigkszych).

W ZK Plock sposrod 13 cel oddziatu terapeutycznego, 6 cel jest przeznaczonych dla 6
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osob, a 2 cele dla 4 i 5 osob. Wieloosobowe cele oddziatoéw terapeutycznych
wystepujg takze w ZK Chelm. Rozmieszczenie osadzonych w tak duzych celach
stanowi powazny mankament zwazywszy na specyfike oddziatu. Wieloosobowe cele
poteguja bowiem powstawanie napie¢ pomigdzy osadzonymi 1 niwecza efekty pracy
terapeutycznej. W opinii Mechanizmu jedynie male, najwyzej trzyosobowe cele,
zagwarantowa¢ mogg prawidlowy przebieg procesow terapeutycznych. Rzecznik
Praw Obywatelskich rozwazy zatem zasadno$¢ wprowadzenia w przepisach
powszechnie obowigzujagcych norm okreslajacych maksymalng liczbe o0sob
umieszczonych w jednej celi mieszkalnej, jezeli osoby te odbywajg kare w systemie
terapeutycznym.

Mechanizm zalecil: zwickszenie dostepu skazanych do psychoterapii
indywidualnej (ZK Chetm, ZK Plock); zmniejszenie pojemnosci cel w oddziale
terapeutycznym; rozwazenie mozliwosci zatrudnienia dodatkowego terapeuty
zajeciowego; rozwazenie mozliwosci wprowadzenia cykliczno$ci  programoéw
prowadzonych w oddziale terapeutycznym z niedlugimi okresami przerwy pomiedzy
kolejnymi edycjami; rozwazenie zwigkszenia oddzialywan i nacisku na ¢wiczenia
fizyczne i ruchowe w oddziale terapeutycznym; rozwazenie przeprowadzenia badan
skutecznosci oddziatywan realizowanych w oddziale terapeutycznym (ZK Chetm),
zwigkszenie nakladow finansowych na prowadzenie zaj¢é terapii zajeciowej na
oddziale terapeutycznym (ZK Woldw), podjecie dziatan majacych na celu otrzymanie
wynikéw badan przeprowadzonych przez o$rodki diagnostyczne i zawarcie
porozumienia z osrodkami, gwarantujgcego w przyszlosci przesylanie tego typu
danych w ramach przekazywanych opinii; uzupelnienie wyposazenia pracowni
komputerowej o dwa komputery; rozwazenie rozbudowy Warsztatu Terapii
Zajeciowej (ZK Plock).

W odpowiedzi Dyrektor Zaktadu Karnego w Wolowie wskazatl, iz w 2013 r.
zostang zwigkszone $rodki na zakup materiatow niezbednych do prowadzenie zajgc

terapii zajeciowej w oddziale terapeutycznym.

5.12. Prawo do wykonywania praktyk religijnych
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W zakresie realizacji prawa osadzonych do wykonywania praktyk religijnych
w ZK Rawicz, ZK Wotoéw 1 ZK Sztum Mechanizm nie stwierdzit nieprawidtowosci.
Wobec ZK Plock 1 ZK Chetlm sformutowano zalecenie aby umozliwi¢ tymczasowo
aresztowanym bezposrednie uczestnictwo we mszy S$wietej. To zalecenie wynika
z informacji przekazanych przez tymczasowo aresztowanych i ich wychowawcy, ze
nie s3 dla nich organizowane msze swiete (ZK Plock). W kolei w ZK Chetm zalecenie
wynika z informacji uzyskanych przez przedstawicieli Mechanizmu od oséb
tymczasowo aresztowanych 1 dyrektora jednostki, ze organizowane sg dla nich jedynie
indywidualne postugi. Dodatkowo, w tej jednostce rozmowcy zalili si¢ rOwniez na
brak Koranu oraz ksigzek o charakterze religijnym dla osob, ktore nie s3 wyznania
rzymsko — katolickiego. W zwigzku z powyzszym wskazane byloby poszerzenia
ksiggozbioru we wskazanym zakresie.

Mechanizm zalecil: umozliwienie tymczasowo aresztowanym bezposredniego

uczestnictwa w mszy $w. (ZK Plock, ZK Chetm).

6. Mlodziezowe OSrodki Wychowawcze oraz Mlodziezowe Osrodki
Socjoterapii

W trzecim kwartale 2012 r. przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji
przeprowadzili wizytacje dwoch miodziezowych osrodkéw wychowawczych'™ (dalej
MOW). W niniejszym raporcie zostang roOwniez przedstawione wnioski z wizytacji
Mtodziezowego Osrodka Wychowawczego w Cerekwicy Nowej, Mtodziezowego
Osrodka Wychowawczego w Augustowie i Mtodziezowego Osrodka Socjoterapii
w Gliwicach, ktore zostaly przeprowadzone w poprzednim kwartale. Ustalenia KMP
dokonane w trakcie wizytacji Mtodziezowego Osrodka Wychowawczego w Trzcincu
oraz Mlodziezowego Osrodka Wychowawczego w Podborsku zostang przedstawione
w kolejnym sprawozdaniu kwartalnym. W tym miejscu nalezy rowniez wskazaé
| wyr6zni¢ Dyrekcje MOW w Cerekwicy za zorganizowanie V Jubileuszowej
Ogolnopolskiej Konferencji Metodycznej dla wychowawcow miodziezowych osrodkow

wychowawczych, socjoterapeutycznych oraz pedagogow szkolnych.

"Mitodziezowy Os$rodek Wychowawczy w Trzcincu (04.09.2012 r.), Mtodziezowy Osrodek Wychowawczy
w Podborsku (05-06.09.2012 r.).
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6.1. Warunki bytowe

Stan techniczny wizytowanych placowek okresli¢ trzeba jako zrdznicowany.
Bardzo dobre warunki bytowe zapewniane sg nieletnim przez MOW w Augustowie
I MOW w Cerekwicy Nowej. Pokoje z ktorych korzystajg nieletni sg przytulne, jasne,
ciepte oraz utrzymywane w czystosci. ROwniez inne pomieszczenia, z ktorych
korzystajg nieletni sg utrzymane w nalezytym stanie. Odmienne, niezadowalajace
wizytujacych warunki bytowe panuja w MOS w Gliwicach. Meble w pokojach
wychowankow nalezy wuzna¢ za mocno zniszczone, odnotowano przypadki
powyrywanych drzwi w szafach, w ktorych stwierdzono takze brak wieszakow.
Pietrowe 16zka nie posiadaja zabezpieczen chronigcych przed upadkiem. Sciany
dzialowe na poddaszu, wykonane z plyt gipsowo — kartonowych, sa systematycznie
niszczone przez wychowankow — ich stan jest bardzo zty (liczne dziury oraz napisy).
W zlym stanie technicznym byty réwniez sanitariaty (zniszczone i zabrudzone $ciany).
W tym miejscu podkresli¢ nalezy, iz zgodnie z Dziewigtym Sprawozdaniu Ogolnym
CPT [CPT/Inf (99)12], dobrze zaprojektowany osrodek detencyjny dla nieletnich
powinien zapewniac pozytywne i spersonalizowane warunki detencji mtodych osob
pozbawionych wolnosci. Miejsca, w ktorych miode osoby Spiq i prowadzq aktywnos¢
zyciowg powinny byé — oprocz odpowiedniej wielkosci, oswietlenia i wentylacji —
wiasciwie umeblowane, dobrze urzqdzone i dostarcza¢ odpowiednich wrazen
wzrokowych.

Takze okna dachowe nie zapewniajg wlasciwej wentylacji pomieszczen,
bowiem w okresie letnim w pokojach w internacie panuje bardzo wysoka, a w okresie
zimowym niska temperatura. Dyrektor MOS w Gliwicach wskazal rowniez, ze
remontu wymaga takze dach placéwki. O pozyskanie srodkow finansowych placowka
stara si¢ od 2007 r., jednakze wygospodarowane przez organ finansujacy srodki moga
pokry¢ jedynie cze$¢ prac remontowych, przewidzianych w sporzadzonej ekspertyzie
szacujacej koszty. Z powodu nieszczelnego dachu kilkakrotnie doszto do zalania sal.

W trakcie wizytacji MOW w Cerekwicy Nowej, zwrocono uwage, iz placowka
nie jest dostosowana do potrzeb osoby z niepetnosprawnoscig. Wedtug oswiadczenia

dyrektora, w Regulaminie Os$rodka zaznaczone jest, ze nie sg przyjmowane dziewczeta
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z dysfunkcjami organicznymi i intelektualnymi. Analiza dokumentacji nie
potwierdzita jednak stow dyrektora. Powyzsza kwestia jest wyjasniana.

MOW w Cerekwicy Nowej nie jest objety monitoringiem. Inaczej jest w MOS
w Gliwicach gdzie korytarze oraz teren wokét budynkow objeto monitoringiem
wizyjnym.

Mechanizm zalecil: przeprowadzenie remontu Osrodka, w szczegolnosci pokoi
mieszkalnych i tazienck nieletnich, a takze odnowienie dachu budynku (MOS
w Gliwicach), dostosowanie placéwki do potrzeb 0sob z niepetnosprawnoscig (MOW
w Cerekwicy Nowej), wyposazenie 10zek pigtrowych w drabinki (MOS w Gliwicach).

Do dnia sporzadzenia niniejszego raportu Mechanizm nie otrzymat odpowiedzi

na zalecenia wydane w wyniku wizytacji w ww. placowkach.

6.2. Traktowanie

Wychowankowie wizytowanych placoéwek dobrze oceniali traktowanie przez
personel. W rozmowach indywidualnych wychowankowie MOW w Augustowie
podkreslali, ze wychowawcy i nauczyciele sg do nich przyjaznie nastawieni. Wszyscy
chtopcy potrafili wskaza¢ osobg wérdd personelu, do ktorej maja zaufanie i mogg si¢
do niej zwroci¢ w sytuacji wystgpienia jakiegos$ problemu.

Podobnie wychowanki MOW w Cerekwicy Nowej pozytywnie ocenily
traktowanie przez personel. Podkreslaly opanowanie i profesjonalizm kadry
pedagogicznej.

W MOS w Gliwicach, wigkszo$¢ wychowankow nie zglosita uwag w zakresie
traktowania przez personel placowki. Chlopcy wskazali, ze w placowce czuja si¢
bezpiecznie, potrafili wskaza¢ réwniez osoby sposrdd nauczycieli lub wychowawcow,
darzone przez nich szczegdlnym zaufaniem. Roéwniez w trakcie wizytacji
przedstawiciele KMP zaobserwowali, iz wychowankowie czuja si¢ w placowce
swobodnie. Jeden z wychowankdéw zgtosit jednak, ze jeden z nauczycieli zwraca si¢
do nich w sposob wulgarny, wskazal takze nazwisko nauczycielki, ktora wedlug jego
stow ,,wyszarpata” go za rece. O wskazanych faktach, wobec niemoznosci ich

weryfikacji, poinformowano dyrektora MOS, ktéry zadeklarowat zbadanie sprawy.
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Krajowy Mechanizmu Prewencji jako dobrg praktyke ocenil pomyst realizowany
w MOW w Augustowie, polegajacy na zaangazowaniu wychowankow, ktérzy dluzej
przebywaja w Osrodku, w pomoc nowym wychowankom w zaadaptowaniu si¢
W placowce. Zgodnie z informacjami uzyskanymi zarowno od kadry Os$rodka, jak
I wychowankow, rola ,,aniota” ogranicza si¢ wytacznie do pelnienia wspierajacej, nie
za$ pilnujacej czy kontrolujacej nowo przybytych chtopcow.

MOW w Augustowie posiada procedury okreslajace zasady postepowania
pracownikéw Osrodka w sytuacjach kryzysowych m.in. takich jak: spozywanie
alkoholu lub innych srodkéw odurzajacych przez wychowankow, przejawy zachowan
$wiadczacych o demoralizacji, znalezieniu narkotyku na terenie osrodka, popetienie
przez wychowanka czynu karalnego, ktore opracowane sa w sposob czytelny
| prawidtowy.

Zarowno MOW w Augustowie, jak i MOW w Cerekwicy Nowej nie maja
opracowanej procedury w przypadku konieczno$ci zastosowania przymusu
bezposredniego. W opinii Krajowego Mechanizm Prewencji istnienie przejrzystych
zasad stosowania wobec wychowankoéow srodkow przymusu bezposredniego jest jedna
z gwarancji ochrony przed ztym traktowaniem nieletnich.

Jako dobre praktyki MOW w Cerekwicy Nowej okresli¢ nalezy udzial
w Projekcie ,,Gdy zostane mamgq”, wspotfinansowanym ze $rodkéow Samorzadu
Wojewoddztwa Wielkopolskiego. Wedtug informacji zebranych przez przedstawicieli
Mechanizmu, projekt bedzie trwat do konca czerwca br. Do udzialu w nim wybrano
16 dziewczat, ktore bedg opickowaé si¢ lalkami imitujgcymi niemowlgta. Mechanizm
pozytywnie ocenit starania o$rodka o specjalizacje¢ i zaangazowanie nowej kadry do
opieki nad dziewczetami w cigzy 1 mtodymi matkami.

Mechanizm zalecil: stworzenie procedury stosowania $rodkow przymusu
bezposredniego, przeprowadzenie szkolenia z zakresu stosowania srodkow przymusu

bezposredniego (MOS Gliwice).

6.3. Dyscyplinowanie
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W  wizytowanych placowkach przedstawiciele Krajowego Mechanizmu
Prewencji kazdorazowo zapoznawali si¢ z obowigzujacymi w Os$rodkach zasadami
karania oraz nagradzania.

We wszystkich wizytowanych placowkach watpliwosci  wizytujgcych
wzbudzito zawarcie w katalogu kar S$rodka polegajacego na ztozeniu wniosku
0 przeniesienie nieletniego do innego osrodka. W § 7 rozporzadzenia Ministra
Edukacji Narodowej z dnia 27 grudnia 2011 w sprawie szczegotowych zasad
Kierowania, przyjmowania, przenoszenia, zwalniania i pobytu nieletnich
w miodziezowym osrodku wychowawczym™ wskazano, ze przeniesienie nieletniego
do innego osrodka moze nastqpic¢ w szczegolnie uzasadnionych przypadkach majgcych
znaczenie dla skutecznosci procesu resocjalizacyjnego lub terapeutycznego, na
podstawie oceny zasadnosci dalszego pobytu nieletniego w osrodku dokonywanej
przez zespot, ktorego zadaniem jest planowanie i koordynowanie udzielania w osrodku
pomocy psychologiczno-pedagogicznej. KMP stoi na stanowisku, iz stosowanie
instytucji przeniesienia jako Srodka dyscyplinarnego jest niewlasciwe. Zgodnie
z Reguta 97 Komitetu milodociani nie mogg by¢ przenoszeni w ramach srodka
dyscyplinarnego. Co wigcej, w odpowiedzi na pismo Rzecznika Praw Obywatelskich,
Minister Edukacji Narodowej podkreslit, ze nie jest wltasciwe traktowanie instrumentu
przeniesienia wychowanka do innej placowki jako kary statutowej. Krajowy
Mechanizm Prewencji uwaza zatem, ze przeniesienie do innego osrodka nie powinno
by¢ wskazane w katalogu srodkéw dyscyplinarnych.

W katalogu kar wszystkich wizytowanych placowek wpisana zostata kara
W postaci pracy na rzecz osrodka. W S$wietle przepisu art. 6 pkt 2 ustawy
0 postgpowaniu w sprawach nieletnich™ (dalej: u.p.n.), to sqd rodzinny moze
zobowigzac nieletniego do wykonywania okreslonych prac lub swiadczen na rzecz
pokrzywdzonego lub spolecznosci lokalnej. Ponadto, w opinii KMP taka kara jest
niedopuszczalna, gdyz moze prowadzi¢ w praktyce do pejoratywnego postrzegania
przez wychowanka pracy, a to za§ - skutecznie zniechg¢ci¢ do poszukiwania

W przyszioSci zatrudnienia. Mechanizm wyjasnia, i1z nie ma zastrzezen do

2Dz, U. 72011 r. Nr 296, poz. 1755.
3 Dz. U. 22010 1. Nr 33, poz. 178 z p6zn. zm.
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wykonywania przez nieletnich dodatkowej pracy na rzecz osrodka w sytuacji, gdy
wychowanek chce zdoby¢ dodatnie punkty (lub zniwelowaé punkty ujemne), jesli sam
zglasza si¢ do wykonywania takiej pracy. Ponadto, zdaniem Mechanizmu
w sytuacjach takich jak zasmiecanie, niezmienianie obuwia, nie pozostawianie po
sobie porzadku, réwniez dopuszczalne jest zastosowanie Srodka wychowawczego
W postaci pracy porzadkowej, gdyz uczy to poszanowania pracy innych osob oraz
przestrzegania obowiazku dbania o czystos¢ i porzadek.

Za niedopuszczalne Mechanizm uwaza okreSlenie w regulaminie systemu
oceniania zachowania wychowanek, ze w przypadku uzyskania nagannej
I nieodpowiedniej oceny z zachowania, skutkujg one odebraniem przywilejow (MOW
w Cerekwicy Nowej). Wychowanki, z ktorymi rozmawiali przedstawiciele
Mechanizmu, oznajmily, ze przy otrzymaniu oceny nieodpowiedniej, zakazane sg
rozmowy telefoniczne (najgorsza kara wedlug jednej z wychowanek), odwiedziny
| korespondencja z osobami spoza rodziny, korzystanie z komputera (szczegolnie
dostep do Internetu), co jest zgodne z Regulaminem Os$rodka. Mechanizm neguje
wspomniane wyzej zakazy, poniewaz kontakty ze §wiatem zewne¢trznym stanowia
prawo nieletnich, ktére mozna ograniczy¢ jedynie w przypadkach okreslonych
w art. 66 § 4 u.p.n. Przedstawiciele KMP odebrali takze informacj¢, ze w przypadku
oceny nieodpowiedniej zakazane jest opuszczanie grupy wychowawczej, jak réwniez
skutkuje ona utratg przywileju indywidualnego wyjscia na zakupy w towarzystwie
wychowawcy, co nie znajduje odzwierciedlenia w Regulaminie. W zwigzku
zpowyzszym, Mechanizm zaleca  wyeliminowanie  praktyki  niezgodnej
z Regulaminem.

Kolejna, krytykowang przez KMP karg, jest odpowiedzialnos¢ zbiorowa, ktore;j
wystepowanie stwierdzono w MOW w Cerekwicy Nowej i w MOW w Augustowie.
Dodatkowo nalezy wskaza¢, iz § 17 ust. 2 pkt 3 Statutu MOW w Cerekwicy Nowej
okresla, ze wychowanka odpowiada za wilasne (a nie innych) postgpowanie. Jedna
Z nieletnich, z ktorymi wizytujacy przeprowadzili rozmowy, podniosta, ze
w przypadku braku zgloszenia si¢ winnej, dyscyplinowana jest cala grupa. W sytuaciji,
gdy ciszg nocng zaktocaja dziewczyny, ktére nie moga ogladaé telewizji wieczorem,

zakaz obejmuje wszystkie wychowanki z grupy. Mechanizm stoi na stanowisku, ze nie
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nalezy kara¢ nieletnich za czyny, ktérych nie popehili, gdyz budzi to poczucie
niesprawiedliwosci, a cze¢sto 1 wrogosci wobec wychowawcy. Co wigcej, opisane
sytuacje stoja w sprzecznos$Ci z Regutami Narodéw Zjednoczonych Dotyczacymi
Ochrony Nieletnich Pozbawionych Wolnosci (Rezolucja Zgromadzenia Ogdlnego
45/113): Sankcje zbiorowe majq by¢ zakazane (Reguta 67). Dyscyplinarne karanie
nieletniego powinno by¢ dozwolone wylgcznie w Scisle wytyczonych granicach
obowigzujgcego prawa i regulaminow (Reguta 70).

W MOW w Cerekwicy Nowej funkcjonuje kara przeniesienia do innej grupy,
ktora orzekana jest przez Zespdt Wychowawczy w przypadku nagannego zachowania
si¢ dziewczat. W Statucie Osrodka istnieje zapis Sswiadczacy o tej mozliwosci,
jednakze brakuje go w Regulaminie oceniania zachowania wychowanek. Mechanizm
zaleca ujednolicenie obu aktow regulujacych prace placowki.

W trakcie rozmowy z wychowankami MOW w Cerekwicy Nowej, Mechanizm
odebrat niepokojaca informacje, iz jedna z nich zostata ukarana za dokonanie
samookaleczenia. KMP stoi na stanowisku, iz dyscyplinowanie nieletniej, ktora
dokonala samouszkodzenia ze wzgledu na silne napig¢cie emocjonalne jest
niedopuszczalne. Z wyjasnien dyrektora wynika, iz w O$rodku istnieje nastawienie na
prewencj¢ samoagresji oraz wskazywanie, ze jest ona nieaprobowana. Przedstawiciele
Mechanizmu oznajmili, ze nie podwazajg przeciwdziatania samouszkodzeniom
instrumentalnym, jednakze osoba, ktora nie radzi sobie z trudnoSciami, nie moze
odczuwa¢ dodatkowych dolegliwosci ze strony personelu. Dyrekcja oznajmita, ze
incydent opisany przez KMP miat miejsce na dyzurze wychowawcy posiadajacego
krotki staz pracy. Dodala, ze wychowawcy zostanie przypomniane wiasciwe
postepowanie w podobnej sytuacji.

W MOS w Gliwicach stwierdzono rowniez, ze w systemie wyrdznien, nagrod
| kar zawarto miedzy innymi $rodek dyscyplinarny w postaci zakazu udziatu
w dodatkowych, atrakcyjnych zajgciach i imprezach organizowanych przez osrodek,
bez wskazania czasu jego trwania.

Mechanizm zalecil: wyeliminowanie stosowania kary w postaci zakazu
kontaktow z osobami spoza rodziny (MOW w Cerekwicy Nowej), karania poprzez

prace, stosowania kary w postaci przeniesienia do innej placowki (MOW w Cerekwicy
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Nowej, MOS w Gliwicach, MOW w Augustowie), zaprzestanie stosowania kar spoza
Regulaminu i Statutu Osrodka (MOW w Cerekwicy Nowej), okreslenie czasu trwania
wymierzanych kar dyscyplinarnych (MOS w Gliwicach), zaprzestanie stosowania

odpowiedzialnos$ci zbiorowej (MOW w Augustowie, MOW w Cerekwicy Nowej).

6.4. Prawo do informacji

W MOS w Gliwicach, zgodnie z procedurg przyjecia wychowanka do placowki,
wstepng rozmowe z nowo przybylym wychowankiem przeprowadza wychowawca,
zapoznajac go z normami i warunkami pobytu w osrodku. Z regulaminem, systemem
nagrdd i1 kar oraz prawami i obowigzkami placowki, zapoznaje wychowanka opiekun
pokoju.

W MOW w Augustowie po przybyciu nieletniego do MOW Dyrektor Osrodka
przeprowadza z nim rozmowg, podczas ktorej zapoznaje wychowanka z jego prawami,
obowigzkami, zasadami pobytu w MOW, co nieletni potwierdza wlasnorgcznym
podpisem. Praktyke te potwierdzili wychowankowie podczas rozmow indywidualnych
oraz znalazla ona odzwierciedlenie w ich aktach osobowych. W MOW w Cerekwicy
Nowej w aktach osobowych wychowankow nie odnaleziono takich zapisow, bowiem
jak ustalili wizytujacy to wychowawca, sprawujacy opieke nad grupg, do ktorej
przydzielono dziewczyng, zapoznaje ja ze Statutem 1 Regulaminem Osrodka,
przedstawia prawa 1 obowiazki oraz przekazuje wyposazenie do szkolty. W MOS
w Gliwicach wizytujacy zwrocili uwage na brak udostgpnionych w widocznym
miejscu statutu Osrodka oraz katalogu nagrdéd 1 kar, a takze adresOw instytucji
stojacych na strazy praw nieletnich m.in. Rzecznika Praw Dziecka, sedziego
rodzinnego czy Rzecznika Praw Obywatelskich. Podobnie w MOW w Cerekwicy
Nowej nie odnaleziono wykazdéw instytucji stojacych na strazy praw nieletnich oraz
kodeksow grup.

W MOW w Augustowie i MOS w Gliwicach, przedstawiciele KMP zwrdcili
uwage na koniecznos$¢ poszerzenia katalogu praw wychowankéw w Statucie Osrodka
oraz Programie Wychowawczym MOW/MOS o wskazane w § 17 pkt 2
rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12 maja 2011 r. w sprawie

rodzajow 1 szczegdtowych zasad dziatania placowek publicznych, warunkow pobytu
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dzieci i mtodziezy w tych placoéwkach oraz wysokosci 1 zasad odptatno$ci wnoszone;j
przez rodzicow za pobyt ich dzieci w tych placowkach (Dz. U. Nr 109, poz. 631)
prawo do zaje¢ sportowych, turystycznych, rekreacyjnych, w tym w zajec
organizowanych na $wiezym powietrzu w wymiarze co najmniej dwoch godzin
dziennie, o ile pozwalaja na to warunki atmosferyczne. Krajowy Mechanizm
Prewencji zaznacza, iz w $wietle Reguty 81 Komitetu wszyscy nieletni pozbawieni
wolnosci powinni mieé¢ mozliwos¢ regularnego cwiczenia przez co najmniej dwie
godziny dziennie, z czego godzing na powietrzu, jezeli pozwala na to pogoda.
Podobnie Reguta 47 ONZ stanowi, ze kazdy nieletni powinien mie¢ prawo do
odpowiedniej ilosci czasu na codzienne, swobodne ¢wiczenia na wolnym powietrzu,
jesli pozwala na to pogoda, w porze zwykle przeznaczonej na gry sportowe
| wychowanie fizyczne. Na zajecia powinno si¢ przeznaczy¢ odpowiedniq przestrzen,
boiska i wyposazenia.

Ponadto, w MOW w Augustowie stwierdzono, ze w pokoju wychowawcow
wywieszony zostat zeszyt skarg. W dniu wizytacji nie zawieral on zadnych zapisow,
co w opinii Mechanizmu, wynika z wywieszenia go w tym pomieszczeniu.

W MOS w Gliwicach, natomiast Mechanizm, powotujac si¢ na § 8 pkt 2
Zalacznika nr 4 rozporzadzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 7 marca 2005 r.
w sprawie ramowych statutoéw placowek publicznych (Dz. U. z 2005 r. Nr 52, poz.
466) zalecit uzupehienie regulaminu o punkt wskazujacy na tryb sktadania skarg
W przypadku naruszenia praw wychowankow.

Mechanizm zalecil: wywieszenie w miejscach ogolnodostepnych statutu
Osrodka i systemu nagrod 1 kar (MOS w Gliwicach), uzupelienie wykazu praw
wychowankow o prawo nieletnich do codziennych zaje¢ na Swiezym powietrzu (MOS
w Gliwicach, MOW w Augustowie), uzupetnieniec Regulaminu Osrodka 0 punkt
informujacy o trybie sktadania skarg w przypadku naruszenia praw wychowankow
(MOS w Gliwicach), zamieszczenie w ogodlnodostepnym miejscu informacje
Z adresami instytucji, do ktérych wychowankowie moga zwroci¢ si¢ w sytuacji
naruszenia ich praw, tj. Rzecznika Praw Obywatelskich, Rzecznika Praw Dziecka,

Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka, s¢dziow rodzinnych (MOS w Gliwicach, MOW
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w Cerekwicy Nowej), udostepnienie zeszytu skarg w innym miejscu niz dyzurka

wychowawcow (MOW w Augustowie).

6.5. Prawo do kontaktu ze S$wiatem zewnetrznym - ochrona wiezi

rodzinnych

Generalnie we wszystkich wizytowanych placowkach pozytywnie ocenié
nalezy realizacj¢ prawa nieletnich do kontaktu ze Swiatem zewng¢trznym. W MOW
w Augustowie wychowankowie mogg kontaktowac si¢ telefonicznie z rodzicami
kazdego dnia. Nie ma wyznaczonych dni na odwiedziny - rodzice chlopcéw moga
odwiedzi¢ ich w Osrodku kazdego dnia, po wczesniejszym uzgodnieniu telefonicznym
terminu'®. Kadra placowki stara sie wspolpracowaé z rodzicami w celu omoéwienia
sytuacji podopiecznego oraz stale nawigzywac kontakt z rodzicami, ktorzy nie
odwiedzajg czy nie dzwonig do swoich synow.

KMP pozytywnie ocenia fakt, iz dyrektor placowki czgsto wudziela
wychowankom przepustki oraz wnioskuje do sadu o urlopowanie nieletnich na okres
Swigteczny czy wakacyjny.

W MOS w Gliwicach rodzice mogg dzwoni¢ do wychowankoéw bez ograniczen,
Ci natomiast mogg korzysta¢ ze zdeponowanych telefonow komoérkowych poza
godzinami lekcyjnymi. Personel w miar¢e mozliwosci organizuje takze spotkania
Z rodzinami, a takze wyjazdy wychowankéw do domow.

Dostrzegalnym problemem podkreslanym w MOS w Gliwicach i MOW
w Cerekwicy Nowej jest to, ze rodzice deleguja wtasne obowigzki wychowawcze na
instytucje jaka jest osrodek oraz, ze (MOW w Cerekwicy Nowej) 60% rodzicow nie
chce wspoélpracowa¢ z Osrodkiem, z reguly dlatego, Ze nie akceptujg faktu
umieszczenia swoich corek w placowce.

W MOW w Cerekwicy Nowej odwiedziny w Osrodku realizowane sg w holach
budynkéw lub na $wietlicach grupowych. Brak odrebnego miejsca gwarantujgcego
poufno$¢ spotkania, poczatkowo budzit watpliwosci wizytujacych, poniewaz wedtug

Regut Narodow Zjednoczonych dotyczacych Ochrony Nieletnich Pozbawionych

Y Wskazane dzialania zostaly okreslone jako dobra praktyka, zob. Raport RPO z dziatalnosci w Polsce
Krajowego Mechanizmu Prewencji w roku 2011 (s. 147)
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Wolnosci (Rezolucja Zgromadzenia Ogoélnego 45/113), odwiedziny powinny odbywac
si¢ W warunkach zapewniajgcych poczucie prywatnosci i zblizenia oraz mozliwosci
swobodnej wymiany mysli (Reguta 60). Dyrekcja wyjasnita jednak, iz nie chce
wyodrebnia¢, kojarzacego si¢ z zaktadem karnym, kacika odwiedzin. Ponadto,
w placowce duze znaczenie przypisywane jest integracji wychowanek z rodzinami,
tworzenia wspolnoty 1 atmosfery bliskosci. W wyniku tego, czesto zdarza sig
w spotkaniach z rodzicami jednej dziewczyny, uczestniczg rozne wychowanki, razem
biesiaduja 1 przyjemnie spedzaja czas. Wizyty rodziny nie podlegajg ograniczeniom,
jednak spotkania ze znajomymi zalezg od oceny z zachowania oraz zgody rodzicow.
Rodzice moga odwiedza¢ wychowanki codziennie, natomiast pozostate osoby jedynie
w weekendy.

Kontakt telefoniczny w MOW w Cerekwicy Nowej umozliwiany jest nieletnim
na rozne sposoby. W budynku internatu zainstalowano budke¢ telefoniczng do
dyspozycji nieletnich. Ponadto, w kazdym pokoju wychowawcy umieszczono telefon
stacjonarny. Watpliwosci wizytujacych wzbudzila jednak informacja, ze wychowawcy
Sg obecni podczas rozmow prowadzonych przez aparaty stacjonarne. Mimo, iz wedle
zapewnien, nie przystuchuja si¢ wymianie zdah, mogg ogranicza¢ swobod¢
wypowiedzi i prawo do zachowania poufnosci.

Wychowance z obnizong oceng z zachowania, ogranicza si¢ kontakty z osobami
spoza rodziny. Kwestia ta zostata omoéwiona w punkcie 6.3.

Mechanizm zalecil: zapewnienie poufnosci rozmow telefonicznych

wychowanek (MOW w Cerekwicy Nowej).

6.6. Prawo do ochrony zdrowia

Sposdb 1 mozliwosci realizacji wskazanego prawa nalezy okresli¢ jako
zréznicowany. Najpelniej wskazane prawo moze by¢ realizowane w MOW
w Cerekwicy Nowej, gdzie zatrudniona jest pielegniarka. Opiek¢ medyczng nad
wychowankami sprawuje lekarz z przychodni w Jarocinie. Wskazana placowka oprocz
opieki lekarza rodzinnego, porad specjalistow, zapewnia nieletnim takze szczepienia.
Pielegniarka pracujgca w Os$rodku poinformowala przedstawicieli KMP, ze duze

znaczenie przypisywane jest profilaktyce, dlatego tez bada kazdg dziewczyne przed
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przyjeciem, jak i po powrocie z przepustki oraz raz do roku zleca podstawowe
badania.

W trakcie analizy dokumentacji dostrzezono, iz nie jest ona uzupelniona
w przypadku wszystkich dziewczat, dlatego tez zalecono bezzwloczne badanie
wychowanek 1 wypehianie ich kart zdrowia. W sktad dokumentacji medycznej
wchodzi takze zeszyt, w ktorym pielegniarka zapisuje podane wychowance leki.
Podobng adnotacje¢ umieszcza w karcie zdrowia ucznia. Zalozony jest takze zeszyt
dotyczacy hospitalizacji dziewczat, a takze kalendarz, w ktorym zapisywane sg wizyty
lekarskie, na postawie ktorego tworzone jest sprawozdanie roczne. Pielegniarka
zapytana o sposOb postgpowania w przypadku samouszkodzen wskazala, ze nie
stosuje si¢ do konkretnej procedury. Za kazdym razem dezynfekuje rane, zaktada
opatrunek, a nastepnie kieruje dziewczyng¢ do psychologa. Wychowanki, z ktorymi
rozmawiali przedstawiciele Mechanizmu, pozytywnie wypowiadaly si¢ na temat
pielegniarki.

Zarowno w MOW w Augustowie, jak i MOS w Gliwicach brak jest opieki
pielegniarskiej wychowankéw. MOS w Gliwicach zatrudnia higienistg, w wymiarze
2 godzin tygodniowo, co wydaje si¢ by¢ opieka niewystarczajaca. Wychowankowie
tych placowek, w razie probleméw zdrowotnych korzystaja z opieki medycznej
w lokalnej przychodni. W sytuacjach naglych do MOW wzywane jest pogotowie
ratunkowe.

Na istotng rol¢ badan profilaktycznych 1 edukacji zdrowotnej w placowkach dla
nieletnich wskazuje CPT w Dziewigtym Sprawozdaniu Ogolnym [CPT/Inf (99) 12]:
Rola stuzby zdrowia w kazdym miejscu pozbawienia wolnosci nie powinna ograniczac
Sie¢ do leczenia pacjentow z dolegliwosciami; powinna natomiast obejmowac¢ takze
zadania zwigzane z medycyng spoteczng 1 profilaktykg. W zwigzku z tym Komitet
pragnie podkreslic dwa aspekty o szczegdlnym znaczeniu dla nieletnich pozbawionych
wolnosci, mianowicie kwestie odzywiania oraz zapewnienie edukacji zdrowotnej
(par.4l). Ponadto, wg Regul Komitetu: Mlodociani powinni otrzymywaé
profilaktyczng opieke medyczng i edukacje w zakresie zdrowia oraz Regula 75.:
Opieka zdrowotna w instytucjach dla nieletnich nie powinna ograniczaé si¢ do

leczenia chorych pacjentow, ale powinna by¢ rozszerzona na medycyng spoteczng
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| profilaktyke oraz nadzorowanie Zywienia (Reguta 71). KMP stoi na stanowisku, ze
zapewnienie prawidlowej opieki medycznej nalezy do obowiazkow placowki.

W MOW w Augustowie procedura przyjecia wychowanka do placowki nie
obejmuje badania lekarskiego. Zdaniem Mechanizmu badanie takie jest konieczne
celem oceny stanu zdrowia 1 ewentualnego wykrycia jakichkolwiek schorzen. Wydane
na podstawie takiego badania zaswiadczenie o stanie zdrowia powinno nast¢pnie by¢
dotaczane do akt osobowych nieletniego.

W zwigzku z brakiem lekarza 1 pielggniarki w tej placowce, wskazane byloby
zdaniem KMP, zalozenie zeszytu wizyt lekarskich, do ktérego lekarz, niezaleznie od
swojej dokumentacji, wpisywatby krotkie rozpoznanie i zlecone leczenie. Przyjecie
takiego rozwigzania ulatwitoby rowniez prace wychowawcom.

W trakcie wizytacji stwierdzono, ze lekarstwa w placéwce przechowywane
byty na poélce w pokoju wychowawcow. Zdaniem Mechanizm nie powinny one
znajdowac si¢ w ogdlnie dostepnym miejscu, a w zamykanej szafce 1 by¢ wydawane
wedlug zalecen przez wychowawce.

W MOS w Gliwicach zwroécono uwage, ze pomimo zazywania przez duza
grupe (ok. 1/3) wychowankow lekow psychotropowych nie sg one przepisywane przez
lekarza psychiatrg¢ wspotpracujacego z Osrodkiem (z powodu jego braku) lecz lekarza
z miejsca zamieszkania wychowanka, ktory moze nie mie¢ wystarczajacej wiedzy na
temat aktualnego stanu zdrowia pacjenta.

Mechanizm zalecil: bezzwloczne przeprowadzanie wstgpnych badan
wychowankow (MOW w Cerekwicy Nowej 1 MOW w Augustowie), rzetelne
wypetnianie dokumentacji medycznej (MOW w Cerekwicy Nowej), nawigzanie
wspolpracy z miejscowym psychiatrg w celu przeprowadzania biezacej konsultacji
stanu zdrowia wychowankow (MOS w Gliwicach), objecie wychowankow
profilaktycznymi badaniami lekarskimi; zatozenie zeszytu wizyt lekarskich; zmiang

miejsca przechowywania lekarstw (MOW w Augustowie).

6.7. Oddzialywania wychowawcze i terapeutyczne
W MOW w Cerekwicy Nowej wychowanki objete s3a wparciem
indywidualnym, biorg takze udzial w zajeciach grupowych. Oddzialywania
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indywidualne prowadzone sa przez psychologa. Maja charakter interwencyjny lub
prowadzone sa w sposob ciggly. Kontakt moze by¢ inicjowany zarOwno przez
psychologa, jak 1 wychowanke. Szczeg6lnie wazng rol¢ petlni on w procesie
adaptacyjnym wychowanki, udzielajac jej pomocy, jak réwniez uczestniczac
W tworzeniu dopasowanego do mozliwosci 1 potrzeb dziewczyny Indywidualnego
Programu Edukacyjno-Terapeutycznego (IPE-T). W ramach zaje¢ grupowych
wyrozniono: Trening Zastgpowania Agresji (TZA), Trening Umiejetnosci Kontroli
Zachowan Zwigzanych z Alkoholem i1 Narkotykami ,,TUKAN”, EEG Biofeedback
oraz Terapi¢ metoda Tomatisa. Osig systemu wychowawczego Os$rodka jest
funkcjonowanie spotecznosci terapeutycznej i samorzadu wychowanek. Dzigki ich
wspottworzeniu, dziewczeta majg poczucie odpowiedzialnosci i sprawstwa, co sprzyja
zaangazowaniu w realizacj¢ planu 1 przestrzeganie zasad. W osrodku funkcjonujg
takze kota zainteresowan.

W wizytacjii MOW w Augustowie nie brat udzialu ekspert z zakresu
psychologii 1 oddziatywan wychowawczo-terapeutycznych 1 zagadnienie powyzsze nie
zostato ujete w raporcie z wizytacji.

W MOS w Gliwicach od niedawana zatrudniony jest psycholog w wymiarze %
etatu. Niewielki wymiar czasu pracy psychologa wzbudzit zastrzezenia wizytujacych,
ze wzgledu na liczbe zadan koniecznych do wykonania wobec 27 wychowankow.
Psycholog zaangazowany jest w prowadzenie zaj¢¢ socjoterapeutycznych dla
wychowankow, ponadto zajmuje si¢ profilaktyka uzaleznien, diagnostyka
psychologiczng oraz w mniejszym stopniu indywidualnymi formami oddziatywan
psychologicznych. Istotng rol¢ w diagnozie i wyborze skutecznych form pomocy pelni
takze pedagog osrodka. W placéwce personelowi udato si¢ stworzy¢ Srodowisko
terapeutyczne, w ktorym zawarte jest sporo elementéw wystepujacych w dobrze
funkcjonujacej rodzinie. W ostatnich latach personel osrodka stara si¢ wprowadza¢ do
pracy wiele elementow spotecznos$ci terapeutycznej, co wydaje si¢ wazne z punktu
widzenia ograniczania negatywnego wptywu tzw. drugiego zycia na wychowankow.
Aby dodatkowo usprawni¢ prace personelu, zasadnym wydaje si¢ umozliwienie
niektorym jego cztonkom stazu w jednym z funkcjonujacych osrodkéw dla mtodziezy

uzaleznionej, w celu poglebiania umiej¢tnosci  dotyczacych wprowadzania
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spotecznosci terapeutycznej. Szczegodlnie cenne w systemie stworzonym w osrodku
jest angazowanie wychowankdw w rdéznego rodzaju aktywno$ci sportowe
I rekreacyjne, uczenie podstawowych umiejetnosci zyciowych takich chociazby jak
gotowanie (trening kulinarny). W ramach zaje¢ socjoterapeutycznych stosowany jest
trening zastgpowania agresji.

Ciekawym i terapeutycznie ,,noénym” sposobem oddziatywania jest wilaczanie
milodziezy w rézne formy wolontariatu — idea ta zostala bardzo pozytywnie oceniona
przez Krajowy Mechanizm Prewencji.

KMP ustalit ponadto, ze indywidualne programy terapeutyczne sporzadzane sg
prawidlowo, jednakze skrotowos¢ 1 lakonicznos$¢ niektorych wpisow stwarza
konieczno$¢ ich poglebienia 1 konkretyzacji. Zasadne jest rowniez wprowadzenie
zapisOw okreslajacych ewaluacje efektow ich realizacji, gdyz ocena wynikow
oddziatywan w niewystarczajacym stopniu wynika z dokumentacji. Do 2011 r. zesp6t
osrodka nie korzystal z superwizji zewnetrznej co jest stabg strong stworzonego
systemu. Dyrektor MOS widzi jednak takg potrzebg i udato mu si¢ od niedawna
superwizje wprowadzic.

Mechanizm zalecil: unowocze$nienie 1 zwigkszenie oferty programowej
oddziatywan grupowych i systematyczne stosowanie w praktyce wychowawczej
warsztatow 1 zaje¢ grupowych (MOW w Cerekwicy Nowej), zwigkszenie etatu
psychologa do pelnego etatu; zapewnienie niektorym sposrdéd czitonkow personelu
dodatkowego stazu w osrodkach dla mlodziezy uzaleznionej, w celu zdobycia
dodatkowego  doswiadczenia we  wprowadzaniu elementow  spolecznosci
terapeutycznej; opracowywanie indywidualnych programéw wychowawczych
W sposdb bardziej szczegdtowy; wprowadzenie w indywidualnych programach
wychowawczych zapisow okreslajacych ewaluacje¢ efektow procesu wychowawczego;
objecie psychologa dodatkowymi szkoleniami z zakresu psychoterapii dzieci

I mlodziezy oraz psychologii klinicznej dzieci i mtodziezy (MOS w Gliwicach).

6.8. Prawo do edukacji
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W ocenie Mechanizmu prawo do nauki w wizytowanych placéwkach byto
realizowane prawidtowo. W MOW w Cerekwicy Nowej uczennicom, ktore nie moga
liczy¢ na wsparcie rodzicow, osrodek zapewnia przybory szkolne 1 podreczniki.

Pozytywnie nalezy oceni¢ fakt, iz pelnoletnim wychowankom umozliwiany jest
dalszy pobyt w MOW, z uwagi na cheé¢ kontynuowania nauki®>. Zgodnie z Regutami
Narodow Zjednoczonych dotyczacymi Ochrony Nieletnich Pozbawionych Wolnosci
(Rezolucja Zgromadzenia Ogolnego 45/113), nieletniemu w wieku wykraczajgcym
poza granice obowiqzku szkolnego nalezy, jezeli sobie tego Zyczy, pozwalaé¢ na
kontynuowanie nauki, a innych w tym wieku — zachecaé, aby to czynili(...), (Regula
39).

6.9. Prawo do wykonywania praktyk religijnych

> W wystgpieniu RPO do Ministra Edukacji Narodowej i Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 11 czerwca 2012 r.
(RPO-11-1110.5/12/JZ), Rzecznik zwrocit uwage, iz na podstawie art. 73 § 1 u. p. n., umieszczenie m. in.
W mtodziezowym os$rodku wychowawczym ustaje z mocy prawa z chwilg ukonczenia przez nieletniego lat 18.
Jednak - zgodnie z art. 73 § 2 u. p. n. - jezeli nieletni ukonczy lat 18 przed zakonczeniem roku szkolnego, sad
rodzinny moze przedtuzy¢ na okres do zakonczenia roku szkolnego przebywanie w zaktadzie wychowawczym.
Przepis ten nie uzaleznia orzekania przez sad rodzinny o przedtuzeniu w tym celu okresu pobytu w zaktadzie
wychowawczym od wezesniejszej zgody osoby, ktorej to dotyczy. Tym samym zezwala sadowi na zobowigzanie
nieletniego konczacego 18 lat, nawet bez jego zgody, do kontynuowania nauki w warunkach przedtuzonego
pobytu w zaktadzie wychowawczym. Takie rozumienie przepisu art. 73 § 2 u. p. n. przyjeto w praktyce
orzeczniczej sadow rodzinnych. Tymczasem Konstytucja RP w art. 70 ust. 1 jednoznacznie ustala, ze nauka jest
obowiazkowa do 18 roku zycia, a jedynie sposob wykonania obowigzku szkolnego okresla ustawa. RPO zwrocit
sie do Ministrow o podjecie inicjatywy ustawodawczej w celu odpowiedniej zmiany przepisu art. 73 § 2 u.p.n.,
ktdra uzalezni mozliwo$¢ przedtuzenia przez sad rodzinny okresu pobytu w zaktadzie wychowawczym od zgody
osoby, ktorej to dotyczy. Minister Edukacji Narodowej stwierdzita, ze przepis art. 73 § 2 u.p.n. hie zawiera
regulacji, uzalezniajacej orzekanie sadu od zgody, czy wrecz wniosku osoby, ktorej sprawa dotyczy. Petnoletni
wychowanek MOW z mocy prawa nie podlega przepisom u.p.n. Jako osoba pelnoletnia nie podlega
obowigzkowi szkolnemu i obowigzkowi nauki. Nie ma zatem podstawy, poza wola zainteresowanej osoby,
uzasadniajacej podejmowanie przez sad rodzinny postanowienia o przedluzeniu pobytu petnoletniego
wychowanka w MOW do zakonczenia roku szkolnego. W opinii Ministerstwa Edukacji Narodowej, jezeli
nieletni ukonczy 18 lat przed zakonczeniem roku szkolnego moze wnioskowaé¢ do sadu rodzinnego
0 przedtuzenie przebywania w MOW do zakonczenia roku szkolnego. Nalezy takze uwzgledni¢ uzyskanie opinii
dyrektora osrodka odnosénie zasadnos$ci przedtuzenia pobytu nieletniego w osrodku. Z kolei Minister
Sprawiedliwosci wskazal, ze art. 73 § 2 u.p.n. dopuszcza mozliwo$¢ przedtuzenia przez sad - bez zgody
nieletniego, jego pobytu w mtodziezowym osrodku wychowawczym do zakonczenia roku szkolnego, w sytuacji
gdy nieletni ukonczyl wczesniej lat osiemnascie. Przyjecie takiego rozwigzania podyktowane bylo checia
doprowadzenia do ukofczenia przez pelnoletniego nieletniego danego etapu edukacyjnego. Minister
Sprawiedliwosci podzielit jednak poglad RPO, ze takie rozwigzanie narusza tre$¢ art. 70 ust. 1 Konstytucji RP,
ktory stanowi, iz nauka jest obowigzkowa do 18 roku zycia. Minister Sprawiedliwo$ci wskazal, iz opracowany
zostat projekt zalozen projektu ustawy o zmianie ustawy o postgpowaniu w sprawach nieletnich i ustawy - Prawo
o ustroju sqdow powszechnych, ktory skierowany zostal do uzgodnien migdzyresortowych i konsultacji
spotecznych. Obecnie projekt ten nie obejmuje zmian art. 73 § 2 u.p.n. W zwiazku z powyzszym Minister
wskazal, ze postulat zmiany powyzszego przepisu w taki sposob, aby pozostawienie petnoletniego nieletniego
W placowcee, do zakonczenia roku szkolnego, odbywato si¢ za jego zgoda, zostanie wzigty pod uwage w toku
dalszych prac legislacyjnych nad projektem.
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Wychowankowie MOS w Gliwicach i MOW w Cerekwicy Nowej wskazywali,
ze ich prawo do praktyk religijnych sa respektowane. W osrodkach nie jest takze
stosowany przymusu udziatlu w nabozenstwach.

W MOW w Cerekwicy Nowej zajecia z etyki nie sg organizowane ze wzgledu
na brak dostatecznej liczby chetnych, ktora uzasadnialaby tworzenie grupy. Chociaz
2 wychowanki zgtosity, ze nie chcg bra¢ udziatu w lekcjach religii, uznano, ze do
stworzenia grupy potrzebna jest wigksza liczba os6b. Rozwigzaniem przyjetym przez
Osrodek jest zobligowanie dziewczat do przebywania na lekcjach religii bez
koniecznos$ci aktywnego uczestnictwa. Mechanizm wyraza zrozumienie dla dbatosci
0 bezpieczenstwo nieletnich 1 zapewnianie im stalej opieki, jednakze udziat
w zajeciach o charakterze katolickim nie powinien by¢ im narzucony. KMP zwraca
uwage, aby zapisy zawarte Statucie, wskazane powyzej, byly rownoznaczne
Z praktyka Osrodka.

W MOW w Augustowie wychowankowie w rozmowach z przedstawicielami
KMP  wskazywali, ze istnicje obowigzek coniedzielnego  uczestnictwa
W nabozenstwach. Krajowy Mechanizm Prewencji przypomina, ze Konstytucja
Rzeczpospolitej Polskiej w art. 53 zapewnia kazdemu wolno$¢ sumienia i religii, ktora
obejmuje wolno$¢ wyznawania lub przyjmowania religii wedlug wilasnego wyboru
oraz ustanawia zakaz zmuszania do uczestniczenia w praktykach religijnych. Ponadto,
réowniez standardy zawarte w instrumentach prawa mi¢dzynarodowego wyraznie
wskazuja na konieczno$¢ zapewnienia wszystkim wolnosci mysli, sumienia
I wyznania. Reguty ONZ w zakresie postug religijnych glosza: Kazdemu nieletniemu
nalezy pozwoli¢ na zaspokajanie potrzeb jego Zycia religijnego i duchowego. Jezeli
W zakladzie przebywa wystarczajgca liczba nieletnich jednego wyznania, nalezy
powotaé przedstawiciela tego wyznania, aby odprawiat dla nich obrzedy. Kazdy
nieletni ma prawo do przyjmowania wizyt duchownych swojego wyznania,
uczestniczenia w obrzedach, ale takze do nieuczestniczenia w nich i do swobody
odmowy poddawania sie religijnej edukacji i indoktrynacji (Reguta 48). Nadto,
zgodnie z trescig Reguly 87.3 Europejskich Regut miodociani nie mogg by¢ zmuszani
do praktykowania religii, wyznania, Uczestnictwa w nabozenstwach religijnych lub

spotkaniach, udziatu w praktykach religijnych lub akceptowania wizyt przedstawicieli
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ktorejkolwiek religii lub wyznania. Praktyka ta godzi rowniez w Konwencj¢ o Prawach
Dziecka przyjeta przez Zgromadzenie Narodéw Zjednoczonych dnia 20 listopada
1989 r., ktora w art. 14 stwierdza Panstwa-Strony bedq respektowaty prawo dziecka
do swobody mysli, sumienia i wyznania.

Mechanizm zalecil: wyeliminowanie obowigzku uczestnictwa podopiecznych

w praktykach religijnych (MOW w Augustowie).

6.10. Prawo do rekreacji i wypoczynku

W MOW w Augustowie do dyspozycji wychowankéw pozostaje sala ¢wiczen
ze stolem do ping — ponga 1 pitkarzykami, sitownia oraz duzy teren wokoét placowki,
na ktorym znajduje si¢ boisko do koszykowki i siatkowki, miejsce do grillowania
I rozpalania ogniska, s3 tez tawki oraz niewielka, niezabudowana kaplica. Zgodnie
z informacjami uzyskanymi od dyrektora Osrodka, potwierdzonymi podczas rozméw
indywidualnych z wychowankami, wyjscia do ogrodu nie sg ograniczane. Ponadto
chlopcy korzystaja z boiska ,,Orlik” oraz basenu. Organizowane sg rowniez wyjazdy
Integracyjno — rekreacyjne.

W MOS w Gliwicach wychowankowie maja do dyspozycji Swietlice
wyposazong w stoly do tenisa stotowego oraz telewizor. Ponadto, osrodek dysponuje
sitownia, z ktérej wychowankowie korzystaja pod opieka wychowawcy oraz nowym
boiskiem sportowym. Usytuowanie w poblizu terenow le$nych zapewnia
wychowankom mozliwo$¢ kontaktu z przyroda w czasie spacerow. W placowce
wskazane prawo jest realizowane rowniez w ramach zaje¢ zajecia rekreacyjno —
sportowych (basen, lodowisko, rozgrywki sportowe) oraz organizacj¢ zaje¢ kulturalno
— oswiatowych (festyny, kino, teatr, wystawy, muzea).

Z kolei w MOW w Cerekwicy Nowej odebrano informacjg¢, ze codziennie
organizowane s3 spacery trwajace ok 15 minut. Zdaniem KMP nie jest to
wystarczajacy czas, przeznaczony na zajecia na S$wiezym powietrzu. Tym bardziej, ze
wpisy w dzienniku zaje¢ wychowawczych wskazywaty na sporadyczne wyjscia.
W standardach mig¢dzynarodowych dotyczacych ochrony nieletnich pozbawionych
wolnos$ci jednoznacznie wskazuje si¢, iz kazdy nieletni powinien mie¢ prawo do

odpowiedniej ilosci czasu na codzienne, swobodne ¢wiczenia na wolnym powietrzu,
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jesli pozwala pogoda, w porze zwykle przeznaczonej na gry sportowe i wychowanie
fizyczne. Na zajecia powinno sie przeznaczy¢ odpowiedniq przestrzen, boiska
| wyposazenia [Regula 47, Reguly Narodéow Zjednoczonych dotyczace Ochrony
Nieletnich Pozbawionych Wolnosci (Rezolucja Zgromadzenia Ogoélnego 45/113)]. Na
powyzsze prawo nieletnich wskazujg rowniez przepisy krajowe - § 17 rozporzadzenia
Ministra Edukacji Narodowej z dnia 12 maja 2011 r. w sprawie rodzajow
I szczegotowych zasad dziatania placowek publicznych, warunkéw pobytu dzieci
I mlodziezy w tych placowkach oraz wysokosci i zasad odptatnosci wnoszonej przez
rodzicow za pobyt ich dzieci w tych placowkach (Dz. U. z 2011 r. Nr 109, poz. 631)].

Wychowanki, z ktorymi w dniach wizytacji przeprowadzono rozmowy,
pozytywnie wypowiadaly si¢ na temat zaje¢ organizowanych w O$rodku. Szczeg6lnie
atrakcyjne sg dla nich weekendy 1 zwigzane z nimi wyj$cia do pizzerii, czy na basen.
Jako glowne zajecia wymienialy zazwyczaj warsztaty r¢kodzieta, plastyczne, teatralne,
gastronomiczne 1 sportowe. Jak wskazata jedna z nich, oprocz codziennych
»odrabianek”, maja do dyspozycji czas wolny, po ktérym nastepuja zajecia
tematyczne. W przerwie miedzy lekcjami moga odpocza¢ na $wiezym powietrzu,
jednak po zajeciach, o wyjsciu na zewnatrz musi zadecydowac wiekszo$¢ grupy, co
zdaniem Mechanizmu powinno by¢ zagwarantowane niezaleznie od liczby chetnych.

Jak ustalono, boisko znajdujace si¢ na terenie Osrodka jest w zlym stanie
technicznym, co wyklucza jego uzytkowanie przez nieletnie. Wicedyrektor wyjasnita,
ze planowany jest jego remont, co dotychczas bylo odroczone ze wzgledu na prace
renowacyjne w budynkach. Zajecia ruchowe na powietrzu odbywaja si¢ na trawie,
a biegi w ramach zajg¢ wychowania fizycznego - na bocznej drodze.

Mechanizm zalecil: zapewnienie wszystkim nieletnim zaje¢ na Swiezym
powietrzu, przez co najmniej 2 godziny dziennie, jezeli pozwala na to pogoda;

przeprowadzenie remontu boiska (MOW w Cerekwicy Nowej).

7. lIzby wytrzezwien
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W trzecim kwartale 2012 r. wizytacje Krajowego Mechanizmu Prewencji
objely pie¢ izb wytrzezwien (dalej IW lub Izba)™. Ustalenia dokonane w trakcie
wizytacji [zby Wytrzezwien w Olsztynie i Izby Wytrzezwien w Chorzowie zostang
przedstawione w kolejnym sprawozdaniu kwartalnym. Do dnia sporzadzenia
niniejszego raportu Mechanizm otrzymat odpowiedzi na zalecenia wydane w wyniku

wizytacji [zby Wytrzezwien w Zamosciu.

7.1. Personel

Pracownicy wizytowanych placéwek corocznie uczestnicza w szkoleniach
z zakresu udzielenia pierwszej pomocy, stosowania $§rodkéw  przymusu
bezposredniego oraz profilaktyki rozwigzywania problemow alkoholowych. Wszyscy
pracownicy, poza lekarzami, posiadaja rowniez orzeczenia psychologiczne
0 przydatnos$ci do pracy w Izie. Podczas wizytacji stwierdzono, ze IW w Zamosciu
oraz IW w Bialymstoku nie zatrudniajg psychologa.

W zwiagzku z tym cele okreslone w § 18 pkt 5 rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 4 lutego 2004 r. w sprawie trybu doprowadzania, przyjmowania
| zwalniania 0sob w stanie nietrzezwosci oraz organizacji izb wytrzezwien i placowek
utworzonych lub wskazanych przez jednostke samorzqdu terytorialnego (Dz. U.
z 2004 r. Nr 20, poz. 192, ze zm.), sa realizowane w ograniczonym zakresie. W ocenie
KMP, wskazane jest nawigzanie wspotpracy z psychologiem/terapeuta, dysponujacym
petng wiedza w zakresie leczenia uzaleznienia, ktorego praca skupiataby si¢ wylacznie
na przeprowadzaniu rozméw profilaktycznych 1 motywacyjnych z pacjentami Izby,
w ramach ktorych moglby on w wyczerpujacy sposob podejmowaé dziatania
motywujace do leczenia odwykowego 1 dostarcza¢ pacjentom informacji o mozliwosci
podejmowania profesjonalnej terapii. Nalezy podkreslic, iz Mechanizm jest
przekonany o0 stuszno$ci dziatan zwigzanych znawigzywaniem wspolpracy
Z psychologami lub terapeutami, dysponujacymi pelng wiedza w obszarze leczenia

uzaleznien. Praca takich osoéb w Izbach winna by¢ ukierunkowana na jak najczestszy

® Izba Wytrzezwien w Olsztynie (18.07.2012 r.), Izba Wytrzezwien w Zamosciu (30.07.2012 r.), Izba
Wytrzezwien w Biatymstoku (03.09.2012 r.), Izba Wytrzezwien we Wioctawku (10.09.2012 r.), Izba
Wytrzezwien w Chorzowie (24.09.2012 r.).
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kontakt z pacjentami i ich rodzinami. Dyrektor IW w Bialymstoku poinformowat
wizytujacych, iz prowadzi rozmowy z terapeuta w celu jego zatrudnienia.

Mechanizm zalecil: nawigzanie wspotpracy z psychologiem/terapeuta, ktory
realizowalyby cele okreslone w § 18 pkt 5 rozporzadzenia (IW w ZamoSciu,
IW w Biatymstoku), wobec wtadz (Prezydent Miasta Zamos$cia, Prezydent Miasta
Biatystok) ktorym podlegajg Izby zalecono udzielenie dyrektorom wizytowanych I1zb
niezb¢dnego wsparcia finansowego przy realizacji rekomendacji.

W odpowiedzi na ww. zalecenie Prezydent Miasta Zamoscia poinformowat,
ze aktualnie cele okreslone w § 18 pkt 5 rozporzadzenia realizujg lekarze dyzurujacy
w Izbie, uczestniczacy w corocznych szkoleniach dla personelu medycznego z zakresu
profilaktyki 1 rozwigzywania problemow alkoholowych, w tym dwoch lekarzy
legitymujacych sie certyfikatami kursu dla personelu medycznego w zakresie
rozpoznawania picia ryzykownego 1 szkodliwego oraz krotkiej 1 poszerzonej
interwencji w podstawowej opiece zdrowotnej. Jednoczesnie Prezydent Miasta
wskazal, ze mozliwos¢ wsparcia finansowego Izby w zakresie realizacji tej
rekomendacji bedzie rozwazona tylko w sytuacji pokrywania faktycznych kosztow
pobytu w Izbie osob, ktore pochodza spoza Zamoscia przez wilasciwe jednostki
samorzadu terytorialnego.

Dyrektor Izby Wytrzezwien w Zamosciu rowniez wskazal na fakt
prawidlowego wyszkolenia lekarzy, ktorzy realizujg zadanie okreslone w § 18 pkt 5
rozporzadzenia, oceniajac jednoczesnie, iz robig to dobrze. Dyrektor poinformowat, ze
w miar¢ posiadanych $rodkéw finansowych rozwazy mozliwo$¢ nawigzania

wspotpracy z psychologiem/terapeutg dla realizacji ww. celow.

7.2.  Prawo do informacji

W czasie wizytacji wszystkich Izby Wytrzezwien ustalono, iz w placowkach
nie ma badz nie jest udostepniany (IW w Biatymstoku) regulamin pobytu w Izbie,
ktory okreslalby prawa i obowigzki osob tam umieszczonych (IW we Wioctawku
posiadata jedynie zbior obowigzkéw tych osob). Taka sytuacja powoduje, 1z pacjenci
po ich wytrzezwieniu nie maja mozliwosci zapoznania si¢ ze swoimi prawami

| obowigzkami. Wskaza¢ bowiem nalezy, iz z Zasady 13 Zbioru zasad ochrony
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wszystkich 0s6b poddanych jakiejkolwiek formie zatrzymania lub uwiezienia'’
wynika, 1z kazdy w chwili swojego aresztowania oraz w momencie rozpoczecia
pozbawienia go wolnosci lub uwiezienia lub niezwfocznie po tym momencie, otrzyma
od organu wtadzy odpowiedzialnego za jego aresztowanie, pozbawienie go wolnosci
lub uwiezienie odpowiednio, informacje na temat jego praw wraz z ich objasnieniem
Oraz na temat sposobu, w jaki moze z nich skorzystac.

Ponadto w zadnej z placowek, nie wywieszono na S$cianach ani tez nie
udostgpniono informacji o instytucjach, do ktéorych mogg si¢ zwracaé w sytuacji
naruszenia tych praw, np. do: Rzecznika Praw Obywatelskich, Rzecznika Praw
Pacjenta, Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka.

Krajowy Mechanizm Prewencji uwaza, ze prawo do informacji nie byto w pelni
realizowane rowniez dlatego, ze brakowalo informacji wywieszonej w widocznym
miejscu na temat mozliwo$ci ztozenia zazalenia przez osobe doprowadzong do izby
wytrzezwien, w ktérym moze domaga¢ si¢ zbadania zasadnosci 1 legalnosci
doprowadzenia, jak rowniez decyzji o zatrzymaniu oraz prawidlowosci ich wykonania.
Dyrektor IW w Biatymstoku poinformowat wizytujacych, ze informacj¢ t¢ 0soby
doprowadzone do Izby otrzymuja na rachunku za pobyt. Mechanizm uwaza, ze
pacjenci powinni mie¢ dost¢p do wspomnianej informacji wczesniej, niz w momencie
opuszczenia Izby, dlatego tez postuluje udostepnienie w widocznym miejscu
komunikatu o wspomnianym wyzej prawie do zazalenia. W IW we Wloctawku osoby
opuszczajace Izbe podpisywaly jedynie o§wiadczenie, ze zostaty zapoznane z prawem
do zlozenia zazalenia, tymczasem § 14 rozporzadzenia przewiduje, iz 0soby zwalniane
z izby, placowki lub jednostki Policji sq informowane pisemnie o mozliwosci ztozenia
zazalenia na zasadnosS¢ i legalnos¢ doprowadzenia oraz prawidlowos¢ wykonania
decyzji o zatrzymaniu i doprowadzeniu do izby, placowki, zaktadu opieki zdrowotnej
lub jednostki Policji. W lzbie w Zamosciu Dyrektor popart tg rekomendacje i po
zakonczeniu wizytacji informacja taka zostala wywieszona w dyzurce, w ktorej
przyjmowani i zwalniani sg pacjenci.

W IW w Biatymstoku stwierdzono roéwniez, ze w § 6 ust. 3 Regulaminu Izby

zapisane jest, ze w przypadku doprowadzenia i umieszczenia osoby maloletniej,

" Rezolucji Zgromadzenia Ogolnego ONZ z dnia 9 grudnia 1988 roku
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nalezy powiadomi¢ o tym fakcie rodzicow/opiekundéw. Dyrektor oznajmil, ze
obowiazek ten jest realizowany, czgsto przy pomocy funkcjonariuszy Policji lub
Strazy Miejskiej, ktorzy ustalaja dane kontaktowe do wspomnianych wyzej osob.
Mechanizm podkresla, ze wspomniane powiadomienie jest prawem wynikajacym
zart. 40 ust. 6 pkt 1 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu
W trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2002 r. Nr 147, poz. 1231 ze
zm.) i jego realizacja powinna znalez¢ odzwierciedlenie w dokumentacji. Analiza
wybranych losowo kart pobytu nieletnich oraz ich protokotow zatrzymania wykazata,
ze informacja o powiadomieniu rodzicéw znajduje si¢ w nieadekwatnym miejscu kraty
(np. przy notatce z badania) badz zawiera niedokladne informacje (np.godzina
poinformowania dziecka byla wcze$niejsza niz godzina jego zatrzymania).

Mechanizm zalecil: zamieszczenie w ogdlnodostgpnym miejscu adreséw
instytucji, do ktorych pacjenci mogg zwroci¢ si¢ W Sytuacji naruszenia ich praw
(IW w Biatymstoku, IW w Zamosciu, IW we Wtoctawku), sporzadzenie regulaminu
(karty praw) Izby Wytrzezwien, przeznaczonego dla os6b w niej przebywajacych oraz
umieszczenie go w dostgpnym 1 widocznym dla pacjentéw miejscu (IW w Zamosciu,
IW w Biatymstoku, IW we Wloctawku), stworzenie pisemnej informacji dotyczacej
mozliwosci zlozenia zazalenia na zasadno$¢ 1 legalno$¢ doprowadzenia oraz
prawidtowos¢ wykonania decyzji o zatrzymaniu 1 doprowadzeniu do izby, placowki,
zaktadu opieki zdrowotnej lub jednostki Policji, ktéra bylaby wydawana kazdemu
pacjentowi opuszczajagcemu izbe (IW we Wiloctawku), rzetelne prowadzenie
dokumentacji, szczegdlnie wpiséw w kartach pobytu (IW w Bialymstoku), pozyskanie
ulotek, broszurek lub innych materiatow dotyczacych problemu choroby alkoholowej,
mozliwosci uzyskania porady, kontaktu z poradniami odwykowymi, psychologiem,
osrodkami  AA, etc. w celu udostgpniania ich zwalnianym pacjentom
(IW w Zamosciu).

Dyrektor IW w Zamosciu poinformowat Mechanizm o zrealizowaniu wydanych

wyzej zalecen.

7.3. Traktowanie
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We wszystkich wizytowanych Izbach zetknigto si¢ z praktyka kazdorazowego
rozbierania pacjentow z wlasnych ubran. Analizujac dokumentacje¢ przedstawiciele
Mechanizmu trafili na informacje wskazujace na to, ze kazdy przyjety do 1zby pacjent
zanim doprowadzony zostanie do sali, musi wpierw rozebra¢ si¢ ze swoich ubran
I pozostawi¢ je w depozycie ubraniowym. Jak wyjasniali dyrektorzy placowek,
praktyka ta spowodowana jest wzgledami higienicznymi 1 bezpieczenstwa. Nalezy
zauwazy¢, 1z § 10 rozporzadzenia mowi jedynie o tym, ze osobom przyjetym do izby
lub placowki mozna wydacé na czas pobytu odziez zastepczg. Nie jest to jednak
rOwnoznaczne ze zobowigzaniem kazdej osoby przyjmowanej do placowki do
rozbierania si¢ lub przebierania si¢ w taka odziez. Tym bardziej, ze osoby te nie
otrzymywaly pozniej odziezy zastgpczej. ETPC w Strasburgu, w tego typu
przypadkach przypomina, analogicznie do sytuacji rewizji osobistych, ze rozkaz
rozebrania si¢ powinien wynika¢ z konieczno$ci zachowania bezpieczenstwa
(patrz: wyrok ETPC z dnia 31 marca 2009 r. w sprawie Wiktorko przeciwko Polsce,
skarga nr 141612/02). Nakaz rozbierania si¢ moze narusza¢ art. 8§ Konwencji
0 Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci, ktory przewiduje migdzy
innymi ochrong fizycznej i psychicznej integralnosci cztowieka oraz poszanowanie dla
jego zycia prywatnego (Artykut 8.1. Kazdy ma prawo do poszanowania swojego zycia
prywatnego i rodzinnego, swojego mieszkania i swojej korespondenciji.
2. Niedopuszczalna jest ingerencja wtadzy publicznej w korzystanie z tego prawa
Zwyjgtkiem  przypadkow  przewidzianych — przez — ustawe i  koniecznych
W demokratycznym  spoteczenstwie z uwagi na bezpieczenstwo panstwowe,
bezpieczenstwo publiczne lub dobrobyt gospodarczy Kraju, ochrone porzqdku
| zapobieganie przestepstwom, ochrong zdrowia i moralnosci lub ochrone praw
| wolnosci osob). Nie ma watpliwosci, iz wymoédg poddania si¢ przeszukaniu
potaczonemu ze zdjeciem odziezy bedzie co do zasady stanowil ingerencje na
podstawie art. 8 ust. 1 Konwencji oraz bedzie wymagal uzasadnienia zgodnie
Z ustepem drugim, a mianowicie bedzie musial by¢ "przewidziany przez ustawe" oraz
"konieczny w demokratycznym spoleczenstwie" przez wzglad na jeden
Z uzasadnionych prawnie celéw wskazanych w tymze przepisie. Zgodnie z ustalong

linig orzecznicza, poje¢cie konieczno$ci oznacza, 1z przedmiotowa ingerencja
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odpowiada pilnej potrzebie spolecznej oraz w szczego6lnosci, iz jest proporcjonalna do
prawnie uzasadnionego celu, ktory w ten sposob jest realizowany (wyrok ETPC z dnia
26 wrzesnia 2006 r. w sprawie Wainwright v. Wielka Brytania, skarga nr 12350/04).

W ocenie Krajowego Mechanizmu Prewencji procedura przyjeta
W wizytowanych izbach wytrzezwien, polegajaca na kazdorazowym zobowigzywaniu
0s0b przyjmowanych do placowki do rozbierania z wtasnej odziezy, jesli nie zachodzi
taka potrzeba, jest nieprawidtowa. Wszelkie srodki bezpieczenstwa (w tym przypadku
rozbieranie si¢), wkraczajace tak dalece w wolnos¢ 1 prywatnos¢ cztowieka, powinny
by¢ ograniczone do koniecznego minimum i wyjatkowych sytuacji.

W Izbie Wytrzezwien w Zamosciu, przedstawiciele KMP zwrdcili takze uwage
na niewlasciwe zachowanie opiekuna zmiany. Jego sposob zwracania si¢ do pacjentow
oraz wspOtpracownikOw uznano za nieprofesjonalny i nieuprzejmy. Spostrzezenia
przedstawicieli KMP pokrywaly si¢ z informacjami uzyskanymi w trakcie
indywidualnych rozméw z pacjentami, ktorzy wskazywali, ze zachowanie tego
pracownika wobec nich bylo niegrzeczne, za§ jego reakcja na prosby 1 pytania
pacjentéw sprowadzata si¢ do zastraszania zapigciem ich w pasy. Krajowy Mechanizm
Prewencji podkresla, ze bioragc pod uwage trudny charakter pracy w izbach
wytrzezwien, niezwykle istotne jest, aby personel byt starannie dobrany, odpowiednio
przeszkolony oraz $cisle nadzorowany przez dyrektora Izby.

W Izbie Wytrzezwien w Zamo$ciu w ciggu ostatnich dwoéch lat odnotowano
jedng skarge na pobyt w Izbie (2011 r.). Pacjent skarzyl si¢ na to, ze zostat uderzony
przez pracownika Izby kolanem w twarz, gdy ten kazal mu si¢ rozebra¢c. W wyniku
tego uderzenia - jak wskazywal - zlamany zostal mu nos. W trakcie badania
lekarskiego stwierdzono jedynie otarcie naskodrka nosa. Dyrektor Izby przeprowadzit
postepowanie wyjasniajagce w trakcie ktorego ustalit, ze obrazenia powstaty podczas
transportu do Izby, kiedy to pacjent zachowywal si¢ bardzo agresywnie 1 uderzyt
glowa w Scianke z pleksy zamontowang w radiowozie. Funkcjonariusze Policji
faktycznie taka informacj¢ zawarli w dokumentacji Izby (protokét doprowadzenia
| karta ewidencyjna pobytu). W zwiazku z powyzszym skarga zostala uznana za

bezzasadna.
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W lIzbie Wytrzezwien we Wioctawku uzyskano informacje, iz w okresie od
2011 r. w placowce nie miato miejsce zadne wydarzenie nadzwyczajne. Z uwagi na
brak pisemnej informacji na ten temat nie mozna jednak tego faktu zweryfikowac.
Krajowy Mechanizm Prewencji zaleca zatem prowadzenie o0sobnego rejestru
wydarzen nadzwyczajnych takich jak zgony, proby samobdjcze, samookaleczenia,
pobicia itp. Pozwoli to dyrektorowi placowki dokonywac¢ regularnej oceny zagrozen
oraz potrzeb Izby, a organom kontrolnym wuzyska¢ dokladniejszy obraz
funkcjonowania placowki. Izba nie prowadzi rowniez ksigzki skarg 1 wnioskow osob
przyjetych. Ze wzgledu na przejrzystos¢ procesu realizacji prawa do skargi,
Mechanizm zaleca prowadzenie takiego rejestru.

Jako wilasciwe oceni¢ nalezy postgpowanie Dyrektora Izby Wytrzezwien
W Zamosciu, ktory wystosowat pismo do Komendantéw Komisariatéw Policji
w Biatymstoku, z prosba o zwrdcenie uwagi na sposob traktowania przez podlegtych
im funkcjonariuszy osob bedacych pod wptywem alkoholu. Byt bowiem $wiadkiem
niewlasciwego obchodzenia si¢ z przywozonymi do placoOwki pacjentami.

Mechanizm zalecil: zaprzestanie praktyki przymusowego rozbierania
pacjentow, ktéra moze prowadzi¢ do ich ponizajacego traktowania oraz uwrazliwic¢
pracownikow Izby na postgpowanie, z 0sobami w niej umieszczonymi,
z poszanowaniem godnosci ludzkiej (IW w Zamos$ciu, IW w Biatymstoku, IW we
Wiloctawku), zapewnienie osobom pozostajacym jedynie w bieliznie odziezy
zastepczej (IW we Wiloctawku, IW w Bialymstoku), monitorowanie postawy
| zachowania pracownikow wobec pacjentow, zaznajamiajagc ich jednocze$nie
z argumentacja KMP wynikajaca ze standardéw migdzynarodowych; uwzglednienie
W dokumentacji medyczne] opisOw otar¢, siniakow, Sladéw urazéw pacjentow
(IW w Zamosciu), prowadzenie osobnego rejestru wydarzen nadzwyczajnych takich
jak zgony, proby samobodjcze, samookaleczenia, pobicia itp.; prowadzenie ksigzki
skarg 1 wnioskéw os6b przyjetych (IW we Wioctawku).

Dyrektor IW z Zamosciu poinformowal, iz po wizytacji i zaleceniach KMP
rozbieranie nie jest traktowane w kategorii przymusu. Dyrektor wskazat obecng
procedur¢ postgpowania. Pacjent po doprowadzeniu do izby moze dobrowolnie

rozebra¢ si¢ do bielizny na czas badania lekarskiego lub pozosta¢ w odziezy wlasnej
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(badanie woéwczas jest ograniczone, lekarz nie ma mozliwosci stwierdzenia
ewentualnych urazéw 1 obrazen na ciele pacjenta). W czasie badania lekarskiego
pacjenta, ktory rozebrat si¢ do bielizny - pozostawiona w przebieralni odziez jest
komisyjnie przeszukiwana. Rzeczy znalezione w ubraniu oraz paski, krawaty,
sznurowki itp. zostaja dotagczone do depozytu. Po zakonczonym badaniu 1 ewentualne;
kapieli na czas pobytu pacjent ubiera si¢ we wilasne ubranie (jesli jest czyste) lub na
zyczenie w odziez zastepcza. Odnosnie zalecania by uwzglednia¢ w dokumentacji
medycznej opiséw otar¢, siniakow, Sladow urazow pacjentow Dyrektor wyjasnia, ze
lekarze podczas przyjmowania pacjenta do izby (badanie lekarskie) odnotowuja
w dokumentacji medycznej wszystkie widoczne uszkodzenia ciata, obrazenia i urazy,
szczegllnie te ,,Swieze” aby nie spotkaé si¢ z zarzutem, iz powstatly one podczas
pobytu w Izbie. Wprowadzono w formie zalgcznika do karty pobytu druk: , karta
ogledzin lekarskich”. W przypadkach stwierdzenia obrazen zagrazajacych zyciu
pacjenci kierowani sg do oddzialu ratunkowego szpitala wojewddzkiego. Lekarze
zobowigzani zostali do zwigkszenia starannosci wprowadzeniu dokumentacji
medyczne] pacjentow. W  kwestii monitorowania zachowania podleglych
pracownikow Dyrektor wskazal, ze pracownicy izby zostali uwrazliwieni na aspekt
poszanowania godnosci cztowieka. Postawa i zachowania pracownikow wobec
obstugiwanych pacjentéw sg na biezagco monitorowane. Opiekun zmiany, ktérego
zachowanie zespol wizytujacy izbg uznat za nieprofesjonalne i niegrzeczne ukarany

zostat karg upomnienia.

7.4. Stosowanie przymusu bezpoSredniego

Po analizie losowo wybranych nagran z monitoringu stosowania srodkow
przymusu bezposredniego w IW w Biatymstoku nalezy stwierdzi¢, iz nie stwierdzono
uchybien w jego stosowaniu. Na to zagadnienie nacisk ktadzie Dyrektor placowki,
ktory zarzadzeniem wprowadzil do Regulaminu fragmenty rozporzadzenia, aby
zmobilizowa¢ do kontroli unieruchomionych pasami oséb co 15 minut.

Watpliwosci wizytujacych wywolata natomiast analiza decyzji sadu, ktory
anulowat kar¢ natozong na pracownika za nieprzeprowadzanie przez niego kontroli

w 15-minutowych odstgpach w bezposredni sposob. Sad decyzje swoja argumentowat
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faktem, iz ustawodawca nie okreslit sposobu sprawdzania stanu unieruchomionych
osob, dlatego tez wybrang przez pracownika metode patrzenia przez wizjer nalezy
uzna¢ za wlasciwg. KMP stoi na stanowisku, ze §11 ust. 1d rozporzadzenia wyraznie
okresla, w jaki sposéb kontrola powinna przebiega¢ i nie jest mozliwe wlasciwe
realizowanie tego przepisu bez koniecznosci wejscia do izolatki, sprawdzenia pasow,
etc.

Analiza Regulaminu w zakresie S$rodkow przymusu bezposredniego
w IW w Biatymstoku, wywotata watpliwosci Mechanizmu. Zapis § 2 wust. 1
Regulaminu, iz dopuszczalne jest zastosowanie Srodkow bezpieczenstwa oraz
przymusu  fizycznego w granicach niezbednych do przywrocenia porzgdku, jest
zdaniem KMP niejasny. Mechanizm przypomina, ze przestanka zawarta w art. 42
ust. 1 ustawy o wychowaniu w trzezwosci do zastosowania S$rodkoéw przymusu
bezposredniego jest stwarzanie zagrozenia dla zZycia lub zdrowia wiasnego lub innej
osoby, niszczenie przedmiotow znajdujgcych si¢ w otoczeniu. W zwiazku z tym,
Mechanizm zaleca, aby Regulamin byt zgodny z ustawg 1 uwzgledniat tylko sytuacje
W niej wymienione.

W IW w Zamosciu analiza monitoringu z umieszczenia w dniu 29.07.2012 r.
pacjenta w tzw. izolatce pokazata, ze byl on zapinany w pasy przez pracownika Izby
oraz 6 funkcjonariuszy Policji. Podczas wykonywania tej czynnosci jeden
z funkcjonariuszy Policji bardzo silnie przyciska kolana pacjenta noga, wykorzystujac
przy tym cigzar swojego ciata 1 zapierajac si¢ drugg noga. W opinii Krajowego
Mechanizmu Prewencji, uzyto sity fizycznej w sposob nieadekwatny do zaistnialej
sytuacji. Techniki stosowania przymusu bezposredniego powinny by¢ nastawione na
minimalne uzycie sity dla powstrzymania agresywnych zachowan. W opinii KMP
W analizowanej sytuacji funkcjonariusz Policji naduzyt swojej sity doprowadzajac tym
samym do tego, ze sposOb unieruchomienia pacjenta byt nieludzkim traktowaniem,
mogacym prowadzi¢ do uszkodzen ciata. Watpliwosci budzi réwniez konieczno$¢
uczestniczenia w tym przypadku az 6 funkcjonariuszy Policji. Zgodnie ze strasburskg
linig orzecznicza, uzycie sitly wobec oséb pozbawionych wolnosci za wyjatkiem
wypadkoéw, w ktorych jest ono niecodzowne i nie jest nadmierne, a wynika

z zachowania danej osoby, stanowi naruszenie art. 3 Europejskiej Konwencji Praw
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Czlowieka, poniewaz uderza w poczucie godnosci (Ribitsch przeciwko Austrii, skraga
nr 18896/91, Altay przeciwko Turcji, skarga nr 22279/93, Krastanov przeciwko
Butgarii, skarga nr 50222/99).

Analiza innych nagran z monitoringu w IW w Zamos$ciu wykazata ponadto fakt
niedokonywania bezposrednich kontroli stanu fizycznego osoby unieruchomionej co
15 minut. Krajowy Mechanizm Prewencji przypomina, ze obowigzek ten wynika
z § 11 rozporzadzenia. Mechanizm zaleca wyeliminowanie nieprawidlowosci w tym
zakresie i dokonywanie kontroli nie tylko przez okno czy obraz z monitoringu, ale
réwniez poprzez wchodzenie do pokoi po to, by np. sprawdzi¢, czy pasy, uchwyty,
przescieradta lub kaftan bezpieczenstwa nie s zalozone zbyt luzno lub zbyt ciasno
oraz sprawdzi¢ stan pacjenta. Nagranie z monitoringu wykazalo réwniez nie$cistosci
zwigzane z godzing zastosowania unieruchomienia pacjenta. Zgodnie z przyktadowym
zapisem z kamery osoba zostal umieszczona w tzw. izolatce o godz. 17.06, za$
W dokumentacji placowki odnotowano godz. 17.30. Majac na uwadze, ze stosowanie
srodkow przymusu bezposredniego jest dalece idacg ingerencja w wolnos¢ cztowieka,
ktérej ramy czasowe sg Scisle ograniczone w § 11 pkt 1b rozporzadzania (stosowanie
przymusu polegajacego na unieruchomieniu nie moze trwa¢ dtuzej niz 4 godziny,
W razie potrzeby mozna stosowanie $rodka przedtuzaé, nie dtuzej jednak niz do 24
godzin), nalezy przyktada¢ szczeg6lng uwage do przestrzegania tych przepisOw oraz
w doktadny sposob je dokumentowac.

W IW we Wloctawku rowniez stwierdzono, iz zaden pracownik Izby nie
kontrolowat stanu fizycznego osoby unieruchomionej. Watpliwosci wizytujacych
wzbudzita nawet sama zasadno$¢ stosowania $rodka przymusu bezposredniego.
Z ogladu monitoringu nie wynikato, zeby pacjent podczas pobytu w Izbie byl bardzo
agresywny 1 zeby zagrazal zyciu lub zdrowiu swojemu lub innych 0sob czy tez aby
niszczyl przedmioty znajdujace si¢ w ich otoczeniu. Z karty pacjenta wynikato, ze
powodem zastosowania $rodka przymusu bezposredniego byly okrzyki pacjenta, ze
,chce 18¢ do domu”. Z zapisu monitoringu nie wynika, Ze niezwtocznie po
zaprzestaniu stosowania S$rodka przymusu bezposredniego lekarz lub felczer
skontrolowat stan zdrowia pacjenta. Brak takiej kontroli jest niezgodny z § 11 ust. 2

rozporzadzenia.
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Mechanizm podkresla, iz obowigzkiem pracownikow Izby jest dbanie
0 bezpieczenstwo umieszczanych w niej osob. Brak kontroli stanu nietrzezwych,
szczegllnie unieruchomionych, zwieksza ryzyko wydarzen nadzwyczajnych 1 moze
stanowi¢ argument przemawiajacy za nieludzkim traktowanie. Dyrektor zgodzit si¢
z uwagami KMP i zobowigzat si¢ podjac¢ dziatania majace na celu wyeliminowanie
opisanych nieprawidlowosci.

Analiza udostgpnionej w IW we Wiloctawku dokumentacji nie wykazata
uchybien w dokumentowaniu zastosowanego $rodka przymusu bezposredniego
w kartach pacjentéw. Niemniej jednak z punktu widzenia ochrony praw osoéb
umieszczanych w Izbie, wobec ktorych stosuje si¢ wspomniany $rodek przymusu,
uzasadnione w ocenie Mechanizmu jest dolaczanie wzorem innych izb wytrzezwien
karty kontroli pacjenta unieruchomionego, w ktoérej odnotowywane beda godziny
kontroli osoby unieruchomionej. Taka praktyka umozliwi takze w razie potrzeby
weryfikacje zapisOw w karcie z nagraniami z monitoringu, stanowigcymi dowod
rzeczywiscie przeprowadzanych kontroli stanu pacjenta.

Mechanizm zalecil: dokonywanie bezposredniej kontroli stanu fizycznego
osoby unieruchomionej nie rzadziej niz co 15 minut (IW w Zamosciu, IW we
Wioctawku), przyktadanie szczegdlnej uwagi do przestrzegania przepisow
dotyczacych czasu unieruchamiania pacjentow oraz w dokladny sposob
dokumentowanie tych czynno$ci zarowno przez lekarza jaki i1 pozostalych
pracownikow (IW w Zamosciu), stosowanie srodkoOw przymusu bezposredniego tylko
w przypadkach wskazanych w ustawie; dotaczanie do karty pacjenta karty kontroli
pacjenta unieruchomionego (IW we Wloctawku).

Dyrektor Izby Wytrzezwieh w Zamosciu wyjasnial, ze przyjeto zalecenie KMP
1 kontrole, o ktorych mowa w § 11 ust. 1d rozporzadzenia bedg dokonywane poprzez
wejscie do sali w celu sprawdzenia paséw 1 kaftandbw bezpieczenstwa. Dla
udokumentowania tych czynnosci karta pobytu pacjenta zostala uzupeilniona
0 zalacznik: ,karta obserwacji zachowan osoby podczas stosowania srodka przymusu
bezposredniego w postaci unieruchomienia”. Odnos$nie rozbieznosci migdzy zapisem
w dokumentacji a zapisem z kamery Dyrektor poinformowal, Ze moga one wynikaé

z faktu, 1z silnie pobudzony pacjent po badaniu lekarskim zostal bezzwlocznie
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umieszczony w izolatce, a nastepnie patrol doprowadzajacy oraz kierownik zmiany
(lekarz) wypelniali stosowng dokumentacj¢. Dla wyeliminowania tych rozbieznosSci
I lepszego dokumentowania czynnosci zwianych ze stosowaniem $rodka przymusu
bezposredniego wprowadzony zostal =zatacznik do karty pobytu: |, protokot

Z zastosowania przymusu bezposredniego”.

7.5.  Prawo do ochrony zdrowia

W IW w Zamosciu nie stwierdzono zadnych uchybien, ktore mogltyby wptynac
na niewtasciwe realizowanie prawa do ochrony zdrowia.

Analiza nagran monitoringu z przyje¢ pacjentow do Izby Wytrzezwien we
Wioctawku wykazata, Zze niektore osoby nie byly poddawane badaniu lekarskiemu.
Mechanizm podkresla, iz z uwagi na bezpieczenstwo o0sOb nietrzezwych wszyscy
obligatoryjnie powinni by¢ zbadani przez lekarza. Powyzszy obowigzek wynika takze
Z przepisOw prawa krajowego 1 mi¢dzynarodowego. W Izbie w Zamosciu oraz we
Wioctawku Mechanizm zwrécit rowniez uwage, ze przy badaniu lekarskim obecni sg
funkcjonariusze Policji. KMP uznaje, iz obecno$¢ funkcjonariuszy Policji w gabinecie
podczas badania zatrzymanego winna by¢ ograniczona do niezbednych,
uzasadnionych okoliczno$ciami sytuacji, w ktorych zachodzi uzasadniona obawa
0 bezpieczenstwo personelu medycznego. Ponadto, przedstawiciele Mechanizmu -
analizujac losowo wybrane karty pobytu pacjentéw - stwierdzili w IW w Bialymstoku,
ze wigkszos¢ z nich nie posiadata wydruku z alkomatu. Podczas badania wstgpnego
ich stan upojenia alkoholowego oceniany byl bowiem na podstawie dodatkowych
symptomow, nie za$ na podstawie badania wykonanego atestowanym urzadzeniem.
Watpliwosci KMP wzbudzit fakt, ze taki sposob badania dotyczy wigkszosci
pacjentow Izby, co moze sugerowal, ze jest to w Izbie reguly. Zgodnie z § 3
rozporzadzenia, podstawg do przyjecia do izby osoby doprowadzonej jest wynik
badania zawarto$ci alkoholu w organizmie wskazujacy na stan nietrzezwosci. Wynik
badania potwierdzony jest wydrukiem z atestowanego urzadzenia stuzacego do
pomiaru zawartosci alkoholu w organizmie. Wydruk stanowi zatgcznik do protokotu
doprowadzenia lub karty ewidencyjnej. Badania te dokonywane sg za zgoda osoby

doprowadzonej do Izby. Dopiero wowczas, gdy pacjent nie wyrazi zgody na
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przeprowadzenie badania, przyjmuje si¢ go do izby wylacznie na podstawie
wystepowania dodatkowych symptomow upojenia alkoholowego potwierdzonych
przez lekarza lub felczera Izby lub placowki, co zaznaczane jest w protokole
doprowadzenia lub karcie ewidencyjnej. Rozporzadzenie wyraznie zatem pokazuje
kolejnos¢ wykonywanych czynnosci zwigzanych z okreSleniem stanu upojenia
alkoholowego: badanie alkomatem za zgoda pacjenta, w przypadku niewyrazenia
zgody — na podstawie objawow. Krajowy Mechanizm Prewencji stoi na stanowisku, iz
okreslenie stanu upojenia alkoholowego na podstawie symptomow zewnetrznych
w kazdym przypadku powinno mie¢ charakter wyjatkowy i znajdowad
zastosowanie wylacznie wtedy, gdy pacjent nie wyraza zgody na badanie
alkomatem.

W IW we Wiloctawku stwierdzono takze brak pokoju zabiegowego,
okreslonego w § 21 ust. 1 rozporzadzenia. W tej Izbie stwierdzono takze, iz uptynat
Wdniu 17 lutego 2012 r. termin waznoSci $wiadectwa wzorcowania alkometru
uzywanego w Izbie. Pracownicy Izby udzielili wizytatorom KMP wyjasnien, ze jest to
sytuacja wyjatkowa spowodowana awarig drugiego urzadzenia, posiadajacego wazne
Swiadectwo wzorcowania.

Mechanizm zalecil: przeprowadzanie badan lekarskich wszystkich 0sob
nietrzezwych przyjmowanych do Izby (IW we Wiloctawku), wyeliminowanie
obecnosci funkcjonariuszy Policji w gabinecie lekarskim podczas badania osoby
nietrzezwej (IW w Bialymstoku, IW we Wloctawku), przeprowadzanie badan
W miejscu do tego przeznaczonym; przeprowadzanie rzetelnych badan przed
przyjeciem 1 opuszczeniem Izby, z uzyciem alkomatu (IW w Biatymstoku),
wyodrebnienie pokoju zabiegowego w ambulatorium; wyeliminowanie sytuacji
uzywania alkometréw nie posiadajacych waznych §wiadectw wzorcowania

(IW we Wtoctawku).

7.6.  Warunki bytowe
Krajowy Mechanizm Prewencji warunki bytowe panujace w IW we Wtoctawku
ocenia jako dobre. We wskazanej placowce stwierdzono w jednej z tazienek

przeznaczone] dla oséb przebywajacych w Izbie, zaopatrzonej w prysznic, iz
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pomieszczenie natrysku byto oddzielone metalowa kratg. Wedlug wyjasnien dyrektora
Izby jest to pozostalo§¢ po nie stosowanym obecnie przymusowym myciu.
Wizytatorzy KMP poinformowali dyrektora Izby, ze przymusowe mycie uznaje si¢ za
ponizajace traktowanie i zalecili natychmiastowe zdemontowanie ww. kraty, jako
urzadzenia budzacego uzasadniong watpliwos$¢ przy ocenie faktu poszanowania praw
cztowieka przy dokonywaniu zabiegéw higieniczno - sanitarnych. Podobne urzadzenia
znajdowaty si¢ podczas wizytacji w IW w Zamosciu. Dyrektor tej Izby po
zakonczeniu wizytacji poinformowalt KMP o tym, ze w dniu 31.07.2012 r. zostata
zdemontowana w sposob trwaty krata w pomieszczeniu natryskowym dla pacjentow.
Wykonano rowniez siedzisko bezpieczne dla pacjentéw podczas kapieli, co zostato
potwierdzone dokumentacjg fotograficzna.

W IW w Biatymstoku uwage Mechanizmu wzbudzit brak drzwi w kabinach
ustepowych, podobnie jak brak prysznica w toalecie dla me¢zczyzn, co dyrektor
tlumaczyt mozliwoscig korzystania przez pacjentow z sanitariatdw personelu.
Podobnie w IW we Witoctawku w obu lazienkach przeznaczonych dla osob
przebywajacych w Izbie brak bylo przeston w kabinach WC 1 w prysznicu stuzacych
zapewnieniu intymnosci osobom korzystajacym z WC lub prysznica.

W IW w Zamosciu stwierdzono w tazienkach brak mydla i recznikéw
jednorazowego uzycia. Podobnie w IW we Wtloctawku brakowato wskazanych
przedmiotéw, a oprécz powyzszego papieru toaletowego. W IW w Bialymstoku
natomiast brakowato recznikéw kapielowych.

Izba w Biatymstoku w duzym stopniu zostala dostosowana do potrzeb osob
niepetnosprawnych ruchowo. Mechanizm zauwazyt jednak, ze wysoko$¢, na jakiej
umieszczono przycisk instalacji przyzywowej, uniemozliwia skorzystanie z niej
osobom poruszajacym si¢ na wozku inwalidzkim. W zwigzku z powyzszym, poddat
pod rozwage Dyrektora mozliwo$¢ zorganizowania sali dla oséb niepetnosprawnych,
ktéra swym wyposazeniem i dostosowaniem instalacji przywotawczej, nie stwarzataby
dodatkowych barier. W IW we Wtoctawku obie tazienki nie spelnialy wymogdéw § 19
ust. 4 rozporzadzenia, dotyczacego przystosowania pomieszczen Izby do potrzeb oséb

niepelnosprawnych ruchowo.
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Sala przeznaczonych dla os6b, ktorych zachowanie stwarza powazne
zagrozenie dla ich zdrowia lub zycia lub ZzZycia albo zdrowia innych o0s6b
przebywajacych w placowcee (tzw. izolatki) w IW w Zamosciu nie spetnia wymogow,
o ktorych mowa w § 20 ust. 1 pkt 1 rozporzadzenia (powierzchnia w tzw. izolatce
przypadajaca na osobe jest mniejsza niz 6 m?). W IW we Wioctawku natomiast do
tzw. izolatki zastosowano metalowe drzwi, w ktorych goérng czg¢$¢ stanowi krata.
Niezabudowana gorna cze$¢ drzwi pozwala na zajrzenie do wewnatrz sali z korytarza.
Drzwi takie nie zapewniajg intymnosci osobie, wobec ktorej zastosowano Srodek
przymusu bezposredniego.

W IW we Wiloctawku rekomendowano takze przeprowadzenie remontu sal
polegajacego chociazby na uzupekieniu ubytkéw w $cianach czy malowaniu $cian.

Zaréwno w IW w Biatymstoku, jak 1 w IW we Wtoctawku monitorowana
pozostaje tzw. przebieralnia, ktéra w pierwszej z jednostek usytuowana jest w dyzurce.
W ocenie Krajowego Mechanizmu Prewencji zainstalowanie w tym miejscu kamery,
bez funkcji zakrywania intymnych cze$ci ciala pacjentdéw oraz obejmujacej swoim
zasiggiem cate pomieszczenie, moze powodowac naruszenie intymnos$ci i prywatnosci
0sOb przebierajacych sie. W celu uniknigcia tego problemu Krajowy Mechanizm
Prewencji proponuje rozwazy¢ mozliwo$¢ wyodrebnienia miejsca, niedostepnego dla
kamery oraz osob trzecich, ostonigtego np. parawanem, gdzie pacjenci bedg mogli si¢
przebierac.

RPO dostrzegajac generalny problem instalowania kamer w pomieszczeniach
Izb Wytrzezwien, wystgpit do Ministra Zdrowia pismem z dnia 28.08.2012 r.
podnoszac watpliwos¢ co do mozliwosci stosowania monitoringu w Izbach
Wytrzezwien na gruncie obecnych przepisow™. Krajowy Mechanizm Prewencji nie
ma watpliwosci co do tego, Zze monitorowanie pomieszczen izb wytrzezwien
przyczynia si¢ do polepszenia bezpieczenstwa osobom przebywajacym na ich terenie
oraz zapobiega zaistnieniu wypadkéw nadzwyczajnych. Rzecznik w wystapieniu
podkreslit, iz instalowanie kamer w Izbach, wigze si¢ z ograniczeniem ich
konstytucyjnie chronionego prawa do prywatnosci, ktore moze podlegac

ograniczeniom tylko w drodze ustawy. Tymczasem zaden przepis ustawy z dnia 26

18 RPO-638402-V11-7013/12/J]
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pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi
nie przewiduje stosowania w izbach wytrzezwien telewizji wewnetrznej. Rzecznik
Praw Obywatelskich zwrdcit si¢ z prosba o zajecie stanowiska w powyzszej kwestii
oraz rozpoczgcie procesu legislacyjnego zmierzajacego do nadania ustawowego
charakteru normom prawnym dotyczacym stosowania monitoringu w izbach
wytrzezwien oraz wprowadzenia szczegotowych regulacji w tym zakresie.

W IW w Zamosciu stwierdzil réwniez, ze przy wyjsciu pacjenta z Izby,
W cze$cl przeznaczonej na uwagi osoby zwalnianej przystawiana jest pieczatka
otre$ci: Nie zglaszam zastrzezen co do wydawania dokumentow, depozytu
wartoSciowego i pieniedzy. Praktyka ta budzi watpliwosci KMP, poniewaz taka forma
nie daje pacjentom mozliwo$ci samodzielnego wyrazenia zdania w przypadku, gdy nie
zgadzaja si¢ z trescig pieczatki, a zastrzezenia zwalnianych sprowadza do kwestii
wydawania dokumentéw 1 depozytu. Dlatego KMP rekomendowal zmiang tej czesci
karty pobytu w taki sposob, aby mozliwe byto wlasnorgczne potwierdzenie tego typu
deklaracji oraz wpisanie ewentualnych uwag. Dyrektor lzby w odpowiedzi na tg
watpliwos¢ przedstawicieli KMP powiadomit, zZe zmieni praktyke placowki
W omawianym zakresie 1 umozliwi osobom zwalnianym wlasnoreczne potwierdzanie
braku uwag lub ich samodzielne przedstawianie.

Mechanizm zalecil: natychmiastowe zdemontowanie kraty w tazience dla osob
przebywajacych w Izbie, jako urzadzenia budzacego uzasadniong watpliwos$¢ przy
ocenie faktu poszanowania praw cztowieka przy dokonywaniu zabiegéw higieniczno -
sanitarnych (IW we Wiloctawku), wyodrgbnienie miejsca, niedostepnego dla osob
trzecich i nieobjetego monitoringiem, ostonigtego np. parawanem, gdzie pacjenci beda
mogli si¢ przebiera¢, bez naruszania ich prawa do intymno$ci 1 prywatnosci
(IW w Biatymstoku, IW we Wloctawku), zamontowanie przeston w kabinach WC
I wnatrysku (IW we Wioctawku, IW w Bialymstoku), uzupetlnienie wyposazenia
pomieszczen Izby w udogodnienia dla o0s6b niepetnosprawnych ruchowo
(IW w Biatymstoku, IW we Wloctawku), wyposazenie Izby w reczniki kgpielowe oraz
zapas srodkow czystosci (IW w Biatymstoku, IW w Zamosciu, IW we Wloctawku),
zapewnienie odpowiedniego metrazu powierzchni pacjentom unieruchamianym w tzw.

izolatce (nie mniej niz 6 m*)(IW w Zamosciu), wymiang drzwi tzw. izolatek na takie,
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ktére zapewniaja intymno$¢ osobie, wobec ktérej zastosowano $rodek przymusu
bezposredniego (IW we Wloctawku).

Dyrektor Izby Wytrzezwien w ZamoS$ciu poinformowat, ze dla zapewnienia
odpowiedniego metrazu powierzchni pacjentom unieruchomionym, dokonano
zamiany funkcji sal pobytowych. W miejscu dotychczasowej tzw. izolatki utworzono
3-16zkowa sale dla kobiet (pow. 9,75 m?), izolatke przeniesiono do sali o pow. 6,6 m?,
w ktorej znajduje si¢ jedno 16zko wyposazone w pasy. Ponadto wskazatl, ze
w pomieszczeniach W-C oraz kabinie prysznicowej zalozone zostaly uchwyty dla

0s0b niepetnosprawnych.

8. Pomieszczenia dla oséb zatrzymanych jednostek organizacyjnych Policji

W trzecim kwartale 2012 r. dokonano wizytacji siedmiu pomieszczen dla osob
zatrzymanych przy jednostkach organizacyjnych Policji*® (dalej PdOZ lub 1zba),
W tym jednag rewizytacje;zo. W raporcie niniejszym przedstawione zostang rowniez
wnioski z wizytacji Pomieszczen dla Osoéb Zatrzymanych przy Komendzie
Powiatowej Policji w Zgorzelcu, Pomieszczen dla Osoéb Zatrzymanych przy
Komendzie Powiatowej Policji w Czluchowie, Pomieszczen dla Osob Zatrzymanych
Komendy Rejonowej Policji Warszawa IV w Warszawie, ktére zostaly
przeprowadzone w drugim kwartale 2012 r. Ustalenia dokonane w trakcie wizytacji
PdOZ w Walbrzychu, PdOZ w Itawie, PAOZ w Brzozowie oraz PdOZ w Rzeszowie

zostang przedstawione w kolejnej informacji kwartalnej.

8.1. Traktowanie przez personel
W PdOZ Cztuchowie kontrole osobiste zatrzymanych kobiet dokonywane sg
W pomieszczeniu przyje¢, zazwyczaj przez funkcjonariuszke Policji zatrudniong

w Komendzie, wzywang telefonicznie, wedtug ustalonego grafiku. Zdarzajg si¢ jednak

Y¥Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Miejskiej Policji w Watbrzychu (06.07.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Powiatowej Policji w Itawie (16.07.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Powiatowej Policji w Ostrodzie (17.07.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Powiatowej Policji w Sochaczewie (23.07.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Miejskiej Policji w Walczu (03.09.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Powiatowej Policji w Brzozowie (17.09.2012 r.),
Pomieszczenia dla Osob Zatrzymanych przy Komendzie Miejskiej Policji w Rzeszowie (20.09.2012r.).

% Rewizytacje przeprowadzono w PdOZ w Sochaczewie.
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sytuacje, w ktorych nie ma mozliwosci zapewnienia obecno$ci funkcjonariuszki
Policji, wowczas kontrola przeprowadzana jest przez dwoch funkcjonariuszy Policji.
Zdaniem KMP nalezy bezwzglednie zapewni¢ mozliwo$¢ dokonania przeszukania
przez osobe tej samej pici co osoba zatrzymana. Podkresli¢ trzeba, iz zroznicowanie
personelu pod wzgledem pici to kolejne zabezpieczenie przed zlym traktowaniem
W miejscach pozbawienia wolnosci. Obecnos¢ personelu zarowno plci meskiej, jak
| Zenskiej moze mie¢ korzystny wplyw tak w sensie etosu opiekunczego, jak
| W sprzyjaniu poczuciu normalnosci w miejscu pozbawienia wolnosci. Zroznicowanie
personelu pod wzgledem plci pozwala takze na wtasciwe rozlokowanie personelu przy
wykonywaniu zadan drazliwych, takich jak przeszukania. W tym wzgledzie Komitet
pragnie podkresli¢, Ze osoby pozbawione wolnosci — niezaleznie od wieku — powinny
by¢ przeszukiwane jedynie przez personel tej samej pici, a ponadto kazde
przeszukanie, ktore wymaga rozebrania si¢ osoby przeszukiwanej, powinno by¢
wykonywane poza zasiggiem wzroku personelu dozorujgcego plci przeciwney,
(Fragment Dziewigtego Sprawozdania Ogolnego [CPT/Inf (99) 12]).

W PdOZ Zgorzelec kontrola osobista prowadzona byla w pokoju dyzurnego.
W miejscu kontroli znajduje si¢ stot i krzesto. Na $cianie nie zamontowano jednak
wieszakow, ale osoba przeszukiwana moze potozy¢ swoja odziez na krzesto. Brak
natomiast maty podlogowej, co stwarza konieczno$¢ stawania przez osoby
kontrolowane bezposrednio na podtodze.

Osoby zatrzymane, z ktorymi rozmawiano w PdOZ w Zgorzelec, PdOZ
w Warszawie IV, PdOZ w Ostrodzie nie zgtaszaly zadnych uwag odnosnie sposobu
traktowania przez funkcjonariuszy Policji w trakcie pobytu w Izbie. Jeden
z zatrzymanych (PdOZ Sochaczew) skarzyl si¢, ze po przyjeciu do Izby, zostal
zobowigzany do oddania swojej odziezy do depozytu. W porze nocnej otrzymat tylko
materac 1 koc (bez poszewki 1 zagtowka). Ubranie wraz z butami otrzymatl rano
(W dniu wizytacji). Mezczyzna twierdzit ponadto, ze nie dostal nic do picia. Chcial
skorzysta¢ z sanitariatu w celu umycia nog, ale nie umozliwiono mu tego. Zatrzymany
dodat, ze w porze nocnej o$wietlenie w pokoju nie zostato wytaczone.

W kwestii pouczenia o przystugujacych mu w zwigzku z pobytem w Izbie

prawach, zatrzymany przekazat przedstawicielce Krajowego Mechanizmu Prewencji,
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ze nie zostal pouczony przez funkcjonariusza petnigcego stuzbe w Izbie o prawach
przystugujacych mu jako osobie zatrzymanej w PdOZ.

Bioragc pod uwagg informacje odebrane od zatrzymanego, Krajowy Mechanizm
Prewencji zalecit bezwzgledny obowigzek przestrzegania przez funkcjonariuszy
przepisow rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca 2012 r.
W sprawie pomieszczen przeznaczonych dla osob zatrzymanych lub doprowadzonych
wcelu wytrzezwienia, pokoi  przejsciowych, tymczasowych pomieszczen
przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu pobytu w tych pomieszczeniach,
pokojach i izbach oraz sposobu post¢powania z zapisami obrazu z tych pomieszczen,
pokoi i izb (Dz. U. z 2012 r. poz. 638) [dalej rozporzadzenie w sprawie PdOZ].

Jeden z zatrzymanych (PdOZ w Ostrodzie) skarzyt si¢ natomiast na zachowanie
funkcjonariuszy Policji, ktorzy go zatrzymywali, bowiem zwracali si¢ do nich ,,per
Ty”, byli ziosliwi 1 wulgarni. KMP zwraca uwage na fakt, iz policjanci
W postepowaniu wobec zatrzymanych s3 zobowigzani do poszanowania ich
przyrodzonej godnosci oraz praw z niej wynikajacych.

Skarg na niewlasciwe traktowanie zatrzymani nie zglaszali wobec pracownikow
PdOZ Zgorzelec, PAOZ Czluchow. Najwiecej skarg na niewtasciwe traktowanie osob
zatrzymanych podczas zatrzymania, przestuchania i umieszczenia w PdOZ (14)
przyjeto w PdOZ Ostroda. Skargi obejmowaty okres 2011 r. oraz od stycznia do lipca
2012 r. 1 dotyczyly m.in. zastraszania, bicia, wymuszania zeznanh. Wg otrzymanych
informacji 5 skarg przekazano do prokuratury rejonowej, zadne z powyzszych
zarzutow nie zostaly potwierdzone. Takze 1 skarge przyjeto w PAOZ Walcz, jednakze
w chwili wizytacji byta ona w trakcie wyjasniania. KMP badajac kwesti¢ traktowania
zatrzymanych zwraca baczng uwage na szkolenia, ktore odbywaja osoby zatrudnione
do pracy w lIzbie. Krajowy Mechanizm Prewencji uznaje, ze wlasciwe przeszkolenie
funkcjonariuszy Policji bezposrednio pracujacych z zatrzymanymi zmniejsza
prawdopodobienstwo wystapienia zlego traktowania.

Standardy Europejskiego Komitetu Zapobiegania Torturom (patrz: Fragment
Drugiego Sprawozdania Ogolnego [CPT/Inf (92) 3] dot. szkolen funkcjonariuszy stuzb

porzadku publicznego) wskazuja, ze nie ma lepszej gwarancji przeciwko ztemu
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traktowaniu osoby pozbawionej wolnosci niz dobrze wyszkolony funkcjonariusz
Policji czy Stuzby Wigzienne;.

W kwestii wyznaczenia pomieszczenia do palenia wyrobow tytoniowych nalezy
wskazaé, iz nie umozliwia si¢ palenia wyrobow tytoniowych zatrzymanym w PdOZ
w Watczu. Zauwazy¢ nalezy, iz w tej mierze stosowaé nalezy § 4 rozporzadzenia
Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji z dnia 11 maja 2011 r. w sprawie
szczegotowych warunkéw uzywania wyrobow tytoniowych na terenie obiektow oraz
w $rodkach przewozu osob podlegajacych ministrowi wlasciwemu do spraw
wewnetrznych (Dz. U. Nr 97, poz. 564), ktéry nakazuje wyznaczy¢ cele i pokoje
mieszkalne dla os6b pozbawionych wolnosci palacych wyroby tytoniowe albo
pomieszczenia wyodrebnione 1 odpowiednio przystosowane, wyznaczone przez
kierownika jednostki organizacyjne;j.

Mechanizm zalecil: przeprowadzenie szkolen, ktore nalezatoby poszerzyé
0 dodatkowe zagadnienia tak, aby personel PdOZ wiedziat jak pracowaé z trudnymi
osobami bez wyrzadzania im krzywdy, jak radzi¢ sobie ze stresem i agresjg etc. (PdOZ
w Czhuichowie, PdOZ Warszawa IV, PdOZ w Ostrodzie), wyeliminowanie
nieprawidlowosci w sposobie odnoszenia si¢ funkcjonariuszy Policji z Ogniwa
Patrolowo-Interwencyjnego do zatrzymanych (PdOZ w Ostrodzie), poprawienie
warunkow przeprowadzania kontroli osobistej poprzez wyposazenie pomieszczenia
przejsciowego w mate (PdOZ w Zgorzelcu), przeprowadzenie szkolenia z przepisow
regulujacych pehienie stuzby w PdOZ dla zatrudnionych w nich funkcjonariuszy;
bezwzgledne przestrzeganie przepisOw rozporzadzenia w sprawie PdOZ przez
funkcjonariuszy petigcych stuzbe w Izbie (PdOZ w Sochaczewie).

Do rekomendacji KMP odnidst si¢ Komendant Powiatowej Policji w Zgorzelcu,
ktory poinformowat, ze zostanie zrealizowane zalecenie dotyczace uzupehnienia
0 wskazane przedmioty miejsca kontroli osobiste;j.

Komendant Rejonowy Policji Warszawa IV wskazal, iz policjanci pehiagcy
stuzbe w PdOZ odbyli szkolenie zwigzane z tematyka pierwsze] pomocy
przedmedycznej oraz radzenia sobie ze stresem i agresjg, zaznaczajac iz kwalifikacje

funkcjonariuszy systematycznie b¢da podnoszone.
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Komendant Powiatowy Policji w Czluchowie poinformowal, ze w celu
wyeliminowania nieprawidlowos$ci obecnie czynno$¢ przeszukania przed osadzeniem
dokonywana jest przez osob¢ tej samej pici. W tym celu utworzono dyzury
funkcjonariuszek KPP w Cztuchowie w przypadku koniecznos$ci osadzenia kobiety.

Komendant Powiatowy Policji w Ostrodzie poinformowal, ze w sprawie
zachowania policjantow wobec 0sOb zatrzymanych - na najblizszych odprawach
stuzbowych funkcjonariuszom zostang przypomniane zasady zachowania 1 Zasad
Etyki Zawodowej Policjanta. Ponadto Komendant wskazal, Ze na najblizszej odprawie
stuzbowej stuzby dyzurnej zostang przypomniane przepisy w zakresie stosowania $pb,
natomiast w dniu 30.08.2012 r. zwr6cono si¢ pismem do Zespotu psychologéw KWP
w Olsztynie o przeprowadzenie szkolenia ww. stuzb w zakresie radzenia sobie ze

stresem 1 ksztaltowania umiejetnosci interpersonalnych.

8.2. Warunki bytowe

Warunki bytowe w wizytowanych jednostkach ocenione zostaty jako dobre
I bardzo dobre (PdOZ Zgorzelec, PAOZ Czluchow). W pierwszej z wymienionych
jednostek zalecono w tej mierze jedynie wyodrebnienie miejsca do przechowywania
rzeczy osobistych 0sob chorych zakaznie. W drugie natomiast zalecon0 umieszczenia
maty antyposlizgowej pod stanowiskiem prysznicowym i1 zapewnienia na wyposazeniu
Izby podpasek higienicznych..

W innych jednostkach stwierdzono: brak wtasciwego wyposazenia pokoi (stoty,
taborety)(PdOZ Walcz), brak recznikéw i srodkow higienicznych (PdOZ w Ostrodzie,
PdOZ w Warszwie 1V), brak podgtowkow, poscieli i bielizny (PdOZ w Ostrédzie).
Wskazane braki zalecono uzupetnic¢ 1 dostosowa¢ do obowigzujacych przepisow.

Rewizytacja PdOZ w Sochaczewie wykazata czg¢sciowe wykonanie
rekomendacji KMP, a mianowicie dokonano zmiany sposobu udostepniania
zatrzymanym lub doprowadzonym do wytrzezwienia regulaminu pobytu w Izbie na
zgody z § 16 ust. 2 rozporzadzenie w sprawie PdOZ, dokonano wymiany grzejnikow
zeliwnych na konwetorowe (nie dokonano oceny ich sprawnosci bowiem rewizytacja
miata miejsce w lecie), dokonano zakupu mieszalnika wody i zamontowano go

w migjsce niedostepnym dla osob nieuprawnionych. Nie zrealizowano natomiast
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w dalszym ciggu zalecenia zakupu urzadzenia rejestrujagcego nagrania z monitoringu
pomieszczen, wyodrgbnienia w magazynie miejsca stuzacego do przechowywania
rzeczy osobistych zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia, rzeczy
osobistych chorych zakaznie, czystej 1 brudnej bielizny poscielowej, oraz wyposazenia
magazynu w kosze na brudng bielizn¢ oraz zmiany ustawienia monitora znajdujacego
si¢ w pokoju oficera dyzurnego Komendy, tak by dostep do podgladu z monitoringu
PdOZ wyswietlanego na nim byt niemozliwy dla osob postronnych, w szczegdlnosci
przechodniow. Nalezy wskaza¢, iz Zastgpca Komendanta Powiatowego Policji
W Sochaczewie wskazal, ze prowadzone s3 obecnie rozmowy pomi¢dzy
przedstawicielami samorzagdow okolicznych gmin, burmistrza miasta Sochaczew oraz
Komendy Wojewodzkiej Policji w Radomiu, na temat ich partycypacji w kosztach
budowy nowej siedziby Komendy Powiatowej Policji w Sochaczewie. Dysponent
srodkéw finansowych, czyli Komenda Wojewddzka Policji w Radomiu, nie jest
bowiem w stanie samodzielnie pokry¢ wydatkéw zwigzanych z planowang inwestycja.
Po osiggnieciu konsensusu w prowadzonych obecnie rozmowach, z poczatkiem
2013 r. mogtaby ruszy¢ budowa. Jej zakonczenie przewidywane jest w 2015 r.
Mechanizm zalecil: wyodrebni¢ miejsce do przechowywania rzeczy
osobistych o0s6b chorych zakaznie (PdOZ w Zgorzelcu), umieszczenia maty
antyposlizgowej pod stanowiskiem prysznicowym; zapewnienia na wyposazeniu [zby
podpasek higienicznych (PdOZ w Czluchowie), kazdorazowe dezynfekowanie pokoi,
w ktorych umieszczone byly osoby zakaznie chore; kazdorazowe informowanie
zatrzymanych przed osadzeniem w pokoju Izby, ze mogg pozosta¢ we wilasnym
obuwiu (bez sznurdéwek) lub skorzysta¢ z obuwia zastepczego; odnowienie §cian pokoi
dla zatrzymanych; zainstalowanie w pokojach o$wietlenia nocnego; wyposazenie Izby
w nowe materace, podgtowki, posciel, reczniki kapielowe, bielizng i buty zastepcze
dla zatrzymanych; zmian¢ sposobu przechowywania czystych kocdw; wyposazenie
sanitariatow w mydto i reczniki papierowe; wydawanie zatrzymanym do picia wodg
pitng i herbate/kaw¢ (PdOZ w Ostrddzie), kontynuowanie dziatan zmierzajacych do
prawidlowego wyposazenia pokoi dla zatrzymanych; wyznaczenie miejsca, z ktorego
mogliby korzysta¢ palacy zatrzymani bez szkody dla osoéb niepalgcych (PdOZ

w Walczu), zakup rejestratora video; zmian¢ ustawienia monitora znajdujacego si¢
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w pokoju oficera dyzurnego Komendy, tak by dostep do podgladu z monitoringu
PdOZ wyswietlanego na nim byt niemozliwy dla oséb postronnych, w szczegdlnosci
przechodniow (PAdOZ w Sochaczewie), bezzwloczng naprawe systemu monitorujacego
PdOZ i wyznaczenie do obstugi monitoringu funkcjonariusza Policji z Komendy
Rejonowej Policji Warszawa IV; wyposazenie sanitariatu dla osoéb zakaznie chorych
wmydlo 1 reczniki  oraz zadbanie o czysto§¢ tego  pomieszczenia
(PdOZ w Warszawie 1V).

Komendant Powiatowy Policji w Zgorzelcu wskazal w kwestii wyodrebnienia
miejsca do przechowywania rzeczy osobistych osob chorych zakaznie, iz takie miejsce
jest wyodrgbnione.

Komendant Rejonowy Policji Warszawa IV poinformowal, iz rozporzadzenie
w sprawie PdOZ nie naklada obowigzku wyposazania PdOZ w urzadzenia
monitorujgce. Trzeba si¢ zgodzi¢ z tym stwierdzeniem, zaznaczy¢ jednak nalezy, ze
jesli sa na wyposazeniu winny by¢ sprawne, co ma znaczenie takze dla utatwienia
pracy funkcjonariuszom petnigcym stuzbe w Izbie, nadto umozliwia szybka reakcj¢ na
zdarzenia nadzwyczajne. Komendant poinformowal, iz w KRP Warszawa IV po
naprawie sprzetu zostanie przeprowadzone szkolenie 1 zostanie wyznaczona osoba do
obstlugi sprzetu nagrywajgcego. W kwestii wyposazenia sanitariatdow dla osob chorych
zakaznie w mydto 1 reczniki Komendant wskazat, ze § 9 ust. 5 regulaminu pobytu
w PdOZ wskazuje jedynie, ze osobie umieszczonej w pomieszczeniu udostgpnia si¢
nieodptatnie $rodki czystosci niezbedne do utrzymania higieny osobistej, w tym
W szczegbdlnosci mydto 1 rgcznik na czas potrzebny do ich uzycia. W PdOZ Komendy
Rejonowej Policji Warszawa IV powyzsze srodki czystosci dla 0osob chorych zakaznie
wydawane s3 indywidualnie na czas potrzebny do skorzystania z nich. Nie s3 one
przetrzymywane w sanitariacie 0so6b chorych zakaznie ze wzgleddéw higienicznych.

Komendant Powiatowy Policji w Czluchowie wskazal, ze zlozylt
zapotrzebowanie na zakup mat antyposlizgowych do stanowisk prysznicowych oraz
wyposazenie pomieszczen w podpaski higieniczne.

Komendant Powiatowy Policji w Ostrédzie poinformowat, ze po uzyskaniu
zgody z Komendy Wojewodzkiej Policji w Olsztynie na zakup farb pomieszczenia

w PdOZ zostang odnowione. W sprawie zainstalowania w pokojach os$wietlenia
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nocnego wyjasnial, ze w pokojach zatrzymanych jest zainstalowane o§wietlenie noce -
wymieniono zarowki. W kwestii wyposazenia PdOZ w nowe materace, reczniki,
posciel — zwrdcono si¢ do Wydziatu Zaopatrzenia KWP w Olsztynie. Obuwie
zastgpcze  zostatlo  uzupeinione. Jednoczesnie  Komendant  wskazal, ze
wygospodarowano nowe miejsce do przechowywania kocoéw. Wyposazenie
sanitariatObw w mydlo i reczniki - wg Komendanta — jest realizowane na biezaco.
W sprawie wydawania zatrzymanym do picia wody pitnej, kawy lub herbaty,
Komendant wskazal, Zze zatrzymani otrzymuja do positkdéw herbate lub kawe,
aobecnic dodano wode mineralng na zadanie zatrzymanego. Komendant
poinformowat takze, iz pokoje sa dezynfekowane po kazdym zgloszeniu takiego
przypadku przez dyzurnego KPP w Ostrddzie, natomiast w kwestii kazdorazowego
informowania zatrzymanych przed osadzeniem o mozliwosci pozostania we wlasnym
obuwiu lub mozliwosci skorzystania z obuwia zastepczego, Komendant zaznaczyl, ze

zwrocono uwage stuzbom dyzurnym na powyzsze.

8.3. Prawo do ochrony zdrowia

Krajowy Mechanizm Prewencji kazdorazowo weryfikuje sposob realizowania
przez funkcjonariuszy Policji prawa oséb zatrzymanych do ochrony ich zdrowia.

W PdOZ w Czluchowie badanie zatrzymanego przez lekarza odbywa si¢ przy
obecnos$ci funkcjonariusza Policji. Mechanizm uznaje, iz obecno$¢ funkcjonariuszy
Policji w gabinecie podczas badania zatrzymanego winna by¢ ograniczona do
niezbednych, wuzasadnionych okoliczno$ciami sytuacji, w ktorych zachodzi
uzasadniona obawa o bezpieczenstwo personelu medycznego, lub ze wzgledu na
miejsce udzielania $§wiadczen, zachodzi uzasadniona brakiem odpowiednich
zabezpieczen technicznych obawa ucieczki osoby zatrzymanej. Mechanizm zaznacza
przy tym, ze obecno$¢ funkcjonariuszy Policji przeciwnej plci jest calkowicie
niedopuszczalna i narusza prawo zatrzymanych do intymnosci. Prezentowany
punkt widzenia koresponduje ze stanowiskiem CPT odnoszacym si¢ do omawianej
kwestii 1 zawartym w Dwunastym Raporcie Generalnym CPT, w ktorym Komitet

podkresla konieczno$¢ przeprowadzania badan lekarskich poza zasiggiem wzroku
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i shuchu personelu niemedycznego®. Wskaza¢ w tym miejscu nalezy, iz praktyka
obecnosci funkcjonariuszy Policji przy badaniu zostala zniesiona w PdOZ
w Czluchowie.

Niejednokrotnie  wizytujacy stwierdzali naruszenia zasady rzetelno$ci
prowadzenia dokumentacji (PdOZ w Warszawie 1V, PdOZ w Ostrodzie, PdOZ
w Zgorzelcu). Ponadto, niektore wpisy byly wewnetrznie sprzeczne. KMP podkresla,
ze w celu umozliwienia dokonania oceny, czy osobom zatrzymanym
I doprowadzonym do wytrzezwienia zostala zapewniona wiasciwa opieka lekarska,
niezbedne jest prawidlowe wypelniania dokumentacji, z uwzglednieniem wszystkich
informacji zwigzanych ze stanem zdrowia zatrzymanego 1 przestanek do skierowania
go na badania lekarskie.

W PdOZ w Ostrodzie stwierdzono ponadto, ze nie zawsze do protokolu
zatrzymania lub doprowadzenia w celu wytrzezwienia dotaczone byto zaswiadczenie
lekarskie o braku przeciwwskazan do przebywania w Izbie. Niektore protokoty
zawieraly adnotacje, ze informacja o braku przeciwwskazan do pobytu w PdOZ
znajduje si¢ w ksigzce wizyt lekarskich, cze$¢ protokotoéw natomiast w ogdle nie byta
wypetniona w czesci dotyczacej przeprowadzonego badania lekarskiego.

Zgodnie z zasada 26 w/w Rezolucji Zgromadzenia Ogdlnego ONZ z dnia 9
grudnia 1988 r., fakt poddania osoby aresztowanej lub uwigzionej badaniu
lekarskiemu, nazwisko lekarza i rezultaty badania powinny by¢ w odpowiedni sposob
utrwalone.

Podobne zalecenie znajduje si¢ w § 38 Drugiego Sprawozdania Ogolnego CPT
[CPT/Inf (1992)3], zgodnie z ktéorym rezultaty badania, stosowne os$wiadczenia
zatrzymanego oraz wnioski lekarza powinny by¢ formalnie zapisane przez lekarza.
Nadto CPT podkresla, ze podstawowe $rodki bezpieczenstwa przystugujace osobom
przebywajagcym w areszcie policyjnym zostalyby wzmocnione (za§ jest bardzo
mozliwe, ze praca funkcjonariuszy Policji zostataby w ten sposob utatwiona), gdyby
dla kazdej osoby zatrzymanej byt prowadzony indywidualny 1 wyczerpujacy rejestr
aresztowania, w ktorym bylyby odnotowywane wszystkie aspekty jej aresztowania,

m. in. oznaki obrazen ciata (§ 40 Drugiego Sprawozdania Ogélnego CPT [CPT/Inf

2 patrz: § 42 w CPT/Inf (2002)15
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(1992)3]). Tu nalezy odnotowa¢, ze w PdOZ w Warszawie IV do protokotu
zatrzymania dotgczane byly notatki ze szczegétowym opisem obrazen o0sob
przyjmowanych do Izby. Przyjete przez funkcjonariuszy Policji rozwigzanie,
Mechanizm ocenia jako dobrg praktyke.

Podobnie jako dobra praktyke odnotowac nalezy, iz w PdOZ w Ostrodzie
wszystkie badania lekarskie — zarowno przeprowadzone w szpitalu, przed
umieszczeniem w PdOZ, jak i te w trakcie pobytu zatrzymanego w Izbie —
odnotowywane sg w ksigzce wizyt lekarskich.

Mechanizm zalecil: prowadzenie w sposéb rzetelny, czytelny i szczegotowy
dokumentacji, w tym medycznej (PdOZ w Warszawie 1V, PdAOZ w Ostrodzie, PAOZ
w Zgorzelcu), ograniczenie obecnosci funkcjonariusza Policji (wylacznie tej samej
plci co osoba zatrzymana) w trakcie udzielania Swiadczen medycznych osobie
zatrzymanej do sytuacji, w ktorych zachodzi uzasadniona obawa o bezpieczenstwo
personelu medycznego lub ze wzgledu na miejsce udzielania $wiadczen zachodzi,
uzasadniona brakiem odpowiednich zabezpieczen technicznych, obawa ucieczki osoby
zatrzymanej (PdOZ w Czluchowie), usunigcie z apteczki przeterminowanych lekow
I sSrodkow opatrunkowych; kazdorazowe dezynfekowanie pokoi, w ktorych
umieszczone byty osoby zakaznie chore (PdOZ w Ostrodzie).

Komendant Rejonowy Policji Warszawa IV wskazal, iz protokot zatrzymania
osoby sporzadza funkcjonariusz dokonujacy zatrzymania osoby. Funkcjonariusz
wykonujacy czynno$ci w Izbie moze jedynie zwrdci¢ uwagg na rzetelnosc i czytelnosé
sporzadzonego dokumentu. Powyzsze kwestie zostaly przekazane kierownictwu
poszczegdlnych Wydzialow Komendy Rejonowej Policji Warszawa IV w celu
uniknigcia nieprawidtowosci w tym zakresie 1 objecie problematyki szczegdlnym
nadzorem. Komendant poinformowal réwniez, ze Kazda osoba zatrzymana, ktéra
zostata poddana badaniu lekarskiemu przed przyjeciem do PdOZ posiada
zaswiadczenie lekarskie, w przypadku zawartych w nim zalecen lekarskich, taka
informacja odnotowywana jest kazdorazowo w ksigzce przebiegu stuzby.
W przypadku podawania lekow osobie zatrzymanej funkcjonariusz petnigcy shuzbe

w Izbie odnotowuje godzing jego podania.
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Komendant Powiatowy Policji w Zgorzelcu poinformowat, ze polecono
funkcjonariuszom petnigcym stuzbe w PdOZ aby kazdorazowo w przypadku
wzywania Zespotu Karetki Pogotowia do pomieszczenia, przeprowadzali krotki
wywiad z zatrzymanym, w ktorym winni zada¢ mu pytania na podstawie ktorych
bedzie mozliwe (bez wiedzy z zakresu medycyny) ustalenie na co uskarza si¢ osoba
zatrzymana, a nastepnie takie informacje przekaze w czasie wezwania pracownikowi
stuzby zdrowia. Ponadto polecono dokonywania dodatkowych wpisow w Ksigzce
Przebiegu Stuzby. Dalej Komendant wyjasnit, ze biorgc pod uwage zalecenie by
zadba¢ o czytelne 1 niezawierajagce sprzecznosci wypelnianie wnioskow
0 przeprowadzenie badan lekarskich oraz protokotow zatrzyman w czgsci dotyczacej
badan lekarskich, przekazano jego tre$¢ funkcjonariuszom 1 poproszono, aby w miarg
mozliwosci czytelnie wypetniali dokumentacje stuzbowa.

W kwestii dopilnowania przez funkcjonariuszy Policji, aby lekarze wypetniali
prawidlowo ksigzke wizyt lekarski, Komendant poinformowatl, iz polecono, aby
funkcjonariusze pehlnigcy shuzbe w lzbie zwracali uwage na sposoéb wypehiania
dokumentacji przez lekarza.

Komendant Powiatowy Policji w Ostrodzie wskazat, ze w kwestii prowadzenia
dokumentacji stuzbowej w sposob rzetelny i czytelny, w najblizszym terminie zostanie
zorganizowane szkolenie w tym zakresie. Odnosnie zwracania uwagi na prawidlowos¢
uzupetlniania dokumentacji przez lekarzy prowadzacych badania zatrzymanych,
zwrocono uwage policjantom Ogniwa Patrolowo - Interwencyjnego KPP w Ostrodzie.
Jednoczesnie Komendant wskazat, ze usuni¢to z apteczki leki i1 $rodki opatrunkowe

przeterminowane.

8.4. Prawo do informacji o przystugujacych prawach

We wszystkich wizytowanych Izbach (z wyjatkiem PdOZ w Ostrodzie, PdOZ
w Sochaczewie) konieczna wydaje si¢ zmiana sposobu zapoznawania si¢ 0sOb
zatrzymanych z tre$cig Regulaminu pobytu w Izbie na taki, ktory bedzie zgody z § 16

ust. 2 rozporzadzenia w sprawie PdOZ?*. Zgodnie z tym przepisem kopie regulaminu,

22 Niektore wizytacje w PAdOZ odbyly sie przed 07.06.2012 r. tj. wejsciem w Zycie rozporzadzenia w sprawie
PdOZ. Nalezy jednak zauwazy¢, iz KMP stale zalecal przekazywanie regulaminéw do pokojow osob
zatrzymanych lub doprowadzonych do wytrzezwienia i kwestionowal praktyke umieszczania regulaminéw na
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o ktorym mowa w ust. 1, oraz wykaz instytucji stojgcych na strazy praw czlowieka
umieszcza sig w pokoju dla o0sob zatrzymanych Ilub doprowadzonych w celu
wytrzezwienia, w sposob uniemozliwiajgcy ich zniszczenie lub dokonanie przy ich
pomocy zamachu na zdrowie cztowieka.

Ponadto, w Izbie w Walczu stwierdzono, nie respektowanie § 1 ust. 1 pkt 1
rozporzgdzenia w sprawie PdOZ, zgodnie z ktorym o0soba przyjmowana do
pomieszczenia potwierdza zapoznanie si¢ z regulaminem, poprzez zlozenie podpisu
W karcie zapoznania z regulaminem pobytu osob w pomieszczeniach dla osob
zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia.

W lIzbie w Ostrodzie stwierdzono przypadek nie pouczenia o przystugujacych
jej prawach i obowigzkach 0soby, ktéra zostala umieszczona do wytrzezwienia, po
tym jak ustata przyczyna dla ktorej odstgpiono od pouczenia. Mechanizm przypomina,
iz obowigzek poinformowania o0s6b zatrzymanych o przyslugujacych im
uprawnieniach wraz z pouczeniem co do sposobu skorzystania z tychze, stanowi jedna
z zasad dotyczacych postepowania z osobami zatrzymanymi, zawartych w Rezolucji
Zgromadzenia Ogoélnego ONZ 43/173 z dnia 9 grudnia 1988 r. przyjeta pod nazwa
Zbior zasad ochrony wszystkich osob poddanych jakiejkolwiek formie zatrzymania lub
uwiezienia. Zasada 13 przywotanego dokumentu stanowi, iz kazdy, w chwili swojego
aresztowania oraz w momencie rozpoczecia pozbawienia go wolnosci lub uwiezienia
lub niezwtocznie po tym momencie, otrzyma od organu witadzy odpowiedzialnego za
Jego aresztowanie, pozbawienie go wolnosci lub uwiezienie odpowiednio, informacje
na temat jego praw wraz z ich objasnieniem oraz na temat sposobu, w jaki moze z nich
skorzysta¢. Takie samo stanowisko zawarte zostatlo w Standardach CPT [CPT/Inf/E
(2002)1 — Rev. 2003], ktory podkresla, iz prawa osob pozbawionych wolno$ci nie
majg wigkszej wartosci, jesli osoby te nie sg §wiadome ich istnienia (§ 44 Dwunastego
Sprawozdania Ogolnego Europejskiego Komitetu do Spraw Zapobiegania Torturom
oraz Ponizajgcemu traktowaniu albo Karaniu [CPT/Inf (2002)12]). Obowiazek ten
wynika takze z przepiséw prawa polskiego: jezeli kontakt z osobg przyjmowang do

pomieszczenia jest utrudniony z uwagi na zaklocenie jej swiadomosci, czynnosci,

korytarzach PdOZ, w dyzurkach czy innych pomieszczeniach, gdzie osadzony musialby w pospiechu
zapoznawac si¢ z trescia regulaminu.
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0 ktorych mowa w ust. 1, nalezy wykona¢ po ustaniu przyczyny odstgpienia od
realizacji tego obowigzku (§ 1 ust. 3 regulaminu pobytu 0os6b w pomieszczeniach dla
0sOb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia).

W PdOZ w Ostrodzie i PAOZ w Cztuchowie przedstawiciele KMP stwierdzili,
ze Komenda nie dysponuje lista adwokatow, do ktorych mogliby si¢ zwrdeid
zatrzymani, chcacy skorzystac¢ z prawa do obroncy.

Mechanizm zalecil: zmian¢ sposobu udost¢pniania zainteresowanym
Regulaminu pobytu os6b umieszczonych w pomieszczeniach dla osob zatrzymanych
lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia (PdOZ w Warszawie 1V, PdOZ
w Czhuchowie, PAOZ w Walczu), wprowadzenie praktyki osobistego poswiadczenia
przez zatrzymanego faktu zapoznania go z regulaminem w karcie zapoznania (PdOZ
w Walczu), stworzenie listy adwokatow, ktora bedzie udost¢pniania osobom
zatrzymanym na ich prosbe (PdOZ w Ostrodzie), przeznaczenie srodkéw finansowych
na zakup aktualnych gazet do Izby (PdOZ w Warszawie IV, PAOZ w Ostrodzie).

Komendant Rejonowy Policji Warszawa IV odnoszac si¢ do rekomendacji
dotyczacej zaopatrzenia 1zby w pras¢ dla zatrzymanych wskazat, ze zatrzymani moga
nabywa¢ pras¢ za Srodki wilasne, a nadto, ze przepis nie wskazuje kwestii jej
aktualno$ci. Jednoczes$nie jednak wskazal, iz zwréci si¢ do Wydziatu Doskonalenia
Zawodowego 0 przekazanie informacji na temat mozliwosci zaopatrzenia PdOZ
w aktualng prase dla zatrzymanych.

Do rekomendacji KMP odnidst si¢ Komendant Powiatowej Policji
w Czhluchowie, ktory wskazat, ze podjeto starania o umieszczenie w pokojach oséb
zatrzymanych kopii Regulaminu pobytu oraz wykazu instytucji stojacych na strazy
praw czlowieka, jednak biorac pod uwage doswiadczenie 1 majac na wzgledzie przede
wszystkim konieczno$¢ zapewnienia bezpieczenstwa osobom zatrzymanym, jednostka
poszukuje takiego rozwigzania, ktore uniemozliwi dokonywanie ewentualnych aktow
wandalizmu 1 wykorzystania tych przedmiotow do prob samookaleczenia. Do chwili
znalezienia bezpiecznej formy umieszczenia tych dokumentow w pokojach
zatrzymanych beda one dostepne w pomieszczeniu, gdzie odbiera si¢ depozyt oraz na

kazde zadanie zatrzymanego. To zagadnienie bedzie w dalszej mierze wyjasniane,
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bowiem takie stanowisko Komendanta jako sprzeczne z § 16 ust. 2 rozporzadzenia
w sprawie PdOZ.

Komendant Powiatowy Policji w Ostrodzie poinformowal KMP, ze z uwagi na
program oszczednosciowy KWP nie zakupuje gazet. Poniewaz w Izbie znajdowata si¢
prasa, a jedynie byta ona nieaktualna, odstgpiono od podejmowania dalszych dziatan.

Komendant wyjasnit takze, iz podjeto probe stworzenia listy adwokatow.

8.5. Prawo osoby zatrzymanej do zZadania powiadomienia os6b bliskich
0 sytuacji prawnej, w ktorej si¢ znajduje

Zawiadomienia o zatrzymaniu osob trzecich, wskazanych przez zatrzymanych,
dokonuja funkcjonariusze Policji. Zgodnie z przywolang wyzej Rezolucja ONZ
»Niezwlocznie po zatrzymaniu oraz po kazdym przeniesieniu z jednego miejsca
aresztowania lub uwiezienia do innego, osoba aresztowana lub uwieziona bedzie
uprawniona powiadomié¢, bqgdz tez domagac sie od wilasciwego organu powiadomienia
czlonkow jej rodziny lub innych wiasciwych osob wedtug swojego wyboru, o jej
zatrzymaniu, aresztowaniu lub uwiezieniu, bgdz o przeniesieniu i o miejscu, w ktorym
jest przetrzymywana” (Zasada 16.1).

Mechanizm zalecil: rozwazenie mozliwosci samodzielnej realizacji
przystugujacego zatrzymanym prawa do powiadomienia osoby trzeciej, a tylko
W sytuacjach  szczegolnych  realizowanie tego prawa za  posrednictwem
funkcjonariuszy Policji, udzielajac przy tym zatrzymanym informacji zwrotnej
0 powiadomieniu osoby bliskiej o zatrzymaniu.

Wszyscy Komendanci udzielajacy odpowiedzi na rekomendacje KMP wskazali,
1z samodzielna realizacja przystugujacego zatrzymanym prawa do powiadomienia
osoby trzeciej nie jest mozliwa, a wskazane prawo jest realizowane w oparciu
0 przepisy prawa polskiego (art. 245 § 2 1 art. 261 § 1 k.p.k.). Komendant Rejonowy
Policji Warszawa IV powotatl si¢ dodatkowo na stanowisko Dyrektora Biura Prewencji
KGP z dnia 21 czerwca 2012 r., ktore jest informuje jest podobne do wyzej

wskazanego.
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8.6. Prawo do prywatnoSci

W PdOZ w Walczu stwierdzono brak drzwi do pokoju sanitarnego oraz brak
przeston w kabinach WC Iub prysznica. W opinii Krajowego Mechanizmu Prewencji
obecnos¢ osoby trzeciej podczas kapieli zatrzymanego, bez umozliwienia
zasloniecia kabiny prysznicowej narusza ludzka godnos$¢ poprzez niezapewnienie
intymnosci kapiacemu.

Mechanizm zalecil: wyposazanie kabin prysznicowych w przestony
zapewniajace intymnos¢ osobie kapigcej si¢ oraz podjecie dziatan zmierzajacych do
wyposazenia pokoju sanitarnego i kabin WC oraz prysznica w drzwi.

Komendant powiadomit telefonicznie KMP w dniu 14 wrzeénia 2012 r., ze
zastrzezenia Mechanizmu w tym zakresie w najblizszym czasie zostang rozwigzane,

gdyz niezwlocznie podjat dziatania zmierzajace do zamontowania brakujacych drzwi.

9. Szpitale psychiatryczne

W 11l kwartale 2012 r. Krajowy Mechanizm Prewencji przeprowadzit wizytacje
1 placowki psychiatrycznej?®. W raporcie niniejszym przedstawione zostana rowniez
whnioski z wizytacji Wojewodzkiego Szpitala Psychiatrycznego w Warcie® (dalej SP
w Warcie). W kazdej z wizytacji uczestniczyt ekspert KMP w dziedzinie psychiatrii.
Do dnia sporzadzenia niniejszej informacji, Mechanizm nie otrzymal odpowiedzi na

zalecenia pokontrolne, wydane wtasciwym wtadzom wizytowanych placowek.

9.1. Legalnos¢ pobytu

W SP w Lukowie Krajowy Mechanizm Prewencji zwrocit uwage na kwestie
dhugotrwatych, wieloletnich pobytéw niektorych pacjentow, co wigze si¢ z potrzeba
opieki nad nimi i1 jednocze$nie brakiem miejsca w domach pomocy spoleczne;.
Zagadnienie to poruszane bylo réwniez przez CPT, ktéry dostrzegt, ze w niektorych
krajach pacjenci, ktérzy nie wymagaja juz przymusowego pobytu w osrodku

psychiatrycznym, nadal w nim pozostaja z powodu braku odpowiedniej opieki badz

8 Oddziat Psychiatryczny z Osrodkiem Interwencji Kryzysowej i Psychogeratria Samodzielnego Publicznego
Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Lukowie (13.07.2012 r.).
# Wizytacja w dniach 04-06.06.2012 .
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zakwaterowania w srodowisku zewnetrznym (§ 57 Osmego Sprawozdania Ogolnego
[CPT/Inf (98)]). KMP podczas wizytacji w szpitalach psychiatrycznych réwniez
spotkat si¢ z przypadkami pacjentow, ktorzy nie wymagali juz przymusowego pobytu
w osrodku psychiatrycznym, ale w dalszym ciggu potrzebowali leczenia i/lub opieki
w srodowisku zewnetrznym. W tym kontekscie Europejski Komitet ds. Zapobiegania
Torturom stwierdzit, ze kontynuowanie pozbawienia wolnosci osoby z racji braku
whasciwych uwarunkowan w srodowisku zewnetrznym stanowi praktyke wysoce
dyskusyjna.

W takiej sytuacji nie znajdowat si¢, co prawda, zaden z internowanych
pacjentow Oddziatu, ktorzy byli w kregu zainteresowania Krajowego Mechanizmu
Prewencji. Problem ten dotyczyl kilku pacjentéw ogoélnopsychiatrycznych. Niemniej
jednak obecnos¢ rezydentow dlugoterminowych (przebywajacych z powodow
opisanych wyzej) zmienia styl funkcjonowania Oddziatu 1 relacje migdzyosobowe, co
z kolei wplywa na pozostatych pacjentow. Krajowy Mechanizm Prewencji zauwazyt,
ze zarowno w Oddziale III, jak i innych wizytowanych placéwkach stacjonarnego
lecznictwa psychiatrycznego, dlugoterminowi rezydenci funkcjonuja na nieco innych
zasadach (np. zawlaszczaja r6zne przedmioty, meble organizujgc sobie tym samym
wlasne miejsce do zycia). Sg oni bowiem stalymi mieszkancami szpitala, a nie
osobami dla ktorych np. tworzy si¢ 1 realizuje plan terapeutyczny.

W ocenie KMP oddzial/szpital psychiatryczny nie powinien réwnocze$nie
pelni¢ roli diagnostyczno-terapeutycznej dla oséb ze wskazaniami do leczenia
szpitalnego i roli miejsca do zycia dla osob niewymagajacych leczenia szpitalnego,
lecz potrzebujacych stalej opieki instytucjonalnej. Dla wieloletnich rezydentow
oddziatu powinno si¢ znalez¢ miejsce w domu pomocy spotecznej lub inne np.
mieszkanie chronione, hostel. Krajowy Mechanizm Prewencji dostrzega, ze jest to
problem systemowy, a jego rozwigzanie wymaga zaangazowania dyrekcji szpitali
I lokalnych wtadz administracyjnych i samorzadowych.

W wyniku analizy opinii sagdowych pacjentow internowanych w SP w Warcie
ustalono, ze sporzadzane sg one terminowo, co 6 miesiecy. Natomiast uwagi
Mechanizmu dotyczace tre$ci powyzszych opinii zostaly opisane szczegoétowo

w punkcie 9.7.
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9.2. Personel

Wizytujacy pozytywnie ocenili sktad personelu wizytowanych placowek. W SP
w Warcie stwierdzono, 1z szpital zatrudnia jednego pracownika socjalnego. Biorgc pod
uwage liczbe pacjentow (439) 1 bardzo szeroki zakres obowigzkéw tego pracownika,
KMP zaleca zatrudnienie dodatkowego pracownika socjalnego.

Pozytywnie w tej jednostce oceniono, iz co 2 tygodnie lekarze lub psycholodzy
przygotowuja wyklady dla personelu medycznego. Poza tym, raz w miesigcu
organizowane s3 szkolenia dla personelu pielggniarskiego. Na czerwiec 2012 r.
planowanym tematem szkolenia sg prawa pacjenta w odniesieniu do ustawy z dnia
6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. KMP bardzo
dobrze ocenia bogata ofert¢ szkoleniowa dostepng dla personelu medycznego. Bardzo
istotne jest roOwniez poruszenie tematow poza medycznych, zwigzanych z prawami
pacjenta.

W SP Lukéw ze wzgledu na liczbe pacjentow (70) i potrzebe zintensyfikowania
oddziatywan terapeutycznych KMP zalecilo zatrudnienie dodatkowego terapeuty
zajeciowego (wigcej na ten temat w pkt 9.8). Jak ustalono podczas wizytacji,
pracownicy Oddziatu nie przechodzili specjalistycznych szkolen w ciggu ostatnich
Kilku lat. W zwiagzku z tym Krajowy Mechanizm Prewencji rekomenduje, aby
przeszkoli¢ personel Oddzialu w zakresie oddziatywan niezbednych w pracy
z osobami zaburzonymi psychicznie, w tym stosowania przymusu bezposredniego
| praw pacjenta. Jak podkresla CPT, biorgc pod uwage bardzo trudny charakter pracy
w osrodku psychiatrycznym, niezwykle istotne jest, aby personel pomocniczy byt
starannie dobierany, a takze aby byt odpowiednio przeszkolony przed podjeciem
obowigzkéw oraz przechodzit szkolenia w trakcie pracy. Poza tym personel
pomocniczy w czasie wykonywania swoich zadan powinien by¢ $cisle nadzorowany
— i podlegaé poleceniom — wykwalifikowanego personelu medycznego (§ 28 Osmego
Sprawozdania Ogélnego [CPT/Inf (98)]).

Mechanizm zalecil: zatrudnienie dodatkowego terapeuty zajeciowego
(SP w Lukowie) i pracownika socjalnego (SP w Warcie), przeszkolenie personelu

Oddzialu w zakresie oddzialywan niezbednych w pracy z osobami zaburzonymi
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psychicznie, w tym stosowania przymusu bezposredniego i praw pacjenta
(SP w Lukowie).

9.3. Traktowanie

W trakcie wizytacji atmosfere panujaca w obu placowkach okresli¢ mozna byto
jako dobrg i przyjazng. Pacjenci nie zglaszali zadnych zastrzezen w kwestii
traktowania ich przez personel, a nawet chwali warunki pobytu 1 atmosfer¢ (SP
Lukow). W 2011 r. i w 2012 1. (do dnia wizytacji) w SP Warta nie odnotowano zdarzen
nadzwyczajnych. W SP Lukow w tym okresie zanotowano jedng ucieczke
internowanego ze spaceru w dniu 09.07.2012 r.

Przymus bezposredni w SP Lukéw (przytrzymanie, przymusowe podanie
lekéw, unieruchomienie w pasach, izolatka) byt stosowany w 2010 r. - 19 razy u 15
osob, 2011 r. - 17 razy u 16 0oséb i w 2012 r. - 7 razy u 3 oséb. W wymienionych latach
ani razu nie zastosowano przymusu u pacjentoOw internowanych, ktorych dotyczyta
wizytacja.

W SP w Warcie w 2010 r. caty personel przeszedl, organizowane przez firme
zewnetrzng, szkolenie z zakresu stosowania $rodkow przymusu bezposredniego
I technik samoobrony.

W wyniku analizy kart unieruchomien KMP ustalit niescistosci w ich
prowadzeniu. W jednym przypadku unieruchomienie rozpoczgto o godzinie 22.00,
nastepnie przedtuzono o godzinie 2.00 1 8.00. Zgodnie z dokumentacja, obserwacje
pielegniarskie prowadzone byt do godziny 6.45, a unieruchomienie trwalo 6 godzin
I 15 minut. Powyzszy zapis moze sugerowac, ze odnotowane przedtuzenie stosowania
unieruchomienia o godzinie 8 bylo wystawione z wyprzedzeniem. W innym
przypadku nie wpisano godziny przedluzenia stosowania $rodka przymusu
bezposredniego przez lekarza. W przypadku kolejnego pacjenta brak byto
podsumowania dlugo$ci trwania przymusu bezposredniego. Reasumujac,
w dokumentacji stosowania srodkéw przymusu bezposredniego Mechanizm stwierdzit
szereg niescistosci, a takze nierzetelnosci w jej prowadzeniu.

Watpliwosci przedstawicieli Mechanizmu co do stosowania wzbudzily réwniez

wpisy w ksigzce raportow pielggniarskich moggce $wiadczy¢ o stosowaniu Srodkow
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przymusu bezposredniego (,,pacjentowi podano lekarstwo z oporami”). Mechanizm
zaznacza potrzebe prawidlowego odnotowywania kazdorazowego przypadku
zastosowania srodkoéw przymusu bezposredniego.

W  przypadku kilku pacjentéw nieinternowanych KMP ustalil, ze
unieruchomienie stosowano w sumie 502, 296 1 165 godzin. Bioragc pod uwage, ze
srodki przymusu bezposredniego stanowig najdotkliwsza forme oddziatywania
watpliwosci Mechanizmu budzi tak dtugi czas jego stosowania. Majac to na uwadze
KMP zaleca dyrekcji SP w Warcie baczne przyjrzenie si¢ przypadkom tak dlugiego
stosowania wspomnianych $rodkow. W rozmowach personel wizytowanej placowki
wskazywatl problem dlugiego oczekiwania na przeniesienie pacjenta do szpitala
0 zwigkszonym poziomie zabezpieczen (ok. 3 miesigcy), co moze stanowi¢ jedng
Z przyczyn dtugich okresow stosowania Srodkow przymusu bezposredniego.

Mechanizm zalecil: prawidlowe dokumentowanie stosowania $rodkéw

przymusu bezposredniego (SP w Warcie).

9.4. Dyscyplinowanie i nagradzanie

W obu placowkach obowigzujace zbiory praw i obowigzkoéw nie wprowadzaja
odpowiedzialno$ci dyscyplinarnej. Jednakze w SP w Lukowie w dniu wizytacji KMP
zauwazyl niepokojaca sytuacje, bowiem w Oddziale zastosowano wobec wszystkich
pacjentdow zakaz catkowitego wychodzenia na spacery, ze wzgledu na ucieczke
jednego z nich, ktora miata miejsce kilka dni wczesniej. Opisana sytuacja Swiadczy
0 stosowaniu odpowiedzialnoSci zbiorowej, ktora w ocenie Mechanizmu jest
niewtasciwym traktowaniem i nie powinna mie¢ miejsca.

W obu jednostkach pacjenci ponoszg odpowiedzialno$¢ materialng za szkody
powstate z ich winy.

W SP Lukow pacjenci utrzymuja porzadek i sprzataja na swoich salach,
namawiani s3 do dbania o porzadek w innych ogdlnodostepnych pomieszczeniach,
i do sprzatania $wietlic, i korytarzy. Czynno$ci te wykonujag dobrowolnie, nie ma
wyznaczanych osob czy dyzuréw do sprzatania. Pacjenci, ktorzy wykonuja takie
czynno$ci nie s3 wynagradzani. W rozmowach pacjenci nie narzekali na to, ze

sprzataja, nie czuli si¢ do tego zmuszani. Traktowali te czynnosci, jako sposob na
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nude¢. Jeden z rozmdéwcow (pacjentow) podat ze za sprzatanie mozna dosta¢ wigcej
jedzenia np.: drugi talerz drugiego dania lub dodatkowg porcj¢ kolacji. Inny podat, ze
za sprzatanie lub inng pomoc salowym mozna dosta¢ ,,plusy”. Nie jest to jednak
nigdzie podawane do ogolnej widomosci. Przedstawiciele KMP nie zauwazyli, aby
w Oddziale opracowany byt jakikolwiek system oceniania i motywowania pacjentow
do aktywnego uczestniczenia pacjentow w zajeciach. W zwigzku z tym KMP zwrocit
si¢ do ordynatora Oddziatu o wyjasnienie kwestii nagradzania pacjentow.

Mechanizm zalecil: zaprzestanie stosowania odpowiedzialno$ci zbiorowej
W postaci zakazow dla wszystkich pacjentow w przypadku przewinienia jednego
z nich (SP w Lukowie)

9.5.  Prawo do informacji

W SP w Warcie w ocenie Mechanizmu prawo do informacji jest przestrzegane.
Na Kkorytarzu na tablicy wywieszone sg prawa i obowigzki pacjenta, karta praw
pacjenta, jak réwniez dane niezb¢dne do skontaktowania si¢ z Rzecznikiem Praw
Pacjenta Szpital Psychiatrycznego. Ponadto, jak wynika z informacji otrzymanych od
personelu, kazdy nowo przyjety pacjent jest zapoznawany ze swoimi prawami
| obowigzkami w pierwszych dniach pobytu w placowce. Na prosbe pacjenta
udostepniana jest mu réwniez ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
I Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. z 2012 r. poz. 159 z p6ézn. zm.). Dodatkowo, na
poszczegdlnych oddziatach raz w tygodniu Rzecznik Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego uczestniczy w zebraniach spotecznosci, informujac pacjentow o ich
prawach 1 obowigzkach. Pacjenci oprdocz spotkan grupowych zawsze sg informowani
0 mozliwosci przeprowadzenia rozméw z WW. Rzecznikiem na osobnosci.
Zastrzezenia KMP budzito jedynie brak informacji w ogoélnodostepnym miejscu
0 adresach instytucji, do ktérych pacjenci moga zwrdci¢ si¢ w sytuacji naruszenia ich
praw.

W SP w Lukowie, Mechanizm zglosit zastrzezenia do realizacji wskazanego
prawa. W trakcie wizytacji zauwazono, ze w miejscach ogdlnodostepnych dla
pacjentow (korytarzu, $§wietlicy, jadalni) nie ma zamieszczonych zadnych informacji

na temat porzadku dnia w Oddziale, zasad kontaktu osobistego, telefonicznego lub
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korespondencyjnego z innymi osobami, korzystania z opieki duszpasterskiej oraz
innych praw pacjenta (lub ich ograniczen) i adreséw instytucji, do ktérych moga sie
zwroci¢ w przypadku ich tamania. W szpitalu opracowano Kart¢ Praw 1 Obowigzkow,
w ktorej zawarte sg wszystkie najwazniejsze informacje, zaprezentowane w formie
przystepnej 1 zrozumiatej dla pacjentow. KMP nie zauwazyl jednak, by te informacje
znajdowaly sie w widocznym dla pacjentow miejscu. Europejski Komitet
Zapobiegania Torturom rowniez podkresla, iz kazdemu pacjentowi w czasie
przyjmowania do osrodka - oraz jego rodzinie - powinno si¢ udostgpni¢ broszure
opisujagca zasady obowigzujace na jego terenie, a takze prawa pacjenta. Pacjenci,
ktorzy nie sg W stanie zrozumie¢ broszury samodzielnie, powinni uzyska¢ stosowng
pomoc (§ 53 Osmego Sprawozdania Ogodlnego [CPT/Inf (98)]). W wizytowanej
placowce nie ma zatrudnionego Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego,
0 ktérym mowa w art. 10a-10d ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia
psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr 231, poz. 1375 z p6zn. zm.). Skargi pacjentdw
Z calego szpitala (w tym rowniez z oddziatow psychiatrycznych) lub ich rodzin,
przedstawicieli ustawowych, opiekunéw prawnych lub faktycznych przyjmowane sa
przez Pelnomocnika do spraw Praw Pacjenta SPZOZ w bLukowie (zwanego dalej
Pelnomocnikiem). Osoba zatrudniona na tym stanowisku posiada wyksztalcenie
prawnicze 1 wykonuje rowniez inne zadania zwigzane m.in. z pracg administracyjna,
organizacja 1 jako$cig funkcjonowania szpitala. Pelnomocnik przyjmuje pacjentow
oddziatow psychiatrycznych w sytuacji zgloszenia takiej potrzeby. Wowczas udaje si¢
on na oddziat do konkretnego pacjenta i1 przeprowadza z nim rozmowg¢. Do
obowigzkow Petnomocnika nalezy rejestrowanie kazdej skargi/wniosku (skargi
ztozone ustnie roéwniez sg protokotowane) oraz coroczne sporzadzanie analizy skarg
I wnioskow pacjentow.

Mimo pelnej poswiecen pracy Pelnomocnika, KMP uwaza, ze we wszystkich
placowkach stacjonarnej opieki psychiatrycznej powinien by¢ zatrudniony
Rzecznik Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego, ktéry wspieralby
I zajmowalby si¢ sprawami osob chorych psychicznie, co przyczynitoby si¢ do

poprawy przestrzegania ich praw.
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Mechanizm zalecil: poprawe doptywu informacji do pacjentow i od pacjentow
np. poprzez wywieszanie waznych informacji na tablicy ogloszen oraz cotygodniowe
zebrania z mozliwoscig zgloszenia biezacych problemow, brakdéw, omawianiem
zdarzen w Oddziale, planu zaje¢ terapeutycznych i rekreacyjnych na biezacy tydzien,
prac do wykonania na rzecz Oddziatu 1 przyjmowania zgtoszen osob chetnych do ich
realizacji, itp. (SP w Lukowie), zamieszczenie w ogdlnodostgpnym miejscu informacji
z adresami instytucji, do ktérych pacjenci mogg zwrdci¢ si¢ w sytuacji naruszenia ich
praw (SP w Warcie, SP w Lukowie).

Zalecanie skierowane do Rzecznika Praw Pacjenta: podjecie dziatan na
rzecz zapewnienia w Samodzielnym Publicznym Zaktadzie Opieki Zdrowotnej

w Lukowie Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego.

9.6. Prawo do kontaktu ze §wiatem zewnetrznym

Pacjenci obu placowek maja zapewniony kontakt ze $wiatem zewnetrznym?®
poprzez prowadzenie korespondencji, rozmowy telefoniczne oraz odwiedziny.
Wymienione wyzej formy utrzymywania kontaktu z bliskimi  osobami
w wizytowanych placowkach co do zasady nie podlegaja ograniczeniom. W SP
w Lukowie watpliwosci KMP budzi jednak ,niepisana” zasada obowigzujaca
w Oddziale dotyczaca ograniczen wiekowych osob odwiedzajacych. Z rozmow
z personelem wynika bowiem, ze dzieci do 14 roku zycia nie mogg wchodzi¢ na
Oddziat i tym samym odwiedza¢ pacjentow. Krajowy Mechanizm Prewencji rozumie,
7e tego typu ,,niepisana” zasada wynika z potrzeby ochrony dziecka, ktore (pomijajac
mozliwo$¢ zagrozenia fizycznego) moze by¢ narazone na traumatyczne przezycia.
Mimo tego KMP zwraca uwagg, ze takie ograniczenia nie znajdujg odzwierciedlenia
W obowigzujacych przepisach. Rowniez Regulamin odwiedzin pacjentow w oddziatach
szpitalnych SPZOZ w Lukowie nie wprowadza takich obostrzen. W zwigzku
zpowyzszym dobrym rozwigzaniem jest zorganizowanie  odpowiedniego
pomieszczenia przeznaczonego do widzen pacjentow z ich dzie¢mi. Zachowana

zostanie wowczas zasada ochrony dzieci 1 niewprowadzania ich do oddziatu

% W dalszej mierze w obszarze zainteresowania KMP pozostaje kwestia braku uprawnienia 0sob
internowanych do korzystania z przepustek na okresowe przebywanie poza szpitalem (patrz: Raport RPO
z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji w Il kwartale 2012 r., s. 46).
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psychiatrycznego przy jednoczesnym umozliwieniu zrealizowania takiego widzenia
pacjentom i ich rodzinom.

W SP Warcie wskazane bytoby takze rozwazenie organizacji oddziatow
rehabilitacyjnych dla osob internowanych, ktére bylyby nastawione na usprawnianie
umiejetnosci spotecznych tych pacjentow.

Mechanizm  zalecil:  zorganizowanie  odpowiedniego  pomieszczenia
przeznaczonego do widzen pacjentow z dzie¢cmi (SP w Lukowie), rozwazenie

organizacji oddzialéw rehabilitacyjnych dla oséb internowanych (SP w Warcie).

9.7. Prawo do ochrony zdrowia

W kwestii opieki medycznej przedstawiciele KMP w obu wizytowanych
jednostkach przedstawili szereg zastrzezen, ktore zostaty sformulowane w oparciu
0 ekspertyzy lekarzy psychiatréw. W SP w Warcie kazdego dnia w oddziale odbywa
si¢ obchdd lekarski. Sg to rozmowy zawsze w obecnosci innych oséb z personelu
I pacjentow. Pacjenci z ktorymi rozmawiali przedstawiciele KMP w wigkszoS$ci
informowali, Ze nie s3 wzywani na rozmowy/badania indywidualne do gabinetu
lekarskiego. Stanowi to problem w przypadku pacjentéw, ktorzy nie chcg mowié
0 sobie podczas obchodéw lekarskich. W opinii KMP brak indywidualnych
rozméw/badan w gabinecie skutkuje lakonicznymi, pobieznymi opisami stanu
psychicznego, jak tez oddziatywaniami terapeutycznymi, ktére moga odnosi¢ si¢ do
dziatan nakierowanych na objawy, ktore sg widoczne przy pobieznym badaniu i ocenie
stanu psychicznego. Ponadto, przez stosowanie powyzszej praktyki tamane jest prawo
pacjentéw do intymnosci i prywatnosci przy badaniach lekarskich.

Zastrzezenia wizytujacych budzi takze sposéb dokumentowania procesu
leczenia pacjentow. Przeanalizowane przez KMP obserwacje stanu zdrowia byly
pobiezne, ogolnikowe 1 niekompletne. Opisy stanu psychicznego zawieraty wnioski,
bez opisu na podstawie czego 1 jakich konkretnych objawow je postawiono.
Opisywane sg braki, dysfunkcje, a brak opisOw obszardéw, ktore moga dobrze rokowac.
Ponadto, KMP wykryl niezgodnos$ci pomiedzy zleceniami w karcie zlecen, a wpisami
w biezacych obserwacjach w historii choroby. W jednym przypadku brakowato

biezacych wpisow zlecanych/odstawianych lekéw. Dotyczy to zlecen neuroleptykow,
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lekéw prokognitywnych, antybiotykow. Wpisy odnosnie zlecanych lekéw pojawiaja
si¢ jaki§ czas pozniej juz jako istniejgca sytuacja. Przez powielanie notatek odnosnie
stanu psychicznego, jak 1 somatycznego w opisach biezacych utrzymywane jest
leczenie, ktore w karcie zlecen jest juz zakonczone (np. powielana notatka: ,, w trakcie
antybiotykoterapii” przez okoto miesigc po odstawieniu antybiotyku, wedlug karty
zlecen). W kolejnej historii choroby Mechanizm ustalit brak konsekwentnych wpisow
odno$nie zmian w farmakoterapii - zlecane wczeséniej leki znikaja bez zaznaczenia
w historii choroby i nagle pojawiaja si¢ nowe, rowniez bez uzasadnienia, kilkakrotne
wystepujg takze powielenia tych samych notatek.

Takze analiza opinii psychiatryczno-psychologicznych sporzadzanych dla sadu
nie ma dostatecznego odzwierciedlenia w prowadzonych na biezaco obserwacjach
lekarskich wpisywanych w historii choroby. W opinii Mechanizmu powyzsze ustalenia
moga stanowi¢ podstawe przypuszczenia, ze weryfikacja stanu zdrowia pacjenta i tym
samym koniecznosci kontynuowania $rodka zabezpieczajacego nie jest wykonywana
prawidlowo.

Brak czytelnych i wyczerpujacych wpisOw okresowych kontroli stanu zdrowia
pacjentow sugeruje, ze takie oceny nie s3 wykonywane lub wykonywane pobieznie, co
moze przektadaé si¢ na niewlasciwe leczenie pacjenta i/lub przedtuzanie jego pobytu
w szpitalu w ramach detencji. W zwigzku z powyzszym KMP zaleca wyeliminowanie
powyzszych nieprawidtowosci i rzetelne prowadzenie dokumentacji.

W SP w Lukowie réwniez dostrzezono braki w dokumentowaniu procesu
leczenia pacjentéw, w szczegdlnosci dtugotrwale braki wpiséw lekarskich. Ponadto,
nie sg tworzone wieloprofilowe plany terapeutyczne uwzgledniajace diagnoze stanu
psychicznego, somatycznego i1 funkcjonowania psychospotecznego, brak réwniez
okreslenia odpowiednich do tego form terapii z uwzglednieniem leczenia
farmakologicznego 1 oddzialywan psychospotecznych. KMP w rozmowie
indywidualnej z jednym pacjentem uzyskat informacj¢, ze nie moze on czyta¢ (cho¢
chciatby), gdyz ma niedopasowane okulary. Nie wiedzial, czy Oddziat ma dostep do
okulisty, gdyz nie zgtaszal nikomu swego problemu, nikt go tez o to nie pytal. Majac
na uwadze powyzsze Krajowy Mechanizm Prewencji zaleca zwrdcenie wigkszej

uwagi na pacjentow nieartykutujacych swoich potrzeb, np. w zakresie leczenia
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stomatologicznego, zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny (okulary, aparat stuchowy
itp.) oraz uzyskanie wigkszej dostepnosci do lekarzy specjalistow, tj.: stomatologa
I okulisty.

SP w Lukowie ma dostep do calego asortymentu lekéw z apteki szpitalnej
w tym lekéw ,,somatycznych” i lekéw psychotropowych, takze neuroleptykow nowe;j
generacji, jednak z powodu ograniczen finansowych w Oddziale nie wdraza si¢
leczenia rispoleptem consta, jako lekiem zbyt kosztownym. Mimo tych ograniczen
budzet Oddziatu nie jest zbilansowany 1 wykazuje co miesigczny deficyt rzgdu okoto
30 tys zi. Jest to powszechny w Polsce przejaw niedostatecznego oszacowania
w kontraktach z NFZ kosztow funkcjonowania oddziatow psychiatrycznych
w szpitalach wielospecjalistycznych, co skutkuje obnizeniem standardéw $§wiadczen
leczniczych udzielanych w tych oddziatach. Funkcjonowanie Oddzialu powinno by¢
finansowane przez NFZ na poziomie rzeczywistych kosztow. Jak wynika z bilansu
budzetu Oddziatu w kontrakcie zawartym z NFZ, koszty funkcjonowania Oddziatu sg
oszacowane zbyt nisko, co uniemozliwia udzielania $§wiadczen o odpowiednim
standardzie. Krajowy Mechanizm Prewencji zauwaza, iz jest to problem systemowy,
ajego rozwigzanie wymaga zaangazowania dyrekcji szpitala oraz organu
zalozycielskiego w negocjacje z NFZ.

Mechanizm zalecil: prowadzenie indywidualnych rozméw z pacjentami, takze
z inicjatywy lekarza (SP w Warcie), wyeliminowanie uchybien w dokumentacji
medycznej (SP w Warcie), wdrozenie i dokumentowanie (poprzez regularne wpisy
w historii  choroby) dla kazdego pacjenta indywidualnego planu terapii,
uwzgledniajagcego diagnoze medyczng 1 ocen¢ funkcjonowania spotecznego oraz
adekwatne do tego polaczenie farmakoterapii z oddziatywaniami psychospolecznymi
(psychoedukacja, treningi umiejetnosci  zyciowych 1 spolecznych); zwrocenie
wickszej uwagi na pacjentow nieartykutujacych swoich potrzeb, np. w zakresie
leczenia stomatologicznego, zaopatrzenia w sprzet rehabilitacyjny (okulary, aparat
stuchowy, itp.) oraz uzyskanie wigkszej dostepnosci do lekarzy specjalistow, tj.:

stomatologa i okulisty (SP w Lukowie).

9.8. Oddzialywania terapeutyczne i kulturalno-oswiatowe
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W SP w Warcie internowani majag mozliwo$¢ uczestniczenia w réznorodnych
zajeciach terapeutycznych. Do prowadzenia tych zaje¢ w Szpitalu jest zatrudnionych
19 instruktorow terapii zajeciowej. Liczba ta pozwala na organizacj¢ zaje¢ 7 dni
W tygodniu. Analiza dokumentacji wykazata, ze w oddziale prowadzone s3 m.in.
warsztaty terapii zajeciowe] wykorzystujacej réznorodne techniki plastyczno —
manualne, treningi umiejetno$ci  spolecznych: trening budzetowe, zajecia
relaksacyjne/muzykoterapia. Ponadto, pacjenci moga 2 razy w tygodniu bra¢ udziat
W zajeciach organizowanych w Osrodku Terapii Zajeciowej Szpitala, w bardzo dobrze
wyposazonej pracowni kulinarnej, technicznej lub artystycznej. Pacjentom
internowanym zapewnia si¢ kazdego dnia gimnastyke oraz 2 spacery na $wiezym
powietrzu, a w porze letniej organizowane sg dla nich grille.

W rozmowie z psychologiem ustalono, ze pacjentom nie sporzadza si¢
indywidualnych planoéw terapii. Psycholog przeprowadza rozmowy diagnostyczne
| terapeutyczne, jednakze w wigkszym stopniu oddzialywania te nastawione sg na
pojedyncze interwencje, niz zaplanowany proces terapeutyczny dla poszczegdlnych
pacjentow. Nalezy w tym miejscu podkresli¢, iz zgodnie z zaleceniami CPT: Leczenie
psychiatryczne powinno opiera¢ sie na zindywidualizowanym podejsciu, ktore
implikuje sporzadzenie planu leczenia dla kazdego pacjenta. Plan taki powinien
obejmowac szeroki zakres czynnosci rehabilitacyjnych i terapeutycznych, kontakt ze
sztukg, teatrem, muzykg 1 sportem. Pacjenci powinni miec¢ regularny dostep do
wla sciwie wyposazonych pokojow rekreacyjnych oraz mie¢ mozliwosé codziennych
éwiczenn na swiezym powietrzu; pozgdane jest takze stworzenie pacjentom
mo Zliwo sci nauki i odpowiedniej pracy [CPT/Inf (98) 12].

W SP w Lukowie pacjenci maja mozliwo$¢ uczestniczenia w zajeciach
terapeutycznych od poniedziatku do pigtku w godzinach 7.00 — 14.30. KMP uwaza
jednak, ze zaproponowane zajecia s3 niewystarczajace i w zasadzie nie majg
charakteru rehabilitacyjnego i terapeutycznego. Z informacji uzyskanych podczas
wizytacji wynika, ze pacjentom nie sporzadza si¢ indywidualnych planow terapii.

Oferta zaje¢ kulturalno-o$wiatowych 1 terapeutycznych jest uboga, pacjenci nie majg
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zapewnionego odpowiedniego sprzetu do rekreacji np. pitki, ktorg mogliby pograc
w ramach spaceru. Wigkszo$¢ dnia spedzaja w budynku.

W Oddziale, na ktérym znajdujg si¢ internowani, nie organizuje si¢ zebran
spotecznosci, a takze grupowych form psychoterapii, psychoedukacji, treningdéw
umiejetnosci  zyciowych 1 spotecznych. Na Swietlicy jest telewizor, mozna
wypozyczy¢ ksigzke, jest dostepna prasa.

W ocenie Krajowego Mechanizmu Prewencji skuteczne leczenie pacjentéw nie
moze polega¢ tylko na farmakoterapii, ale stosowaniu szerokiego wachlarzu zajeé¢
przygotowujacych do funkcjonowania w rolach spolecznych.

Mechanizm zalecil: stworzenie indywidualnych plandéw terapii dla pacjentow
(SP w Warcie), wzbogacenie oddziatywan pozafarmakologicznych o formy grupowe,
takie jak: zebrania spotecznosci, psychoedukacja, treningi umiej¢tnosci zyciowych
I spotecznych; doposazenie Oddzialu w sprzgt do rekreacji i terapii zajeciowej na
dworze 1 w pomieszczeniach (pitka, inne gry, artykuly do terapii zajeciowej, materiaty
plastyczne, biurowe, artykuty do majsterkowania, produkty do treningdw kulinarnych,

itp.) (SP w Lukowie).

9.9. Prawo do praktyk religijnych
Opieke duszpasterskg nad pacjentami w obu placowkach sprawuje ksigdz
katolicki. Pacjenci z ktorymi rozmawiali przedstawiciele KMP w obu szpitalach nie

zglaszali uwag odnos$nie postug religijnych.

9.10. Warunki bytowe

Pacjenci SP w Lukowie majg zapewnione dobre warunki bytowe. Pokoje
pacjentow sg w wickszosci 3 1 4 osobowe (1 pokdj byt 7 osobowy). Pokoje
wyposazone sg w 10zka i szafki, majag do$¢ surowy wystrdj, ale panuje w nich
porzadek. Szafki znajdujace si¢ przy t6zkach sa stare i wyeksploatowane. W trakcie
ogladu wizytujacy zauwazyli, ze przy niektoérych tozkach brakowato szafek. Z kolei
przy t6zku jednego z pacjentow (dlugoterminowego rezydenta) byto ich kilka
ztozonych na ksztalt mebla. Jeden z pacjentow podal, ze ubranie musi trzymac

W torbie, bo nie ma szafki. Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom zauwaza, iz
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nalezy przyktadaé szczegolng uwage do dekoracji pomieszczen pacjentow oraz miejsc
przeznaczonych do odpoczynku, w celu dostarczenia pacjentom stymulacji wzrokowej.
Wysoce pozgdane jest wyposazenie pomieszczern w stoliki i szafki stojgce obok tozek;
ponadto pacjentom powinno sie pozwoli¢ na przechowywanie okreslonych rzeczy
osobistych (fotografie, ksigzki, itp.). Nalezy takze podkresli¢ znaczenie zapewnienia
pacjentom okreslonego miejsca, w ktorym mogg przechowywac¢ swoje rzeczy pod
kluczem; brak takiego miejsca moze godzi¢ w poczucie bezpieczenstwa i autonomii
u pacjenta (§ 34 Osmego Sprawozdania Ogoélnego [CPT/Inf (98) 12]).

W wielu pokojach t6zka byly dostepne tylko z dwoch lub jednej strony, w innych
z kolei odstep pomiedzy nimi byt zbyt maty 1 nie umozliwiat swobodnego dostepu do
pacjenta, co jest niezgodne z wymogami zawartymi w § 18 i 19 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. w sprawie szczegbélowych wymagan,
jakim powinny odpowiada¢ pomieszczenia i urzadzenia podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ leczniczg (Dz. U. z 2012 r. poz. 739).

W catym Oddziale znajduja si¢ dwa wezty sanitarne, kazdy z nich wyposazony
jest w miski ustepowe, umywalki, prysznic i wann¢ z uchwytami przystosowanymi dla
0sOb majacym trudnosci w poruszaniu si¢. Z mysla o nich zakupiono takze specjalny
wozek umozliwiajacy wykonanie czynnosci sanitarno-higienicznych w pozycji
siedzacej. W lazienkach znajdujg si¢ dozowniki z mydtem 1 pojemniki z recznikami
jednorazowego uzycia. W czesci geriatrycznej wezel sanitarny jest koedukacyjny, nie
wyznaczono oddzielnych tazienki i toalety dla kobiet oraz mezczyzn. Zgodnie
z uzyskanymi podczas wizytacji informacjami w Oddziale nie ma ograniczen co do
dostepu pacjentow do sanitariatOw, co oznacza, ze sg one otwarte calg dobe.

Palenie tytoniu w wizytowanym Oddziale jest dopuszczalne w specjalnie
przeznaczonym do tego pomieszczeniu. Pacjenci internowani, ktorzy nie moga
wychodzi¢ poza teren Oddzialu zamawiaja drobne zakupy, papierosy u pracownika
socjalnego, ktory przynosi je po cenie zakupu. W rozmowach z pacjentami Krajowy
Mechanizm Prewencji otrzymal informacj¢ na temat odsprzedawania pacjentom
papieroséOw przez salowych po wygérowanych cenach (10 zt za jednego papierosa

wnocy). W zwigzku z tym, KMP zwrécit si¢ z prosba do dyrektora szpitala
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0 wyjasnienie tej kwestii. W Oddziale nie ma zainstalowanych kamer przemystowych
(monitoirngu).

W SP w Warcie wszystkie pokoje pacjentow byty wieloosobowe (od 2 do 6
t6zek), wyposazone w 16zka, szafy, szatki nocne, krzesta i stoliki. W oddziatach
wyodrebniono dla pacjentdw sanitariaty z kabinami prysznicowymi, kabinami WC
I wannami. Pomieszczenia te posiadatly uchwyty ulatwiajace korzystanie osobom
majacym trudnosci w poruszaniu si¢. Ponadto, sanitariaty 1 toaleta w oddziale 3C byly
dostosowana do potrzeb osob niepelnosprawnych. W oddziatach koedukacyjnych byty
oddzielne tazienki i1 toalety dla kobiet oraz mezczyzn. Zgodnie z informacjami
przekazanymi przez dyrektora szpitala tazienki 1 toalety zamykane sg jedynie na czas
obchodu, wydawania positkdw 1 ciszy nocnej. Jednakze podczas ogladu oddziatow
KMP ustalil, ze powyzsze pomieszczenia otwierane sg o Wyznaczonych godzinach,
4 razy dziennie. W zwiazku z powyzszym Mechanizm zaleca aby nie ograniczac
pacjentom dostepu do sanitariatow czy toalet, poza przypadkami wskazanymi przez
dyrektora.

W kwestii wyzywienia w obu placowkach przedstawiciele Mechanizmu nie
odebrali zadnych uwag.

Mechanizm zalecil: stworzenie pacjentom odpowiednich warunkéw do
przechowywania ich osobistych, podrecznych rzeczy; dostosowanie dostepu do 16zek
pacjentow zgodnie z wymogami zawartymi w § 18 1 19 rozporzadzenie Ministra

Zdrowia z dnia 26 czerwca 2012 r. (Dz. U. z 2012 r. poz. 739) (SP w Lukowie).

10. Domy Pomocy Spolecznej

W III kwartale 2012 r. Mechanizm przeprowadzil wizytacje pieciu domow
pomocy spotecznej”® (dalej: DPS). Wyniki z czynnosci przeprowadzonych
w placowkach w Choroszczy, Koronowie i Chorzowie zostang zaprezentowane
W kolejnym raporcie kwartalnym. Do dnia sporzadzenia niniejszego Raportu

Mechanizm nie otrzymat odpowiedzi na zalecenia wydane wlasciwym wiadzom.

% DPS w Psarach (04-06.07.2012 r.), DPS ,,Dom Swietej Notburgii” w Raciborzu (07-08.08.2012 r.), DPS
w Choroszczy (04-05.09.2012 r.), DPS ,Spokojna Przystan” w Koronowie (11-12.09.2012 r.), DPS
w Chorzowie (24.09.2012).
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10.1. Traktowanie
Atmosfer¢ panujacg w obu domach, przedstawiciele KMP ocenili jako bardzo

dobra. O traktowaniu przez personel pozytywnie wypowiadali si¢ rOwniez sami
mieszkancy. Na pozytywne wrazenie wizytujacych wpltyw miat szczegdlnie sposob
odnoszenia si¢ personelu wobec mieszkancéw oraz znajomos$¢ potrzeb, upodoban
| probleméw, z ktorymi si¢ borykajg. Jednakze w DPS w Raciborzu cz¢$¢ personelu
zwraca si¢ do mieszkancow per ,,Ty”, co jest zaznaczeniem pozycji w hierarchii.
Zdaniem KMP wspomniany sposob zwracania si¢ powinien by¢ ustalony obopolnie.

W placowce w Psarach, zgodnie z wyjasnieniami kierownictwa, przymus
bezposredni nie jest stosowany. W przypadku agresywnego zachowania mieszkanca,
prowadzone s3 rozmowy majace na celu uspokojenie 1 perswazje zapobiegajace
destruktywnym czynom. Prowadzone sa tez konsultacje z lekarzem psychiatra.
Konieczne czasem okazuje si¢ wezwanie pogotowia ratunkowego. W Domu Pomocy
Spoteczne; w Raciborzu wizytujacy pozyskali informacje o 3 przypadkach
zastosowania przymusu bezposredniego. Dwa z nich dotyczyly zastosowania
unieruchomienia, a jeden przytrzymania i przymusowego zastosowania leku
(rownoczesnie). Na obydwu kartach przymusu dotyczacych zastosowania
unieruchomienia, jako powod jego zastosowania zapisano ,,agresj¢ czynng wobec
personelu”, co jest uzasadnieniem zbyt ogdélnym 1 nie informuje konkretnie, jakie byly
przejawy tejze agresji. Przymus byt zastosowany przez pielegniark¢ z podzniejsza
akceptacja lekarza psychiatry. Niemozliwym byto ustalenie faktow, w jakim czasie, od
czasu jego rozpoczgcia, lekarz psychiatra byl poinformowany o zastosowaniu
przymusu, poniewaz nie bylo takowych zapiséw w dokumentacji. Nie ujawniono
rowniez udokumentowania faktow dotyczacych uprzedzenia oséb, u ktorych
stosowano przymus bezposredni o jego zastosowaniu. Wskaza¢ jednak nalezy, ze sam
przebieg prowadzenia zabezpieczenia nie nasuwa zadnych uwag ani zastrzezen.

W obu placowkach prowadzony byt zeszyt skarg mieszkancoéw, jednakze skargi
ustne nie sg rejestrowane, gdyz rozpatrywane sg na biezaco podczas wystuchania.

Mechanizm zalecil: rejestrowanie skarg ustnych (DPS Psary, DPS Raciborz),
stosowanie §rodkow przymusu bezposredniego zgodnie z obowigzujacymi przepisami,

w tym szczegodlnie prawidlowe odnotowywanie faktu zastosowania tego $rodka (DPS



104

Raciborz), przeprowadzenie praktycznego szkolenia dla personelu ze stosowania
srodkow przymusu bezposredniego (DPS Raciborz), zwracanie si¢ do mieszkancow

per ,,Ty”, o ile zostato to ustalone obopolnie (DPS Raciborz).

10.2. Dyscyplinowanie

Mieszkancy Domu w Psarach nie byli dyscyplinowani. W przypadku razacego
naruszenia porzadku i spokoju lub tez stwarzania przez mieszkanca zagrozenia dla
siebie lub otoczenia, pielgegniarka dyzurna wzywa policje. Fakt naduzycia za$
odnotowuje w raporcie pielggniarskim.

W DPS w Raciborzu natomiast wizytujacy odebrali niepokojacg informacje, ze
chociaz w placoéwce nie funkcjonuje katalog kar, wobec mieszkancow, ktorzy nie
wrocg do Domu na czas, badz wrdca pod wptywem alkoholu, stosuje si¢ zakaz wyjs¢.
Decyzje¢ o tym podejmuje psychiatra. Mechanizm stoi na stanowisku, ze mieszkancy
nie powinni by¢ dyscyplinowani, szczegdlnie pozbawieniem mozliwos$ci opuszczania
Domu. Podkresla tez, ze kompetencje lekarza sg inne niz upominanie mieszkancow,
dlatego tez nie nalezy rozszerza¢ o t¢ sfer¢ jego dzialalnosci. Nadto, watpliwosci
Mechanizmu wzbudzit zapis w art. 13 ust. 1 Karty praw i obowigzkéw mieszkanca,
wedhug ktorego mieszkaniec moze by¢ przeniesiony do innego pokoju mieszkalnego,
takze bez jego zgody z waznego powodu. Przede wszystkim, nie okreslono precyzyjnie
przyczyny przeniesienia. Zdaniem KMP nalezy szczegdétowo wskazaé przestanki do
przeniesienia mieszkanca, poniewaz jedynie petna swiadomos¢ zasad buduje poczucie
bezpieczenstwa. Wizytujacy odebrali rowniez informacje, ze w przypadku oskarzenia
o kradziez, oddzialowa z psychologiem rozstrzygaja o winie, na podstawie rozmowy
mi¢dzy mieszkancami, w ich obecnosci. Mechanizm uwaza, ze organem wilasciwym
do podejmowania decyzji w tej sprawie jest dyrektor Domu, ktéremu kazda ze stron
powinna ztozy¢ wyjasnienia.

Mechanizm zalecil: zaprzestanie stosowania przeniesienia mieszkanca do
innego pokoju jako kary (DPS Raciborz), zaprzestanie stosowania kary ograniczenia

wyj$¢ na zewnatrz (DPS Raciborz).

10.3. Prawo do informacji
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Osoby skierowane do obu placowek przy przyjeciu sg przedstawiane
pracownikom, zapoznajg si¢ doktadnie z regulaminem placéwki oraz obowigzujacymi
w niej procedurami. Jednakze w Domu w Raciborzu mieszkaniec nie poswiadcza
podpisem faktu zapoznania si¢ z zasadami w nim panujgcymi. Zdaniem KMP, warto
wprowadzi¢ praktyke sygnowania przez mieszkanca zapoznania si¢ z prawami
| obowigzkami, aby nie pozostawalo watpliwosci, czy wszystkie czynnosci zostaty
przeprowadzone. Zdaniem Mechanizmu wazne jest upewnienie si¢, czy wszystkie
tresci przekazane mieszkancom zostaly przez nich zrozumiane. Nadto, w placowce tej
dokonujac ogladu, wizytujacy nie dostrzegli wywieszonych w miejscach dostepnych
dla mieszkancow Regulaminu, Karty praw i obowigzkéw mieszkanca i adresOw
instytucji, do ktérych moga si¢ zglosi¢ gdy tamane sg ich prawa.

Mechanizm zalecil: sygnowanie przez mieszkanca zapoznania  Ssi¢
z Regulaminem oraz Kartag prawi obowiazkéw mieszkanca (DPS Raciborz),
udostgpnienie w widocznym miejscu Regulaminu Domu, Karty praw i obowiazkow

mieszkanca 1 adresOw instytucji stojacych na strazy praw cztowieka (DPS Raciborz).

10.4. Prawo do kontaktu ze §wiatem zewnetrznym
Wizytowane placowki nie stwarzaja zadnych ograniczen w kontaktach
mieszkancow z czlonkami najblizszej rodziny, opiekunami i przyjaciotmi.

Jednakze w DPS w Raciborzu watpliwosci Mechanizmu wzbudzito stwierdzenie
dyrektor, ze rozmowy telefoniczne mieszkancéw w biurze maja walor kontroli nad
wypowiadanymi przez nich tresciami. KMP przypomina, ze przystuchiwanie si¢
rozmowom moze narusza¢ prawo do prywatnosci i poufnosci kontaktu z bliskimi.
W placowce w Psarach natomiast, zastrzezenia Mechanizmu wzbudzil obowigzek
podawania przez mieszkancow celu wyjscia poza teren DPS i przewidywang godzing
powrotu, poniewaz moze to stanowi¢ ingerencj¢ w sfer¢ prywatnosci. Mechanizm
uwaza, ze mieszkancy, zwlaszcza przyjeci na wlasny wniosek, powinni mie¢ wigksza
swobod¢ 1 prawo odmowy podania szczegdldw dotyczacych opuszczenia terenu

Domu.

10.5. Prawo do dysponowania wlasnoscia
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KMP dobrze ocenit jasno$¢ zasad i1 procedur obowigzujacych w obu
placowkach, dotyczacych dysponowania swojg wlasno$cia przez mieszkancow.
Jedyne watpliwosci wizytujacych dotyczyly obowigzujacej w obu placowkach
praktyki wydzielania mieszkancom papierosow, czgsto w wyniku dyspozycji ze strony
rodziny. Mechanizm wyraza zrozumienie dla uszanowania woli rodziny, czy dbania
0 racjonalne uzytkowanie wyrobow tytoniowych, jednakze zwraca uwage na prawo
mieszkancow do dysponowania swoja wilasnoscig, w tym papierosami. Nadto,
zastrzezenia Mechanizmu wzbudzit art. 40 ust. 2 Karty praw i obowigzkow
mieszkanca DPS w Raciborzu, w ktérym zapisane jest, ze dyrekcja Domu ma prawo
przeja¢ dowod osobisty mieszkanca, argumentujgc to jego stanem psychicznym
I ryzykiem utracenia przez niego dokumentu. KMP nie widzi uzasadnienia dla
ustalenia powyzszego zapisu Karty. Nadto nalezy podkresli¢, ze dowod osobisty jako
dokument potwierdzajacy tozsamos¢ stanowi wlasno$¢ osoby do ktorej nalezy i W jej
wladaniu winien by¢ pozostawiony. Co wigcej, zdaniem Mechanizmu narusza on
gwarancj¢ do dysponowania swoja wilasnoscig oraz przeczy art. 5, wedlug ktorego
mieszkaniec zachowuje wszystkie uprawnienia, jakie posiadat przed zamieszkaniem

w Domu (o ile nie zostal ubezwlasnowolniony).

10.6. Prawo do ochrony zdrowia

Mechanizm bardzo dobrze ocenit sposéb realizacji prawa mieszkancéw obu
placowek do opieki medycznej. Wszyscy otoczeni byli opiekg zarowno podstawowa,
jak 1 specjalistyczng. Jedyne zastrzezenia dotyczyly sposobu prowadzenia
dokumentacji medycznej, w sposob luzny, lakoniczny; brakowato w nich wywiadu,
badania przedmiotowego, rozpoznania, zleconych badan czy zabiegow (DPS
W Psarach), realizowania zalecen farmakologicznych w oparciu o rozmowe
telefoniczng z lekarzem, braku sygnowania zapisOw przez osoby, ktore ich dokonuja,
nieczytelnosci niektorych zapiséow. W jednym z przypadkow brak bylo
udokumentowania podania leku psychotropowego mieszkancowi, wobec ktorego
dodatkowo zastosowany byl przymus bezposredni w postaci zabezpieczenia pasami

bezpieczenstwa (DPS Raciborz).
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Mechanizm zalecil: zapewnienie codziennej obecno$ci lekarza psychiatry
I psychologa w wigkszym wymiarze godzin (DPS Psary, DPS Racibdrz), zlecenie
wykonania brakujgcych badan mieszkancow (DPS Psary), prawidtowe prowadzenie
dokumentacji medycznej (DPS Psary), prowadzenie rzetelnej dokumentacji
medycznej, umozliwiajgcej ustalenie chorob pacjenta, a takze zalecen
farmakologicznych i pozafarmakologicznych oraz sposob ich realizacji (DPS
Raciborz), ujednolicenie sposobu prowadzenia dokumentacji, zwlaszcza medycznej,

na wszystkich oddziatach (DPS Raciborz).

10.7. Oddzialywania kulturalno — o§wiatowe i terapeutyczne

Z dokonanych czynno$ci wynika, ze mieszkancy kazdego z Doméw maja
organizowane imprezy kulturalne, uroczystosci i wyjazdy turystyczne, co $wiadczy
0 aktywizacji mieszkancow oraz o bogatej ofercie zaje¢ kulturalnych dla nich.

KMP zwrocit uwage na koniecznos¢ dostosowywania indywidualnych planow
wsparcia (IPW) mieszkancow DPS w Psarach do stwierdzonych problemow
mieszkanca. W wyniku analizy jednego z IPW dostrzezono bowiem, ze mimo, iz
U mieszkanca stwierdzono uzaleznienie od substancji nasennych i uspokajajacych, nie
zostalo ono uwzglednione jako przedmiot oddziatywan, ani wpisane do karty
informacyjnej. Mechanizm podkre§la takze znaczenie modyfikacji Srodkow
prowadzacych do osiggnigcia celu wpisanego w indywidualny plan wsparcia.

Watpliwosci wizytujacych DPS w Raciborzu wzbudzito przeprowadzanie przez
psychologa rozmoéow dyscyplinujagcych z psychologiem. Zdaniem KMP rolg
psychologa nie powinno by¢ strofowanie mieszkancow, czy zapowiadanie
konsekwencji niewlasciwego zachowania. Ponadto, w Domu tym nie funkcjonuje
zespoOl opiekunczo-terapeutyczny, sktadajacy si¢ ze specjalistow we wszystkich
dziedzinach. Nawet psycholog zatrudniony na umowe, wolontariusz 1 psychiatra nie
maja ze soba kontaktu, co przeczy idei kompleksowych oddzialywan. Zdaniem
Krajowego Mechanizmu Prewencji komunikacja migdzy nimi jest niezb¢dna do
osiggniecia korzystnych kompleksowych efektow terapeutycznych.

Mechanizm zalecil: powotanie zespotu opickunczo - terapeutycznego (DPS

Raciborz), zaprzestanie przeprowadzania rozmow dyscyplinujgcych przez psychologa
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i psychiatre oraz praktyki polegajacej na decydowaniu przez nich o konsekwencjach
wycigganych wobec mieszkancow (DPS Raciborz), tworzenie planow wsparcia, ktore
sg adekwatne do dysfunkcji mieszkancow oraz uzupeinienie ich o wybrane metody

pracy i ewaluacj¢ zmian (DPS Racibérz).

10.8. Prawo do praktyk religijnych
W zZadnym z wizytowanych domdéw pomocy spotecznej Mechanizm nie

stwierdzil nieprawidlowosci w tym obszarze.

10.9. Personel

Pracownicy oby placowek objeci sg szkoleniami z zakresu: stosowania srodkow
przymusu bezposredniego, praw i obowigzkow mieszkancow, pracy z osobami
chorymi psychicznie oraz pierwszej pomocy przedmedycznej, procedury podawania
lekéw. Poza wspomnianymi wyzej szkoleniami, pracownicy, z wlasnej inicjatywy i we
wlasnym zakresie, biorg udzial w kursach i szkoleniach podnoszacych kwalifikacje
I pomocnych w pracy. Jednakze w placowce w Raciborzu od 2008 roku brak jest
jakichkolwiek spotkan szkoleniowych zespotu placowki z psychologiem w zakresie
edukacji z zakresu kontaktu z mieszkancem, zachowan terapeutycznych, zespotow
wypalenia zawodowego, zachowan interpersonalnych w obrebie czionkéw zespotu
terapeutycznego, ewentualnych konfliktéw w grupie i innej problematyki, podczas gdy
w opinii KMP, takie spotkania powinny mie¢ charakter regularny. Wtasciwym bytoby
takze nadzorowanie pracy zespotu terapeutycznego przez wykwalifikowanego
superwizora.

Mechanizm zalecil: kontynuowanie szkolen dla pracownikow DPS z zakresu
stosowania $rodkéw przymusu bezposredniego, praw mieszkancéw, metodyki pracy

z mieszkancami (DPS Psary).

10.10. Warunki bytowe
W trakcie wizytacji dokonano ogladu wszystkich budynkéw mieszkalnych obu
placowek. Wrazenia wizytujacych zardwno z terenu Domu, jak i wszystkich

budynkoéw, byly pozytywne. Placowki wyroznia dbato$¢ o estetyke 1 czysto$¢ oraz
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udogodnienia dla jej mieszkancow. Osoby, z ktéorymi rozmawiali wizytujacy,
pozytywnie wypowiadaty si¢ na temat warunkow panujgcych w DPS.

W DPS w Psarach Mechanizm pozytywnie ocenil mozliwos$¢ opiekowania si¢
zwierzetami 1 ich obecno$¢ w zyciu mieszkancow. Uwage przedstawicieli KMP
zwrocity jednakze 4 stanowiska pracy w matym pokoju pracownika socjalnego.
Mechanizm uwaza, ze obecne rozwigzanie nie sprzyja poufnosci rozmowy i moze
wigza¢ si¢ z dyskomfortem mieszkancow, korzystajacych z pomocy pracownika
socjalnego. Nadto, wizytujgcy stwierdzili: niskie tapczany, co moze utrudniaé
siadanie/wstawanie osobom starszym i niedoteznym, zabrudzenia na $cianach, maty
metraz pokoju jednoosobowego.

W placowce w Raciborzu wizytujacy mieli zastrzezenia do: wykazu godzin,
w ktorych kuchenki sg udostgpnianie mieszkancom (zdaniem KMP jest to sprzeczne
zidea mozliwosci przygotowywania przez mieszkancéw positkow we wilasnym
zakresie 1 nie moze by¢ tlumaczone wzgledami bezpieczenstwa), zainstalowania
sygnalizacji przyzywowej jedynie przy wejsciu do pokoi, a nie przy t6zkach osob
lezacych, braku uchwytow i poreczy w tazienkach, utatwiajacych korzystanie mnie;j
sprawnym lub niepelnosprawnym mieszkancom.

Mechanizm zalecil: wyodrebnienie palarni dla oséb mieszkajacych na parterze
lub umozliwienie im korzystania z palarni na pigtrze przez calg dobg (DPS Psary),
zainstalowanie klimatyzacji lub zakup wiatrakéw w celu zniwelowania odczucia
gorgca w okresie letnim (DPS Psary), zakup 16zek odpowiedniej wysokosci, w celu
utatwienia mieszkancom siadania 1 wstawania lub zakup ndzek podnoszacych ich
wysoko$¢ (DPS Psary), zakup plastikowych naktadek na sedesy (DPS Psary), zakup
wozka do kapieli chorych lezacych (DPS Psary), odmalowanie pokoi wymagajacych
remontu (DPS Psary), rozwazenie wyodrgbnienia pokoju dla pracownikow socjalnych,
ktory gwarantowatby mieszkancom poufno$¢ i1 swobode rozmowy (DPS Psary),
uzupehienie wyposazenia Domu w udogodnienia dla oséb niepelnosprawnych
ruchowo tj. w porgcze i podtokietniki w toaletach, maty antyposlizgowe pod

prysznicami oraz w miar¢ mozliwosci, zlikwidowanie progéw (DPS Racibdrz).

Opracowat: Marcin Mazur i Marcin Kusy (pkt 2 i 10)



