Warszawa, dnia 7 stycznia 2018 r.

KMP.570.19.2018.TG

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji Pomieszczenia dla osob zatrzymanych lub doprowadzonych

w celu wytrzezwienia przy Komendzie Powiatowej Policji w Poddebicach

(wyciag)

1. Whprowadzenie

Na podstawie artykutu 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu
stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo
karania, przyjetego przez Zgromadzenie Ogo6lne Narodow Zjednoczonych w Nowym Jorku
dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192), dalej OPCAT, oraz dziatajac na
wniosek Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniu 6 sierpnia 2018 r. Krajowy Mechanizm
Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Mechanizm) wizytowat Pomieszczenie dla osob zatrzymanych
lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia, zlokalizowane na terenie Komendy Powiatowej
Policji w Poddebicach, ul. Targowa 22 (dalej: PAOZ, 1zba).

W skitad zespotu wizytujacego wchodzili: dr Justyna Jozwiak (socjolog), Justyna
Zarecka (politolog w zakresie bezpieczenstwa wewngtrznego) oraz Tomasz Gorecki
(psycholog, psychoterapeuta).

Celem wizytacji KMPT, zgodnie z art. 19 OPCAT, bylo sprawdzenie sposobu
traktowania osob zatrzymanych przebywajacych w placowce, by wzmocnié, jesli to niezbedne,
ich ochrong przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub ponizajacym traktowaniem
albo karaniem, a nastepnie przedstawi¢ rekomendacje wlasciwym wladzom majac na uwadze
poprawg traktowania oraz warunkéw zapewnionych osobom pozbawionym wolnosci i
zapobieganie torturom oraz innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub ponizajagcemu traktowaniu
albo karaniu, w zgodzie z odpowiednimi standardami organizacji migdzynarodowych.

Przeprowadzone czynnosci polegaly na:
e wystuchaniu informacji na temat funkcjonowania PdOZ, przedstawionej przez asp.

szt. Krzysztofa Jatczaka — Zastepce Naczelnika Wydzialu Prewencji i Ruchu



Drogowego KPP w Poddebicach i kom. Dariusza Dudczaka, funkcjonariusza

pelniacego dyzur w placéwce czasie wizytacji,

e ogladzie pomieszczen PdOZ, w tym m.in. sprawdzeniu stanu wyposazenia pokoi dla
zatrzymanych i sanitariatow,

e rozmowie z zatrzymanym w warunkach zapewniajgcych poufnos¢ rozmowy,

e zapoznaniu si¢ z dokumentacjg, m.in. wybranymi protokotami zatrzyman, ksigzka
wizyt lekarskich, ksigzka ewidencji 0sob umieszczonych w Izbie, kartg zapoznania

z regulaminem, ksigzka przebiegu shuzby,

e zapoznaniu si¢ z wybranymi fragmentami monitoringu.

W trakcie wizytacji wykonano dokumentacj¢ fotograficzng.

Przedstawiciele KMPT poinformowali insp. Krzysztofa Kotkowskiego, Komendanta
Powiatowego Policji w Poddebicach o ustaleniach dokonanych w ramach powyzszych
czynnosci, a takze wystuchali jego uwag i wyjasnien.

Ponadto po zakonczeniu wizytacji poddano analizie pozostata dokumentacj¢ zwigzang
z funkcjonowaniem Izby.

W trakcie wizytacji KMPT dokonal oceny przestrzegania praw osob zatrzymanych
W obszarach zwigzanych z legalno$cig ich pobytu w PdOZ, traktowaniem przez
funkcjonariuszy, prawem do informacji, ochrong zdrowia oraz warunkami bytowymi.
W niniejszym Raporcie zostaly przedstawione wylacznie kwestie pozytywnie wyrdzniajace
wizytowany PdOZ oraz te, w odniesieniu do ktorych przedstawiciele Mechanizmu
sformutowali zastrzezenia. Raport zawiera ponadto sygnalizowane problemy o charakterze

systemowym, wymagajace zmiany obowigzujacego prawa lub praktyki jego stosowania.

2. Zakaz represji

Stosownie do art. 21 ust. 1 OPCAT zadna osoba (np. zatrzymany, funkcjonariusz,
cztonek rodziny, inna osoba) lub organizacja, ktora przekazata KMPT informacj¢, nie moze
poniesc¢ jakiejkolwiek sankceji lub uszczerbku z tego tytutu, niezaleznie czy udzielita informacji
prawdziwej, czy falszywe;.

Wskazany przepis OPCAT stanowi bowiem, ze zadna wiadza lub funkcjonariusz nie
nakaze, nie zastosuje, nie pozwoli ani nie dopusci do stosowania jakiejkolwiek sankcji
przeciwko jakiejkolwiek osobie lub organizacji, za przekazanie krajowemu mechanizmowi
prewencji jakiejkolwiek informacji, prawdziwej bgdz falszywej, i Zadna taka osoba Ilub

organizacja nie poniesie zadnego uszczerbku w jakikolwiek inny sposob.



3. Charakterystyka PdOZ
PdOZ przeznaczony jest dla kobiet i mezczyzn zatrzymanych w zwiazku z podejrzeniem
popehnienia przestepstwa lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia. Budynek Komendy
Powiatowej zostat oddany do uzytku w ubiegltym roku. 1zba dysponuje tacznie 6 miejscami dla
0sob zatrzymanych. Liczba osob umieszczonych od 1 stycznia 2017 r. do dnia wizytacji
wynioslta 166.
W czasie wizytacji Mechanizmu, w pomieszczeniu przej$ciowym PdOZ przebywat jeden

zatrzymany mezczyzna, oczekujacy na przewiezienie do zaktadu karnego.

4. Mocne strony

a) przejrzysty mechanizm skargowy

W Izbie prowadzony jest bardzo czytelny i przejrzysty rejestr skarg (wyodrgbniono
rejestry: skarg, postgpowan wyjasniajacych i postepowan dyscyplinarnych). Skargi zostaty
skategoryzowane w podziale na nieludzkie traktowanie, przemoc fizyczng, naruszenie prawa
do wolnosci, stosowanie $rodkéw przymusu bezposredniego i postepowanie policjantow
podczas interwencji. Wizytujacy zwrocili uwage, ze w przypadku wniesienia zazalenia,
odpowiedz na nie udzielana jest szczegdétowo 1 wyczerpujaco, z odniesieniem do wszystkich
zarzutow.

Mechanizm pozytywnie ocenia powyzsza praktyke, podzielajac opini¢ Europejskiego
Komitetu ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu i Ponizajagcemu Traktowaniu albo
Karaniu (CPT). Podkresla ona znaczenie dostepu do mechanizmu skargowego jako
fundamentalnej gwarancji prewencji tortur we wszystkich miejscach, w ktorych przebywaja
osoby wbrew wlasnej wolil. Niezwykle wazne jest wigc, aby w kazdym miejscu detencji
funkcjonowat wewnetrzny mechanizm sktadania skarg, co nie tylko niweluje napiecia miedzy
osobami pozbawionymi wolnosci a personelem, lecz takze powoduje, ze skargi sg traktowane

powaznie.

! Dwudziesty Siodmy Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2018) 4, § 68-91.



5. Problemy systemowe

5.1. Przerzucanie na Policje obowiazku opieki nad nietrzezwymi

Zgodnie z informacja udostgpniong wizytujacym, w 2017 r. w PdOZ umieszczone byty
22 osoby z powiatu poddebickiego wytgcznie celem wytrzezwienia. W okresie od 1 stycznia
2018 r. do dnia wizytacji z tego samego powodu umieszczono tam 12 oséb.

Powyzsze dane wskazuja na aktualno$¢ problemu systemowego powierzania Policji
obowigzku opieki nad osobami nietrzezwymi. Problem ten byl juz sygnalizowany przez
Rzecznika Praw Obywatelskich w raportach rocznych z dziatalno$ci w Polsce Krajowego
Mechanizmu Prewencji Tortur?, jak rowniez w wystapieniach generalnych®. Tymczasem PdOZ
nie sg przygotowane do opieki nad osobami nietrzezwymi, bowiem nie zatrudniajg lekarza,
ktoéry mogltby udzieli¢ doraznej profesjonalnej pomocy medycznej w sytuacji zagrozenia zycia
lub zdrowia. Funkcjonariusze ponosza odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo zatrzymanych,
mogac w sytuacji zagrozenia ich zycia i zdrowia udzieli¢ pierwszej pomocy przedmedycznej i
wezwac pogotowie ratunkowe, liczac na skuteczno$¢ takiej interwencji.

Takie rozwigzanie w opinii KMPT nie jest jednak satysfakcjonujgce i wskazuje na

konieczno$¢ zmian systemowych.

5.2. Brak badania lekarskiego kazdej osoby zatrzymanej

Delegacja zostala poinformowana, ze przed umieszczeniem w PdOZ badaniu
lekarskiemu poddawane sa osoby nietrzezwe, a pozostale tylko wowczas, gdy zachodzi
sytuacja okreslona w rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewngtrznych z dnia 13 wrzes$nia 2012 r.
w sprawie badan lekarskich 0sob zatrzymanych przez Policj¢ (Dz. U. z 2012 r., poz. 1102), np.
gdy osoba zatrzymana posiada widoczne obrazenia ciala lub tez zada przeprowadzenia badania.

Prawo krajowe nie okresla wprawdzie takiego obowiagzku, jednakze w opinii KMPT
obowigzkowym badaniom lekarskim powinny by¢ poddawane wszystkie osoby zatrzymane.
Niezalezne badanie lekarskie zatrzymanych 1 wlasciwe dokumentowanie urazow
stwierdzonych podczas badania postrzegane jest bowiem jako podstawowa i minimalna
gwarancja chronigca te osoby przed torturami 1 przemoca, silnie podkreslana przez

migdzynarodowe instytucje monitorujace traktowanie osob pozbawionych wolnosci —

2 Zoh. przykladowo Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnoéci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji Tortur w roku 2016, s. 87-88.

3 Wystapienie Generalne RPO do Prezesa Rady Ministréw z dnia 18.11.2013 r., RPO-738421-VI1-720.7/13/MMa.
Wystapienie Generalne RPO do Prezesa Rady Ministrow z dnia 08.01.2015 r., KMP.574.14.2014.MMa.



Podkomitet ONZ ds. Zapobiegania Torturom oraz Innemu Okrutnemu, Nieludzkiemu,
Ponizajacemu Traktowaniu albo Karaniu (SPT)* oraz CPT®.

Warto mie¢ rowniez na uwadze, ze tylko badanie lekarskie zabezpiecza w petni samych
funkcjonariuszy przed fatszywymi zarzutami, jakoby obrazenia powstaty podczas pobytu pod
nadzorem Policji.

Z kolei §wiadomos$¢ ujawnienia ewentualnych sladéw przemocy i ich udokumentowania
moze zadziata¢ odstraszajaco na osoby rozwazajace potencjalnie mozliwo$¢ uzycia przemocy
wobec osoby pozbawionej wolnosci. Jak bowiem wykazata dokonana przez KMPT analiza
prawomocnych wyrokow sagdow powszechnych z lat 2008-2016, w sprawach o przestepstwo z
art. 246 Kodeksu karnego, dochodzito w Polsce do stosowania tortur przez funkcjonariuszy
Policji, za$ ofiary nie bedac przebadane przez lekarza byty nastepnie umieszczane w PdOZ®.

Uzupetni¢ rowniez nalezy, ze zgodnie z Zasada 24 Zbioru zasad majacych na celu
ochron¢ wszystkich os6b poddanych jakiejkolwiek formie aresztowania badz uwig¢zienia
(Rezolucja Zgromadzenia Ogolnego ONZ 43/173 z dnia 9 grudnia 1988 r.) osobie aresztowanej
lub uwigzionej, tak szybko po przyjeciu do miejsca aresztowania lub uwiezienia, jak bedzie to
mozliwe, zostanie zaproponowane odpowiednie badanie lekarskie, a pozniej, kiedy bedzie to
potrzebne, zapewniona opieka medyczna i leczenie. Opieka medyczna i leczenie zostang
zapewnione bezplatmie.

Sygnalizowany problem wymaga od wtadz pilnych dziatan o charakterze legislacyjnym.

5.3. Kontrola oséb zatrzymanych polaczona z rozbieraniem ich do naga

Na podstawie rozmoé6w z funkcjonariuszami ustalono, ze zatrzymani przed
umieszczeniem w PdOZ s3g poddawani kontroli osobistej celem wykrycia ewentualnych
przedmiotéw zabronionych lub niebezpiecznych. Czynno$¢ ta odbywa si¢ na

niemonitorowanym korytarzu lub w pomieszczeniu do przechowywania depozytu. W jej

4 Subcommittee on Prevention of Torture and Other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment or Punishment (SPT).
Zobacz przyktadowo: Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 45-48; Raport SPT
z wizyty na Ukrainie, 18 maj 2017 r., CAT/OP/UKR/3, § 57-61; Raport SPT z wizyty w Peru,
9 sierpien 2017 r., CAT/OP/PER/1, § 20; Raport SPT z wizyty w Szwecji, 10 wrzesien 2008 r., CAT/OP/SWE/1,
§ 62-64.

® European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Punishment (CPT).
Zobacz przyktadowo: Drugie Sprawozdanie Ogolne, CPT/Inf (92) 3, § 36-38; Raport CPT z wizyty
w Polsce, 25 czerwiec 2014 r., CPT/Inf (2014) 21, § 26, 30.

6 Zob. Wystapienie Generalne RPO z dnia 18.04.2017 r. do Ministra Sprawiedliwosci, KMP.570.3.2017.RK;
Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
w roku 2016, s. 196-199.



trakcie osoba kontrolowana musi rozebra¢ si¢ do naga oraz wykona¢ przysiad. Kontroli kobiet
dokonuja funkcjonariuszki Policji.

Pomimo faktu, ze funkcjonariusze PdOZ dziatajg na podstawie § 5 ust. 2 Regulaminu
pobytu w PdOZ’, ktory wskazuje, ze osobe przyjmowang do pomieszczenia oraz w nim
umieszczong poddaje sie szczegotowemu sprawdzeniu w celu odebrania rzeczy, o ktorych mowa
w ust. 1 pkt 2. Sprawdzenia tej osoby oraz odziezy na niej w warunkach zapewniajgcych
poszanowanie jej intymnosci dokonuje w miare mozliwosci policjant tej samej ptci Mechanizm
uznaje, ze powyzszy przepis pozwala funkcjonariuszom wylacznie na dokonywanie
sprawdzenia zatrzymanego bez rozebrania do naga. Precyzuje to uzycie sformutowania -
sprawdzenia tej osoby oraz odziezy na niej. Ponadto zgodnie z art. 31 ust. 3 Konstytucji RP akt
prawny przyznajacy funkcjonariuszom uprawnienia ingerujagce w konstytucyjne wolnosci i
prawa zatrzymanego powinien mie¢ forme ustawy.

Warto w tym miejscu przypomnie¢, ze w dniu 14 grudnia 2017 r. Trybunat
Konstytucyjny wydat wyrok, w ktorym stwierdzit, ze brak w ustawach (m.in. ustawie o Policji)
poje¢ ,,przeszukanie osoby” i ,.kontrola osobista” narusza konstytucyjne prawa i wolnosci
cztowieka. Trybunat uznal, Ze przepisy zakwestionowanych przez Rzecznika ustaw (w tym
ustawy o Policji) sa niekonstytucyjne, w zakresie, w jakim nie precyzuja granic i pojecia
kontroli osobiste;.

Wobec powyzszego KMPT spodziewa si¢ odpowiedniej zmiany przepisow
rozporzadzenia w zakresie dotyczacym przeprowadzania kontroli osobistych, ktora bedzie

wymuszona zmiang przepiséw ustawy o Policji.

5.4. Brak nalezytej obsady w PdOZ

Z uzyskanych informacji wynika, ze stuzba w PdOZ petniona jest przez jednego
policjanta. Zgodnie z § 2 ust. 2 zarzadzenia nr 130 Komendanta Gtownego Policji z dnia
7 sierpnia 2012 r. w sprawie metod i1 form wykonywania zadan w pomieszczeniu dla oséb
zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia (Dz. U. KGP z 2012 r., poz. 42 ze
zm.) [dalej jako: zarzadzenie], kierownik jednostki organizuje stuzbe w taki sposob, aby

W pomieszczeniu petnit jg co najmniej jeden policjant.

7 Zob. Zatgcznik nr 1 do rozporzadzenia Ministra Spraw Wewngtrznych z dnia 4 czerwca 2012 r. w sprawie
pomieszczen przeznaczonych dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia, pokoi
przej$ciowych, tymczasowych pomieszczen przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu pobytu w tych
pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposobu postgpowania z zapisami obrazu z tych pomieszczen, pokoi
iizb (Dz. U. z2012 r., poz. 638 z pdzn.zm.).



Z analiz KMPT poczynionych podczas dotychczasowych wizytacji wynika
jednoznacznie, ze jedna osoba nie jest w stanie jednoczesnie dba¢ o bezpieczenstwo
osadzonych i1 umozliwi¢ im realizacje ich uprawnien. W czasie kontroli zachowania
osadzonych, wypeliania obowigzkowej dokumentacji czy tez przyjmowania, wydawania,
przekazywania lub zwalniania oséb umieszczonych w PdOZ, niemozliwe do realizacji jest
jednoczesne zajmowanie si¢ innymi osadzonymi, ktdrzy w tym czasie sygnalizujg cheé
skorzystania z przyshugujacych im uprawnien (np. skorzystanie z pomieszczenia sanitarnego).
Znacznie utrudnione moze by¢ rowniez reagowanie na zachodzgce zdarzenia nadzwyczajne, w

tym np. podejmowane proby samobdjcze.

6. Obszary wymagajace poprawy

6.1. Traktowanie

Przy obecnym stanie prawnym i wyroku Trybunatu Konstytucyjnego (zob. pkt. 5.3.
raportu) watpliwosci KMPT budzi realizacja szczegotowego sprawdzenia, rozumianego przez
funkcjonariuszy jako kontrola osobista, potagczona z rozebraniem zatrzymanego do naga
I konieczno$cig wykonania przez niego przysiadu. Nalezy mie¢ na wzgledzie, ze taki sposob
realizacji sprawdzenia jest srodkiem bardzo inwazyjnym i potencjalnie ponizajacym, ktory
moze wywotywac u cztowieka poczucie upokorzenia i wstydu.

Tymczasem stosownie do obowiazujacego prawa (art. 7 Konstytucji) wszystkie organy
wladzy publicznej, w tym Policja, powinny dziata¢ wytacznie na podstawie prawa i W jego
$cisle okreslonych granicach. Nie mogg wigc domniemywaé swoich kompetencji, a wszelkie
dziatania musza mie¢ podstawe prawna?®.

Z uwagi na powyzsze do czasu przyznania przez ustawodawce uprawnien w formie
ustawy i uszczegotowienia w niej przestanek i sposobu realizacji kontroli osobistej,
funkcjonariusze powinni zaprzestaé rozbierania zatrzymanych i dokonywaé sprawdzenia

zgodnie z obowigzujacymi przepisami.

8 Zob. Postanowienie Sktadu Siedmiu Sedziow Sadu Najwyzszego z 18 stycznia 2005 r., sygn. WK 22/04.
7



6.2. Prawo do ochrony zdrowia

Podczas rozmowy wstepnej z funkcjonariuszami ustalono, ze badanie lekarskie, jesli
zachodzi jego koniecznos$¢, odbywa si¢ w Poddgbickim Centrum Zdrowia (Szpitalny Oddziat
Ratunkowy), podczas ktérego zatrzymany przebywa za parawanem. W praktyce jednak
w pokoju lekarskim przebywa w tym czasie funkcjonariusz. Personel Izby ttumaczy ten fakt
wzgledami bezpieczenstwa.

Asysta funkcjonariusza niewatpliwie ostabia prewencyjny charakter badania
lekarskiego w ten sposdb, ze w obecnosci personelu ochronnego zatrzymany moze nie czué si¢
na tyle swobodnie, by opowiedzie¢ lekarzowi o sposobie, w jaki byt traktowany. Sg to
zatem warunki, ktére w zaden sposOb nie gwarantuja ani poszanowania prywatnosci
I intymnosci, ani zachowania tajemnicy lekarskiej. CPT wskazuje, ze obecno$¢ funkcjonariusza
podczas badania jest szkodliwa dla budowania wilasciwej relacji pomiedzy lekarzem, a
pacjentem. Zazwyczaj nie jest ona tez konieczna z punktu widzenia bezpieczenstwa.

Warto rowniez przypomnie¢ w tym miejscu, ze taka praktyka jest takze niezgodna z
przepisem rozporzadzenia Ministra Spraw Wewngtrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r. w sprawie
badan lekarskich oséb zatrzymanych przez Policj¢ (Dz.U. z 2012 r., poz. 1102), ktory stanowi:
decyzje o obecnosci policjanta w trakcie badania lekarskiego osoby zatrzymanej podejmuje
lekarz wykonujacy to badanie (§ 4 ust.2).

Z uwagi na powyzsze badanie medyczne powinno odbywac si¢ poza zasi¢giem wzroku
1 stuchu funkcjonariusza Policji. Obecnos¢ funkcjonariusza moze natomiast usprawiedliwia¢
tylko 1 wytacznie wyrazne zadanie lekarza.

Ponadto podczas analizy dokumentacji wizytujacy zauwazyli, ze nie wszystkie
interwencje medyczne sg odnotowywane w ksigzce wizyt lekarskich. KMPT podkres$la, ze
dobrze prowadzony rejestr ustug medycznych moze by¢é pomocny w ustaleniu, czy osoby
odpowiedzialne za opieke 1 pomoc osobom zatrzymanych dobrze wykonywaty swoje
obowigzki. Taka praktyka niewatpliwie wzmocni podstawowe gwarancje 0sob umieszczonych
w PdOZ 1 transparentno$¢ podejmowanych czynnosci, co utatwi prace takze osobom

sprawujacym nadzor i kontrole nad placowka.

6.3. Prawo do informacji

KMPT podkresla, ze dostep do informacji maksymalizuje poczucie bezpieczenstwa
zatrzymanego, pozwalajagc mu petni¢ aktywng role w zabezpieczaniu witasnych praw. Peini
wiec prewencyjng role w zapobieganiu przemocy 0raz stanowi podstawowg gwarancje

chronigca osobe przed arbitralnym zatrzymaniem i ztym traktowaniem, w tym torturami.

8



Wizytowana Izba nie dysponowata listg obroncoéw (adwokatoéw i radcow prawnych),
udostepniang do wgladu osobom zatrzymanym, w przypadku wyrazenia checi na kontakt
z prawnikiem. Warto przypomnie¢, ze dostep osoby zatrzymanej do obroncy stanowi
podstawowg gwarancj¢ prewencji tortur. Taki dostep powinien by¢ mozliwy od poczatku
zatrzymania i przez caty okres pobytu pod nadzorem Policji, rowniez w PdOZ°.

Jak podkresla SPT dostgp zatrzymanego do prawnika jest pojeciem szerszym niz
udzielanie pomocy prawnej, wylacznie do celow obrony w postepowaniu karnym. Obecnos¢
obroncy moze nie tylko zniecheca¢ Policj¢ do uciekania si¢ do ztego traktowania 0sob
pozbawionych wolnosci, ale takze stanowi¢ ochrong¢ dla samych funkcjonariuszy Policji,
w przypadku formutowania bezpodstawnych zarzutéw o niewtasciwym traktowaniu'’. Ponadto
prawnik jest kluczowa osoba, ktéra moze zapewni¢ pomoc osobie pozbawionej wolnosci w
wykonywaniu jej praw, w tym w dostepie do mechanizméw skargowych®?,

SPT zalecal tez, by wladze krajowe zapewnily odpowiednig informacj¢ w zakresie
dostepnosci do prawnika, w tym prawnika z wyboru'?>. W celu zwigkszenia skutecznosci
gwarancji dostepu do prawnika, rowniez CPT zalecal sporzadzenie, we wspodlpracy
z samorzgdem prawniczym, list prawnikow z urzedu, dostepnych dla 0sob zatrzymanych, ktore
powinny by¢ dostepne w kazdym komisariacie Policji'®.

Niewatpliwie wigc lista adwokatow i1 radcéw prawnych udostepniania do wgladu
osobom zatrzymanym stanowi skuteczne narzedzie, utatwiajace dostep do pomocy prawnej.

Powyzsze rozwigzanie jest czgsto spotykane w wizytowanych przez KMPT Izbach (zazwyczaj

® Na znaczenie dostepu do prawnika od poczatku zatrzymania i przez caly okres pozostawania w areszcie
policyjnym zwraca uwage Podkomitet ds. Prewencji Tortur ONZ (SPT). Zob. przyktadowo: Raport SPT
z wizyty na Ukrainie, 18 maj 2017 r., CAT/OP/UKR/3, § 50; Raport SPT z wizyty w Brazylii, 5 lipiec 2012 r.,
CAT/OP/BRA/1, § 67; Raport SPT z wizyty na Malediwach, 26 luty 2009 r., CAT/OP/MDV/1, § 62 i 107; Raport
SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 39 i 42; Raport SPT z wizyty
w Mali,20 marzec 2014 r., CAT/OP/MLI/1, § 21-22; Raport SPT z wizyty w Kirgistanie, 28 luty 2014 r.,
CAT/OP/KGZ/1, § 47 i 50; Raport SPT z wizyty w Togo, 28 kwiecien 2016 r., CAT/OP/TGO/1, § 1151 116;
Raport SPT z wizyty w Gabonie, 23 czerwiec 2015 r., CAT/OP/GAB/1, § 38 i 39.

10 Zob. Raport SPT z wizyty na Malediwach, 26 luty 2009 r., CAT/OP/MDV/1, § 62; Raport SPT z wizyty
w Meksyku, 31 maj 2010 r., CAT/OP/MEX/1, § 126; Raport SPT z wizyty w Szwecji, 10 wrzesien 2008 r.,
CAT/OP/SWE/1, § 61; Raport SPT z wizyty w Beninie, 15 marzec 2011 r., CAT/OP/BEN/1, § 531 85.

11 Zob. Raport SPT z wizyty na Malediwach, 26 luty 2009 r., CAT/OP/MDV/1, § 62; Raport SPT z wizyty
w Brazylii, 5 lipiec 2012 r., CAT/OP/BRA/1, § 67; Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r.,
CAT/OP/UKR/1,§ 39; Raport SPT z wizyty w Szwecji, 10 wrzesien 2008 r., CAT/OP/SWE/1, § 61; Raport SPT
z wizyty w Beninie, 15 marzec 2011 r., CAT/OP/BEN/1, § 85.

12 Zob. Raport SPT z wizyty w Brazylii, 5 lipiec 2012 r., CAT/OP/BRA/1, § 68; Raport SPT z wizyty na Ukrainie,
16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 42; Raport SPT z wizyty w Beninie, 15 marzec 2011 r., CAT/OP/BEN/1,
§ 87.

13 Zob. Raport CPT z wizyty w Serbii, 21 czerwiec 2018 r., CPT/Inf (2018) 21, § 17; Raport CPT z wizyty na
Stowenii, 20 wrzesien 2017 r., CPT/Inf (2017) 27, § 15.
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lista taka znajduje si¢ u profosa) i nie pocigga za sobg duzych nakladow finansowych, co
dodatkowo przemawia za jej wprowadzeniem.

Warto mie¢ rowniez na uwadze, ze w kwestii dostgpu do informacji szczegdlnie istotna
jest sytuacja cudzoziemcow, ktdrzy najczeSciej nie znajg jezyka polskiego oraz prawa
I procedur obowigzujacych w Polsce. Znaczenie prawa do informacji i mozliwos$ci sktadania
skarg podkre$lajg tez akty prawa miedzynarodowego® i SPT™. Pouczenie powinno by¢
dokonane w jezyku, ktory zatrzymany moze zrozumie¢, sam za$§ fakt odnotowany
w dokumentacji*®.

W tym wzgledzie analiza losowo wybranego protokotu zatrzymania cudzoziemca
wykazala, ze w tresci dokumentu brak jest informacji o tym, na ile zatrzymany cudzoziemiec
postuguje si¢ jezykiem polskim. Brak jest takze wzmianki 0 ewentualnej obecnosci thumacza
w chwili podpisywania protokotu przez zatrzymanego. W zwiazku z powyzszym nie ma
mozliwosci zweryfikowania, czy zatrzymany znat jezyk polski na tyle, by uzna¢, ze informacje
o przystugujacych prawach i cigzacych na nim obowigzkach byty dla niego zrozumiale.

Z uwagi na powyzsze KMPT rekomenduje, by kazdy zatrzymany byl niezwlocznie
i W zrozumialtym dla niego j¢zyku informowany o przyczynach zatrzymania i przystugujacych
prawach. Jesli pojawia si¢ trudnosci w komunikacji nalezy wezwac thumacza. Nalezy rowniez
zadbac, by wszelkie podpisywane przez cudzoziemcoéw oswiadczenia byty thtumaczone na jgzyk
dla niego zrozumiatly. W protokole zatrzymania cudzoziemcow nalezy odnotowywac
informacj¢, Cczy zatrzymany postugiwal si¢ jezykiem polskim, czy byly trudnosci
W komunikacji, w jakim jezyku nastapito ttumaczenie oraz kto bral udzial w czynnosciach z

udzialem zatrzymanego (np. thumacz).

6.4. Warunki bytowe
Pomieszczenia Izby, podobnie jak caly budynek Komendy Powiatowej, zostaty oddane

do uzytku w 2017 r. Placowka wyposazona jest w ogrzewanie podtogowe, zmywalne materace

14 Zob. Wzorcowe reguty minimalne Organizacji Narodéw Zjednoczonych dotyczace postepowania z wiezniami
(Reguly Mandeli), Rezolucja przyjeta przez Zgromadzenie Ogolne ONZ w dniu 17 grudnia 2015 r., Reguly
nr 54, 55 i 56.; Rezolucja Zgromadzenia Ogolnego ONZ 43/173 z dnia 9 grudnia 1988 r., Zasada 10; Konwencja
o ochronie praw cztowieka i podstawowych wolnosci z 4 listopada 1950 r. (Dz. U. z 1993 r. Nr 61, poz. 284,
ze zm.), art. 5 ust. 2.

15 Zob. Raport SPT z wizyty w Peru, 9 sierpien 2017 r., CAT/OP/PER/1, § 67; Raport SPT z wizyty na Ukrainie,
18 maj 2017 r., CAT/OP/UKR/3, § 43-44; Raport SPT z wizyty w Togo, 28 kwiecien 2016 r., CAT/OP/TGO/1, §
77-78; Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 35-36.

16 Zob. Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 35-36.
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i nowy sprzet kwaterunkowy, a co za tym idzie, warunki bytowe mozna oceni¢ jako bardzo
dobre.

Tymczasem w pokojach dla zatrzymanych brak jest o§wietlenia dzialajacego w trybie
nocnym (przytlumionym). Taka sytuacja z pewnoscig utrudnia odpoczynek osobom
zatrzymanym. Nalezy pami¢taé, iz w zwigzku z obowigzkiem funkcjonariuszy Policji
petniacych stuzbe w PAOZ sprawdzania stanu os6b umieszczonych w pokojach takze w porze
nocnej, w opinii KMPT potrzebne jest zamontowanie o$wietlenia o takim natg¢zeniu, ktére
bedzie umozliwiato funkcjonariuszom Policji wypetienie zadan stuzbowych, a zatrzymanym
odpoczynek lub tez wymiang¢ monitoringu na taki, ktory bedzie dziatat w nocy bez koniecznosci

stosowania dodatkowego o$wietlenia.

6.5. Personel

6.5.1. Obsada etatowa

Podczas rozméw z personelem PdOZ ustalono, ze placowka nie posiada stalej obsady
etatowej (brak etatowej stuzby profosa). Do stuzby w PdOZ delegowani sg policjanci z patrolu
lub tez dzielnicowi. Wynika to z niedostatecznej liczby funkcjonariuszy.

Biorac pod uwage fakt, ze stuzba w Izbie petniona jest kazdorazowo tylko przez jedng
osobg (zob. punkt 5.4 raportu) nalezy zauwazy¢, ze przy takiej organizacji stuzby w PdOZ moze
dochodzi¢ do ograniczenia realizacji uprawnien zatrzymanych i ich niewtasciwego
traktowania, z powodu realnego braku mozliwosci zajecia si¢ kilkoma ré6znymi sprawami przez
jedng osobe 1 przeprowadzania czynno$ci rownie szybko, jak w sytuacji, w ktorej bylyby one
realizowane przez przynajmniej dwoch funkcjonariuszy. Ponadto stuzba w powyzszym
schemacie stanowi dla funkcjonariuszy dodatkowe zadanie, co moze negatywnie wptywac na
poziom bezpieczenstwa osob zatrzymanych, wydtuzaé czas reakcji na zdarzenia niepozadane.
Moze to rowniez skutkowa¢ brakiem komfortu pracy, a w dalszej konsekwencji powodowaé
frustracje, napiecia i poczucie rozgoryczenia wsrod personelu oraz tendencje do szybkiego

wypalenia zawodowego.

6.5.2. Szkolenia
Zgodnie z informacjami przekazanymi wizytujacym tacznie do pracy w PdOZ jest
przeszkolonych 10 funkcjonariuszy z wydzialu prewencji. W biezacym roku personel

zapoznawal si¢ z materialami szkoleniowymi przestanymi z Komendy Wojewodzkiej Policji w
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Lodzi z m.in. tematyki wydarzen nadzwyczajnych w konwojach i doprowadzeniach oraz
w PdOZ.

KMPT zacheca w tym wzgledzie do poszerzenia tematyki szkolen 0 zagadnienia takie
jak: przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu i komunikacje interpersonalng. Warto rowniez
podjg¢ dziatania w celu systematycznego promowania i od$wiezania wiedzy w zakresie
ochrony praw czlowieka i zapobiegania torturom, przemocy oraz innym formom zlego
traktowania.

Jak bowiem wskazuje SPT szkolenie personelu powinno mie¢ charakter prewencyjny
i obejmowaé funkcjonariuszy na wszystkich poziomach. Powinno mie¢ charakter przekrojowy
i zawiera¢ zasady i standardy w zakresie ochrony praw czltowieka, ukierunkowane na
zapobieganie torturom i innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub ponizajgcemu traktowaniu®’.

W ocenie KMPT odpowiednio dobrany i wyszkolony personel policyjny jest w stanie
prawidlowo wykonywaé swoje obowiazki, bez uciekania si¢ do przemocy. Stanowi tez
skuteczng gwarancje chronigca osoby pozbawione wolnosci przed torturami. Dzieki swojej
wiedzy i1 doswiadczeniu oraz mozliwosci kontaktu z zatrzymanymi, ma mozliwo$¢ biezacego
monitorowania ich zachowania i wylapywania niepokojacych sygnatéw, Swiadczacych o ztym
traktowaniu. Odwotujac si¢ rowniez do standardéw CPT, wskazanych w Drugim Sprawozdaniu
Ogoélnym [CPT/Inf (92) 3]. glownym czynnikiem w procesie rekrutacji stuzb porzqdku
publicznego powinny byc¢ predyspozycje w zakresie komunikacji interpersonalnej. Ponadto w
czasie szkolen nalezy potozy¢ szczegdlny nacisk na rozwijanie umiejetnosci W tym zakresie,
opartych na poszanowaniu godnosci czlowieka. Posiadanie umiejetnosci w zakresie
komunikacji interpersonalnej pozwoli funkcjonariuszowi policji czy straznikowi wieziennemu
na roztadowanie sytuacji, ktore w przeciwnym wypadku moglyby przeksztatci¢ sie w przemoc,
a takze — bardziej ogolnie — doprowadzi do zmniejszenia napigé i podniesienia jakosci Zycia —
zarowno w policji, jak i oSrodkach pozbawienia wolnosci — z korzysciqg dla wszystkich
zainteresowanych (§ 60 Sprawozdania). W ocenie SPT?8 z kolei szkolenie personelu powinno
miec¢ charakter prewencyjny 1 obejmowac funkcjonariuszy na wszystkich poziomach. Powinno
mie¢ charakter przekrojowy, zawierajac zasady i1 standardy w zakresie ochrony praw cztowieka,
ukierunkowane na zapobieganie torturom i innemu okrutnemu, nieludzkiemu Iub ponizajacemu

traktowaniu.

17 Zob. Raport SPT z wizyty w Meksyku, CAT/OP/MEX/1, § 95.
18 Raport SPT z wizyty w Meksyku, CAT/OP/MEX/I1, § 95
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Reasumujac, szkolenia w wymienionym wyzej zakresie majg warto$¢ prewencyjng
I edukacyjng. Wspomniane szkolenia, zawierajagce w tresci zasady i standardy w zakresie
ochrony praw czlowieka i znajomo$¢ podstaw pozytywnych oddziatywan psychologicznych,
ukierunkowane sg na zapobieganie torturom i1 innym formom przemocy 1 niewlasciwego
traktowania. Jednoczesnie szkolenia dla funkcjonariuszy mogg okazac¢ si¢ niezwykle przydatne
i szczegblnie wazne W kontekscie potencjalnych zagrozen opisanych w pkt. 6.5.1. niniejszego

raportu.

6.7. Sytuacja oséb z niepelnosprawnoscia
W odpowiedzi Komendanta Gtownego Policji z dnia 9 listopada 2016 r. na wystapienie
Zastepcy Rzecznika Praw Obywatelskich z dnia 11 pazdziernika 2016 r., KMP.570.1.2014
dotyczace stopnia realizacji procesu dostosowania pomieszczen dla osob zatrzymanych w
jednostkach organizacyjnych Policji dla potrzeb 0sob z niepetnosprawnoscia ruchowa, PdOZ
w Poddebicach zostal wyznaczony przez Komende Wojewddzka Policji w Lodzi do osadzania
0sOb z niepelnosprawnosciami. Wizytujacy stwierdzili jedynie dostosowanie drzwi do
sanitariatow — zostaty one poszerzone. W rozmowie z funkcjonariuszami wizytujacy otrzymali
jednak informacjg, ze w Izbie zatrzymania osob niepetnosprawnych nie nalezg do rzadkosci.
Konieczna jest zatem dalsza modernizacja infrastruktury PdOZ, a co za tym idzie wymagane
jest spelnienie nastepujacych standardow:
a) szeroko$¢ drzwi nie mniejsza niz 90 cm (zrealizowane),
b) progi do wysokosci 2 cm (pozadany bylby brak progow),
¢) wysokos$¢ klamek, wiacznikow swiatet, przyciskow itp. - 90-120 cm,
d) przestrzen manewrowa — 150 cm x 150 cm,
e) w sanitariatach - brodzik nie posiadajacy progu lub do 2 cm wysokosci,
) wysokos¢ muszli ustepowej powinna oscylowa¢ migdzy 45 a 55 cm,
g) porgcz przy muszli ustgpowej zainstalowana w odlegtosci 40 cm od osi muszli do osi
poreczy, na wysokosci 70-85 cm (mierzone od wierzchu gérnej porgczy),
h) umywalka na wysokosci 85 cm — goérna krawedz i 70 cm — dolna krawedz
Z mozliwoscig podjazdu wozkiem,
1) lustra w tazienkach zawieszone na wysokosci do 100 cm od posadzki (dolna krawedz;
pozadane bytyby lustra umozliwiajace ich pochylanie),
J) stosowanie baterii jednouchwytowych z wydtuzong raczka lub na fotokomorke,
utatwiajacg korzystanie z nich osobom z niedowtadem konczyn gérnych,

k) uchwyt do papieru umieszczony na wysokosci do 120 cm.
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Powyzsze standardy zostaly opracowane we wspotpracy Krajowego Mechanizmu

Prewencji z Fundacja Polska Bez Barier i sa uznane za optymalne z punktu widzenia potrzeb

0s0b z niepelnosprawnosciami.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

7. Zalecenia

Na podstawie art. 19 OPCAT Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zaleca:

Komendantowi Powiatowemu Policji w Podde¢bicach:

zaprzestanie rozbierania oséb zatrzymanych i dokonywanie sprawdzenia w sposob
zgodny z obowigzujacymi przepisami;

rozwazenie mozliwo$ci poddawania badaniom lekarskim wszystkich zatrzymanych
przed ich umieszczeniem w PdOZ;

przeprowadzenie badan medycznych poza zasiegiem wzroku 1 shluchu
funkcjonariusza Policji, chyba Ze osoba wykonujaca badanie podejmie inng
decyzje;

stworzenie i1 udostgpnianie zatrzymanym listy adwokatéw i radcow prawnych
wykonujacych zawod na terenie wlasciwosci miejscowej wizytowanej placowki;
odnotowywanie w protokole zatrzymania cudzoziemcoéw, Czy byty trudnosci
w komunikacji, w jakim jezyku nastgpito tlumaczenie oraz kto brat udziat
W czynnos$ciach z udziatlem zatrzymanego (np. thumacz);

analize¢ organizacji stuzby w PdOZ 1 rozwazenie zwigkszenia liczby
funkcjonariuszy na dyzurze;

wpisywanie w ksigzke wizyt lekarskich kazdego badania medycznego (jego daty
i godziny);

wlaczenie do tematyki szkolen dla funkcjonariuszy zagadnien zwigzanych
z komunikacjg interpersonalng, praca z osobami trudnymi bez wyrzadzania im
krzywdy, umiejetnoscia radzenia sobie ze stresem, przeciwdziataniem wypaleniu
zawodowemu oraz systematyczne promowanie i od$wiezanie wiedzy w zakresie
ochrony praw cztowieka 1 zapobiegania torturom, nieludzkiemu i ponizajagcemu

traktowaniu oraz karaniu;
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9) rozwazenie wyposazenia PdOZ w o$wietlenie nocne lub wymiang monitoringu na
taki, ktory bedzie dziatal w nocy bez koniecznosci stosowania dodatkowego
o$wietlenia;

10) dalsze prace modernizacyjne dostosowujace infrastrukture¢ PdOZ do potrzeb o0sob z
niepetnosprawnos$ciami ruchowymi w zwigzku z wyznaczeniem Izby do

umieszczania osob z takimi ograniczeniami w poruszaniu si¢.

1. Komendantowi Wojewodzkiemu Policji we Lodzi:

1) Zapewnienie S$rodkow finansowych na realizacj¢ powyzszych zalecen,

wymagajacych naktadow finansowych.
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