Warszawa, 30-06-2022 r.
BIURO
RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji

KMP.573.4.2022.)Z

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

z wizytacji Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie

1. Wstep

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 Ogolne Narodow Zjednoczonych

w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192), dalej jako:
OPCAT, oraz dziatajgc na wniosek Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach 21-23
marca 2022 r. do Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie (dalej jako: Zaktad, placéwka)
udaty sie przedstawicielki Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej jako: KMPT):
Klaudia Kaminiska (prawnik) oraz Justyna Zarecka (politolozka, specjalistka w zakresie
bezpieczenstwa wewnetrznego). W wizytacji uczestniczyta takze Jolanta Kowalczyk -
ekspertka z zakresu psychologii. Wnioski z jej ekspertyzy zostaty wigczone w tresc

niniejszego raportu.

Celem wizytacji KMPT, zgodnie z art. 19 OPCAT, byto sprawdzenie sposobu

traktowania nieletnich przebywajgcych w placéwce, w celu wzmocnienia, jesli to
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niezbedne, ich ochrony przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub
ponizajgcym traktowaniem albo karaniem, a nastepnie przedstawienie rekomendacji
wiasciwym wtadzom w celu poprawy traktowania oraz warunkéw oséb nieletnich

i zapobiegania torturom oraz innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub ponizajgcemu
traktowaniu albo karaniu, majgc na uwadze odpowiednie standardy organizacji

miedzynarodowych.
W czasie wizytacji przedstawicielki KMPT wykonaty nastepujgce czynnosci:

e przeprowadzity rozmowe wstepng z Grzegorzem Grzegorkiem - dyrektorem
placowki;

e dokonaty oglagdu pomieszczen, z ktérych mogg korzysta¢ osoby umieszczone
w placéwce w tym m.in: sypialni, Swietlic, izby przejSciowej i izolacyjnej, izby
chorych, sanitariatow, sal szkolnych, sali gimnastycznej, pomieszczen
przeznaczonych do prowadzenia warsztatow zawodowych;

e przeprowadzity - z zachowaniem zasad poufnosci - rozmowy indywidualne
z nieletnimi i przedstawicielami personelu m.in. wychowawcami, cztonkami
Zespotu Diagnostyczno-Korekcyjnego, personelem medycznym;

e dokonaty analizy dokumentacji dostepnej na miejscu prowadzonej zaréwno
w sposoéb elektroniczny, jak i papierowy m.in. wybranych akt osobowych oraz
dokumentacji medycznej wychowankdw, dokumentacji stosowania Srodkow
przymusu bezposredniego, ewidencji wychowankdéw umieszczonych w izbie
przejsciowej i izolacyjnej, rejestru skarg i wnioskéw;

e wykonaty dokumentacje fotograficzna.

Przedstawicielki Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur poinformowaty dyrektora

placowki o wstepnych ustaleniach dokonanych w ramach powyzszych czynnosci,

a takze wystuchaty jego uwag i wyjasnien.

Po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano wybrang dokumentacje zwigzang

z funkcjonowaniem Zaktadu oraz wybrane nagrania monitoringu wizyjnego.



Podczas wizytacji przedstawiciele KMPT kazdorazowo dokonujg oceny traktowania
nieletnich, legalnosci i prawidtowosci dyscyplinowania, realizacji prawa do ochrony
zdrowia, edukacji, rekreacji i wypoczynku, swobody praktyk religijnych, kwalifikacji

personelu, zapewnionych nieletnim warunkéw bytowych.

W niniejszym raporcie nie opisywano catosci funkcjonowania Zaktadu w zakresie tych
zagadnien. Uwzgledniono jedynie te kwestie, ktére wymagajg wzmocnienia z punktu
widzenia zapobiegania torturom i innym formom ztego traktowania (pkt 6) oraz dobre
praktyki, ktére wyrdzniajg Zaktad na tle innych placéwek tego typu (pkt 4). Raport
zawiera tez sygnalizowane problemy o charakterze systemowym wymagajgce zmiany

obowigzujgcego prawa lub praktyki jego stosowania (pkt 5).

2. Zakaz repres;ji

Stosownie do art. 21 ust. 1 OPCAT zadna osoba (np. nieletni, pracownik placéwki,
cztonek rodziny, inna osoba) lub organizacja, ktéra przekazata KMPT informacje, nie
moze poniesc jakiejkolwiek sankcji lub uszczerbku z tego tytutu, niezaleznie czy

udzielita informacji prawdziwej, czy fatszywe;j.

Wskazany przepis OPCAT stanowi bowiem, ze ,zadna wtadza lub funkcjonariusz nie
nakaze, nie zastosuje, nie pozwoli ani nie dopusci do stosowania jakiejkolwiek sankgcji
przeciwko jakiejkolwiek osobie lub organizacji, za przekazanie krajowemu
mechanizmowi prewencji jakiejkolwiek informacji, prawdziwej bgdz fatszywej, i zadna
taka osoba lub organizacja nie poniesie zadnego uszczerbku w jakikolwiek inny

sposdb.”

3. Ogéblna charakterystyka placéwki

Zaktad Poprawczy w Trzemesznie jest placdwka resocjalizacyjng o wzmozonym
nadzorze wychowawczym, jednym z dwdch tego typu osrodkéw w Polsce. Zaktad jest

przeznaczony dla nieletnich, wobec ktorych sad orzekt umieszczenie w tego rodzaju



placowce oraz dla wychowankow dezorganizujgcych prace w innych zaktadach, ktérzy

ukonczyli 16 lat, a wyjagtkowych przypadkach lat 15.

Pojemnos¢ Zaktadu wynosi maksymalnie 24 miejsca. W trakcie wizytacji przebywato
w nim 12 nieletnich funkcjonujgcych w 3 grupach wychowawczych. Najmtodszy
podopieczny miat 17 lat. W placowce przebywali gtdwnie nieletni, ktérzy

dezorganizowali prace w innych zaktadach poprawczych.

4, Mocne strony i dobre praktyki
4.1. Bogata oferta zajec sportowo-rekreacyjnych

W ocenie KMPT placéwka zapewnia bogatg oferte zajec pozalekcyjnych na terenie
Zaktadu. Do dyspozycji wychowankdw jest tzw. Piwnica Tworczej Aktywnosci, w ktorej
znajdujg sie m.in. sala plastyczna, komputerowa, studio nagran, stolarnia, pracownia
kulinarna, sala do dart, bilard, pitkarzyki. Chtopcy mogg tez ¢wiczy¢ na sitowni, przy
ktérej znajduje sie wezet sanitarny. Pomieszczenia sg czyste i schludne. Na terenie
Zaktadu jest czeSc¢ rekreacyjna z grillem, altang oraz basenem, z ktérego latem chtopcy
mogg korzystac. Przez wiele lat wychowankowie brali udziat w zawodach Strong-Man,

obecnie planowane jest stworzenie toru przeszkod wzorowanego na Ninja Warrior.

W ocenie ekspertki KMPT oferowana w placéwece oferta oddziatywan jest niezwykle
cenna. W jej opinii aktywnos¢ fizyczna bardzo pomogta chtopcom w wyciszeniu
trudnych zachowan, a dodatkowo wychowankowie odczuwali satysfakcje i byli dumni
ze swoich osiggnied, co pozytywnie wptywato na budowanie ich samooceny

i dowartosciowywato ich.



4.2. Terapia biofeedback

W opinii ekspertki KMPT bardzo duzym atutem pracy terapeutycznej prowadzonej
przez Zespoét Diagnostyczno-Korekcyjny jest terapia biofeedback!. Trenerem | stopnia
w zakresie EEG-Biofeedback jest psycholog zatrudniony w placéwce. Kwalifikacje do
zajec sg prowadzone w oparciu o diagnozy wszystkich wychowankéw. W trakcie
wizytacji, z tego rodzaju zajec korzystato 7 chtopcow. Odbywaty sie indywidualnie.
Zdaniem ekspertki, terapia biofeedback wptywa korzystnie na koncentracje uwagi,

a tym samym na rozwdj poznawczy i mozliwosci kontroli zachowan wychowankow.

5. Problemy systemowe
5.1. Monitoring wizyjny

Monitoringiem wizyjnym objety jest teren zewnetrzny i wewnetrzny w tym m.in.
pomieszczenia Zaktadu: izby: przejsciowe, chorych, izolacyjna, Swietlice, sypialnie
wychowankdw, ciggi komunikacyjne, teren szkoty, ale takze sypialnie chtopcéw

i przedsionki tazienek (miejsca z umywalkami, bez widoku prysznicéw i toalet).

Mozliwos¢ biezgcego podgladu monitoringu majg straznicy oraz wychowawcy.

Monitoring wizyjny stuzy wzmocnieniu bezpieczeristwa w placéwce. To tez dodatkowe,
niekiedy bardzo skuteczne, narzedzie prewencji ztego traktowania. Niemiej nie mozna
zapomnie(, ze aby spetniat swojg zapobiegawczg role i nie prowadzit do naduzy¢ np.
do nieuzasadnionej ingerencji w prywatnos¢ wychowankéw, pracownikéw oraz innych
0s0b znajdujacych sie na terenie obserwowanego budynku, powinien by¢

odpowiednio uregulowany w przepisach prawa. Dla legalnosci tego rodzaju kontroli

" Biofeedback to nieinwazyjna metoda terapii polegajgca na monitorowaniu przez specjalne urzadzenie
zmian fizjologicznych organizmu. Ma na celu lepsze rozpoznawanie wptywu mysli i uczué na fizjologie,
dzieki czemu pacjent moze nauczyc¢ sie kontrolowac te funkcje organizmu, nad ktérymi w normalnych
warunkach nie mozna panowac (fale mézgowe czy napiecie miesni). Parametry ustala terapeuta
kontrolujgcy przebieg catego treningu. By utatwic¢ pacjentom zadanie, podczas terapii jako informacje
zwrotng wykorzystuje sie aplikacje graficzne sterowane sygnatem EEG rejestrowanym przez komputer.
Prawidtowo wykonane zadanie polega na wygaszeniu niepozadanych oraz wzmocnieniu pozgdanych
czestotliwosci fal. Powtarzanie treningdw ma na celu wprowadzenie statych zmian w aktywnosci mézgu,
Swiadomej kontroli tych zmian oraz wykorzystywania tych umiejetnosci w zyciu codziennym.



istotne jest, zeby ograniczenie to spetniato przestanki okreslone w art. 31 ust. 3
Konstytucji RP, w tym wymdg ustawowej formy ograniczenia. Tymczasem obecnie
kwestia stosowania monitoringu w zaktadach poprawczych zostata wspomniana
jedynie w rozporzgdzeniu Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001 r.

w sprawie zaktadéw poprawczych i schronisk dla nieletnich?.

W opinii KMPT regulacji na gruncie ustawowym wymaga nie tylko samo uprawnienie
do instalowania sieci monitoringu wizyjnego, ale takze sprecyzowanie zasad i celéw
montowania kamer, sposéb postepowania ze zgromadzonymi w ten sposéb danymi,
w tym zasady dostepu do nagran z kamer monitorujgcych oraz zabezpieczenia
danych, a takze ewentualne wymagania dotyczgce oznaczenia terenu

monitorowanego.

W najnowszym rzgdowym projekcie ustawy o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich3
uwzgledniono kwestie dotyczgce monitoringu w tego typu placoéwkach. RPO zgtosit
czesciowo krytyczne uwagi do projektowanych uregulowan4. Wskazywat m.in. na

watpliwosci dotyczgce instalowania monitoringu w sypialniach wychowankow.
5.2. Kontrola osobista wychowankow

Jak wynikato z rozmdw zaréwno z personelem placowki, jak i wychowankami, przy
przyjeciu do Zaktadu przeprowadzana jest kontrola osobista nieletniego polegajgca na
rozebraniu do naga, w niektérych przypadkach z wykonaniem przysiadu. Czynnos¢ ta
odbywa sie w niemonitorowanym pomieszczeniu. Uczestniczy w niej co najmniej
dwoch pracownikéw, w tym jeden pedagogiczny. Wychowanek dostaje woéwczas do
przebrania ubrania zapewnione przez placéwke, a jego prywatna odziez

przekazywana jest do prania. W ramach codziennego funkcjonowania w placéwce, gdy

2Dz.U.z2017r., poz. 487.

3 Druk sejmowy nr 2183; wptynat do Sejmu 15 kwietnia 2022 r.

4 RPO przedstawit opinie do projektu ustawy o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich na rzagdowym etapie
legislacyjnym (nr wykazu prac legislacyjnych i programowych Rady Ministrow UD248). Opinia dostepna
na stronie Biuletynu Informacji Publicznej RPO: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/opinia-do-projektu-
ustawy-o-wspieraniu-i-resocjalizacji-nieletnich-projekt-z-20072021-r [dostep: 17.05.2022 r.]
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ruch chtopcéw ogranicza sie jedynie do przejscia pomiedzy budynkami

przeprowadzana jest jedynie pobiezna kontrola z wykorzystaniem wykrywacza metalu.

Mozliwos¢ realizacji wobec wychowankdw kontroli osobistej i kontroli pobieznej
przewidujg dokumenty wewnetrzne placéwki m.in. Regulamin Zaktadu Poprawczego?,
ktory zawiera definicje wskazanych poje¢, identyczne z tymi okreslonymi

w rozporzadzeniu Ministra Sprawiedliwosci w sprawie zaktadéw poprawczych

i schronisk dla nieletnich®. Dodatkowo kwestia ta zostata opisana w ,,Procedurze
przyjecia nieletniego do zaktadu: nowego i doprowadzonego przez policje

z niepowrotu lub ucieczki oraz powracajgcego z urlopu lub przepustki’”. W punkcie 5
procedury wskazano jedynie, ze ,Wychowanek w obecnosci dwdch straznikéw zostaje
poddany kontroli osobistej”. W dalszych punktach pojawia sie termin ,przeszukanie”,
ktorego definicji nie ma w regulaminie, jak i przywotywanym rozporzgdzeniu: ,Podczas
przeszukania wychowankowi zostajg zabrane rzeczy, ktére mogtyby stuzy¢ mu do
samookaleczenia (...)%"; ,Wychowanek zostaje przez straznika bardzo starannie
przeszukany (...)°"; ,Wychowanek (...) przechodzi przez bramke do wykrywania metali,
nastepnie jest przeszukiwany recznym detektorem'%”. Natomiast w ,,Procedurze
postepowania podczas dyzuru porannego i popotudniowego'” wskazano, ze ,Podczas
wejscia do internatu wychowankowie przechodzg przez bramke do wykrywania metali
nastepnie odziez kontrolowana jest przez straznika recznym detektorem. Przed
rozejSciem sie do grup wychowawczych wychowawca wraz ze straznikiem ma
obowigzek dokonac osobistej kontroli wychowankdw, kontrola ta odbywa sie na

parterze internatu’”. Tym samym nalezy oceni¢, ze przyjete w tych procedurach

5> Zob. Regulamin Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie, § 2 ust. 1 pk i) -k).

6 Zob. Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001 r. w sprawie zaktaddw
poprawczych i schronisk dla nieletnich (Dz. U. z 2017 r., poz. 487), 8 2 pkt. 19) i 20).

7 Procedura nr 8 z dnia 20 sierpnia 2018 r.

8 Pkt 6 Procedury nr 8 z dnia 20 sierpnia 2018 r.

9 Pkt 7 Procedury nr 8 z dnia 20 sierpnia 2018 r.

10 Pkt 9 Procedura nr 8 z dnia 20 sierpnia 2018 r.

" Procedura nr 4 z dnia 31 marca 2017 r.

12 Pkt Il ust 3 Procedury nr 4 z dnia 31 marca 2017 r.
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rozwigzania sg niespojne i nieprecyzyjne, pojecie kontroli osobistej, kontroli pobiezniej
i przeszukania sg uzywane zamiennie, opisywane procedury nie majg tez

odzwierciedlenia w praktyce.

Co wiecej, w tym kontekscie warto podkresli¢, ze kontrola osobista stanowi ingerencje
w wolnos¢ osobistg jednostki, ktora zgodnie z art. 41 ust. 1 Konstytucji RP moze zostac
ograniczona tylko na zasadach i w trybie okreslonych w ustawie. Sama regulacja
ustawowa w tym zakresie musi by¢ niezwykle precyzyjna, co pokazat wyrok'3
Trybunatu Konstytucyjnego wydany z wniosku RPO. TK stwierdzit, ze brak w ustawach
(m.in. ustawie o Policji) pojec¢ ,przeszukanie osoby” i ,kontrola osobista” narusza
konstytucyjne prawa i wolnosci cztowieka, przepisy uznano za niekonstytucyjne,

w zakresie, w jakim nie precyzowaty granic i pojecia kontroli osobistej'4.

W opinii KMPT tak daleko idgca ingerencja w prawo do prywatnosci jak kontrola
osobista nie moze odbywac sie bez wtasciwej regulacji prawnej. Nalezy bowiem
pamietad, ze zgodnie z zasadg legalizmu, wyrazong w art. 7 Konstytucji RP ,Organy
wtadzy publicznej dziatajg na podstawie i w granicach prawa. Nie mogg wiec
domniemywac swojej kompetencji, a wszelkie ich dziatania muszg miec podstawe

prawng'’.”

Warto zaznaczy¢, ze Rzecznik Praw Obywatelskich w 2014 r. zwrdcit sie do Ministra
Sprawiedliwosci o podjecie dziatan legislacyjnych zmierzajgcych do uregulowania
mozliwosci przeprowadzania kontroli osobistej wychowankdw zaktaddw poprawczych
w akcie prawnym rangi ustawowej. W 2015 r. RPO wystgpit do MS o poinformowanie

na jakim etapie jest proces legislacyjny. W odpowiedzi Podsekretarz Stanu

3 Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 14 grudnia 2017 r. sygn. akt K 17/14.

14 W grudniu 2018 roku ustawa o Policji zostata w tym zakresie znowelizowana por. Ustawa z dnia 14
grudnia 2018 r. o zmianie ustawy o Policji oraz niektérych innych ustaw, (Dz.U. z 2018 r., poz. 2399).

5 Sad Najwyzszy w postanowieniu 7 sedziéw SN z 18 stycznia 2005 r. (sygn. WK 22/04) wskazat, ze art. 7
Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej stanowigcy, ze organy wtadzy publicznej dziatajg na podstawie

i w granicach prawa zawiera norme zakazujgcg domniemywania kompetencji takiego organu i tym
samym nakazuje, by wszelkie dziatania organu wtadzy publicznej byly oparte na wyraznie okreslonej
normie kompetencyjne;.



w Ministerstwie Sprawiedliwos$ci zapewnit o uwzglednieniu postulatéw Rzecznika

w projekcie nowej ustawy o postepowaniu w sprawach nieletnich.

Kwestia przeprowadzania kontroli osobistych w zaktadach poprawczych zostata
ostatecznie ujeta we wspomnianym rzagdowym projekcie ustawy o wspieraniu
i resocjalizacji nieletnich'®, do ktérego RPO przedstawit swoje czesciowo krytyczne

uwagi'’. Ustawa nie zostata jednak dotgd uchwalona.

Wobec braku ustawowych uregulowan dajgcych pracownikom prawo do
przeszukiwania podopiecznych i przeprowadzania kontroli osobistych, jedynym
uprawnieniem personelu tych placowek w sytuacjach, w ktorych istnieje podejrzenie
posiadania przez nieletniego przedmiotéw niedozwolonych, jest prosba o dobrowolne
ich wydanie lub tez wezwanie funkcjonariuszy Policji, ktérzy zgodnie z prawem takiej

kontroli mogliby dokonac.

6. Obszary wymagajace poprawy
6.1. Traktowanie

Przedstawicielki zespotu wizytacyjnego otrzymaty niepokojgce informacje na temat
sytuacji majgcych znamiona stosowania przemocy fizycznej i psychicznej przez
wychowawcow. Kilku chtopcdw, niezaleznie od siebie, podczas rozmoéw prowadzonych
rownoczesnie przez dwie cztonkinie delegacji wskazywato, ze co najmniej jeden
wychowawca stosuje wobec nich przemoc fizyczng polegajgcg m.in. na uderzaniu
Scisnietym pekiem metalowych kluczy w dtonie chtopcéw np. aby wymusié
wyciagniecie przez nich rak z kieszeni. Jeden z nieletnich posiadat gojace sie
zadrapania na grzbiecie dtoni, ktérych uktad uprawdopodabniat przedstawiong przez
rozmowcow wersje. Pojawity sie takze gtosy sugerujgce, ze chtopcy bywajg zastraszani

umieszczeniem w izbie izolacyjnej, jezeli odmdwig ogolenia zarostu.

6 Druk sejmowy nr 2183; wptynat do Sejmu 15 kwietnia 2022 r.

7 Opinia dostepna na stronie Biuletynu Informacji Publicznej RPO:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/opinia-do-projektu-ustawy-o-wspieraniu-i-resocjalizacji-nieletnich-
projekt-z-20072021-r [dostep: 17.05.2022 r.]
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Zaden z chtopcéw nie zdecydowat sie jednak na ztozenie oficjalnej skargi; wiekszos$¢

z nich nie chciata wprost wskazac, o jakich wychowawcow chodzi. Nieletni przyznawali,
ze obawiajg sie ewentualnych dziatann odwetowych. Co wiecej, takze w rozmowach

z niektérymi cztonkami personelu pojawity sie sygnaty wskazujgce, ze relacje chtopcow

z jednym z wychowawcow sg trudne.

W zwigzku z tym KMPT 28 marca 2022 r. zwrdcit sie do Dyrektora Departamentu
Spraw Rodzinnych i Nieletnich w Ministerstwie Sprawiedliwosci z prosbg o rozwazenie
przeprowadzenia kontroli w placéwce. W odpowiedzi'® z 29 maja 2022 r. wskazano, ze
w Zaktadzie przeprowadzona zostata kontrola dorazna. Przedstawiciel Ministerstwa
Sprawiedliwosci podczas pobytu w Zaktadzie przeprowadzit rozmowy ze wszystkimi
wychowankami oraz pracownikami. W wyniku rozmdw z pracownikami kontrolujacy
ustalit, ze jeden z wychowankdéw miat namawiac pozostatych chtopcédw do sktadania
skarg na wychowawce, ktory wystepowat z wnioskami o zastosowanie wobec niego
Srodkdéw dyscyplinarnych. W czasie kontroli MS nieletniego nie byto w placéwce.
Ponadto w pisSmie z Ministerstwa wskazano: ,W postepowaniu wyjasniajgcym
wychowankowie nie potwierdzili stosowania wobec nich przemocy fizycznej przez
pracownikdéw i wszyscy oswiadczyli, ze czujg sie w placowce bezpiecznie. Zaprzeczyli
jakoby ktorys z wychowawcdw uderzat ich w dtonie pekiem kluczy. Chtopcy pokazywali
zadrapania na rekach, ktére - zgodnie z ich wypowiedziami - powstaty w wyniku jednej
z zabaw - gry w karty, podczas ktérej osoba przegrywajaca jest uderzana kartami

w dtonie. Dyrektor Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie przedstawit kontrolujgcemu
comiesieczne sprawozdania z przeprowadzanych przez pielegniarke ogledzin
wychowankdw, ktére majg na celu sprawdzenie, czy nieletni nie majg na sobie Sladow
stosowania wobec nich przemocy fizycznej. (...) Wyniki przeprowadzonego
postepowania wyjasniajgcego nie wykazaty nieprawidtowosci w zakresie
respektowania praw nieletnich przebywajgcych w Zaktadzie Poprawczym

w Trzemesznie.”

'8 Sygn. DSRiN-111.071.6.2022.
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W ocenie KMPT mimo powyzszych ustalen warto, aby dyrekcja przypomniata
personelowi, ze jakiekolwiek zachowania noszgce znamiona nieuzasadnionego
uzywania sity fizycznej, przemocy psychicznej i przewagi funkcyjnej wychowawcéw sg
niedopuszczalne. Zdaniem ekspertki KMPT, przyzwolenie na tego typu zachowania
moze stwarzac realne zagrozenie pogtebienia sie zachowan agresywnych
wychowankdéw, moze miec to takze negatywny wptyw na ksztattowanie prawidtowych
postaw spotecznych u nieletnich. Jest to o tyle istotne, ze problem stosowania agresji
psychicznej ze strony personelu byt juz podnoszony w sprawozdaniu z rekontroli

w Zaktadzie Poprawczym w Trzemesznie w 2018 roku przeprowadzonej przez
Ministerstwo Sprawiedliwosci. Wéwczas jednym z zalecen byto m.in. ,monitorowanie
zapewnienia wychowankowi prawa do poszanowania godnosci, w tym stosowania

agresji psychicznej ze strony pracownikéw zaktadu'®.”

W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca bezwzgledne przestrzeganie przez pracownikdw
Zaktadu obowigzku traktowania wychowankéw bez uciekania sie do wszelkich
przejawdw nieuzasadnionej przemocy mogacej wywota¢ w nieletnich poczucie
zastraszenia. Dyrekcja w zdecydowany sposob powinna da¢ wyraz, ze wszelkie tego
typu sytuacje nie bedg akceptowane. W tym celu KMPT zaleca systematyczne
przypominanie personelowi o koniecznosci traktowania podopiecznych z szacunkiem
i godnosciag. Nalezy stale monitorowac prace personelu i stanowczo reagowac na
przypadki naruszania praw wychowankow. Personel powinien otrzymac tez
merytoryczne wsparcie w postaci cyklicznych szkolen i kursow, tak by wykonywat
swoje zadania w sposdb maksymalnie profesjonalny, zas w sytuacjach trudnych, umiat
sobie radzic¢ ze stresem i nie ulegat emocjom. Na kwestie te zwrocit uwage takze
Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu
Traktowaniu albo Karaniu (CPT) podczas wizyty w Polsce w 2017 r. wskazujac, ze

nalezy rozwazyc lepsze przeszkolenie personelu w zakresie rozwigzywania sporéw

9 Por. Odpowiedz Dyrektora ZP w Trzemesznie z dnia 25.11.2021 r. sygn.. L.dz. D/33/1 /2021r. na pismo
Ministerstwa Sprawiedliwosci z dnia 14.07.2021r., sygn.. DSRiN-111-7013.3.2021.
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oraz technik stownego roztadowywania sytuacji??. Kwestie szkolen dla personelu jak
i rzetelnego dokumentowania obrazen zostang szczegétowo omowione w kolejnych

punktach raportu.

Watpliwosci KMPT wzbudzita rowniez praktyka nocnych kontroli sypialni chtopcéw.
Wychowankowie sg umieszczeni w sypialniach pojedynczo, sg one zamykane w porze
nocnej. Rozwigzanie to wprowadzone zostato na podstawie 8 25 ust. 1 pkt 1
rozporzadzenia w sprawie zakladéw poprawczych i schronisk dla nieletnich?', zgodnie
z ktérym: ,Dyrektor zaktadu dla zapewnienia bezpieczeristwa i porzagdku w placéwce
moze na czas okreslony zarzgdzi¢ zamykanie pomieszczen, w ktérych wychowankowie
przebywajg, uczg sie lub pracujg”. W placéwce wprowadzono Procedure przyjecia

i petnienia stuzby nocnej przez pracownikéw pedagogicznych w internacie??.
Wskazano w niej m.in. kwestie sprawdzania pomieszczen pod katem zagrozenia
przeciw pozarowego. Opisano takze zasady otwierania sypialni, w tym m.in. w celu
skorzystania przez wychowankow z toalety. We wszystkich sypialniach funkcjonowata
instalacja przywotawcza, chtopcy nie wskazywali by spotkali sie z trudnosciami w

nawigzaniu kontaktu z pracownikami, czy aby musieli dtugo oczekiwac na ich reakcje.

Watpliwosci KMPT wzbudzit jednak fakt, ze poza statym nadzorem nad wychowankami
przez monitoring, dodatkowo co 30 min sypialnie sg sprawdzane przez wizjer, co jak
okreslono we wspomnianej procedurze stanowi ,przeswietlenie”?3 (wigze sie bowiem
z kazdorazowym, krétkotrwatym witgczeniem Swiatta w sypialni wychowanka). W opinii
ekspertki KMPT, takie dziatania stanowig zagrozenie nalezytego i spokojnego
odpoczynku w nocy, naturalnej regeneracji organizmu i prowadzg czesto do

koniecznosci zazywania srodkéw nasennych przez wychowankow.

20 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 95.

21 Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001 r. w sprawie zaktadéw
poprawczych i schronisk dla nieletnich (Dz. U. z 2017 r., poz. 487).

22 Procedura 5, przyjeta 31 marca 2017 r.

23 Pkt 5 Procedury Procedurze przyjecia i petnienia stuzby nocnej przez pracownikéw pedagogicznych
w internacie, przyjetej 31 marca 2017 r.
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KMPT rozumie potrzebe zapewnienia bezpieczenstwa, lecz biorgc pod uwage fakt, ze
w placéwece jest niewielu chtopcdw, sypialnie sg jednoosobowe i przez caty czas objete
monitoringiem, to kontrola wymagajgca wtgczania Swiatta przez catg noc w odstepach
30 minutowych, jest zbyt restrykcyjng praktyka. Nalezy zauwazy¢ bowiem, ze zgodnie
z Zaleceniami CM/Rec(2008)11 Komitetu Ministrow dla panstw cztonkowskich

w sprawie europejskich regut dla mtodocianych przestepcéw objetych sankcjami lub
Srodkami alternatywnymi, ,instytucje, w ktorych przebywajg nieletni powinny
zapewnic¢ warunki umozliwiajgce stosowanie jak najmniej restrykcyjnych metod
nadzoru i kontroli, w stopniu niezbednym do zabezpieczenia innych nieletnich,
personelu, pozostatych oséb lub przedstawicieli szerszej spotecznosci lokalnej przed
ewentualng krzywdga ze strony nieletnich. Zycie w instytucji powinno w mozliwie jak

najblizszy sposdb oddawacd pozytywne aspekty funkcjonowania w danej spotecznosci?4.

n

KMPT zaleca odstgpienie od praktyki przeswietlania sypialni w porze nocne;j.
6.2. Srodki przymusu bezposredniego

Watpliwosci wizytujgcych wzbudzita szczegdtowa analiza dokumentacji - w tym nagran
monitoringu wizyjnego - zastosowania sSrodkow przymusu bezposredniego

w stosunku do jednego z wychowankéw. W notatkach wychowawcdéw wskazano, ze
spor stowny pomiedzy dwoma chtopcami przybierat na sile, mimo upomnien i prob
wyciszenia nie udato sie uspokoi¢ wychowanka, ktéry caty czas prowokowat swojego
kolege, a ostatecznie go uderzyt. Jak wynika z dokumentacji, wobec nieletniego uzyto
sity fizycznej i pasa obezwtadniajgcego. W protokotach odnotowano, ze site fizyczng
zastosowano o godz. 14.02 natomiast pas obezwtadniajgcy o godz. 14.03. W obu

przypadkach wskazano, ze sSrodkoéw zaprzestano stosowac o tej samej godzinie -14.08.

Do analizy w Biurze RPO przestano nagrania z 4 kamer: K49- | pietro/klatka schodowa;

K28 - wyjscie z budynku; K75 - gtéwne wejscie internat i K31 - izba izolacyjna. Na

24 Zalecenia CM/Rec(2008)11 Komitetu Ministrow dla panstw cztonkowskich w sprawie europejskich
regut dla mtodocianych przestepcéw objetych sankcjami lub Srodkami alternatywnymi, pkt: 53.2i 53.3.
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nagraniu z pierwszej z wymienionych kamer wida¢, ze wychowanek byt agresywny
wobec innego nieletniego. Chtopcy zostali rozdzieleni, atakujgcy znalazt sie na klatce
schodowej, tam zastosowano wobec niego site fizyczng. Nagranie z tej kamery konczy
sie 0 godz. 14:05:16 - widac¢ ze wychowanek wyrywa sie, w konsekwencji czego trzech
pracownikéw z uzyciem sity sprowadza go najprawdopodobniej w dolng czesc¢ klatki
schodowej - ten obszar nie zostat juz zarejestrowany. Do tego momentu wychowanek
nie miat jeszcze zatozonego pasa obezwtadniajgcego. Analiza kolejnych nadestanych
nagran nie pozwala jednak na ustalenie gdzie i w jaki spos6b srodek ten zostat
ostatecznie zastosowany. Kolejne nagranie przedstawia juz samo wyjscie z budynku
(K28). Nieletni ubrany byt juz w pas obezwtadniajgcy i wraz z zabezpieczajgcymi go
pracownikami pojawit sie na nagraniu dopiero w 14:07:30. Brakuje zatem zapisu
monitoringu (ponad 2 minut), najprawdopodobniej z parteru internatu, ktéry
zawieratby kluczowy moment zaktadania pasa obezwtadniajgcego. Na nastepnym
nagraniu (K75) widac juz przejscie po terenie Zaktadu do czeSci gdzie znajdujg sie izby
przejsciowe/izolacyjna. Nagranie (K31) z izby izolacyjnej zaczyna sie o 14:08:17 -
chtopak, wcigz w pasie obezwtadniajgcym, zostat wprowadzony do izby. Tam usiadt na
tozku i widac jak rozmawiat z jednym z pracownikéw, ktory nastepnie wyszedt.
Nagranie konczy sie o godzinie 14:09:03. Na nagraniu nie ma momentu, w ktérym
wychowanek zostaje zwolniony z pasa obezwtadniajgcego, co wedtug dokumentacji

miato miejsce o godzinie 14:08.

Ponadto w obu protokotach zastosowania srodkéw przymusu - zaréwno przy sile
fizycznej, jak i pasie obezwtadniajgcym w pkt 5 ,Pomoc medyczna” znajduje sie jedynie
informacja: ,podmiotowo, przedmiotowo stan ogdlny dobry”. Przy podpisie i pieczatce
lekarza widniej godzina 14:03. Z nagran nie wynika jednak, gdzie miata miejsce
konsultacja z lekarzem, w czasie ktérej ocenitby stan chtopca. Dodatkowo w protokole
dotyczacym zastosowania pasa obezwtadniajgcego w pkt 5a, gdzie jest miejsce na
opinie osoby udzielajgcej pomocy medycznej w zakresie dopuszczalnosci i dalszego

stosowania wobec nieletniego Srodka przymusu bezposredniego w postaci kaftana
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bezpieczenstwa/pasa obezwtadniajgcego pole to zostato przekreslone, nie ma
jakiejkolwiek adnotacji, nie ma tez podpisu i pieczgtki lekarza. W tym kontekscie nalezy
zwroci¢ uwage, ze zgodnie z art. 16 ust. 5 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $Srodkach
przymusu bezposredniego i broni palnej?>: ,w przypadku uzycia kaftana
bezpieczenstwa lub pasa obezwtadniajgcego w stosunku do nieletniego lub kobiety

o widocznej cigzy, osobie tej nalezy niezwtocznie zapewni¢ pomoc medyczng, a dalsze
uzycie tych srodkéw uzaleznia sie od opinii osoby udzielajgcej tej pomocy.”
Tymczasem, jak juz wskazano, w opisanym przypadku: z nagrania nie wynika, kiedy
zaprzestano stosowac pas obezwtadniajacy; nie byta to z pewnoscig godz. 14:08
jak wskazano w notatkach i protokole z zastosowania Srodkéw przymusu
bezposredniego, bowiem zgodnie z systemem nagrywajacym o tej porze chtopiec
byt jeszcze w pasie. W dokumentacji zabrakto tez informacji o opinii personelu

medycznego.

KMPT zaleca uwazny nadzér nad dokumentowaniem zastosowania Srodkéw
przymusu bezposredniego, w szczegdlnosci zapewnienie, aby nagrania z monitoringu
wizyjnego obejmowaty peten zakres oraz czas podejmowanych czynnosci. Rowniez
personel medyczny powinien przyktadac¢ wiekszg uwage do zadan zwigzanych z oceng
stanu zdrowia wychowankéw wobec ktérych uzyto sSrodkédw przymusu

bezposredniego.
6.3. Stosowanie czasowego ograniczenia kontaktu z grupa wychowawczg

Na kanwie opisanego powyzej przypadku stosowania srodkéw przymusu
bezposredniego ujawnit sie jeszcze jeden problem. Z nagrania nie wynika, kiedy
chtopiec opuscit izbe izolacyjna. Warto tez zauwazy¢, ze pobyt ten nie zostat
odnotowany w dokumentacji jako pobyt w izbie izolacyjnej - brakuje bowiem notatek
i protokotow z zastosowania tego srodka przymusu bezposredniego, w ksiedze

pobytéw w izbie izolacyjnej réwniez nie byto wpisu dotyczgcego tego wydarzenia.

25 Dz.U.z2019r., poz. 2418.
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W tym kontekscie nalezy jednak zauwazy¢, ze w zwigzku z faktem, ze jest to zaktad
poprawczy o wzmozonym nadzorze wychowawczym, to zgodnie z8 7 ust. 3 pkt 12
rozporzadzenia w sprawie zakladdw poprawczych i schronisk dla nieletnich?®, praca
resocjalizacyjna w tego typu placoéwce polega m.in. na mozliwosci czasowego
ograniczenia kontaktéw z innymi wychowankami (COK). Jak wynika z analizy
dokumentacji wiasnie tak byto w tym przypadku. W notatkach stuzbowych pracownicy
wskazali: ,Wychowawca grupy (...) poinformowat wychowanka (...), ze za jego
zachowanie zostanie objety czasowym ograniczeniem kontaktow z grupg
wychowawczg. Wychowanek jednak nie chciat przejs¢ do pomieszczenia COK

w zwigzku z powyzszym po uprzednim poinformowaniu o mozliwosci uzycia srodka
przymusu bezposredniego w postaci sity fizycznej i pasa obezwtadniajgcego, uzyto
wyzej wymienionych srodkéw przymusu bezposredniego w celu doprowadzenia
wychowanka do pomieszczenia COK.” Zatem na podstawie udostepnionych nagran
monitoringu i dokumentacji nalezy uznaé, ze w tym przypadku izba izolacyjna

byta wykorzystana jako pomieszczenie czasowego ograniczenia kontaktow.

Opisana praktyka budzi wiele watpliwosci. Po pierwsze ani na poziomie ustawy, ani na
poziomie aktéw wykonawczych nie wskazano definicji ani zasad, ktére regulowatyby
szczegbtowo mozliwos¢ czasowego ograniczenia kontaktow z innymi wychowankami.
W wizytowanej placéwce wprowadzono wewnetrzng regulacje w tym zakresie:
~Regulamin pracy resocjalizacyjnej z wychowankiem w warunkach czasowego
ograniczenia kontaktéw z grupg wychowawczg w Zaktadzie Poprawczym

w Trzemesznie?’.” Wskazano w niej, ze czasowym ograniczeniem kontaktéw z grupa
obejmuje sie ,wychowankdw, u ktérych stwierdzono dysfunkcje wymagajace
wzmozonej pracy wychowawczej i terapeutycznej w formie indywidualnej”. Decyzje

o objeciu wychowanka tg formg oddziatywan podejmuje dyrektor na wniosek

pracownika pedagogicznego. Wsréd wskazan do ograniczenia kontaktéw wymieniono:

26 Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001 r. w sprawie zaktadow
poprawczych i schronisk dla nieletnich (Dz. U. z 2017 r., poz. 487).
27 Dokument przyjety 31 marca 2017 r.
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* niedostosowanie przez wychowanka zachowania do norm obowigzujgcych
w grupie spotecznej/rowiesniczej/wychowawczej,

+  wytlumienie, wyciszenie negatywnych emocji wychowanka powstatych w wyniku
nieradzenia sobie z sytuacjg dla niego trudna,

+ dezorganizowanie przez wychowanka zaje¢ w grupie wychowawczej lub
podejmowanie przez wychowanka dziatarn powodujgcych mozliwos$¢ zaistnienia
zbiorowej niesubordynacji wychowankow,
brak korekty w funkcjonowaniu wychowanka mimo prowadzonych oddziatywan
resocjalizacyjnych w grupie wychowawczej,

+  koniecznos$c¢ przeprowadzenia czynnosci wyjasniajgcych po wydarzeniu
nadzwyczajnym,

* inne zachowania moggce stanowic zagrozenie.

W Regulaminie zaznaczono, ze ,czasowe ograniczenie kontaktéw z grupg
wychowawczg powinno zakonczy¢ sie w terminie nie dtuzszym niz 14 dni.” Co istotne,
okreslono, ze ,praca wychowawcza i terapeutyczna z wychowankiem objetym
czasowym ograniczeniem kontaktow z grupg wychowawczg odbywa sie

w pomieszczeniach mieszkalnych urzgdzonych w taki sam sposdb jak dla grupy

wychowawczej.”

Juz po zakonczeniu wizytacji, na prosbe KMPT dyrektor Zaktadu przestat szczeg6towg
dokumentacje dotyczgcg czasowego ograniczenia kontaktéw z grupg wychowawczg

w latach 2021-2022. kacznie byto 14 takich przypadkdéw: 8 w 2021 r. i 6 - do kwietnia
2022 r. Najdtuzszy pobyt wynosit 10 dni, najkrétszy 3. Chtopiec, ktoérego przypadek
opisano w niniejszym raporcie przebywat w pomieszczeniu COK 7 dni. Z analizy
dokumentacji indywidualnej nie wynika jednak w jakim doktadnie pomieszczeniu
chtopiec przebywat - nie ma bowiem informacji, czy po umieszczeniu w izbie
izolacyjnej zostat przeniesiony do innego pokoju/izby. Co wiecej, z tych zapiséw
rowniez nie wynika, kiedy ostatecznie chtopcu zdjeto pas obezwtadniajgcy. Jak bowiem

juz wskazano, nie zarejestrowano tego na monitoringu przekazanym do analizy.
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W tym kontekscie warto podkresli¢, ze umieszczenie chtopca w izbie izolacyjnej, ktéra
wykorzystana byta w tym przypadku jako pomieszczenie COK, byto niezgodne

z wewnetrznymi regulacjami przyjetymi przez placéwke - nie jest to bowiem
pomieszczenie mieszkalne urzgdzone w taki sam sposdb jak dla grupy wychowawczej.
Co wiecej, nalezy pamieta¢, ze w ustawie o srodkach przymusu bezposredniego
wskazano, ze nieletni nie moze by¢ umieszczony w izbie izolacyjnej na okres dtuzszy
niz 48 godzin, a nieletni, ktéry nie ukonczyt 14 lat, na okres dtuzszy niz 12 godzin?® i to
jedynie w razie koniecznosci: odparcia bezposredniego, bezprawnego zamachu na
zycie, zdrowie lub wolno$¢ uprawnionego lub innej osoby; przeciwdziatania
czynnosciom zmierzajgcym do autoagresji?®. Zatem izba izolacyjna nie moze by¢

w ogéle wykorzystywana jako pomieszczenie COK, a jedynie zgodnie ze swoim
ustawowym celem, co powinno by¢ kazdorazowo odnotowane w dokumentacji
dotyczacej stosowania Srodkéw przymusu bezposredniego. Pomieszczenia COK
powinny by¢ wyraznie oznaczone. Na problem ten zwrdcit uwage Podkomitet ONZ ds.
Prewencji Tortur (SPT) wizytujac Polske w 2018 r. Wyrazit wéwczas zaniepokojenie, ze
w zaktadach poprawczych istniejg izolatki, ktére sg nadal w uzyciu, chociaz rzadko

i przez krotki czas, co nie jest wpisywane w rejestrze30,

KMPT zdaje sobie sprawe, ze niekiedy wychowankowie sg niezwykle pobudzeni

i potrzebujg wyciszenia. Kluczowg role w tego typu przypadkach powinny odgrywac
alternatywne Srodki zapobiegajgce nerwowosci oraz uspokajania nieletnich. Na
kwestie te zwrdcit uwage m.in. CPT podczas wizyty w Polsce3’ w 2017 r. Komitet
podkreslit wéwczas, ze ,wszelka forma izolacji nieletnich, w tym umieszczenie
agresywnych i/lub nerwowych nieletnich w pokoju do czasu uspokojenia, jest

srodkiem, ktéry moze miec negatywny wptyw na ich fizyczny i/lub psychiczny

28 Art. 27 ust 2 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej (Dz.U.
z2019r., poz. 2418).

29 Art. 27 ust. 1 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej
(Dz.U.z 2019 r., poz. 2418).

30 Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018, CAT/OP/POL/ROSP/1, § 125.

31 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 105.
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dobrostan, a zatem nalezy po ten Srodek siegac¢ wytgcznie w ostatecznosci. Taki
srodek nie powinien by¢ stosowany na czas dtuzszy niz kilka godzin i nigdy nie
powinien by¢ stosowany jako nieformalna kara. Kazde umieszczenie nieletniego

w pokoju na czas uspokojenia sie powinno by¢ niezwtocznie zgtaszane lekarzowi, aby
umozliwi¢ mu opieke zdrowotng nad danym nieletnim. Dodatkowo, kazde takie
umieszczenie nalezy odnotowac w centralnym rejestrze a takze w aktach danego

nieletniego32."

Co warto doceni¢, w wizytowanej placéwce tego typu rejestr czasowego ograniczenia
kontaktu z grupg wychowawczg jest prowadzony, a dodatkowo dla kazdego

z wychowankow prowadzona jest dokumentacja indywidualna, w ktérej znajdujg sie:
zawiadomienie wiasciwego sgdu rodzinnego o objeciu chtopca tego typu procedurg,
wniosek do dyrektora o zastosowanie COK, w ktorym opisane sg przyczyny, decyzja
dyrektora, informacja o zakoniczeniu trwania czasowego ograniczenia kontaktu, karta
pracy, w ktérej zawarta jest diagnoza psychologiczno-pedagogiczna oraz program
oddziatywan wychowawczych, tabele na poszczegdlne dni pobytu, w ktorych
odnotowuje sie przeprowadzone z chtopcem zajecia: edukacyjne (w ramach zajec
zawodu chtopcy wykonujg m.in. prace modernizacyjne na terenie internatu, odbywajg
sie takze ¢wiczenia w ramach zaje¢ wychowania fizycznego), wychowawcze, korekcyjne
i terapeutyczne (w tym m.in. w ramach terapii zastepowania agresji, biofeedback) -
wraz z uwagami poszczegolnych cztonkdéw kadry, a takze konkluzje po zastosowaniu
COK (ujete sg w nich m.in. propozycje dalszego postepowania z wychowankiem), ktére

sporzgdza cztonek Zespotu Diagnostyczno-Korekcyjnego.
W opinii KMPT sposéb prowadzenia tej dokumentacji powinien zostac jasno okreslony
w przywotywanym juz Regulaminie pracy resocjalizacyjnej z wychowankiem

w warunkach czasowego ograniczenia kontaktow z grupg wychowawczg w Zaktadzie

32 7ob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 106.
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Poprawczym w Trzemesznie33; szczegbdlnie wazne powinno byc¢ okreslenie terminu,

w ktérym nalezy powiadomic sedziego rodzinnego o zastosowaniu wskazanej
procedury. Jak bowiem wynika z analizy dokumentacji - w trzech przypadkach
zastosowania COK na okres 3 dni (w kwietniu 2021 r). zawiadomienia te byty wysytane
do sedzidw dopiero po zakoriczeniu umieszczenia w COK. Warto, aby z Regulaminu
wynikato, ze takie zawiadomienie powinno by¢ wystane tego samego, lub najpdznie;
nastepnego dnia. Ponadto KMPT zaleca tez usuniecie ostatniej przestanki, na
podstawie ktorej wychowanek moze zostac¢ objety czasowym ograniczeniem kontaktu
- chodzi o ,inne zachowania moggce stanowi¢ zagrozenie”. Zdaniem KMPT takie ujecie
powoduje, ze de facto katalog tych przestanek ma charakter otwarty, co niesie ze sobg

zagrozenie stosowania COK jako narzedzia dyscyplinowania wychowankdw.

W kontekscie stosowania czasowego ograniczenia kontaktu z grupg wychowawczg,
warto zwroci¢ uwage, ze zgodnie z zaleceniami CM/Rec(2008)11 Komitetu Ministréow
dla panstw cztonkowskich w sprawie europejskich regut dla mtodocianych
przestepcow objetych sankcjami lub Srodkami alternatywnymi: ,Jezeli w bardzo
wyjatkowych przypadkach, mtodociany musi zosta¢ odseparowany od innych

z powodow bezpieczenistwa, decyzja w tej sprawie jest podejmowana przez wtasciwg
wtadze na podstawie jasnych procedur ustanowionych przez prawo krajowe,
okreslajgcych nature odizolowania, jego maksymalny czas trwania oraz podstawy, na
ktorych zostato natozone” (Reguta 93.1.). W zwigzku z tym kwestie te bedg

przedmiotem dalszej analizy prowadzonej przez KMPT na poziomie systemowym.
6.4. Mechanizm skargowy

Niezwykle wazne jest, aby w kazdym miejscu pozbawienia wolnosci funkcjonowat
skuteczny mechanizm sktadania skarg - zaréwno wewnatrz placéwki, jak i poza nig.

Co istotne, wnoszone zarzuty powinny by¢ rozpatrywane szybko i doktadnie zgodnie

33 Dokument przyjety 31 marca 2017 r.
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z jasng procedurg, ktéra chroni dang osobe przed mozliwym zastraszeniem lub

represjami34,

W wizytowanej placowce prowadzony jest rejestry skarg i wnioskéw. Od 2016 nie
zarejestrowano ani jednej skargi. Natomiast w 2022 r. odnotowano wniosek
wychowanka o wycofanie skargi, ktdrg wczesniej drogg elektroniczng przestat do
Ministerstwa Sprawiedliwosci. Jak udato sie ustali¢ w trakcie wizytacji, skarga dotyczyta
ograniczenia mozliwosci otrzymywania paczek w zwigzku obostrzeniami w ramach
pandemii Covid-19, ktérg wychowanek przestat drogg elektroniczng podczas zajec
komputerowych. Cho¢ sam skarzgcy wyjasniat, ze zdecydowat sie na wycofanie skargi
poniewaz otrzymat od wtadz placéwki zapewnienie, ze czeSciej bedzie mozna
realizowad zakupy, to jednak pojawity sie liczne sygnaty wskazujgce, ze wychowankom
sugerowano, ze nie powinni podejmowac w przysztosci tego typu krokoéw, bowiem

mogg sie spotkac z konsekwencjami np. w postac ograniczenia dostepu do internetu.

W tym kontekscie nalezy przywotac stanowisko CPT, zgodnie z ktérym ,nalezy podjg¢
niezbedne wysitki, aby zapewni¢, ze skarzgcy bedg wolni od zastraszania i repres;ji.

W zwigzku z tym personel wszystkich szczebli powinien otrzymac wyrazny sygnat, ze
jakiekolwiek zagrozenia, préby uniemozliwienia dotarcia skarg do odpowiednich
organow ds. skarg, dziatania zastraszajgce lub odwetowe nie bedg tolerowane i bedg
podlegaty odpowiednim sankcjom?3>.” Réwniez SPT wskazywat, ze ,panstwo powinno
podjg¢ odpowiednie kroki, aby zapewni¢ ochrone osobom, ktére sktadajg skarge na

tortury lub zte traktowanie przed mozliwymi represjami3e.”

W kontekscie analizy skutecznosci mechanizmu skargowego pozytywnie nalezy ocenig,
ze w przestrzeni placowki byty dostepne informacje na temat mozliwosci ztozenia

skarg w tym min. infografika opracowana przez Helsinska Fundacje Praw Cztowieka.

34 Dwudziesty Siédmy Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2018) 4, 8 68-91.
35> Fragment § 85 Dwudziestego siodmego Sprawozdania ogdlnego [CPT/Inf (2018) 4].
36 Zob. Raport z wizyty SPT w Hondurasie z dnia 10 lutego 2010 r.; CAT/OP/HND/1; § 270.
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W zaktadzie przyjeto tez Procedure sktadania skarg przez wychowankéw?3’. Wskazano
w niej m.in. ze telefony i adresy instytucji prawnocztowieczych znajdujg sie na
tablicach informacyjnych w szkole i w internacie, a ,w razie potrzeby wychowanek
moze zwroci¢ sie do kazdego pracownika pedagogicznego o adres lub nr telefonu
interesujgcej go instytucji.” Réwniez w Regulaminie Zaktadu, wskazano, ze poza
prawem do sktadania skarg i wnioskow, wychowanek ma takze prawo do korzystania

z bezptatnej infolinii Rzecznika Praw Dziecka32.

Niestety wychowankowie nie mieli Swiadomosci, w jaki sposéb mozna skorzystac

z takiej mozliwosci, bowiem w ich odczuciu taki telefon bytyby traktowany tak samo
jak telefony do bliskich, a zatem mdgtby by¢ realizowany dopiero podczas
popotudniowego pobytu na grupie internatowej, a wiec wowczas gdy instytucje
publiczne juz sg zamkniete. Co wiecej w ocenie wychowankdw, sami nie mogliby
wykonac telefonu, bowiem mozliwos$c realizacji potgczen wychodzacych jest
uzalezniona od stopnia resocjalizacji osiggnietego przez nieletniego. Zgodnie

z ,Systemem wychowania resocjalizujgcego Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie”,
dopiero od Ill stopnia pieciostopniowej skali wychowanek moze uzyskac nagrode
w postaci zezwolenia na przeprowadzenie rozmowy telefonicznej na koszt Zaktadu,
przy czym na wniosku konieczne jest okreslenie osoby, z ktérg wychowanek bedzie
rozmawiat. W przypadku Il stopnia resocjalizacji taka rozmowa moze by¢

zrealizowana raz w miesigcu, natomiast w przypadku V stopnia - 2 razy w miesigcu.

Tymczasem CPT w swoich zaleceniach podkreslit, ze ,nalezy zastosowac specjalne

Srodki, aby mechanizmy sktadania skarg byty bardziej dostepne dla oséb

o szczegolnych potrzebach, takich jak nieletnie (...) Wazne jest rowniez, aby w razie
potrzeby zapewni¢ im odpowiednie wsparcie. W szczegdlnosci wskazane jest, aby

nieletni (...) mieli mozliwo$¢ skorzystania z pomocy osoby lub organu, ktéry moze im

37 Procedura 28, przyjeta 20 sierpnia 2018 r.
38 Zob. § 14 ust. 1 w) Regulaminu Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie, luty 2018 r.
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pomaoc w zrozumieniu i korzystaniu z przystugujgcych im praw32.” Funkcjonowanie
sprawnego mechanizmu skargowego ujete zostato takze w zaleceniach CM/Rec (2008)
11 Komitetu Ministréw dla panstw cztonkowskich w sprawie europejskich regut dla
mtodocianych przestepcéw objetych sankcjami lub Srodkami alternatywnymi,

w ktorym wskazano, ze ,nieletnim i ich rodzicom lub opiekunom prawnym nalezy
zapewnic¢ mozliwo$¢ swobodnego sktadania wnioskéw lub skarg do wtadz i stuzb
odpowiedzialnych za instytucje, w ktorej przebywaja nieletni, lub za kary czy Srodki na

nich natozone” (Reguta 121).

W tym kontekscie KMPT zaleca podjecie dziatan informacyjnych na temat realizacji
prawa do skargi. Chtopcy powinni mie¢ sSwiadomos¢, ze mozliwos¢ wykonania telefonu
na infolinie Rzecznika Praw Dziecka czy do Biura Rzecznika Praw Obywatelskich nie
jest w zaden sposdb uzalezniona od posiadanego stopnia resocjalizacji. Takie
potgcznie powinno by¢ mozliwe do zrealizowania z zachowaniem catkowitej poufnosci.
Ponadto KMPT rekomenduje takze umieszczenie specjalnej skrzynki, do ktorej nieletni
mogliby w razie potrzeby wrzucac¢ ewentualne wnioski czy skargi, a takze
poinformowanie o tym fakcie wychowankow placowki. Jest to o tyle istotne w sytuacji,
gdyby nieletni chciat zasygnalizowac jakis problem w sposéb anonimowy. W obecnie
obowigzujgcej procedurze wskazano co prawda, ze ,skargi pisemne wychowanek
moze kierowac bezposrednio do instytucji zajmujgcych sie ochrong prawng cztowieka
i jego godnosci - Zespot Diagnostyczno-Korekcyjny wysyta korespondencje po
uprzednim wpisaniu jej do korespondenc;ji”. Nalezy jednak umozliwi¢ anonimowe
sktadanie tego typu wnioskow. Dlatego tez nadzoér nad takg skrzynkg i ewentualne
przekazywanie skarg do instytucji zewnetrznych powinien by¢ spoczywac na
pracowniku administracyjnym, a skargi powinny by¢ wrzucane do skrzynki

w zamknietych i zaadresowanych przez nieletnich kopertach. Takie rozwigzanie
stanowi zados¢ zaleceniom CPT zgodnie, z ktérymi ,nalezy zabezpieczy¢ bezposredni

i poufny dostep do organdw rozpatrujgcych skargi (np. poprzez zainstalowanie

3% Fragment § 83 Dwudziestego siodmego Sprawozdania ogdlnego [CPT/Inf (2018) 4].
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zamknietych skrzynek skarg dostepnych dla skarzgcych w odpowiednich lokalizacjach,
ktore bedg otwierane wytgcznie przez osoby specjalnie wyznaczone w celu
zapewnienia poufnosci skarg). Pracownicy, ktérzy majg osoby pozbawione wolnosci

bezposrednio pod ich nadzorem, nie powinni mie¢ mozliwosci filtrowania skarg?°.”
6.5. Kontakt ze Swiatem zewnetrznym

Odnoszac sie do kwestii realizacji prawa do kontaktow ze Swiatem zewnetrznym warto
zwrdci¢ uwage, ze Zaktad Poprawczy w Trzemesznie w 2018 r. byt wizytowany przez
delegacje SPT. W raporcie koncowym Podkomitet wskazat, ze jest zaniepokojony tym,
ze wychowawcy regularnie nadzorujg rozmowy telefoniczne wykonywane przez
nieletnich, zalecit przy tym, aby panstwo-strona zapewnito dzieciom i mtodocianym
umieszczonym w zaktadach poprawczych dla nieletnich prawo do prywatnosci przy

utrzymywaniu kontaktu ze Swiatem zewnetrznym#1.

Jak ustalono podczas wizytacji KMPT co do zasady rozmowy telefoniczne odbywajg sie
na Swietlicach poszczegdlnych grup, w obecnosci pozostatych wychowankéw

i wychowawcy; sg to wytgcznie potgczenia przychodzgce. Ewentualnie zdarza sie, ze
chtopcy wychodzg z przenosnym telefonem na korytarz, jednak wéwczas i tak nie
odbywa sie to z zachowaniem prywatnosci, bowiem drzwi na Swietlice pozostajg
otwarte zatem tatwo ustyszed tres¢ rozmowy. W przypadku wspomnianego juz
potgczenia nagrodowego - na koszt Zaktadu, takie potgczenie realizowane jest

w pomieszczeniu Zespotu Diagnostyczno-Korekcyjnego. Tam tez realizowane sg
potgczenia z adwokatami. Cztonkowie Zespotu najczesciej sg obecni podczas takich
rozmow. Nieletni nie mieli wiedzy, aby mogli poprosi¢ o odbycie takiej rozmowy

w warunkach poufnosci.

W tym kontekscie nalezy zauwazy¢, ze zapewnienie poufnosci kontaktow
wychowankdw z osobami spoza placowki jest niezwykle wazne z punktu widzenia

przeciwdziatania torturom i nieludzkiemu, ponizajgcemu traktowaniu. Jest to

40 Fragment § 84 Dwudziestego siodmego Sprawozdania ogdlnego [CPT/Inf (2018) 4].
41 Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018, CAT/OP/POL/ROSP/1, § 127-128.
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szczegolnie istotne w okresie gdy mogg obowigzywac réznego rodzaju ograniczenia
wywotane chociazby zapobieganiem pandemii Covid-19. Nadzér nad rozmowami
telefonicznymi wyklucza w zasadzie mozliwos¢ szczerszego opowiedzenia o tym, co
dzieje sie w placdéwece oraz przekazania ewentualnej informacji o niewtasciwym
traktowaniu. Taka praktyka nie sprzyja utrzymywaniu wiezi rodzinnych, nie stuzy
wzgledom wychowawczym i stanowi nieuzasadniong dolegliwos¢. Jak zauwaza CPT
nalezy przywigzywac ,duze znaczenie do utrzymywania dobrego kontaktu ze Swiatem
zewnetrznym przez wszystkie osoby pozbawione wolnosci. Wiodgca zasada jest
promowanie kontaktu ze Swiatem zewnetrznym; jakiekolwiek ograniczenia takich
kontaktéw powinny opierac sie wytgcznie na uzasadnionych wzgledach

bezpieczenstwa lub wzgledach zwigzanych z dostepnymi srodkami42.”

Nalezy réwniez zaznaczy¢, ze zgodnie z art. 49 Konstytucji RP, zapewnia sie wolnos¢

i ochrone tajemnicy komunikowania sie. Ich ograniczenie moze nastgpic¢ jedynie

w przypadkach okreslonych w ustawie i w sposéb w niej okreslony. Natomiast art.
66 § 4 -5 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu w sprawach
nieletnich43 wskazuje jedynie, ze Dyrektor zaktadu, osrodka lub schroniska ,moze
ograniczy¢ lub zakaza¢ kontaktow nieletniego z osobami spoza zaktadu, osrodka lub
schroniska dla nieletnich wytgcznie w przypadku, gdy kontakt ten stwarzatby
zagrozenie dla porzadku prawnego, bezpieczenstwa zaktadu, osrodka lub schroniska
badz moze wptyng¢ niekorzystnie na przebieg toczacego sie postepowania lub proces
resocjalizacji nieletniego. W wypadku, o ktérym mowa w § 4, dyrektor zaktadu,
osrodka lub schroniska dla nieletnich niezwtocznie zawiadamia nieletniego i sgd
rodzinny wykonujgcy orzeczenie o powodach decyzji. Sgd moze uchyli¢ decyzje

dyrektora.”

W opinii KMPT nadzorowanie rozmoéw telefonicznych wychowankéw przez

pracownikéw Zaktadu jest formg ograniczenia kontaktow. Taka praktyka powinna

42 Dziewigte Sprawozdanie Ogoélne [CPT/Inf (99) 12], § 34.
43 Dz.U.z2018r., poz. 969.
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obowigzywac tylko w wyjgtkowych, indywidualnych przypadkach, uzasadnionych
okreslong sytuacjg i zgodnie z przepisami ustawy o postepowaniu w sprawach
nieletnich, o decyzji dyrektora w tym zakresie powinien zosta¢ poinformowany sad

rodzinny. KMPT zaleca zmiane dotychczasowej praktyki.

Dodatkowo nalezy zwroci¢ uwage, ze w 2017 r. CPT przedstawit zastrzezenia, co do
mozliwosci inicjowania bezptatnych potgczen telefonicznych przez wychowankéw
jedynie w konsekwencji realizacji wniosku nagrodowego. Zgodnie z art. 95 cc § 1 pkt 4)
ustawy o postepowaniu w sprawach nieletnich44: ,nagroda jest zezwolenie na
rozmowe telefoniczng na koszt schroniska lub zaktadu”. Tymczasem w opinii CPT,
wszyscy nieletni pozbawieni wolnosci powinni miec¢ czesty dostep do telefonu

i powinno istnie¢ minimalne uprawnienie do dzwonienia do wtasnej rodziny bez
wymogu, by to prawo zdoby¢ w postaci nagrody. Komitet zalecit, by polskie wtadze
podjety kroki celem wprowadzenia minimalnego uprawnienia do rozmoéw

telefonicznych w zaktadach poprawczych#>.

Obecnie przepisy ustawy nie zostaty zmienione we wskazanym zakresie, jednak nie
ma formalnych przeszkdd, aby tego typu nagrody byty udzielane znacznie czesciej (jak
juz wskazano, obecnie w przypadku najwyzszego stopnia socjalizacjg jest to 2 razy

w miesigcu, w przypadku Il stopnia - raz w miesigcu) lub w innej formule. Za przyktad
moze postuzyC rozwigzanie przyjete w Zaktadzie Poprawczym w Biatymstoku, gdzie
istnieje mozliwos¢ codziennego wykonania potgczenia z inicjatywy nieletniego (na

koszt zaktadu), ktére moze trwac 5 min. lub dtuzej - w przypadku zdobycia nagrody“°.

KMPT zaleca zwiekszenie normy dotyczgcej czestotliwosci wykonywania potgczen

telefonicznych przez wychowankéw.

44 Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu w sprawach nieletnich (Dz.U. z 2018 r., poz.
969).

45> Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 109.

46 Zob. Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji tematycznej Zaktadu Poprawczego w
Biatymstoku dotyczacej realizacji zalecen Europejskiego Komitetu ds. Zapobiegania Torturom oraz
Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT), sygn. KMP.573.8.2020.).
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6.6. Opieka medyczna
6.6.1. Badanie lekarskie

Nieletni po przyjeciu do placowki sg profilaktycznie poddawani badaniu lekarskiemu.
Czasami zdarza sie, ze jest to nawet w dniu przyjecia lub nastepnego dnia. Stan
fizyczny wychowanka przyjetego do placowki jest odnotowywany w szczegdtowym
formularzu ze wstepnego badania lekarskiego, zawiera m.in. informacje

o posiadanych bliznach i znamionach. Dodatkowo sg one oznaczone na mapach ciata
dotgczonych do dokumentacji kazdego z wychowankdw, co nalezy uznac za bardzo

dobrg praktyke.

Jak juz wskazano w niniejszym raporcie, przedstawiciel Ministerstwa Sprawiedliwosci4’
potwierdzit zapoznanie sie z comiesiecznymi sprawozdaniami z przeprowadzanych
przez pielegniarke ogledzin wychowankodw, ktére majg na celu sprawdzenie, czy
nieletni nie majg na sobie sladéw stosowania wobec nich przemocy fizycznej. Kontrole
sg przeprowadzane zgodnie z pismem nadzorczym Departamentu Spraw Rodzinnych
i Nieletnich (z dnia 1 marca 2019 r., nr DSRIN -111.7050.25.2019), w ktérym polecono
dyrektorom zaktadow poprawczych i schronisk dla nieletnich, zobowigzad personel
medyczny do systematycznego przegladu stanu skory nieletnich, w szczegdlnosci pod
katem mozliwosci posiadania uszkodzen ciata bedgcych skutkiem przemocy fizycznej.
Sprawozdania te, mimo dopytywania o te procedure personelu medycznego, nie
zostaty jednak przedstawione podczas wizytacji KMPT. W rozmowie z pielegniarka
ustalono jedynie, ze nie jest prowadzony osoby rejestr urazéw, nie ma takze praktyki
fotografowania obrazen i dotgczania ich do dokumentacji medyczne;j.

W indywidualnych aktach wychowankow zawierajgcych wpisy lekarza byty jedynie
informacje m.in. o dolegliwosciach bdlowych, dawkowaniu lekéw, wysypce, kwalifikacji
do szczepienia, umieszczeniu w izbie chorych, czy mozliwosci konwojowania.

W zwigzku z tym KMPT zwraca sie o przestanie kopii comiesiecznych sprawozdan

47 Pismo z dnia 29 maja 2022 r. sygn. DSRIiN-111.071.6.2022.
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z przeprowadzanych przez pielegniarke ogledzin wychowankéw dokonanych od

grudnia 2021 r.

Rzetelne badanie lekarskie i wtasciwe dokumentowanie urazéw stwierdzonych
podczas badania, uwazane jest za podstawowg gwarancje prewencji tortur. Pozwala
bowiem na ujawnienie obrazen i udokumentowanie ewentualnych sladéw przemocy
na potrzeby procesu karnego oraz podjecie skutecznych dziatan w przypadku
stwierdzenia ztego traktowania. Badanie lekarskie chroni tez personel osrodka dla

nieletnich i funkcjonariuszy innych stuzb przed bezpodstawnymi zarzutami.

Zgodnie z zaleceniami CPT, sposdb dokumentowana obrazen nalezy wzbogacic

o dokumentacje fotograficzng, ktéra powinna by¢ uzupetnieniem dokumentacji
medycznej pacjenta®s. CPT zaleca tez prowadzenie specjalnego rejestru urazow,

w ktorym nalezy odnotowywac wszystkie rodzaje obrazen*?. Personel medyczny
miejsc detencji moze i powinien wnies¢ znaczgcy wkiad w zapobieganie temu zjawisku
poprzez systematyczne rejestrowanie obrazen zaobserwowanych u nowo przybytych
0s06b oraz optymalne dokumentowanie urazéw nabytych podczas pobytu

w placéwce0.

W ocenie KMPT personel medyczny placéwki, powinien réwniez zosta¢ przeszkolony
z praktycznego stosowania Protokotu stambulskiego®'. Z przeprowadzonych rozméw

wynika bowiem, ze personel nie zna tego dokumentu, nie ma wiedzy w zakresie

48 Zob. Raport CPT z wizyty przeprowadzonej w Polsce, w dniach 5-17 czerwca 2013 r., CPT/Inf (2014) 21,
par. 78. Zobacz réwniez Dwudziesty Trzeci Raport Generalny CPT, opublikowany w 2013 r., CPT/Inf
(2013) 29, par. 74.

49 Zob. Dwudziesty Trzeci Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2013), § 71-84; Raport CPT z wizyty w Serbii,
CPT/Inf (2016) 21, § 22, 27, 50, 81; Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2014) 21, § 78.

50 Zob. Uwagi CPT dotyczace dokumentowania obrazen i roli personelu medycznego w prewencji tortur,
wyrazone w Dwudziestym Trzecim Raporcie Generalnym CPT, CPT/Inf (2013) 29, par. 71 i nast. Zobacz
rowniez raport CPT z wizyty przeprowadzonej w Polsce, w dniach 11-22 maja 2017 r., CPT/Inf (2018) 39,
par. 80 oraz raport CPT z wizyty przeprowadzonej w Finlandii, w dniach 22 wrzesnia - 2 pazdziernika
2014 r., CPT/Inf (2015) 25, par. 80.

51 Zob. Protokét stambulski. Podrecznik skutecznego badania i dokumentowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania; Biuro Komisarza Narodéw
Zjednoczonych ds. Praw Cztowieka; Professional Training Series No. 8/Rev.1.; Nowy Jork i Genewa 2004.
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metod tortur, ich objawdw i sposobdw diagnozowania oraz potrzebuje w tym zakresie

merytorycznego wsparcia, w tym fachowego szkolenia.

Protokot stambulski to oficjalny podrecznik ONZ, stworzony przez grupe ekspertéw,
ktory zawiera praktyczne informacje, adresowane miedzy innymi do personelu
medycznego i psychologdédw?2. W ocenie przedstawicieli KMPT forma dokumentowania
obrazen okreslona w Protokole stambulskim jest konieczna we wszystkich miejscach
detencji. Celem badania jest bowiem nie tylko ustalenie stanu zdrowia danej osoby,
ale réwniez ujawnienie i odpowiednie udokumentowanie wszelkich sladéw mogacych
Swiadczy¢ o poddaniu jej przemocy. Brak udokumentowania moze prowadzi¢ do
sytuacji, gdy osobie pozbawionej wolnosci bardzo trudno bedzie udowodnic fakt
niewtasciwego traktowania np. ze strony doprowadzajgcych jg do placowki osdb.
Przedstawiciele personelu medycznego, jako osoby dysponujgce specjalistyczng
wiedzg oraz w wielu wypadkach majgce bezposredni kontakt z potencjalng ofiarg
przemocy, powinni wykazac zatem szczeg6lne zainteresowanie w zakresie

wystepujgcych u pacjentéw dolegliwosci i sladéw na ciele.

Stosowanie Protokotu stambulskiego rekomendujg miedzynarodowe instytucje ONZ
i Rady Europy dziatajgce w obszarze prewencji tortur i praw cztowieka: Komitet
Przeciwko Torturom ONZ (CAT)?3, SPT>*i CPT>>. Specjalny Sprawozdawca ONZ ds.

Tortur podkresla, ze personel odpowiedzialny za badania lekarskie powinien odby¢

52 W dokumencie oméwione sg m.in. najczesciej spotykane metody tortur, ich objawy, sposoby
identyfikacji i dokumentacji. Skupia sie réwniez na barierach psychologicznych mogacych pojawic sie
w relacjach z ofiarami oraz kwestiach etycznych (w tym etyce lekarskiej). Protokét kluczowy element
zapobiegawczy i cenne narzedzie edukacyjne.

53 Committee Against Torture (CAT). Zob. Konkluzje i zalecenia CAT dla Polski, 29 sierpien 2019 .,
CAT/C/POL/CO/7, par. 27-28.

>4 Subcommittee on Prevention of Torture and other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment or
Punishment (SPT). Zob. Raporty z wizyt: w Portugalii, przeprowadzonej w dniach 1-10 maja 2018 r.,
CAT/OP/PRT/1, par. 63 oraz w Polsce, przeprowadzonej w dniach 9-18 lipca 2018 r., CAT/OP/PRT/1, par.
55.

3> Zob. Raport CPT z wizyty w Danii, CPT/Inf (2019) 35, par. 20 i przypis nr 11; Raport CPT z wizyty w
Gruzji, CPT/Inf (2019)16, par. 80.
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specjalne szkolenie w zakresie identyfikacji i dokumentowania oznak tortur oraz ztego

traktowania, zgodnie z Protokotem stambulskim?®,
W Swietle powyzszych uwag KMPT zaleca:

. wykonywanie (za zgodg wychowankow) dokumentacji fotograficznej
obrazen, ktéra powinna by¢ przechowywana w dokumentacji medycznej;
. zapoznanie personelu medycznego z Protokotem stambulskim

i wykorzystywanie zawartych tam wskazéwek w codziennej pracy.
6.6.2. Zgody blankietowe na leczenie wychowankéw

Jak wynikato z rozmowy z personelem medycznym i analizy dokumentacji, praktyka
jest ze w przypadku niepetnoletnich wychowankdéw od rodzicow lub opiekunéw
prawnych pobierane jest oSwiadczenie, w ktérym wyrazajg zgode na ,,opieke
medyczng, na wykonanie niezbednych badan i zabiegdw, rowniez chirurgicznych

w warunkach szpitalnych, rowniez hospitalizacje lub specjalistyczne leczenie

w przypadku ratowania zdrowia lub zycia” wychowanka podczas pobytu w Zaktadzie.
Jest to tzw. zgoda blankietowa (nazywana takze deklaracjg zgody medycznej).
Formularz tego typu zgody jest przesytany do opiekunow z prosbg o odestanie. Takie
zgody znajdowaty sie w dokumentacji niektorych z wychowankdéw. Ponadto

w dokumentacjach chtopcdw, ktorzy zostali przyjeci do placéwki majgc ukoriczone 18
lat, znajdowato sie: ,,Oswiadczenie dla petnoletniego wychowanka”, w ktérym
wyrazano zgode na: udzielanie Swiadczen zdrowotnych, badanie stomatologiczne oraz
leczenie stomatologiczne w przypadku takiej potrzeby, Swiadczenia zdrowotne

o charakterze profilaktycznym. W jednym z analizowanych przypadkdw u chtopca,
ktory konczyt 18 rok zycia w sierpniu 2021 r. i zostat przyjety do placowki

w pazdzierniku 2021 r. znajdowato sie zaréwno jego oSwiadczenie, jak i oSwiadczenie

rodzica.

%6 Zob. Sprawozdanie okresowe specjalnego sprawozdawcy ONZ ds. tortur i innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania lub karania, 20 lipiec 2018 r., A/73/207, par. 77 (e).
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W tym kontekscie nalezy podkresli¢, ze w polskim porzadku prawnym nie funkcjonuje
instytucja petnomocnika ds. medycznych. Wskazuje sie, ze z uwagi na osobisty
charakter Swiadczen za jakie uznaje sie m.in. Swiadczenia medyczne, nie powinny byc

stosowane przepisy Kodeksu cywilnego dotyczgce petnomocnictwa>’.

KMPT przypomina, ze zgodnie z obowigzujgcym prawem przeprowadzenie badania
lekarskiego lub udzielenie innych Swiadczen zdrowotnych nastepuje po wyrazeniu
zgody przez pacjenta (art. 32 ust. 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach
lekarza i lekarza dentysty®8; dalej ustawa). Zgoda pacjenta powinna nastapic przed
przystgpieniem przez lekarza do danej czynnosci®® i musi by¢ uprzednio poprzedzona
udzieleniem mu przystepnej informacji dotyczgcej badania i zabiegu oraz
ewentualnych ich konsekwencji, czy mozliwych innych metod dziatania®. Roéwniez
wychowanek, ktéry ukonczyt 16 lat powinien wyrazi¢ zgode na ewentualne badanie
lub zabieg (art. 32 ust. 5 ustawy). Jezeli natomiast zachodzi potrzeba jedynie zbadania
wychowanka, to zgode moze wyrazi¢ takze opiekun faktyczny, a zatem réwniez
pracownik placéwki (art. 32 ust. 3 ustawy). W przypadku badania stwarzajgcego
podwyzszone ryzyko czy zabiegu medycznego, w razie niemozliwosci porozumienia sie
z opiekunem prawnym dziecka, nalezy w tej sprawie wystgpi¢ do sgdu opiekunczego
(art. 32 ust. 2 ustawy). Nie trzeba tego robic tylko w przypadku, w ktérym pacjent
wymaga niezwtocznej pomocy lekarskiej lub istnieje bezposrednie niebezpieczenstwo
utraty zycia, ciezkiego uszkodzenia ciata czy ciezkiego rozstroju zdrowia pacjenta (art.

33 ust. 1 albo art. 32 ust. 9 w zw. z art. 34 ust. 7 ustawy).

Kwestia wyrazania zgody na udzielenie Swiadczen zdrowotnych zostata réwniez

szczegotowo okreslona w art. 17 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta

57 M. Syska, Petnomocnictwo ds. zdrowotnych de lege lata [w:] Oswiadczenia medyczne pro futuro na
tle prawnoporéwnawczym, Warszawa 2013, str. 273-276.

%8 Dz.U. 22021 r., poz. 790.

9 Zob. D. Dziubina, Prawny charakter zgody pacjenta na zabieg leczniczy w Swietle art. 192 Kodeksu
karnego, Czasopismo Prawa Karnego i Nauk Penalnych 2000, z. 2, s. 39.

60 Por. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 16 maja 2012 r. syng. Ill CSK 227/11, w: LEX nr 1211885, Biul.SN
2012/7/13.
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i Rzeczniku Praw Pacjenta®’; dalej: urpp. Wskazano w niej, ze pacjent, w tym
matoletni, ktéry ukonczyt 16 lat, ma prawo do wyrazenia zgody na przeprowadzenie
badania lub udzielenie innych Swiadczen zdrowotnych (art. 17 ust. 1 urpp). Co prawda
przedstawiciel ustawowy pacjenta matoletniego ma prawo do wyrazenia zgody, jednak
i tu podkreslono, ze w przypadku braku przedstawiciela ustawowego prawo to, w
odniesieniu do badania, moze wykonac opiekun faktyczny (art. 17 ust 2 urpp).
Ponadto nalezy zauwazy¢, ze pacjent matoletni, ktéry ukoriczyt 16 lat ma prawo do
wyrazenia sprzeciwu co do udzielenia Swiadczenia zdrowotnego, pomimo zgody
przedstawiciela ustawowego lub opiekuna faktycznego. W takim przypadku

wymagane jest zezwolenie sgdu opiekunczego (art. 17 ust 3 urpp).

Co wiecej wedtug D. Karkowskiej, zgode okresli¢ mozna jako swobodnie wyrazony akt
woli pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, podjety na podstawie przystepnie
udzielonej, rzetelnej informacji co do wszelkich czynnosci postepowania medycznego.
Brak zgody poprzedzonej informacjg na co jest wyrazona, znosi legalnos¢
przeprowadzonej czynnosci medycznej®2. Konieczne jest zatem uzyskanie zgody po

uprzednim udzieleniu wyczerpujgcych informacji na temat konkretnego zabiegu.

W Swietle powyzszych ustalern KMPT zaleca odstgpienie od pobierania od
rodzicow/opiekundéw prawnych wychowankow zgdd blankietowych dotyczgcych
leczenia, jak i zgdd in blanco na udzielanie Swiadczen zdrowotnych od petnoletnich
wychowankdéw w chwili przyjecia do placéwki. Kazde badanie musi by¢ poprzedzone
przedstawieniem wychowankowi rzetelnych informacji medycznych i dopiero na tej

podstawie moze zostac przez niego lub jego opiekuna prawnego wyrazona zgoda.

61 Dz.U. 22020 r., poz. 849.
62 D, Karkowska, Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Komentarz, wyd. Ill, LEX, 2016.
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6.7. Odziatywania psychologiczne i terapeutyczne
6.7.1. Dostepnosc¢ opieki psychologicznej i terapeutycznej

W czasie wizytacji w Zaktadzie byt zatrudniony jeden psycholog i pedagog - obie osoby
na petnych etatach, oraz jeden pedagog na po6t etatu. W zwigzku z tym, iz w placéwce
przebywato jedynie 12 wychowankow, ekspertka ocenita, ze zapewniato to
stosunkowo dobrg dostepnos¢ wychowankdw do specjalistow Zespotu Diagnostyczno-
Korekcyjnego. Z przekazanych planéw kadrowych wynikato, ze od nowego roku
szkolnego stanowisko pedagoga ma byc¢ poszerzone do catego etatu, co zdaniem
ekspertki datoby liczbe godzin uwzgledniajgcg catkowite zabezpieczenie godzinowe
dostepnosci opieki psychologiczno-pedagogicznej w zakresie obecnej liczby
wychowankdéw. W ocenie ekspertki, obecny wymiar godzin pracownikéw ZDK stwarza
jednak zagrozenie niedoborem opieki w momencie, kiedy liczba wychowankdow
zwiekszy sie nawet o jedng osobe lub gdy ktos z kadry bedzie dtuzej nieobecny np.
bedzie przebywat na zwolnieniu lekarskim, co miato miejsce w chwili wizytacji.

W trakcie wizytacji dostepni byli wytgcznie pedagodzy w tgcznym wymiarze 33 godzin
tygodniowo, co byto niewystarczajgce do zapewniania ciggtosci opieki psychologiczno-

pedagogiczne;.

Jak wynikato z przekazanych ekspertce informacji, w placéwce nie byto zasady statego
przydzielania podopiecznych do poszczegdlnych specjalistow. Wychowankowie
korzystali zazwyczaj z pomocy tej osoby, ktdra byta obecna w pracy. W ocenie
ekspertki, moze to ograniczac skutecznos¢ udzielnej pomocy (poza sytuacjami
interwencyjnymi), ze wzgledu na trudnos¢ w budowaniu prawidtowej relacji
terapeutycznej, braku przekazywania informacji o dokonanych wczesniej ustaleniach
z innym specjalistg, przerobionych na poprzednich spotkaniach sytuacjach
problemowych, wnioskach do pracy przed kolejnym spotkaniem, oraz braku poczucia

bezpieczeristwa w budowanym kontakcie pomocowym z wychowankiem.
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Ponadto z rozmow z wychowankami wynikato, ze nie sg oni zorientowani kiedy, ktory
ze specjalistdw ma dyzur w budynku internatu oraz jakie zajecia grupowe sg w danym
dniu. Plan zajec terapeutycznych byt wywieszony przy wejsciu do internatu i w pokoju
wychowawcow. Wychowankowie nie mieli w Swietlicach swoich grup planu zajed. Nie
postrzegali oferty zajec terapeutycznych jako ukierunkowanych na konkretng prace
w danych zakresie. W ocenie ekspertki, moze to stwarzac zagrozenie obnizania sie
motywacji wychowankdéw do pracy nad sobg na poszczegdlnych zajeciach

terapeutycznych.

W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca, aby osoby prowadzgce oddziatywania
psychologiczne i terapeutyczne miaty na state przypisanych wychowankow, z ktérymi
bedg prowadzi¢ dtugofalowe oddziatywania. Umozliwi to budowanie odpowiedniej
relacji, ktéra bedzie stuzy¢ zmianom w zachowaniu i samopoczuciu wychowanka.

Ponadto w kazdej Swietlicy powinien zosta¢ udostepniony plan zajec ze specjalistami.

6.7.2. Pomieszczenia wykorzystywane do Swiadczenia ustug

psychologicznych i terapeutycznych

Do udzielania pomocy psychologicznej przeznaczony byt jeden, niewielki gabinet

w internacie. Byt on wyposazony w wygodne, przystosowane do rozmow fotele, co
zdaniem ekspertki sprzyja osobistemu charakterowi rozméw z wychowankami.
Jednoczesnie w tym samym pomieszczeniu znajdowat sie sprzet do prowadzenia
terapii biofeedback, ktéra odbywata sie w ciggu dwdch godzin w tygodniu. Gabinet byt
wowczas wytgczony ze Swiadczenia innej pomocy o charakterze wsparcia
indywidualnego. Zdaniem ekspertki, stanowi to zagrozenie dla zachowania ptynnosci

i dostepnosci indywidualnej pomocy psychologiczno-pedagogiczne;j.

W Zaktadzie nie byto okreslonego pomieszczenia do prowadzenia zaje¢ grupowych.
Specjalisci korzystali z aktualnie wolnej Swietlicy w internacie. W przypadku petnej
obsady wychowankéw, dostepnos¢ ta mogtaby zosta¢ w znacznym stopniu

ograniczona. W ocenie ekspertki, moze to wéwczas skutkowad brakiem miejsca na
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prowadzenie zaje¢ grupowych i zagrozi¢ prowadzeniu skutecznej pomocy

psychologiczno-pedagogiczne;j.

W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca zapewnienie odrebnego pomieszczenia do
wykonywania terapii biofeedback - poza gabinetem do terapii indywidualnej. Zapewni
to mozliwos$c statego korzystania z pomocy psychologiczno-pedagogicznej
wychowankom w internacie. Zwiekszy tez dostepnos¢ indywidualnej pomocy
psychologicznej. Ponadto na potrzeby prowadzenia zajec grupowych powinno zostac
wyodrebnione jedno pomieszczenie, aby w przypadku zwiekszenia liczby
wychowankdéw nie byto ryzyka, ze miejsce na prowadzenie tego typu oddziatywan nie

bedzie dostepne.

6.7.3. Analiza metod pomocy psychologicznej stosowanych w zaktadzie,

dobru skutecznych sposobéw terapii

Z planu zaje¢ ZDK oraz pozyskanych informacji wynika, ze raz w tygodniu prowadzone
sg zajecia: Treningu Zastepowania Agresji, Treningu Umiejetnosci Spotecznych, zajecia
socjoterapeutyczne. Jest prowadzona stymulacja rozwoju poznawczego, doradztwo
zawodowe oraz terapia biofeedback. Kwalifikacje do poszczegdlnych zajec grupowych
odbywajg sie na poczatku roku szkolnego i wychowankowie sg przydzielani do
poszczegdlnych zajel. Ze wzgledu na duzg dowolnos$¢ w podejmowaniu decyzji przez
wychowankdéw o uczestniczeniu w zajeciach, nie ma statosci sktadu grup.
Wychowankowie sg motywowani do uczestniczenia w zajeciach, ale rezygnuja

z udziatu w nich. Bywa, ze godziny przeznaczone na zajecia grupowe sg
wykorzystywane na indywidualne rozmowy o charakterze wspierajgcym

z wychowankami. W ocenie ekspertki, stwarza to zagrozenie znacznego obnizenia

skutecznosci grupowych oddziatywan terapeutycznych.

Ponadto zdaniem ekspertki, obszarem ryzyka jest brak opieki psychoterapeutycznej
zapewnianej przez specjaliste spoza Zespotu DK. Pedagog pracujgca na petnym etacie

byta w trakcie studidéw z psychoterapii poznawczo-behawioralnej. Prowadzita zajecia
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psychoterapeutyczne w w/w nurcie terapeutycznym dla wybranych wychowankdw.
Rowniez zatrudniony w placéwece psycholog byt w trakcie studiéw z psychoterapii -
w nurcie psychodynamicznym. Jednakze, zgodnie ze standardami dziatania opieki
psychologicznej psycholog opiniujgcy nie moze prowadzi¢ psychoterapii. W zwigzku
z tym zaden ze specjalistow pracujgcych w Zespole Diagnostyczno-Korekcyjnym nie
powinien takiej formy pomocy udzielac. Nie jest ona wdwczas skuteczna ze wzgledu
na tgczenie dwoch wykluczajgcych sie rél - osoby opiniujgcej, diagnozujgcej oraz
psychoterapeuty. Dobrym rozwigzaniem bytoby zatrudnienie zewnetrznego
psychoterapeuty, na podobnych zasadach jak terapeuty uzaleznien. W ocenie
ekspertki, brak oddzielenia funkcji psychoterapeutycznych stwarza ryzyko obnizenia

skutecznosci pomocy psychologiczne;.

W Zaktadzie zostaty zaplanowane i byty prowadzone zajecia z treningu umiejetnosci
spotecznych. Z uwagi na dobrowolnos$¢ w podejmowaniu decyzji wychowankowie
przestali w nich uczestniczy¢. W ramach godziny przeznaczonej na zajecia pojawity sie
indywidualne spotkania z wychowankami. W opinii ekspertki, nalezatoby rozwazy¢
uwzglednianie oceny motywacji wychowankéw do pracy w grupach terapeutycznych
w wewnetrznym planie resocjalizacji np. poprzez sformutowanie dodatkowej kategorii
oceny lub doprecyzowanie punktu, w ktérym oceniane jest zaangazowanie

i aktywnos¢ podopiecznych zaktadu. Z rozméw z wychowankami wynikato, ze duze
znaczenie ma dla nich posiady stopien resocjalizacji. Kolejnym rozwigzaniem
motywujgcym wychowankdw do aktywnosci w zajeciach mégtby by¢ pisemnie
sporzadzony, indywidulny kontrakt dotyczgcy uczestnictwa w zajeciach, podpisany

przez uczestnikow.

W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca umozliwienie korzystania przez wychowankdéw
z pomocy psychoterapeutycznej u osoby spoza Zaktadu, ktéra nie bytaby zwigzana
wydawaniem diagnoz i opinii dotyczgcych chtopcoéw umieszczonych w placowce.
Ponadto niezbedne jest podjecie dziatan majgcych na celu zwiekszenie motywacji

wychowankdéw do aktywnego uczestniczenia w zajeciach terapeutycznych poprzez
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indywidualne podpisywanie kontraktéw do zajec oraz uwzglednienie aktywnosci na

zajeciach w kategoriach ocen do stopni resocjalizacji jako dodatkowych punktéw.
6.7.4. Dokumentacja psychologiczno-terapeutyczna

Co do zasady, w opinii ekspertki dokumentacja pracy z wychowankami w Zaktadzie
prowadzona jest zgodnie z zasadami. Zapisy o dziataniach prowadzonych przez
specjalistéw byty m.in. notowane w dziennikach czynnosci psychologa i pedagogow.
Zapisy w dziennikach byty prowadzone na poziomie ogdlnym, tak by nie ujawniac
tresci poufnych z rozméw z wychowankami. Nie miaty do nich dostepu inne osoby

poza sprawujgcym nadzor pedagogiczny.

Jednakze prowadzone byty rowniez zapisy o pracy z wychowankami w formie
elektronicznej. W programie znajdowaty informacje pochodzgce z IPR, diagnozy
wychowankéw, notatki wychowawcow, informacje z szkoty, arkusze spostrzezen.
Dostep do zawartych informacji mieli wszyscy pracownicy pedagogiczni. Taka forma

przeptywu informacji byta udogodnieniem dla os6b pracujgcych z wychowankami.

W systemie elektronicznym znajdowaty sie takze notatki z dziatan psychologicznych
prowadzonych w izbie izolacyjnej. Analizowane przez ekspertke notatki z pobytu

w izbie izolacyjnej i rozmoéw z psychologiem dwdch wychowankdw zawieraty
informacje, ktére nie sg wskazane w tego typu dokumentach. W ocenie ekspertki,
poziom rozwoju intelektualnego, elementy diagnozy osobowosci, opis sSrodowiska
wychowawczego nie powinny by¢ ujawniane do powszechnego wglagdu w notatce

z przebiegu interwencji. tgczenie w jednym dokumencie funkcji notatki z funkcjg
opinii, w sytuacji przekazywania tego osobom trzecim prowadzi do ujawniania danych,
ktore nie sg konieczne do zrealizowania celu notatki i powinny by¢ chronione
tajemnicg zawodowa. Informacje te nie majg merytorycznego znaczenia

w dokumencie z przebiegu dziatan pomocowych w izbie izolacyjne;j.

W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca prowadzenie notatek psychologicznych w formie

zgodnej z ich przeznaczeniem, unikanie umieszczania informacji osobistych, poufnych
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(w tym elementéw diagnoz osobowosci) o wychowankach w dokumentach do
powszechnego wglagdu. Ponadto w formie pisemnej powinien zostac okreslony
obowigzek znajomosci Kodeksu Etyczno-Zawodowego Psychologa Polskiego
Towarzystwa Psychologicznego w zakresie poufnosci i utrzymania tajemnicy
zawodowej przez psychologa i osoby Swiadczgce ustugi terapeutyczne w Zaktadzie.
Zobowigzanie to powinno dotyczy¢, nie tylko cztonkdéw ZDK, ale wszystkich

pracownikéw, w tym kadry kierownicze;j.

W placéwce obowigzuje ,Procedura postepowania w przypadkach wydarzen
nadzwyczajnych w Zaktadzie Poprawczym w Trzemesznie”. Dokument ten jasno
precyzuje, kto i kiedy jest odpowiedzialny za podjecie odpowiednich dziatan.

W dokumencie tym wskazano, ze w przypadku samobdjstwa lub proby samobdjczej
jednym z podejmowanych dziatarh powinno by¢ objecie pomocg psychologiczng
nieletnich prezentujgcych zachowania suicydalne oraz bedgcych Swiadkami tych
zachowan. W ocenie KMPT, pomoc psychologiczna powinna by¢ obligatoryjnie ujeta
w procedurze takze w przypadku autoagresji oraz przemocy i agresji. KMPT zaleca

uzupetnienie procedury w tym zakresie.
6.8. Personel

Szkolenie personelu jest istotnym mechanizmem zapobiegania torturom i budowania
odpowiedniej kultury organizacyjnej. Zgodnie z regutami ONZ: ,Personel powinien
przejsc takie szkolenie, ktére umozliwi mu skuteczne wykonywanie swoich
obowigzkdéw, w szczegdlnosci szkolenie z zakresu psychologii dziecka, dobrostanu
dziecka oraz miedzynarodowych standardéw i norm praw cztowieka i praw dziecka,

w tym niniejszych Zasad. Personel powinien utrzymywac i doskonali¢ swojg wiedze

i umiejetnosci zawodowe poprzez uczestnictwo w kursach doskonalenia zawodowego,

ktore bedg organizowane w odpowiednich odstepach czasu przez caty okres ich
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kariery®”. Z kolei CPT podkreslat, ze: ,Caty personel, w tym osoby petnigce obowigzki
opiekuncze, ktore sg w bezposrednim kontakcie z nieletnimi, powinny odbywad
szkolenia zawodowe, zaréwno przy rozpoczeciu pracy jak i szkolenia ustawiczne.
Powinni tez korzystac z odpowiedniego zewnetrznego wsparcia i nadzoru nad
wykonywaniem przez nich obowigzkéw. Nalezy zwrdci¢ szczegbdlng uwage na szkolenie
personelu w zakresie radzenia sobie z incydentami z uzyciem przemocy, szczegdlnie

w zakresie werbalnej deeskalacji w celu zredukowania napiecia oraz w zakresie

profesjonalnych technik obezwtadniajgcych®”.

W ocenie ekspertki, cztonkowie ZDK ukonczyli liczne kursy i studia podyplomowe
przygotowujgce ich w wiekszosci wystarczajgco do pracy diagnostycznej oraz
interwencyjnej i udzielania wsparcia wychowankom. Jedyng watpliwos¢ budzi fakt
braku u psychologa dodatkowej formy ksztatcenia z zakresu resocjalizacji, co mogtoby
by¢ uzupetnieniem jego wiedzy psychologicznej i w sposéb ukierunkowany
przyczynitoby sie do zwiekszenia efektywnosci oferowanej pomocy. Niewgtpliwe
duzym atutem bytoby takze ukonczenie studidow podyplomowych z socjoterapii
jednego z pedagogdw, co wzbogacitoby prowadzone aktualnie zajecia

socjoterapeutyczne.

Ekspertka zwrdcita uwage, ze zaden ze specjalistow nie odbyt dotychczas zadnego
szkolenia z zakresu rozpoznawania ofiar tortur. Ponadto jak udato sie ustali¢, nikt

z pracownikéw pedagogicznych nie znat tresci Protokotu Stambulskiego. Brakowato
rowniez wytycznych naktadajgcych na personel medyczny i psychologiczny znajomosci
tego dokumentu. Dokument ten nie byt tez dostepny w Zaktadzie, pozostali
pracownicy rowniez nie zostali z niego przeszkoleni i nie zostali zapoznani

z zatozeniami przeciwdziatania torturom oraz innym formom ztego traktowania.

63 Zob. Zasady Narodoéw Zjednoczonych dotyczgce ochrony oséb nieletnich pozbawionych wolnosci
(Zasady z Hawany). Rezolucja Zgromadzenia Ogélnego 45/113 z 14 grudnia 1990 r., pkt. 85.
64 Zob. Dwudziesty Czwarty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2015) 1, par. 120.
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Jak udato sie ustali¢ ekspertce, wychowawcy grup internatowych zostali na krotko
objeci wsparciem specjalistycznym z zewngtrz. W okresie przed pandemig pojawity sie
spotkania superwizyjne dla catej kadry pedagogicznej. Praca byta prowadzona przez
superwizora z zewngtrz wg metody Grup Ballinta oraz systemem dialogu
motywujgcego. Odbyly sie wéwczas dwa spotkania. W ocenie ekspertki, jest to
zdecydowanie za mato jak na prace pedagogiczno-resocjalizacyjng z mtodziezg

o wysokim potencjale zachowan trudnych, ktére zwiekszajg sie w miejscu detencji.

W codziennej pracy, wychowawcy z internatu i nauczyciele majg mozliwos¢
konsultowania spraw dotyczgcych wychowankow ze specjalistami z ZDK. Nalezy
jednak zwroci¢ uwage, ze stuzenie wsparciem takze dla kadry pedagogicznej niesie ze
sobg ryzyko duzego obcigzenia psychicznego dla cztonkéw Zespotu Diagnostyczno-
Korekcyjnego. W zwigzku z czym, zgodnie ze standardami pomocy psychologicznej,
powinni oni w szczegdlnosci mie¢ mozliwos¢ uczestniczenia w spotkaniach

superwizyjnych.

Jak wynika z przekazanej dokumentacji, w latach 2020-2022 byty obyty sie szkolenia
wewnatrzzaktadowe prowadzone m.in. przez samych wychowawcow, jak i przez
cztonkéw ZDK. WSréd omawianych tematéw znalazty sie m.in.: ,Zagrozenie
uzaleznieniem jako skutek dtugotrwatego stresu”; ,Rozwdj uzaleznienia

u nastolatkow”; ,,Otwartos¢, elastycznos¢, kreatywnosé- cechy pomagajace

w codziennej pracy z trudng mtodziezg”; ,Wspotpraca z rodzing w procesie
resocjalizacji wychowanka”; ,,Podstawy profesjonalnej profilaktyki. Skutecznosc
programow profilaktycznych”; ,Wczesne symptomy rozpoznawania niekorzystnej
atmosfery wychowawczej”; ,Sposoby odreagowania napiec zwigzanych z pracg

z trudng mtodziezg”; , Btedy wychowawcze w praktyce resocjalizacyjnej”; ,Autoagresja
- mechanizmy powstawania zjawiska”; ,Podkultura wiezienna wielowymiarowa
rzeczywistosc”; ,Samookaleczenia dzieci i mtodziezy. Przyczyny i leczenie”;

~Konstruktywne rozwigzywanie problemow”.
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W ekspertka podkreslita, ze jednym z najwiekszych zagrozen dla pojawiania sie
zachowan o charakterze przemocowym ze strony os6b pracujgcych z mtodziezg sg
nieodreagowane napiecia emocjonalne oraz brak umiejetnosci komunikacyjnych

w trudnych rozmowach z wychowankami. Dziataniami wspomagajgcymi prace

z nieletnimi powinni by¢ objeci wszyscy pracownicy, nie tylko kadra pedagogiczna, ale
tez straznicy. W ocenie ekspertki w placowce tej brakuje szkolen z zakresu
komunikacji, zwtaszcza z zakresu sytuacji z trudnym rozmaéwcg, jakim moze by¢ mtody
cztowiek przebywajacy w odosobnieniu. Stwarza to ryzyko pojawienia sie zachowan

o charakterze przemocowym czy ponizania wychowankow. Wskazane jest, aby tego

typu szkolenie prowadzita osoba spoza placowki.

W planach szkoleniowych na rok 2022 zostaty uwzglednione kursy w formie warsztatu
dla kadry pedagogicznej z metody dialogu motywujgcego (12 osob), w celu rozwijania
kompetencji wychowawczych w tym umiejetnosci interpersonalnych oraz kursy
doskonalenia umiejetnosci wychowawczych (10 oséb). Zostato réwniez zaplanowane
szkolenie uzupetniajgce dla pracownikéw pedagogicznych w zakresie resocjalizacji

i socjoterapii (studia podyplomowe; 2 nauczycieli). Dodatkowo wychowawcy

i nauczyciele majg wzig¢ udziat w kursie ze sztuki samoobrony, interwencji

i stosowania srodkéw przymusu bezposredniego (15 oséb).

W planach wydatkéw szkoleniowych na rok 2022 nie zostaty uwzglednione superwizje
dla kadry pedagogicznej. W zakresie szkolen dla pracownikéw niepedagogicznych,

w tym straznikdw, takze nie zaplanowano udziatu w szkoleniach rozwijajgcych ich
kompetencje interpersonalne, w tym prowadzenia rozméw w sytuacjach trudnych,

a takze szkoleh w zakresie radzenia sobie ze stresem w pracy z osobami nieletnimi

przebywajgcymi w detencji.
W zwigzku z powyzszym KMPT zaleca:

. objecie wszystkich pracownikéw zaktadu szkoleniami z zakresu: komunikacji

z osobami agresywnymi i w sytuacjach trudnych; a takze przeciwdziatania
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7.

wypaleniu zawodowemu; jak i miedzynarodowych standardéw ochrony praw
cztowieka i praw dziecka (w tym Zasad z Hawany);

zapewnienie zewnetrznej superwizji dla catej kadry pedagogicznej w celu
statego podnoszenia ich umiejetnosci wychowawczych, wzbogacania metod
pracy z osobami agresywnymi oraz umozliwienia odreagowania napiec
emocjonalnych;

zapewnienie szkolenia dla pracownikéw pedagogicznych z rozpoznawania
tortur i innych form ztego traktowania oraz zapoznanie cztonkéw ZDK

Z Protokotem Stambulskim.

Zalecenia

Na podstawie art. 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu

stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania

albo karania, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Tortur Prewencji zalecaja

Dyrektorowi Zaktadu Poprawczego w Trzemesznie:

1)

2)

3)
4)

odstgpienie od przeprowadzania kontroli osobistej wychowankéw do czasu
uchwalenia odpowiednich przepiséw rangi ustawowej przyznajgcych
personelowi zaktadow poprawczych takie prawo; w przypadku podejrzenia
posiadania niebezpiecznych przedmiotéw kontroli takiej powinni dokonywac
funkcjonariusze Policji; zmiane procedur w tym zakresie;

systematyczne przypominanie personelowi o koniecznosci traktowania
wychowankdéw z szacunkiem i godnoscig;

odstgpienie od praktyki przeswietlania sypialni wychowankéw w porze nocnej;
uwazny nadzor nad dokumentowaniem zastosowania srodkow przymusu
bezposredniego, w szczegdlnosci zapewnienie, aby nagrania z monitoringu

wizyjnego obejmowaty peten zakres oraz czas podejmowanych czynnosci;
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5)

6)
7)

3)

9)

przypomnienie personelowi medycznemu o koniecznosci rzetelnej oceny stanu
zdrowia wychowankow, wobec ktorych uzyto sSrodkéw przymusu
bezposredniego;

nie wykorzystywanie izby izolacyjnej jako pomieszczenia COK;

wyrazne oznaczenie pomieszczen COK; kazdorazowe umieszczanie

w dokumentacji informacji, w ktérym pomieszczeniu wobec nieletniego
realizowano ograniczenie kontaktu z grupg wychowawczg;

okreslenie zasad prowadzenia dokumentacji dotyczgcej pobytu w COK

w Regulaminie pracy resocjalizacyjnej z wychowankiem w warunkach
czasowego ograniczenia kontaktéw z grupg wychowawczg w Zaktadzie
Poprawczym w Trzemesznie, w szczegdlnosci okreslenie terminu, w ktérym
nalezy powiadomic sedziego rodzinnego o zastosowaniu wskazanej procedury;
usuniecie z Regulaminu pracy resocjalizacyjnej z wychowankiem w warunkach
czasowego ograniczenia kontaktéw z grupg wychowawczg w Zaktadzie
Poprawczym w Trzemesznie, ostatniej przestanki zastosowania COK - ,inne

zachowania moggce stanowic zagrozenie”;

10) podjecie dziatan informacyjnych na temat realizacji prawa do skargi

i zapewnienie zasad gwarantujgcych ich poufny charakter;

11) stworzenie skrzynki na skargi, ktérej obstugg zajmowac sie bedzie wyznaczony

pracownik administracyjny;

12) zwiekszenie normy dotyczgcej czestotliwosci wykonywania wychodzgcych

potgczen telefonicznych przez wychowankow;

13) umozliwienie wychowankom przeprowadzania rozméw telefonicznych

w warunkach poufnosci; jesli zachodzi potrzeba koniecznosci ograniczenia
kontaktéw poprzez nadzér rozmowy przez pracownika Zaktadu nalezy

niezwtocznie zawiadomic nieletniego i wtasciwy sgd rodzinny;

14) wykonywanie (za zgodg wychowankoéw) dokumentacji fotograficznej obrazen,

ktéra powinna byc¢ przechowywana w dokumentacji medycznej;
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15) zapoznanie personelu medycznego i Zespotu Diagnostyczno-Korekcyjnego
z Protokotem stambulskim i wykorzystywanie zawartych tam wskazéwek
w codziennej pracy;

16) odstgpienie od pobierania od rodzicow/opiekunéw prawnych wychowankéw
zgbd blankietowych dotyczgcych leczenia, jak i zgdd in blanco na udzielanie
Swiadczen zdrowotnych od petnoletnich wychowankéw w chwili przyjecia do
placowki;

17) przypisanie wychowankom na state cztonkéw ZDK, ktérzy prowadzi¢ beda
wobec nich dtugofalowe oddziatywania;

18) udostepnienie w kazdej Swietlicy planu zajec ze specjalistami z ZDK;

19) zapewnienie odrebnego pomieszczenia do wykonywania terapii biofeedback
oraz wyznaczenie odrebnego pomieszczenia na potrzeby prowadzenia zajec
grupowych;

20) umozliwienie korzystania przez wychowankéw z pomocy psychoterapeutycznej
u osoby spoza Zaktadu, ktéra nie bytaby zwigzana wydawaniem diagnoz i opinii
dotyczacych chtopcédw umieszczonych w placéwce;

21) podjecie dziatarh majgcych na celu zwiekszenie motywacji wychowankdéw do
aktywnego uczestniczenia w zajeciach terapeutycznych poprzez: indywidualne
podpisywanie kontraktéw do zajec oraz uwzglednienie aktywnosci na zajeciach
w kategoriach ocen do stopni resocjalizacji, jako dodatkowych punktéw;

22) prowadzenie notatek psychologicznych w formie zgodnej z ich przeznaczeniem,
unikanie umieszczania informacji osobistych, poufnych (w tym elementow
diagnoz osobowosci) o wychowankach w dokumentach do powszechnego
wgladu;

23) okreslenie w formie pisemnej obowigzku znajomosci Kodeksu Etyczno-
Zawodowego Psychologa Polskiego Towarzystwa Psychologicznego w zakresie
poufnosci i utrzymania tajemnicy zawodowej przez psychologa i osoby

Swiadczgce ustugi terapeutyczne w Zaktadzie; zobowigzanie to powinno
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dotyczy¢, nie tylko cztonkdw ZDK, ale wszystkich pracownikéw, w tym kadry
kierowniczej;

24) uzupetnienie Procedury postepowania w przypadkach wydarzen
nadzwyczajnych w Zaktadzie Poprawczym w Trzemesznie o koniecznosc¢ objecia
pomocg psychologiczng wychowankdéw w przypadku autoagresji oraz przemocy
i agresji;

25) objecie wszystkich pracownikéw zaktadu szkoleniami z zakresu: komunikagji
z osobami agresywnymi i w sytuacjach trudnych; a takze przeciwdziatania
wypaleniu zawodowemu; jak i miedzynarodowych standardéw ochrony praw
cztowieka i praw dziecka (w tym Zasad z Hawany);

26) zapewnienie zewnetrznej superwizji dla catej kadry pedagogicznej;

27) przeprowadzenie szkolenia dla pracownikdéw pedagogicznych z rozpoznawania

tortur i innych form ztego traktowania.

Ponadto na podstawie art. 20 OPCAT, przedstawiciele KMPT proszg o przestanie kopii

comiesiecznych sprawozdan z przeprowadzanych przez pielegniarke ogledzin

wychowankdéw dokonanych od grudnia 2021 r.

Opracowata: Justyna Zarecka

Za Zespot podpisuije:

Przemystaw Kazimirski
Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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