Warszawa, 26-06-2025r.
BIURO
RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

KMP.571.3.2024.TZ

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji Aresztu Sledczego w Warszawie-Bialotece

. Mandat Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

1. Zgromadzenie Ogolne ONZ 18 grudnia 2002 r. przyjeto Protokot
fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania (dalej: OPCAT)".

2. OPCAT ustanowit system regularnych wizyt prewencyjnych w miejscach
pozbawienia wolnosci. Wizyty te sg przeprowadzane przez niezalezne organy:
Podkomitet ONZ ds. Prewencji Tortur (SPT)? i krajowe mechanizmy prewencji.

W Polsce funkcje krajowego mechanizmu prewencji wykonuje Rzecznik Praw
Obywatelskich za pomocg funkcjonujgcego w Biurze RPO Zespotu - Krajowego
Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm)3.

3. KMPT ma dostep do wszystkich ,miejsc zatrzyman” w rozumieniu OPCAT.
S to wszystkie miejsca pozostajgce pod jurysdykcjg i kontrolg panstwa-strony, gdzie
przebywajg lub mogg przebywac osoby pozbawione wolnosci na podstawie polecenia

' Zob. Protokot fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogdélne Narodoéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192). Nazwa

w jezyku angielskim: Optional Protocol to the Convention against Torture and Other Cruel, Inhuman

or Degrading Treatment or Punishment (OPCAT).

2 Subcommittee on Prevention of Torture and other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment

or Punishment (SPT), https://www.ohchr.org/en/treaty-bodies/spt.

3 Zob. art. 1 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2024 r.

poz. 1264).
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organu wiadzy publicznej badz za jego namowag, zgodg lub przyzwoleniem?*. Z kolei
przez ,pozbawienie wolnosci” OPCAT rozumie ,jakakolwiek forme zatrzymania

lub uwiezienia bgdz umieszczenia osoby w publicznym lub prywatnym miejscu
odosobnienia, ktérego osobie tej nie wolno z witasnej woli opuszczaé, na mocy
polecenia jakiejkolwiek wtadzy sgdowej, administracyjnej lub innej™.

4, Wizytacje KMPT sg niezapowiedziane. W czasie wizytacji cztonkowie KMPT
majg dostep do wszystkich pomieszczen, instalacji i urzgdzen, mogg odbyc¢ poufng
rozmowe z wybrang przez siebie osobg (zaréwno osobg pozbawiong wolnosci, jak
i cztonkiem personelu lub inng osobg), majg dostep do dokumentacji i nagran
z monitoringu wizyjnego®. Majg tez prawo rejestrowania dzwieku lub obrazu
w miejscach, w ktérych przebywajg osoby pozbawione wolnosci, za zgodg oséb, ktore
bedg rejestrowane’. Spostrzezenia KMPT opierajg sie wiec na réznych zrédtach, m.in.
wiasnych obserwacjach, przeprowadzonych rozmowach, analizie dokumentacji
i zapisbw monitoringus.

5. Wizytacja KMPT w miejscu pozbawienia wolnosci ma charakter
zapobiegawczy i stanowi uzupetnienie prac SPT. Krajowy Mechanizm nie jest organem
Sledczym. Nie rozpatruje tez skarg®. Celem wizytacji KMPT jest identyfikowanie
czynnikow zwiekszajgcych ryzyko wystgpienia tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania os6b pozbawionych wolnosci
oraz przedstawienie zalecenn majgcych na celu ich wyeliminowanie.

6. Formutujgc swoje wnioski i zalecenia, KMPT bierze pod uwage
miedzynarodowe standardy praw cztowieka, w szczegdlnosci standardy ONZ™,

7. Podstawg systemu zapobiegawczego stworzonego przez OPCAT jest
dialog miedzy KMPT i odpowiednimi wtadzami, zmierzajgcy do poprawy sytuacji''.

8. Osoby i organizacje, ktore zdecydowaly sie na przekazanie Krajowemu
Mechanizmowi informacji, nie mogg poniesc z tego tytutu jakiejkolwiek sankcji

4Zob. art. 4 ust. 1 OPCAT.

>Zob. art. 4 ust. 2 OPCAT.

6 Zob. art. 20 OPCAT.

7 Zob. art. 13 ust. 1a ustawy o Rzeczniku Praw Obywatelskich.

8 Szczegbtowy opis metod pracy KMPT mozna znalez¢ w raportach rocznych RPO z dziatalnos$ci KMPT.
Zob. np. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji Tortur w 2023 r., Czes¢ Il - Metodologia i zakres prac KMPT.

9 Zob. Dziewigte Sprawozdanie Roczne SPT z 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, Aneks do sprawozdania,
czesc ll, p. 6. Zob. réwniez publikacje Biura Wysokiego Komisarza Narodéw Zjednoczonych ds. Praw
Cztowieka pt. ,Preventing Torture. The Role of National Preventive Mechanisms. A Practical Guide”,
Professional Training Series No. 21, United Nations High Commissioner for Human Rights, Nowy Jork
i Genewa 2018, s. 4-6.

10 Zob. art. 19 pkt b OPCAT.

" Zob. art. 22 OPCAT.



lub uszczerbku, niezaleznie od tego, czy udzielity KMPT informacji prawdziwej
lub fatszywej (zakaz repres;ji)'.

1. Wprowadzenie

9. W dniach 4-8 marca 2024 r. przedstawiciele KMPT przeprowadzili
wizytacje w Areszcie Sledczym w Warszawie-Biatotece, przy ul. Ciupagi 1 (dalej jako:
Areszt, AS, jednostka, placéwka), mieszczgcym sie przy ul. Ciupagi 1.

10. W sktad zespotu wizytujgcego wchodzili: Pawet Borkowski (prawnik),
Aleksandra Osinska i Tomasz Z6ttek (psychologowie) oraz Dorota Krzyszton (politolog
o specjalizacji prawno-kryminologicznej).

11. W czasie wizytacji przedstawiciele KMPT odbyli wstepng rozmowe z kpt.
Marcinem Banasiem i mjr. Zbigniewem Sniegiem - Zastepcami Dyrektora Aresztu
Sledczego w Warszawie-Biatotece, dokonali oglagdu wybranych przez siebie
pomieszczen jednostki i terenu zewnetrznego, przeprowadzili poufne rozmowy
z osobami pozbawionymi wolnosci, funkcjonariuszami, rodzinami osadzonych
oraz petnomocnikiem jednego z wiezniéw. Ponadto przedstawiciele Krajowego
Mechanizmu zapoznali sie z prowadzong na miejscu dokumentacjg i wybranymi
nagraniami z monitoringu oraz sporzadzili dokumentacje fotograficzna.

12.  Na koniec wizyty delegacja KMPT przekazata swoje wstepne uwagi
pptk. kukaszowi Pienkosowi - Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Warszawie-Biatotece
oraz jego Zastepcom, wystuchujgc ich uwag i wyjasnien.

13.  Wdniach 21-22 marca 2024 r. przedstawiciele KMPT przeprowadzili
ponowng wizytacje jednostki, ukierunkowang na sprawdzenie, czy osoby pozbawione
wolnosci, ktére rozmawiaty z przedstawicielami KMPT podczas pierwszej wizyty, nie
doswiadczyly z tego tytutu represji. W sktad delegacji wchodzili wéwczas: Justyna
Jozwiak (dr nauk spotecznych w zakresie socjologii), Pawet Borkowski (prawnik)

i Tomasz Z6ttek (psycholog).

14.  Po zakonczeniu wizytacji przedstawiciele KMPT dokonali analizy
nadestanej dokumentacji, informacji pisemnych i nagran audio-video z uzycia srodkéw
przymusu bezposredniego.

15.  Niniejszy raport sygnalizuje problemy systemowe, wymagajgce zmiany
obowigzujgcego prawa (pkt IV), oraz obszary wymagajgce ulepszen, istotne z punktu
widzenia prewencji tortur i innych form okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego
traktowania albo karania (pkt V).

12 70b. art. 21 ust. 1 OPCAT.



Ill. Charakterystyka jednostki

16.  Pojemnos$¢ Aresztu Sledczego w Warszawie-Biatotece w czasie wizytagji
wynosita 1759 miejsc zakwaterowania. W dniu 5 marca 2024 r. w jednostce
przebywaty 1622 osoby, w tym 517 tymczasowo aresztowane.

17.  Areszt przeznaczony jest gtdbwnie dla mezczyzn, zaréwno tymczasowo
aresztowanych (w tym poruszajgcych sie za pomocg wozkdw ortopedycznych),
jak i skazanych odbywajgcych kare pozbawienia wolnosci w zaktadzie karnym typu
pototwartego, dla recydywistéw penitencjarnych oraz skazanych po raz pierwszy
odbywajgcych kare pozbawienia wolnosci w zaktadzie karnym typu pototwartego.
Ponadto przeznaczony jest dla: mezczyzn i kobiet skierowanych na badania w osrodku
diagnostycznym, skazanych (R-1/t, R-2/t) skierowanych do oddziatu terapeutycznego
dla oséb uzaleznionych od alkoholu, skazanych (P-1, P-2, P-3, R-1, R-2, R-3)
skierowanych do nauczania w Centrum Ksztatcenia Ustawicznego oraz skazanych
w programie substytucji metadonowej's.

18. Jednostka podlega Dyrektorowi Okregowemu Stuzby Wieziennej
w Warszawie. Nadzér penitencjarny sprawuje Sad Okregowy Warszawa-Praga
w Warszawie, VIII Wydziat Penitencjarny i Nadzoru nad Wykonywaniem Orzeczen
Karnych.

IV. Problemy systemowe

A. Powierzchnia celi mieszkalnej

19.  Pomiar powierzchni wybranych cel mieszkalnych wykazat, ze osadzeni
mieli zapewnione 3 m? przestrzeni zyciowej w przeliczeniu na jedng osobe. Metraz ten
jest wprawdzie zgodny z prawem krajowym', nie spetnia jednak standardéw
Europejskiego Komitetu do Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub
Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT)"™. Minimalny metraz celi przypadajacy

3 Zob. Przeznaczenie zaktadéw karnych i aresztéw $ledczych okredlone przez Dyrektora Generalnego
Stuzby Wieziennej, dostepne na stronie: https://www.sw.gov.pl/strona/statystyka-przeznaczenie-zk-i-as.
4 Zob. art. 110 § 2 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy (Dz. U. z 2024 r.

poz. 706); dalej: k.k.w.

'S European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or
Punishment (CPT), https://www.coe.int/en/web/cpt/home.
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na jednego osadzonego zalecany przez CPT wynosi 4 m? (w przypadku cel
jednoosobowych) oraz 6 m? (w przypadku cel wieloosobowych)'.

B. Opieka psychologiczna

20. W Dziale Penitencjarnym AS rzeczywista liczba zatrudnionych
psychologéw wynosita 9, a Srednia liczba osadzonych przypadajgca na 1 psychologa -
195. Powyzszy stan rzeczy spetniat standardy pracy penitencjarnej okreslone przez
Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej, zgodnie z ktérymi na jednego psychologa
powinno przypadac nie wiecej niz 200 osadzonych'. Jednakze w ocenie KMPT
standard ten jest zbyt niski i nie przektada sie na efektywno$¢ oddziatywan
psychologicznych. Ponadto utrudnia wykrycie i udokumentowanie psychologicznych
Sladéw tortur i innych form ztego traktowania'®.

21.  Problem ten byt juz sygnalizowany Dyrektorowi Generalnemu Stuzby
Wieziennej' oraz wskazywany w raportach KMPT?.

C. Kontrola osobista dzieci

22.  Zinformacji przekazanych przez dyrekcje Aresztu wynika, ze w latach
2023-2024 przeprowadzono 47 kontroli osobistych os6b matoletnich. Obowigzujgce
przepisy w zakresie przeprowadzania kontroli osobistej os6b odwiedzajgcych
osadzonych w jednostkach penitencjarnych?' nie réznicujg kontrolowania oséb

16 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 59 i 67. Zob. réwniez: dokument pn.
,Living space per prisoner in prison establishments: CPT standards”, 15 grudnia 2015 r., CPT/Inf (2015)
44 oraz Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r. CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 80 81.

7 Zob. Zarzadzenie nr 103/24 Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 27 grudnia 2024 r.

w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia i organizacji pracy penitencjarnej oraz zakreséw czynnosci
funkcjonariuszy i pracownikéw dziatéw penitencjarnych i terapeutycznych oraz oddziatow
penitencjarnych.

'8 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewenc;ji
Tortur w 2023 r., s. 75-76. Zob. rowniez wystgpienia Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora
Generalnego Stuzby Wieziennej z 17 maja 2016 r., 19 lutego 2019 r. oraz 10 listopada 2020 r.,
KMP.571.8.2016.

9 Zob. Wystgpienia Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej

z17 maja 2016 r., 19 lutego 2019 r. oraz 10 listopada 2020 r., KMP.571.8.2016.

20 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewenc;ji
Tortur w2023 r., s. 75.

21 Zasady dotyczgce przeprowadzania kontroli osobistej oséb ubiegajgcych sie o wstep na teren
jednostki penitencjarnej okreslajg art. 18 ust. 3a i nast. ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r. o Stuzbie
Wieziennej (Dz. U. z 2024 r. poz. 1869 ze zm.) oraz 8 9 wydanego na jej podstawie rozporzgdzenia Rady
Ministréw z dnia 6 lipca 2023 r. w sprawie realizacji dziatan funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej oraz
wzoru protokotu z kontroli osobistej, kontroli pobieznej oraz ze sprawdzania pojazdéw lub ich tadunku
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petnoletnich i matoletnich (w tym matych dzieci) 2. Problem ten byt juz sygnalizowany
przez KMPT w raportach z wizytacji®.

23.  Przyjete przez Komitet Ministrow dla panstw cztonkowskich wytyczne
dotyczace dzieci rodzicéw osadzonych w zaktadach karnych?* wskazujg, ze ,wszelkie
kontrole bezpieczenstwa w odniesieniu do dzieci powinny odbywac sie w sposob
przyjazny dla dzieci, z poszanowaniem godnosci dzieci i ich prawa do prywatnosci,
jak réwniez z poszanowaniem ich integralnosci fizycznej i psychicznej, a takze ich
bezpieczenstwa. Jakiekolwiek metody przeszukan o charakterze inwazyjnym
w odniesieniu do dzieci, w tym przeszukania otwordw ciata, powinny by¢ zabronione”.

24.  Podkomitet ONZ ds. Prewencji Tortur (SPT) zalecit Polsce, by w kazdym
przypadku, w odniesieniu do os6b odwiedzajgcych, unika¢ przeszukania otwordw ciata
i nie stosowac ich u dzieci, zgodnie z zasadg 60.2 Regut Nelsona Mandeli?>. Podkomitet
rekomenduje rowniez, by w razie potrzeby wykorzystywac technologie w celu
unikniecia koniecznosci przeprowadzania kontroli osobistych?®.

25.  Zkolei CPT w raporcie z wizyty w Polsce w 2013 r. wskazat, ze: ,Jezeli
istniejg powazne obawy dotyczgce bezpieczenstwa (w oparciu o konkretne informacje)
dotyczace konkretnego goscia, zamiast narzucania odwiedzajgcemu przeszukania
rozbieranego mozna zorganizowac wizyte zamknietg i/lub wizyte nadzorowang"?’.

26. W ocenie KMPT kontrola osobista wobec dzieci powinna zosta¢ zakazana,
a czynnosci kontrolne powinny ograniczy¢ sie do kontroli pobieznej (przeprowadzane;j

(Dz. U. poz. 1522), dalej: rozporzadzenie w sprawie kontroli osobistej. Generalng zasadg jest, ze
kontrole osobistg przeprowadza co najmniej dwdéch funkcjonariuszy tej samej pici co osoba
kontrolowana, podczas nieobecnosci oséb postronnych i oséb odmiennej ptci oraz w miejscu
niemonitorowanym, niedostepnym w czasie przeprowadzania kontroli dla 0séb postronnych

(art. 18 ust. 3b ustawy o Stuzbie Wieziennej).

2 Jedynie w § 9 ust. 3 pkt 9 rozporzgdzenia w sprawie kontroli osobistej wskazano, ze na zagdanie
przedstawiciela ustawowego lub petnoletniej osoby najblizszej, sprawujacych opieke nad matoletnig
osobg kontrolowang, kontrole osobistg matoletniej osoby kontrolowanej przeprowadza sie w obecnosci
przedstawiciela ustawowego lub petnoletniej osoby najblizsze;j.

2 Zob. przyktadowo Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji Zaktadu Karnego

w Koronowie, przeprowadzonej w dniach 15-19 lipca 2024 r., KMP.571.19.2024.ML., Raport Krajowego
Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji Aresztu Sledczego w Lublinie, przeprowadzonej w dniach 8-10
maja 2024 r., KMP.571.9.2024.ML.

24Z0b. Zalecenie CM/Rec(2018)5E Komitetu Ministréow dla panstw cztonkowskich dotyczgce dzieci
rodzicéw osadzonych w zaktadach karnych.

25 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 111.

26 Zob. Raport SPT z wizyty w Gwatemali w 2023 r., CAT/OP/GTM/ROSP/1, p. 46-47.

27 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2013 r., CPT/Inf (2014) 21, p. 106.
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w sposob przyjazny w bezpiecznym otoczeniu). W razie potrzeby dodatkowego
sprawdzenia wykorzystywac nalezy odpowiednie urzgdzenia skanujgce®.

D. Badania medyczne i dokumentowanie obrazen

27. Nie kazda osoba przyjmowana do jednostki poddawana jest badaniu
lekarskiemu. Badane sg tylko osoby przyjmowane ,z wolnosci”, natomiast osoby
przetransportowane z innych jednostek penitencjarnych - juz nie.

28. Badanie przez lekarza ma nierzadko powierzchowny charakter oraz
ogranicza sie do zebrania wywiadu od pacjenta, bez przeprowadzenia ogladu ciata
(badania fizykalnego). Ponadto zgodnie z informacjami uzyskanymi od
funkcjonariuszy, nie ma tez procedury sporzgdzania dokumentacji (np. notatek
stuzbowych) o przyjmowaniu w konwoj osoby z widocznymi obrazeniami.

29. Warto przypomnie¢, ze badanie medyczne w czasie przyjecia do jednostki
penitencjarnej stanowi minimalng gwarancje prewencji tortur i ztego traktowania.

Z tego wzgledu badaniu powinny by¢ poddawane wszystkie osoby przyjmowane na
stan jednostki, takze te przetransportowane z innych jednostek penitencjarnych?.

30. Zgodnie z zaleceniami CPT badanie lekarskie powinno zostac
przeprowadzone najpdzniej w ciggu 24 godzin od przyjecia, a najlepiej w tym samym
dniu®. Badanie nie powinno ograniczac sie tylko do wywiadu, lekarz powinien
obejrzec cate ciato pacjenta celem wykrycia oznak tortur i ztego traktowania
i udokumentowac jego fizyczne i psychiczne objawy. Odnotowana przez Krajowy
Mechanizm praktyka utrudnia wykrycie oznak ztego traktowania, w tym w stosunku
do 0soéb, ktére doswiadczyty jego przejawdw np. w czasie konwoju.

31.  Przedstawiciele KMPT ustalili, ze poufno$¢ badan medycznych nie zawsze
jest przestrzegana. Zdarzaty sie bowiem sytuacje (zaréwno w czasie Swiadczen
zdrowotnych udzielanych na terenie jednostki, jak i w zewnetrznych podmiotach

28 Stowarzyszenie na Rzecz Zapobiegania Torturom (ATP) zacheca w swoich materiatach wtadze
wiezienne , do korzystania z odpowiednich alternatyw, takich jak sprzet elektroniczny (promienie
rentgenowskie), wykrywacze metali (...). Powinny by¢ dostepne alternatywne metody przeszukania
osobistego, ktore zastapig przeszukanie z rozbieraniem i przeszukanie jamy ciata; na przyktad aparaty
rentgenowskie, portale do wykrywania metali, reczne wykrywacze metali lub krzesta BOSS (skaner
bezpieczenstwa ciata). W przypadkach, gdy jednostki penitencjarne nie moga sobie pozwoli¢ na taki
sprzet i istnieje podejrzenie, ze w jamach ciata ukryta jest kontrabanda, mozna wykona¢ badanie USG”,
zob.https://www.apt.ch/sites/default/files/publications/Women%20and%20prison_Body%20searches_A
nalysis%20piece_v2.pdf.

2 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewenc;ji
Tortur w 2023 r., s. 74-75.

30 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2024) 10, p. 56.
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medycznych), ze funkcjonariusze Stuzby Wieziennej niewykonujgcy zawodu
medycznego byli obecni podczas takich Swiadczen.

32. W ocenie KMPT wszystkie badania medyczne osadzonych (tuz po
przyjeciu i na pézniejszym etapie) powinny by¢ przeprowadzane w warunkach
poufnosci, poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy niewykonujgcych zawodu
medycznego, chyba ze lekarz zgtosi wniosek o obecnos¢ funkcjonariusza w trakcie
badania. W obecnosci funkcjonariuszy pacjent moze nie czuc sie na tyle swobodnie,
by opowiedzie¢ lekarzowi o sposobie, w jaki byt traktowany, czy o chorobach, ktérych
sie wstydzi. Taka sytuacja rodzi tez ryzyko naruszenia intymnosci wiezniow,
poszanowania ich godnosci i tajemnicy lekarskiej*'. Powyzszy problem byt tez
sygnalizowany przez SPT3? i CPT>.

33. Delegacja KMPT ustalita, ze kazdy funkcjonariusz AS, w tym personel
medyczny, zapoznat sie z trescig Protokotu stambulskiego®*, lecz nie stosowat go
w praktyce. Personel nie wykonywat zdjec obrazen® i nie stosowat rekomendowanego
przez CPT specjalnego formularza do oznaczenia umiejscowienia obrazen
z wizerunkiem sylwetki cztowieka (tzw. map ciata)®*. Obrazenia osadzonych byty
rejestrowane w ksigzeczkach zdrowia osadzonych, ewentualnie w formie notatek
stuzbowych.

34. KMPT rekomenduje przeprowadzanie profilaktycznych badan
medycznych wszystkich osadzonych przyjmowanych do jednostki, takze tych
przetransportowanych z innych jednostek penitencjarnych. Ponadto
rekomenduje udoskonalenie sposobu rejestrowania obrazen osadzonych.

W tym celu nalezy stosowa¢ wytyczne Protokotu stambulskiego oraz
dokumentowa¢ obrazenia za pomoca map ciata i zdje¢ (wykonywanych za zgoda

31 Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w2023 r., s. 72.

32 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 104.

33 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2024) 10, p. 58 oraz Raport CPT z wizyty w Polsce
w 2009 r., CPT/Inf (2011) 20, p. 123.

34 Zob. Protokot stambulski: Podrecznik skutecznego dochodzenia i dokumentowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania (wydanie z 2022 r.). Polska wersja
jezykowa dostepna jest na stronie: https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2024-
09/Protokol_stambulski_aktualizacja_2022_jez.polski.pdf.

35 Protokot stambulski wskazuje, ze: ,Fotografia jest przydatnym elementem badan. Jesli dostepny jest
aparat fotograficzny, lekarz klinicysta powinien uzyskac jak najlepsze zdjecia i uzupetnic je
szczego6towymi opisami i schematami ciata, a nastepnie jak najszybciej wykonac profesjonalne zdjecia
(...). W przypadku zdje¢ wymagana jest konkretna $wiadoma zgoda, w tym wyjasnienie ich charakteru

i celu, a w przypadku zdje¢ intymnych nalezy wdrozy¢ protokoty dotyczgce sposobu ich
przechowywania i tego, kto moze je ogladac” (s. 106).

36 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2018) 56, p. 57. Zob. tez uwagi i zalecenie CPT
przedstawione w raporcie z wizyty ad hoc w 2019 r., CPT/Inf (2020) 31, p. 26.
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osadzonych). Elementy te powinny zosta¢ wiaczone do dokumentacji medycznej
pacjentéow.

35. Krajowy Mechanizm rekomenduje réwniez zapewnienie poufnosci
$wiadczen zdrowotnych udzielanych osadzonym. Swiadczenia te powinny
odbywac sie poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy niewykonujacych
zawodu medycznego, chyba ze lekarz zgtosi wniosek o taka obecnos¢ w trakcie
badania.

E. Obostrzenia ochronne

36. W 2022 r.w jednostkach penitencjarnych doszto do zmian w zakresie
bezpieczenstwa®. Wprowadzone rozwigzania dotyczg przede wszystkim osdb, ktore
przeprowadzajg rozmowy indywidualne z osobami pozbawionymi wolnosci w swoich
pokojach biurowych (gtéwnie psychologdéw, wychowawcéw, terapeutdw wieziennych).
Wedtug wytycznych Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej osadzeni w trakcie
takich rozméw przebywajg w kajdankach. Zdarzajg sie tez sytuacje, gdy w czasie
rozmowy obecny jest takze funkcjonariusz Stuzby Wieziennej. W gabinecie
przyjmujgcej go osoby osadzony nie moze przekraczac linii wyznaczone;j
z6tto-czarng tasma przyklejong do podtogi. Pokdj jest obserwowany przez przeszklone
okna w drzwiach. Osoby pozbawione wolnosci prowadzg rozmowe, stojgc. Moga
usigs¢ dopiero po uzyskaniu zgody personelu.

37. Wprowadzono réwniez obowigzek noszenia munduru przez psychologéw
bedacych funkcjonariuszami=.

38. W ocenie Krajowego Mechanizmu opisane powyzej warunki sprowadzajg
kontakt z kazdym osadzonym, niezaleznie od zindywidualizowanych przestanek,
do potencjalnego zagrozenia. Uniemozliwiajg tym samym nawigzanie relacji opartej
na zaufaniu. Rozumiejac koniecznos¢ zapewnienia bezpieczenstwa personelowi
jednostki, KMPT zwraca uwage, ze wielos¢ wprowadzonych ograniczern moze
utrudnia¢ odpowiednig komunikacje miedzy osadzonymi a wychowawcami
i psychologami. W ocenie Krajowego Mechanizmu wszelkie Srodki bezpieczenstwa
powinny mie¢ charakter indywidualny, by¢ poprzedzone wnikliwg analizg ryzyka

37 Zob. Pismo Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 26 kwietnia 2022 r., BDG.070.40.2022.KS.
3 Obecnie zwolnienie z obowigzku dotyczy funkcjonariuszy petnigcych stuzbe w ,dziatach
penitencjarnych, dziatach terapeutycznych, oddziatach penitencjarnych, osrodkach diagnostycznych,
domach matki i dziecka zaktaddéw karnych i aresztéw $ledczych”, na podstawie rozporzadzenia z dnia

11 sierpnia 2024 r. (Dz. U. poz. 1245) zmieniajgcego z dniem 31 sierpnia 2024 r. rozporzadzenie Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 12 pazdziernika 2020 r. w sprawie stanowisk stuzbowych, na ktorych
funkcjonariusze Stuzby Wieziennej nie majg obowigzku noszenia umundurowania i wyposazenia
polowego (Dz. U. z 2023 r. poz. 1337).



i proporcjonalne do poziomu rzeczywistego zagrozenia ze strony konkretnego
osadzonego®.

F. Sytuacja osadzonych niesamodzielnych, starszych oraz przewlekle
somatycznie chorych

39. Brak samodzielnosci osadzonych, ktérzy z uwagi na wiek, stan zdrowia
lub niepetnosprawnos¢ wymagajg wsparcia innych oséb w warunkach jednostki
penitencjarnej, moze stanowic istotny czynnik ryzyka w odniesieniu do tortur,
nieludzkiego i ponizajgcego traktowania.

40. W polskim systemie penitencjarnym funkcjonuje jeden oddziat szpitalny
przeznaczony dla os6b przewlekle somatycznie chorych - Oddziat dla Przewlekle
Chorych przy Zaktadzie Karnym w Czarnem. Ograniczona liczba miejsc na tym
oddziale powoduje jednak, ze skazani oczekujg na przyjecie czesto nawet kilkanascie
miesiecy.

41. W Areszcie Sledczym w Warszawie-Biatotece przebywat 87-letni
tymczasowo aresztowany mezczyzna. Zgodnie z jego dokumentacjg medyczng
i obserwacjg przedstawicieli KMPT, nie miat on zadnej orientacji co do miejsca swojego
pobytu, czasu i wiasnej osoby. Psychiatra w swojej opinii stwierdzit catkowity brak
Swiadomosci co do tego, dlaczego pacjent znalazt sie w jednostce i o co jest oskarzany.
Osadzony nie komunikowat sie z otoczeniem oraz wymagat statej pomocy 0s6b
trzecich, m.in. w jedzeniu, czynnosciach fizjologicznych i higienicznych (takich jak
zmiana pieluchomaijtek). Sytuacja osadzonego zostata szczegdtowo opisana w pkt 86
niniejszego raportu.

42. W kontekscie omawianego problemu szczegélnie trudna jest sytuacja
0sOb tymczasowo aresztowanych, w tym wymagajacych catodobowej opieki. W dniu
16 czerwca 2015 r. Minister Sprawiedliwosci wydat rozporzgdzenie w sprawie wykazu
zaktaddéw leczniczych, w tym psychiatrycznych, przeznaczonych do wykonywania
tymczasowego aresztowania oraz warunkow zabezpieczenia tych zaktadow*. Zgodnie
z ww. rozporzadzeniem Ambulatorium z Izbg Chorych Aresztu Sledczego
w Warszawie-Biatotece jest jednym z takich miejsc. Rzecznik Praw Obywatelskich juz

39 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w2023 r.,s. 73.

40 Zob. rozporzadzenie z dnia 16 czerwca 2015 r. w sprawie wykazu zaktadow leczniczych,

w tym psychiatrycznych, przeznaczonych do wykonywania tymczasowego aresztowania oraz warunkow
zabezpieczenia tych zaktadow (Dz. U. z 2025 r. poz. 4); dalej: rozporzadzenie w sprawie wykazu
zaktadoéw leczniczych.
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kilkukrotnie wskazywat w wystgpieniach generalnych!, ze obowigzujgce
rozporzgdzenie nie zawiera wykazu podmiotéw leczniczych znajdujgcych sie poza
systemem wieziennictwa. Rzecznik wyrazit obawe, iz brak w wykazie ,,wolnosciowych”
podmiotdéw leczniczych moze oznaczad, ze tymczasowe aresztowanie osoby, ktérej
stan zdrowia wymaga umieszczenia w zaktadzie leczniczym, bedzie wykonywane
wytgcznie w wieziennych placéwkach. Te zas czesto nie dysponujg Swiadczeniami
medycznymi, ktére zapewnityby leczenie adekwatne do stanu zdrowia tymczasowo
aresztowanego, wobec ktérego, mimo powaznej choroby, nie mozna zastosowac
nieizolacyjnego srodka zabezpieczajgcego. W tej sytuacji istnieje niebezpieczenstwo,
ze tymczasowo aresztowany nie bedzie objety odpowiednimi Swiadczeniami
medycznymi.

43.  Jednym z kluczowych problemdw obserwowanych w obszarze wsparcia
0sOb niesamodzielnych przebywajgcych w jednostkach penitencjarnych jest brak
personelu wyspecjalizowanego w opiece nad osobami przewlekle chorymi, co jest
szczegolnie widoczne w przypadku chorych wymagajgcych codziennych czynnosci
pielegnacyjnych. W praktyce zadania z tym zwigzane spadajg na wspoétosadzonych,
ktorzy w mniejszym lub wiekszym stopniu dobrowolnie podejmujg sie udzielania
takiego wsparcia, w tym rowniez bez wczesniejszego przeszkolenia. Inng kwestig sg
warunki bytowe, np. bariery architektoniczne utrudniajgce poruszanie sie po
jednostce (a co za tym idzie, korzystanie na rowni z innymi z przystugujacych praw)
oraz brak lub niedostatecznos¢ udogodnien w celi mieszkalnej. Swoje rekomendacje
w tym temacie wydato CPT*2 oraz mozna je odnalez¢ w orzecznictwie ETPC*,

H.  Sytuacja oséb tymczasowo aresztowanych
44,  Oferta aktywnosci dla os6b tymczasowo aresztowanych byta bardzo

uboga. Takie osoby miaty mozliwos¢ skorzystania raz dziennie z godzinnego spaceru
oraz miaty zapewniony dostep do Swietlicy i biblioteki (zgodnie z grafikiem). Nie miaty

41 Zob. Wystgpienia Rzecznika Praw Obywatelskich do Ministra Sprawiedliwosci z 27 sierpnia 2015 .,
7 grudnia 2015 r. (IX.517.411.2015); Wystapienia Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora
Generalnego Stuzby Wieziennej z 8 czerwca 2020 r. (1X.517.777.2019) oraz 15 lutego 2021 r.
(1X.071.3.2023).

42 Zob. Raport CPT z wizyty we Wtoszech w 2012 r., CPT/Inf (2013) 32, p. 74-75. Komitet zaleca,

aby w przypadkach, gdy dopuszczony jest udziat innych wieznidw w swiadczeniu pomocy osadzonym
niesamodzielnym, osadzonym ,,opiekunom” zapewni¢ udziat w kompleksowym szkoleniu z zakresu
opieki nad osobami z niepetnosprawnosciami.

43 Zob. wyrok ETPC z dnia 12 lutego 2013 r. w sprawie D.G. przeciwko Polsce, skarga nr 45705/07.
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jednak mozliwosci podjecia pracy i zorganizowanych konstruktywnych, celowych zajec
w ciggu dnia. W praktyce wiec ponad 20 godzin na dobe spedzaty w swoich celach*.

45.  Warto wskazad, ze zorganizowanie zajec poza celg dla tej grupy, wobec
ktorej musza jednoczesnie by przestrzegane zasady rozmieszczania wymienione
w art. 212 k.k.w., jest dla personelu jednostek penitencjarnych dodatkowym
utrudnieniem.

46.  Sytuacja osdb tymczasowo aresztowanych w polskich jednostkach
penitencjarnych nie odpowiada standardom przewidzianym w Europejskich Regutach
Wieziennych* oraz zaleceniom CPT#¢ | SPT# .

47.  SPT podkresla, ze wymuszona bezczynnos$c zwieksza napiecie i moze
mie¢ powazne konsekwencje dla zdrowia i dobrego samopoczucia osadzonych, takze
dla przysztej reintegracji po opuszczeniu zaktadu. Skrajna i catkowita nieaktywnos¢
w dtuzszym okresie moze stanowic¢ nieludzkie traktowanie“® .

48.  Krajowy Mechanizm odnotowat, ze Areszt otrzymuje na caty rok
dziatalnosci kulturalno-oswiatowej i sportowej kwote okoto 6 tys. zt, przeznaczang
na zakup srodkow trwatych (np. stét do tenisa stotowego). Zwazywszy pojemnosc
placowki i fakt, ze np. przybory do prac plastycznych i gier nie sg bezkosztowo
pozyskiwane, nalezy uznac te informacje za niepokojgca. Brak zapewnienia srodkow
finansowych w odpowiedniej wysokosci moze utrudniac organizacje dziatalnosci
kulturalno-oswiatowej i sportowej, co moze miec¢ negatywny wptyw na rezim
w jednostce, atmosfere i zdrowie psychiczne osadzonych.

49. Krajowy Mechanizm rekomenduje zapewnienie odpowiednich
warunkoéw, réwniez organizacyjnych, do petnego udziatu tymczasowo
aresztowanych w zajeciach kulturalno-oswiatowych i sportowych.

. Wyzywienie

50. Przedstawiciele KMPT zwrdcili uwage na stabg jakos¢ wyzywienia,
monotonnos¢ positkdw, niewielky liczbe owocdéw i warzyw. Osadzeni lub ich bliscy,

44 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w 2023 r., s. 78.

45 Zob. Zalecenia Rec (2006)2-rev Komitetu Ministréw do panstw cztonkowskich Rady Europy w sprawie
Europejskich Regut Wieziennych, przyjete przez Komitet Ministréw w dniu 11 stycznia 2006 r. na 952
posiedzeniu delegatdw, oraz zrewidowane i zmienione przez Komitet Ministréw 1 lipca 2020 r. na 1380
posiedzeniu Zastepcow Ministréw, Reguty 25.1 i 25.2.

46 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 73.

47 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 86-87.

48 Zob. Raport SPT z wizyty w Beninie w 2008 r., CAT/OP/BEN/1, p. 273.
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ktérzy posiadajg srodki finansowe, mogg dokonywad zakupow réznych produktdow,
w tym zywieniowych, w wieziennej kantynie, ktéra w ocenie KMPT byta dobrze
wyposazona pod tym wzgledem®. Natomiast dla oséb znajdujgcych sie w trudnej
sytuacji materialnej jedynym zrédtem positkéw jest wiezienna kuchnia.

51. KMPT dostrzega, ze problem stabej jakosci positkdw dotyczy wiekszosci
wizytowanych jednostek penitencjarnych. W ostatnim czasie coraz wiecej osadzonych
podkresla, ze regularnie spozywa niezdrowe, wysoko przetworzone, pozbawione
smaku jedzenie. Niska jakos¢ positkdw wigze sie niewatpliwie z niewystarczajgcymi
Srodkami finansowymi, ktérymi Stuzba Wiezienna dysponuje w tym zakresie®.

V. Obszary wymagajace poprawy

A. Traktowanie

52. Przedstawiciele Krajowego Mechanizmu otrzymali w trakcie wizytacji
liczne sygnaty, z ktorych wynika, ze w jednostce sg osoby doswiadczajgce
bezposredniej fizycznej przemocy. Ma ona miejsce w niemonitorowanych
pomieszczeniach, takich jak np. przebieralnie w tazniach oddziatowych (m.in.

w oddziale D), oraz w pomieszczeniach do kontroli osobistej. Z przekazanych sygnatow
wynika, ze przemocy fizycznej towarzyszg grozby (przyktadowo jeden z osadzonych
miat by¢ straszony wsadzeniem patki w odbyt). Wedtug niektorych osadzonych,

na przemoc sg rowniez narazane osoby umieszczone w izolatkach.

53. Przemoc w tej formie ma dotykac szczegdlnie przedstawicieli mniejszosci
etnicznych oraz cudzoziemcow (choc nie tylko ich) i byta w ich ocenie spowodowana
pochodzeniem oraz wyznaniem.

54.  Oglad monitoringu ujawnit przypadek takiego zdarzenia. Na ujawnionym
nagraniu widac, jak kilku funkcjonariuszy wchodzi do tazni z osadzonym, ktéry ma
kajdanki skute z tytu na plecach i zostaje prawdopodobnie mocno popchniety przez
funkcjonariusza SW w kierunku przeciwlegtej Sciany. Zaistniata sytuacja byta

4 Temat ograniczonej oferty spozywczej w wieziennych kantynach m.in. dla osadzonych

z nietolerancjami pokarmowymi lub korzystajgcych z innych diet byt przedmiotem wystapienia
Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej w 2022 r.
(KMP.071.1.2022). Dostep: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-sw-wiezniowie-diety-wegetarianska-
religijne.

50 W dniu 9 marca 2025 r. Rzecznik Praw Obywatelskich zwrdcit sie do Ministra Sprawiedliwosci

z sugestig zwiekszenia minimalnych stawek dziennych przeznaczanych na wyzywienie 0s6b
osadzonych, do poziomu uwzgledniajgcego zmiane cen produktéw spozywczych po 2016 .

Zob. Wystgpienie RPO z 9 marca 2025 r., KMPT.571.1.2025, dostepne na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-wyzywienie-osadzonych-dzienna-stawka-wzrost-cen-ms.
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zarejestrowana przez kamere znajdujacg sie na korytarzu, skierowang bezposrednio
na uchylone drzwi do pomieszczenia, w ktérym miato miejsce cate zajscie.
Funkcjonariusz nie uzywat w tym czasie rowniez kamery nasobne;j.

55. Osoby pozbawione wolnosci, z ktérymi wizytujgcy przeprowadzili
rozmowy, wskazywaty tez, ze sposéb traktowania osadzonych zalezy od danego
funkcjonariusza. Zdarzaty sie sytuacje, w ktorych funkcjonariusz w stosunku do
osadzonego uzywat wulgaryzméw lub wypowiadat obrazliwe komentarze.

56. Zaniepokojgce nalezy réwniez uzna¢, ze w materiatach jednostki
penitencjarnej analizowanych przez wizytujgcych znajdowaty sie obszerne skargi oséb,
z ktérych czesc¢ byta nastepnie formalnie wycofywana przez skarzgcych, mimo
ze podczas rozmow z przedstawicielami KMPT podtrzymywali oni przedstawiong
w skardze wersje. Moze to potwierdzac relacje wieznidw o szykanach, z jakimi mierzg
sie w zwigzku z wkroczeniem na droge skargowg. Przyktadem takiej sytuacji byto
przeniesienie osadzonego do innej celi, gdzie byli osadzeni, z ktérymi byt on
skonfliktowany, czy nieprzychylne traktowanie jego prosb i wnioskow. Na takie
metody narazone byty szczegdlnie osoby sktadajgce skargi.

57. KMPT zaleca kierownictwu Aresztu podjecie pilnych dziatan
polegajacych na wyeliminowaniu opisywanego sposobu traktowania przez
personel jednostki. Caty personel penitencjarny powinien otrzymac stanowczy
sygnat, ze wszelkie formy niewtasciwego traktowania (w tym stowne
zniewazanie osadzonych) sg niedopuszczalne. Zachowania te sg
nieprofesjonalne, rzutuja na wizerunek catej jednostki i jej pracownikéw,
stymulujg stres i agresje, co w dalszej perspektywie ma wptyw na poziom
wzajemnych interakcji oraz skutecznos¢ oddziatywan.

58.  Zuzyskanych przez KMPT informacji wynika, ze kontrole osobiste
osadzonych realizowane byty przez funkcjonariuszy SW w sposéb jednoetapowy
z przysiadem, co stoi w sprzecznosci z art. 223h § 5 k.k.w.*!

59. Krajowy Mechanizm zaleca kierownictwu jednostki przypomnienie
funkcjonariuszom Stuzby Wieziennej o obowigzujacym standardzie
wykonywania kontroli osobistej w sposéb dwuetapowy.

60. Jak ustalita delegacja KMPT, w Areszcie zdarzaty sie sytuacje, ktére moga
by¢ postrzegane jako stosowanie odpowiedzialnosci zbiorowej. Bywaty one

51 Etapowy sposob realizacji kontroli osobistej wynika réwniez z rozporzgdzenia Ministra
Sprawiedliwosci z dnia 9 grudnia 2022 r. w sprawie szczeg6towego sposobu przeprowadzania kontroli
skazanych, tymczasowo aresztowanych, miejsc i przedmiotéw oraz okreslenia wzoréw protokotéw tych
kontroli (Dz. U. poz. 2701).
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konsekwencjg wykrycia np. telefonu komérkowego w danej celi i dotykaty wszystkich
w niej osadzonych oraz ich rodziny>2.

61. KMPT rekomenduje wyeliminowanie praktyk noszacych znamiona
odpowiedzialnosci zbiorowej.

B. Zalecenia ochronne i Srodki przymusu bezposredniego

62. Delegacja Krajowego Mechanizmu ustalita, ze w stosunku do okoto
30 osadzonych byty stosowane tzw. zalecenia penitencjarno-ochronne. Zalecenia te
(sformutowane w kartach zalecen) przewidywaty prewencyjne stosowanie kajdanek,
kazdorazowg kontrole osobistg osadzonego po kontakcie ze Swiatem zewnetrznym
lub po opuszczeniu i powrocie do pawilonu mieszkalnego. W przypadku niektorych
skazanych zalecenia przewidywaty kazdorazowg kontrole osobistg os6b ubiegajgcych
sie o widzenie rodzinne z osadzonym, w oderwaniu od indywidualnych okolicznosci
poprzedzajgcych jej zastosowanie i bez okreslenia czasu ich obowigzywania.

W praktyce zalecenia te obejmowaty rowniez dzieci. Z uzyskanych informacji wynika,
ze w latach 2023-2024 tgcznie przeprowadzono 367 kontroli osobistych os6b
ubiegajgcych sie o wstep na teren jednostki celem odbycia widzenia rodzinnego,

w tym 47 kontroli osobistych oséb matoletnich (zob. tez pkt 22 raportu). Tylko w 7
przypadkach ujawniono przedmioty niedozwolone, z czego 5 sytuacji zostato
zakwalifikowane jako zdarzenie.

63. Powyzsze obostrzenia mogty by¢ odbierane przez wielu osadzonych jako
nieformalna kara dyscyplinarna. Natomiast dla bliskich oséb osadzonych mogty by¢
ponizajgce i niezrozumiate, zwtaszcza gdy dotykaty one réwniez dzieci. Z rozmdw
indywidualnych wynikato, ze dopdki zalecenia bedg obowigzywac, osadzeni, ktérzy byli
rowniez rodzicami, nie pozwolg bliskim zabierac dzieci na odwiedziny - po tym, jak w
wyniku tej czynnosci ptakaty i byty przestraszone. W ocenie KMPT zaobserwowana
praktyka stanowi nieuzasadniong dolegliwos¢ i negatywnie wptywa na kontakt
osadzonych z bliskimi.

64. Zalecenia naktadane byty rowniez w nastepstwie okreslonego
zdarzenia i dotyczyly takze osdb, ktore byty uczestnikami zdarzenia nadzwyczajnego.
W wizytowanym AS takie reperkusje dotknety osadzonych, u ktérych znaleziono w celi

527 takg sytuacjg przedstawiciele KMPT zetkneli sie w czasie wizytacji - osadzeni wskazywali, Ze ponoszg
odpowiedzialnos$¢ za przewinienie jednej osoby. Z wyjasnien funkcjonariuszy wynikato, iz mieli
nieformalne informacje dotyczgce uzywania telefonu przez wszystkich w celi. Nawet jednak jesli
wspotosadzeni korzystali z telefonu przemyconego przez danego wieznia, nic wspdlnego z przemytem
nie miaty ich rodziny.
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przemycony telefon. W zwigzku z wyzej wymienionymi zaleceniami SW nie posiadato
okreslonej procedury, rozumianej jako dokument wewnetrzny.

65. KMPT rekomenduje stosowanie kontroli osobistej odwiedzajgcych
tylko w uzasadnionych przypadkach i niestosowanie jej w sposéb automatyczny
(zawsze i caly czas wobec konkretnej osoby bliskiej). Ponadto Krajowy
Mechanizm rekomenduje przeglad obowigzujacych zalecen ochronnych oraz
okreslenie jasnych kryteridow ich stosowania. Decyzja o objeciu osadzonego
zaleceniami ochronnymi powinna byé mu zakomunikowana wraz z pouczeniem
o mozliwosci jej zaskarzenia na podstawie art. 7 k.k.w., a takze wskazywac czas,
przez ktéry ma obowiazywac.

66. W Areszcie nie zostato wyznaczone witasciwe, rozumiane jako przyjazne,
miejsce do przeprowadzania kontroli osobistej oséb wchodzgcych, w tym kontroli
czy sprawdzenia dzieci, poza wejsciem gtdwnym z bramkg do wykrywania metali
i urzgdzeniem skanujgcym wnoszone przedmioty.

67. Funkcje pomieszczenia do kontroli osobistej oséb odwiedzajgcych petnita
niewielka, chtodna poczekalnia, w ktorej okoto potowe przeznaczono na metalowg
klatke dla osadzonych. Mata pod stopy dla rozbierajgcych sie oséb byta brudna
i zniszczona, stale pozostawiona na ziemi, i byta zadeptywana przez wchodzgcych,
niezdajgcych sobie sprawy z jej funkcji. W ocenie KMPT wszystkie pomieszczenia,

w ktérych odbywa sie kontrola osobista, powinny by¢ wyposazone w jednorazowe
maty/dywaniki.

68. Krajowy Mechanizm rekomenduje stworzenie godnych warunkéw
do kontroli osobistych dorostych oséb wchodzacych na widzenia.

69. Odmowa poddania sie przez osoby odwiedzajgce kontroli osobistej jest
réwnoznaczna z zakazem wejscia na teren jednostki penitencjarnej. Funkcjonariusze
nie informowali jednak osoby poddane kontroli o mozliwosci otrzymania protokotu
kontroli. KMPT rekomenduje, by za kazdym razem informowac osoby
kontrolowane o mozliwosci otrzymania protokotu kontroli. Petni on wazng role
w odniesieniu do mozliwosci nadzoru i kontroli takich rozstrzygniec.

70. W jednym z analizowanych przez KMPT przypadkdéw osadzony miat
wykonywane badanie kolonoskopii w placbwce medycznej poza jednostkg. W trakcie
badania byt skuty kajdankami. Ponadto badanie byto wykonywane w obecnosci dwdch
funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej.

71.  Zgodnie z art. 6 ustawy o Srodkach przymusu bezposredniego i broni
palnej, sSrodkdéw przymusu bezposredniego uzywa sie lub wykorzystuje sie je w sposéb
niezbedny do osiggniecia celdow tego uzycia lub wykorzystania, proporcjonalnie do
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stopnia zagrozenia, wybierajgc srodek o mozliwie jak najmniejszej dolegliwosci®3.

Ta zasada zobowigzuje funkcjonariuszy, przed podjeciem decyzji o rodzaju
stosowanych srodkéw przymusu, do ustalenia, czy faktycznie zachodzg przestanki
okreslone w przepisach prawa krajowego oraz dokonania oceny, jakie Srodki sg
wystarczajgce do zapewnienia bezpieczenstwa konwoju, w tym podczas korzystania
przez konwojowanego wieznia z ustug pozawieziennej stuzby zdrowia.

72. W ocenie KMPT praktyka stosowania kajdanek podczas swiadczen
medycznych jest ponizajgca i szkodliwa dla ustalen medycznych. Praktyka ta jest
rowniez niezgodna z zaleceniami CPT>4.

73. Jak juz wspomniano wczesniej, w zwigzku z zaleceniami penitencjarno-
ochronnymi w wizytowanej jednostce psychologowie korzystajg ze specjalnych pokoi
do spotkan z osadzonymi i regutg jest przyjmowanie przez nich wieznidéw skutych
kajdankami (z odstepstwami dotyczgcymi wybranych grup, np. pracujgcych
osadzonych). Z relacji niektorych osadzonych wynika, ze podobnie jest w przypadku
rozmow z wychowawcami. Zgodnie z art. 19 ust. 8 ustawy z dnia 9 kwietnia 2010 r.

o Stuzbie Wieziennej* w zaktadach karnych typu zamknietego oraz aresztach
Sledczych, na wniosek osoby pozostajgcej w bezposrednim kontakcie z osobami
pozbawionymi wolnosci lub z wiasnej inicjatywy, w kazdym czasie funkcjonariusz
moze zrezygnowac z zastosowania srodkdéw przymusu bezposredniego, takich jak
kajdanki i pas obezwtadniajgcy, jesli ocena bezpieczenstwa oraz okolicznosci
uzasadniajg podjecie takiej decyzji. W ocenie KMPT, psycholodzy nie zawsze jednak
uwzgledniali indywidualne okolicznosci.

74.  Kolejna sytuacja zwigzana z nadmiernych uzyciem srodkéw przymusu
bezposredniego miata miejsce podczas wyboréw i referendum. Areszt Sledczy musiat
sie dostosowac do polecen Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia
5 pazdziernika 2003 r.%¢ w zakresie ich organizacji. Nakazat on doprowadzanie
osadzonych do urn w kajdankach. Wyjatkiem byli osadzeni zwolnieni przez dyrektora
jednostki penitencjarnej ze stosowania tego srodka na podstawie art. 19 ust. 7 ustawy
o Stuzbie Wieziennej. W wizytowanej jednostce ulga w tym zakresie dotyczyta jedynie
skazanych odbywajacych kare pozbawienia wolnos$ci w zaktadzie karnym typu

53 Zob. art. 6 ust. 1 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej
(Dz. U. z 2025 r. poz. 555).

>4 Komitet CPT wskazat, ze stosowanie kajdanek podczas badan jest praktykg naruszajgcg godnosé
wieznia, utrudniajgcg rozwdj whasciwej relacji lekarza z pacjentem i szkodliwg dla obiektywnych ustalen
medycznych. Zob. Raporty CPT z wizyt w Polsce [CPT/Inf (2018) 39, p. 79] i w Czechach [CPT/Inf (2019)
23, p. 70].

% Dz. U.z 2024 r. poz. 1869.

56 B0.070.35.2023.MD.
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pototwartego. W efekcie wiekszos$¢ gtosujgcych osadzonych musiato by¢ po kolei

zakuwanych w kajdanki i w ten sposéb gtosowac. Stworzyto to olbrzymi problem

organizacyjny, tym bardziej ze mimo duzej liczebnosci potencjalnych gtosujgcych,
w jednostce utworzono tylko jedng komisje wyborcza.

75.  Powyzszy problem zostat odnotowany przez Krajowy Mechanizm w czasie
wizytacji rowniez innych jednostek penitencjarnych®’.

76.  KMPT rekomenduje stosowanie kajdanek oraz innych
prewencyjnych srodkéw przymusu tylko wtedy, gdy wyraznie uzasadnia to
ocena ryzyka w indywidualnym przypadku. Z kolei w tych sytuacjach, gdy uzycie
kajdanek jest niezbedne, nie powinny by¢ one zapiete zbyt mocno i powinny by¢
zdejmowane tak szybko, jak to mozliwe.

C. Opieka medyczna

77. W Ambulatorium z Izbg Chorych w Areszcie Sledczym w Warszawie-
Biatotece zatrudnionych jest tgcznie 12 lekarzy. Sg to:
e lekarz POZ - 4 osoby;
e lekarz psychiatra - 2 osoby;
e lekarz kardiolog - 1 osoba;
e lekarz medycyny pracy - 1 osoba;
e lekarz chirurg - 1 osoba;
e lekarzlaryngolog - 1 osoba;
e lekarz stomatolog - 2 osoby.

78.  Na stanowiskach Sredniego personelu medycznego zatrudnionych jest
tgcznie 8 0sdb, a na stanowiskach pielegniarki/pielegniarza wystepuje 13 etatow.

79. Lekarz POZ jest dostepny kazdego dnia bez $rdd i sobot. Z kolei lekarz
stomatolog przyjmuje pacjentéw od poniedziatku do pigtku.

80. Pielegniarki pracujg codziennie w 12-godzinnym systemie pracy, lecz nie
ma ich w nocy. Czas pracy pielegniarek nie spetnia wiec standardéw CPT, ktéry uwaza,
ze w kazdej jednostce penitencjarnej w nocy i w weekendy powinna by¢ obecna
wykwalifikowana pielegniarkase.

81. W ocenie KMPT brak na miejscu wykwalifikowanego personelu
medycznego stanowi sytuacje wysokiego ryzyka. Personel niemedyczny musi bowiem
dokonac oceny, czy wezwanie pogotowia ratunkowego jest konieczne, to zas stwarza

7 Miedzy innymi w Zaktadzie Karnym w Rzeszowie i w Oddziale Zewnetrznym Zaktadu Karnego nr 1
w Strzelcach Opolskich.
58 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2024) 10, p. 59.
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ryzyko btedu i niebezpieczenstwa dla zdrowia osadzonych. Brak personelu
medycznego wptywa rowniez na efektywnos¢ dokumentowania obrazen, do jakich
mogto dojs¢ poza godzinami pracy ambulatorium. Utrudnia sprawowanie wtasciwego
nadzoru nad osadzonymi umieszczonymi w celi izolacyjnej oraz zabezpieczajgce;.

82. Warto w tym miejscu odwotac sie rowniez do zalecenia SPT
przedstawionego w raporcie z wizyty w Polsce w 2018 r., adresowanego do panstwa-
strony OPCAT. Podkomitet rekomendowat Polsce, by zagwarantowata skuteczng,
catodobowag, profesjonalng opieke medyczng we wszystkich jednostkach
penitencjarnych przez siedem dni w tygodniu®°.

83. Z dokumentacji udostepnionej przez kierownictwo Aresztu wynika,
ze Ambulatorium Aresztu boryka sie z brakami kadrowymi. Wsrdd personelu brakuje
4 pielegniarek/ratownikow medycznych, 2 lekarzy POZ, radiologa do USG doppler
i okulisty. Z informacji uzyskanych przez KMPT wynika natomiast, ze to jest minimalne
zapotrzebowanie, bo faktycznie bardzo potrzebni sg takze inni specjalisci: ortopeda,
pulmonolog i neurolog. Ponadto niektére z pracujgcych w AS pielegniarek
zapowiedziaty, ze zamierzajg odejs¢ na emeryture. Zgodnie z informacjg przekazang
przez personel jednostki penitencjarnej, wskazane problemy kadrowe poteguje
utrudniony dostep do odlegtych wieziennych placéwek stuzby zdrowia, gdzie rowniez
wystepujg braki kadrowe, a w placoéwkach wolnosciowych koszty leczenia sg bardzo
wysokie i dostep do nich tez nie jest tatwy (kolejki pacjentéw).

84.  Zustalen KMPT wynika takze, ze czas oczekiwania na konsultacje
medyczng wynosi nieraz kilka tygodni, podobnie jak w przypadku wizyty u lekarza
specjalisty. W takich sytuacjach brak odpowiedniej liczby personelu pielegniarskiego
utrudnia zapewnienie wszystkim nalezytej opieki. W zwigzku z niedoborem kadry
medycznej podczas wizytacji KMPT jeden z wieznidw, ktory miat ropiejgce zakazenie
nogi, sam wykonywat sobie opatrunki.

85. KMPT zaleca zweryfikowanie potrzeb jednostki odnoszacych sie do
personelu medycznego w Swietle powyzszych uwag i podjecie skutecznych
dziatan majacych na celu zapewnienie osadzonym dostepu do opieki medycznej
na odpowiednim poziomie. Niezbedne jest rowniez zapewnienie opieki
pielegniarskiej w godzinach nocnych.

86. W trakcie wizytacji w Areszcie przebywat tymczasowo aresztowany
87-letni mezczyzna (zob. pkt 41 raportu). Psycholog i lekarz psychiatra opisujgcy jego
stan stwierdzili, ze osadzony nie ma orientacji co do czasu, miejsca i wiasnej osoby.
Brak mu tez Swiadomosci co do zarzucanych czyndéw, w zakresie ktérych stosowany

59 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 104.
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byt Srodek zapobiegawczy. Ze wzgledu na jego stan komunikacja z otoczeniem byta
bardzo utrudniona. Osadzony przebywat w 4-osobowej celi zdwoma mtodymi
osadzonymi, ktérzy byli ucigzliwi w codziennym funkcjonowaniu, oraz z osobg starszg,
ktora sie nim faktycznie opiekowata.

87. Z analizowanej dokumentacji wynikato, ze wiedza o ztym stanie zdrowia
osadzonego byta znana administracji wieziennej od 9 pazdziernika 2023 r., kiedy
zostat on przyjety do jednostki. W dniu 6 listopada 2023 r. stwierdzono znaczne
pogorszenie jego stanu. W dniu 12 grudnia 2023 r. lekarz stwierdzit, ze nie wymaga
on pobytu w izbie chorych, i skierowat go do celi ogdlnej, jednoczesnie uznajac
koniecznos¢ umieszczenia w oddziale opieki dtugoterminowej w Zaktadzie Karnym
w Czarnem. Z kolejnej opinii o stanie zdrowia osadzonego, z dnia 1 lutego 2024 r.,
wynika, ze sytuacja zdrowotna tej osoby nie ulegta poprawie oraz ze osadzony
wymaga catodobowej opieki pielegnacyjnej. Osadzony obarczony byt schorzeniami,
takimi jak m.in. migotanie i trzepotanie przedsionkdw, halucynoza organiczna,
demencja. W pismie tym znéw wskazuje sie na konieczno$¢ umieszczenia tymczasowo
aresztowanego w odpowiednim zaktadzie leczniczym®®. W czasie dwoch wizytacji KMPT
osadzony ten przebywat w AS i nie byt objety catodobowg, profesjonalng opieka
pielegnacyjna.

88. Jak wspomniano juz wczesniej, osadzony ten wymagat statej pomocy
0s0b trzecich w codziennym funkcjonowaniu, tj. pomocy w jedzeniu, myciu, goleniu,
zmianie pieluchomaijtek (poniewaz nie kontrolowat odruchéw fizjologicznych), praniu
ubran itd. Pomagat mu tylko jeden wiezien, rowniez w zaawansowanym wieku, ktory
nie miat kursu ani przeszkolenia, zastepujgc fachowy personel w tym zakresie. Wobec
osadzonego stosowano tez niestandardowe formy opieki (bandaze przywigzane do
ramy t6zka). Zastana przez delegacje KMPT sytuacja osadzonego byta tym gorsza, ze
nie znajdowat sie on w ambulatorium z izbg chorych, lecz w zwyktej celi. Nie mogt
odbywac tymczasowego aresztowania w optymalnych warunkach pod okiem
personelu medycznego. Sytuacja ta stwarzata ryzyko pogorszenia stanu zdrowia
osadzonego. W ocenie KMPT, uwzgledniajgc catoksztatt tej sytuacji, w tym
przedtuzajacy sie okres pobytu w zwyktej celi mieszkalnej bez zapewnienia
fachowej opieki medycznej i pielegnacyjnej, istniejg podstawy do uznania, ze
osadzony zostat poddany okrutnemu, nieludzkiemu i ponizajacemu
traktowaniu. Osadzony powinien przebywac pod Scistg opiekg personelu

0 Na podstawie art. 260 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania karnego (Dz. U.
z 2025 r. poz. 46 ze zm.); dalej: k.p.k.
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medycznego w izbie chorych AS do momentu, w ktérym zostanie przeniesiony do
odpowiedniego dla jego stanu zdrowia podmiotu leczniczego.

89. Krajowy Mechanizm jest tez gteboko zaniepokojony, ze opieka nad
chorym wiezniem zostata powierzona osadzonemu zaawansowanemu wiekiem,
ktérego stan fizyczny nie byt adekwatny do ciezaru zadan, ktére musiat wykonywac
(takie jak np. dZwiganie dorostej osoby). Ponadto z ustalen wizytujgcych wynika,
ze wspotosadzony nie byt w ogdle pytany, czy odpowiada mu rola opiekuna. Nie zostat
do niej fachowo przygotowany i przeszkolony. Nie otrzymywat z tego tytutu rowniez
zadnych nagréd. Problem braku przeszkolenia, zgody i nagrdd za wspieranie chorych
dotyczyt rowniez innych osadzonych pomagajgcych np. wiezniom
z niepetnosprawnoscia, z jakimi delegacja Krajowego Mechanizmu miata kontakt.

90. Zgodnie z art. 259 260 k.p.k., istnieje mozliwo$¢ odstgpienia od
stosowania tymczasowego aresztowania w przypadku osoéb, u ktérych pozbawienie
wolnosci spowodowatoby dla jego zdrowia lub zycia powazne niebezpieczenstwo oraz
istnieje mozliwos¢ wykonywania tymczasowego aresztowania w zaktadzie leczniczym,
w tym przypadku w ambulatorium jednostki. Ambulatorium z izbg chorych w Areszcie
Sledczym w Warszawie-Biatotece jest whasciwym miejscem do wykonywania
tymczasowego aresztowania.

91. W przypadku ciezkiej choroby uniemozliwiajgcej wykonywanie kary
pozbawienia wolnosci sgd odracza wykonanie kary lub udziela przerwy w jej
wykonywaniu®'. Z tego samego wzgledu odstepuje sie od tymczasowego aresztowania,
a osobe juz aresztowang umieszcza sie np. w szpitalu wieziennym®2, Zaznaczy¢
w tym miejscu nalezy, ze wykaz zaktaddw leczniczych przeznaczonych do
wykonywania tymczasowego aresztowania jest wskazany w rozporzgdzeniu Ministra
Sprawiedliwosci w sprawie wykazu zaktaddw leczniczych.

92. Krajowy Mechanizm odnotowuje, ze kwestia pobytu w jednostkach
penitencjarnych osob przewlekle somatycznie chorych byta przedmiotem wystgpienia
RPO do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej®.

61 Zgodnie z art. 150 § 2 k.k.w., ,za ciezkg chorobe uznaje sie taki stan skazanego, w ktdrym
umieszczenie go w zaktadzie karnym moze zagraza¢ zyciu lub spowodowac dla jego zdrowia powazne
niebezpieczenstwo”.

62 Zgodnie z art. 259 § 1 pkt 1 k.p.k., jezeli szczegdlne wzgledy nie stojg temu na przeszkodzie, nalezy
odstapi¢ od tymczasowego aresztowania, zwtaszcza gdy pozbawienie oskarzonego wolnosci
spowodowatoby dla jego zycia lub zdrowia powazne niebezpieczenstwo. Natomiast zgodnie z art. 260
8 1 k.p.k., jezeli stan zdrowia oskarzonego tego wymaga, tymczasowe aresztowanie moze by¢
wykonywane tylko w postaci umieszczenia w odpowiednim zaktadzie leczniczym, w tym w zaktadzie
psychiatrycznym.

63 Zob. Wystgpienie generalne Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora Generalnego Stuzby
Wieziennej z 22 marca 2019 r., IX.517.532.2019. Podkres$lono w nim, ze jednostki penitencjarne nie
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93. KMPT zwraca uwage na problem oséb przewlekle somatycznie chorych,
wobec ktérych sgd zastosowat Srodek zapobiegawczy w postaci tymczasowego
aresztu. Sytuacja tych oséb jest bowiem jeszcze trudniejsza niz oséb skazanych.
Istotnym problemem jest to, ze osoba tymczasowo aresztowana moze przebywac
w celi jedynie z osadzonymi o tym samym statusie, a dla tej grupy osadzonych nie
sg najczesciej organizowane kursy opieki nad osobami w podesztym wieku
i z niepetnosprawnosciami. Niezaleznie od tego w warunkach tymczasowego
aresztowania wystepuje silna rotacja i nigdy nie wiadomo, jak dtugo dany osadzony
bedzie dysponowat opiekg wspdtosadzonego.

94.  Europejski Trybunat Praw Cztowieka, rozpatrujgc skargi dotyczace
mozliwosci naruszenia zakazu tortur, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo
karania, sformutowat w art. 3 ETPC swoje uwagi co do naruszenia zasady wynikajgcej
z tego przepisu® m.in. w wyroku w sprawie Zarzycki przeciwko Polsce®®. Warto tez
wspomniec¢ o wyroku ETPC w sprawie D.G. przeciwko Polsce®®.

95. KMPT podkresla, ze nalezy zapewnié¢ osobom przebywajgcym
w jednostce, adekwatnie do ich szczegélnych potrzeb, warunki zapewniajgce
poszanowanie godnosci oraz intymnosci. W przypadkach, gdy dopuszczony jest
udziat innych wiezniéw w swiadczeniu pomocy osadzonym niesamodzielnym,

majg odpowiednio przygotowanych zespotéw specjalistdw z szerokim doswiadczeniem medycznym
oraz pozamedycznym, nie dysponujg takze odpowiednim sprzetem medycznym. Brakuje tez miejsc
spetniajgcych odpowiednie warunki, dostosowanych do potrzeb tych oséb pod wzgledem bytowym

i prowadzonych oddziatywan.

64 Zob. wyrok ETPC z dnia 12 marca 2013 r. w sprawie Zarzycki przeciwko Polsce, skarga nr 15351/03,
p. 99-104; zob. takze wyrok ETPC z dnia 20 maja 2010 r. w sprawie Engel przeciwko Wegrom, skarga nr
46857/06, p. 27-30; wyrok ETPC z dnia 24 pazdziernika 2006 r. w sprawie Vincent przeciwko Francji,
skarga nr 6253/03, p. 94-103; wyrok ETPC z dnia 10 lipca 2001 r. w sprawie Price przeciwko
Zjednoczonemu Krélestwu, skarga nr 33394/96, p. 24. Naruszeniem zasady wynikajgcej z tego przepisu
jest m.in. ,przebywanie oséb osadzonych cierpigcych na powazng niepetnosprawnos¢ fizyczng w
warunkach nieodpowiednich do ich stanu zdrowia czy zmuszanie takich oséb do korzystania z pomocy
wspotosadzonych w zakresie korzystania z tazienki, kapieli, ubierania i rozbierania”, bowiem w ocenie
Trybunatu takie okolicznosci stanowity ponizajgce traktowanie.

65 Zob. wyrok ETPC z dnia 2 grudnia 2004 r. w sprawie Farbtuhs przeciwko totwie, skarga nr 4672/02,
p. 60. W przywotanym fragmencie uzasadnienia orzeczenia Trybunat odnosit sie do utrwalonego

juz pogladu, zgodnie z ktérym system opierajacy sie na zapewnieniu niepetnosprawnemu fizycznie
wieZniowi ,rutynowej pomocy ze strony wspoétwiezniow” musi wzbudzac znaczny niepokdj skarzacego
i stawia¢ go w pozycji nizszosci wobec innych wieznidw.

66 Zob. wyrok ETPC z dnia 12 lutego 2013 r. w sprawie D.G. przeciwko Polsce, skarga nr 45705/07,

p. 150, 177. Koniecznos¢ korzystania z pomocy wspétosadzonych wynikata m.in. z barier
architektonicznych, ktére uniemozliwiaty samodzielne funkcjonowanie osobie korzystajgcej z wozka
ortopedycznego, co w potgczeniu z innymi schorzeniami osadzonego powodowato trudnos¢

w utrzymaniu higieny, to zas zdaniem Trybunatu stanowito ponizajgce i nieludzkie traktowanie,
sprzeczne z art. 3 EKPC.
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osadzonym ,,opiekunom” nalezy zapewni¢ udziat w szkoleniu z zakresu opieki
nad osobami z niepetnosprawnosciami.
96. Ponadto nalezy zagwarantowac, aby:

e zadania narzecz innych osadzonych na kazdym etapie wykonywane
byty w peini dobrowolnie oraz za zgoda osadzonego wymagajacego
opieki;

e zakres obowigzkéw osoby Swiadczacej pomoc zostat precyzyjnie
okreslony, w tym przez wykluczenie udziatu wiezniéw przy
wspieraniu osadzonego w czynnosciach higieniczno-sanitarnych,
przebierania i rozbierania; takie czynnosci moze realizowac
wytacznie wykwalifikowany personel jednostki;

. uregulowana zostata kwestia warunkéw Swiadczenia pomocy,
tj. ewentualnej odptatnosci, wymiaru godzinowego swiadczenia
opieki oraz innych przystugujacych w zwigzku z tym uprawnien.

D. Warunki materialne

97. Kompleks budynkéw Aresztu sktada sie z dziewieciu pawilonéw, obecnie
oddziatéw penitencjarnych oraz oddziatu szkolnego - Centrum Ksztatcenia
Ustawicznego przy Areszcie Sledczym w Warszawie-Biatotece z celami mieszkalnymi
dla uczniéw oraz pokojami widzen adwokackich i przestuchan, ktére potgczone sg
podziemnymi korytarzami.

98.  Warunki materialne panujace na czesci oddziatow wizytujgcy ocenili jako
niespetniajgce podstawowych standardéw. Delegacja oceniata przede wszystkim stan
pawilondéw i wyposazenia mieszkalnego. Cho¢ zgodnie z pisemnymi informacjami,
przekazanymi delegacji przez Dziat Kwatermistrzowski AS, w catej jednostce
w ostatnich latach odbywaty sie wymiany sprzetu, remonty i ulepszenia, to czesc¢
infrastruktury, w ktérej przebywali osadzeni, byta bardzo zniszczona. W czesci cel
nadal pozostawat wystuzony sprzet kwaterunkowy (m.in. stare, pietrowe t6zka bez
drabinek, barierek chronigcych przed upadkiem i szuflad podtézkowych). Sciany i
powierzchnia mebli miaty zarysowania, ubytki farby i inne mankamenty, np.
wykruszony tynk wokot wigcznikow Swiatta, powodujacy ich wypadanie.

99. Stwierdzone awarie, np. przeciekajgca w jednej z cel umywalka, nie byty
na biezgco likwidowane i osadzeni radzili sobie z nimi w miare mozliwosci
samodzielnie, np. stawiajgc wiadro pod wyciekiem. Nie rozwigzuje to problemu braku
niezbednych biezgcych reperacji.
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100. Czes¢ materacy, na ktérych lezeli osadzeni, byta dziurawa®, a poduszki
miaty rdzawo-zétte plamy po poprzednich uzytkownikach, cho¢ wedtug ogladu
wizytujgcych w magazynie byty dostepne tego typu przedmioty czyste i bez uszkodzen.
Powyzszy stan rzeczy jest niezgodny z standardami CPT®8. Wskazane problemy
dotyczyty rowniez cel, w ktorych wiezniowie wyraznie dbali o otoczenie. Najgorsze
warunki panowaty w celach dla osadzonych uczgcych sie w Centrum Ksztatcenia
Ustawicznego w Warszawie-Biatotece.

101. Krajowy Mechanizm zaleca przeprowadzenie prac remontowych
polepszajacych warunki bytowe osadzonych w celach mieszkalnych oraz pilny
przeglad materacy, poduszek i innych rzeczy wydawanych osadzonym, w celu
wymiany tych zniszczonych i poplamionych na nowe.

102. Przedstawiciele KMPT byli zaniepokojeni warunkami, jakie panowaty w
jednej z cel izolacyjnych, do ktérej trafit skazany, z ktérym rozmawiata
przedstawicielka Krajowego Mechanizmu. Mimo niskich temperatur panujgcych
na zewnatrz, okno w niej byto uszkodzone i niezamykajgce sie, co powodowato state
wychtodzenie pomieszczenia. Skazany bezskutecznie informowat o tym
funkcjonariuszy SW. Trudno zatozy¢, ze funkcjonariusze SW nie wiedzieli o problemie,
gdyz na widoku, na okiennym parapecie, lezata klamka okienna, ktéra wypadta z
mechanizmu zamykajgcego okno, a szpara przepuszczajgca powietrze z zewnatrz byta
szeroka. Podarte i pokryte plamami plesni czeSci materaca rowniez byty widoczne od
momentu wejscia do celi, tym bardziej dla 0s6b jg kontrolujgcych. Sytuacja ta w ocenie
Krajowego Mechanizmu narusza prawo do humanitarnego odbywania kary
pozbawienia wolnosci.

103. KMPT zaleca wyeliminowanie zaobserwowanych nieprawidtowosci
i dostosowanie warunkéw panujacych w celi izolacyjnej do warunkéw
okreslonych m.in. w art. 110 § 2 k.k.w. Do czasu wyeliminowania powyzszych
nieprawidtowosci pomieszczenie nalezy wytaczy¢ z uzytkowania.

104. Ponadto KMPT zwraca sie do Dyrektora jednostki o nastepujace
informacje:

e Czy od czasu wizytacji KMPT byty w jednostce przeprowadzane
remonty, a jezeli tak, to co zostato naprawione?
e Czy przeprowadzono wymiany sprzetu kwaterunkowego/materacy?

57 Materace sktadaty sie z 3 odrebnych czesci, wykonanych z materiatowej powtoczki i wypetnionych
Scinkami wetny, ktére wiezniowie ktadli na ptyty OSB, stanowigce dno tézek.

8 Zob. Trzydzieste Sprawozdanie Ogblne CPT/Inf (2020) 32, p. 74. Wedtug zalecen CPT, kazdy wiezieh
powinien mie¢ nie tylko t6zko, czystg poduszke, koc i materac, ale takze czysty materac dobrej jakosci
i trwatosci; materace powinny by¢ wymieniane, jesli sg nieodwracalnie uszkodzone i przynajmniej co
kilka lat.
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e Czy warunki w celi opisane w pkt 103 zostaty poprawione?
e Czy okno zostato naprawione/uszczelnione?

105. Co do zasady w tazniach dla osadzonych nie byto zaston gwarantujgcych
intymnos$¢ kgpigcym sie. Europejskie Reguty Wiezienne podkreslajg, ze wiezniowie
powinni mie¢ dostep do pomieszczen sanitarnych, ktére sg higieniczne i respektujg
ich prywatnos$¢ (Reguta 19.3). Odnotowane sytuacje Swiadczg o tym, ze standard ten
nie jest respektowany, co poteguje uczucie wstydu, stanowi nieuzasadniong
dolegliwos$c¢ i stwarza ryzyko naruszenia zakazu ponizajgcego traktowania.
Zagadnienie to byto przedmiotem wystgpienia generalnego skierowanego do
Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej®°.

106. W ocenie Krajowego Mechanizmu poszanowanie godnosci osobistej
osadzonych oznacza réwniez szacunek dla indywidualnego poczucia wstydu, ktére
moze towarzyszy¢ grupowym prysznicom. Wiezniowie powinni mie¢ wiec zapewniong
elementarng intymnos¢ w czasie kgpieli.

107. KMPT zaleca wyposazenie wszystkich stanowisk prysznicowych
dla wiezniéw w zastony umozliwiajgce zachowanie intymnosci w czasie kapieli.

108. W czesci cel mieszkalnych, gtéwnie w kacikach sanitarnych
oraz w oddziatowych tazniach, widoczne byty ubytki i zagrzybienie Scian,
spowodowane m.in. awariami instalacji i brakiem wydzielonych dla osadzonych
pomieszczen z suszarkami do ubran, w tym suszarkami mechanicznymi.

109. Warto w tym miejscu zauwazy¢, ze zmienia sie praktyka jednostek
penitencjarnych w tym obszarze. Miedzy innymi w Oddziale Zewnetrznym Zaktadu
Karnego w Strzelcach Opolskich podczas wizytacji KMPT w 2024 r. zapowiedziano
zakup automatycznych suszarek do ubran do wykorzystania przez osadzonych,

a w wielu innych jednostkach, m.in. w reakcji na wystgpienia RPO, zakupuje sie do cel
mieszkalnych i/lub oddziatowych suszarni wolnostojgce suszarki do ubran’®.

110. Krajowy Mechanizm zaleca wyodrebnienie w oddziatach
mieszkalnych pomieszczen do prania i suszenia odziezy wiezniéw,
wyposazonych w suszarki mechaniczne i wolnostojace, tudziez zakup suszarek
rozktadanych do cel.

9 Zob. Wystgpienie Rzecznika Praw Obywatelskich do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej

w sprawie braku wydzielonych stanowisk prysznicowych i zaston prysznicowych w jednostkach
penitencjarnych z 14 pazdziernika 2024 r., KMP.571.22.2024.SK.

0 W ZK w Czarnem, wedtug informacji Dyrektora tej jednostki penitencjarnej (pismo z dnia 15 stycznia
2025 r. sygn. D/P.451.370.48.2024.PU w odp. na wystgpienie RPO sygn. I1X.517.1615.2024.NK),
zakupiono tgcznie okoto 500 suszarek do bielizny dla wiezniéw.
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111. KMPT rekomenduje osuszenie $cian cel mieszkalnych i renowacje
kacikéw sanitarnych, w ktérych doszto do wykruszenia tynku, kafelkéw oraz do
powstania wad spowodowanych ztymi warunkami w nich panujacymi.

112. Delegacja KMPT miata okazje odwiedzi¢ wybrane przez siebie place
spacerowe oraz obserwowac wieznidow podczas spaceru. Pola spacerowe byty matymi
dziedzincami, otoczonymi wysokim, betonowym murem, od géry zabezpieczonymi
siatka z drutem typu concertina lub kilkunastometrowymi obszarami, otoczonymi
z wszystkich stron siatkg, zlokalizowanymi miedzy murami pawilonéw mieszkalnych.
Budzity one skojarzenia z klatkami. Wyposazone byly jedynie w betonowe tawki,

a ochrone przed niekorzystnymi warunkami pogodowymi stanowity niewielkie daszki
z tworzywa sztucznego. Brak byto na ich terenie zieleni, poza wydeptang trawg miedzy
pokrytymi betonem Sciezkami, oraz profesjonalnego sprzetu do ¢wiczen fizycznych.
Catosc¢ sprawiata przygnebiajgce wrazenie. Podczas spaceru wiezniowie nie
wykonywali ¢wiczen fizycznych, a niektorzy rozmowcy KMPT zgtaszali, ze z uwagi na
panujgce na nich zimno, brak cieptej odziezy i kiepskie zadaszenie korzystajg z nich
sporadycznie.

113. Na terenie jednostki znajdowaty sie wprawdzie dwa boiska do siatkéwki
i sitownie na polach spacerowych (tzw. fit-parki), warto jednak zwréci¢ uwage na fakt,
ze nie sg one dostepne kazdego dnia, dla wszystkich osadzonych i podczas
codziennych spaceréw czes$¢ wieznidw musi korzystac z rozwigzan o zdecydowanie
nizszym standardzie.

114. CPT podkresla role ¢wiczeh na Swiezym powietrzu i rekomenduje
umozliwienie wszystkim osadzonym wykonywania codziennych ¢wiczen na zewnatrz
w warunkach umozliwiajgcych im fizyczne zmeczenie sie oraz korzystanie z tzw.
widoku horyzontalnego”.

115. Krajowy Mechanizm zaleca poprawe warunkéw na placach
spacerowych w celu zapewnienia osadzonym bardziej réznorodnej aktywnosci.

E. Dostep do pomocy prawnej

116. W pomieszczeniach przeznaczonych do widzen osadzonych
z petnomocnikami zamontowane sg kamery. Zgodnie z pisemnym wykazem,
przekazanym wizytujgcym, 6 kamer obejmuje pomieszczenia nazwane ,pomieszczenia
przeznaczone do widzen adwokackich”.

71 Zob. Drugi Raport Generalny CPT za 1991 r., CPT/Inf (92) 3, p. 48; Jedenasty Raport Generalny CPT za
2000 r., CPT/Inf (2001)16, p. 74; zob. tez raport z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, p. 74.
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117. Jest to niezgodne z obowigzujgcymi przepisami, gwarantujgcymi
tajemnice adwokacka’?. Poglady Rzecznika w tym zakresie podziela Naczelna
Rada Adwokacka, ktéra w pismie przestanym do RPO podkresla, ze widzenia
z adwokatami realizowane w pomieszczeniach wyposazonych w system monitoringu
wizyjnego mogg prowadzi¢ do naruszenia tajemnicy adwokackiej oraz godzi¢ w prawo
do obrony, w tym prawo do swobodnego kontaktu z obroricg i prawo do rzetelnego
procesu’s.

118. Ze stanowiskiem RPO zgodzit sie Centralny Zarzad Stuzby Wieziennej.
W piSmie z dnia 17 listopada 2017 r., skierowanym do Dyrektoréw Okregowych Stuzby
Wieziennej, Zastepca Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej wskazat: ,Jako regute
nalezy przyja¢, iz widzenie osadzonego z adwokatem odbywa sie w pomieszczeniu
niemonitorowanym. W razie wykorzystywania pomieszczenia dla realizacji réznych
czynnosci nalezy wdrozyc¢ rozwigzania techniczne umozliwiajgce czasowe wytgczanie
urzgdzen rejestrujgcych lub ich ewentualne fizyczne maskowanie”4,

119. KMPT podkresla, ze na dostep wieznia do prawnika nalezy patrzec
nie tylko przez pryzmat koniecznosci zapewnienia fachowej pomocy prawnej,
ale réowniez jako podstawowg gwarancje prewencji tortur. Aby mogta ona
funkcjonowac wiasciwie, niezbedna jest catkowita poufnos¢ kontaktu’. Obserwacja
spotkania przez funkcjonariuszy moze zniecheca¢ osadzonego do przekazania
informacji o ztym traktowaniu i ujawnienia dowoddw takich zachowan (np.
posiadanych obrazen). Istnieje wiec duze ryzyko, ze w takich warunkach gwarancja
ta nie zadziata wtasciwie.

72 Zgodnie z art. 8 § 3 k.k.w. skazany pozbawiony wolnosci moze porozumiewac sie ze swoim obronca,
adwokatem lub radcg prawnym oraz przedstawicielem zaaprobowanym przez przewodniczgcego Izby
Europejskiego Trybunatu Praw Czlowieka do reprezentowania skazanego przed ETPC, pod nieobecnos$¢
innych 0séb. Rozmowy z tymi osobami w trakcie widzen oraz rozmowy telefoniczne - jak stanowig
przepisy - nie podlegajg kontroli. Co wiecej, zgodnie z art. 215 § 1 k.k.w. takze osoba aresztowana

ma prawo do tak samo chronionego porozumiewania sie podczas nieobecnosci innych oséb oraz
korespondencyjnie. W mysl art. 73a § 4 k.k.w. monitorowanie i utrwalanie dzwieku nie moze
obejmowac informacji objetych tajemnicg spowiedzi lub tajemnicag prawnie chroniona.

73 Zob. Pismo Prezesa Naczelnej Rady Adwokackiej z dnia 25 lutego 2019 r., znak NRA.56.1.2019. Zob.
réwniez komunikat NRA z 18 czerwca 2020 r.: https://www.adwokatura.pl/z-zycia-nra/nra-zwraca-
uwage-na-problem-monitorowania-spotkan-adwokatow-z-osadzonymi-klientami/.

74 Zob. Pismo Zastepcy Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 17 listopada 2017 r., |. dz.
BO.1693.2017.ZG.

7> Zob. Uwagi i zalecenia SPT przedstawione w raporcie z wizyty w Polsce w 2018 r.,
CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 116-117. Zob. takze poglady SPT dotyczgce zapobiegawczej roli prawnika

i koniecznosci spetnienia wymogu poufnosci przedstawione w raportach z wizyt w: Szwecji
[CAT/OP/SWE/1, p. 611, Meksyku [CAT/OP/MEX/1, p. 126-127] oraz Ukrainie [CAT/OP/UKR/3, p. 49, 50

i 52].
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120. Krajowy Mechanizm zaleca wyznaczenie na miejsce spotkan
adwokatéw z osadzonymi tylko tych pomieszczen, ktére nie sa wyposazone
w kamery rejestrujgce obraz i dzwiek. Jezeli nie jest mozliwe wyznaczenie
takiego niemonitorowanego pomieszczenia, KMPT rekomenduje zakiadanie
przestony na kamere.

F. Kontakt ze Swiatem zewnetrznym

121. Skazani oraz tymczasowo aresztowani mogg korzystac
z samoinkasujgcych aparatéw telefonicznych na wiasny koszt co najmniej dwa razy
w tygodniu od poniedziatku do niedzieli od 8:00 do 18:00. Czas trwania rozmowy nie
moze przekroczy¢ 10 minut.

122. Odwiedzajacy, z ktérymi mieli mozliwos¢ porozmawiac przedstawiciele
KMPT, zgtosili problem z dodzwonieniem sie do AS na podany na stronie internetowej
numer telefonu, wtasciwy do umawiania widzen’®. Mimo ze teoretycznie telefon ten
powinien by¢ obstugiwany tylko przez péttorej godziny dziennie, odwiedzajgcym
pozostaje jedynie umawianie sie za posrednictwem e-maila, do czego nie kazdy ma
dostep. Przedstawiciele KMPT podjeli probe kontaktu telefonicznego i rowniez nie
dodzwonili sie na wskazany numer telefonu.

123. Pomimo ze widzenia powinny odbywac sie w czterech, wyznaczonych
Scisle przez administracje jednostki turach, odwiedzajgcy zalili sie na utrudnienia
zwigzane z punktualnym wejsciem. Czasowe przesuniecia odwiedzin zdarzajg sie
bardzo czesto i dotyczg réwniez pierwszej tury odwiedzin. Jest to meczgce zwtaszcza
dla oso6b starszych i matych dzieci, zaburza odwiedzajgcym harmonogram dnia, w tym
utrudnia dojazdy i powrdt do pracy, tudziez zniecheca do przyjazddéw.

124. Krajowy Mechanizm zaleca wyeliminowanie trudnosci, z jakimi
borykajg sie osoby chcagce sie uméwié przez telefon na widzenia, i opéznien
we wchodzeniu na sale widzen. Ponadto KMPT zaleca wydtuzenie czasu, w jakim
mozna umowic sie na widzenie przez telefon.

G. Prawo do informacji
125. Na brak dostepnosci do wiedzy o obowigzujacych w AS zasadach,

w tym prawach i obowigzkach osadzonych, skarzyty sie osoby pierwszy raz osadzone
w jednostce penitencjarnej, w tym gtdwnie osoby tymczasowo aresztowane

76 Zob. https://www.sw.gov.pl/strona/dla-interesantow-areszt-Sledczy-w-warszawie-bialolece.
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i cudzoziemcy. Tymczasowo aresztowani uzyskiwali podstawowe informacje od
wspotwieznidw z celi.

126. KMPT zaleca informowanie wszystkich osadzonych o ich prawach
i obowigzkach oraz o regutach obowigzujacych w AS.

127. Stanowiska komputerowe w oddziatach mieszkalnych z dostepem
do Biuletynu Informacji Publicznej (dalej: BIP) nie byly powszechnie uzywane, z uwagi
na brak wiedzy niektérych osadzonych o mozliwosci korzystania z nich. Czes¢
osadzonych z ktérymi delegacja KMPT przeprowadzita rozmowy, nie wiedziata w
ogole, czym jest BIP. Odnotowac jednak nalezy, ze informacje na temat mozliwosci
skorzystania z BIP znajdowaty sie w porzagdku wewnetrznym jednostki.

128. W pomieszczeniach ze stanowiskami odczytu elektronicznych akt
sgdowych brakowato wedtug ich uzytkownikow m.in. aktualnych programow
komputerowych i stuchawek w przypadku czesci stanowisk komputerowych.

129. Sposoéb obstugi komputeréw dla osadzonych demonstrowali wizytujgcym
z KMPT sami wiezniowie, gdyz funkcjonariusze SW nie mieli wystarczajgcej wiedzy, jak
je uruchomic i uzytkowac. Taka sytuacja moze by¢ problematyczna dla osadzonych,
ktorzy nie majg umiejetnosci obstugi komputera i zawartych w nim programow, co
jednoczesnie uniemozliwia im dostep do akt sprawy i innych zrédet informacji, w tym
0 przystugujgcych im prawach.

130. KMPT rekomenduje upowszechnienie wsréd osadzonych informacji
na temat mozliwosci korzystania ze stanowisk BIP, np. przez ogtoszenia
nadawane przez radiowezet czy rozwieszenie informacji na tablicach ogloszen
w oddziatach mieszkalnych. KMPT zaleca takze przeszkolenie funkcjonariuszy
z obstugi BIP.

131. Dostep do Internetu nie byt powszechny w pomieszczeniach
wychowawcow - niektdérzy go nie mieli, co mogto oznaczac powazne problemy
w mozliwosci dokonywania ustalen waznych dla oséb osadzonych, w tym w zakresie
informowania ich o przystugujgcych im prawach.

132.  KMPT zwraca sie do Dyrektora Aresztu Sledczego w Warszawie-
Bialotece o wyjasnienie przyczyn wyzej opisanej sytuacji.

H. Sytuacja cudzoziemcow
133. W wizytowanym AS osadzeni cudzoziemcy wskazywali na brak dostepu
do wiedzy o obowigzujgcych w AS zasadach, w tym prawach i obowigzkach, oraz mieli

duze trudnosci w kontaktach jezykowych z kadrg, w tym z funkcjonariuszami
jednostki, wychowawcami i psychologami, ktorzy nie zawsze porozumiewali sie

-29.-



w jezyku osoby skazanej, albowiem sporadycznie korzysta sie z ttumacza i dtugo
nalezy oczekiwac na jego przybycie. Bariery komunikacyjne dotyczyly przede
wszystkim takich zagadnien jak prawo i kwestie procesowe.

134. Reperkusje powyzszego dotykajg roznych innych obszardéw, np. religii,
gdyz osoby te (muzutmanie, prawostawni itd.) co prawda sg w stanie wyrazic¢ prosby
o kontakt z przedstawicielem ich wyznania, ale nie majg dostepu do postugi religijnej
w tym zakresie. Sytuacja ta dotyczy w najwiekszym stopniu muzutmanow, ktérzy
powszechnie wskazywali na to, ze nie majg faktycznej mozliwosci rozmowy
z przedstawicielem swojego wyznania.

135. Ponadto nie byto rowniez ttumaczen wewnetrznych aktéw normatywnych
dla cudzoziemcéw. Brakowato informacji o ewentualnych trudnosciach
komunikacyjnych w jezyku polskim w mowie i piSmie oraz o tym, w jakim jezyku
poinformowano cudzoziemcéw o przystugujgcych im prawach i zasadach odbywania
kary pozbawienia wolnosci.

136. Prawo do informacji stanowi jedng z podstawowych gwarancji preweng;ji
tortur”. W przypadku cudzoziemcdw szczegdlne znaczenie majg reguty 30.1 i 30.2
Europejskich Regut Wieziennych’.

137. W przypadku postepowania z osadzonymi bedacymi cudzoziemcami
KMPT kazdorazowo rekomenduje, aby postepowac wedtug nastepujacych zasad:

e odnotowywa¢ w dokumentacji wieznia informacje o barierze jezykowej,

e zaopatrzy¢ jednostke w informatory dla cudzoziemcéw i za kazdym

razem wydawac je osadzonym, w odpowiednim dla nich jezyku,

e informowa¢ wieznia o jego prawach i obowigzkach, w jezyku dla niego

zrozumiatym,

e odnotowywa¢ w dokumentacji, w jakim jezyku zostaty wykonane

obowigzki informacyjne i kto brat udziat w czynnosciach z udziatem

wieznia (np. ttumacz),

77 Otrzymanie przez pozbawionych wolnosci zrozumiatych i aktualnych informacji o istotnych kwestiach
- np. przystugujacych prawach, obowigzujgcych procedurach, sposobie sktadania skarg - zwieksza
poczucie bezpieczenstwa, pozwala odgrywac aktywng role w zabezpieczaniu wtasnych praw, utatwia
dostep do mechanizmdw skargowych, przez co odgrywa role prewencyjng w zapobieganiu przemocy.
Szczegdlnie istotna jest tutaj sytuacja cudzoziemcow, ktdrzy najczesciej nie znajg jezyka polskiego oraz
prawa i procedur obowigzujgcych w Polsce.

78 Zob. Europejskie Reguty Wiezienne - Reguty 30.1, 30.2. Stwierdzajg one, ze w momencie przyjecia -

i tak czesto, jak jest to potrzebne, réwniez pdzniej - wszyscy wiezniowie sg informowani pisemnie

i ustnie w jezyku, ktory rozumiejg, o przepisach regulujgcych dyscypline wiezienng oraz o swoich
prawach i obowigzkach w zaktadzie karnym. Co wiecej, wiezniowie majg prawo do posiadania pisemnej
wersji przekazanych im informaciji.
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e dokonywa¢ ttumaczenia wszelkich istotnych dla wieznia dokumentéw

(np. porzadku wewnetrznego, oswiadczen, decyzji) na jezyk dla niego

zrozumialy, zwtaszcza gdy dokumenty te rodzg dla wieznia okreslone

skutki i musi on poswiadczy¢ pisemnie fakt zapoznania sie z nimi,

e korzystac z pomocy ttumacza, zwtaszcza w trakcie rozmowy wstepnej

i Swiadczenia medycznego, gdzie wiezien moze zgtosi¢ stosowanie wobec

niego przemocy.

KMPT zaleca kierownictwu jednostki postepowanie z osadzonymi
bedacymi cudzoziemcami zgodnie ze wskazanymi powyzej zasadami.

138. Problemem jest tez zadbanie o diety religijne. Cze$¢ z rozmdwcdow
wskazywata, ze otrzymywali wieprzowine, mimo ze wyznawana przez nich religia
zabrania jej spozywania, lub ze podczas ramadanu wydawano im positki o zwyktych
porach, przez co byty juz zimne, gdy mogli je juz spozyc.

139. Zgodnie z art. 109 8 1 k.k.w. skazany przebywajgcy w zaktadzie karnym
lub areszcie Sledczym otrzymuje trzy razy dziennie napdj i positki o odpowiedniej
wartosci odzywczej, w tym co najmniej jeden positek goracy, z uwzglednieniem
rodzaju wykonywanej pracy i wieku skazanego, a w miare mozliwosci takze wymogow
religijnych i kulturowych. Warto w tym kontekscie wskazac takze na wyrok ETPC
w sprawie Jakébski przeciwko Polsce”, w ktérym Trybunat stwierdzit, ze nastgpito
naruszenie art. 9 Konwencji przez niezapewnienie osadzonemu wyznawcy buddyzmu
bezmiesnych positkéw.

140. Problem diety wyznawcéw islamu, w zakresie zapewnienia im cieptego
positku w okresie ramadanu, byt nadto w 2025 r. przedmiotem wystgpienia
do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej, ktéry w odpowiedzi poinformowat
Rzecznika Praw Obywatelskich, ze zgodnie z jego wytycznymi, wszystkie podlegte
jednostki wyposazone zostaty w termosy utrzymujgce temperature positku®'.

141. Krajowy Mechanizm zaleca uwzglednianie wymogoéw religijnych
i kulturowych w planowaniu diety osadzonych oraz taka organizacje wydawania
positkéw, ktéra umozliwitaby osadzonym muzutmanom spozycie cieptego
pozywienia w okresie praktykowanego przez nich Swieta.

142. Cho¢ zasoby biblioteki AS s bogate, to brakuje w nich ksigzek
obcojezycznych, w tym o tematyce religijnej. Osadzeni zgtaszali potrzebe czytania
m.in. w jezykach perskim, arabskim i czeczeriskim.

79 Zob. wyrok ETPC z dnia 7 grudnia 2010 r. w sprawie Jakdbski przeciwko Polsce, skarga nr 18429/06.
80 Zob. Wystgpienie ZRPO do DGSW z 28 lutego 2025 r., sygn. KMPT.571.2.2025.
8 Zob. OdpowiedZ DGSW z 14 marca 2025 r., sygn. BKW.054.2.2025. JS.PF.
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143. Krajowy Mechanizm zaleca podjecia staran w kierunku uzupetnienia
zbioréw biblioteki AS o pozycje w jezykach obcych, w tym perskim, arabskim
i czeczenskim.

. Dostosowanie jednostki do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami

144. W wizytowanej jednostce przebywajg osoby z niepetnosprawnosciami,
W tym poruszajgce sie przy pomocy wozka ortopedycznego.

145. Poza jedng celg i pobliskg jej infrastrukturg, np. telefonem w korytarzu
zamontowanym odpowiednio nisko dla korzystania przez osobe siedzgcg na wozku,
windg oraz urzadzeniem do dojazdu do pomieszczern ambulatorium, brakuje
dostosowan do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami fizycznymi w pozostatej czesci
jednostki penitencjarnej. Dotyczy to m.in. dostepu do sali widzen, Swietlicy centralnej,
do ktdérej prowadzg strome schody, kaplicy, budynku administracji, pomieszczen do
czynnosci procesowych, pokoi psychologoéw i wychowawcéw, placow spacerowych,

w tym boisk itd. Brakowato réwniez podjazdéw do budynkéw ASe2,

146. W ocenie KMPT nalezy konsekwentnie dgzy¢ do zapewnienia
osobom z niepetnosprawnosciami odpowiednich warunkéw bytowych oraz
mozliwosci samodzielnego funkcjonowania. Niezbedne jest zatem
systematyczne usuwanie barier architektonicznych i wdrazanie rozwigzan
sprzyjajacych jak najwiekszej samodzielnosci i aktywnosci oséb z r6znymi
typami niepetnosprawnosci, a takze tworzenie sSrodowiska wyréwnujacego
szanse w dostepie do resocjalizacji i readaptacji osadzonych.

J. Personel

147. W Areszcie Sledczym w Warszawie-Biatotece pracuje okoto 500 0séb,
z czego 450 0s6b to funkcjonariusze. Odziat penitencjarny etatowo liczy 66 oséb,
z czego zatrudnieni sg: 1 kierownik, 2 zastepcow, 51 wychowawcéw, 12 psychologow,
4 funkcjonariusze ds. zatrudnienia osadzonych. W dziale penitencjarnym wystepuje
8 wakatow. W catej jednostce wystepuje natomiast 68 wakatow. Liczba nadgodzin
wypracowanych na dzien 5 marca 2024 r. wynosita 513 godzin i 40 minut.

82 Nie jest akceptowalne przyjecie na state praktyki zastepczej polegajgcej na pokonywaniu barier
architektonicznych przy pomocy innych skazanych, np. wnoszeniu 0séb z niepetnosprawnoscia
po schodach. Taka praktyka moze budzi¢ poczucie ponizenia i zaleznosci oraz stawiac¢ osobe

z niepetnosprawnoscig w gorszej pozycji wzgledem innych osadzonych.
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148. Najwiecej wakatdéw w czasie wizytacji (26) odnotowano w Dziale Ochrony,
jednakze kazdy dziat zmaga sie z podobnymi problemami (np. brak 8 oséb
w Dziale Penitencjarnym i 8 w Ambulatorium z I1zbg Chorych).

149. Krajowy Mechanizm wyraza zaniepokojenie faktem, ze w konsekwencji
brakéw kadrowych kierownictwo jednostki penitencjarnej podjeto decyzje
0 zaangazowaniu psychologéw z dziatu penitencjarnego i dziatu terapeutycznego
do zadan zastrzezonych dla pionu ochrony. Dotyczyto to réwniez psychologdw, ktorzy
dopiero rozpoczynali prace w jednostce, przez co osoba ta wchodzita w inne role
zawodowe. W efekcie tej decyzji osoba, ktorej zasadniczym obowigzkiem jest
nawigzanie dobrego kontaktu terapeutycznego z osadzonym, w kolejnej czesci dnia
wyposazona byta w bron i pilnowata go np. na placu spacerowym. Powyzsza sytuacja
mogta negatywnie wptywac na budowanie relacji opartej na zaufaniu.

150. Kontakt osadzonych z uzbrojonymi i nadzorujgcymiich psychologami
mogt znaczgco niweczyc proces leczenia, podwazajgc zaufanie do psychologa i nie
pozwalajgc na nawigzanie wiasciwej relacji terapeutycznej. Podczas wizytacji
Krajowego Mechanizmu, dyrektor jednostki penitencjarnej zobowigzat sie
do wyeliminowania tej praktyki. Powyzsze zasady obowigzywaty w czasie wizytacji
KMPT i, jak dowiedziata sie delegacja, zostaty nastepnie zniesione we wrzesniu 2024 r.,
6 miesiecy od czasu ostatniej wizytacji.

151. Niemal wszyscy osadzeni rozmawiajacy z przedstawicielami KMPT
zwracali uwage na utrudniony dostep do psychologa i wychowawcy. Co istotne,
kontakt wieznia z psychologiem w sytuacjach nagtych wymaga posrednictwa
wychowawcy, gdyz to najpierw do niego osadzony musi ztozy¢ takg potrzebe, a wiec
jesli osadzony nie moze dostac sie do wychowawcy, to réwniez nie moze dostac sie
do psychologa.

152. Krajowy Mechanizm zaleca zwiekszenie czestotliwosci kontaktu
wychowawcéw z osadzonymi oraz podjecie dziatan zmierzajgcych do objecia
pomoca psychologiczng wiekszego grona wiezniéw, zwtaszcza tych bedacych
w szczegoblnie trudnej sytuacji.

153.  Warunki, w jakich odbywali stuzbe niektorzy funkcjonariusze Stuzby
Wieziennej, urggaty ich godnosci. Problem dotyczy szczegélnie niektorych dyzurek
oddziatowych, gdzie przestrzen dla pracownikéw byta tak niewielka, ze miescito sie
w niej jedynie krzesto biurowe. Ograniczenie mozliwosci poruszania sie
funkcjonariuszy SW w dyzurkach nalezy ocenic¢ jako znaczne. W ocenie Krajowego
Mechanizmu warunki, w jakich muszg pracowac funkcjonariusze, moze powodowac
wsrod nich frustracje i przektadac sie posrednio na stosunek i opieke nad osadzonymi.
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154.

KMPT zaleca zapewnienie wtasciwych warunkéw pracy wszystkim

funkcjonariuszom Stuzby Wieziennej; nalezy przez to rozumie¢ godne warunki
petnienia stuzby, gwarantujgce stosowanie niezbednych procedur ochronnych.

K.

155.

Szkolenie personelu

W latach 2023-2024 w wizytowanej jednostce zorganizowano szkolenia

dla funkcjonariuszy m.in. o nastepujgcej tematyce:

156.

Humanitarne i praworzgdne traktowanie os6b pozbawionych wolnosci,
ze szczegblnym uwzglednieniem osbb z niepetnosprawnosciami oraz
cudzoziemcéw - 18 0sob;

Program substytucyjny dla oséb pozbawionych wolnosci przebywajgcych
w jednostkach penitencjarnych w Polsce - 15 0sob;

Profilaktyka antynarkotykowa, rozpoznawanie substancji i objawéw - 16
0s0b;

Szkolenie GISW - samoobrona - 21 0sob;

Problematyka zakazen HIV w warunkach osadzenia - 17 0oséb;
Udzielenie pierwszej pomocy, podstawy prawne udzielania pierwsze;
pomocy. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u oséb dorostych oraz
zastosowanie automatycznych defibrylatoréw zewnetrznych AED - 18
0s0b;

Autoagresja u osadzonych - przyczyny, zapobieganie - 17 0sob;

Etyka zawodowa funkcjonariuszy i pracownikéw. System wartosci
funkcjonariuszy panstwowych - 18 oséb;

Problematyka i profilaktyka zachowan korupcyjnych - 14 oséb;
Profilaktyka uzaleznier od alkoholu i innych substancji psychoaktywnych
u dorostych - 15 0sob;

Samobdjstwa i proby samobdjcze, zapobieganie i wczesne wykrywanie -
15 0sbb;

Zjawisko podkultury wieziennej - 13 oséb;

Objecie profilaktykg presuicydalng pierwszego rzedu osadzonych - 15
0s6b.

W wizytowanej jednostce psycholodzy dziatu penitencjarnego oraz

osrodkéw diagnostycznych podlegajg zewnetrznej superwizji, ktéra odbywa sie 4 razy

do roku i jest realizowana w formie grupowej lub zdalnie przez platforme Zoom. S3 to

superwizje, w ktorych biorg udziat psychologowie ze wszystkich jednostek okregu

warszawskiego. Grupy liczg przecietnie do 8 oséb i sg prowadzone przez osoby spoza
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Stuzby Wieziennej. Sg to osoby z wieloletnim doswiadczeniem zawodowym,
sprawujgce funkcje superwizora pracy psychologicznej. Superwizje oddziatéw
terapeutycznych odbywajg sie oddzielnie.

157. Jak wynika z informacji przedstawionej przez wizytowang jednostke, w tej
chwili dla psychologdw dziatu penitencjarnego realizowana jest wytgcznie superwizja
grupowa. Warto w zwigzku z tym rozwazy¢ umozliwienie psychologom korzystanie
takze z superwizji indywidualnych. Inni pracownicy (w tym wychowawcy,
funkcjonariusze ochrony) powinni mie¢ mozliwos¢ regularnego korzystania
z superwizji grupowej, a w razie potrzeby - indywidualnej. Specyfika pracy w takiej
jednostce powoduje, ze osoby sprawujgce nadzor nad osadzonymi stale narazone sg
na silne emocje i trudne sytuacje, ktére w perspektywie czasu mogg eskalowac
i powodowac obnizenie efektywnosci pracy.

158. Majgc na uwadze, ze funkcjonariusze pracujgcy na co dzien z osadzonymi
rowniez narazeni sg na stresujgce i emocjonalnie wymagajgce sytuacje, oraz ze
wzgledu na odebrane przez wizytujgcych sygnaty o mozliwym stosowaniu przemocy,
KMPT stoi na stanowisku, ze superwizjg powinni by¢ objeci wszyscy
funkcjonariusze pracujgcy bezposrednio ze skazanymi. Odpowiednio prowadzona
superwizja daje pracownikom mozliwos¢ przeanalizowania i wypowiedzenia swoich
lekéw, watpliwosci czy frustracji, co jest warunkiem koniecznym do dtugoterminowego
i efektywnego Swiadczenia pracy w jednostce, jakg jest zaktad karny®.

159. Majac na uwadze obcigzajgcy charakter pracy z osobami
pozbawionymi wolnosci oraz pojawiajgce sie sygnaty o stosowaniu przemocy
przez niektérych funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej, KMPT rekomenduje objecie
funkcjonariuszy ochrony oraz wychowawcéw superwizjg grupowg prowadzong
przez zewnetrznego eksperta.

160. Ponadto Krajowy Mechanizm rekomenduje cykliczne szkolenia
funkcjonariuszy z miedzynarodowych standardéw ochrony praw cztowieka
i prewencji tortur, zakazu dyskryminacji, komunikacji interpersonalnej oraz
technik deeskalacji napiecia i sytuacji konfliktowych. Szkolenie personelu jest

8 Brak objecia pracownikéw wsparciem psychologa, szczegdlnie w formie superwizji indywidualnych
oraz grupowych, moze spowodowac szybsze wypalenie zawodowe, a w konsekwencji negatywnie
wptynac na funkcjonowanie Zaktadu. Stworzenie w ramach spotkan z terapeutg przestrzeni dla
wymiany mysli oraz watpliwosci przyczynia sie do roztadowania napie¢ powstatych w trakcie
wykonywania obowigzkéw zawodowych oraz wzmacnia samych pracownikéw. Takie spotkania mogtyby
przyczynic sie rowniez do polepszenia relacji pomiedzy personelem, co w rezultacie moze miec
bezposrednie przetozenie na jakos¢ jego pracy i poziom sprawowanego nadzoru nad osadzonymi.
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bowiem mechanizmem zapobiegania torturom, wymogiem art. 10 Konwencji ONZ
w sprawie zakazu stosowania tortur®* i art. 75 i 76 Regut Nelsona Mandeli.

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

a) Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Warszawie-Biatotece:

1. Podjecie pilnych dziatan polegajgcych na wyeliminowaniu opisywanego
w raporcie sposobu traktowania przez personel jednostki. Caty personel
penitencjarny powinien otrzymac stanowczy sygnat, ze wszelkie formy
niewtasciwego traktowania (w tym stowne zniewazanie osadzonych) sg
niedopuszczalne. Zachowania te sg nieprofesjonalne, rzutujg na wizerunek
catej jednostki i jej pracownikdéw, stymulujg stres i agresje, co w dalszej
perspektywie ma wptyw na poziom wzajemnych interakcji oraz skutecznos¢
oddziatywan.

2. Wyeliminowanie praktyk noszgcych znamiona odpowiedzialnosci zbiorowej.

3. Przeglad obowigzujgcych zalecen ochronnych oraz okreslenie jasnych
kryteridw ich stosowania. Decyzja o objeciu osadzonego zaleceniami
ochronnymi powinna by¢ mu zakomunikowana wraz z pouczeniem
0 mozliwosci jej zaskarzenia na podstawie art. 7 k.k.w., a takze wskazywac
czas, przez ktéry ma obowigzywac.

4. Stosowanie kontroli osobistej odwiedzajgcych tylko w uzasadnionych
przypadkach i niestosowanie jej w sposdb automatyczny (zawsze i caty czas
wobec konkretnej osoby bliskiej).

5. Przypomnienie funkcjonariuszom Stuzby Wieziennej o obowigzujgcym
standardzie wykonywania kontroli osobistej w spos6b dwuetapowy.

6. Stworzenie godnych warunkéw do kontroli osobistych dorostych oséb
wchodzgcych na widzenia.

7. Informowanie za kazdym razem oséb kontrolowanych o mozliwosci
otrzymania protokotu z przeprowadzenia kontroli osobiste;j.

8. Wyposazenie wszystkich pomieszczen, w ktorych odbywa sie kontrola
osobista, w jednorazowe maty/dywaniki.

84 Zob. Konwencja w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub
ponizajgcego traktowania albo karania, przyjeta przez Zgromadzenie Ogélne Narodéw Zjednoczonych
dnia 10 grudnia 1984 r. (Dz. U. z 1989 r. Nr 63, poz. 378).
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9. Stosowanie kajdanek oraz innych prewencyjnych srodkéw przymusu tylko
wtedy, gdy wyraznie uzasadnia to ocena ryzyka w indywidualnym przypadku.
Z kolei w tych sytuacjach, gdy uzycie kajdanek jest niezbedne, nie powinny
by¢ one zapiete zbyt mocno i powinny by¢ zdejmowane tak szybko, jak to
mozliwe.

10.Przeprowadzanie profilaktycznych badan medycznych wszystkich
osadzonych przyjmowanych do jednostki, takze tych przetransportowanych
z innych jednostek penitencjarnych.

11.Zapewnienie poufnosci Swiadczen zdrowotnych udzielanych osadzonym.
Swiadczenia te powinny odbywac sie poza zasiegiem wzroku i stuchu
funkcjonariuszy niewykonujgcych zawodu medycznego, chyba ze lekarz
zgtosi wniosek o takg obecnosc w trakcie badania.

12.Udoskonalenie sposobu rejestrowania obrazen osadzonych. W tym celu
nalezy stosowac wytyczne Protokotu stambulskiego oraz dokumentowac
obrazenia za pomocg map ciata i zdje¢ (wykonywanych za zgoda
osadzonych). Elementy te powinny zosta¢ wigczone do dokumentac;i
medycznej pacjentéw.

13.Konsekwentne dgzenie do zapewnienia osobom z niepetnosprawnosciami
odpowiednich warunkéw bytowych oraz mozliwosci samodzielnego
funkcjonowania. Niezbedne jest systematyczne usuwanie barier
architektonicznych oraz wdrazanie rozwigzan sprzyjajacych jak najwiekszej
samodzielnosci i aktywnosci 0séb z réznymi typami niepetnosprawnosci,
a takze tworzenie Srodowiska wyréwnujgcego szanse w dostepie do
resocjalizacji i readaptacji osadzonych

14.Zapewnienie osadzonym przebywajgcym w jednostce warunkéw
gwarantujgcym poszanowanie godnosci i intymnosci, z uwzglednieniem
ich szczegdlnych potrzeb. W przypadkach, gdy dopuszczony jest udziat
innych wiezniéw w Swiadczeniu pomocy osadzonym niesamodzielnym,
osadzonym ,opiekunom” nalezy zapewnic¢ udziat w szkoleniu z zakresu
opieki nad osobami z niepetnosprawnosciami oraz zagwarantowac
przestrzeganie wytycznych wskazanych w pkt 96 raportu.

15.Wyeliminowanie zaobserwowanych nieprawidtowosci (naprawe)
i dostosowanie warunkoéw panujgcych w celi izolacyjnej do warunkéw
okreslonych m.in. w art. 110 8 2 k.k.w. Do czasu wyeliminowania powyzszych
nieprawidtowosci pomieszczenie nalezy wytgczyc¢ z uzytkowania.

16.Przeprowadzenie prac remontowych polepszajgcych warunki bytowe
osadzonych w celach mieszkalnych oraz pilny przeglagd materacy, poduszek
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i innych rzeczy wydawanych osadzonym - w celu wymiany tych zniszczonych
i poplamionych na nowe.

17.Wyposazenie wszystkich stanowisk prysznicowych dla wiezniéw w zastony
umozliwiajgce zachowanie elementarnej intymnosci w czasie kapieli.

18.Wyodrebnienie w oddziatach mieszkalnych pomieszczen do prania i suszenia
odziezy wieznidéw, wyposazonych w suszarki mechaniczne i wolnostojgce,
tudziez zakup suszarek rozktadanych do cel.

19.0suszenie Scian cel mieszkalnych i renowacje kacikéw sanitarnych,
w ktorych doszto do wykruszenia tynku, kafelkéw oraz do powstania wad
spowodowanych ztymi warunkami w nich panujgcymi.

20.Poprawe warunkéw na placach spacerowych w celu zapewnienia osadzonym
bardziej r6znorodnej aktywnosci.

21.Zapewnienie odpowiednich warunkéw, réwniez organizacyjnych, do petnego
udziatu tymczasowo aresztowanych w zajeciach kulturalno-oswiatowych
i sportowych.

22.Zapewnienie wiasciwych (godnych) warunkdw pracy wszystkim
funkcjonariuszom Stuzby Wieziennej.

23.Wyznaczanie na miejsce spotkan osadzonych z adwokatami, radcami
prawnymi i innymi petnomocnikami tylko pomieszczen, ktore nie sg
wyposazone w kamery rejestrujgce obraz i dzwiek, a gdy nie jest to mozliwe
- zaktadanie przestony na kamere na czas trwania rozmowy.

24.Uwzglednianie wymogow religijnych i kulturowych w planowaniu diety
osadzonych oraz takg organizacje wydawania positkow, ktéra umozliwitaby
osadzonym muzutmanom spozycie cieptego pozywienia w okresie
praktykowanego przez nich swieta.

25.Zweryfikowanie potrzeb jednostki odnoszgcych sie do personelu
medycznego w Swietle uwag przedstawionych w raporcie i podjecie
skutecznych dziatan majgcych na celu zapewnienie osadzonym dostepu
do opieki medycznej na odpowiednim poziomie. Niezbedne jest rowniez
zapewnienie opieki pielegniarskiej w godzinach nocnych.

26.Informowanie wszystkich osadzonych o ich prawach i obowigzkach oraz
o regutach obowigzujgcych w jednostce.

27.Postepowanie z osadzonymi bedgcymi cudzoziemcami zgodnie z zasadami
wskazanymi w pkt 137 raportu.

28.Zwiekszenie czestotliwosci kontaktu wychowawcoéw z osadzonymi oraz
podjecie dziatan zmierzajacych do objecia pomocg psychologiczng wiekszego
grona wieznidw, zwtaszcza tych bedgcych w szczegolnie trudnej sytuacji.
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29.Upowszechnienie wérdd osadzonych informacji na temat mozliwosci
korzystania ze stanowisk BIP, np. przez ogtoszenia nadawane przez
radiowezet czy rozwieszenie informacji na tablicach ogtoszen w oddziatach
mieszkalnych.

30.Przeszkolenie funkcjonariuszy z obstugi BIP.

31.Podjecie staran w kierunku uzupetnienia zbioréw biblioteki AS o pozycje
w odpowiednich jezykach obcych, w tym perskim, arabskim i czeczenskim.

32.Wyeliminowanie trudnosci, z jakimi borykajg sie osoby chcace sie uméwic
przez telefon na widzenia, i op6znien we wchodzeniu na sale widzen oraz
wydtuzenie czasu, w jakim mozna sie umowic przez telefon na widzenie.

33.0bjecie funkcjonariuszy ochrony oraz wychowawcow superwizjg grupowg
prowadzong przez zewnetrznego eksperta.

34.0rganizowanie funkcjonariuszom cyklicznych szkolen z miedzynarodowych
standardéw ochrony praw cztowieka i prewencji tortur, zakazu
dyskryminacji, komunikacji interpersonalnej oraz technik deeskalac;ji
napiecia i sytuacji konfliktowych.

Ponadto, na podstawie art. 20 OPCAT, Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

zwraca sie do Dyrektora Aresztu Sledczego w Warszawie-Biatotece o udzielenie
informacji wskazanych w pkt 104 i 132 raportu.

b) Dyrektorowi Okregowemu Stuzby Wieziennej w Warszawie:

Zapewnienie srodkow finansowych na realizacje tych sposréd powyzszych
zalecen, ktoére wymagajg naktadoéw finansowych.

Opracowali: Dorota Krzyszton, Tomasz Z6ttek

Za Zespot podpisuje:

Rafat Kulas
Dyrektor Zespotu

/-wydano i podpisano elektronicznie/
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