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RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

KMPT.572.3.2025.AG

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

z wizytacji Aresztu i OSrodka dla Cudzoziemcéw w Przemyslu

. Mandat Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

1. Zgromadzenie Ogdlne ONZ 18 grudnia 2002 r. przyjeto Protokét
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 (RPO) 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.
Sg to wszystkie miejsca pozostajgce pod jurysdykcjg i kontrolg panstwa-strony, gdzie
przebywajg lub mogg przebywac osoby pozbawione wolnosci na podstawie polecenia

' Zob. Protokét 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), zob. 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 zrddtach,
m.in. wiasnych obserwacjach, przeprowadzonych rozmowach, analizie dokumentac;ji
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 oséb pozbawionych wolnosci
oraz przedstawianie zalecen 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 sankgcji lub

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 RPO z dziatalnosci w Polsce KMPT w 2023 r., Czesc Il - Jak pracuje KMPT?.

9 Zob. Aneks do Dziewigtego Sprawozdania Rocznego SPT z dnia 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, § 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.



uszczerbku, niezaleznie od tego, czy udzielity KMPT informacji prawdziwej lub
fatszywej (zakaz represji)'2.

1. Wprowadzenie

9. W dniach 19-23 maja 2025 r. przedstawiciele KMPT przeprowadzili
wizytacje Aresztu dla Cudzoziemcow oraz Strzezonego Osrodka dla Cudzoziemcow
w Przemyslu (dalej jako: areszt, AdC, osrodek, SOC, placéwki).

10. W sktad zespotu wizytujgcego wchodzili: Pawet Borkowski, Marcin
Imszenik (prawnicy) i Anna Grabowska (socjolozka).

11. W czasie wizytacji przedstawiciele KMPT odbyli rozmowe wstepng
z Naczelnikiem Wydziatu - Kierownikiem Strzezonego Osrodka dla Cudzoziemcéw
mjr. SG Markiem Ptoszejowskim i jego zastepcami, dokonali oglagdu placéwek
i przynalezgcego do nich terenu, przeprowadzili indywidualne rozmowy
z cudzoziemcami i personelem w warunkach zapewniajgcych poufnos¢, dokonali
analizy wybranej dokumentacji, a takze wykonali dokumentacje fotograficzna.

Na zakonczenie wizyty przedstawiciele KMPT poinformowali kierownika SOC
o wstepnych ustaleniach dokonanych na podstawie przeprowadzonych czynnosci,
wystuchali takze jego uwag i wyjasnien.

12.  Po zakonczeniu wizytacji przedstawiciele KMPT dokonali analizy
dokumentacji oraz nadestanych na ich wniosek przez jednostke nagrarn monitoringu.

13.  Niniejszy raport wskazuje na problemy systemowe (pkt 1V) oraz obszary
wymagajgce poprawy, istotne z punktu widzenia prewencji tortur i innych form
okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania (pkt V).

lll. Charakterystyka placéwek

14.  Zinformacji pozyskanych od kierownictwa SOC i AdC wynika,
ze pojemnos¢ placowek wynosi odpowiednio 93 i 24 miejsca. W pierwszym dniu
wizytacji w osrodku przebywato 64, a w areszcie - 9 cudzoziemcow.

15. W okresie od 1 stycznia 2024 r. do dnia rozpoczecia wizytacji odnotowano
w sumie 43 zdarzenia nadzwyczajne (21 w osrodku i 22 w areszcie).

16.  We wskazanym okresie przeciwko funkcjonariuszom wykonujgcym
obowigzki stuzbowe w SOC i AdC nie toczyty sie postepowania dyscyplinarne ani
karne, w zwigzku z przekroczeniem przez nich uprawnien lub niedopetnieniem

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



obowigzkdw stuzbowych. Zarejestrowano natomiast trzy skargi na funkcjonariuszy
petnigcych stuzbe w SOC'3.

IV. Problemy systemowe

A. Brak skutecznego narzedzia stuzgcego do identyfikacji oséb
z doswiadczeniem tortur i innych from przemocy

17.  KMPT ponownie zwraca uwage na problem braku skutecznego narzedzia
stuzgcego do identyfikacji os6b z doswiadczeniem tortur i innych form przemocy
przed umieszczeniem ich w strzezonym osrodku lub areszcie dla cudzoziemcow.

Na mocy art. 400 ust. 2 ustawy o cudzoziemcach obcokrajowiec nie powinien zostac
umieszczony w detencji, jesli jego stan psychofizyczny moze uzasadnia¢ domniemanie,
ze byt poddany przemocy. Jednak jako ze w praktyce nie funkcjonuje mechanizm
identyfikacji tej kategorii 0séb na etapie miedzy zatrzymaniem a pozbawieniem
wolnosci, ewentualne dziatania w tej mierze majg miejsce juz po umieszczeniu

w placdéwce, co stoi w sprzecznosci z przywotanym przepisem.

18.  Przedstawiciele KPMT otrzymali potwierdzenie, ze osrodek i areszt,
podobnie jak w trakcie wczesniejszych wizytacji, postugujg sie wewnetrznym
dokumentem ,Zasady postepowania Strazy Granicznej z cudzoziemcami
wymagajgcymi szczegblnego traktowania” (w wersji z czerwca 2019 r.). Zawiera
on algorytm dziatania majgcy na celu rozpoznawanie oséb, wobec ktérych mogg
zachodzi¢ przestanki z art. 400 ustawy o cudzoziemcach, oraz pogtebiong analize
sytuacji tych obcokrajowcédw. Ta weryfikacja ma jednak mie¢ miejsce po umieszczeniu
w detencji, podczas gdy na mocy owego przepisu osoby, ktérych stan psychofizyczny
moze uzasadnia¢ domniemanie, ze byly poddane przemocy, nie powinny zostac
pozbawione wolnosci.

19.  Zinformacji pozyskanych od kierownictwa placoéwek wynika, ze w okresie
od 1 stycznia do dnia rozpoczecia wizytacji odnotowano dziewiec¢ przypadkow
cudzoziemcéw, wobec ktorych zastosowano zasady zawarte w algorytmie'®. W czasie

'3 Dotyczyly one: niewtasciwego traktowania przez funkcjonariuszy Strazy Granicznej (skarga
pozostawiona bez rozpoznania w zwigzku z brakiem sprecyzowania przez cudzoziemca konkretnych
wydarzen lub zachowan funkcjonariuszy), braku reakcji funkcjonariuszy na prosbe o umozliwienie
skorzystania z toalety (skarga uznana za bezzasadng), a takze nieprzedstawienia sie funkcjonariusza
odbywajgcego rozmowe z cudzoziemcem, uzywania stdw niecenzuralnych oraz grézb umieszczenia
w izolatce (skarga uznana za bezzasadng).

4 Ustawa z dnia 12 grudnia 2013 r. o cudzoziemcach (Dz. U. z 2025 r. poz. 1079).

5 Kolejna, dziesigta osoba zostata zwolniona z detencji na podstawie tych zasad w trakcie trwania
wizyty Krajowego Mechanizmu.



wizytacji przedstawiciele Krajowego Mechanizmu spotkali osoby, ktére w rozmowach
deklarowaty, ze doswiadczyty przemocy, zanim znalazty sie w dyspozycji polskiej Strazy
Granicznej - co moze potwierdzac argumentacje dotyczgcg wadliwosci algorytmu.

20. W opinii Krajowego Mechanizmu algorytm ,Zasady postepowania...”
Jest sprzeczny z przepisami polskiego prawa, wytycznymi Protokotu stambulskiego
i standardami miedzynarodowymi, poniewaz dopuszcza pobyt w detencji oséb
z domniemanym doswiadczeniem przemocy i nie przewiduje ich niezwtocznego
zwolnienia, gdy tylko zaistnieje uprawdopodobnione podejrzenie co do tego,
ze przemoc wobec nich stosowano’. Tymczasem, jak zwrdcit uwage Rzecznik Praw
Obywatelskich w wystgpieniu generalnym do Komendanta Gtéwnego Strazy
Granicznej, z punktu widzenia grupy cudzoziemcow, o ktorej tu mowa, pozbawienie
wolnosci jest nieuzasadnionym przedtuzaniem cierpienia, w niektorych zas
przypadkach moze stanowi¢ kontynuacje nieludzkiego i ponizajgcego traktowania,
a wrecz torture’’.

21. W rozdziale raportu dotyczgcym legalnosci pobytu zostaty przedstawione
dodatkowe uwagi dotyczgce praktyki stosowania algorytmu w przypadku
cudzoziemcédw umieszczonych w placéwkach w Przemyslu.

B. Zabezpieczenie okien kratami w SOC

22.  Oknaw pokojach dla cudzoziemcoéw w SOC sg zabezpieczone kratami
- zezwala na to § 6 pkt 2 rozporzgdzenia w sprawie strzezonych osrodkéw i aresztéw
dla cudzoziemcow'. Ten sam akt prawny dopuszcza jednak réwniez zastosowanie
okien bez krat (o konstrukcji zapewniajgcej bezpieczenstwo oraz udaremnienie
ucieczki, z ktérych co najmniej jedno jest uchylne). KMPT rekomenduje wdrazanie
wiasnie tego rozwigzania, poniewaz moze ono zmniejszy¢ wrazenie penitencjarnego
charakteru placéwki, a tym samym wptyng¢ pozytywnie na stan psychiczny
cudzoziemcoéw, niejednokrotnie spedzajgcych w detencji wiele miesiecy ze wzgledu
na przedtuzajace sie procedury administracyjne.

6 Zob. Sytuacja cudzoziemcéw w osrodkach strzezonych w dobie kryzysu na granicy Polski i Biatorusi.
Raport z wizytacji Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur, 2022, s. 27-31,
https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-06/Raport%20KMPT%20-
Sytuacja%20cudzoziemc%C3%B3w%20w%200%C5%9Brodkach%20strze%C5%BConych%20w%20dobie
%20kryzysu%20na%20granicy%20Polski%20i%20Bia%C5%82orusi.pdf.

7 Zob. Wystagpienie RPO do Komendanta Gtéwnego Strazy Granicznej z dnia 30 czerwca 2017 r.,
KMP.572.4.2016.

'8 Zob. rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 24 kwietnia 2015 r. w sprawie strzezonych
osrodkéw i aresztow dla cudzoziemcédw (Dz. U. z 2023 r. poz. 719).
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https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-06/Raport%20KMPT%20-Sytuacja%20cudzoziemc%C3%B3w%20w%20o%C5%9Brodkach%20strze%C5%BConych%20w%20dobie%20kryzysu%20na%20granicy%20Polski%20i%20Bia%C5%82orusi.pdf
https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-06/Raport%20KMPT%20-Sytuacja%20cudzoziemc%C3%B3w%20w%20o%C5%9Brodkach%20strze%C5%BConych%20w%20dobie%20kryzysu%20na%20granicy%20Polski%20i%20Bia%C5%82orusi.pdf
https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-06/Raport%20KMPT%20-Sytuacja%20cudzoziemc%C3%B3w%20w%20o%C5%9Brodkach%20strze%C5%BConych%20w%20dobie%20kryzysu%20na%20granicy%20Polski%20i%20Bia%C5%82orusi.pdf

23.  Kwestia krat w oknach osrodka w Przemyslu byta juz wczesniej
sygnalizowana przez KMPT™".

24.  Krajowy Mechanizm zwraca sie z pytaniem do naczelnika osrodka,
czy w dalszym ciggu (zgodnie z zapowiedziami sktadanymi w trakcie
wczesniejszych wizytacji) planowany jest demontaz krat okiennych w SOC
- a jesli tak, to w jakim terminie.

C. Warunki materialne w areszcie dla cudzoziemcow

25.  Przedstawiciele KMPT stwierdzili, ze w zestawieniu z ustaleniami
z wizytacji realizowanych w poprzednich latach? nie ulegty zmianie warunki
materialne w AdC - brak kacikéw sanitarnych, monitoring pomieszczen,
przytwierdzenie elementéw umeblowania do podtogi. Tego typu rozwigzania nawet
w systemie penitencjarnym sg stosowane wytgcznie wobec wieznidw szczegdlnie
niebezpiecznych, tymczasem w wizytowanej placéwce w tak wyposazonych
pomieszczeniach wiele miesiecy sg zmuszone spedzi¢ osoby pozbawione wolnosci
na podstawie decyzji administracyjnej. Warunki bytowe w AdC sg zgodne
z obowigzujgcymi w Polsce przepisami, tj. rozporzgdzeniem w sprawie strzezonych
osrodkdéw i aresztéw dla cudzoziemcdw, ale juz nie ze standardami
miedzynarodowymi.

26.  CPT podkresla, ze warunki detencji cudzoziemcdw o nieuregulowanym
statusie powinny odzwierciedla¢ charakter (administracyjny, a nie karny) ich
pozbawienia wolnosci - miedzy innymi przez jak najmniejsze ograniczanie swobody
przemieszczania sie w obrebie placowki?'. Obcokrajowcom pozbawionym wolnosci
nalezy zapewnic¢ catodobowy dostep do toalet?? oraz mozliwosc¢ skorzystania z kgpieli
i dostep do cieptej wody?.

27. W czasie wizytacji przedstawiciele KMPT otrzymali informacje,
ze w pazdzierniku br. rozpocznie sie czasowe wygaszanie aresztu ze wzgledu
na planowany remont generalny.

28. W zwigzku z tym Krajowy Mechanizm zwraca sie z pytaniem, gdzie
beda osadzani cudzoziemcy w okresie prac remontowych oraz czy zakres tych
prac uwzglednia przynajmniej czeSciowe ztagodzenie wieziennego charakteru

19 Zob. Raport RPO z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur w 2023 r., s. 39.
20 Tamze, s. 39-40. Zob. tez: Raport RPO z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w 2022 r., s. 44-45.

21 Zob. Dziewietnasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2009) 27, p. 79.

22 Zob. Raport CPT z wizyty w Grecji w 2011 r., CPT/Inf (2012) 1, p. 38.

2 Zob. Raport CPT z wizyty w Grecji w 2013 r., CPT/Inf (2014) 26, p. 51.
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placéwki, to znaczy czy obejmie ktérys z aspektéw wymienionych w pkt 25
raportu.

V. Obszary wymagajace poprawy

A. Legalnos¢ pobytu

29. Powazne watpliwosci KMPT wzbudzita analiza dokumentacji cudzoziemca
przebywajgcego w AdC od 3 stycznia 2025 r., natomiast w detencji administracyjnej
(poczatkowo w strzezonym osrodku w Biatymstoku) od lipca 2024 r.2* W opinii KMPT
pozwala ona bowiem nie tylko podac¢ w watpliwos¢ zasadnos¢ postugiwania sie przez
Straz Graniczng tzw. algorytmem (co zostato juz opisane jako jeden z problemoéw
systemowych), lecz takze ukazuje zaniedbania i nieprawidtowosci dotyczgce
stosowania owych zasad.

30. W dokumentacji obcokrajowca znajdowaty sie dwa pisma?® adresowane
przez zastepce naczelnika SOC do kierowniczki stuzby zdrowia wizytowanych placéwek
z pytaniem, czy dalszy pobyt cudzoziemca w areszcie moze spowodowac
niebezpieczenstwo dla jego zdrowia lub zycia oraz czy jego stan psychofizyczny moze
uzasadnia¢ domniemanie, ze byt on poddany przemocy. Kazda z tych przestanek jest
bowiem podstawg do odstgpienia od umieszczenia w SOC lub AdC (na gruncie art. 400
ustawy o cudzoziemcach). Na oba pisma lekarka udzielita jedynie potowicznej
odpowiedzi, zupetnie nie odnoszac sie do kwestii potencjalnego doswiadczenia
przemocy oraz dwukrotnie stwierdzajac, ze dalszy pobyt mezczyzny w areszcie
(,na dzien dzisiejszy” - jak dodano w odpowiedziach) nie stanowi zagrozenia dla jego
zdrowia lub zycia.

31. Oznacza to, ze obcokrajowiec przebywat w areszcie przez prawie piec
miesiecy (liczac do dnia rozpoczecia wizytacji) mimo braku rzeczywistej weryfikacji, czy
jego stan moze wskazywac, ze byt wczesniej poddany przemocy?®.

24 Wobec mezczyzny toczyto sie postepowanie w sprawie zobowigzania do powrotu oraz potwierdzenia
tozsamosci, a sad nie stwierdzit mozliwosci zastosowania wobec niego srodkéw wolnosciowych.

Ze wzgledu na jego agresywne zachowanie wobec funkcjonariuszy i innych cudzoziemcéw w osrodku

w Biatymstoku sad zadecydowat o zmianie orzeczonego $rodka na bardziej rygorystyczny, a mianowicie
areszt.

% Jedno z nich jest datowane na 8 stycznia 2025 r., drugie - na 7 kwietnia 2025 r. (w zwigzku z kolejnym
przedtuzeniem pobytu w areszcie).

% Na podstawie wytycznych przyjetych w ,Zasadach postepowania SG z cudzoziemcami wymagajgcymi
szczegblnego traktowania” wstepna weryfikacja dotyczaca tego, czy obcokrajowiec mogt zostac



32. Takze w dokumentacji innych cudzoziemcéw analizowanej przez KMPT
pracownicy stuzby zdrowia nie odpowiadali na pytanie zastepcy naczelnika SOC
dotyczgce ewentualnego wczesniejszego doswiadczenia przemocy. W pismach
wystanych w odpowiedzi na to zapytanie pojawiata sie doktadnie taka sama adnotacja
jak opisana w pkt 30 raportu (,Informujemy, ze dalszy pobyt cudzoziemca X w areszcie
na dzien dzisiejszy nie stanowi zagrozenia dla jego zdrowia oraz zycia”) lub ogdlna
formutka: ,W chwili obecnej brak przeciwwskazan do dalszego pobytu”.

33. Krajowy Mechanizm zwraca sie do naczelnika SOC i AdC z pytaniem,
na jakiej podstawie cudzoziemcy pozostajg w detencji mimo braku wymaganej
ustawowo weryfikacji, czy ich stan moze uzasadniag¢, ze byli poddani przemocy.

34. Ponadto KMPT zaleca kazdorazowe sprawdzanie, a takze
odnotowywanie w dokumentacji, czy stan oséb umieszczanych w areszcie
i oSrodku moze wskazywag, ze przed umieszczeniem w placéwce doswiadczyty
przemocy.

35.  Wracajac do sytuacji mezczyzny umieszczonego w AdC na poczatku
stycznia 2025 r., réwniez rzetelnos¢ oceny dotyczacej braku negatywnego wptywu
detencji na jego stan zdrowia budzi powazne zastrzezenia Krajowego Mechanizmu.
W notatce stuzbowej z rozmowy wstepnej z obcokrajowcem znajduje sie adnotacja
funkcjonariuszki, ze skarzyt sie on na obnizony nastroj, problemy ze snem oraz
sprawiat wrazenie nieobecnego, a takze wzmianka, ze wyrazit chec spotkania sie
z psychologiem. W dokumentacji cudzoziemca brak jednak notatki z tego spotkania,
mimo ze standardowo tego typu notatki sg dotgczane do teczek osobowych.

Ponadto pierwszy, pochodzgacy ze stycznia, wpis w karcie choroby zatrzymanego
zawiera wzmianke o wigczeniu do leczenia lekow zaleconych przez psychiatre.
Fakt pozostawania w detencji administracyjnej osoby w trakcie leczenia
psychiatrycznego budzi zasadnicze watpliwosci KMPT na gruncie art. 400

ust. 1 ustawy o cudzoziemcach.

36. Z analizy dalszej dokumentacji wynika, ze 20 stycznia mezczyzna odmaowit
przyjmowania positkow oraz lekéw zaleconych przez psychiatre, 31 stycznia trafit
na oddziat psychiatryczny szpitala w Jarostawiu, z ktérego zostat wypisany po
12 dniach z diagnozg zaburzen adaptacyjnych. Ponownie znalazt sie w areszcie, gdzie
w kolejnych miesigcach wielokrotnie odmawiat spozywania positkéw, wychodzenia

poddany przemocy, jest dokonywana w trakcie wywiadu i badania lekarskiego przeprowadzonego przez
personel medyczny na etapie przyjecia do placéwki. Natomiast pogtebiona diagnoza i ostateczna
weryfikacja ma miejsce w odniesieniu do obcokrajowcéw zakwalifikowanych jako wymagajacy
szczegblnego traktowania i jest przeprowadzana przez psychologa lub lekarza psychiatre. W przypadku
cudzoziemca fakt nieodniesienia sie przez lekarke do kwestii doSwiadczenia przemocy spowodowat
brak dalszych krokéw w kierunku zbadania tego zagadnienia.
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na spacer i korzystania ze Swietlicy?”. W jego dokumentacji pojawiajg sie m.in.
informacje: ,Zachowanie [to] jest spowodowane pobytem w areszcie, wedtug
osadzonego nieuzasadnionym. [...] Oswiadczyt, ze bedzie gtodowat, bo nie chce by¢
W «wiezieniu»”.

37. W ocenie KMPT reakcja personelu osrodka na te sygnaty byta
niewystarczajgca - w notatkach funkcjonariuszy z dni gtodéwki czesto widnieje
standardowa formutka: ,Poinformowatem cudzoziemca o obowigzku przestrzegania
porzgdku dnia, z ktérego jasno wynika, ze przyjmowanie i spozywanie positkdw nalezy
do jego obowigzkéw". W dokumentacji brak natomiast sladéw namystu nad tym,
ze zachowanie osadzonego moze by¢ sygnatem pogtebiajgcego sie kryzysu zdrowia
psychicznego, nie ma tez informacji o prébach zaradzenia tej sytuacji przez ponowng
konsultacje psychiatryczng lub propozycje planowego wsparcia psychologicznego.
Na okres prawie pieciu miesiecy pobytu w areszcie przypadajg trzy wzmianki
Swiadczace o probie podjecia przez pracownikéw AdC dziatan wspierajgcych. Dotyczg
konsultacji psychologicznej (17 stycznia), propozycji kontaktu z funkcjonariuszem
sekcji dydaktyczno-wychowawczej (3 kwietnia) oraz samego kontaktu (18 kwietnia) -
brak jednak informacji o przebiegu i wnioskach z tych rozmdw, nie wiadomo wiec, jak
dtugo trwaty i czego dotyczyty. Biorgc pod uwage przedtuzajgcg sie nie z winy
cudzoziemca detencje administracyjng oraz jego desperackie proby zwrdcenia uwagi
na swojg sytuacje®®, KMPT ocenia dziatania ze strony placéwki jako sporadyczne,
rutynowe i niewystarczajgce. Dodatkowo informacje przedstawione w poprzednich
punktach raportu pozwalajg poda¢ w watpliwos¢ wydang dwukrotnie opinie
kierowniczki stuzby zdrowia w SOC i AdC, jakoby dalszy pobyt w areszcie nie stanowit
zagrozenia dla zdrowia cudzoziemca, zaréwno fizycznego, jak i psychicznego.

38.  CPT zwraca uwage na to, ze przedtuzajgcg sie detencje zasgdzong
na podstawie przepisow o cudzoziemcach, bez ograniczen czasowych i z niejasnymi
perspektywami zwolnienia, mozna uznac za przejaw nieludzkiego traktowania®.

39. Natomiast Swiatowa Organizacja Zdrowia (World Health Organization,
WHO) podaje w swoim raporcie wyniki metaanalizy (czyli analizy wynikéw wielu
pomniejszych badan) wskazujgce na to, ze powazne problemy zdrowia psychicznego
wystepujg wsrdod ogromnej czesci dorostych migrantéw umieszczonych w deteng;ji

27 Notatki dotyczgce odmowy zjedzenia $niadania, obiadu i kolacji dotyczg dni: 20 i 30 stycznia, 16, 17,
18, 19 20 lutego (w ostatnim z tych dni odnotowano, ze jedynie pit mleko), 1, 2, 18 i 22 kwietnia oraz
4 maja.

2 W dniu 7 marca 2025 r. cudzoziemiec ztozyt pisemna prosbe o rozmowe z naczelnikiem placowki,
zas 26 marca prosbe o tresci: ,Chce wracac do [nazwa kraju]. Prosze o szybki deport”.

29 Zob. Immigration Detention Factsheet, CPT/Inf(2017)3 p. 1; zob. tez Raport z wizyty CPT w Buigarii
w 2008, CPT/Inf (2010) 29, p. 28.



(depresja - u 73,5% o0séb, stany lekowe - 64,7%, PTSD - 46,4%). Czynniki pogarszajgce
stan zdrowia psychicznego to miedzy innymi: niepewnos¢ dotyczgca czasu trwania
i powoddw pozbawienia wolnosci, brak zrozumienia kwestii prawnych
i proceduralnych, bariera jezykowa i szczatkowa komunikacja z otoczeniem.
Wszystko to przektada sie na narastajgce poczucie bezsilnosci i izolacji*°.

40. KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o koniecznosci
bacznej obserwacji medycznej i psychologicznej cudzoziemcow, zwtaszcza
w przypadku przedtuzajgcego sie pozbawienia wolnosci, oraz podejmowanie
zindywidualizowanych i systematycznych dziatan wspierajacych wobec oséb,
ktorych zachowanie wskazuje na to, ze szczegélnie zle znosza przebywanie
w detencji.

41.  Zaniepokojenie KMPT wzbudzita takze notatka stuzbowa z 9 kwietnia
2025 r. opisujgca spotkanie funkcjonariuszki z obcokrajowcem w celu poinformowania
g0 0 zamiarze ztozenia (kolejnego) wniosku o przedtuzenie okresu jego pobytu
w detencji. ,Cudzoziemiec odmdéwit podpisania wymienionego wczesniej formularza
[informacyjnego], podczas rozmowy zachowywat sie agresywnie, mowit podniesionym
gtosem w jezyku angielskim oraz wykrzykiwat stowa w jezyku dla mnie
niezrozumiatym, wymachiwat rekoma oraz splunat na podtoge, pokazujgc pogarde,
jakg darzy Polske oraz funkcjonariuszy Strazy Granicznej. Takim zachowaniem
uniemozliwit prowadzenie konstruktywnej rozmowy, ktéra m.in. miata réwniez na celu
zaproponowanie cudzoziemcowi mozliwosci pozytywnego zaopiniowania przez
tutejszy Organ ztagodzenia mu Srodka detencji”.

42. KMPT zwraca uwage na fakt, ze wzburzenie cudzoziemca
najprawdopodobniej byto wyrazem ostatecznej desperacji i cierpienia wynikajgcego
z przedtuzajgcego sie pozbawienia wolnosci (ktére w momencie rozmowy trwato juz
od 9 miesiecy). Interpretowanie jego gwattownej reakcji jako przejawu pogardy wobec
Polski i funkcjonariuszy jest wedtug Krajowego Mechanizmu skrajnie krzywdzacg
i nieuzasadniong opinig, ktéra w dodatku moze rzutowac negatywnie na stosunek
funkcjonariuszy do obcokrajowca w ciggu dalszego pobytu w detencji. Ponadto KMPT
z niepokojem stwierdza, ze z dokumentacji nie wynika, aby personel placowki
ponownie podjat probe rozmowy z cudzoziemcem w sprawie ztagodzenia Srodka
detencji po dtugim okresie pozbawienia wolnosci, co rodzi obawe, ze w ocenie Strazy
Granicznej jedna rozmowa w chwili wzburzenia catkowicie przekreslita szanse na
pozytywne zaopiniowanie odpowiedniego wniosku.

30 Zob. ,Addressing the health challenges in immigration detention, and alternatives to detention.
A country implementation guide”, World Health Organization 2022, s. 19-22,
https://iris.who.int/handle/10665/353569.
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43. KMPT zwraca sie z prosbhg o udzielenie informacji, czy od dnia
zakonczenia wizytacji podjeto dziatania majace na celu ztagodzenie Srodka
detencji wobec cudzoziemca umieszczonego w areszcie 3 stycznia 2025 r. oraz
czy w dalszym ciggu przebywa on w jednostce Strazy Granicznej w Przemyslu.

44, Krajowy Mechanizm zaleca systematyczne przeprowadzanie szkolen
funkcjonariuszy z technik deeskalacji konfliktu.

B. Srodki przymusu bezposredniego

45.  Zinformacji pozyskanych z placéwki wynika, ze miedzy 1 stycznia 2024 .
a dniem rozpoczecia wizytacji pieciokrotnie zastosowano srodek przymusu
bezposredniego (dalej jako: $.p.b.) w postaci pokoju izolacyjnego. Wszystkie te
przypadki miaty miejsce w ubiegtym roku, wobec czego nie sg juz dostepne nagrania
monitoringu z ich przebiegu i przedstawiciele KMPT mogli sie oprzec jedynie
na analizie notatek.

46. W zadnej z nich nie podano przedziatu czasowego, w jakim cudzoziemiec
przebywat w pokoju izolacyjnym - w rubryce ,czas uzycia lub wykorzystania Spb”
zapisywano jedynie godzine rozpoczecia stosowania izolacji. W opinii KMPT jest
to powazna nieprawidtowos¢, biorgc pod uwage fakt, ze zgodnie z ustawg
cudzoziemiec nie moze by¢ umieszczony w pokoju izolacyjnym na okres dtuzszy
niz 48 godzin®', zatem podawanie dnia i godziny opuszczenia pokoju pozwala
zweryfikowad, czy nie przekroczono ustalonego w przepisach limitu. Ponadto
informacja o tym, jak dtugo zatrzymani przebywajg w pokoju, moze pomaoc
kierownictwu osrodka oraz zewnetrznym organom kontrolnym w monitorowaniu,
czy placéwka stara sie réznicowac stosowanie tego srodka w zaleznosci
od zachowania cudzoziemca, czy tez stosuje w wiekszosci przypadkdw lub
we wszystkich przypadkach maksymalny czas izolacji, co moze Swiadczy¢
0 automatycznym podejmowaniu tego typu decyzji.

47. KMPT rekomenduje podawanie w notatkach z uzycia srodkéw
przymusu bezposredniego dnia i godziny rozpoczecia oraz zakonczenia
stosowania pokoju izolacyjnego.

48. Obowigzujgce w Polsce przepisy nie nakazujg zapewnienia konsultacji
lekarskich w trakcie stosowania izolacji w strzezonych osrodkach, wobec czego
w wizytowanej placowce tego typu konsultacje nie s3 realizowane. Jednakze CPT

31 Zob. art. 29 ust. 2 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej
(Dz. U. z 2025 r. poz. 555); dalej jako: ustawa o $.p.b.

11 -



zwraca uwage na fakt, ze w przypadku oséb pozbawionych wolnosci izolacja moze
mie¢ powazne konsekwencje dla ich zdrowia psychicznego i fizycznego32.

Komitet rekomenduje, aby personel medyczny byt informowany o kazdym przypadku
zastosowania izolacji. Powinien odwiedzi¢ dang osobe natychmiast po umieszczeniu
w odosobnieniu, a kolejne wizyty przeprowadzac¢ co najmniej raz dziennie,
zapewniajgc w razie potrzeby szybkg pomoc medyczng i leczenie®,

49. Krajowy Mechanizm zaleca zapewnienie cudzoziemcom
umieszczanym w pokoju izolacyjnym konsultacji medycznej jak najszybciej
po zastosowaniu odosobnienia, a takze co najmniej raz dziennie w razie
dtuzszego pobytu w izolacji.

50. W jednejz notatek mowa o tym, ze wobec cudzoziemca zachowujgcego
sie agresywnie w stosunku do innych osadzonych (szarpigcego za ubrania
i uderzajgcego ich piesciami w gtowe) zastosowano technike obezwtadnienia, kajdanki
na rece z tytu, technike transportowg, a na koniec - pokdj izolacyjny (po znalezieniu sie
tam zostat rozkuty). W notatce widnieje adnotacja: ,Po zastosowaniu srodkéw
przymusu bezposredniego wyzej wymieniony cudzoziemiec nie doznat uszczerbku
na zdrowiu. Nie uskarzat sie na rodzaj i sposéb uzytego wobec niego Spb” - najpewniej
autorstwa podpisanego ponizej funkcjonariusza. Brak natomiast informacji
o przeprowadzeniu ogledzin przez personel medyczny.

51.  KMPT zwraca uwage na to, ze jedynie personel medyczny ma kwalifikacje
do oceny stanu zdrowia zatrzymanych. Z catg pewnoscig takiej oceny nie powinien
dokonywac funkcjonariusz, ktéry zadecydowat o zastosowaniu przymusu. Ponadto
w analizowanym przypadku zastosowano az cztery $.p.b., co - biorgc pod uwage
mozliwie gwattowny rozwaj sytuacji - dodatkowo uzasadnia koniecznos¢ dokonania
fachowej oceny stanu obcokrajowca. Badanie medyczne po zastosowaniu przymusu
ma takze walor prewencyjny. Swiadomos¢, ze po tego typu sytuacjach zawsze odbywa
sie konsultacja medyczna, moze bowiem zapobiec przypadkom nieuzasadnionego lub
nieproporcjonalnego uzycia $.p.b., a samo badanie pozwala na udokumentowanie
ewentualnych obrazen.

52. KMPT zaleca zapewnienie kazdej osobie, wobec ktérej zostaty
zastosowane Srodki przymusu bezposredniego (niezaleznie od tego, czy wymaga
pomocy medycznej lub uskarza sie na jakies dolegliwosci zdrowotne, czy tez

32 Komitet zwraca uwage m.in. na fakt, ze wsréd oséb umieszczonych w izolacji wystepuje znacznie
wyzszy wspoétczynnik samobdjstw niz wérdd pozostatych osadzonych. Zob. Wycigg z Dwudziestego
Pierwszego Sprawozdania Ogdlnego CPT, CPT/Inf(2011)28-part2, p. 53.

33 Zob. Raport CPT z wizyty na Litwie w 2021 r., CPT/Inf (2023) 01, p. 153.
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nie), profilaktycznego badania medycznego, w celu oceny stanu zdrowia
i udokumentowania obrazen, oraz odnotowywanie tego faktu w dokumentacji.

53. W notatce z zastosowania pokoju izolacyjnego 28 pazdziernika 2024 r.
opisano sytuacje, w ktérej cudzoziemiec (,w napadzie agresji”, jak podano) uderzyt
dtonig w drzwi jednej z sal mieszkalnych, a nastepnie w drzwi sali modlitw, powodujgc
uszkodzenie obu skrzydet drzwiowych. W wyniku tego funkcjonariusze wezwali go do
zachowania zgodnego z prawem i pouczyli o mozliwosci zastosowania $.p.b.,

a nastepnie umiescili w pokoju izolacyjnym ze wzgledu na potrzebe przeciwdziatania
niszczeniu mienia (art. 11 pkt 8 ustawy o $.p.b.).

54. KMPT zwraca uwage, ze srodki przymusu bezposredniego powinny by¢
stosowane proporcjonalnie do stopnia zagrozenia, a wybierajgc konkretny srodek
przymusu, funkcjonariusz powinien wybrac ten, ktéry powoduje jak najmniejszg
dolegliwos$¢ dla cudzoziemca oraz wyrzagdzi mu jak najmniejszg szkode (art. 6 ust. 1
i art. 7 ust. 1 ustawy o $.p.b.). Majgc na wzgledzie ryzyko dla zdrowia fizycznego
i psychicznego zwigzane z izolacjg, Srodek ten powinien by¢ stosowany
w ostatecznosci, gdy techniki deeskalacji napiecia nie przyniosg pozgdanego skutku
(co pozwolitoby na roztadowanie sytuacji i unikniecie zastosowania $.p.b.), a uzycie
mniej dolegliwych Srodkéw przymusu bezposredniego byto nieskuteczne lub mogtoby
okazac sie nieskuteczne.

55. Krajowy Mechanizm zaleca stosowanie pokoju izolacyjnego jedynie
w ostatecznosci, gdy nie bedzie mozliwosci zapobiezenia uzyciu sSrodkéw
przymusu bezposredniego, a uzycie mniej dolegliwych srodkéw byto
nieskuteczne lub mogtoby okaza¢ sie nieskuteczne.

C. Dostep do informacji w zrozumiatym jezyku

56. Podczas wizyty obcokrajowca u lekarza lub psychologa w roli ttumacza
niejednokrotnie uczestniczy funkcjonariusz badz inny zatrzymany znajgcy odpowiedni
jezyk obcy. Krajowy Mechanizm kategorycznie podkresla, ze tego rodzaju praktyka
stwarza szereg zagrozen: dostep niepowotanych oséb do informacji o stanie zdrowia
fizycznego lub psychicznego, negatywny wptyw na jakos¢ ttumaczenia (co w przypadku
kwestii medycznych jest szczegdlnie istotne), a nade wszystko - potencjalne
naruszenie jednej z podstawowych gwarancji antytorturowych. Kontakt
z pracownikiem medycznym moze bowiem by¢ dla cudzoziemca poddanego przemocy
ze strony funkcjonariuszy lub innych cudzoziemcow jedyng okazjg do zgtoszenia ztego
traktowania - wobec czego powinien sie on odbywac¢ w warunkach petnej poufnosci.
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57. Krajowy Mechanizm stoi na stanowisku, ze na potrzeby kontaktu
z obcokrajowcami w kluczowych obszarach, takich jak zdrowie fizyczne lub psychiczne,
zalegalizowanie pobytu i inne kwestie prawne, nalezy korzystac ze wsparcia ttumaczy
przysiegtych, ktérzy wtadajg danym jezykiem na poziomie profesjonalnym, a ponadto
sg zobowigzani do kierowania sie w wykonywaniu swojego zawodu zasadami
bezstronnosci i poufnosci.

58. Takze CPT w raporcie skierowanym do polskiego rzgdu zwraca uwage na
to, ze cudzoziemcy powinni, kiedy jest to potrzebne, otrzymywac wsparcie
wykwalifikowanego ttumacza. Korzystanie w takich sytuacjach z pomocy innych
zatrzymanych nalezy traktowac jako wyjgtek®.

59. Krajowy Mechanizm zaleca kazdorazowe korzystanie z ustug
ttumaczy przysiegtych na potrzeby konsultacji medycznych, psychologicznych
oraz prawnych cudzoziemcéw w przypadku wystepowania bariery jezykowej.

60. W dokumentacji obcokrajowcéw skrupulatnie odnotowuje sie, w jakim
jezyku lub jezykach sie oni komunikujg oraz chcg otrzymywac pisma urzedowe.
Przedstawiciele Krajowego Mechanizmu stwierdzili jednak, ze w wielu przypadkach
niezaleznie od wskazanego preferowanego jezyka cudzoziemcy otrzymywali
do podpisania formularze i oSwiadczenia w jezyku polskim (mimo ze sie nim nie
postugujg) lub w innym nieznanym sobie jezyku. Dodatkowo dokumenty te nie
zawieraty informacji, ze ich tres$c zostata przettumaczona ustnie na potrzeby
cudzoziemca przez ttumacza przysiegtego. Oznacza to, ze takiej osobie dano
do podpisania formularz lub oswiadczenie, ktérego tresci najpewniej nie rozumiata.
Opisywana sytuacja dotyczy takich dokumentéw jak m.in. pouczenie o uprawnieniach
cudzoziemca umieszczonego w SOC, petnomocnictwo do reprezentowania przed
sgdem, zawiadomienie o posiedzeniu odwotawczym sgdu lub oswiadczenie
0 zrzeczeniu sie prawa do odwotania od decyzji administracyjne;j.

61. KMPT podkresla, ze prawo do otrzymywania przez osobe pozbawiong
wolnosci aktualnych i zrozumiatych informacji o istotnych dla niej kwestiach
ma fundamentalne znaczenie dla realizacji innych jej praw oraz z punktu widzenia
ochrony przed przemocg®*. Natomiast w przypadku cudzoziemcéw
przebywajacych w detencji dostep do informacji w zrozumiatym jezyku moze
odgrywac decydujaca role dla bezpieczennstwa, zdrowia, a nawet zycia danej
osoby, w sytuacji ubiegania sie o jakas forme ochrony miedzynarodowej lub

34 Zob. https://www.gov.pl/web/sprawiedliwosc/zasady-wykonywania-zawodu-tlumacza-przysieglego.
35 Zob. Immigration detention Factsheet, CPT/Inf(2017)3, p. 2; zob. tez Raport CPT z wizyty w Polsce

w 2022 r., CPT/Inf (2024) 10, p. 43.

36 Zob. Raport RPO z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur w 2022 r., s. 72-73.
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o zalegalizowanie pobytu. Z punktu widzenia cudzoziemcéw jest to wiec kwestia
o pierwszorzednym znaczeniu.

62. Zapewnienie osobom pozbawionym wolnosci dostepu do informac;i
w zrozumiatym dla nich jezyku zalecaty Polsce miedzynarodowe organizacje zajmujgce
sie prewencjg tortur - SPT oraz CPT*.

63. KMPT rekomenduje zapewnienie ttumaczenia na odpowiedni jezyk
obcy wszelkich dokumentéw przedktadanych do podpisu zatrzymanym
cudzoziemcom w razie braku biegtej znajomosci jezyka polskiego przez te osoby.

64. W trakcie prac KMPT pojawity sie takze watpliwosci zwigzane z jakoscig
ttumaczen niektérych dokumentéw przedktadanych do podpisania zatrzymanym.
Cudzoziemiec postugujacy sie jezykiem azerskim miat powazne zastrzezenia co do
tresci regulaminu pobytu przettumaczonego na ten jezyk - stwierdzit, ze dokument
ten jest niezrozumiaty.

65. Przedstawiciele Krajowego Mechanizmu zwrdcili natomiast uwage
na pouczenie o mozliwosci ztozenia zazalenia na sposob przeprowadzenia kontroli
osobistej, przettumaczone na jezyk angielski. W dokumencie tym pojecie ,kontrola
osobista” przettumaczono jako ,personal control”, co w opinii KMPT nie jest
przektadem odpowiednim. W publikacjach organizacji miedzynarodowych
zajmujgcych sie prewencjg tortur uzywa sie bowiem terminéw: ,body search”, ,body
cavity search”, ,body check”, ,strip search” - ktére nalezg do fachowej nomenklatury,
a jednoczesnie sg na tyle obrazowe, ze nawet osobom niemajgcym wczesniej do
czynienia z tg tematykg z duzym prawdopodobienstwem wydadzg sie bardziej
zrozumiate niz ogdlne sformutowanie ,personal control”, bedgce dostownym
ttumaczeniem (kalka) z jezyka polskiego.

66. KMPT, doceniajgc fakt, ze placéwki przygotowatly pouczenie dotyczace
kontroli osobistej w formie pisemnej i wielu wersjach jezykowych, zwraca uwage na
to, ze jego skutecznos¢ jest ograniczona, jesli cudzoziemcy nie wiedzg, jakiej czynnosci
owo pouczenie dotyczy. Dodatkowo w jego tresci przettumaczonej na jezyk angielski
brak kilku istotnych informacji. Nie ma mianowicie jasnego wskazania,
ze cudzoziemiec moze zazgdad sporzadzenia protokotu z kontroli osobistej
(zawierajgcego informacje zawarte w art. 11aa ust. 12 ustawy o Strazy Granicznej),

37 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 50; zob. tez Raport CPT z wizyty
w Polsce w 2017 r., CPT/Inf 2018 (39), p. 47 oraz Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2024)
10, p. 45.

38 W pouczeniu zawarto jedynie dos$¢ niejasng i ogdlng informacje: ,You have right to request a record
of the personal control carried out or baggage check, if you make such a request immediately after
the control”.
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a takze nie podano, na jakie aspekty kontroli obcokrajowiec moze ztozy¢ zazalenie
oraz na czym one w istocie polegaja.

67. CPT zwraca uwage, ze wszystkie osoby zatrzymane powinny by¢ w petni
informowane o przystugujgcych im fundamentalnych prawach. Szczegdlny nacisk
nalezy potozy¢ na to, aby byly w stanie zrozumiec tresc¢ tych praw. Obowigzek
zapewnienia, aby tak sie stato, spoczywa - jak wskazuje CPT - na funkcjonariuszach®.

68. KMPT zaleca ponowne przettumaczenie - zrealizowane przez
ttumaczy przysiegtych odpowiednich jezykéw - wzoréw dokumentéw
przedkiadanych do podpisu cudzoziemcom.

69. Krajowy Mechanizm zaleca takze uzupetnienie formularza
pouczenia o mozliwosci ztozenia zazalenia na kontrole osobistg o adnotacje,
ze cudzoziemiec moze zazgdac sporzadzenia protokotu z przeprowadzenia tej
czynnosci (zawierajacego informacje zawarte w art. 11aa ust. 12 ustawy o SG),
a takze o informacje, ze zazalenie moze dotyczy¢ zbadania zasadnosci,
legalnosci oraz prawidtowosci przeprowadzenia kontroli - wraz z hastowym
wyjasnieniem kazdego z tych aspektow.

D. Poufnos¢ badania lekarskiego

70.  Jak ustalita delegacja KMPT, w trakcie badania lekarskiego rutynowo
obecny jest funkcjonariusz (czasem znajduje sie on nie w gabinecie, ale w sgsiednim
pomieszczeniu, jednak konsultacja tak czy inaczej odbywa sie w zasiegu jego stuchu).
Dotyczy to zaréwno sytuacji opisanych w poprzednim rozdziale (tzn. obecnosci
funkcjonariusza w charakterze ttumacza), jak i konsultacji medycznych cudzoziemcow,
ktorzy dobrze méwig po polsku i nie potrzebujg wsparcia w kwestiach
komunikacyjnych.

71. Powtarzajgc argumentacje przedstawiong w pkt 57 raportu, KMPT zwraca
uwage, iz przepisy, zgodnie z ktérymi Straz Graniczna zapewnia bezpieczenstwo
pracownikéw ochrony zdrowia w czasie przeprowadzania badania lekarskiego®,
nie oznaczajg obligatoryjnej asysty funkcjonariuszy podczas badan wszystkich
zatrzymanych. Decyzja w tym zakresie powinna miec¢ charakter indywidualny i nalezec
wytgcznie do lekarza lub innego pracownika ochrony zdrowia prowadzgcego badanie.
W porozumieniu z personelem medycznym nalezy wypracowac alternatywne

39 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf 2018 (39), p. 28.

40 Zob. § 5 pkt 1 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 27 czerwca 2002 r.
w sprawie trybu przeprowadzania badan lekarskich oséb zatrzymanych przez funkcjonariuszy Strazy
Granicznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 1708).
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rozwigzanie w celu pogodzenia bezpieczenstwa z zasadg tajemnicy lekarskiej
(np. przez korzystanie z systemu przyzywowego, dzieki ktéremu lekarz mégtby szybko
powiadomic funkcjonariuszy o ewentualnym zagrozeniu)*'.

72.  Na potrzebe zapewnienia poufnosci badan medycznych oséb
zatrzymanych zwracaty rowniez uwage Komitet ONZ przeciwko Torturom (CAT)

i Podkomitet ONZ Przeciwko Torturom (SPT)*.

73.  KMPT rekomenduje zapewnienie, ze badania medyczne
cudzoziemcéw odbywaja sie poza zasiegiem wzroku i stuchu oséb
niewykonujacych zawodu medycznego, chyba ze pracownik stuzby zdrowia
wykonujacy badanie poprosi o obecnos¢ takiej osoby.

E. Poufnos¢ spotkan z adwokatem

74. W zadnej z wizytowanych placéwek spotkania z petnomocnikami
prawnymi nie odbywajg sie w warunkach poufnosci - pomieszczenia do realizacji tych
widzen sg wyposazone w monitoring wizyjny oraz lustra weneckie.

75. KMPT przypomina, ze zgodnie z art. 415 ust. 1 pkt 3 ustawy
o cudzoziemcach obcokrajowiec umieszczony w SOC lub AdC ma prawo do widzen
ze swoim petnomocnikiem w warunkach nienaruszajgcych prawa do prywatnosci.
Zdaniem Krajowego Mechanizmu pomieszczenie wyposazone w monitoring wizyjny
lub lustro weneckie nie zapewnia takich warunkow.

76.  Krajowy Mechanizm stoi na stanowisku, ze spotkania z adwokatem
powinny sie odbywad poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy i oséb
postronnych, poniewaz tylko warunki catkowitej poufnosci umozliwiajg petng
realizacje prawa do obrony, a takze sprawiajg, ze kontakt z petnomocnikiem moze
realnie petnic¢ funkcje zabezpieczenia przed ztym traktowaniem*,

77.  Rzecznik Praw Obywatelskich (w odniesieniu do oséb umieszczonych
w aresztach $ledczych i zaktadach karnych) zwracat uwage na koniecznos¢
realizowania spotkan z adwokatem w niemonitorowanych pomieszczeniach

41 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2009 r., CPT/Inf (2011) 20, p. 123 i 66, zob. tez Raport CPT

z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 45 i 66.

42 Zob. Uwagi korcowe Komitetu Przeciwko Torturom dotyczgce siédmego raportu okresowego Polski,
CAT/C/POL/CO/7, p. 16 pkt e; Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 53 55.

43 W razie gdyby osoba pozbawiona wolnosci zostata przez personel danej placéwki poddana przemocy
i zdecydowata sie pokazac¢ odniesione obrazenia adwokatowi, powinna mie¢ mozliwos¢ uczynienia tego
bez obawy o ewentualne represje, ktére mogtyby ja w wyniku tej decyzji spotkac.
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i skierowat w tej sprawie wystgpienie do Prezesa Naczelnej Rady Adwokackiej*.

W pismie tym przedstawit stanowisko, ze pojecie tajemnicy adwokackiej nalezy
rozumie¢ mozliwie szeroko, obejmujac jej zakresem takze materiaty w postaci notatek
czy dokumentdéw dotyczgcych sprawy, ktére mogg by¢ przekazywane w trakcie
spotkania z petnomocnikiem. Udzielanie widzerr adwokackich w pomieszczeniu
wyposazonym w kamere moze godzi¢ w relacje szczegdlnego zaufania miedzy
petnomocnikiem a klientem oraz w skutecznos$¢ Swiadczonej pomocy prawne;.

78. W odniesieniu do kwestii pozbawienia wolnosci migrantéw CPT zwraca
uwage na fakt, ze prawo dostepu do adwokata powinno obowigzywac przez caty okres
detencji i obejmowad prawo do rozmowy z adwokatem na osobnosci oraz prawo
do obecnosci adwokata w czasie przestuchan prowadzonych przez wtasciwe wtadze®.

79.  Przedstawiong w trakcie wizytacji przez kierownictwo placéwek
deklaracje, ze na prosbe adwokata spotkanie mogtoby zostac przeniesione
do pomieszczenia niemonitorowanego lub kamera monitoringu mogtaby zostac
wytgczona, KMPT uznaje za niewystarczajgcg. Zdaniem Krajowego Mechanizmu
w Swietle przedstawionej powyzej argumentacji poufnos¢ spotkan z adwokatem
powinna by¢ regutg, a nie wyjatkiem uzaleznionym od inicjatywy petnomocnika
(a w ostatecznym rozrachunku - takze od decyzji funkcjonariusza).

80. KMPT zaleca realizowanie spotkan cudzoziemcéw przebywajacych
w AdC i SOC z petnomocnikami prawnymi poza zasiegiem wzroku i stuchu
funkcjonariuszy i innych oséb postronnych.

F. Kontrola osobista

81. Kontrola osobista cudzoziemcédw przyjmowanych do SOC odbywa
sie w monitorowanym pomieszczeniu, za zastonami zamontowanymi w jednym
z naroznikéw pokoju. Osoba poddawana czynnosci co do zasady jest ukryta
za kotarami, jednak w trzech miejscach (miedzy samymi zastonami i miedzy zastonami
a Scianami) wystepujg szczeliny co najmniej o szerokosci dtoni, przez ktére mozna
zobaczy¢, co dzieje sie po drugiej stronie przestony. W opinii Krajowego Mechanizmu
tak zorganizowana przestrzen do przeprowadzania kontroli nie zapewnia dostatecznej
prywatnosci zatrzymanym.

44 Zob. Wystgpienie RPO do Prezesa Naczelnej Rady Adwokackiej z 6 lutego 2019 ., 1X.517.1802.2017,
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/widzenia-adwokatow-w-wiezieniach-w-obecnosci-kamer-interwencja-

rpo.
4 Zob. Wyciagg z Si6dmego Sprawozdania Ogblnego CPT, CPT/Inf (97)10, p. 31.
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82.  Z analizy nagran monitoringu z przyjecia dwoch cudzoziemcdédw w dniach
131 14 maja 2025 r. wynika, ze w trakcie ich kontroli osobistych drzwi do pokoju
pozostawaty otwarte. Poza funkcjonariuszami przeprowadzajgcymi czynnosci
w pomieszczeniu znajdowaty sie przez caty czas lub wchodzity tylko na chwile inne
osoby - byto ich odpowiednio cztery i pie¢ (w przypadku pierwszej kontroli jedng
z tych o0so6b byta funkcjonariuszka). Zdaniem KMPT opisane powyzej warunki
przeprowadzania czynnosci stanowig naruszenie zawartej w przepisach zasady,
ze kontrole osobistg przeprowadza sie w miejscu niedostepnym w trakcie
wykonywania czynnosci dla oséb postronnych*. Ponadto dostep oséb innej ptci do
tego pomieszczenia w trakcie przeprowadzania kontroli stwarza ryzyko wystgpienia
przemocy seksualnej i przemocy ze wzgledu na ptec.

83. KMPT zaleca zapewnienie petnej prywatnosci cudzoziemcom
poddawanym kontroli osobistej przez zamykanie drzwi do pokoju na czas
wykonywania czynnosci oraz zadbanie, aby w jej trakcie w pomieszczeniu
przebywat jedynie funkcjonariusz dokonujacy przeszukania, ewentualnie takze
osoba wskazana przez niego lub zatrzymanego cudzoziemca na zasadach
okreslonych w art. 11aa ust. 8 ustawy o Strazy Granicznej.

G. Traktowanie

84. W obu placéwkach cudzoziemcy pozytywnie oceniali traktowanie
ze strony funkcjonariuszy. Zwracali jednak uwage na to, ze w przypadku komunikatéw
nadawanych przez radiowezet w SOC personel moéwi o nich, uzywajgc nie nazwisk, ale
numeroéw identyfikacyjnych. Takze przedstawiciele KMPT odnotowali, ze gdy prosili
funkcjonariuszy o przyprowadzenie na rozmowe okreslonego cudzoziemca, podajgc
nazwisko i narodowos¢, informacje te byty dla funkcjonariuszy bezuzyteczne bez
podania numeru porzgdkowego przypisanego do danej osoby - co wydaje sie
Swiadczy¢ o tym, ze personel w duzej mierze identyfikuje zatrzymanych na podstawie
wiasnie tych numerdw. Z rozmow z zatrzymanymi wynikato takze, ze w bezposrednich
kontaktach funkcjonariusze zwracajg sie do nich, uzywajgc imienia, nazwy kraju
pochodzenia lub formy ,pan”.

85. KMPT przypomina, ze uzywanie formy grzecznosciowej ,pan” jest
elementem pewnej ogdlnie przyjetej normy kulturowej i oznakg szacunku wobec
drugiej osoby, natomiast postugiwanie sie zamiast tego nazwg kraju lub co gorsza
numerem identyfikacyjnym moze by¢ uznane za przejaw depersonalizujgcego

46 Zob. art. 11aa ustawy z dnia 12 pazdziernika 1990 r. o Strazy Granicznej (Dz. U. z 2025 r. poz. 914).
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traktowania i nie powinno mie¢ miejsca w przypadku profesjonalnie dziatajgcej
formacji, jaka jest Straz Graniczna. Poza tym Krajowy Mechanizm zwraca uwage
na fakt, ze liczebniki w jezyku polskim, w dodatku bedgce czescig wypowiedzi
transmitowanej przez gtosnik, prawdopodobnie nie sg tatwym do zrozumienia

i przyswojenia komunikatem dla obcokrajowcdéw nieznajgcych tego jezyka.

86. CPT w raporcie z wizyty w Polsce takze zalecit zaprzestanie stosowania
przez funkcjonariuszy bezosobowych form zwracania sie do cudzoziemcow takich
jak numery identyfikacyjne®’.

87. KMPT zaleca zaprzestanie (zaré6wno w rozmowach twarza w twarz,
jak i w ogloszeniach nadawanych przez radiowezet) praktyki zwracania sie
do cudzoziemcéw przy uzyciu numeru identyfikacyjnego i nazwy kraju
pochodzenia oraz per , ty".

88. W rozmowach z zatrzymanymi pojawity sie sygnaty o przypadkach ztego
traktowania przez Straz Graniczng jeszcze przed umieszczeniem w placowkach
w Przemyslu - na etapie zatrzymania lub konwoju, w réznych czesciach Polski. Jeden
z cudzoziemcow mowit o przeSmiewczym traktowaniu, ktérego miat doznac ze strony
funkcjonariuszy (petnigcych stuzbe na lotnisku) ze wzgledu na swojg orientacje
psychoseksualng. W obecnosci innego zatrzymanego funkcjonariusze mieli sobie
pozwoli¢ na stwierdzenie: ,ZtapaliSmy tego bandyte”.

89. Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur pragnie zwréci¢ uwage
Komendanta Giéwnego Strazy Granicznej oraz Petnomocnika Komendanta
Giéwnego ds. Ochrony Praw Cziowieka na tego typu zachowania i rekomenduje
systematyczne przypominanie funkcjonariuszom o obowigzku traktowania
cudzoziemcéw z szacunkiem. Ponadto tematyka godnego traktowania
cudzoziemcéw oraz miedzynarodowych standardéw praw cztowieka,
ukierunkowanych na zapobieganie torturom i innym formom okrutnego,
nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania, powinna na state zosta¢
wigczona do programoéw szkoleniowych funkcjonariuszy.

H. Personel

90. Miedzy 1 stycznia 2024 r. a dniem rozpoczecia wizytacji pracownicy
aresztu i osrodka w Przemyslu odbyli kilkadziesigt szkolen o zréznicowanej tematyce,
takze z zakresu praw cztowieka, szeroko pojetej komunikacji miedzykulturowej oraz
radzenia sobie ze stresem i przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu.

47 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2022 r., CPT/Inf (2024) 10, p. 49.
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91. Doceniajac wysitek jednostki wtozony w podnoszenie kompetencji
funkcjonariuszy, KMPT zaleca przeszkolenie personelu SOC i AdC takze
z zakresu: prewencji tortur, Protokotu stambulskiego*® (tematyka ta jest
nieodzowna ze wzgledu na ustawowy obowigzek weryfikowania, czy stan
cudzoziemcéw moze wskazywaé na wczesniejsze doswiadczenie przemocy),
przeciwdziatania przemocy seksualnej i przemocy ze wzgledu na ptec*, a takze
technik deeskalacji konfliktu.

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

a) Naczelnikowi Wydziatu - Kierownikowi Strzezonego Osrodka i Aresztu
dla Cudzoziemcéw w Przemyslu:

1. kazdorazowe sprawdzanie, a takze odnotowywanie w dokumentacji, czy
stan os6b umieszczanych w areszcie i osSrodku moze wskazywac, ze przed
umieszczeniem w detencji doswiadczyty przemocy;

2. przypomnienie funkcjonariuszom o koniecznosci bacznej obserwacji
medycznej i psychologicznej cudzoziemcdw, zwtaszcza w przypadku
przedtuzajgcego sie pozbawienia wolnosci, oraz podejmowanie
zindywidualizowanych i systematycznych dziatah wspierajgcych wobec osob,
ktorych zachowanie wskazuje na to, ze szczegdlnie zle znoszg przebywanie
w detencji;

3. stosowanie pokoju izolacyjnego jedynie w ostatecznosci, gdy nie bedzie
mozliwosci zapobiezenia uzyciu srodkéw przymusu bezposredniego,

a uzycie mniej dolegliwych srodkéw byto nieskuteczne lub mogtoby okazac
sie nieskuteczne;

4. podawanie w notatkach z uzycia srodkéw przymusu bezposredniego dnia
i godziny rozpoczecia oraz zakonczenia stosowania pokoju izolacyjnego;

48 Protokot stambulski; Podrecznik skutecznego dochodzenia i dokumentowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania. Zaktualizowana wersja podrecznika
w jezyku polskim jest dostepna na stronie: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-protokol-stambulski-
nowa-wersja-tlumaczenie-ms-odpowiedz-kolejna.

4 W sprawie szkoler dotyczgcych tego obszaru tematycznego przeznaczonych dla funkcjonariuszy
Strazy Granicznej Rzecznik Praw Obywatelskich zwrdcit sie w wystgpieniu generalnym do Komendanta
Gtéwnego Strazy Granicznej z dnia 27 marca 2025 r., X1.543.99.2025.MB,
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-migranci-doswiadczenia-przemocy-seksualnej-kgsg-odpowiedz.
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10.

11

12.

13.

zapewnienie cudzoziemcom umieszczanym w pokoju izolacyjnym konsultacji
medycznej jak najszybciej po zastosowaniu odosobnienia, a takze

€O najmniej raz dziennie w razie dtuzszego pobytu w izolacji;

zapewnienie kazdej osobie, wobec ktdrej zostaty zastosowane Srodki
przymusu bezposredniego, profilaktycznego badania medycznego
(niezaleznie od tego, czy wymaga pomocy medycznej lub uskarza sie

na jakie$ dolegliwosci zdrowotne, czy tez nie) w celu oceny stanu zdrowia

i udokumentowania obrazen, oraz odnotowywanie tego faktu

w dokumentacji;

kazdorazowe korzystanie z ustug ttumaczy przysiegtych na potrzeby
konsultacji medycznych, psychologicznych oraz prawnych cudzoziemcéw
w przypadku wystepowania bariery jezykowej;

zapewnienie ttumaczenia na odpowiedni jezyk obcy wszelkich dokumentéw
przedktadanych do podpisu zatrzymanym cudzoziemcom w razie braku
biegtej znajomosci jezyka polskiego przez te osoby;

ponowne przettumaczenie - zrealizowane przez ttumaczy przysiegtych
odpowiednich jezykdéw - wzoréw dokumentéw przedktadanych do podpisu
cudzoziemcom;

uzupetnienie formularza pouczenia o mozliwosci ztozenia zazalenia

na kontrole osobistg o adnotacje, ze cudzoziemiec moze zazgdac
sporzadzenia protokotu z przeprowadzenia tej czynnosci (zawierajgcego
informacje zawarte w art. 11aa ust. 12 ustawy o SG), a takze o informacje,
ze zazalenie moze dotyczy¢ zbadania zasadnosci, legalnosci oraz
prawidtowosci przeprowadzenia kontroli - wraz z hastowym wyjasnieniem
kazdego z tych aspektow;

.zapewnienie, ze badania medyczne cudzoziemcow odbywajg sie poza

zasiegiem wzroku i stuchu 0s6b niewykonujgcych zawodu medycznego,
chyba ze pracownik stuzby zdrowia wykonujgcy badanie poprosi o obecnos¢
takiej osoby;

realizowanie spotkan cudzoziemcdow przebywajgcych w AdC i SOC

z petnomocnikami prawnymi poza zasiegiem wzroku i stuchu
funkcjonariuszy i innych oséb postronnych;

zapewnienie petnej prywatnosci cudzoziemcom poddawanym kontroli
osobistej przez zamykanie drzwi do pokoju na czas wykonywania czynnosci
oraz zadbanie, aby w jej trakcie w pomieszczeniu przebywat jedynie
funkcjonariusz dokonujgcy przeszukania, ewentualnie takze osoba wskazana
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przez niego lub zatrzymanego cudzoziemca na zasadach okreslonych
w art. 11aa ust. 8 ustawy o SG;
14.zaprzestanie (zaréwno w rozmowach twarzg w twarz, jak i w ogtoszeniach
nadawanych przez radiowezet) praktyki zwracania sie do cudzoziemcéw przy
uzyciu numeru identyfikacyjnego i nazwy kraju pochodzenia oraz per ,ty";
15.przeszkolenie personelu SOC i AdC takze z zakresu: prewencji tortur,
Protokotu stambulskiego, przeciwdziatania przemocy seksualnej i przemocy
ze wzgledu na pted, a takze technik deeskalacji konfliktu.

b) Komendantowi Giéwnemu Strazy Granicznej:

systematyczne przypominanie funkcjonariuszom o obowigzku traktowania
cudzoziemcdw z szacunkiem, a takze wigczenie na state do programow
szkoleniowych funkcjonariuszy tematyki godnego traktowania
cudzoziemcéw oraz miedzynarodowych standardow praw cztowieka,
ukierunkowanych na zapobieganie torturom i innym formom okrutnego,
nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania.

VIl. Informacje dodatkowe

Na podstawie art. 20 OPCAT Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zwraca sie
do Naczelnika Wydziatu - Kierownika Strzezonego OSrodka i Aresztu dla
Cudzoziemcéw w Przemyslu o udzielenie odpowiedzi na pytania zawarte w pkt 24,
28, 33143 niniejszego raportu.

Opracowata: Anna Grabowska

Za Zespot podpisuje:

Rafat Kulas

Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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