Warszawa, 17-11-2025r.
BIURO
RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

KMPT.574.6.2025.MI/RK

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji Izby Wytrzezwien w Toruniu

. 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
organu wiadzy publicznej bgdz za jego namowg, zgodg lub przyzwoleniem®. Z kolei
przez ,pozbawienie wolnosci” OPCAT rozumie ,jakgkolwiek forme zatrzymania lub

' 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).

4Zob. art. 4 ust. 1 OPCAT.
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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, moga odby¢ 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 dZzwieku 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 oséb pozbawionych wolnosci
oraz przedstawienie zalecert 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, ktére zdecydowaty sie na przekazanie Krajowemu
Mechanizmowi informacji, nie mogg poniesc z tego tytutu jakiejkolwiek sankcji lub
uszczerbku, niezaleznie od tego, czy udzielity KMPT informacji prawdziwej lub
fatszywej (zakaz repres;ji)'2.

>Zob. art. 4 ust. 2 OPCAT.

€ 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 dziatalnosci 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 I, p. 6. Zob. réwniez publikacje Biura Wysokiego Komisarza Narodow 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.

19 Zob. art. 19 pkt b OPCAT.

" Zob. art. 22 OPCAT.

12Zob. art. 21 ust. 1 OPCAT.



Il. Wprowadzenie

9. W dniach 21-22 oraz 24 lipca 2025 r. przedstawiciele KMPT
przeprowadzili wizytacje l1zby Wytrzezwien w Toruniu (dalej: Izba, Izba Wytrzezwien,
IW, placéwka).

10. W skfad zespotu wizytujgcego wchodzili: Rafat Kulas (dyrektor KMPT,
prawnik), Marcin Imszenik (prawnik), Karolina Sobocinska (prawnik).

11. W czasie wizytacji przedstawiciele KMPT odbyli wstepng rozmowe
z Robertem Duchinskim - Dyrektorem Izby WytrzeZzwien w Toruniu, dokonali ogladu
wybranych przez siebie pomieszczen placéwki, przeprowadzili poufne rozmowy
z pacjentami, pracownikami Izby oraz funkcjonariuszami Strazy Miejskiej
doprowadzajgcymi osoby zatrzymane do wytrzezwienia. Ponadto dokonali ogladu
samochodu przeznaczonego do przewozu 0sob zatrzymanych do wytrzezwienia,
zapoznali sie z dostepng na miejscu dokumentacjg oraz sporzgdzili dokumentacje
fotograficzna.

12.  Na koniec kazdej z wizytacji delegacja KMPT przekazata swoje wstepne
uwagi Dyrektorowi Izby Wytrzezwienn w Toruniu w czasie rozméw podsumowujgcych.

13.  Po zakonhczeniu wizytacji przedstawiciele KMPT dokonali analizy
przekazanej dokumentacji, dodatkowych informacji pisemnych oraz nagran
z monitoringu.

14.  Niniejszy raport sygnalizuje obszary wymagajgce ulepszen, istotne
z punktu widzenia prewencji tortur i innych form okrutnego, nieludzkiego
i ponizajgcego traktowania albo karania (pkt IV).

Ill. Charakterystyka placéwki

15.  Izba Wytrzezwien w Toruniu jest jednostkg budzetowg Miasta Torun.
Obszar jej dziatania obejmuje mieszkancéw Miasta Torun. Izba Swiadczy takze ustugi
na rzecz 35 sgsiednich jednostek samorzgdu terytorialnego, ktére partycypujg
w kosztach jej funkcjonowania (m.in.: Ciechocinek, Chetmno, Grudzigdz, Swiecie,
Wabrzezno). Zgodnie z brzmieniem uchwaty nr 1204/23 Rady Miasta Torun z dnia
23 listopada 2023 r. optata za pobyt od 1 stycznia 2024 r. wynosi 390 zt.

16. lIzba przeznaczona jest dla 18 0sdb (3 t6zka dla kobiet, 13 t6zek
dla mezczyzn oraz 2 t6zka dla nieletnich), ktére umieszczane sg w 8-, 3- lub
2-osobowych pokojach. W Izbie znajdujg sie 2 pomieszczenia dla oséb
autoagresywnych i agresywnych (izolatki).

17. W czasie wizytacji w IW kazdego dnia przebywaty po 4 osoby.



18. W 2024 r. do Izby Wytrzezwien przyjeto tgcznie 3738 0sdb, z czego 3730
to osoby doroste (3317 mezczyzn oraz 413 kobiet) oraz 8 matoletnich (4 mezczyzn
i 4 kobiety).

19.  Placdéwka zatrudnia 6 lekarzy, 10 opiekundéw zmiany, 5 depozytariuszek,
1 pedagoga oraz 2 pracownikow administracji. Placdwka pracuje w systemie
catodobowym, zmianowym. Dyzury opiekundw i depozytariuszek moga trwac
do 12 godzin na dobe. Dyrektor I1zby wyznacza kierownika zmiany, ktéry jest
odpowiedzialny za jakos¢ i organizacje pracy podczas dyzuru. Zwyczajowo
kierownikiem zmiany jest depozytariuszka. Zmiana poranna (godziny 7:00-15:00)
odbywa sie w sktadzie: lekarz, depozytariuszka, porzgdkowa, opiekun, pracownik
gospodarczy. Zmiana popotudniowa (godziny 15:00-19:00) i nocna (godziny 19:00-
7:00) odbywa sie w sktadzie: lekarz, depozytariuszka, dwéch opiekundw. Sktad kazdej
zmiany moze zostac zwiekszony lub pomniejszony w zaleznosci od biezgcych potrzeb.
Na przyktad w weekendowe noce obsada jest liczniejsza z uwagi na wiekszg liczbe

przyjec.
IV. Obszary wymagajace poprawy

A. Dokumentowanie obrazen

20. Kazda osoba przyjmowana do placéwki poddawana jest badaniu
lekarskiemu, a stwierdzone obrazenia odnotowuje sie w czesci Il karty pobytu -
,Opinia Lekarza”. W rubryce ,Obrazenia / rany / since”, znajdujgcej sie w punkcie
.Badania osoby doprowadzonej”, odnotowywane sg ewentualne urazy. Na ich opis
przewidziano jednak jedynie péttorej linijki formularza. Poza kartg pacjenta obrazenia
odnotowywane sg réowniez w dokumentacji elektronicznej oraz w raportach
opiekundw. Nie stosuje sie jednak tzw. map ciata ani nie wykonuje dokumentacji
fotograficznej. Z raportéw wynika, ze pracownicy odnotowujg podstawowe informacje
dotyczgce stanu osoby przyjetej, w tym fakt doprowadzenia w kajdankach,
wystepowanie mysli samobdjczych, obecnos¢ lub brak obrazen. Opisy obrazen
zawarte w dokumentacji majg charakter bardzo ogélny i nie obejmujg istotnych
szczegbtow, takich jak doktadna lokalizacja, wymiary, kolor zmian, ich mozliwe
pochodzenie czy oSwiadczenia osoby doprowadzonej. Tego rodzaju lakoniczne zapisy
utrudniaja rzetelne dokumentowanie obrazen i ocene ewentualnych nieprawidtowosci
w postepowaniu wobec osoby zatrzymane;j.

21.  Zdaniem KMPT taki sposéb dokumentowania obrazen oséb
przyjmowanych do izby wytrzeZzwien nie spetnia standardéw miedzynarodowych,
a opis obrazen nie ma charakteru szczegotowego i ustandaryzowanego. W opinii



KMPT dokumentacja fotograficzna, stosowana tgcznie z ,mapami ciata”, powinna
stanowi¢ uzupetnienie dokumentacji medycznej pacjenta w przypadku ujawnienia
obrazen. Wykonywanie fotografii, za uprzednia zgodg pacjenta, pozwala na precyzyjne
udokumentowanie charakteru i lokalizacji urazéw, a tym samym zwieksza
wiarygodnos¢ i kompletnos¢ materiatu medycznego, co moze mie¢ duze znaczenie
dla skutecznosci ewentualnego postepowania karnego.

22. Powyzszg praktyke rekomenduje réwniez Europejski Komitet
ds. Zapobiegania Torturom (CPT)'3. Podkresla on, ze dokumentacja sporzgdzana
po przeprowadzeniu badania lekarskiego powinna zawierad: sprawozdanie
o o$wiadczeniach ztozonych przez dang osobe, ktére majg znaczenie dla badania
lekarskiego (w tym opis jej stanu zdrowia i wszelkie zarzuty dotyczgce niewtasciwego
traktowania), petny opis obiektywnych ustalen natury medycznej poczynionych na
podstawie doktadnego badania, obserwacje pracownika stuzby zdrowia w Swietle
powyzszych elementow oraz wskazanie zwigzku pomiedzy ztozonymi oswiadczeniami
a obiektywnymi ustaleniami natury medyczne,;.

23.  KMPT rekomenduje szczegétowe dokumentowanie obrazen
pacjentéw, w tym opisywanie ich lokalizacji, rozmiaréw, koloru i oSwiadczen
pacjenta (w tym dotyczacych stanu zdrowia i pochodzenia obrazen) oraz ustalen
medycznych. Ponadto Krajowy Mechanizm rekomenduje dokumentowanie
obrazen pacjentéw za pomoca ,,map ciata” oraz zdjeé, ktére za zgoda pacjentéow
powinny zosta¢ wigczone do dokumentacji medyczne;j.

24,  Protokdt stambulski to oficjalny podrecznik ONZ opracowany przez
ekspertéw, zawierajgcy praktyczne wskazéwki m.in. dla personelu medycznego
w zakresie rozpoznawania, dokumentowania oraz oceny skutkéw tortur i innych form
ztego traktowania'. Personel medyczny, mimo Swiadomosci istnienia Protokotu
stambulskiego, wskazat na niedostateczne przygotowanie praktyczne oraz brak
jednoznacznych wytycznych do jego stosowania. Jednoczes$nie personel zadeklarowat
gotowos$c¢ do podnoszenia kwalifikacji poprzez udziat w szkoleniach.

25. W ocenie KMPT stosowanie zasad dokumentowania obrazen okreslonych
w Protokole stambulskim jest niezbedne we wszystkich miejscach detencji. Celem
badania lekarskiego jest bowiem nie tylko ocena stanu zdrowia osoby pozbawionej

'3 European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or
Punishment (CPT). Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2014) 21, par. 78.

4 Zob. Protokét 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.
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wolnosci, lecz takze identyfikacja i rzetelne udokumentowanie ewentualnych Sladéw
moggacych wskazywac na przemoc lub inne formy ztego traktowania.

26. Stosowanie Protokotu stambulskiego zalecajg: Europejski Komitet ds.
Zapobiegania Torturom (CPT)"™, Podkomitet ONZ ds. Prewencji Tortur (SPT)'¢, Komitet
Przeciwko Torturom (CAT)" oraz Specjalny Sprawozdawca ONZ ds. Tortur’.

27. Krajowy Mechanizm zaleca przeszkolenie pracownikéw
z praktycznego stosowania Protokotu stambulskiego.

B. Prawo do informacji

28. W przekazanej dokumentacji do analizy w Biurze Rzecznika Praw
Obywatelskich znajdowato sie Zarzgdzenie Nr 5/2025 Dyrektora Izby Wytrzezwien
w Toruniu z dnia 8 kwietnia 2025 r. w sprawie wprowadzenia ,Praw oséb
przebywajgcych w Izbie Wytrzezwienn w Toruniu”, wprowadzajgce katalog praw os6b
przebywajgcych w placéwce. Dokument ten obejmuje m.in. prawo do poszanowania
godnosci, nietykalnosci, prywatnosci i intymnosci, prawo do informacji o przyczynach
zatrzymania i przewidywanym czasie pobytu, mozliwos¢ powiadomienia wskazanej
osoby, skorzystania z kgpieli oraz zabezpieczenia odziezy. W zarzadzeniu okreslono
ponadto zasady szczegdlnej opieki nad matoletnimi i kobietami. Z rozméw
przeprowadzonych podczas wizytacji wynikato jednak, ze osoby umieszczane w Izbie
nie byly zapoznawane z regulaminem i katalogiem praw w sposéb bezposredni.
Informacje te wywieszone byty jedynie przy dyzurce, na tzw. Sciezce przyjecia.

29. W ocenie KMPT tres¢ dokumentu powinna by¢ umieszczona w miejscu
odpowiednio wyeksponowanym, tak aby kazda osoba przyjmowana do Izby miata
realng mozliwos¢ zapoznania sie z jego postanowieniami. Zasadne bytoby rowniez
umieszczenie tego dokumentu w pokojach pacjentéw, w formie trwate;

i zabezpieczonej przed zniszczeniem (np. zafoliowanej lub przygotowanej w formie
naklejki o odpowiednich rozmiarach). W ocenie Krajowego Mechanizmu, dokument
mogtby stanowic integralny zatgcznik do dokumentacji os6b umieszczanych w Izbie
i by¢ przedstawiany wraz z protokotem doprowadzenia, jako zbiér podstawowych
zasad pobytu oraz praw przystugujgcych osobie umieszczonej w celu wytrzezwienia.

1> Zob. Raport CPT z wizyty w Danii, CPT/Inf (2019) 35, par. 20 i przypis nr 11; Raport CPT z wizyty

w Gruzji, CPT/Inf (2019)16, par. 80.

6 Zob. Raporty SPT z wizyt: w Portugalii, przeprowadzonej w dniach 1-10 maja 2018 r., CAT/OP/PRT/1,
par. 63 oraz w Polsce, przeprowadzonej w dniach 9-18 lipca 2018 r., CAT/OP/PRT/1, par. 55.

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

'8 Zob. Sprawozdanie okresowe specjalnego sprawozdawcy ONZ ds. tortur i innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania lub karania, 20 lipca 2018 r., A/73/207, par. 77 (e).
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30. Prawo do informacji stanowi fundamentalny element systemu gwarangji
prewencji tortur. Zapewnienie osobie pozbawionej wolnosci jasnych, zrozumiatych
i aktualnych informacji dotyczgcych kluczowych kwestii, w tym przystugujgcych praw,
obowigzujgcych procedur oraz trybu sktadania skarg, wzmacnia jej poczucie
bezpieczenstwa, umozliwia aktywne korzystanie z przystugujgcych uprawnien oraz
utatwia dostep do mechanizmow skargowych. Dzieki temu prawo to petni istotng role
w zapobieganiu naduzyciom i przemocy.

31. Krajowy Mechanizm zaleca umieszczenie katalogu praw oséb
przebywajacych w Izbie w widocznych miejscach (w tym w pokojach pacjentéw)
oraz dotgczanie go do dokumentacji i przedstawianie wraz z protokotem
doprowadzenia.

32.  Zuzyskanych informacji wynikato, ze najwazniejsze informacje dla
obcokrajowcoéw przebywajgcych w Izbie sg dostepne na dyzurce. Zostaty one
przettumaczone na 33 jezyki obce, a kazde ttumaczenie sporzgdzono w kilku
egzemplarzach. Po zapoznaniu sie z trescig dokumentu w jezyku angielskim okazato
sie, ze zawiera on katalog podstawowych praw oséb zatrzymanych, takich jak: prawo
do informacji o przyczynach i czasie zatrzymania, do wyrazenia stanowiska, ztozenia
zazalenia na zatrzymanie, kontaktu z adwokatem, osobg najblizszg oraz
przedstawicielstwem dyplomatycznym, a takze do otrzymania kopii protokotu
zatrzymania i natychmiastowego zwolnienia, jezeli w ciggu 48 godzin od chwili
zatrzymania przez uprawniony organ nie zostanie on przekazany do dyspozycji sgdu’.
Nalezy podkresli¢, ze dokument ten dotyczy oséb zatrzymanych, w tym
cudzoziemcodw, ale nie odnosi sie bezposrednio do praw os6b przyjmowanych do izby
wytrzezwien.

33. W opinii KMPT dokument udostepniany w Izbie, cho¢ przettumaczony
na jezyki obce i zawierajgcy katalog praw oséb zatrzymanych, nie odnosi sie do
sytuacji oséb doprowadzanych do izby wytrzeZzwien. W konsekwencji nie spetnia
on funkcji informacyjnej wobec tej grupy, gdyz dotyczy uprawnien wynikajgcych
z zatrzymania osoby przez Policje, a nie praw i obowigzkéw oséb umieszczanych
W izbie wytrzezwien.

34.  CPT podkresla, ze cudzoziemcom, ktérzy zostali pozbawieni wolnosci,
nalezy niezwtocznie przekazac informacje o przystugujacych im prawach oraz
zastosowanych wobec nich procedurach. Informacje te powinny by¢ przedstawione

Y Thumaczenie powotuje sie na przepisy Kodeksu postepowania karnego (m.in. art. 244, 245, 246, 248,
2611 612) oraz ustaw szczegdlnych dotyczgcych cudzoziemcodw, tj. ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r.

o cudzoziemcach (Dz. U. Nr 128, poz. 1175) i ustawy z dnia 23 czerwca 2003 r. o udzielaniu
cudzoziemcom ochrony na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Dz. U. Nr 128, poz. 1176).
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w jezyku dla nich zrozumiatym, tak aby mogli w petni pojg¢ swojg sytuacje prawna,
skutecznie korzystac z przystugujgcych im gwarancji oraz podejmowac Swiadome
decyzje dotyczgce dalszego postepowania. Brak zapewnienia jasnej i zrozumiatej
informacji stanowi istotne ograniczenie w zakresie realizacji podstawowych praw
cudzoziemcéw i moze prowadzi¢ do ich faktycznego pozbawienia skutecznej
ochrony?,

35.  KMPT zaleca przeprowadzenie weryfikacji dostepnych ttumaczen
na jezyki obce, a w przypadkach stwierdzenia nieadekwatnych tresci -
zastagpienie ich wiasciwymi ttumaczeniami, obejmujacymi katalog praw
i obowigzkéw oséb przebywajacych w izbie wytrzezwien.

36. Analiza dokumentacji cudzoziemcéw doprowadzonych do Izby wykazata
brak adnotacji dotyczgcych ich stopnia znajomosci jezyka polskiego, zaréwno
w mowie, jak i piSmie, a takze ich zdolnosci do zrozumienia przekazanych ustnie
i pisemnie informacji o pobycie w placéwce oraz przystugujgcych im prawach.
Dokumentacja nie zawierata réwniez wskazania, w jakim jezyku osoby te zostaty
poinformowane o prawach i zasadach obowigzujgcych w Izbie.

37.  Krajowy Mechanizm pragnie podkresli¢, ze niezwykle istotne jest
zapewnienie, aby kazda osoba sktadajgca podpis na dokumentach zwigzanych
z pobytem w izbie wytrzezwien, takich jak chociazby kwit depozytowy czy kopia
rachunku za pobyt, miata petng Swiadomos¢ tresci podpisywanych oswiadczen.
Brak odnotowania stopnia znajomosci jezyka polskiego przez cudzoziemcéw
oraz brak wskazania, w jakim jezyku zostali oni poinformowani o przystugujgcych
im prawach i zasadach pobytu, rodzi ryzyko, ze osoby te podpisujg dokumenty bez
rzeczywistego zrozumienia ich znaczenia i skutkéw prawnych.

38. KMPT rekomenduje, aby w dokumentacji dotyczgcej cudzoziemcow
zamieszczac informacje zaréwno o stopniu ich znajomosci jezyka polskiego,
jak i o jezyku, w ktérym zostali poinformowani o przystugujacych im prawach.
Dodatkowo przy kazdym podpisie sktadanym przez cudzoziemcéw powinien
znajdowac sie zapis potwierdzajacy, ze tres¢ dokumentu zostata im
przedstawiona w jezyku dla nich zrozumiatym.

39. W holu placéwki w widocznym miejscu umieszczony zostat dokument
informacyjny dotyczacy prawa osoby doprowadzonej do Izby Wytrzezwien w Toruniu
do ztozenia zazalenia na zatrzymanie lub doprowadzenie w terminie 7 dni. Wskazuje
on wiasciwe miejscowo sady rejonowe, do ktérych mozna kierowac takie zazalenia,
wraz z adresami i numerami telefonéw. Oprdocz sadoéw rejonowych wymienione

20 Zob. Immigration detention Factsheet, CPT/Inf (2017) 3.
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zostaty réwniez instytucje stojgce na strazy praw cztowieka: Helsinska Fundacja Praw
Cztowieka oraz Rzecznik Praw Obywatelskich. W dokumencie zostaty wymienione sady
rejonowe w Aleksandrowie Kujawskim, Bydgoszczy, Chetmnie, Golubiu-Dobrzyniu,
Inowroctawiu, Radziejowie, Toruniu oraz Wabrzeznie. Na liscie gmin/miast, z ktorych
przyjmowane sg osoby w stanie nietrzezwosci w 2025 roku, znajdujg sie miasto
Bukowiec, gmina Drzycim, gmina Lniano, gmina Nowe, miasto Pruszcz, miasto oraz
gmina Swiecie, dla ktérych sgdem rejonowym wiasciwym miejscowo jest Sad
Rejonowy w Swieciu, a takze gmina Dragacz, miasto oraz gmina Grudzigdz, dla ktérych
sgdem rejonowym wiasciwym miejscowo jest Sgd Rejonowy w Grudzigdzu. Na liscie
sgdow rejonowych widnieje réwniez Helsinska Fundacja Praw Cztowieka, co moze
prowadzi¢ do btednego wniosku, ze na powiadomienie tej instytucji obowigzuje
rowniez 7-dniowy termin do ztozenia zazalenia, ponadto w danych teleadresowych
podany jest nieaktualny adres korespondencyjny oraz niedziatajgcy adres mailowy,

a wyzej opisane wszystkie informacje umieszczone byty jedynie w jezyku polskim.

40. W opinii KMPT prawo do informacji oraz sprawnie funkcjonujgce
mechanizmy skargowe stanowig podstawowg gwarancje ochrony oséb pozbawionych
wolnosci przed torturami i innym ztym traktowaniem. Osoby zatrzymane powinny
miec zapewniony dostep do jasnych, zrozumiatych i aktualnych informacji dotyczgcych
swoich praw, obowigzujgcych procedur oraz mozliwosci ztozenia skargi. Posiadanie
takiej wiedzy zwieksza poczucie bezpieczenstwa, pozwala na aktywne zabezpieczanie
wiasnych praw i utatwia korzystanie z przystugujgcych sSrodkéw ochrony prawne;j.
Jednoczesnie petni funkcje prewencyjng, ograniczajgc ryzyko naduzyc¢ ze strony
personelu, ktory jest Swiadomy, ze osoby zatrzymane mogg skutecznie dochodzi¢
swoich praw.

41.  CPT wskazuje, ze efektywnie dziatajgce mechanizmy skargowe stanowig
fundament systemu prewencji tortur i ztego traktowania. Podkresla, ze prawa oséb
pozbawionych wolnosci pozostajg bez wiekszej wartosci, jezeli nie sg one Swiadome
ich istnienia oraz nie majg zapewnionego bezposredniego, bezpiecznego i poufnego
dostepu do organdéw rozpatrujgcych skargi?'.

42. KMPT rekomenduje aktualizacje dokumentu zgodnie ze stanem
faktycznym adekwatnie do wtasciwosci miejscowej odpowiednich organéw
wymiaru sprawiedliwosci oraz danych teleadresowych instytucji stojacych
na strazy praw czlowieka, a takze regularne ich weryfikowanie oraz
uzupetnienie tablic informacyjnych o komunikaty w jezykach obcych,
np. ukrainskim, rosyjskim oraz angielskim.

21 Zob. Dwunaste Sprawozdanie Ogdlne, CPT/Inf (2002) 12, par. 44.
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C. Warunki bytowe

43.  Wizytowana placéwka zostata jedynie czeSciowo dostosowana do potrzeb
0s0b z niepetnosprawnoscig. W tazience obok dyzurki znajduje sie prysznic
wyposazony w uchwyty oraz krzesetko kgpielowe. Nalezy jednak podkreslic,
ze zadna z toalet nie zostata w petni przystosowana do korzystania przez osoby
z niepetnosprawnoscia. Analogiczne braki wystepujg w pokojach, w ktérych osoby
doprowadzone trzezwiejg. O ile w salach pacjentéw sygnalizacja przyzywowa zostata
zamontowana na wysokosci umozliwiajgcej swobodne korzystanie z niej osobom
z niepetnosprawnoscig ruchowg, o tyle poza tym nie przewidziano tam zadnych
innych udogodnien. Dodatkowo powierzchnia pomieszczen nie zapewnia
odpowiedniej przestrzeni manewrowej dla wozka.

44,  Zgodnie z 8 6 ust. 7 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 grudnia
2014 r. w sprawie izb wytrzezwien i placéwek wskazanych lub utworzonych przez
jednostke samorzadu terytorialnego? pomieszczenia izby wytrzezwien lub placéwki,
przeznaczone do uzytku oséb doprowadzonych badz przyjetych, powinny by¢
wyposazone w odpowiednie udogodnienia umozliwiajgce korzystanie z nich osobom
z niepetnosprawnoscig ruchowa. Placéwka zostata wprawdzie wyposazona w podjazd
oraz wozek przeznaczony dla 0s6b z niepetnosprawnoscia ruchowg, jednak wskazane
wyzej bariery architektoniczne uniemozliwiajg im samodzielne poruszanie sie
w obrebie budynku.

45. Krajowy Mechanizm zaleca przeprowadzenie modernizacji tazienek
i toalet w sposéb zapewniajacy ich peing dostepnos¢ dla oséb poruszajacych sie
na woézkach, z uwzglednieniem odpowiednich uchwytéw, przestrzeni
manewrowej oraz innych niezbednych udogodnien oraz takg reorganizacje
przestrzeni w salach, aby przynajmniej cze$¢ t6zek byta ustawiona w sposéb
umozliwiajacy swobodny dostep i mobilnos¢ osobom korzystajacym z wézka.

46. Pomieszczenia przeznaczone dla 0séb przebywajgcych w Izbie
zlokalizowane sg na parterze budynku. Okna umieszczone sg na takiej wysokosci,
ze osoby postronne mogg swobodnie zajrze¢ do srodka, co stwarza ryzyko naruszenia
prywatnosci i intymnosci oséb umieszczonych w tych pomieszczeniach, jak rowniez
0s0b uczestniczgcych w spotkaniach Anonimowych Alkoholikéw, ktére odbywajg sie
3 razy w tygodniu w Izbie. Cze$¢ okien zostata wyposazona w specjalne naklejki
przepuszczajgce Swiatto (mleczne szkto), lecz uniemozliwiajgce wglad do wnetrza.
Rozwigzanie to nie zostato jednak wdrozone konsekwentnie, gdyz pozostate okna
nadal umozliwiajg obserwacje oséb przebywajgcych w Izbie z zewnatrz.

22Dz.U.z2022r. poz. 2075.
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Z przeprowadzonych rozmoéw wynika ponadto, ze osoby umieszczone w placéwce
zrywajg naklejki ochronne.

47.  KMPT zwraca uwage, ze dostep do terenu wokét budynku nie jest
w zaden sposoOb ograniczony, co dodatkowo zwieksza ryzyko naruszenia prywatnosci
0s6b przebywajgcych w Izbie oraz naraza je na poczucie wstydu bgdz stygmatyzaciji.
Ponadto istnieje zagrozenie utrwalenia wizerunku osob znajdujgcych sie w szczegdinie
wrazliwej sytuacji, na przyktad przy uzyciu telefonu komorkowego. Taki stan faktyczny
moze stanowic naruszenie art. 8 Konwencji o ochronie praw cztowieka
i podstawowych wolnosci, ktéry gwarantuje miedzy innymi ochrone integralnosci
fizycznej i psychicznej jednostki oraz poszanowanie jej zycia prywatnego?.

48. KMPT rekomenduje wyposazenie wszystkich okien
w pomieszczeniach przeznaczonych dla oséb przebywajacych w Izbie w bariery
przepuszczajgce Swiatto, ktére jednoczesnie uniemozliwig wglad do wnetrza
z zewnatrz (np. folie, naklejki), a takze zastosowanie rozwigzan technicznych
uniemozliwiajacych ich usuwanie od wewnatrz przez osoby przebywajace
w pomieszczeniach.

49. W wizytowanej placéwce osobom doprowadzonym do wytrzezwienia
zapewnia sie odziez zastepczg w sytuacjach, gdy ubranie, w ktérym zostaty przyjete,
nie nadaje sie do dalszego uzytku, a w wielu przypadkach odziez wtasna podlega
praniu i jest zwracana w czystej formie przy opuszczaniu placéwki. Brakuje jednak
jednorazowej bielizny, w tym biustonoszy, mimo ze zdarzajg sie sytuacje, gdy bielizna
nie nadaje sie do dalszego wykorzystania lub ze wzgledow bezpieczerstwa konieczne
jest jej odebranie. Pracownicy wskazywali, ze odziez zastepcza pochodzi gtdwnie
.,z daréw, od ludzi dobrego serca”, co skutkuje jej ograniczong dostepnoscia
i zréznicowanym stanem technicznym; sygnalizowali rowniez, ze czasami brakuje
spodni. Zwrécono takze uwage na brak odpowiedniego obuwia - osoby zatrzymane
przebywaty w pomieszczeniach bez butéw, jedynie w skarpetkach, mimo ze
w magazynie znajdowaty sie jednorazowe kapcie, ktére jednak nie byty systematycznie
wydawane. Nalezy rowniez odnotowac, iz w trakcie wizytacji w izolatce przebywat
pacjent ubrany jedynie w bielizne, zakrwawiong koszulke oraz skarpetki.

50. KMPT rekomenduje zapewnienie peinego zestawu odziezy i obuwia
jednorazowego (w tym bielizny oraz biustonoszy) dla oséb doprowadzonych
do wytrzezwienia, a takze opracowanie zasad ich wydawania w sytuacjach,

2 Konwencja o Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci sporzgdzona w Rzymie dnia
4 listopada 1950 r., zmieniona nastepnie Protokotami nr 3, 5i 8 oraz uzupetniona Protokotem nr 2,
(Dz.U.z 1993 r. Nr 61, poz. 284).
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gdy odziez wiasna nie nadaje sie do uzytku lub ze wzgledéw bezpieczenstwa
konieczne jest jej odebranie.

51. W trakcie wizytacji zespot wizytujgcy ogladat pomieszczenie zlokalizowane
za kotarg, przy wejsciu do Izby, w bezposrednim sgsiedztwie dyzurki i punktu przyjec
z depozytem. W pomieszczeniu znajduje sie takze siedzisko, na ktérym osoba
przyjmowana do lzby moze usigsc lub sie potozyd, jezeli nie jest w stanie utrzymac
sie na nogach. Obszar ten, ostoniety kotarami i nieobjety monitoringiem wizyjnym,
wykorzystywany jest do przebierania oséb doprowadzanych do placéwki. Zespot
wizytujgcy zwrocit uwage na brak dywanikow oraz jednorazowych podktaddéw
papierowych.

52. Zdaniem KMPT wskazane wyposazenie przyczynitoby sie do zapewnienia
bardziej komfortowych i higienicznych warunkéw wykonywania tych czynnosci,

w szczegdllnosci przez ograniczenie kontaktu oséb badanych z powierzchniami
wielokrotnego uzytku oraz stworzenie bardziej przyjaznego i bezpiecznego otoczenia.
Rozwigzanie to odpowiadatoby réwniez powszechnie przyjetym standardom
organizacyjnym obowigzujgcym w placéwkach medycznych i opiekunczych.

53.  KMPT rekomenduje wyposazenie pomieszczenia do rozbierania os6b
doprowadzonych w dywaniki oraz jednorazowe podktady papierowe.

D. Personel

54. W placéwce odnotowano niedostateczng obsade kadrowg w godzinach
dziennych (7.00-15.00), kiedy dyzur petni jedynie jeden opiekun i jedna
depozytariuszka. W godzinach nocnych (15.00-7.00) pracuje dwoéch opiekunéw
oraz depozytariusz, natomiast w okresach wzmozonego obtozenia, jak np. w noc
sylwestrowg, obsada jest tymczasowo zwiekszana do trzech opiekundéw. Wedtug
informacji przekazanych przez dyrektora, w izbie wytrzeZzwien czesto przebywa
jednoczesnie ponad dziesie¢ osdb, co stanowi znaczgce obcigzenie dla personelu.
Pracownicy wskazywali na konieczno$¢ wykonywania wielu zadan réwnoczesnie -
m.in. nadzoru nad osobami unieruchomionymi w pasach, dozoru innych pacjentéw,
wypuszczania ich do toalety lub po wode, a takze przyjmowania nowych osob.
Ponadto w weekendy, gdy liczba oséb doprowadzonych jest zazwyczaj najwyzsza,
opiekunowie przejmujg obowigzki pracownikdéw gospodarczych, wykonujgc prace
porzgdkowe, takie jak mycie podtdg, uktadanie materacy czy utrzymanie czystosci
pomieszczen, podczas gdy pracownik gospodarczy jest dostepny jedynie w dni
powszednie.

55.  KMPT rekomenduje wzmocnienie obsady kadrowej w godzinach
dziennych przez zapewnienie obecnosci co najmniej dwéch opiekunéw
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na kazdej zmianie oraz rozwazenie zatrudnienia pracownika gospodarczego
réwniez w weekendy.

56. W trakcie rozmow z pracownikami Izby przedstawiciele KMPT odnotowali
sygnaty wskazujgce na istotne obcigzenia wynikajgce ze specyfiki pracy w tego rodzaju
placoéwce. Zwracano uwage na trudnosci zwigzane z czestymi sytuacjami stresowymi,
koniecznoscig radzenia sobie z przejawami agresji ze strony oséb doprowadzanych
oraz znaczne obcigzenie emocjonalne wynikajgce z kontaktu z osobami w kryzysie
bezdomnosci i chorujgcymi na alkoholizm. Dodatkowym czynnikiem jest catodobowy
charakter funkcjonowania placéwki, ktéry wigze sie z koniecznoscig pracy w porze
nocnej, co moze prowadzi¢ do deprywacji snu, gorszej regeneracji organizmu oraz
negatywnie wptywac na relacje rodzinne przez ograniczenie czestotliwosci kontaktow
z bliskimi.

57. Krajowy Mechanizm pragnie w tym miejscu zaakcentowad, ze ze wzgledu
na specyfike pracy z osobami pod wptywem alkoholu, wystepowanie sytuacji trudnych
we wzajemnych relacjach (w tym agresje pacjentéw) oraz obcigzenie psychiczne
zwigzane z wykonywaniem zawodu pracownicy powinni odbywac regularne szkolenia.
Nalezy bowiem mie¢ na wzgledzie, ze dobrze dobrany i wykwalifikowany personel
stanowi skuteczng gwarancje ochrony pacjentéw przed niewtasciwym traktowaniem.

58. Jak ustalita delegacja KMPT, pracownicy Izby odbywajg coroczne szkolenia
z zakresu: udzielania pierwszej pomocy, stosowania sSrodkéw przymusu
bezposredniego i profilaktyki rozwigzywania problemow alkoholowych.

59. KMPT zaleca, by oferowane kadrze szkolenia obejmowaty takze:
prawa cztowieka i humanitarne traktowanie pacjentéw, kontakt z trudnym
pacjentem, deeskalacje konfliktéw, sposoby radzenia sobie ze stresem i agresja,
problematyke wypalenia zawodowego oraz metody przeciwdziatania temu
zjawisku.

60. Pracownicy Izby nie sg objeci zewnetrzng superwizjg. Takie spotkania
majg na celu roztadowanie napiec powstatych w trakcie wykonywania obowigzkéw
zawodowych oraz polepszenie relacji pomiedzy personelem, co w rezultacie moze
miec pozytywny wptyw na jakos¢ ich pracy i poziom sprawowanej opieki nad osobami
doprowadzonymi w celu wytrzezwienia.

61. KMPT rekomenduje zorganizowanie dla pracownikéw Izby
regularnych superwizji prowadzonych przez zewnetrznego eksperta.

E. Srodki przymusu bezposredniego

62. Na zapisie monitoringu z dnia wizytacji odnotowano, ze o godzinie
17:10:51 funkcjonariusze Policji wyprowadzili mezczyzne z izolatki na korytarz, gdzie
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zostat przytrzymany, podczas gdy pracownicy Izby Wytrzezwien przygotowywali t16zko
oraz pasy unieruchamiajgce. O godzinie 17:11:45, z wykorzystaniem sity fizycznej

i chwytéw obezwtadniajgcych, personel przystapit do przypiecia mezczyzny w pasy.

O godzinie 17:16:05 mezczyzna znajdowat sie juz w pozycji lezacej, twarzg w doét, na
materacu t6zka, unieruchomiony pasami. Tutéw zostat przypiety do stelaza t6zka
dwoma pasami: pierwszy na wysokosci bioder, drugi pomiedzy odcinkiem piersiowym
a ledzwiowym kregostupa. Rece skrepowano za plecami przy uzyciu paséw
unieruchamiajgcych, natomiast nogi przypieto do dolnej krawedzi t6zka, wystajgce;j
okoto 20 cm ponad jego powierzchnie. Utozenie to powodowato, ze dolna czesc
piszczeli mezczyzny opierata sie 0 metalowg krawedz tézka. Na monitoringu widoczne
jest, iz mezczyzna pozostawat w tej pozycji do godziny 21:20, kiedy to zakonczyto sie
ostatnie dostepne nagranie z izolatki. Zgodnie z ,Kartg Obserwacji osoby nietrzezwe;j
W znacznym stopniu upojenia (lub) do zastosowania Srodkéw Przymusu
Bezposredniego” mezczyzny zastosowanie paséw miato miejsce od godziny 17:20 do
godziny 21:20, aczkolwiek na nagraniach z monitoringu nie ma widocznego momentu
wypinania z pasow.

63. Krajowy Mechanizm zwraca sie do Dyrektora Izby Wytrzezwien
o przedstawienie szczegétowego uzasadnienia stosowania pozycji
unieruchomienia w opisanej formie. Podczas wizytacji wyjasniano zasadnos¢
utozenia osoby na brzuchu, jednak watpliwosci budzi koniecznos¢ krepowania
rak za plecami oraz sposéb unieruchamiania nég, w tym ich utozenie
na metalowej, wystajacej ramie. Ponadto KMPT zwraca sie o udostepnienie
nagrania dokumentujgcego moment zakonczenia stosowania Srodka przymusu
bezposredniego wobec mezczyzny unieruchomionego w pasach.

64. Osoby uznane za zagrozone samobdjstwem sg umieszczane
w pomieszczeniach izolacyjnych. Podczas rozmowy pracownik Izby nie byt w stanie
precyzyjnie wskazac przestanek uzasadniajgcych takg praktyke, ograniczajgc sie do
ogoélnego stwierdzenia, iz ma ona na celu zapobiezenie samouszkodzeniu. Na pytanie
o0 mozliwos$¢ pogtebiania sie ztego stanu psychicznego w wyniku izolacji nie udzielit
jednoznacznej odpowiedzi. W trakcie wizytacji w jednym z pomieszczen izolacyjnych
przebywat mezczyzna, ktory deklarowat mysli samobdjcze. W takcie wizytacji
w izolatce przebywat réwniez pacjent, ktéry przed przyjeciem do Izby padt ofiarg
przemocy.

65. Izolacja stanowi forme przymusu bezposredniego, ktora moze byc¢
stosowana wobec 0sb6b przyjetych do izby wytrzezwien lub placéwki przeznaczonej do
doprowadzania oséb w stanie nietrzezwosci. Moze zostac zastosowana w sytuacjach,
gdy osoba stwarza zagrozenie dla zycia lub zdrowia wtasnego badz innych osdb,
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a takze gdy dopuszcza sie niszczenia przedmiotéw znajdujacych sie w jej otoczeniu.
|zolacja polega na umieszczeniu osoby w odrebnym, zamknietym pomieszczeniu,
w ktérym przebywa ona pojedynczo. Celem tego srodka jest zapewnienie
bezpieczenistwa zaréwno osobie izolowanej, jak i innym osobom, a takze ochrona
mienia przed zniszczeniem?.

66. Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zwraca sie do Dyrektora Izby
Wytrzezwien w Toruniu o przedstawienie informacji dotyczgcych obowigzujacej
w placéwce procedury umieszczania os6b w pomieszczeniu izolacyjnym,

w szczegoblnosci w zakresie przestanek podejmowania decyzji o zastosowaniu
izolacji, sposobu jej dokumentowania oraz zasad nadzoru nad osobami
przebywajacymi w izolatce.

67. Pomieszczenia izolacyjne charakteryzowaty sie stabym oswietleniem
i niewystarczajgcg wentylacjg. Nie posiadaty okien, a jedynym Zrédtem Swiatta byto
oSwietlenie sztuczne, co powodowato utrzymywanie sie pétmroku utrudniajgcego
prowadzenie obserwacji i sporzgdzanie notatek. Na podtodze znajdowat sie jedynie
materac, natomiast Sciany wytozone byty miekkim materiatem zabezpieczajgcym.
Podczas wizytacji w pomieszczeniach tych panowata duszna atmosfera, a takze
wyczuwalny byt nieprzyjemny zapach.

68. Krajowy Mechanizm rekomenduje przeprowadzenie weryfikacji
prawidtowego funkcjonowania systemu wentylacji w izolatkach oraz podjecie
dziatan majacych na celu zapewnienie odpowiedniej wymiany powietrza w tych
pomieszczeniach.

F. Traktowanie oséb zatrzymanych przez funkcjonariuszy Policji

69. W trakcie rozmowy z jednym z pacjentow przebywajgcym w Izbie
ustalono, ze pomimo wczesniejszego doswiadczenia przemocy zastosowano kajdanki
spiete z tytu podczas transportu do Izby. Z relacji pracownikéw oraz z zapiséw
w raportach opiekunéw wynika, ze osoby zatrzymane sg co do zasady przewozone
w kajdankach, w tym réwniez osoby deklarujgce zamiary samobdjcze lub po prébach
samobdjczych. Okolicznos¢ te potwierdzity réwniez wybrane nagrania z monitoringu
Izby, zabezpieczone do analizy w Biurze Rzecznika Praw Obywatelskich.

70. W kontekscie doprowadzania 0sob nietrzezwych do izb wytrzezwien
przez funkcjonariuszy Policji Krajowy Mechanizm wielokrotnie odnotowywat problem
automatyzmu w stosowaniu kajdanek. Powszechng praktykg pozostaje

24 Art. 42 ust. 2 ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r. poz. 2151 ze zm.).
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doprowadzanie os6b w kajdankach, czesto zaktadanych na rece trzymane z tytu.
Kwestia ta zostata ujeta w wystgpieniu generalnym skierowanym do Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji®.

71.  Zaréwno KMPT, jak i standardy miedzynarodowe krytykujg profilaktyczne
stosowanie kajdanek w czasie transportu. Zgodnie z tymi standardami uzycie Srodkdéw
bezpieczenstwa, w tym kajdanek, powinno wynikac¢ z indywidualnej oceny ryzyka,
opartej na jasno okreslonych kryteriach proceduralnych. Kajdanki mogg by¢
stosowane wytgcznie w sytuacjach, gdy brak jest tagodniejszych form kontroli, nie
powinny by¢ nadmiernie zaciskane ani wykorzystywane ze wzgledu na status osoby
pozbawionej wolnosci czy jako Srodek dyscyplinujgcy?. Podkresla sie takze
koniecznos¢ ograniczenia czasu ich stosowania do absolutnego minimum. CPT
krytykuje praktyke profilaktycznego zaktadania kajdanek w trakcie transportu,
wskazujac, iz bezpieczne pojazdy konwojowe powinny eliminowac potrzebe ich
stosowania?’.

72. Krajowy Mechanizm zwraca sie do Komendanta Wojewédzkiego
Policji w Bydgoszczy o systematyczne przypominanie podlegtym
funkcjonariuszom o podstawowych zasadach dotyczacych stosowania srodkéw
przymusu bezposredniego.

73. Podczas wizytacji zaobserwowano takze sytuacje, w ktorej jeden
z funkcjonariuszy w trakcie zwalniania kobiety z Izby odnosit sie do niej w sposéb
lekcewazacy i pogardliwy. Charakter jego wypowiedzi, zaréwno pod wzgledem tonu,
jak i tresci, miat znamiona ironii oraz wyrazat brak szacunku wobec zwalniane;.

74.  Zgodnie z Zasadami etyki zawodowej policjanta, stanowigcymi zatgcznik
do zarzadzenia nr 805 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 31 grudnia 2003 r.?%,
funkcjonariusz zobowigzany jest w kazdym dziataniu do poszanowania godnosci
ludzkiej oraz respektowania i ochrony praw cztowieka. Kontakty z obywatelami
powinny charakteryzowac sie zyczliwoscig i bezstronnoscig, wolng od uprzedzen

25 Zob. wystgpienie generalne Rzecznika Praw Obywatelskich do Ministra Spraw Wewnetrznych

i Administracji z dnia 20 stycznia 2020 r., KMP.570.29.2019.AN.

26 Zob. Raport SPT z wizyty w Chile, CAT/OP/CHL/1, par. 44-46; Raport SPT z wizyty w Rumunii,
CAT/OP/ROU/1, par. 104-105; Raporty SPT z wizyt na Ukrainie: CAT/OP/UKR/3, par. 84; CAT/OP/UKR/1,
par. 121 132; Raport SPT z wizyty w Nowej Zelandii, CAT/OP/NZL/1, par. 110-112; Raport SPT z wizyty
w Brazylii, CAT/OP/BRA/3, par. 16.

27 Zob. Transport of detainee, Factsheet, June 2018, CPT/Inf (2018) 24, pkt 3. Security measures; Raport
CPT z wizyty w Irlandii, CPT/Inf (2007) 40, par. 101; Raport CPT z wizyty w Wielkiej Brytanii, CPT/Inf
(2006) 28, par. 23; Raport CPT z wizyty na Wegrzech, CPT/Inf (2006) 20, par. 126; Raport CPT z wizyty
w Serbii, CPT/Inf (2016) 21, par. 53.

2 Dz. Urz. KGP z 2004 r. Nr 1, poz. 3.
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natury rasowej, narodowosciowej, wyznaniowej, politycznej, Swiatopoglagdowej bgdz
wynikajgcych z innych przestanek.

75. Krajowy Mechanizm zwraca sie do Komendanta Wojewédzkiego
Policji w Bydgoszczy o przypomnienie podlegltym funkcjonariuszom o zasadach
etyki zawodowej i koniecznosci traktowania oséb zatrzymanych z szacunkiem
i godnoscig bez wzgledu na okolicznosci, w jakich sie znajduja.

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

a) Dyrektorowi Izby Wytrzezwien w Toruniu:

1. Przeszkolenie pracownikow z praktycznego stosowania Protokotu
stambulskiego.

2. Szczegobtowe dokumentowanie obrazen pacjentéw, w tym opisywanie
ich lokalizacji, rozmiaréw, koloru i oswiadczen pacjenta (w tym dotyczgcych
stanu zdrowia i pochodzenia obrazen) oraz ustalert medycznych.

3. Dokumentowanie obrazen pacjentéw za pomocg ,map ciata” oraz zdje¢,
ktére za zgodg pacjentéw powinny zosta¢ wigczone do dokumentacji
medycznej.

4. Wzmocnienie obsady kadrowej w godzinach dziennych przez
zapewnienie obecnosci co najmniej dwdéch opiekundéw na kazdej zmianie,
niezaleznie od pory doby.

5. Rozwazenie zatrudnienia pracownika gospodarczego rowniez

w weekendy.

6. Zapewnienie osobom doprowadzonym do wytrzeZwienia petnego
zestawu odziezy i obuwia jednorazowego oraz okreslenie zasad ich wydawania
w przypadku, gdy odziez wtasna nie nadaje sie do uzytku lub musi zostac
odebrana ze wzgledéw bezpieczenstwa.

7. Modernizacje tazienek i toalet z zapewnieniem dostepnosci dla oséb
Z niepetnosprawnosciami oraz reorganizacje sal w sposdb umozliwiajgcy
mobilnos¢ oséb na wozkach.

8. Wyposazenie pomieszczenia do przebierania oséb doprowadzonych
w dywaniki oraz jednorazowe podktady papierowe.

0. Przeprowadzenie weryfikacji prawidtowego funkcjonowania systemu
wentylacji w izolatkach.

-17 -



10.  Wyposazenie okien w przestony przepuszczajgce Swiatto,
uniemozliwiajgce wglad z zewnatrz i ich usuwanie od wewnatrz.

11.  Wigczenie do programu szkoler zagadnien z zakresu praw cztowieka,
humanitarnego traktowania, deeskalacji konfliktéw, radzenia sobie ze stresem
i agresjg oraz przeciwdziatania wypaleniu zawodowemul.

12.  Organizowanie regularnych superwizji dla pracownikéw, prowadzonych
przez zewnetrznego eksperta.

13.  Umieszczenie katalogu praw osdb w Izbie w widocznych miejscach,
dotgczanie go do dokumentacji i przedstawianie wraz z protokotem
doprowadzenia.

14.  Weryfikacje ttumaczen katalogu praw i obowigzkéw na jezyki obce oraz
zastgpienie ich wiasciwymi wersjami.

15.  Odnotowywanie w dokumentacji cudzoziemcow stopnia znajomosci
jezyka polskiego i jezyka, w ktérym poinformowano pacjenta o prawach; przy
podpisach dodanie potwierdzenia, ze dokument przedstawiono w zrozumiatym
jezyku.

16.  Aktualizacje dokumentdw i tablic informacyjnych zgodnie ze stanem
faktycznym adekwatnie do wtasciwosci miejscowej odpowiednich organow
wymiaru sprawiedliwosci, w tym danych teleadresowych instytucji ochrony
praw cztowieka, oraz uzupetnienie ich o komunikaty w jezykach obcych

(np. ukrainskim, rosyjskim, angielskim).

b) Prezydentowi Miasta Torunia:

Zapewnienie Dyrektorowi Izby Wytrzezwien w Toruniu srodkow finansowych
na realizacje tych sposréd powyzszych zalecen, ktore wymagajg naktadow
finansowych.

C) Komendantowi Wojewdédzkiemu Policji w Bydgoszczy:

1. Przypomnienie podlegtym funkcjonariuszom o podstawowych zasadach
dotyczgcych stosowania srodkdéw przymusu bezposredniego.

2. Przypomnienie podlegtym funkcjonariuszom o zasadach etyki zawodowej
i koniecznosci traktowania osob zatrzymanych z szacunkiem i godnoscia.
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VI. Informacje dodatkowe

Na podstawie art. 20 OPCAT Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zwraca sie
do Dyrektora Izby Wytrzezwien w Toruniu o:

1. Uzasadnienie praktyki krepowania opisanej w pkt 63 raportu oraz
dostarczenie brakujgcego nagrania.

2. Przedstawienie informacji dotyczgcych obowigzujgcej w placéwce
procedury umieszczania os6b w pomieszczeniu izolacyjnym, opisanej w pkt 66
raportu.

Opracowat: Marcin Imszenik

Za Zespot podpisuije:

Rafat Kulas

Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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