Warszawa, 28.09.2026 .
BIURO
RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

KMPT.570.21.2026.WCh

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji pomieszczenia dla oséb zatrzymanych, pokoju przejsciowego
oraz komisariatu policji podleglych Komendantowi Wojewédzkiemu Policji
we Wroctawiu

. 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.
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. Protokét fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogélne Narodéw
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 ze zm.), dalej jako: ustawa o Rzeczniku Praw Obywatelskich, ustawa o RPO.

4 Zob. art. 4 ust. 1 OPCAT.
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https://www.ohchr.org/en/treaty-bodies/spt

uwiezienia bgdz umieszczenia osoby w publicznym lub prywatnym miejscu
odosobnienia, ktérego osobie tej nie wolno z wtasnej woli opuszczac, 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 urzagdzen, 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 ktorych przebywajg osoby pozbawione wolnosci, za zgodg osob, ktére
bedg rejestrowane’. Spostrzezenia KMPT opierajg sie wiec na réznych zrddtach, m.in.
wiasnych obserwacjach, przeprowadzonych rozmmowach, 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 przedstawianie zalecern 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 zdecydowaty sie na przekazanie Krajowemu
Mechanizmowi informacji, nie moga ponies¢ z tego tytutu jakiejkolwiek sankgji lub
uszczerbku, niezaleznie od tego, czy udzielity KMPT informacji prawdziwej lub
fatszywej (zakaz represji)'2.

>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¢é w raportach rocznych RPO z dziatalno$ci KMPT.
Zob. np. Raport RPO z dziatalnosci w Polsce KMPT w 2024 r., Czes¢ Il - Metodologia i zakres prac KMPT.
9 Zob. Dziewigte Sprawozdanie Roczne SPT z dnia 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, Aneks

do sprawozdania, cze$¢ ll, par. 6. Zob. rowniez 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.

0 Zob. art. 19 pkt b OPCAT.

"1 Zob. art. 22 OPCAT.

'2Zob. art. 21 ust. 1 OPCAT.



Il. Wprowadzenie

9. W dniach 11-12 maja 2026 roku przedstawicielki KMPT przeprowadzity
wizytacje pomieszczenia dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu
wytrzezwienia (dalej: PdOZ), pokoju przejsciowego oraz komisariatu policji potozonych
na terenie wtasciwosci Komendy Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu.

10. Delegacja KMPT odwiedzita nastepujgce miejsca zatrzyman:

— PdOZ przy Komendzie Powiatowej Policji w Olesnicy (11 maja);
— Pokdj przejsciowy przy Komendzie Powiatowej Policji w Olesnicy (11 maja);
— Komisariat Kolejowy Komendy Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu (12 maja).

11.  Skiad zespotu wizytujgcego stanowity: Katarzyna Kopystynska
(pedagozka, Zastepczyni Dyrektora Zespotu KMPT), Dorota Krzyszton (politolozka
o specjalizacji prawno-kryminologicznej) i Wiktoria Chachulska (prawniczka,
socjolozka).

12.  Przedstawicielki KMPT odbyty rozmowy wstepne z funkcjonariuszami
kierujgcymi jednostkami lub ich zastepujgcymi:

— mt. insp. Markiem Stoleckim - Zastepcg Komendanta Powiatowego Policji

w Olesnicy;

— asp. szt. Danielem tacnym - Naczelnikiem Wydziatu Prewencji Komendy

Powiatowej Policji w Olednicy;

— asp. szt. Magdaleng Goérskg - Kierownikiem Referatu Kryminalnego Komisariatu

Kolejowego Komendy Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu;

— asp. szt. Tomaszem Fojtem - Kierownikiem Referatu Prewencji Komisariatu

Kolejowego Komendy Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu.

Dokonaty rowniez oglagdu pomieszczen i pojazdéw wykorzystywanych do przewozu
0s06b zatrzymanych, przeprowadzity poufne rozmowy z funkcjonariuszami oraz analize
wybranej dokumentacji i nagran z monitoringu wizyjnego, a takze sporzgdzity
dokumentacje fotograficzng. W czasie wizytacji w jednostkach nie przebywaty osoby
zatrzymane.

13.  Swoje wstepne uwagi delegacja KMPT przekazata kierownictwu jednostki
lub funkcjonariuszom ich zastepujgcym w czasie rozmoéw podsumowujgcych.

14.  Po zakonczeniu wizytacji przedstawicielki KMPT dokonaty analizy
przekazanej przez kierownictwo jednostek dokumentacji, informacji pisemnych oraz
kolejnych nagran z monitoringu wizyjnego.

15.  Niniejszy raport wskazuje mocne strony jednostek (pkt 1V), a takze
sygnalizuje problemy systemowe wymagajgce zmiany obowigzujgcego prawa (pkt V)
oraz obszary wymagajgce ulepszen, istotne z punktu widzenia prewenc;ji tortur
i innych form okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania (pkt VI).



Illl. Charakterystyka placéwek

16. PdOZ dziatajgcy przy Komendzie Powiatowej w Olesnicy przeznaczony
jest dla kobiet i mezczyzn zatrzymanych w zwigzku z podejrzeniem popetnienia
przestepstwa lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia. Dysponuje trzema
pomieszczeniami z tgcznie 5 miejscami dla 0osob zatrzymanych.

17. W latach 2025-2026 (do dnia wizytacji) statystyki osadzenn w PdOZ
ksztattowaty sie nastepujgco:

— w 2025 roku: 464 osoby, w tym 140 doprowadzonych w celu wytrzezwienia;

— w 2026 roku: 278 os6b, w tym 88 doprowadzonych w celu wytrzeZzwienia.

18.  Pokdj przejsciowy, zorganizowany przy tej samej jednostce, w praktyce
nie funkcjonuje. Funkcjonariusze wyjasnili, ze nigdy nie zaistniata potrzeba jego uzycia.
Wszelkie wstepne czynnosci z osobami zatrzymanymi przeprowadzane sg w PdOZ.

19.  Komisariat Kolejowy Komendy Wojewddzkiej we Wroctawiu (dalej jako:
Komisariat Kolejowy, komisariat, jednostka) dzieli sie na dwie jednostki organizacyjne:
Referat Prewencji oraz Referat Kryminalny. Obszar wtasciwosci komisariatu obejmuje
teren Dworca PKP Wroctaw Gtéwny oraz potozone w tym samym budynku centrum
handlowe i dworzec autobusowy. Na terenie jednostki nie wyodrebniono formalnie
pokoju przejsciowego czy pomieszczenia dla 0s6b zatrzymanych, jednak na miejscu
realizowane sg czynnosci z udziatem oséb pozbawionych wolnosci, np. przestuchania.

IV. Mocne strony jednostek

A. Badanie lekarskie przed przyjeciem do PdOZ

20.  Funkcjonariusze petnigcy stuzbe w wizytowanym PdOZ podejmujg
starania, by kazdy zatrzymany przed osadzeniem byt poddawany badaniu
lekarskiemu, choc nie jest to prawnie wymagane - katalog zdarzen, w ktérych badanie
jest obligatoryjne, okresla rozporzgdzenie Ministra Spraw Wewnetrznych w sprawie
badan lekarskich oséb zatrzymanych przez Policje™.

21.  KMPT stoi na stanowisku, ze badanie lekarskie przed przyjeciem
do miejsca pozbawienia wolnosci stanowi minimalng gwarancje prewencji tortur
oraz niewtasciwego traktowania. Sama perspektywa ujawnienia i udokumentowania
obrazen moze dziataé prewencyjnie wobec potencjalnych sprawcéw przemocy.
Praktyka ta petni funkcje ochronng takze wobec funkcjonariuszy, ograniczajac ryzyko
formutowania niezasadnych zarzutéw dotyczgcych powstania obrazen w czasie
pobytu osoby zatrzymanej pod nadzorem Poligji.

3§ 1 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 13 wrze$nia 2012 r. w sprawie badan
lekarskich oséb zatrzymanych przez Policje (Dz. U. z 2024 r., poz. 516), dalej: rozporzadzenie w sprawie
badan lekarskich oséb zatrzymanych przez Policje.
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22. Dziatania realizowane przez Komende Powiatowg w Ole$nicy sg zbiezne
z zaleceniami organéw miedzynarodowych: SPT', Komitetu Przeciwko Torturom
(CAT)'® oraz Europejskiego Komitetu do Spraw Zapobiegania Torturom oraz
Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT)'¢, ktore Komitet
sformutowanych po wizytach w Polsce.

V. Problemy systemowe

A. Brak badania lekarskiego wszystkich oséb zatrzymanych

23.  Chod w pkt IV wskazano na starania w zapewnieniu badania lekarskiego
dla wszystkich oséb umieszczanych w olesnickim PdOZ, nalezy zwrdci¢ uwage, ze
praktyka taka nie jest powszechna w innych wizytowanych przez KMPT jednostkach.
Funkcjonariusze petnigcy stuzbe na Komisariacie Kolejowym postepujg zgodnie
z przepisami rozporzgdzenia w sprawie badan lekarskich oséb zatrzymanych przez
Policje, co oznacza, ze badanie odbywa sie tylko w razie wystgpienia przestanek
okreslonych we wskazanym wyzej akcie prawnym.

24,  Pomimo ze przepisy krajowe nie formutujg takiego obowigzku, w ocenie
KMPT wszystkie osoby zatrzymane powinny by¢ poddawane obligatoryjnym badaniom
lekarskim. Korzysci z przyjecia wskazanego rozwigzania oraz rekomendacje instytucji
miedzynarodowych w tym zakresie wymieniono w pkt 21-22 niniejszego raportu.

B. Dostep do pomocy prawnej od momentu zatrzymania

25. W Polsce nie funkcjonuje system pomocy prawnej, ktéry umozliwiatby
kazdemu zatrzymanemu bezptatny kontakt z adwokatem lub radcg prawnym
bezposrednio po zatrzymaniu. Tymczasem to wtasnie w tym okresie ryzyko tortur
i niewtasciwego traktowania jest najwieksze.

26.  Problem zwigzany z brakiem systemowych rozwigzan umozliwiajgcych
uzyskanie pomocy prawnej z urzedu przez osoby zatrzymane byt poruszany przez
instytucje miedzynarodowe, takie jak CAT", SPT'® i CPT'®, w zaleceniach
formutowanych po wizytach w Polsce. Brak odpowiednich rozwigzan prawnych w tym
zakresie powoduje, ze Polska nie spetnia obowigzku zapewnienia bezptatnego
kontaktu z prawnikiem przed pierwszym przestuchaniem i przed przeprowadzeniem

4 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 53-55.

15 Zob. Uwagi konncowe CAT dotyczgce siédmego raportu okresowego Polski z 2019 r., CAT/POL/CQ/7,
par. 16.

'8 Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2014) 21, par. 26, 30.

7 Zob. Uwagi konncowe CAT dotyczgce siédmego raportu okresowego Polski z 2019 r., CAT/POL/CQ/7,
par. 16.

'8 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 51-52.

9 Raporty CPT z wizyt w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, par. 25 oraz w 2019 r., CPT/Inf (2020) 31,
par. 19, 21-22.
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czynnosci dochodzeniowo-$ledczych lub dowodowych, wynikajgcego z dyrektyw
Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)*.

27. W ocenie KMPT dostep osoby zatrzymanej do prawnika nie powinien by¢
ujmowany wytgcznie w kategoriach realizacji prawa do obrony w toku postepowania
karnego, lecz jako jedna z fundamentalnych gwarancji prewencji tortur i innych form
ztego traktowania. Szczegdlnie istotne jest zagwarantowanie efektywnego kontaktu
z obroncg od samego poczatku zatrzymania i przez caty okres pozbawienia wolnosci,
co sygnalizowat juz RPO w wystgpieniach do Ministra Sprawiedliwosci?'.

C. Powiadomienie o zatrzymaniu

28. W wizytowanych jednostkach czynnos¢ powiadomienia osoby bliskiej
lub innej wybranej osoby o zatrzymaniu jest standardowo realizowana przez
funkcjonariuszy. Cho¢ prawo do powiadomienia wybranej osoby jest respektowane,
to w praktyce przyjmuje ono charakter czynnosci technicznej wykonywanej przez
policjanta, nie zas bezposredniej rozmowy zatrzymanego z wybrang przez niego
osoba.

29.  Przepisy nie wskazujg wprost na mozliwo$¢ samodzielnego
powiadomienia przez osobe pozbawiong wolnosci o fakcie zatrzymania, z wyjgtkiem
sytuacji, gdy osobg zatrzymang jest nieletni??. Prowadzi to do utrwalenia modelu,

w ktorym czynnos$¢ powiadomienia jest realizowana przez funkcjonariusza Policji.

30. CPT wyraza poglad, ze prawo do powiadomienia osoby bliskiej lub innej
wybranej osoby trzeciej stanowi jedng z trzech podstawowych gwarancji chronigcych
osoby zatrzymane przed ztym traktowaniem, obok dostepu do adwokata i lekarza?:.
Podkresla ponadto, ze uprawnienie to powinno przystugiwac¢ od samego poczatku
faktycznego pozbawienia wolnosci, gdyz pierwsze godziny po zatrzymaniu wigzg sie

20 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/1919 z dnia 26 pazdziernika 2016 r.

w sprawie pomocy prawnej z urzedu dla podejrzanych i oskarzonych w postepowaniu karnym oraz dla
0s6b, ktérych dotyczy wniosek w postepowaniu dotyczgcym europejskiego nakazu aresztowania (Dz. U.
UE. L. 2016, Nr 297 z pézn. zm.) oraz Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2013/48/UE

z dnia 22 pazdziernika 2013 r. w sprawie prawa dostepu do adwokata w postepowaniu karnym

i w postepowaniu dotyczgcym europejskiego nakazu aresztowania oraz w sprawie prawa do
poinformowania osoby trzeciej o pozbawieniu wolnosci i prawa do porozumiewania sie z osobami
trzecimi i organami konsularnymi w czasie pozbawienia wolnosci (Dz. U. UE. L. 2013, Nr 294).

21 Zob. wystgpienia generalne RPO do Ministra Sprawiedliwosci z dnia 18 kwietnia 2017 r. i 27 wrzesnia
2018 r., KMP.570.3.2017.RK; w nawigzaniu do pisma z Ministerstwa Sprawiedliwosci z 25 pazdziernika
2021 r., znak DLPK-1.053.8.2021, RPO w pismie z 22 stycznia 2022 r. ponownie zaapelowat

o wprowadzenie wczesniej wspomnianych zmian legislacyjnych.

2270b. art. 261 w zw. z art. 245 § 3 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania karnego (Dz.
U.z 2026 r. poz. 490 z pézn. zm.), art. 46 § 3 ustawy z dnia 24 sierpnia 2001 r. - Kodeks postepowania w
sprawach o wykroczenia (Dz. U. z 2026 r., poz. 860 z pdzn. zm.), art. 40 ust. 11 ustawy z dnia 26
pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi (Dz. U. z 2023 r., poz.
2151 z pézn. zm.).

2 Zob. Drugi Raport Generalny CPT, CPT/Inf (92) 3, par. 36.
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z najwyzszym ryzykiem naduzy¢?, Dopuszczalne jest wyjatkowe, krétkotrwate
odroczenie powiadomienia ze wzgledu na dobro postepowania, jednak wytgcznie
w granicach prawa, z zachowaniem Scistych ograniczen czasowych i odpowiednich
gwarancji proceduralnych®.

31.  Krajowy Mechanizm podkresla, ze bezposredni kontakt z rodzing lub inng
wskazang osobg ma istotne znaczenie humanitarne, ograniczajgc stres i poczucie
izolacji, zwtaszcza u 0sbéb zatrzymanych po raz pierwszy. Jednoczesnie petni ono
kluczowga funkcje prewencyjng, umozliwiajgc przekazanie informacji o ewentualnym
niewtasciwym traktowaniu i uruchomienie szybkiej reakcji zewnetrznej. Odstepstwa
od zasady osobistego kontaktu powinny miec charakter wyjgtkowy i by¢ stosowane
wytgcznie w szczegodlnych, uzasadnionych sytuacjach zwigzanych z dobrem
postepowania, takich jak realne ryzyko matactwa.

D. Kamery nasobne

32.  Wizytowane placowki nie dysponowaty kamerami nasobnymi (noszonymi
na mundurach funkcjonariuszy).

33. CPT podkresla, ze uzywanie kamer nasobnych podczas interwencji
stanowi istotny element mechanizmoéw prewencyjnych chronigcych przed ztym
traktowaniem os6b pozbawionych wolnosci. Narzedzie to petni funkcje podwdjnej
ochrony: z jednej strony zabezpiecza osoby zatrzymane przed naduzyciami, z drugiej
zas chroni funkcjonariuszy przed bezpodstawnymi zarzutami dotyczgcymi
niewtasciwego postepowania®. Kamery zapewniajg obiektywny materiat dowodowy
pozwalajgcy na rzetelng ocene dziatan podejmowanych przez funkcjonariuszy?.
Wyposazenie funkcjonariuszy organdw scigania w kamery nasobne byto jednym
z zalecen sformutowanych przez SPT po wizycie w Polsce?.

34. W ocenie KMPT kamery nasobne powinny by¢ czescig standardowego
wyposazenia policjantéw. Urzgdzenia te umozliwiajg zarejestrowanie petnego
przebiegu interwencji (w tym jej najbardziej newralgicznych momentdw, takich jak
stosowanie srodkow przymusu bezposredniego), co pozwala na kompleksowg,
rzetelng i obiektywng ocene catej sytuacji, a takze zidentyfikowanie ewentualnych
potrzeb szkoleniowych funkcjonariuszy. Nagrywanie interwencji ogranicza réwniez
ryzyko uzycia nieproporcjonalnej sity. Z tego wzgledu KMPT zwraocito sie

24 Zob. Wycigg z Dwudziestego Raportu Generalnego, CPT/Inf (2011) 28 - part 1, par. 19; Dwunasty
Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2002) 15, par. 43.

25 Zob. Dwunasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2002) 15, par. 43.

26 Zob. Raport CPT z wizyty w Hiszpanii, CPT/Inf (2021) 27, par. 19; Raport CPT z wizyty w Stowacji,
CPT/Inf (2025) 09, par. 39.

27 Zob. Raport CPT z wizyty w Wielkiej Brytanii, CPT/Inf (2020) 18, par. 58.

28 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 47.
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do Komendanta Gtéwnego Policji rekomendujgc kontynuacje dziatarh zmierzajgcych
do sukcesywnego wyposazania funkcjonariuszy we wskazane urzgdzenia?®.

E. Osadzanie w PdOZ oséb zatrzymanych do wytrzezwienia

35.  Zaréwno w 2025, jak i w 2026 roku, osoby zatrzymane w celu
wytrzezwienia stanowity okoto 30% wszystkich oséb osadzanych w PdOZ. Sytuacja
ta jest zwigzana z brakiem izby wytrzeZzwien na terenie powiatu i w okolicy. Najblizszg
placoéwka tego typu jest Wroctawski Osrodek Pomocy Osobom Nietrzezwym
(WrOPON), oddalony o okoto 40 km.

36. W ocenie KMPT policyjne miejsca zatrzyman nie sg przygotowane
do zapewnienia osobom zatrzymanym do wytrzeZwienia odpowiednich warunkéw
i bezpieczenstwa. Poza badaniem lekarskim przed przyjeciem, nie istnieje obecnie
wymaog zapewnienia statej opieki medycznej takim osobom. Odpowiedzialnos¢
za ich bezpieczenstwo spada na funkcjonariuszy Policji, ktérzy nie sg do tej roli
przygotowani, jako ze nie sg personelem medycznym. Przepisy Zarzadzenia Nr 130
Komendanta Gtéwnego Policji*® zasadniczo nie rdznicujg sposobu kontrolowania
stanu osoby nietrzezwej w poréwnaniu do innych oséb zatrzymanych, z wyjgtkiem
wymogu regularnego sprawdzania jej funkcji zyciowych, takich jak tetno i oddech?".
W sytuacji pogorszenia stanu zdrowia osoby, funkcjonariusze mogg jedynie udzieli¢
jej pierwszej pomocy przedmedycznej i wezwad zespot ratownictwa medycznego,
liczac, ze interwencja nastgpi szybko i bedzie skuteczna.

37. Problematyczna jest tez sytuacja oséb nietrzezwych z zaburzeniami
psychicznymi, wobec ktérych podejmowane sg policyjne interwencje. Podczas analizy
dokumentacji zwrécono uwage na przypadki oséb nietrzezwych bedgcych po podjeciu
proby samobdjczej. Lekarz przeprowadzajgcy ich badanie odnotowat potrzebe
konsultacji psychiatrycznej po wytrzezwieniu - do tego momentu przebywaty one
jednak w PdOZ. KMPT podkresla, ze policyjne miejsca zatrzyman nie sg podmiotami
leczniczymi i nie dysponujg zasobami ludzkimi czy warunkami, ktére umozliwityby
zapewnienie takim osobom optymalnej opieki i fachowej pomocy psychiatrycznej
czy psychologicznej.

38.  Zgodnie z zaleceniami SPT, Polska powinna wprowadzi¢ system
gwarantujgcy osobom przebywajgcym w PdOZ i potrzebujgcych opieki
medycznej (w tym psychiatrycznej) szybki dostep do bezptatnego leczenia®’. W ocenie

29 Zob. Raport KMPT z wizytacji jednostek Policji przeprowadzonych w okresie od 5 sierpnia do

11 grudnia 2025 r., KMPT.570.50.2025, pkt 46-49.

30 Zarzadzenia Nr 130 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 7 sierpnia 2012 r. w sprawie metod i form
wykonywania zadah w pomieszczeniu dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu
wytrzezwienia (Dz. Urz. KGP z 2012 r., poz. 42 z p6zn. zm.), dalej: Zarzadzenie Nr 130 KGP.

318 12 ust. 1 Zarzadzenia Nr 130 KGP.

32 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 54.
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KMPT obowigzujgce obecnie rozwigzania systemowe dotyczgce opieki nad osobami
nietrzezwymi nie zapewniajg im odpowiedniego poziomu ochrony i wymagajg
reformy.

F. Brak placéw spacerowych w PdOZ

39.  Wizytowany PdOZ nie posiada placu spacerowego.

40. Zgodne z zaleceniami SPT* i CPT?* wszystkie osoby zatrzymane powinny
miec mozliwos$¢ spedzania czasu wolnego poza pomieszczeniem, w tym wykonywania
¢wiczen fizycznych, a takze dostep do Swiezego powietrza przez co najmniej godzine
dziennie.

41. W ocenie KMPT konieczne jest dostosowanie przepiséw krajowych
do standardéw miedzynarodowych. Place spacerowe powinny by¢ dostepne
w kazdym PdOZ, a takze odpowiednio wyposazone (np. sprzet do ¢wiczen, tawki,
zadaszenie na wypadek ztych warunkow atmosferycznych). Przy projektowaniu placow
powinno uwzglednic sie rowniez potrzeby oséb z niepetnosprawnosciami
czy 0 ograniczonej sprawnosci fizycznej.

G. Brak wytycznych dotyczacych postepowania z osobami

transpitciowymi

42. W wizytowanych jednostkach nie przyjeto procedur dotyczgcych
postepowania wobec 0séb transpiciowych. Z rozmdw z funkcjonariuszami wynika,
ze wiekszos¢ z nich respektowataby deklarowang tozsamos¢ ptciowg osoby
zatrzymanej oraz jej preferencje co do pici funkcjonariusza realizujgcego z nig
czynnosci, co jest zgodne ze standardami miedzynarodowymi3.

43. Niemniej Komenda Gtéwna Policji nie opracowata do tej pory zadnych
wytycznych, ktére wprowadzityby jednolity standard postepowania w przypadku
realizacji czynnosci z osobami transptciowymi. Sposéb dziatania w tym obszarze
nie powinien by¢ pozostawiony jedynie intuicji oséb petnigcych w danym momencie
stuzbe. Nalezy zwrdéci¢ uwage, ze osoby transptciowe, jak i wszelkie osoby LGBT+, sg
grupg szczegolnie narazong na rozne formy niewtasciwego traktowania, rowniez
dlatego, ze system czesto pomija i lekcewazy ich potrzeby. W ocenie KMPT
opracowanie odpowiednich wytycznych oraz organizowanie szkolen w tym zakresie
mogtoby znacznie ograniczy¢ ryzyko bteddw i przypadkow niewtasciwego traktowania,
réwniez niezamierzonego.

33 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 66-67.

34 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, par. 33.

35Zob. np. ,Przemoc seksualna i przemoc zwigzana z ptcig w miejscach pozbawienia wolnosci -
zapobieganie i reagowanie. Standardy, rozwigzania, przyktady z regionu OBWE", OSCE/ODIHR 2023,
s. 186. Publikacja w jezyku polskim dostepna na stronie: https://odihr.osce.org/pl/node/427448.

% Tamze, s. 55.
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VI. Obszary wymagajace poprawy

A. Traktowanie

44. [Zachowanie funkcjonariuszy wobec zatrzymanych] Analiza
materiatdw z monitoringu wizyjnego wizytowanych jednostek wykazata zachowania
funkcjonariuszy budzgce niepokdj KMPT.

45. W trakcie analizy materiatow z komisariatu z 29 kwietnia 2026 roku
ujawniono sytuacje, w ktérej jeden z funkcjonariuszy wyciggnat patke teleskopows,
bedgc w trakcie prowadzenia czynnosci z osobg nieletnig. Trzymat jg w rekach przez
okoto minute, sktadajgc i rozktadajgc narzedzie. Sytuacja miata miejsce w momencie,
gdy w pomieszczeniu razem z nieletnim zatrzymanym przebywato tgcznie pieciu
funkcjonariuszy, a sam nieletni byt skuty kajdankami.

46. Nieuzasadnione eksponowanie Srodka przymusu bezposredniego
podczas czynnosci procesowych moze stanowic technike zastraszania lub wywierania
presji psychicznej. Miedzynarodowe wytyczne dotyczgce prowadzenia i gromadzenia
informacji przez przedstawicieli wtadzy publicznej, tzw. Zasady Mendeza*” stanowig,
ze przestuchania powinny by¢ przeprowadzane w bezpiecznym, niezastraszajgcym
Srodowisku, z zachowaniem wszelkich gwarancji antytorturowych i standardéw
chronigcych prawa oséb zatrzymanych:. Na konieczno$¢ zapewnienia przestrzeni
wolnej od psychologicznego nacisku zwraca uwage rowniez CPT*°.

47. KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach
przeprowadzania czynnosci procesowych z poszanowaniem praw oséb
zatrzymanych oraz bezwzgledne wyeliminowanie przypadkéw
nieuzasadnionego eksponowania sSrodkéw przymusu bezposredniego.

48.  Analiza materiatdw z komisariatu ujawnita rowniez dwie sytuacje,

w ktorych funkcjonariusze uzywali urzgdzen do podgrzewania tytoniu w trakcie
prowadzenia czynnosci z osobami zatrzymanymi (nagrania z 29 kwietnia i 8 maja 2026
roku). W jednej z opisywanych sytuacji osoba zatrzymana byta niepetnoletnia.

49.  KMPT przypomina, ze uzywanie wyrobow tytoniowych w jednostkach
Policji dopuszczalne jest tylko w wyznaczonych do tego celu miejscach, spetniajgcych
wymagania okreslone dla palarni*°, Korzystanie z podgrzewaczy tytoniu w pokojach,

37 Zasady skutecznego prowadzenia przestuchan na potrzeby postepowan przygotowawczych

i gromadzenia informacji (Principles on Effective Interviewing for Investigations and Information
Gathering), dalej: Zasady Mendeza, wersja polska dostepna na stronie BRPO:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-zasady-mendeza-przetlumaczenie-ms-odpowiedzi

3 Zasady Mendeza, Zasada 5, pkt 71.

39 Zob. Dwunasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2002) 15, par. 37 i 39.

40 § 3 ust. 1 Rozporzagdzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 13 lipca 2017 r.

w sprawie uzywania wyrobdw tytoniowych na terenie obiektéw jednostek organizacyjnych lub organéw
podlegtych lub nadzorowanych przez ministra wtasciwego do spraw wewnetrznych oraz urzedu
obstugujgcego tego ministra (Dz. U. z 2017 r., poz. 1482).
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w ktorych przebywaja inne, niepalgce osoby, w tym osoby zatrzymane, jest nie tylko
nieprofesjonalne, ale moze takze okazac sie szkodliwe dla ich zdrowia, szczegdlnie
w przypadku oséb ze schorzeniami drég oddechowych, np. astma*'.

50. KMPT zaleca wyeliminowanie przypadkéw uzywania wyrobéw
tytoniowych w obecnosci oséb zatrzymanych.

51. [Kontrola stanu i zachowania osoby przebywajacej w PdOZ] Materiaty
z wizytowanego PdOZ pokazujg, ze funkcjonariusze z opdznieniem reagujg na sygnat
instalacji alarmowej uruchamiany przez osoby zatrzymane. Na nagraniach z 8 maja
2026 roku widocznych jest kilka sytuacji, w ktérych zatrzymany musiat uzy¢ sygnatu
kilkukrotnie (trzy, cztery razy), zanim w pomieszczeniu pojawit sie funkcjonariusz,
umozliwiajgc mu np. skorzystanie z toalety. W niektérych przypadkach czas
oczekiwania na reakcje siegat okoto 30 minut.

52. Uzycie instalacji alarmowo-przyzywowej przez osobe przebywajgca
W pomieszczeniu moze oznaczac wystgpienie sytuacji niecierpigcej zwtoki, w tym
rowniez zagrozenie zycia i zdrowia tej osoby. Powtarzalny, dtugotrwaty brak reakgcji
na wezwania osoby zatrzymanej w ocenie KMPT moze stanowic przejaw ponizajgcego
traktowania, dgzgcego do wywotania poczucia nizszosci w osobie zatrzymanej.

53. KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o koniecznosci
niezwtocznego reagowania na sygnat instalacji alarmowej.

54.  Analiza monitoringu ujawnita, ze czes¢ funkcjonariuszy petnigcych stuzbe
w PdOZ nie wywigzuje sie z obowigzku sformutowanego w Zarzgdzeniu Nr 130 KGP,
maowigcego o koniecznosci kontroli zachowania 0séb przez wizjer drzwi pokoju nie
rzadziej niz co 60 minut*. Zidentyfikowano niezgodnosci pomiedzy materiatami
z monitoringu, a informacjami uwzglednionymi w historii pobytu osoby zatrzymanej,
zawartej w elektronicznej ksigzce ewidencji os6b umieszczonych w PdOZ.
Przyktadowo, w nocy z 10 na 11 maja 2026 roku, w godzinach od 21:41 do 6:33,
w historii pobytu osoby zatrzymanej odnotowano 9 wpiséw dotyczgcych kontroli
jej zachowania. Analiza monitoringu wykazata natomiast, ze w podanym przedziale
czasowym nie dokonywano sprawdzenia stanu zatrzymanego przy uzyciu wizjera.

55.  KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach kontroli
zachowania oséb umieszczonych w PdOZ, w szczegélnosci o koniecznosci
regularnego monitorowania ich stanu.

56. KMPT rekomenduje rzetelne prowadzenie dokumentacji dotyczacej
przebiegu pobytu osoby zatrzymanej w PdOZ.

41 Zob. Y. Imura, T. Tabuchi. Exposure to Secondhand Heated-Tobacco-Product Aerosol May Cause
Similar Incidence of Asthma Attack and Chest Pain to Secondhand Cigarette Exposure: The JASTIS 2019
Study. Int. ). Environ. Res. Public Health 2021, 18(4), 1766. Dostepny online:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC7918904/

428 12 ust. 3 Zarzadzenia Nr 130 KGP.
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57. [Niewydawanie obuwia zastepczego] Analiza monitoringu ujawnita
rowniez, ze regutg w wizytowanym PdOZ jest zdejmowanie przez osoby zatrzymane
butow przed wejsciem do celi. Osoby pozostajg boso przez caty okres pobytu w PdOZ,
rowniez w trakcie wyjs¢ poza pomieszczenie, np. w celu skorzystania z toalety.
Funkcjonariusze nie wydajg im obuwia zastepczego, mimo iz w magazynie znajdujg
sie klapki.

58. KMPT przypomina, ze osoba przyjeta do pomieszczenia co do zasady
korzysta z wtasnej odziezy, bielizny i obuwia, a dopiero gdy nie nadajg sie one
do uzytku lub ich uzywanie jest niedopuszczalne ze wzgleddw higienicznych, moze
otrzymacd ona odziez zastepczg*. Sytuacja rutynowego odbierania obuwia
i pozostawania przez osoby zatrzymane boso stanowi nieuzasadniong dolegliwos¢,
mogacg godzi¢ w poczucie godnosci osoby zatrzymane;j.

59. KMPT zaleca odstgpienie od praktyki rutynowego odbierania obuwia
osobom zatrzymanym, a w indywidualnych przypadkach, gdy odebranie obuwia
jest uzasadnione wzgledami bezpieczenistwa lub higienicznymi, wydawanie
obuwia zastepczego.

60. [Dostep do produktéw menstruacyjnych] W czasie wizytacji
olesnickiego PdOZ produkty menstruacyjne znajdywaty sie w magazynie i byty
udostepniane zatrzymywanym kobietom wytgcznie na ich wyrazng prosbe. Sytuacja
ta mogta by¢ dla zatrzymanych kobiet zrédtem dyskomfortu. CPT podkresla,
ze warunkowe udostepnianie podstawowych Srodkdéw higienicznych moze by¢
kwalifikowane jako ponizajgce traktowanie kobiet pozbawionych wolnosci*.

61. Porozmowie z przedstawicielkami KMPT, jeszcze w czasie trwania
czynnosci zwigzanych z wizytacjg, funkcjonariusze podjeli decyzje o przeniesieniu
Srodkow higienicznych do tazienki, umozliwiajgc tym samym nieskrepowane,
samodzielne korzystanie z tych artykutéw przez osoby osadzane w PdOZ. Z tego
wzgledu KMPT odstepuje od wydawania zaleceh w tym zakresie.

B. Stosowanie Srodkéw przymusu bezposredniego

62. Zardéwno rozmowy z funkcjonariuszami, jak i przeanalizowane materiaty
z monitoringu wizyjnego wskazujg na praktyke rutynowego, prewencyjnego
stosowania kajdanek wobec 0séb zatrzymanych podczas transportu oraz przez caty

43§89 ust. 1i2 Zatgcznika Nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca

2012 r. w sprawie pomieszczen przeznaczonych dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu
wytrzezwienia, pokoi przejsciowych, tymczasowych pomieszczen przejsciowych i policyjnych izb dziecka,
regulaminu pobytu w tych pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposobu postepowania z zapisami
obrazu z tych pomieszczen, pokoiiizb (Dz. U. z 2023 r., poz. 2672 z pézn. zm.), dalej: Rozporzadzenie

w sprawie PdOZ - Regulamin pobytu os6b w pomieszczeniach dla osdb zatrzymanych

lub doprowadzonych w celu wytrzeZwienia.

44 Zob. Dziesigty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2000) 13, par. 30-31.
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czas trwania czynnosci procesowych w wizytowanym komisariacie policji. Zasadg jest
zaktadanie kajdanek na rece trzymane z tytu. Po pewnym czasie od zatrzymania, juz
podczas pobytu w komisariacie, sg one przepinane do przodu. Jednak w zadnym
momencie nie sg one catkowicie zdejmowane, przez co zatrzymany pozostaje skuty
kajdankami rowniez w czasie takich czynnosci, jak przestuchanie czy podpisywanie
dokumentdéw. Nalezy jednoczesnie podkresli¢, ze w analizowanych przypadkach osoby
zatrzymane byty spokojne i pozostawaty pod statym nadzorem co najmniej dwdéch
funkcjonariuszy, a w niektérych momentach w tym samym pomieszczeniu przebywato
nawet czterech czy pieciu policjantéw. Z materiatdéw zgromadzonych przez delegacje
KMPT wynika, ze od praktyki dtugotrwatego, prewencyjnego stosowania kajdanek
odchodzg tylko pojedynczy funkcjonariusze.

63. Zgodnie z ustawg o Srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej*
kajdanki mogg by¢ stosowane m.in. w celu zapewnienia bezpieczenstwa konwoju
lub doprowadzenia, a takze prewencyjnie w celu zapobiezenia ucieczce badz
przejawom agresji lub autoagresji“®. Ustawa formutuje generalne zasady stosowania
Srodkéw przymusu bezposredniego wskazujgc m.in., ze ich uzycie powinno
pozostawac proporcjonalne do stopnia zagrozenia®’, a przy wyborze srodka
funkcjonariusz powinien kierowac sie zasadg minimalizacji dolegliwosci*¢, stosowac
g0 W sposOb wyrzgdzajgcy mozliwie najmniejszg szkode i odstgpi¢ od jego stosowania
w momencie, gdy cel jego uzycia zostat osiggniety®.

64. Po wizytacjach w Polsce CPT przypominat, ze kajdanki powinny by¢
uzywanie jedynie tak dtugo, jak jest to absolutnie konieczne®. SPT zwrdcit natomiast
uwage na problem zaktadania zatrzymanym kajdanek podczas transportu®'. Kwestia
rutynowego stosowania tego srodka przymusu bezposredniego byta przedmiotem
licznych wystgpien generalnych RPO>?, a takze sygnalizowana w raportach rocznych
KMPT>3 oraz zbiorczym raporcie z wizytacji jednostek Policji w 2025 roku“.

4 Ustawa z dnia 24 maja 2013 r. o srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej (Dz. U. z 2026 r.,
poz. 244 z p6zn. zm.), dalej: ustawa o srodkach przymusu bezposredniego, ustawa o $.p.b.

46 Art. 13 ust. 1, art. 15 ust. 1 ustawy o $.p.b.

47 Art. 6 ust. 1 ustawy o $.p.b.

48 Tamze.

4 Art. 7 ust. 1 2 ustawy o $.p.b.

50 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2024) 10, par. 12; Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf
(2020) 31, par. 17.

51 Zob. raport z wizyty SPT w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 68-69.

52 70b. np. wystgpienie generalne RPO do Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z 20 stycznia
2020 r., KMP.570.29.2019 i z 20 stycznia 2025 r., 1X.517.1073.2024 oraz Komendanta Gtéwnego Policji
z 26 marca 2021 r., KMP.570.2.2021.

53 Zob. Raport roczny z dziatalnosci KMPT w 2024 r., s. 20; Raport roczny z dziatalno$ci KMPT w 2023 r.,
s. 55.

>4 Zob. Raport KMPT z wizytacji jednostek Policji, przeprowadzonych w okresie od 5 sierpnia do

11 grudnia 2025 r., KMPT.570.50.2025.
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65. W ocenie KMPT kajdanki nie powinny by¢ stosowane profilaktycznie, lecz
wytgcznie wtedy, gdy uzasadnia to indywidualna ocena ryzyka w konkretnej sytuacji.
Przed ich zastosowaniem nalezy kazdorazowo rozwazy¢ zasadnos¢ tej decyzji, biorgc
pod uwage wspomniane powyzej zasady wynikajgce z ustawy o srodkach przymusu
bezposredniego. W momencie, gdy zatrzymany nie stawia oporu, nie zachowuje sie
w sposéb agresywny i znajduje sie pod nadzorem kilku funkcjonariuszy Policji
lub przebywa w zabezpieczonym miejscu (np. w zamknietym pojezdzie policyjnym
czy pomieszczeniu jednostki Policji posiadajgcym odpowiednie zabezpieczenia),
zastosowanie Srodka przymusu wydaje sie nieadekwatne do rzeczywistego poziomu
zagrozenia stwarzanego przez te osobe. Natomiast w przypadkach, kiedy
zastosowanie kajdanek jest uzasadnione, powinny by¢ one zdejmowanie niezwtocznie
po ustaniu przyczyny ich uzycia. KMPT podkresla, ze dtugotrwate stosowanie kajdanek,
w szczegdlnosci, gdy sg one zapiete zbyt ciasno®® lub uzywane w czasie transportu®s,
moze stwarzac ryzyko powstania uszczerbku na zdrowiu i naruszac zasady
humanitarnego traktowania oséb zatrzymanych.

66. Nagrania monitoringu z 29 kwietnia 2026 roku pokazujg, ze kajdanki sg
stosowane prewencyjnie réwniez wobec 0s6b nieletnich. W analizowanym przez KMPT
przypadku nieletni byt transportowany na komisariat w kajdankach zatozonych na
rece trzymane z tytu i pozostawat w nich przez pierwsze 1,5 godziny pobytu w
jednostce. Po tym czasie kajdanki zostaty przepiete do przodu, a nastepnie - przed
transportem w inne miejsce - ponownie zapiete z tytu. Kajdanki byty uzywane wobec
nieletniego przez caty czas jego pobytu na komisariacie, czyli ok. 2,5 godziny.

67. KMPT podkresla, ze Reguty ONZ dotyczgce Ochrony Nieletnich
Pozbawionych Wolnosci, tzw. Reguty z Hawany®” dopuszczajg stosowanie sSrodkow
przymusu wobec nieletnich jedynie w wyjgtkowych przypadkach, kiedy inne metody
kontroli zachowania zatrzymanego okazg sie nieskuteczne i tylko wowczas, gdy
stwarza on bezposrednie zagrozenie dla zdrowia i zycia wiasnego lub innych os6b®
Stosowanie Srodkéw przymusu wobec nieletnich moze wigzac sie dla nich
z powaznymi konsekwencjami psychologicznymi, na co zwracata uwage Rzeczniczka
Praw Dziecka®.

5 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2020) 31, przypis 17; Raport CPT z wizyty w Portugalii,
CPT/Inf (2025) 32, przypis 11.

56 Zob. Essex paper 3: Initial guidance on the interpretation and implementation of the UN Nelson
Mandela Rules, Penal Reform International Head Office i Human Rights Centre University of Essex,
2017, s. 57. O unikaniu praktyki stosowania kajdanek w czasie transportu oséb zatrzymanych moéwia
takze standardy CPT, Transport of detainees, CPT/Inf (2018) 24, pkt 3.

57 Reguty ONZ dotyczgce ochrony nieletnich pozbawionych wolnosci ustanowione przez rezolucje
Zgromadzenia Ogdélnego 45/112 z 14 grudnia 1990 r., dalej jako: Reguty z Hawany.

8 Zob. Reguty 64 i 65 Regut z Hawany.

> Wystgpienie generalne RPD do Ministra Sprawiedliwosci z 30 grudnia 2025 r., ZPK.401.7.2025.BK.
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68. KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach
stosowania Srodka przymusu bezposredniego w postaci kajdanek,
w szczegoblnosci o koniecznosci uzywania ich wytacznie wtedy, gdy wynika
to z indywidualnej oceny ryzyka w danym przypadku. W sytuacjach
uzasadniajacych ich zastosowanie, kajdanki powinny by¢ zdejmowane
niezwtocznie po ustaniu przestanek ich uzycia.

69. KMPT zaleca organizowanie szkolen funkcjonariuszy w zakresie
stosowania Srodkéw przymusu bezposredniego.

C. Dokumentowanie obrazen

70.  Zasadg przyjetg we wszystkich wizytowanych jednostkach jest
dokumentowanie zaobserwowanych u zatrzymanych obrazen przy pomocy notatek
stuzbowych. Dokumentacja ta opiera sie wytgcznie na stownym opisie urazéw. Nie jest
to jednak rutynowa praktyka - funkcjonariusze Komisariatu Kolejowego stosujg ja
wytgcznie wobec tych zatrzymanych, ktorzy sg pézniej przyjmowani do PdOZ.
Policjanci nie sg ponadto zaznajomieni z trescig Protokotu stambulskiego.

71. W ocenie KMPT wtasciwe dokumentowanie urazéw stanowi jedng
z minimalnych gwarancji chronigcych zatrzymanych przed ztym traktowaniem
i przemoca. Praktyka ta zabezpiecza takze funkcjonariuszy przed ewentualnymi
fatszywymi zarzutami, ze obrazenia powstaty juz po dokonaniu zatrzymania.

72.  Protokdt stambulski® jest uznanym miedzynarodowo narzedziem
stuzacym identyfikowaniu tortur i niewtasciwego traktowania. Zawiera on wskazowki
pozwalajgce na ocene, czy dana osoba doswiadczyta przemocy, jak i wytyczne co do
dokumentowania takich przypadkdéw. Wskazuje na konieczno$¢ oznaczania obrazen
z uzyciem specjalnych formularzy, tzw. map ciata, o co RPO apeluje w wystgpieniach®'.

73.  Na potrzebe stosowania Protokotu stambulskiego wielokrotnie zwracaty
uwage instytucje miedzynarodowe, takie jak SPT®2, CPT®3, CAT® czy Specjalny
Sprawozdawca ONZ ds. Tortur®,

80 Podrecznik ONZ dotyczacy diagnozowania oraz dokumentowania przypadkoéw tortur i innych form
okrutnego traktowania; zaktualizowana wersja podrecznika w jezyku polskim dostepna jest na stronie:
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-protokol-stambulski-nowa-wersja-tlumaczenie-ms.

61 Zob. Wystapienie generalne RPO do Ministra Sprawiedliwosci z 24 czerwca 2024 r. i 26 marca 2025 r.,
KMP.571.12.2024.

62 Zob. np. Uwagi i zalecenia SPT przedstawione w raportach z wizyt w: Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1,
par. 55; Wielkiej Brytanii, CAT/OP/GBR/ROSP/1, par. 69 i 71; Portugalii, CAT/OP/PRT/1, par. 34, 89, 93.

83 Zob. np. Raport CPT z wizyty w Wielkiej Brytanii, CPT/Inf (2019) 29, par. 24.

64 Zob. np. Uwagi koricowe CAT dotyczace siddmego raportu okresowego Polski, CAT/C/POL/CO/7,

par. 27 i 28.

85 Zob. Raporty Specjalnego Sprawozdawcy ds. Tortur: z dnia 13 marca 2023 r., A/HRC/52/30, par. 74 pkt
i; zdnia 16 lipca 2021 r. A/76/168, par. 22, 25, 34, 66 pkt g.
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74.  KMPT zaleca wprowadzenie praktyki dokumentowania
ewentualnych obrazen ciata u wszystkich oséb zatrzymanych z zachowaniem
wytycznych zawartych w Protokole stambulskim.

75.  KMPT rekomenduje przeprowadzenie szkolen dla funkcjonariuszy
z zakresu praktycznego stosowania Protokotu stambulskiego.

D. Poufnos¢ badan lekarskich

76.  Funkcjonariusze petnigcy stuzbe w wizytowanym komisariacie sg obecni
w gabinecie lekarskim podczas badania osoby zatrzymanej. Praktyke te uzasadniajg
trescig Zarzgdzenia Nr 360 Komendanta Gtéwnego Policji w sprawie metod i form
wykonywania przez policjantow konwojow i doprowadzeri®s.

77. W Swietle standardéw miedzynarodowych badania lekarskie powinny
co do zasady odbywac sie poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy®’,

a przekazywanie Policji informacji medycznych nalezy ograniczy¢ do niezbednego
dla bezpieczenstwa minimum. W opinii KMPT rutynowa obecnos$¢ funkcjonariusza
podczas badan lekarskich poddaje w watpliwos¢ funkcje badania jako jednego

z podstawowych mechanizmow prewencji tortur, godzi w poufnos¢ badan, moze
naruszy¢ godnos¢ badanego i tajemnice lekarskg. Osoba zatrzymana moze wowczas
powstrzymywac sie od ujawnienia informacji o ewentualnym ztym traktowaniu.
Obecnos¢ osoby trzeciej wptywa negatywnie takze na rzetelnos¢ wywiadu
medycznego, gdyz pacjent moze nie chciec udzieli¢ krepujgcych dla niego informacji,
np. dotyczacych stanu zdrowia, przyjmowanych lekow czy problemdw psychicznych.

78.  KMPT przypomina, ze zgodnie z 8 4 ust. 2 rozporzgdzenia w sprawie
badan lekarskich oséb zatrzymanych przez Policje, decyzje o ewentualnej obecnosci
funkcjonariusza podczas badania podejmuje lekarz. Réwniez § 32 ust. 1 pkt 1
przywotywanego przez funkcjonariuszy Zarzadzenia Nr 360 KGP stanowi, ze policjanci
powinni ustali¢ sposdb postepowania zapewniajgcy bezpieczne przeprowadzenie
czynnosci medycznych z osobg wykonujgcg badanie lub zabieg. Biorgc pod uwage
tres¢ przywotanych przepiséw, obecnos¢ funkcjonariuszy podczas udzielania
Swiadczen zdrowotnych powinna mie¢ charakter wyjgtkowy i kazdorazowo by¢
uzgadniania z personelem medycznym.

79. KMPT rekomenduje stosowanie zasady przeprowadzania badan
lekarskich oséb zatrzymanych poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy
Policji, z wyjatkiem sytuacji, gdy personel medyczny wyraznie zazada asysty
ze wzgledoéw bezpieczenstwa.

66 Zarzgdzenie Nr 360 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 26 marca 2009 r. w sprawie metod i form
wykonywania przez policjantéw konwojoéw i doprowadzen (Dz. Urz. KGP z 2018 r., poz. 119 z p6zn. zm.),
dalej: Zarzgdzenie Nr 360 KGP.

67 Zob. Drugi Raport Generalny CPT, CPT/Inf (92) 3, par. 38; Dwunasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf
(2002) 15, par. 42.
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E. Kontrola osobista i sprawdzenie prewencyjne

80. [Warunki realizacji kontroli osobistej i sprawdzenia prewencyjnego]
W wizytowanych jednostkach brak jest wyodrebnionych pomieszczen
do przeprowadzania kontroli osobistej i sprawdzenia prewencyjnego. Czynnosci
te odbywajg sie w toalecie® lub na korytarzu®®, w miejscach nieobjetych
monitoringiem wizyjnym.

81. Pomieszczenia, w ktérych przeprowadzane sg czynnosci nie s
odpowiednio wyposazone, co moze budzi¢ dyskomfort u osoby zatrzymanej
i utrudniac funkcjonariuszom realizacje kontroli czy sprawdzenia. Brakuje w nich
chociazby miejsca, gdzie osoba mogtaby odtozy¢ swojg odziez (krzesto/wieszak).
Jednostki nie dysponujg takze jednorazowymi flizelinowymi podktadami, ktére
zapewnityby bardziej komfortowe i higieniczne warunki przeprowadzania czynnosci,
kiedy zatrzymany proszony jest o zdjecie obuwia.

82.  Przeprowadzanie kontroli osobistej czy sprawdzenia prewencyjnego
w korytarzu, tak jak ma to miejsce w wizytowanym PdOZ, budzi watpliwosci
z perspektywy ochrony prywatnosci i poszanowania godnosci oséb zatrzymanych.
Przestrzen, w ktérej przebywa osoba poddawana kontroli nie jest w zaden sposdb
oddzielona od reszty korytarza, co sprawia, ze moze ona znajdowac sie w zasiegu
wzroku funkcjonariuszy nieuczestniczgcych w czynnosciach czy innych oséb
zatrzymanych, wprowadzanych przez znajdujace sie w niedalekiej odlegtosci wejscie
do budynku.

83. KMPT podkresla, ze kontrola osobista i sprawdzenie prewencyjne
powinny odbywac sie poza zasiegiem wzroku innych zatrzymanych czy oséb
postronnych, w osobnym pomieszczeniu zapewniajgcym prywatnosc
oraz odpowiednie warunki higieniczne’®.

84. KMPT zaleca zapewnienie w jednostkach policji wyodrebnionych
pomieszczen do przeprowadzania kontroli osobistych i sprawdzen
prewencyjnych - gwarantujacych odpowiedni poziom prywatnosci
i poszanowanie godnosci os6b zatrzymanych oraz wyposazenie ich w sposéb
zapewniajgcy komfortowe tudziez higieniczne warunki przeprowadzania
czynnosci (np. krzesta, wieszaki, jednorazowe podktady flizelinowe).

85. [Rutynowos¢ kontroli osobistej, rozréznienie pomiedzy kontrola
osobistg a sprawdzeniem prewencyjnym] W toku wizytacji ustalono,
ze w wizytowanym PdOZ przynajmniej czes¢ funkcjonariuszy kieruje sie zasadg
poddawania kontroli osobistej kazdej osoby zatrzymanej. W trakcie czynnosci osoba

8 Komisariat Kolejowy Komendy Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu.

89 PdOZ i pokdj przejsciowy w Olesnicy.

70 Stowarzyszenie na rzecz Zapobiegania Torturom - Association for the Prevention of Torture (APT).
Body searches. Materiat dostepny online: https://www.apt.ch/knowledge-hub/dfd/body-searches.
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kontrolowana musi zdjg¢ odziez i wykonac trzy sktony lub przysiady. Praktyka

ta funkcjonuje, mimo ze jednostka dysponuje recznym wykrywaczem metali,
umozliwiajgcym sprawdzenie osoby bez koniecznosci $ciggania przez nig odziezy.
Ponadto z rozmow z funkcjonariuszami petnigcymi stuzbe w wizytowanych
jednostkach wynika, ze cze$¢ z nich zamiennie uzywa pojec ,kontrola osobista”,
~Sprawdzenie prewencyjne” czy ,przeszukanie”.

86. Kontrola osobista i sprawdzenie prewencyjne to osobne czynnosci,
ktorych zakres i sposob przeprowadzenia szczegétowo okresla ustawa o Policji”". Akt
ten wymienia réwniez okolicznosci, w ktérych policjanci sg uprawnieni
do przeprowadzenia kontroli osobistej’?. Natomiast zgodnie z regulaminem pobytu
w PdOZ, osoba przyjmowana do pomieszczenia jest rutynowo poddawana
sprawdzeniu prewencyjnemu?s,

87. KMPT zaznacza, ze kontrola osobista powinna by¢ przeprowadzana
wytgcznie w sytuacjach wyjatkowych, uzasadnionych okolicznosciami konkretnej
sprawy i poprzedzonych dokonaniem indywidualnej oceny ryzyka. Analogiczne
podejscie reprezentuje CPT, ktéry podkresla, ze Srodek ten ze wzgledu na wysoce
ingerujacy i potencjalnie ponizajgcy charakter nie powinien by¢ stosowany rutynowo,
a jedynie wowczas, gdy istniejg uzasadnione podstawy, by przypuszcza¢, ze osoba
zatrzymana moze ukrywac przedmioty niebezpieczne lub stanowigce dowdd
przestepstwa, a zwykte sprawdzenie osoby nie pozwala na ich ujawnienie”.

88. KMPT zaleca przypomnienie funkcjonariuszom o réznicy pomiedzy
kontrolg osobistg a sprawdzeniem prewencyjnym wynikajacej z ustawy o Policji.

89. KMPT rekomenduje dokonanie rewizji praktyki realizacji kontroli
osobistej w celu zapewnienia, ze nie jest ona stosowana rutynowo, lecz
wytacznie w indywidualnych przypadkach, po uprzednim dokonaniu oceny
ryzyka.

90. [Jednoetapowa kontrola osobista] Rozmowy z funkcjonariuszami
petnigcymi stuzbe na wizytowanym komisariacie wskazywaty, ze w jednostce obecna
jest praktyka jednoetapowego przeprowadzania kontroli osobistej. W trakcie
czynnosci osoba kontrolowana zostaje rozebrana do naga - zamiast dwuetapowo
zdejmowac odziez najpierw z np. gérnej czesci ciata, a nastepnie, po ponownym
zatozeniu tej partii odziezy - z dolnej czesci ciata.

7t Art. 15d i 15g ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz. U. z 2025 r., poz. 636 z pézn. zm.), dalej:
ustawa o Policji.

72 Art. 15 ust. 1 pkt 5 ustawy o Policji.

738 5 ust. 2 zatgcznika nr 1 do rozporzadzenia w sprawie PdOZ - Regulamin pobytu oséb

w pomieszczeniach dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia.

74 Zob. Raport CPT z wizyty w Danii, CPT/Inf (2019) 35, par. 101; Raporty CPT z wizyty w Czechach:
CPT/Inf (2019) 23, par. 31 i CPT/Inf (2015) 18, par. 22; Raport CPT z wizyty w Kosowie, CPT/Inf (2011) 26,
par. 19.

-18 -



91.  Praktyka kontroli jednoetapowej jest niezgodna z przepisami ustawy
o Policji’® i zaleceniami CPT’¢, ktore stanowig, ze czynnosci wymagajgce rozebrania
powinny by¢ prowadzone etapowo, tak aby osoba kontrolowana w zadnym momencie
nie pozostawata catkowicie naga.

92. KMPT zaleca zapewnienie, ze kontrola osobista jest przeprowadzana
w spos6b etapowy, z poszanowaniem godnosci osoby kontrolowanej, oraz
uwzglednienie w programach szkoleniowych funkcjonariuszy tematyki realizacji
kontroli osobistej i sprawdzenia prewencyjnego zgodnie z miedzynarodowymi
standardami praw cztowieka.

F. Brak kobiet w obsadzie PdOZ

93. Kobiety stanowig okoto 25% wszystkich funkcjonariuszy zatrudnionych
w Komendzie Powiatowej Policji w Olesnicy, jednak zadna z nich nie petni stuzby
w PdOZ. Funkcjonariuszki sg wzywane na miejsce jedynie w przypadku koniecznosci
przeprowadzenia konkretnych czynnosci z zatrzymanymi pici zenskiej - kontroli
osobistej lub sprawdzenia prewencyjnego. Sytuacja taka jest powszechnym
zjawiskiem, wystepujgcym w wielu policyjnych miejscach detencji”’.

94. Osoby umieszczane w PdOZ sg poddawane czynnosciom o wysoce
ingerujgcym charakterze, a takze statej obserwacji oraz nadzorowi, rowniez podczas
realizacji czynnosci higienicznych czy fizjologicznych. KMPT podkresla, ze kobiety
przebywajgce w pomieszczeniach dla oséb zatrzymanych sg grupg wrazliwg. Nalezy
otoczy¢ je wzmocniong opiekg w celu prewencji naruszania godnosci osobistej
i przemocy na tle ptciowym.

95. Mozliwos¢ obserwowania czynnosci intymnych - niezaleznie od tego,
czy nadzor odbywa sie za posrednictwem monitoringu, czy tez przez przeszklenie
w drzwiach - zwieksza ryzyko niewtasciwego traktowania, a w skrajnym przypadku
wystgpienia przemocy seksualnej i przemocy ze wzgledu na ptec. Z tego wzgledu
w ocenie KMPT istotne jest podejmowanie systemowych dziatan, by zapewnic
nieprzerwang obecnos¢ funkcjonariuszek w PdOZ, kiedy na terenie placoéwki przebywa
zatrzymana kobieta.

96. Problem ten zostat poruszony w wystgpieniu do Komendanta Gtéwnego
Policji’e.

7> Art. 15d ust. 2 ustawy o Policji.

76 Zob. Trzydziesty trzeci Raport Generalny CPT, par. 112.

77Zob. np. Raport KMPT z wizytacji Pomieszczen dla Oséb Zatrzymanych zlokalizowanych na terenie
wiasciwosci Komendy Wojewddzkiej Policji w todzi, KMPT.570.7.2026; Raport KMPT z wizytacji
Pomieszczen dla Osdéb Zatrzymanych na terenie wtasciwosci Komendy Wojewddzkiej Policji w Krakowie,
KMPT.570.10.2025.

78 Zob. wystapienie RPO z dnia 12 grudnia 2024 r., IX.517.1131.2024.
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97. KMPT zaleca zorganizowanie pracy w sposéb zapewniajacy
nieprzerwang obecnos¢ funkcjonariuszki w PdOZ w kazdym przypadku,
gdy na terenie placéwki przebywa zatrzymana kobieta.

G. Dostep do pomocy prawnej

98. [Lista adwokatéw i radcéw prawnych] W wizytowanym komisariacie
nie funkcjonuje lista adwokatow i radcéw prawnych, z ktérej mogtyby skorzystac
osoby zatrzymane poszukujgce pomocy prawnej. Natomiast w PdOZ funkcjonariusze
udostepniajg zatrzymanym harmonogram adwokatéw i radcow prawnych petnigcych
dyzury przy Sadzie Rejonowym w Oles$nicy, ustalony na podstawie rozporzgdzenia
Ministra Sprawiedliwosci w sprawie sposobu zapewnienia oskarzonemu korzystania
Z pomocy obroncy w postepowaniu przyspieszonym’. Dyzury sg zatem przeznaczone
dla oséb, ktérych sprawa toczy sie w szczegdlnym trybie postepowania karnego, co
nie obejmuje wszystkich kategorii oséb zatrzymanych. Harmonogram moze ponadto
wprowadzac w btad co do rzeczywistej dostepnosci specjalistéw - pochodzi z 2024 r.,
jest zatem nieaktualny. Ze wzgledu na to, ze jest to harmonogram, a nie lista, czes¢
nazwisk pojawia sie w nim kilkukrotnie. Sprawia to, ze dokument jest obszerny, co
moze by¢ niejasne i nieczytelne dla osoby poszukujgcej pomocy prawnej. Z tego
wzgledu nie powinien on zastepowac listy adwokatow i radcéw prawnych.

99. Dostep osoby zatrzymanej do pomocy prawnej jest jedng
z fundamentalnych gwarancji prewencji tortur i innych form niewtasciwego
traktowania, na co konsekwentnie wskazujg instytucje miedzynarodowe, takie jak
CPT® czy SPT®. KMPT przypomina, ze zapewnienie w jednostkach listy adwokatéw
i radcéw prawnych byto jednym z zalecen SPT sformutowanych po wizycie w Polsce®?,
Brak dostepu do takiego dokumentu moze znacznie utrudni¢ skuteczng realizacje
prawa do obrony, szczegdlnie osobom nieznajgcym danych konkretnego
petnomocnika.

100. KMPT zaleca sporzadzenie lub aktualizacje wykazéw adwokatéw
i radcéw prawnych w porozumieniu z wiasciwymi Okregowymi Radami
Adwokackimi oraz Okregowymi Izbami Radcéw Prawnych. Powinny zawieraé
one dane kontaktowe, w tym numery telefonéw oraz obejmowac wytacznie
osoby deklarujgce w swojej praktyce Swiadczenie pomocy prawnej w sprawach
karnych.

79 Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwos$ci z dnia 23 czerwca 2015 r. w sprawie sposobu zapewnienia
oskarzonemu korzystania z pomocy obronicy w postepowaniu przyspieszonym (Dz. U.z 2015 r., poz.
920).

80 Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf. (2018) 39, par. 23; Dwudziesty Pierwszy Raport Generalny CPT,
CPT/Inf (2011) 28, par. 18-25.

81 Zob. Raporty SPT z wizyt na Ukrainie: CAT/OP/UKR/1, par. 39 oraz CAT/OP/UKR/3, par. 50-52.

82 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 52.
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101. [Poufnos$é kontaktu z obroncg] Zadna z wizytowanych jednostek
nie dysponuje odrebnym pomieszczeniem do spotkan z adwokatami czy radcami
prawnymi. W PdOZ spotkania odbywajg sie w wieloosobowych pomieszczeniach
stuzbowych, zawsze w obecnosci funkcjonariuszy nadzorujgcych zachowanie osoby
zatrzymanej. W komisariacie nie przyjeto natomiast jednolitej praktyki - rozmowy
majg miejsce w pokoju przyjec¢ interesantéw lub w sali odpraw funkcjonariuszy (nie
jest ona osobnym pomieszczeniem, a przestrzenig otwartg na korytarz, nieoddzielong
zadng sciang). Oba wspomniane pokoje objete sg monitoringiem (bez mozliwosci
zapisu i odstuchu dzwieku). Czes¢ rozméw odbywa sie w bezposredniej obecnosci
funkcjonariusza w pomieszczeniu, natomiast w niektérych przypadkach ich przebieg
jest obserwowany przy pomocy biezgcego podglagdu z kamer monitoringu wizyjnego.
Choc postepowanie poszczegdlnych funkcjonariuszy jest zréznicowane, mozna
stwierdzi¢, ze ogdlng zasadg jest nadzorowanie przebiegu spotkan z petnomocnikami.

102. Brak odpowiednich warunkow infrastrukturalnych do spotkan
z adwokatem czy radcg prawnym stanowi nie tylko problem organizacyjny, lecz
systemowg bariere, ktéra w pierwszych godzinach zatrzymania czyni prawo do obrony
iluzorycznym. W takich okolicznosciach zatrzymany, obawiajac sie represji, moze nie
ujawni¢ obroncy informacji o ewentualnym ztym traktowaniu, w tym np. przemocy
lub wymuszaniu zeznan. Prowadzenie rozmowy w obecnosci funkcjonariusza sprawia
natomiast, ze traci ona swoj poufny charakter, na co juz wielokrotnie zwracat uwage
CPT podczas wizyt w Polsce®. Réwniez uzywanie rozwigzan technicznych do
obserwacji przebiegu spotkania moze istotnie ogranicza¢ swobode komunikacji
miedzy zatrzymanym a petnomocnikiem, na przyktad poprzez umozliwienie
funkcjonariuszom wglagdu w przekazywane materiaty (notatki, dokumenty).

103. Zgodnie z Kodeksem postepowania karnego®, zatrzymujgcy moze byc
obecny podczas spotkania z adwokatem lub radcg prawnym tylko w wyjatkowych
wypadkach, uzasadnionych szczeg6inymi okoliczno$ciami. Natomiast Dyrektywa
Parlamentu Europejskiego i Rady 2013/48/UE® stanowi, ze panstwa cztonkowskie
powinny respektowac - bez jakichkolwiek odstepstw - zasade poufnosci spotkan
i innych form porozumiewania sie przy korzystaniu z prawa dostepu do adwokata®®.

8 Problem ten byt odnotowywany w latach 2000, 2009, 2013, 2017; Zob. Raporty CPT z wizyt w Polsce:
CPT/Inf (2002) 9, par. 52, CPT/Inf (2011) 20, par. 27; CPT/Inf (2014) 21, par. 29; CPT/Inf (2018) 39, par. 26.
84 Art. 245 § 1 Ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postepowania karnego (Dz. U. z 2026 r. poz. 490
z pézn. zm.), dalej: Kodeks postepowania karnego.

85 Zob. pkt 33 oraz art. 4 Dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2013/48/UE z dnia 22 pazdziernika
2013 r.(Dz. U. UE. L. 22013 r., Nr 294).

8 Niezapewnienie poufnos$ci rozméw zatrzymanych z adwokatem lub radcg prawnym zostato uznane
przez CPT za naruszenie przepiséw Dyrektywy. Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2020) 31,
par. 22.
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104. Przyjecie rozwigzanh zapewniajgcych petng poufnosc kontaktu miedzy
zatrzymanym a obroncg postuluje réowniez Srodowisko adwokatow i radcow
prawnych, co wybrzmiato m.in. we wspdlnym raporcie Helsinskiej Fundacji Praw
Cztowieka i Krajowej Izby Radcéw Prawnych?®’.

105. KMPT rekomenduje wyodrebnienie pomieszczen do kontaktu osoby
zatrzymanej z obronca, niewykorzystywanych do biezgcej pracy stuzbowej,
gwarantujgcego brak mozliwosci podstuchu i obserwacji przez osoby trzecie.

W przypadku braku odrebnego pokoju nalezy zastosowac srodki minimalizujgce
ingerencje w poufnos¢ spotkan (np. przestanianie kamery monitoringu).

106. KMPT zaleca zapewnienie poufnosci rozmoéw oséb zatrzymanych
z obroncg poprzez wyeliminowanie praktyki bezposredniej obecnosci
funkcjonariuszy przy spotkaniach lub obserwowania ich przebiegu za pomoca
monitoringu, z wyjatkiem przypadkéw wyraznie przewidzianych w przepisach.

H. Przestuchania i rozpytania

107. [Warunki przestuchan, rejestracja audio-wideo] W jednostkach
nie wyodrebniono pokoi przestuchan. Czynnosci te odbywajg sie
w niemonitorowanych, wieloosobowych pokojach stuzbowych funkcjonariuszy.

Ich przebieg nie jest utrwalany za pomocg urzadzen rejestrujgcych obraz lub dzwiek,
choc przepisy Kodeksu postepowania karnego dopuszczajg takg mozliwos¢e®. Podczas
niektorych rozmow z funkcjonariuszami, przedstawicielki KMPT zauwazyty niechec

do stosowania wspomnianych rozwigzan technicznych.

108. W ocenie KMPT utrwalanie przebiegu przestuchan i rozpytan stanowi
istotng gwarancje chronigcg osoby zatrzymane przed niewtasciwym traktowaniem.
Brak rejestracji obrazu i dZzwieku, w potgczeniu z nieobecnoscig niezaleznej od Policji
osoby trzeciej w trakcie czynnosci (np. obroncy), stwarza podwyzszone ryzyko
zaistnienia tortur i innych form ztego traktowania, w tym stosowania przemocy
psychicznej, taktyk przymusu, manipulacji czy wywierania presji psychologiczne;j.

109. O koniecznosci utrwalania przebiegu czynnosci méwig miedzynarodowe
wytyczne, tzw. Zasady Mendeza®®. Na obszar ten zwracajg uwage rowniez ciata
eksperckie ONZ, takie jak CAT®® czy SPT".

87 Zob. Z. Ganczewska, P. Kubaszewski, B. Wierczinski, Obronca potrzebny od zaraz. Dostep do pomocy
prawnej dla os6b zatrzymanych: perspektywa dyrektyw unijnych i praktyki krajowej, Helsifnska Fundacja
Praw Cztowieka/Krajowa Izba Radcéw Prawnych, Warszawa 2026, s. 77. Dostepny online:
https://hfhr.pl/upload/2026/02/raport-kirp-hfpc.pdf

8 Art. 147 § 1-2 Kodeksu postepowania karnego.

8 Zasady Mendeza, Zasada 5, pkt 176 i 177.

% Zob. np. Uwagi koricowe CAT dotyczace siédmego raportu okresowego Ukrainy, CAT/C/UKR/CO/7,
par. 12; Uwagi koncowe CAT dotyczace szdstego raportu okresowego Republiki Korei, CAT/C/KOR/CO/6,
par. 13.

91 Zob. Raport SPT z wizyty w Palestynie, CAT/OP/PSE/ROSP/, par. 58.
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110. CPT podkresla, ze kompletny i autentyczny zapis przebiegu czynnosci
utatwia weryfikacje ewentualnych oskarzen dotyczgcych niewtasciwego traktowania.
Rozwigzanie to lezy w interesie nie tylko oséb zatrzymanych, ale rowniez
funkcjonariuszy Policji, chronigc ich przed bezpodstawnymi zarzutami®2. Elektroniczne
utrwalanie przestuchan i wstepnych rozpytan ogranicza rowniez mozliwos¢
pozniejszego kwestionowania przez osoby podejrzane faktu ztozenia oSwiadczen
okreslonej tresci®®. Z tego wzgledu CPT wielokrotnie zalecat wyodrebnienie
w jednostkach policji specjalnych pokoi przestuchan, wyposazonych w sprzet audio-
wideo umozliwiajgcy rejestracje czynnosci®s.

111. Nagrywanie przebiegu przestuchan i rozpytan mogtoby przyniesc liczne
korzysci dla stuzb. Specjalisci wskazujg, ze rejestracja czynnosci policyjnych przyczynia
sie m.in. do zmniejszenia liczby skarg na naduzycia ze strony funkcjonariuszy oraz
moze stanowi¢ wartosciowe narzedzie szkoleniowe®. Jednoczesnie rozwigzanie to
redukuje ryzyko podwazania wartosci dowodowej zeznan lub wyjasnien z powodu
watpliwosci co do ich dobrowolnosci, co moze prowadzi¢ do wytgczenia istotnych
dowodow i generowac znaczne koszty dla wymiaru sprawiedliwosci®®.

112. KMPT zwraca uwage, ze po wizycie w Polsce CPT rekomendowato
wprowadzenie praktyki systematycznej rejestracji elektronicznej wszystkich
przestuchan, w tym czynnosci wstepnych oraz zapewnienie mozliwosci udostepnienia
nagran osobie zatrzymanej, jej obroncy czy podmiotom monitorujgcym miejsca
zatrzyman oraz badajgcym zarzuty ztego traktowania®”’. Podobne wnioski zostaty
sformutowane po wizytacji SPT*,

113. KMPT zaleca wyodrebnienie specjalnie przystosowanych pokoi
przestuchan wyposazonych w state systemy rejestracji audio-wideo lub
zapewnienie jednostkom odpowiedniego, sprawnego sprzetu audio-wideo
(w szczegblnosci kamer, mikrofonéw oraz systeméw archiwizacji danych)
umozliwiajgcego techniczne utrwalanie czynnosci procesowych, w tym
przestuchan i rozpytan, wraz z wdrozeniem rozwigzan gwarantujacych
bezpieczne przechowywanie i dostepnosé¢ nagran dla uprawnionych podmiotéw.

114. KMPT rekomenduje wdrozenie standardu rutynowego utrwalania
przestuchan (w tym czynnosci wstepnych) w formie audio-wideo.

92 Zob. Dwunasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2002) 15, par. 36.

9 Zob. Raport CPT z wizyty na Litwie, CPT/Inf (2018) 2, par. 23.

94 Zob. np. Raport CPT z wizyty w Serbii, CPT/Inf (2018) 21, par. 16; Raport CPT z wizyty w Azerbejdzanie,
CPT/Inf (2018) 37, par. 42; Raport CPT z wizyty na Litwie, CPT/Inf (2018) 2, par. 23.

% Zob. Seminar Report: Seminar on combatting torture during police custody and pre-trial detention,
22-23 March 2018 in Copenhagen, Denmark, s. 6. Dostepny online: https://rm.coe.int/16808c38b4

% Zob. Stowarzyszenie na rzecz Zapobiegania Torturom - Association for the Prevention of Torture
(APT): Symposium on Procedural Safeguards in the first hours of police custody: Outcome Report, s. 22.
97 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2024) 10, par. 21.

%8 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 45 47.
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115. [Techniki przestuchan] Z informacji pozyskanych przez delegacje KMPT
wynika, ze funkcjonariusze uczestniczg w szkoleniach z zakresu przestuchan
z wykorzystaniem elementéw metody Reida (potocznie nazywanej metodg FBI)®. Jest
to technika konfrontacyjna, ktadgca nacisk na przyznanie sie do winy.

116. KMPT dostrzega warto$¢ w przeprowadzaniu praktycznych szkolen
dla funkcjonariuszy. W programie szkoler warto jednak uwzglednic techniki, ktore
rozwijajg umiejetnos¢ prowadzenia rozmoéw w sposéb uporzgdkowany, analityczny
i otwarty na rézne scenariusze zdarzen. Ograniczytoby to ryzyko uzyskania fatszywych
zeznan oraz wystgpienia btedow wynikajgcych z presji wywieranej
na przestuchiwanego'®. Nowoczesne metody przestuchan zaktadajg odejscie
od technik konfrontacyjnych na rzecz budowania relacji z rozmoéwcg, aktywnego
stuchania oraz zadawania pytan otwartych, co sprzyja uzyskiwaniu rzetelnych
informacji, przy jednoczesnym poszanowaniu praw oséb przestuchiwanych™'. Jako
przyktady takich technik mozna wymienic np. brytyjski model PEACE czy norweski
model KREATIV.

117. KMPT rekomenduje witaczenie do programu szkolen zagadnien
dotyczacych nowoczesnych metod prowadzenia przestuchan, w tym
w szczegoblnosci opartych na modelach wywiadu sledczego (m.in. PEACE,
KREATIV).

. Odbieranie osobom zatrzymanym okularéw korekcyjnych na czas

pobytu w PdOZ

118. Z informacji uzyskanych w wizytowanym PdOZ wynika, ze regutg jest
odbieranie osobom zatrzymanym okularéw na czas ich pobytu w pomieszczeniu.

119. W ocenie KMPT odbieranie okularéw korekcyjnych czy wyrobéw
medycznych na czas pobytu w PdOZ stanowi nadmierny srodek ochronny,
powodujgcy dyskomfort, moggcy upokarzac i sprawiac, ze cztowiek jest bardziej
zalezny od innych, co poteguje stres i dolegliwos¢ wynikajgcg z samego faktu izolacji.
Brak okularéw utrudnia takze zapoznanie sie z podstawowymi prawami
i informacjami udostepnionymi zatrzymanym.

120. KMPT rekomenduje zaprzestanie rutynowego odbierania osobom
zatrzymanym okularéw korekcyjnych na czas pobytu w PdOZ, a w razie
koniecznosci odebrania ich w indywidualnych przypadkach - odnotowywanie
przyczyn w dokumentac;ji.

9 Z wykazdw przekazanych przez Komendantéw wizytowanych jednostek wynika, ze w ostatnim czasie,
tzn. w latach 2025-2026 nie organizowano szkolen o takiej tematyce (zob. pkt 141-143 raportu).
Informacja o uczestnictwie w tego rodzaju szkoleniach pojawita sie jednak w rozmowach

z funkcjonariuszami.

190 Zob. Raport CPT z wizyty w Serbii, CPT/Inf (2024) 04, par. 42.

191 Zob. Dwudziesty 6smy Raport Generalny, CPT/Inf (2019) 9, par. 78-79.
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J. Prawo do informacji i mechanizmy skargowe

121. [Regulamin PdOZ] W kazdej celi wizytowanego PdOZ znajduje sie
regulamin pobytu. Udostepniany jest w formie kilku wydrukowanych kartek,
znajdujgcych sie w zasiegu osoby zatrzymanej (na stoliku). Niewielki rozmiar czcionki
uzytej w dokumencie moze utrudnia¢ osobom starszym czy stabowidzgcym
zapoznanie sie z jego trescig, szczegdlnie biorgc pod uwage fakt, ze w czasie pobytu
mogg zostac im odebrane okulary korekcyjne (zob. pkt 118-119 raportu).

122. KMPT przypomina, ze dokument powinien by¢ udostepniony w sposob
uniemozliwiajgcy jego zniszczenie'?, Optymalnym rozwigzaniem, chronigcym przed
ewentualnym uszkodzeniem, moze by¢ umieszczenie regulaminu na Scianie,
zafoliowanego lub wydrukowanego w formie naklejki. Jednoczesnie, by byt
on dostepny dla oséb z dysfunkcjg wzroku, powinien by¢ sporzadzony przy uzyciu
wiekszej czcionki.

123. KMPT zaleca sporzadzenie regulaminu PdOZ przy uzyciu wiekszego
rozmiaru czcionki oraz przyklejenie go (zafoliowanego lub wydrukowanego
w formie duzej naklejki) w widocznym miejscu, dostepnym takze dla oséb
np. poruszajgcych sie na wézku.

124. [Wykaz instytucji skargowych] Zarowno w PdOZ, jak i na komisariacie
nie udostepniono wykazu instytucji stojgcych na strazy praw cztowieka w dostepnym
dla zatrzymanych miejscu’. Nie odnotowano réwniez informacji o dostepnosci
komendantéw jednostek, celem przyjecia przez nich ewentualnych skarg i wnioskow.

125. Przedstawiciele KMPT kazdorazowo zwracajg uwage, czy wizytowana
placéwka udostepnia informacje o instytucjach stojgcych na strazy praw cztowieka
oraz dostepnych mechanizmach skargowych, jako ze stanowig one podstawowg
gwarancje zabezpieczajgca przed niewtasciwym traktowaniem. W przypadku PdOZ,
dostepnos¢ wykazu jest wymagana przepisami prawa'®,

126. KMPT zaleca umieszczenie w dostepnym dla zatrzymanych miejscu
wykazu instytucji stojgcych na strazy praw cztowieka i informacji o dostepnosci
komendantéw celem przyjecia przez nich ewentualnych skarg i wnioskéw.

K. Dokumentacja, rejestry
127. W wizytowanym komisariacie nie funkcjonuje rejestr wejs¢ i wyjs¢ osob
zatrzymanych.
128. Prawidtowo prowadzony rejestr pobytu stanowi istotne narzedzie
nadzorcze oraz wazny mechanizm prewencji niewtasciwego traktowania.

192 Zob. § 16 ust. 2 Rozporzadzenia w sprawie PdOZ.

103 W PdOZ wizytujgcym przedtozono dokument z wykazem instytucji do wgladu, jednak nie byt
on obecny w pokojach dla oséb zatrzymanych, przez co niejasne jest, w jaki sposéb jest

on udostepniany osobom pozbawionym wolnosci.

104 Zob. § 16 ust. 2 Rozporzadzenia w sprawie PdOZ.
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Na podstawie zawartych w nim danych mozliwe jest ustalenie m.in. liczby oséb
aktualnie przebywajgcych w jednostce, przyczyn ich obecnosci, miejsca przebywania,
czasu pobytu w budynku oraz zakresu podejmowanych wobec nich czynnosci.
Rzetelne prowadzenie rejestru zwieksza transparentnos¢ dziatan stuzbowych oraz
sprzyja sprawowaniu efektywnego nadzoru i kontroli przez wtasciwe osoby czy
instytucje. Jak wskazuje CPT, rejestr powinien miec charakter kompleksowy

i obejmowacd wszystkie istotne aspekty pobytu osoby zatrzymanej,

a takze podejmowanych wobec niej czynnosci (m.in. moment i podstawe zatrzymania,
pouczenie o prawach, informacje o obrazeniach lub stanie zdrowia, kontakt z osobg
bliskg, konsulatem i adwokatem, zapewnienie positkdw, przestuchania,
przemieszczenia oraz zwolnienie)'%,

129. KMPT zaleca zatozenie i regularne prowadzenie rejestru wejs¢
i wyjs€ oséb zatrzymanych na teren komisariatu.

130. W wizytowanych jednostkach nie prowadzi sie rejestru srodkéw
przymusu bezposredniego. Przypadki ich stosowania odnotowywane sg zwykle
w formie notatek stuzbowych, co utrudnia poznanie skali stosowanego przymusu
i analize poszczegdélnych przypadkow.

131. Stworzenie przejrzystego rejestru pozwolitoby na analize prawidtowosci
stosowania srodkéw przymusu bezposredniego zaréwno kierownictwu, jak i wszelkim
organom kontrolnym. Istnienie takiego rejestru jest niezwykle wazne z punktu
widzenia ochrony prawa oséb zatrzymanych do wolnosci od tortur, nieludzkiego
i ponizajgcego traktowania albo karania.

132. KMPT rekomenduje stworzenie rejestru stosowania $.p.b., w ktérym
odnotowywane bedg informacje takie jak:

— rodzaj, data i godzina zastosowania oraz zakonczenia stosowania $.p.b.;
— imie i nazwisko osoby zatrzymanej, wobec ktérej zastosowano $.p.b.;

— imiona oraz nazwiska oséb, ktére braly udziat w zastosowaniu $.p.b.;

— przyczyna zastosowania $.p.b.

133. Ksigzka wizyt lekarskich w PdOZ zawiera nastepujgce informacje: date
udzielenia Swiadczenia; imie i nazwisko oraz wiek osoby, ktorej udzielono Swiadczenia;
przyczyne udzielenia Swiadczenia; wynik badania lub zakres udzielonej pomocy
medycznej. Nie zawiera natomiast podpiséw personelu medycznego udzielajgcego
Swiadczen, przez co niemozliwa jest weryfikacja istotnych kwestii, np. tego, czy osoba
ta byta uprawniona do udzielenia pomocy. W niektérych wpisach widoczna jest
informacja o podaniu leku, natomiast brakuje godziny jego podania, co jest istotne
z perspektywy mozliwosci wystgpienia ewentualnych zdarzen niepozgdanych.

195 Wycigg z Drugiego Raportu Generalnego, CPT/Inf (92) 3-part1, par. 40.
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134. KMPT rekomenduje zapewnienie, aby ksigzki wizyt lekarskich byty
wypetniane przez personel medyczny w sposéb kompletny i rzetelny,
z uwzglednieniem podpisu osoby udzielajgcej Swiadczenia zdrowotnego
oraz doktadnych godzin podania leku.

L. Cudzoziemcy

135. Jednostki na ogdt wspotpracujg z ttumaczami przysiegtymi podczas
realizacji czynnosci procesowych, takich jak przestuchanie. Wyjatek stanowig dziatania
zwigzane z umieszczeniem osoby w wizytowanym PdOZ - w tej sytuac;ji
funkcjonariusze wskazywali jedynie na mozliwos¢ uzycia elektronicznego translatora
do komunikacji. Ttumacz nie jest réwniez obecny w czasie badania lekarskiego
odbywajgcego sie przed przyjeciem do PdOZ.

136. CPT podkresla, ze wszystkie osoby zatrzymane powinny by¢ informowane
o swoich prawach od samego poczatku pozbawienia wolnosci, a wiec od momentu,
kiedy sg one zobowigzane do pozostania w dyspozycji funkcjonariuszy organow
Scigania. Szczegdlne istotne jest zapewnienie, by tres¢ przekazywanych informacji byta
dla nich w petni zrozumiata. Odpowiedzialnos¢ za skuteczng komunikacje w tym
zakresie spoczywa na funkcjonariuszach Policji'®. SPT dodatkowo zaznacza, ze w razie
wystgpienia takiej potrzeby, ustna informacja o prawach i podstawie zatrzymania
powinna by¢ przekazywana zatrzymanym przy udziale ttumacza'.

137. Zatrzymanym niepostugujgcym sie jezykiem polskim udostepnia sie
ttumaczenia dokumentow - pouczenia o uprawnieniach zatrzymanego i regulaminu
pobytu w PdOZ. Funkcjonariusze korzystajg z ogélnodostepnych wzoréw
publikowanych na stronie internetowej Informacyjnego Serwisu Policyjnego™®.
Jednakze inne dokumenty podpisywane przez cudzoziemcéw, takie jak protokoty
zatrzymania czy kwity depozytowe, sg sporzgdzane w jezyku polskim. Podczas analizy
akt, na wiekszosci z nich nie odnotowano obecnosci podpisu i pieczeci ttumacza
przysiegtego lub adnotacji o tym, ze osoba wtada jezykiem polskim w wystarczajgcym
stopniu. Przedstawicielki KMPT zauwazyty ponadto, ze funkcjonariusze z Komisariatu
Kolejowego we Wroctawiu przedktadajg zatrzymanym do podpisu zaréwno
tlumaczenie pouczenia o uprawnieniach zatrzymanego, jak i jego polskg wersije.
Praktyke te uzasadniono koniecznos$cig przekazywania protokotéw wraz z pouczeniem
do wtasciwego sgdu oraz wymogami wynikajgcymi z Kodeksu postepowania karnego
stanowigcymi, ze protokét zatrzymania powinien zawierac informacje o udzieleniu
zatrzymanemu informacji o przystugujacych mu prawach'®.

106 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, par. 28.

197 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 50.
198 https://isp.policja.pl/.

199 Art. 244 § 3 Kodeksu postepowania karnego.
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138. Przedktadanie do podpisu jakichkolwiek dokumentéw w jezyku
niezrozumiatym dla osoby zatrzymanej, przy jednoczesnym braku pieczatki ttumacza
na tych dokumentach, budzi powazne watpliwosci co do skutecznej realizacji prawa
do informacji. Zatrzymany cudzoziemiec nie moze mie¢ wéwczas wiedzy ani pewnosci
co do rzeczywistej tresci podpisywanego dokumentu, co tworzy pole do naduzyc.
Oprécz tego podkresli¢ nalezy, ze sama obecnos$c ttumaczeh moze okazad sie
niewystarczajgca do petnego zrozumienia procedur, na co zwracat uwage SPT
po wizycie w Polsce™?. Z tego wzgledu istotne jest kazdorazowe weryfikowanie przez
funkcjonariuszy, czy osoba zatrzymana rzeczywiscie rozumie swojg sytuacje prawng
oraz przebieg podejmowanych wobec niej czynnosci.

139. KMPT zaleca, aby w kazdym przypadku wystgpienia trudnosci
komunikacyjnych z osobg zatrzymang korzystac z pomocy ttumacza przy
czynnosciach zwigzanych z osadzaniem w PdOZ. Wskazane jest, aby ttumacz
kazdorazowo odnotowywat na dokumentach fakt dokonania ttumaczenia,
potwierdzajac te czynnos¢ podpisem oraz pieczecia.

140. KMPT zaleca ttumaczenie wszelkich podpisywanych przez
cudzoziemcéw oswiadczen na jezyk dla nich zrozumiaty.

M. Szkolenia i dostep do psychologa

141. [Szkolenia] Z informacji przekazanych przez Komendanta Komisariatu
Kolejowego we Wroctawiu wynika, ze w latach 2025-2026 (do dnia wizytacji)
funkcjonariusze wzieli udziat w szkoleniach z zakresu: podejmowania interwencji
i reagowania na niestandardowe zachowania oséb, wobec ktérych sg one
podejmowane (dwa szkolenia); technik wywierania wptywu w sytuacjach trudnych
interwencji policyjnych; etyki zawodowej; oraz procedury ,Niebieskiej Karty”. KMPT
zwraca uwage, ze choc¢ we wszystkich szkoleniach na przestrzeni wspomnianych lat
udziat wzieto udziat tgcznie kilkudziesieciu funkcjonariuszy z réznych pionéw
organizacyjnych, to w 2025 roku szkoleni byli wytgcznie ci petnigcy stuzbe w Ogniwie
Patrolowo-Interwencyjnym Referatu Prewencji.

142. W tym samym okresie funkcjonariusze petnigcy stuzbe w PdOZ przy
Komendzie Powiatowej Policji w Olesnicy uczestniczyli w 3 szkoleniach o nastepujacej
tematyce: plan doskonalenia zawodowego stuzb dyzurnych; zasady rejestracji
oraz dokumentacji obstugi zdarzer w Systemie Wspomagania Dowodzenia Policji
oraz wspotpraca z Centrum Powiadamiania Ratunkowego w zakresie obstugi zgtoszen
alarmowych kierowanych na nr 112; metody i formy petnienia stuzby w PdOZ.

143. W rozmowach z przedstawicielkami KMPT funkcjonariusze zwracali
uwage na niskg jakos¢ szkolen oraz brak zaje¢ o charakterze praktycznym, ktére

10 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, par. 58.
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umozliwiatyby nauke i ¢wiczenie konkretnych umiejetnosci, np. realizacje sprawdzenia
prewencyjnego/kontroli osobistej w przypadku postepowania z osobami
Z niepetnosprawnosciami.

144. CPT podkresla, ze systematyczne szkolenia sg kluczowe dla trwatej
poprawy praktyki funkcjonowania stuzb mundurowych oraz ksztattowania kultury
organizacyjnej, w ktorej przemoc wobec 0sob zatrzymanych jest uznawana za przejaw
braku profesjonalizmu. Szczegdlnie istotne jest rozwijanie umiejetnosci komunikacji
z osobami zatrzymanymi oraz technik deeskalacji napie¢, ktére pozwalajg zapobiegac
sytuacjom prowadzgcym do uzycia sity fizycznej'". Krajowy Mechanizm zauwaza takze,
ze tematyka realizowanych szkolen nie obejmuje zagadnien zwigzanych z ochrong
praw cztowieka i prewencjg tortur czy postepowaniem z osobami nalezgcymi do grup
szczegdblnie wrazliwych (osoby z niepetnosprawnoscia fizyczng lub intelektualng, osoby
starsze, osoby LGBT+). Brakuje rowniez kurséw kompetencji miekkich, ktére sg
szczegolnie istotne ze wzgledu na trudny charakter pracy funkcjonariuszy, dtugotrwatg
ekspozycje na stres i niebezpieczne czy obcigzajgce psychicznie sytuacje.

145. KMPT rekomenduje zwiekszenie dostepnosci oraz czestotliwosci
szkolen i uwzglednienie w planach szkoleniowych zagadnien zwigzanych
z miedzynarodowymi standardami ochrony praw cztowieka i prewencjg tortur,
Zasadami Mendeza, postepowaniem z osobami nalezacymi do grup szczegdlnie
wrazliwych, a takze modutéw dotyczgcych komunikacji interpersonalnej,
radzenia sobie ze stresem czy przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu.

146. [Dostep do psychologa] Funkcjonariusze wizytowanych jednostek sg
objeci opiekg psychologiczng oferowang przez psychologéw zatrudnionych
w Komendzie Wojewddzkiej Policji we Wroctawiu.

147. Delegacja KMPT odebrata sygnaty mogace Swiadczy¢ o ograniczonej
dostepnosci specjalistow (szczegdlnie w momencie potrzeby nawigzania statej
wspotpracy w formie regularnych spotkan). Wsrod czesci funkcjonariuszy zauwazono
niechec do korzystania z tej formy wsparcia ze wzgledu na to, ze informacja
o spotkaniach z psychologiem miataby by¢ brana pod uwage w postepowaniu
sprawdzajgcym poprzedzajgcym decyzje o wydaniu poswiadczenia bezpieczenstwa
dla funkcjonariusza.

148. KMPT zwraca sie do Komendanta Wojewddzkiego Policji
we Wroctawiu o udzielenie informacji dotyczagcej dostepnosci psychologéw
(szczegdlnie w kontekscie mozliwosci organizacji regularnych, indywidualnych
spotkan dla funkcjonariuszy) oraz wyjasnienie kwestii wykorzystywania
informacji o korzystaniu z pomocy psychologicznej w postepowaniu
poprzedzajacym wydanie poswiadczenia bezpieczenstwa.

' Zob. Raport CPT z wizyty w Hiszpanii, CPT/Inf (2025) 24, par. 51.
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N. Sytuacja kadrowa

149. Funkcjonariusze petnigcy stuzbe w wizytowanych jednostkach wskazywali
na trudnosci zwigzane z nadmiarem obowigzkoéw i znacznym obcigzeniem praca.
Zauwazali, ze liczba etatéw nie jest adekwatna do rzeczywistych potrzeb jednostek.

150. Z ustalen delegacji KMPT wynika, ze stan etatowy Komisariatu
Kolejowego ulegt w ostatnich latach znacznej redukcji - z 61 etatow liczba
ta zmniejszyta sie do 39. Jednoczesnie infrastruktura pozostajgca w obszarze
wiasciwosci komisariatu stale sie rozwija (planowane jest m.in. otwarcie nowego
dworca kolejowego we Wroctawiu).

151. SPT wskazuje, ze adekwatny poziom zatrudnienia w miejscach detencji
ma kluczowe znaczenie dla zapewnienia bezpieczenstwa oséb pozbawionych wolnosci
i personelu, a takze dla prawidtowej organizacji codziennego funkcjonowania tych
placowek oraz utrzymania wtasciwego rezimu instytucjonalnego. Wskazuje sie
rowniez, ze odpowiednia obsada kadrowa umozliwia petne wykorzystanie
kompetencji personelu i stanowi istotny czynnik zapobiegajgcy wypaleniu
zawodowemu''2,

152. Dtugotrwata sytuacja nieadekwatnego stanu etatowego w jednostkach
powoduje, ze policjanci sg obcigzeni pracg i przemeczeni, co rzutuje na jakosc¢ ich
pracy, poziom motywacji, a w konsekwencji moze wptywac takze na ich zachowanie
w stosunku do os6b pozbawionych wolnosci.

153. KMPT zaleca dokonanie analizy stanu etatowego w jednostkach
celem zidentyfikowania ewentualnych deficytéw oraz podjecie dziatan
zmierzajacych do zapewnienia adekwatnej liczby etatéw.

0. Infrastruktura, wyposazenie, warunki lokalowe

154. W trakcie wizytacji zaobserwowano warunki lokalowe mogace utrudniac
realizacje czynnosci z zatrzymanymi oraz odnotowano sygnaty dotyczgce braku
podstawowego sprzetu niezbednego do komfortowej, niezaktdconej realizacji zadan
stuzbowych przez funkcjonariuszy.

155. W wizytowanym PdOZ przedstawicielki KMPT zwrdcity uwage na miejsce
do przeprowadzania wstepnych czynnosci z osobg zatrzymang. Znajduje sie ono
w waskim korytarzu. Funkcjonariusz ma do dyspozycji mate biurko (laptop zajmuje
znaczng czesc jego powierzchni) oraz krzesto. Stanowisko jest zlokalizowane pomiedzy
umywalkg a szafg pancerng, w ktérej sktadowane sg produkty higieniczne i Srodki
przymusu bezposredniego (kaftan, kask zabezpieczajgcy). Urzgdzenia wykorzystywane
do realizacji czynnosci, takie jak alkomat czy reczny wykrywacz metalu, znajdujg sie
na parapecie obok biurka. Przestrzen jest bardzo mata, co generuje dyskomfort
zaréwno dla osoby zatrzymanej, jak i funkcjonariuszy. Cho¢ warunki bytowe w PdOZ

12 Zob. Raport SPT z wizyty w Szwecji, CAT/OP/SWE/1, par. 139-140.
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mozna ocenic jako dobre (4 lata temu przeprowadzono w nim generalny remont),
to sam budynek posiada wady, ktore znacznie wptywajg na komfort i bezpieczenstwo
pracy funkcjonariuszy.

156. W wizytowanym komisariacie odnotowano natomiast trudnosci
w dostepie do urzgdzen i materiatéw niezbednych do petnienia stuzby. Wsréd
zidentyfikowanych problemdw znalazt sie m.in. brak powszechnego dostepu
do internetu, a tym samym do oprogramowania zapewniajgcego biezacy wglad
do aktéw prawnych na stanowiskach stuzbowych'3; brak stuzbowych telefonéw
komorkowych i koniecznos¢ korzystania z prywatnych urzgdzen, w szczegdlnosci
podczas prowadzenia dziatan w terenie; zty stan uzytkowanych narzedzi
kryminalistycznych'4; brak pomieszczenia i sprzetu do wykonywania zdjec
sygnalitycznych; problemy ze sprawnym pozyskiwaniem materiatéw biurowych
(np. ptyt CD) oraz wyposazenia do pomieszczen stuzbowych (np. tablic korkowych,
potek, akcesoriow komputerowych).

157. Zte warunki lokalowe i braki materialne w jednostkach Policji wywierajg
bezposredni i negatywny wptyw na codzienne funkcjonowanie funkcjonariuszy,
obnizajgc komfort i bezpieczenstwo petnienia stuzby, zwiekszajgc obcigzenie fizyczne
i psychiczne oraz utrudniajgc wykonywanie obowigzkow stuzbowych zgodnie
z wymaganymi standardami. Sytuacja ta sprzyja zmeczeniu, frustracji i spadkowi
efektywnosci, co moze przektadac sie na jakos¢ podejmowanych decyzji oraz sposéb
traktowania oséb pozostajgcych w dyspozycji Policji.

158. KMPT zaleca przeprowadzenie przegladu stanu lokalowego
oraz wyposazenia wizytowanych jednostek i podjecie dziatan majacych na celu
przeorganizowanie przestrzeni w sposéb zapewniajacy komfortowe, bezpieczne
warunki przeprowadzania czynnosci z osobami zatrzymanymi, a takze
wyeliminowanie brakéw w wyposazeniu jednostek i modernizacje sprzetu.

13 Dostep do internetu zapewniony jest na pojedynczych, wspélnych stanowiskach komputerowych.

W praktyce funkcjonariusze majg korzystac z nich jedynie sporadycznie. Zapoznawanie funkcjonariuszy
z wchodzacymi w zycie czy nowelizowanymi aktami prawnymi z reguty nastepuje na zasadzie
udostepnienia catemu referatowi pojedynczego wydrukowanego egzemplarza dokumentu, co moze
znaczgco utrudniac rzeczywiste utrwalenie jego tresci.

"4 Na wizytowanym komisariacie obecne jest urzgdzenie do tradycyjnego, tuszowego
daktyloskopowania, podczas gdy na rynku dostepne sg skanery umozliwiajgce pobranie materiatu

w formie elektronicznej. Funkcjonariusze zgtaszali tez brak przenosnych terminali biometrycznych
MorphoTouch.
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VIl. Zalecenia

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

a) Komendantowi Wojewdédzkiemu Policji we Wroctawiu:

1. przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach przeprowadzania czynnosci
procesowych z poszanowaniem praw 0sob zatrzymanych oraz bezwzgledne
wyeliminowanie przypadkow nieuzasadnionego eksponowania srodkéw przymusu
bezposredniego;

2. wyeliminowanie przypadkow uzywania wyrobdw tytoniowych
w obecnosci 0sob zatrzymanych;

3. przypomnienie funkcjonariuszom petnigcym stuzbe w PdOZ
o koniecznosci niezwtocznego reagowania na sygnat instalacji alarmowej;

4, przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach kontroli zachowania oséb
umieszczonych w PdOZ, w szczegdlnosci o koniecznosci regularnego monitorowania
ich stanu;

5. rzetelne prowadzenie dokumentacji dotyczgcej przebiegu pobytu osoby
zatrzymanej w PdOZ;

6. odstgpienie od praktyki rutynowego odbierania obuwia osobom

zatrzymanym, a w indywidualnych przypadkach, gdy odebranie obuwia jest
uzasadnione okolicznosciami, wydawanie obuwia zastepczego;

7. przypomnienie funkcjonariuszom o zasadach stosowania srodka
przymusu bezposredniego w postaci kajdanek, w szczegdlnosci o koniecznosci
uzywania ich wytgcznie wtedy, gdy wynika to z indywidualnej oceny ryzyka w danym
przypadku, a w sytuacjach uzasadniajgcych ich zastosowanie o koniecznosci
zdejmowania ich niezwtocznie po ustaniu przestanek ich uzycia;

8. organizowanie szkolen funkcjonariuszy w zakresie stosowania srodkéw
przymusu bezposredniego;

0. wprowadzenie praktyki dokumentowania ewentualnych obrazen ciata
u wszystkich oséb zatrzymanych z zachowaniem wytycznych zawartych w Protokole
stambulskim;

10. przeprowadzenie szkolen dla funkcjonariuszy z zakresu praktycznego
stosowania Protokotu stambulskiego;

11.  stosowanie zasady przeprowadzania badan lekarskich oséb
zatrzymanych poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy Policji, z wyjgtkiem
sytuacji, gdy personel medyczny wyraznie zazgda asysty ze wzgledow bezpieczenstwa;

12.  zapewnienie w jednostkach wyodrebnionych pomieszczen
do przeprowadzania kontroli osobistych i sprawdzen prewencyjnych gwarantujgcych
odpowiedni poziom prywatnosci i poszanowanie godnosci osob zatrzymanych
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oraz wyposazenie ich w sposéb zapewniajgcy komfortowe i higieniczne warunki
przeprowadzania czynnosci (np. krzesta, wieszaki, jednorazowe podktady flizelinowe);

13.  przypomnienia funkcjonariuszom o réznicy pomiedzy kontrolg osobistg
a sprawdzeniem prewencyjnym wynikajgcej z ustawy o Policji;

14.  dokonanie rewizji praktyki realizacji kontroli osobistej w celu
zapewnienia, ze nie jest ona stosowana rutynowo, lecz wytgcznie w indywidualnych
przypadkach, po uprzednim dokonaniu oceny ryzyka;

15.  zapewnienie, ze kontrola osobista jest przeprowadzana w sposéb
etapowy, z poszanowaniem godnosci osoby kontrolowanej, oraz uwzglednienie
w programach szkoleniowych funkcjonariuszy tematyki realizacji kontroli osobiste;j
i sprawdzenia prewencyjnego zgodnie z miedzynarodowymi standardami praw
cztowieka;

16.  zorganizowanie pracy w sposéb zapewniajgcy nieprzerwang obecnos¢
funkcjonariuszki w PdOZ w kazdym przypadku, gdy na terenie placéwki przebywa
zatrzymana kobieta;

17.  sporzadzenie lub aktualizacje wykazéw adwokatow i radcéw prawnych
w porozumieniu z wiasciwymi Okregowymi Radami Adwokackimi oraz Okregowymi
|zbami Radcéw Prawnych; powinny zawiera¢ one dane kontaktowe, w tym numery
telefondw oraz obejmowad wytgcznie osoby deklarujgce w swojej praktyce
Swiadczenie pomocy prawnej w sprawach karnych;

18.  wyodrebnienie pomieszczen przeznaczonych do kontaktu osoby
zatrzymanej z obroncg, niewykorzystywanych do biezgcej pracy stuzbowej,
gwarantujgcych brak mozliwosci podstuchu i obserwacji przez osoby trzecie,

a w przypadku braku odrebnego pokoju stosowanie srodkéw minimalizujgcych
ingerencje w poufnos¢ spotkan (np. przestanianie kamery monitoringu);

19.  zapewnienie poufnosci rozmoéw osob zatrzymanych z obroricg poprzez
wyeliminowanie praktyki bezposredniej obecnosci funkcjonariuszy przy spotkaniach
lub obserwowania ich przebiegu za pomocg monitoringu, z wyjatkiem przypadkoéw
wyraznie przewidzianych w przepisach prawa;

20.  wyodrebnienie specjalnie przystosowanych pokoi przestuchan
wyposazonych w state systemy rejestracji audio-wideo lub zapewnienie jednostkom
odpowiedniego, sprawnego sprzetu audio-wideo (w szczegdlnosci kamer, mikrofonéw
oraz systemow archiwizacji danych) umozliwiajgcego techniczne utrwalanie czynnosci
procesowych, w tym przestuchan i rozpytan, wraz z wdrozeniem rozwigzan
gwarantujgcych bezpieczne przechowywanie i dostepnos¢ nagran dla uprawnionych
podmiotow;

21. wdrozenie standardu rutynowego utrwalania przestuchan (w tym
czynnosci wstepnych) w formie audio-wideo;
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22.  wigczenie do programu szkolen zagadnien dotyczgcych nowoczesnych
metod prowadzenia przestuchan, w tym w szczegdlnosci opartych na modelach
wywiadu Sledczego (m.in. PEACE, KREATIV);

23.  zaprzestanie rutynowego odbierania osobom zatrzymanym okularéw
korekcyjnych na czas pobytu w PdOZ, a w razie koniecznosci odebrania ich
w indywidualnych przypadkach - odnotowywanie przyczyn w dokumentacji;

24,  sporzadzenie regulaminu PdOZ przy uzyciu wiekszego rozmiaru czcionki
oraz przyklejenie go (zafoliowanego lub wydrukowanego w formie duzej naklejki)

w widocznym miejscu, dostepnym takze dla oséb np. poruszajgcych sie na wozku;

25. umieszczenie w dostepnym dla zatrzymanych miejscu wykazu instytucji
stojgcych na strazy praw cztowieka oraz informacji o dostepnosci komendantéw celem
przyjecia przez nich ewentualnych skarg i wnioskow;

26. zatozenie i regularne prowadzenie rejestru wejs¢ i wyjs¢ osob
zatrzymanych na teren komisariatu;

27. stworzenie rejestru stosowania $.p.b., w ktérym odnotowywane bedg
informacje takie jak:

— rodzaj, data i godzina zastosowania oraz zakonczenia stosowania $.p.b.;
— imie i nazwisko osoby zatrzymanej, wobec ktérej zastosowano $.p.b.;

— imiona oraz nazwiska osob, ktore braty udziat w zastosowaniu $.p.b.;

— przyczyna zastosowania $.p.b;

28.  zapewnienie, aby ksigzki wizyt lekarskich byty wypetniane przez personel
medyczny w sposéb kompletny i rzetelny, z uwzglednieniem podpisu osoby
udzielajgcej Swiadczenia zdrowotnego oraz doktadnych godzin podania leku;

29. w kazdym przypadku wystgpienia trudnosci komunikacyjnych z osobg
zatrzymang - korzystanie z pomocy ttumacza; réwniez przy czynnosciach zwigzanych
z osadzaniem w PdOZ; wskazane jest, aby ttumacz kazdorazowo odnotowywat na
dokumentach fakt dokonania ttumaczenia (z podpisem oraz pieczeciy);

30. ttumaczenie wszelkich podpisywanych przez cudzoziemcoéw oswiadczen
na jezyk dla nich zrozumiaty;

31. zwiekszenie dostepnosci oraz czestotliwosci szkolen i uwzglednienie
w planach szkoleniowych zagadnien zwigzanych z miedzynarodowymi standardami
ochrony praw cztowieka i prewencjg tortur, Zasadami Mendeza, postepowaniem
z osobami nalezacymi do grup szczegdlnie wrazliwych, a takze modutdéw dotyczacych
komunikacji interpersonalnej, radzenia sobie ze stresem czy przeciwdziatania
wypaleniu zawodowemu;

32. dokonanie analizy stanu etatowego w jednostkach celem
zidentyfikowania ewentualnych deficytéw oraz podjecie dziatan zmierzajgcych
do zapewnienia adekwatnej liczby etatéw;
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33. przeprowadzenie przeglagdu stanu lokalowego oraz wyposazenia
wizytowanych jednostek i podjecie dziatari majgcych na celu przeorganizowanie
przestrzeni w sposob zapewniajgcy komfortowe, bezpieczne warunki
przeprowadzania czynnosci z osobami zatrzymanymi, a takze wyeliminowanie brakéw
w wyposazeniu jednostek i modernizacje sprzetu.

b) Komendantowi Giéwnemu Policji:

Przekazanie Komendantowi Wojewddzkiemu Policji we Wroctawiu Srodkéw
finansowych umozliwiajgcych realizacje tych zalecert KMPT, ktére wymagajg naktadow
finansowych.

VIll. Informacje dodatkowe

Krajowy Mechanizm zwraca sie do Komendanta Wojewddzkiego Policji we
Wroctawiu o udzielenie informacji, o ktérych mowa w pkt 148 niniejszego raportu.

Opracowata: Wiktoria Chachulska
Za Zespot podpisuije:
Katarzyna Kopystynska
Zastepczyni Dyrektora Zespotu

/-wydano i podpisano elektronicznie/
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