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Odpowiadajac na pismo z dnia 8 czerwca 2015 r. dotyczace Raportu Rzecznika Praw Obywatelskich
z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji w roku 2014, uprzejmie przesytam stanowisko
resortu spraw wewnetrznych odnoszace sie do zasygnalizowanych w ww. pismie kwestii.

POLICIA

1. Pomieszczenia dla os6b zatrzymanych (PdOZ)
e Przerzucanie na Policje obowigzku opieki nad osobami nietrzezwymi

W dniu 24 lipca 2013 r. Pan Marcin Jablonski, éwczesny Podsekretarz Stanu w MSW, zaakceptowat
przedstawiong mu notatke stuzbowga, podsumowujgca prace nieformalnego Miedzyresortowego Zespotu
ds. Poprawy Poziomu Opieki Swiadczonej Osobom Nietrzezwym, ktéremu od lutego 2011 przewodniczyt
Departament Porzadku Publicznego MSW (wczesniej Departament Nadzoru).

Zespdt zostat powotany z inicjatywy oOwczesnego Zastepcy Komendanta Gidwnego Policji
Pana nadinsp. Waldemara Jarczewskiego, ktdry w dniu 13 grudnia 2010 r. zwrocit sie do Pana Adama
Rapackiego, owczesnego Podsekretarza Stanu w Ministerstwie Spraw Wewnetrznych i Administracji,
z proshg o wystgpienie do Ministra Zdrowia z propozycja podjecia wspdlnych przedsiewziec
ukierunkowanych na poprawe poziomu opieki lekarskiej dla osob nietrzeiwych. Pan Jerzy Miller,
dwczesny Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji, przychylnie ustosunkowat sie do tego wniosku.

W zwigzku z powyiszym, w grudniu 2010 r. wystosowano do Ministerstwa Zdrowia pismo
z informacja, ze Policja boryka sie z coraz wiekszymi trudnosciami zwigzanymi z zapewnieniem wiasciwe;j
opieki medycznej osobom nietrzezwym umieszczanym w policyjnych pomieszczeniach dla oséb
zatrzymanych (PdOZ) lub doprowadzonych w celu wytrzeiwienia. Jako powdd pojawiajacych sie
trudnosci wskazano w gtéwnej mierze brak specjalistycznych i profesjonalnie wyposazonych placowek,
w ktorych moina by umieszcza¢ osoby nietrzeiwe, a takie obserwowang tendencje zamykania izb
wytrzezwien. Jednoczeénie zwrécono sie z prosbg o rozwaizenie moiliwosci podjgcia wspolnych
przedsiewzie¢ ukierunkowanych na wypracowanie systemowych rozwigzan (w tym prawnych),
ktére wptynetyby na poprawe poziomu opieki Swiadczonej osobom nietrzezwym umieszczonym w PdOZ.
W odpowiedzi, Pan Adam Fronczak, Podsekretarz Stanu w Ministerstwie Zdrowia, wyrazit aprobate dla
inicjatywy powotania miedzyresortowego zespotu.
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W spotkaniach zespotu udziat brali przedstawiciele MSW, Komendy Gtéwnej Policji, Stowarzyszenia
Dyrektoréw i Gtéwnych Ksiegowych Izb Wytrzeiwier. Tylko w jednym spotkaniu uczestniczyli
przedstawiciele Ministerstwa Zdrowia, Paristwowe] Agencji Rozwigzywania Problemow Alkoholowych,
Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie.

W toku dyskusji dotyczacej wykorzystywania policyjnych PdOZ na cele zwigzane z wytrzezwieniem,
przedstawiciele Policji podkreslali, ze pomieszczenia w jednostkach Policji petnig funkcje izolacyjna,
nie za$ lecznicza, czy terapeutyczng. S3 one zatem przeznaczone przede wszystkim dla osob, wobec
ktorych zachodzg przestanki do zatrzymania.

W ustawie o wychowaniu w trze?wosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi, jako miejsce doprowadzenia
0s6b nietrzefwych, ktore swoim zachowaniem dajg powdd do zgorszenia w miejscu publicznym
lub w zakfadzie pracy, znajdujg sie w okolicznosciach zagrazajacych ich 2zyciu lub zdrowiu
albo zagrazaja zyciu lub zdrowiu innych osob, ustawodawca wskazat w pierwszej kolejnosci izbe
wytrzezwien (ew. inng wiasciwg placéwke utworzong lub wskazang przez jednostke samorzadu
terytorialnego). Dopiero w przypadku braku izby, jako druga w kolejnosci zostata wymieniona jednostka
Policji. Dlatego tez uznano, e przejmowanie przez Policie od izb wytrzeiwien opieki
nad osobami nietrzeiwymi jest kierunkiem niewtasciwym, tak z punktu widzenia samych nietrzeiwych,
jak i interesu Policji, ktéra ponadto - w zwigzku z nieznacznym procentem $cigganych kwot za pobyt
nietrzezwego - ponosi koszty finansowe umieszczania 0séb nietrzezwych w pomieszczeniach policyjnych.

Nalezy zaznaczy¢, ze osoby nietrzeiwe s specyficzng grupa oséb. Powinny one byC traktowane
w kategorii pacjentéw, wymagajacych odpowiedniej 24 godzinnej opieki lekarskiej i wiedzy medycznej
obstugujacego ich personelu, a nie nadzoru policyjnego. Pomieszczenia policyjne nie sg wiec wiasciwym
miejscem do zapewnienia im specjalistycznej opieki, w tym calodobowej opieki lekarskiej, oraz
zapewnienia, w szerokim i wlasciwym tego stowa znaczeniu, funkcji profilaktycznej. Z tych m.in.
wzgledéw pobyt os6b nietrzezwych w pomieszczeniach policyjnych niesie za soba potencjalne ryzyko ich
zgonow oraz innych wypadkéw nadzwyczajnych z ich udzialem (samobdjstwa, proby samobdjcze,
samookaleczenia, itd.). Wynika to gtéwnie z faktu braku funkcjonariuszy posiadajacych specjalistyczne
uprawnienia medyczne, pozwalajgce podejmowac czynnosci ratownicze w sytuacjach zagrazajacych zyciu
lub zdrowiu nietrzezwych. Pracownicy izb wytrzezwien odbywajg za$ coroczne szkolenia z zakresu
udzielania pierwszej pomocy oraz profilaktyki rozwigzywania problemow alkoholowych.

Policyjne pomieszczenia w gltownej mierze tworzone sg dla oséb zatrzymanych, podejrzanych o
popetnienie przestepstw lub sprawcéw wykroczen. Ich wyposazenie i zabezpieczenie techniczne nie
spetnia standardéw przyjetych w izbach wytrzeiwien lub innych placéwkach wyspecjalizowanych
w zakresie opieki nad osobami nietrzezwymi. Nie posiadajg one ambulatoriéw i pokoi zabiegowych. Brak
w nich jest rowniez odpowiedniego sprzetu i wyrobow medycznych oraz aparatury diagnostyczne;j.
Ponadto osoby nietrzezwe umieszczane w pomieszczeniach policyjnych nie majg zapewnionej statej
opieki medycznej oraz profesjonalnie przygotowanego personelu znajgcego zasady postepowania z
osobami nietrzezwymi. Natomiast wyspecjalizowane placowki dedykowane opiece nad osobami
nietrzezwymi zapewniajg calodobowg opieke medyczng. Posiadajg one ambulatorium/gabinet lekarski
oraz pokodj zabiegowy, w ktérych zatrudnieni sg: lekarz lub felczer. Sg one odpowiednio wyposazone w
leki, sprzet i wyroby medyczne, a takze aparature diagnostyczna.

Efektem braku wyspecjalizowanej opieki medycznej nad osobami nietrzeiwymi umieszczanymi
w PdOZ jest odnotowywana duza liczba przypadkow sSmierci oséb umieszczanych w tych
pomieszczeniach. W wyniku przeprowadzonych w tej sprawie przez KGP badan wykazano,
Ze na ogolng liczbe 55 zgondw osob umieszczonych w PdOZ, jakie miaty miejsce w latach 2010 - 2012, az
52 2z nich dotyczyto nietrzezwych zatrzymanych i doprowadzonych w celu wytrzezwienia.
Jako najczestsze przyczyny smierci stwierdzano: niewydolnos$¢ uktadu oddechowo-krgzeniowego, zawat,
wylew krwi do mdzgu lub zatrucie alkoholem. Podkreslenia wymaga, ze osoby doprowadzane do PdOZ

tel. +48 22 601 41 36
fax +48 22 601 70 13
msw.gov.pl 2/18




w celu wytrzeiwienia, byly badane przez lekarzy, ktérzy wystawiali zaswiadczenia o braku
przeciwwskazan medycznych do umieszczenia tych oséb w policyjnych pomieszczeniach.
Zgony te w przewazajgcej czesci nie byly wynikiem zaniedban ze strony petnigcych stuzbe w PdOZ
policjantéw, o czym s$wiadczg ustalenia zakonczonych $ledztw, ktére w zdecydowanej wigkszosci byty
przez organy prokuratury umarzane w fazie in rem, przewainie wobec braku znamion czynu
zabronionego. Z danych przekazanych przez Policje wynika, ze omawiana tendencja utrzymywata sie
rowniez w 2013 i 2014 r. na 20 zgonodw, ktére w 2014 r. miaty miejsce w PdOZ, 15 dotyczyto oséb
nietrzezwych, z czego 12 — 0s6b doprowadzonych do wytrzezwienia.

Podsumowujac wnioski wynikajace z prowadzonych prac, Zespot przedstawit m. in. koncepcje zmiany
art. 39 ustawy z dnia 26 paidziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi, poprzez wprowadzenie zapisu ustanawiajgcego obligatoryjno$¢ powotywania
przez organy samorzadu terytorialnego i organy powiatu lzb Wytrzezwien albo placowek pokrewnych
w miastach powyiej 50.000 mieszkancow’.

Rozwigzanie to uznano za warunek niezbedny w procesie zmian prowadzacych do poprawy poziomu
opieki nad osobami nietrzezwymi. Jego przyjecie wyeliminowatoby powszechng obecnie praktyke
umieszczania 0s6b w celu wytrzezwienia, w policyjnych pomieszczeniach dla 0s6b zatrzymanych, ktére -
nie tylko w ocenie MSW, ale takie Rzecznika Praw Obywatelskich — nie sg przygotowane
do opieki nad takimi osobami.

Jako mozliwe Zrodto finansowania nowo tworzonych placowek wskazano tzw. ,fundusz kapslowy",
o ktorym mowa w art. 182 przywotanej ustawy (1% podatku akcyzowego od wyrobow alkoholowych).
Warunkiem uzyskiwania takich srodkéw jest opracowanie programu rozwigzywania probleméw
alkoholowych na danym terenie. Wskazano rdwniez na mozliwos¢ finansowania izb z grzywien
za wykroczenia okreélone w art. 45° i art. 45° ustawy o wychowaniu w trzeiwosci |...).
Kwestia istnienia takich mozliwosci finansowania wydaje sie kluczowa, w kontekscie zapewnienia
niezbednych srodkéw na pokrycie skutkéw wprowadzenia zmiany art. 39 ustawy (jak ustalono podczas
prace zespotu na podstawie usrednienia kosztow utrzymania istniejgcych placdéwek, przyblizony, roczny
koszt utrzymania placéwki zgodnie z wymogami ustawy o wychowaniu w trzeZzwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi to kwota okoto 1,2 miliona ztotych).

Propozycja zmiany art. 39 ustawy o wychowaniu w trzeZwosci (...) uzyskata aprobate kierownictwa MSW
i na tej podstawie skierowane zostato wystgpienie do Ministra Zdrowia (podmiot odpowiedzialny za
kwestie uregulowane w tej ustawie), z prosbg o rozwazenie mozliwosci dokonania zmian legislacyjnych
pozostajgcych w zakresie wtiasciwosci tego resortu, w kierunkach zdefiniowanych w toku prac
nieformalnego zespotu. W wystgpieniu podkreslono, ze formuta prac zespotu wyczerpata sie z chwilg
przedstawienia wnioskow koncowych i wtasciwg drogg dalszego procedowania staje sie tryb legislacyjny.
0 szczegotach sprawy poinformowany zostat RPO.

Jak wskazano w Raporcie KMP, MZ zajeto w powyiszej sprawie rozbiezne stanowisko w stosunku
do prezentowanego przez MSW, nie aprobujgc formutowanych przez resort spraw wewnetrznych
postulatow.

W dniu 4 lutego 2015 r. do MSW wplyneta kopia odpowiedzi udzielonej Rzecznikowi Praw Obywatelskich
przez Ministra Zdrowia na wystgpienie generalne skierowane do Prezesa Rady Ministrow Pani Ewy
Kopacz. Minister Zdrowia poinformowat RPO, ze w sprawie systemowego uregulowania opieki nad
osobami nietrzeiwymi Ministerstwo Zdrowia prowadzi dialog z MSW i zagadnienie to bedzie
przedmiotem spotkania Ministra Zdrowia z Ministrem Spraw Wewnetrznych. Nalezy wskazaé, ze jak
dotad odbyto sie jedno spotkanie przedstawicieli MSW i MZ, podczas ktérego omawiano rowniez kwestie

! Obecnie, tworzenie takich placéwek przez samorzady jest fakultatywne.
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systemowego uregulowania zasad opieki nad osobami nietrzezwymi, poprzez obowigzkowe tworzenie
przez organy samorzadowe izb wytrzezwier lub placowek podobnych. W toku rozmow nie doszto jednak
w tej sprawie do zblizenia stanowisk, ktore otwieratoby realna perspektywe wypracowania korzystnych
rozwigzan systemowych w zakresie podniesienia standardow opieki nad osobami nietrzezwymi.

Przedstawiciele MZ zaprezentowali catkowicie negatywne stanowisko w przedmiocie zmian
legislacyjnych w art. 39 ustawy o wychowaniu w trzeZwosci (..), poprzez wprowadzenie zapisu
ustanawiajacego obligatoryjnos¢ powotywania przez organy samorzadu terytorialnego i organy powiatu
Izb Wytrzeiwieri albo placéwek pokrewnych, w miastach powyzej 50.000 mieszkaricow. Uzasadnili je
brakiem zrédet finansowania skutkow takiej nowelizacji. Wykluczyli przy tym mozliwo$¢ przeznaczenia na
ten cel érodkéw uzyskiwanych przez samorzady z tytutu wydanych pozwoleri na sprzedaiz alkoholy,
argumentujac, ze ze $rodkow tych finansowane sa dziatania w zakresie profilaktyki uzaleznien, z ktorych
MZ nie zrezygnuje.

Przedstawiciele MZ nie wzieli pod uwage propozycji MSW, aby przed podjeciem ewentualnej decyzji
o rezygnacji z proponowanych zmian legislacyjnych, przeanalizowa¢ skutki finansowe i mozliwosci
wdrozenia, w oparciu o rzeczywiste do$wiadczenia samorzadéw, gdzie rozwigzania takie funkcjonuja’.
Nie mozna wykluczy¢, ze niektére samorzady wypracowaty juz formute finansowania oraz organizacyjna,
ktéra mozna by przyja¢ za modelowa. Wzorcowe placowki (w Bytomiu i Krakowie) funkcjonujg obecnie
nie jako stricte izby wytrzezwien, lecz jako podmioty taczace dodatkowo funkcje profilaktyczne
i terapeutyczne. W opinii przedstawicieli MSW prawdopodobne jest, ze taka wfasnie koncepcja
funkcjonowania pozwala w sposéb najbardziej racjonalny zagospodarowywac s$rodki z wydawanych
pozwolern i godzi¢ cele profilaktyczne oraz terapeutyczne z zadaniami w zakresie opieki nad
nietrzezwymi.

Przedstawiciele MSW podkreslali, ze pienigdze uzyskiwane z tytutu wydawanych pozwolen nie s
jedynym zrédtem finansowania, bo istnieje przeciez podstawa prawna do pobierania od pacjentow izb
wytrzezwien opfat za pobyt. Nalezy takie rozwazac opcje tworzenia wspdlnych placowek przez kilka
sasiadujacych ze soba jednostek samorzadu terytorialnego, ktére w odpowiednich proporcjach
partycypowatyby w projekcie. Do dyskusji pozostaje takze poziom zaludnienia, ktory zobowigzywatby do
tworzenia placéwek. Nie mozna wykluczyé, ze szczegétowe symulacje doprowadzityby do
zliberalizowania tego kryterium.

Jak wspomniano, argumenty MSW nie spotkaty sie z aprobatg przedstawicieli MZ. Nie znalazta takze
uznania opinia — prezentowana rowniez przez RPO - ze standardy opieki nad osobami nietrzezwymi
powinny by¢ jednolite na obszarze catego kraju. Obecnie jedynie od woli organu samorzadu
terytorialnego zalezy, czy osobie nietrzeiwej zapewniony zostanie odpowiedni poziom opieki w
wyspecjalizowanej placowce, czy tez osoba trafi do pomieszczenia policyjnego, ktére standardu takiego
nie zapewnia.

Poniewaz mozliwos¢ aprobaty postulatu MSW zostata przez przedstawicieli MZ wykluczona,
kontynuowanie rozméw w tej sprawie, na szczeblu Ministrow, nie rokowato ich powodzenia. Takie tez
stanowisko zostato przedstawione w pismie Pana Grzegorza Karpinskiego, Sekretarza Stanu w MSW,
skierowanym do Pana lIgora Radziewicza-Winnickiego, Podsekretarza Stanu w MZ, w ktédrym
zadeklarowano jednoczesnie gotowos¢ MSW do dalszej wspotpracy w tym obszarze, w przypadku zmiany
dotychczasowego stanowiska resortu zdrowia.

+ Badania medyczne oséb zatrzymanych

? np. Centrum Pomocy Osobom Uzaleznionym od Alkoholu i ich Rodzinom w Bytomiu, Miejskie Centrum Profilaktyki Uzaleznier w Krakowie
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We wrzesniu 2013 r. MSW wystapito do Ministerstwa Sprawiedliwosci o przygotowanie nowego,
kompleksowego uregulowania catosci postepowania wobec nieletnich, ktére powinno uwzgledniaé
postepowanie wzgledem nieletniego na kazdym etapie jego realizacji i obejmowac wszystkie placowki, w
ktérych nieletni moze przebywa¢, bez wzgledu na to, komu one podlegaja. Ponadto podjeto prace
zmierzajgce do przeniesienia przepisdw regulujgcych badania lekarskie osob zatrzymanych z
rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r. w sprawie badan lekarskich
0s0b zatrzymanych przez Policje (Dz. U. poz. 1102) do ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (Dz. U. z
2015 r. poz. 355), ale bez wprowadzania rozwigzania polegajacego na kazdorazowym poddawaniu
nieletniego przyjmowanego do policyjnej izby dziecka, badaniu lekarskiemu. W ocenie MSW,
wprowadzenie obligatoryjnego badania kazdego nieletniego wigzatoby sie nie tylko z koniecznoscia
zapewnienia $rodkow finansowych na ten cel, ale takze z angazowaniem policjantéw do innych dziatan
niz ochrona bezpieczenstwa ludzi oraz utrzymywanie bezpieczenstwa i porzadku publicznego. Przepisy
dotyczace badan lekarskich sg tak skonstruowane, ze kazde podejrzenie odnoszace sie do stanu zdrowia
zatrzymywanego, prowadzi do skierowania na badanie lekarskie.

Obecnie zainicjowane zostaly prace Zespotu do spraw opracowania projektu zatozen projektu ustawy
o Policji®, ktory bedzie procedowat nad zatozeniami uwzgledniajacymi propozycje przeniesienia czesci
przepisow regulujgcych badania lekarskie oséb zatrzymanych przez Policje z rozporzadzenia Ministra
Spraw Wewnetrznych w sprawie badari lekarskich osob zatrzymanych przez Policje, do ustawy o Policji.
Dotyczy to tych regulacji prawnych, ktére ingerujg w prywatno$¢ osoby poddawanej badaniom
lekarskim.

Zakres projektowanych regulacji obejmuje miedzy innymi okreslenie przestanek udzielania osobie
zatrzymanej pierwszej pomocy lub kwalifikowanej pierwszej pomocy oraz poddawanie osoby
zatrzymanej badaniu lekarskiemu, co zostato podyktowane wystapieniem Rzecznika Praw Obywatelskich.
Istota zmian, co do zasady, bedzie sprowadzata sie do przeniesienia regulacji dotyczacych badan
lekarskich oséb zatrzymanych z rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych w sprawie badan
lekarskich osob zatrzymanych przez Policje do ustawy o Policji.

Zgodnie z uregulowaniami rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych w sprawie badari lekarskich
0s0b zatrzymanych przez Policje, zgdanie przez osobe zatrzymana poddania jej badaniu lekarskiemu jest
jedng, ale nie jedyng przestanka takiego badania. Zasadniczg kwestig decydujacg o tym, czy badanie takie
nalezy przeprowadzic, jest stan, w jakim osoba zatrzymana sie znajduje, w tym przede wszystkim stan
zdrowia.

Zgodnie z § 4 wust. 2 regulaminu pobytu o0sob w pomieszczeniu dla 0s6b zatrzymanych
lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia, stanowigcego zatacznik nr 1 do rozporzgdzenia Ministra
Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca 2012 r. w sprawie pomieszczen przeznaczonych dla oséb
zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzeiwienia, 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, pokoi i izbh
(Dz. U. z 2012 r., poz. 638), przed umieszczeniem w pomieszczeniu dla oséb zatrzymanych (PdOZ)
badaniu lekarskiemu poddaje sie zawsze osobe doprowadzong w celu wytrzeiwienia. Stosownie
natomiast do § 1 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r.
w sprawie badan lekarskich oséb zatrzymanych przez Policje (Dz. U. z 2012 r., poz. 1102), osobe
zatrzymana poddaje sie badaniu lekarskiemu w przypadku, gdy:

* Zespdt zostat powotany na podstawie zarzadzenia Nr 12 Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 28 maja 2015 r. w sprawie powotania Zespofu
do spraw opracowania projektu zafozen projektu ustawy o Policji (Dz.Urz. MSW, poz. 18)
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1) osoba ta o$wiadcza, ze cierpi na schorzenia wymagajace statego lub okresowego leczenia,
ktérego przerwanie powodowatoby zagrozenie zycia lub zdrowia, zada przeprowadzenia badania
lekarskiego lub posiada widoczne obrazenia ciala niewskazujgce na stan naglego zagrozenia
zdrowotnego;

2) z posiadanych przez Policje informacji lub z okolicznosci zatrzymania wynika, ze osoba
zatrzymana jest:

a) kobieta w cigzy,

b) kobieta karmiaca piersia,

c) osoba chora zakainie,

d) osoba z zaburzeniami psychicznymi,

e) nieletni po spozyciu alkoholu lub innego, podobnie dziatajgcego $rodka.

Ze strony Policji brak jest informacji, aby w przesztosci dochodzito do sytuacji, w ktérych osoby
zatrzymane przyjmowane do PdOZ, jak réwniez w nim juz przebywajace, pozbawiane byly mozliwosci
badan lekarskich. Brak jest rowniez informacji, ktére mogtyby wskazywac na fakt, ze nieprzeprowadzenie
badania lekarskiego osoby zatrzymanej przyjmowanej do PdOZ doprowadzito do zagrozenia zycia lub
zdrowia tej osoby lub innych osdb. Majac powyisze na uwadze nalezy stwierdzi¢, ze nie istniejg
wystarczajace przestanki do zmiany obowigzujacych przepisow w taki sposob, aby zapewni¢ badania
lekarskie kazdemu zatrzymanemu przyjmowanemu do PdOZ.

Odnoszac sie do kwestii likwidacji pokoi lekarskich w PdOZ, nalezy zauwaiy¢, ze przepisy przewidujgce
tworzenie pokoi lekarskich w pomieszczeniach przeznaczonych dla oso6b zatrzymanych lub
doprowadzonych w celu wytrzeiwienia utracity moc juz z dniem 12 listopada 2008 r., tj. z chwilg
uchylenia rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 21 marca 2003 r.
w sprawie warunkéw, jakim powinny odpowiadaé pomieszczenia w jednostkach organizacyjnych Policji
przeznaczone dla 0s6b zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzeZwienia, oraz reqgulaminu pobytu
w tych pomieszczeniach (Dz.U. Nr 61, poz. 1187 z pdin. zm.). Akt uchylajacy powyzsze rozporzadzenie, tj.
rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 13 paZdziernika 2008 r. w sprawie
pomieszczern w jednostkach organizacyjnych Policji przeznaczonych dla oséb zatrzymanych fub
doprowadzonych w celu wytrzeZwienia oraz regulaminu pobytu w tych pomieszczeniach (Dz.U. Nr 192,
poz. 1187), nie przewidywat juz obowigzku tworzenia pokoi lekarskich w PdOZ. Nie przewiduje go takze
kolejne, obowigzujgce obecnie rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca 2012 r. w
sprawie pomieszczen przeznaczonych dla osob 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, pokoi i izb (Dz.U. poz. 638, z pdin. zm.).

Jednoczesnie, podczas ww. okresu, jaki uptyngt od momentu zniesienia obowigzku tworzenia pokoi
lekarskich w PdOZ, nie odnotowano danych S$wiadczacych o istnieniu rzeczywistych problemow,
bedacych efektem braku pokoi lekarskich w tych pomieszczeniach. W szczegdlnosci, z danych
przekazanych przez Policje wynika, ze brak jest skarg sktadanych w zwigzku z przeprowadzanymi
badaniami lekarskimi - zarowno przed umieszczeniem w PdOZ, jak i w sytuacjach zwigzanych
z ratowaniem zycia. MSW nie dysponuje rowniez informacjami, ktére wskazywatyby, ze badania lekarskie
0sob zatrzymanych s3 przeprowadzane niezgodnie ze standardami przedstawionymi przez Europejski
Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu
w Raporcie dla Polskiego Rzqdu z Wizytacji przeprowadzonej w dniach 26 listopada - 8 grudnia 2009 r.
[CPT/Inf (2011)20], zalecajacymi, aby badania te prowadzi¢ poza zasiegiem stuchu i - o ile lekarz nie
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poprosi inaczej - poza zasiegiem wzroku funkcjonariuszy Policji, a informacje dotyczace zdrowia osoby
zatrzymanej przechowywac w sposéb zapewniajacy poszanowanie tajemnicy lekarskiej.

s Brak nalezytej obsady w PdOZ

Odnosnie do uwag w kwestii braku nalezytej obsady w wizytowanych PdOZ uprzejmie informuje, ze
stuzba petniona jest w obsadzie gwarantujagcej zapewnienie bezpieczeristwa osobom tam
przebywajgcym. Zgodnie z § 2 ust. 2 zarzgdzenia Nr 130 KGP z dnia 7 sierpnia 2012 r. w sprawie metod i
form wykonywania zadan w pomieszczeniu dla o0séb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu
wytrzeZwienia, kierownik jednostki organizuje stuzbe w taki sposdb, aby w pomieszczeniu petnit jg co
najmniej jeden policjant. Natomiast zgodnie z § 2 ust. 3 przedmiotowego zarzadzenia, kierownik
jednostki lub wyznaczony przez niego policjant, jesli uzna to za konieczne do prawidtowego
funkcjonowania pomieszczenia, moze dodatkowo skierowac policjantéw do stuzby w pomieszczeniu. W
odniesieniu do kwestii petnienia stuzby w PdOZ przez zastepce dyzurnego jednostki, wskazac nalezy, ze
mozliwos¢ taka wynika z § 3 ust. 2 zarzadzenia nr 130 KGP. Nalezy jednak zauwazy¢, ze zastepca
dyzurnego w trakcie petnienia stuzby w PdOZ nie moie wykonywac¢ innych zadan zleconych przez
dyzurnego jednostki i przypisanych stuzbie petnionej na stanowisku kierowania.

* Kontrole osobiste zatrzymanych

Odnoszgc sie do zagadnienia kontroli osobistej oséb zatrzymanych, MSW podtrzymuje swoje
wczesniejsze stanowisko, ze kontrola osobista powinna odbywac sie tylko w uzasadnionych przypadkach
wynikajgcych z koniecznosci zachowania bezpieczenstwa, a stosowne regulacje powinny by¢ zawarte
w akcie normatywnym rangi ustawy. Obecnie trwaja prace legislacyjne nad wprowadzeniem do ustawy
o Policji oraz do ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu w sprawach nieletnich (Dz. U.
z 2014 r. poz. 382) odpowiednich zapisoéw, okreslajgcych procedure kontrolowania oséb zatrzymanych.

MSW podziela stanowisko prezentowane przez Rzecznika Praw Obywatelskich w przedmiocie zasadnosci
zapewnienia policjantom — na poziomie ustawowym — uprawnien do dokonywania szczegotowych
kontroli w celu odnalezienia i odebrania przedmiotow niebezpiecznych, mogacych stanowic zagrozenie
dla zycia, zdrowia lub mienia. Wobec braku ustawowego upowainienia do prowadzenia takich kontroli,
Komenda Gtéwna Policji przedstawita juz stosowng propozycje legislacyjng w przekazanym do MSW
projekcie zafozen do projektu ustawy o zmianie ustawy o Policji.

¢ Legalnos¢ zatrzymania

Odnoszac sie do stwierdzonego w jednej z wizytowanych jednostek uchybienia, dotyczacego niewpisania
w nakazie zwolnienia godziny wykonania tej czynnosci, uprzejmie informuje, ze wskazane zalecenia
zostaly przekazane do realizacji policjantom petnigcym stuzbe w PdOZ. Ponadto, z Raportem zapoznani
zostali wszyscy policjanci, ktorzy petnia stuzbe w PdOZ, aby w ramach realizacji codziennych obowigzkéw
stuzbowych uwzgledniali zawarte w nim zalecenia. Sposob tej realizacji bedzie przedmiotem biezgcego
nadzoru ze strony bezposrednich przetozonych.

¢ Traktowanie

Odnoszac sie do przypadku zaistnialego w PdOZ w Chrzanowie, gdzie w wyniku analizy zapisow
monitoringu przedstawiciele KMP stwierdzili, ze doszto do popchniecia zatrzymanego przez policjanta,
w efekcie czego zatrzymany upadt na podioge, ze stanowiska otrzymanego z Komendy Wojewddzkiej
Policji w Krakowie wynika, ze w powyiszej sprawie przeprowadzone zostaly czynnosci wyjasniajace.
Zakoriczyly sie one stwierdzeniem, ze nie doszto do naruszenia dyscypliny stuzbowej przez policjantow.
Po dokonaniu analizy zapisu monitoringu nie mozna bowiem jednoznacznie stwierdzic¢, ze doszto do
popchniecia zatrzymanego przez funkcjonariusza ani co byto przyczyng upadku zatrzymanego mezczyzny,
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za$ analiza zebranych w toku czynnosci materiatéw nie wskazuje na wine policjantéw petnigcych w tym
czasie stuzbe w PdOZ.

W kwestii praktyki odbierania osobom umieszczanym w PdOZ odziezy i bielizny zaznaczy¢ nalezy, ze
powyisze postepowanie podyktowane jest jedynie wzgledami bezpieczenstwa osob zatrzymanych.
Zgodnie z § 9 ust. 2 regulaminu pobytu 0s6b w pomieszczeniach (...), jezeli przedmioty (wtasna odziez,
bielizna i obuwie) nie nadaja sie do uzytku lub jezeli ich uzywanie jest niedopuszczalne ze wzglgdow
higienicznych, osoba zatrzymana lub doprowadzona w celu wytrzezwienia moze otrzymac nieodptatnie
potrzebng odziez, bielizne i obuwie. Decyzje w tym zakresie podejmuje osoba wyznaczona przez
kierownika jednostki organizacyjnej Policji, w ktérego dyspozycji pozostaje pomieszczenie. Odziez lub
bielizna odbierana jest réwniez w sytuacjach, kiedy posiadajg zamocowane na state elementy
potencjalnie niebezpieczne, np. sznurki, klamry, taficuszki i inne elementy, ktérych niezgodne z ich
przeznaczeniem uzycie moze spowodowac niebezpieczenstwo utraty zycia lub zdrowia.

Majac powyisze na uwadze, zaznaczy¢ nalezy, ze kazdy przypadek odebrania odziezy i bielizny jest
traktowany indywidualnie i uzalezniony wytacznie od koniecznosci dbania o zdrowie i zycie o0sdb
pozostajgcych w dyspozycji Policji.

Wyjasniajac wskazany w tresci Raportu przypadek, kiedy osoba, ktérej odebrano odziez, pozostata
jedynie w bieliznie, wyjasni¢ nalezy, ze osoba ta odmoéwita przyjecia od policjanta odziezy zastgpczej.
Obecnie w jednostce, do ktorej odnosita sie powyisza uwaga, obowigzuje polecenie stuzbowe, aby
w takich przypadkach fakt odmowy uzywania odziezy zastepczej odnotowany byt w ksigice przebiegu
stuzby.

e Korzystanie z opieki medycznej

Odnoszac sie do kwestii dokumentowania swiadczen zdrowotnych udzielanych zatrzymanym
i doprowadzonym w celu wytrzezwienia, z informacji uzyskanych z komend wojewddzkich Policji wynika,
ze funkcjonariusze petniacy stuzbe w PdOZ zostali zobowigzani do zwracania szczegodlnej uwagi na
kompletnosé i czytelnosé wpiséw dokonywanych w przedmiotowych ksigzkach przez osoby udzielajgce
pomocy medycznej.

Jesli chodzi o przypadki obecnosci funkcjonariusza Policji podczas udzielanych osobom umieszczonym
w PdOZ $wiadczern medycznych, nalezy stwierdzi¢, ze dzieje sie tak zazwyczaj na wyrazng prosbe lekarza
udzielajacego swiadczen medycznych takiej osobie. Ponadto, sytuacje takie majg miejsce w przypadkach
badania oséb przejawiajacych agresje werbalng i pozawerbalng lub co do ktérych zachodzi uzasadnione
podejrzenie dokonania zamachu na zdrowie lub Zycie wtasne. Obecnos¢ policjanta ma jedynie na celu
zapobiezenie ucieczce osoby oraz zapewnienie bezpieczenstwa, zaréwno prowadzacemu badanie
lekarzowi, jak tez samemu badanemu.

¢ Prawo do informacji o przystugujacych prawach

Odnosénie do regulaminow PdOZ, jak wynika z nadestanych z komend wojewddzkich Policji informacji, we
wszystkich kontrolowanych jednostkach organizacyjnych Policji zalecenia KMP zostaty zrealizowane
poprzez wymiane zniszczonych egzemplarzy, powiekszenie czcionki lub zmiane miejsca umieszczenia
regulaminu. Ponadto, w dyspozycji stuzby dyzurnej PdOZ sg dostepne ich aktualne ttumaczenia na jezyki
obce. Niewskazanie ich przedstawicielom KMP w jednej z wizytowanych jednostek wynikato z braku
wiedzy policjanta petnigcego stuzbe w PdOZ, gdzie znajdujg sie przettumaczone dokumenty. Majac
powyisze na uwadze, wszystkim policjantom petnigcym stuzbe w PdOZ przypomniano ponownie, gdzie
znajdujg sie wymienione ttumaczenia.

Niezaleznie od powyziszego, wyjasniajac wskazane w tresci Raportu nieprawidiowosci zwigzane ze
sposobem postepowania z umieszczonymi w PdOZ cudzoziemcami, zatrzymanymi w zwigzku
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z zamieszkami po meczu pitkarskim, Zastepca Komendanta Stotecznego Policji poinformowat, ze
wszystkie czynnosci procesowe z udziatem zatrzymanych w dniu 28 listopada 2013 r. obywateli Wtoch
wykonywane byly przy udziale ttumaczy, o czym Swiadczg ich podpisy na protokotach zatrzymania
i regulaminach pobytu. Na protokole zatrzymania sformutowanie ,odmdwif podpisu z powodu
niezrozumienia tekstu” nie oznacza, ze tres¢ tego dokumentu nie zostata mu przettumaczona. Protokot
zostat sporzadzony w obecnosci ttumacza, czego potwierdzeniem jest ztozony podpis. W tym miejscu
nalezy dodacd, ze protokot zatrzymania obywatela Czech zostat przettumaczony na jezyk angielski przez
ttumacza jezyka chinskiego, angielskiego i rosyjskiego, z uwagi na oswiadczenie cudzoziemca o biegtej
znajomosci jezyka angielskiego zarowno w mowie, jak i w pismie. Nalezy doda¢, ze ten sam ttumacz
wykonywat réwniez czynnos$é¢ ttumaczenia w trakcie toczgcego sie z zatrzymanym postepowania przed
Sadem Rejonowym dla Warszawy Srédmiescia.

W kwestii przettumaczonych regulaminow nalezy zauwazy¢, ze regulaminy te zostaty przettumaczone
przez ttlumacza przysiegtego jezyka wioskiego, ktdéra przy zapisie ,przettumaczono” zfoiyta swdj
wtasnoreczny podpis. Niezaprzeczalne jest jednak, ze wszystkie przettumaczone regulaminy stanowity
zatgcznik do nieobowigzujacego rozporzadzenia. W zwiagzku z tym polecono, aby weryfikowaé wszystkie
dokumenty pod katem ich aktualnosci.

O fakcie zatrzymania wszystkich obywateli Wioch, niezaleznie od zgtaszanych przez nich zgdan, zostata
niezwtocznie powiadomiona ambasada, ktorej przedstawiciele przybyli do siedziby Komendy Rejonowe;j
Policji Warszawa |. Czynnos¢ ta nie zostata wprawdzie odnotowana w poszczegblnych protokotach
zatrzymania, jednakze znalazta swoje odzwierciedlenie w aktach sprawy.

W odniesieniu do zagadnienia braku list adwokatow w PdOZ, nalezy zauwazy¢, ze postulat wywieszania
takich list w PAOZ nie znajduje w chwili obecnej oparcia w obowigzujacych normach prawnych.

Niezaleznie od powyiszego nalezy przypomniec, ze w dniu 13 pazdziernika 2014 r. w siedzibie Rzecznika
Praw Obywatelskich odbylto sie spotkanie poswiecone problematyce aséb umieszczonych w PdOZ i PID,
z udziatem przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji oraz Komendy Gtéwnej Policji.
Przedstawiciele KMP staneli na stanowisku, ze w celu optymalnej ochrony praw oséb umieszczonych
w PdOZ nalezy stworzy¢ przy udziale Okregowej lzby Adwokackiej liste adwokatow. Jednoczesnie,
przedstawiciele KMP zobowigzali sie do zorganizowania przedmiotowego spotkania, ktore jednak do
chwili obecnej nie odbyto sie.

*  Warunki bytowe

Eliminacja nieprawidtowosci w zakresie dostosowania warunkéw bytowych pomieszczedn do
obowigzujacych standardéw technicznych w wielu przypadkach wymaga duzych naktadéw finansowych.
Niestety istotnymi ograniczeniami w tym zakresie sg wzgledy finansowe. Z tego tez wzgledu, proces
poprawy warunkow bytowych w PdOZ trwa juz od kilku lat, jednak jego realizacja przebiega sukcesywne.

Z informacji uzyskanych w tym zakresie z komend wojewddzkich Policji wynika, ze w PdOZ KPP
w Suchej Beskidzkiej przeprowadzony zostat kapitalny remont. Zadania zwigzane z modernizacjg PdOZ w
KPP w Oswiecimiu ujete zostaly w szerokim planie remontowym jednostek podlegtych KWP
w Krakowie na 2015 r. Niemniej podkresli¢ nalezy, ze realizacja powyzszego przedsiewziecia uzalezniona
jest od skutecznego pozyskania $rodkéw finansowych. Natomiast w Skierniewicach planowana jest
budowa nowej siedziby jednostki Policji.

Kolejng uwaga skierowana pod adresem Policji bylo niezapewnienie positku, po przyjeciu do PdOZ,
mezczyznie ktory zostat przekonwojowany do kraju w zwigzku z Europejskim Nakazem Aresztowania.
Zgodnie z § 10 ust. 1 pkt 1 ppkt d Regulaminu pobytu (...) osoba konwojowana z zagranicy, w ciggu
2 godzin od przyjecia do pomieszczenia otrzymuje positek w ilosci odpowiadajacej 30 % wartosci
energetycznej positkow, jezeli przyjecie do pomieszczenia nastgpilo pomigdzy godzing 18 & 8™
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Z informacji otrzymanej w powyzszym zakresie od Zastepcy Komendanta Stotecznego Policji wynika, ze w
opisanym w Raporcie przypadku policjanci po przyjeciu tej osoby wykonywali jeszcze inne czynnosci
stuzbowe, a zatrzymany nie informowat ich, ze jest glodny. Przed uplywem 2 godzin od przyjecia,
policjanci udali sie do niego z propozycja positku, jednakze osoba ta spata, wigc policjanci jej nie budzili.

Majac powyzsze na uwadze, w celu unikniecia takich nieporozumien w przysztosci, policjantom zostato
wydane polecenie, aby positek proponowali w trakcie przyjmowania takiej osoby do PdOZ, nie
odwlekajac tej czynnosci w czasie.

Odpowiadajac na zarzut niedostosowania PdOZ do potrzeb osob niepetnosprawnych stwierdzi¢ nalezy,
7e Policja podejmuje dziatania zmierzajgce do stworzenia warunkéw umozliwiajagcych zapewnienie
wiasciwej opieki nad osobami niepetnosprawnymi ruchowo przebywajgcymi w PdOZ.

Miedzy innymi, podczas wczesniej wspomnianego spotkania w dniu 13 pazdziernika 2014 r. w siedzibie
Rzecznika Praw Obywatelskich przedstawiciele Policji zobowiazali si¢ do zbadania i oszacowania skali
zjawiska w zakresie liczby oséb niepetnosprawnych umieszczanych w PdOZ. Celem tego badania jest
podjecie decyzji co do dalszych dziatari, uwzgledniajac mozliwos¢ wyznaczenia kilku PdOZ na terenie
Polski, ktdre zostang dostosowane dla potrzeb oséb niepetnosprawnych.

W tym celu do wszystkich komend wojewddzkich/stotecznej Policji zostato skierowane pismo z prosbg
o przekazanie informacji w zakresie liczby umieszczonych w PdOZ os6b niepetnosprawnych ruchowo
w okresie styczen - pazdziernik 2014 r. oraz wykazu pomieszczeri spetniajgcych wymogi techniczne
w zakresie dostosowania przynajmniej jednego pokoju, jak rowniez toalety i sanitariatow dla tej kategorii
0so6b. Z przestanych przez komendy wojewddzkie/Stoteczng Policji informacji wynika, ze w analizowanym
okresie w policyjnych pomieszczeniach prawnej izolacji zostalo umieszczonych 118 osob
z niepetnosprawnoscig ruchowga. Jednoczesnie, jak wynika z dokonanych ustaled na terenie kraju do
potrzeb o0sob z niepetnosprawnoscia ruchowa obecnie jest dostosowanych w réznym zakresie
technicznym 12 PdOZ. Dostosowanie to jest jednak zrdéinicowane. Niemniej jednak, w przypadku
umieszczania 0s6b niepetnosprawnych w PdOZ nie bez znaczenia pozostaje kwestia przepisow
zwigzanych z badaniami lekarskimi oséb zatrzymanych przez Policje. W tym zakresie otwarty pozostaje
problem stwierdzenia przez lekarza wykonujacego badanie, braku przeciwwskazan do przebywania
osoby niepetnosprawnej w PdOZ. Stopier niepetnosprawnosci moze by¢ bowiem determinantem
uniemozliwiajgcym pobyt osoby w PdOZ.

Niezaleznie od powyzszego pamietac nalezy, szczegdlnie z punktu widzenia metod i form petnienia stuzby
w pomieszczeniach dla oséb zatrzymanych, ze policjanci petnigcy stuzbe odpowiedzialni s3
w szczegdlnosci za bezpieczenstwo oséb w nich umieszczonych. Tak wiec w przypadku pobytu osoby
niepetnosprawnej w pomieszczeniu, policjanci w chwili zwrdcenia sie do nich stuza niezbedng pomoca
w wykonaniu czynnosci sprawiajacych trudnosci ze wzgledu na stopien niepetnosprawnosci, np. pomoca
w przemieszczaniu sie po PdOZ.

Wychodzac naprzeciw kierowanym do Policji przez przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji
zaleceniom pokontrolnym odnoszacym sie do policyjnych miejsc prawnej izolacji uprzejmie informuje, ze
podejmowane beda dziatania w kierunku sukcesywnego dostosowywania pomieszczen, tak, aby
docelowo kazdorazowo w sytuacji koniecznosci umieszczenia w nich 0s6b niepetnosprawnych, mogly
one przebywac
w pomieszczeniach do tego celu dostosowanych.

Odnoszac sie do podniesionej w uwagach Raportu kwestii dotyczacej procedury plombowania bagazu
0s0b konwojowanych do Polski na podstawie uméw miedzynarodowych, zauwazy¢ nalezy, ze zostata ona
wprowadzona jedynie w celu usprawnienia, a tym samym skrdcenia czasu przejmowania i przekazywania
0sob konwojowanych. Dla przyktadu, tylko w 2014 r. w ramach 427 konwojow wykonywanych drogg
lotniczg, do Polski przekonwojowano 1206 osob. Niemalze we wszystkich przypadkach, po wylagdowaniu

tel, +48 22 601 41 36
Pty Y nke fax +48 2260170 13
msw.gov.pl 10/18




na lotnisku w Warszawie, osoby te sg przejmowane, a nastepnie konwojowane do jednostek
penitencjarnych przez funkcjonariuszy Wydziatu Konwojowego KSP.

W zwigzku z powyiszym, od kilku lat, zgodnie z przyjeta w Wydziale Konwojowym KSP praktyka, po
przejeciu osoby przekazanej w ramach umow miedzynarodowych jej bagaz jest plombowany na terenie
obcego panstwa, z wylgczeniem lekarstw, pieniedzy, wyrobow tytoniowych i przedmiotow
wartosciowych. Zastepca Komendanta Stotecznego Policji w przestanej informacji wyjasnit, ze
stwierdzone w trakcie wizytacji dwa przypadki zaplombowania catosci depozytu byly wynikiem
nieprzestrzegania przyjetych procedur przez policjantow wykonujacych konwoje. W zwigzku z tym,
przypomniano policjantom Wydziatu Konwojowego KSP polecenie o nieplombowaniu w bagazu oséb
konwojowanych lekarstw, pieniedzy, wyrobdéw tytoniowych, przedmiotéow wartosciowych. Ponadto,
przypadki te oméwiono w trakcie odpraw do stuzby.

Kolejna uwaga wobec wizytowanych jednostek Policji dotyczyta nieuruchamiania w PdOZ KPP
w Monkach monitoringu w momencie przyjmowania osoby zatrzymanej, a w niektérych przypadkach -
dopiero w czasie, gdy przebywata juz ona w wyznaczonym pokoju. W tym zakresie zobowigzano
wszystkich policjantow petnigcych stuzbe w PdOZ do uruchomiania systemu monitoringu w momencie
otrzymania informacji o mozliwosci umieszczenia osoby w PdOZ celem rejestrowania catosci pobytu
zatrzymanego. Zagadnienia te s3 omawiane rowniez w ramach lokalnego doskonalenia zawodowego,
podczas odpraw do stuzby oraz indywidualnie z policjantami petnigcymi stuzbe w pomieszczeniach.

W obszarze dotyczacym uwag w zakresie zapewnienia intymnosci osobom korzystajagcym z sanitariatow
stwierdzi¢ nalezy, ze w kontrolowanych jednostkach, ktérych powyzsza uwaga dotyczyta, zastosowano
dziatania doraine poprzez zawieszenie przeston lub adaptacje takg zaplanowano w przysztych pracach
modernizacyjnych przewidzianych w obiekcie PdOZ.

e Personel

Nalezy podkreslic, ze kazdy policjant w trakcie szkolenia zawodowego podstawowego uczestniczy
w programowych zajeciach z zakresu komunikacji interpersonalnej oraz psychologii.

Ponadto informuje, ze aktualnie kontynuowane sg prace zmierzajgce do opracowania programu
szkolenia specjalistycznego dla policjantow petnigcych stuzbe w PdOZ. W tym celu w dniu 19 czerwca
2015 r. Komendant Gtdwny Policji wydat Decyzje nr 202 w sprawie powofania zespofu do opracowania
projektu programu nauczania na kursie specjalistycznym dla policjantéw realizujgcych zadania zwigzane
z petnieniem stuzby w pomieszczeniach dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzeiwienia
oraz policyjnych izbach dziecka. W skiad przedmiotowego zespotu wchodza przedstawiciele Biura
Prewencji i Ruchu Drogowego KGP, szkét policyjnych, a takze wybranych komend wojewddzkich Policji.

Zgodnie z przyjetymi na obecnym etapie zalozeniami, zakres szkolenia bedzie obejmowac m.in.
zagadnienia z zakresu technik negocjacji z osobami agresywnymi, technik obnizania napiecia,
umiejetnosci opanowania emocji, oraz udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej, postgpowania z
osobami niepetnosprawnymi, jak rowniez praw i wolnosci oséb pozbawionych wolnosci w policyjnych
miejscach prawnej izolacji.

2. Policyjna Izba Dziecka (rewizytacje)

Od dnia 1 stycznia 2010 r. zgodnie z art. 83 § 1 ustawy o postepowaniu w sprawach nieletnich
(Dz. U. z 2014 r., poz. 382, z pdin. zm.) Minister Spraw Wewnetrznych sprawuje zwierzchni nadzor
nad policyjnymi izbami dziecka. Zgodnie z art. 83 § 2 policyjne izby dziecka tworzg i znosza komendanci
wojewddzcy oraz Komendant Stoteczny Policji w porozumieniu z Komendantem Gtownym Policji.
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W 2013 r. Komenda Gtéwna Policji, w porozumieniu z 6wczesnym Departamentem Nadzoru (obecnie
Departament Porzadku Publicznego) MSW przygotowata Koncepcje rozwiqzari organizacyjno-
strukturalnych, zmierzajgcych do podniesienia efektywnosci wykorzystania policyjnych izb dziecka (PID).
Koncepcja zostata zaakceptowana przez Komendanta Gtéwnego Policji oraz Ministra Spraw
Wewnetrznych.

Koncepcja zaktadata likwidacje 10 placéwek, z uwagi m.in. na konieczno$¢ kosztownych remontéw, liczbe
posiadanych miejsc i ich wykorzystanie w skali roku. Wdrozenie nowych rozwigzarn miafo na celu
poprawienie skutecznosci, bezpieczeristwa oraz jakosci realizowanych zadan w PID oraz bardziej
ekonomiczne  wykorzystanie  policyjnych st i Srodkéw. Zatozono ponadto przekazanie
wygospodarowanych z tytutu likwidowanych PID srodkéw finansowych ponoszonych dotychczas na ich
utrzymanie i remonty, na dofinansowanie wymagajacych naktadéw finansowych PID, ktore nie zostang
zlikwidowane oraz na realizacje innych zadan Policji zwigzanych z nieletnimi umieszczonymi w PID w celu
podniesienia standardéw w zakresie warunkéw pobytu nieletniego w tej placowce.

Rozwigzania wskazane w tresci Koncepcji zostaly wdroione z dniem 1 paZdziernika 2013 r.
Po jej wdrozeniu, w skali kraju funkcjonuje 19 PID, ktére tacznie dysponujg 348 miejscami dla nieletnich.
Przewidziano, ze w kazdym wojewédztwie funkcjonowaé bedzie jedna izba, z wyjatkiem wojewodztwa
zachodniopomorskiego, dolno$laskiego i slaskiego, gdzie z uwagi na uwarunkowania terenu oraz duze
zaludnienie funkcjonujg po dwie izby.

W styczniu 2015 r. MSW wystapito do KGP o przekazanie informacji dotyczacej funkcjonowania
przedmiotowych placéwek w roku 2014, szczegdlnie w kontekscie przeprowadzonej reorganizacji.

Z przekazanej przez KGP analizy dotyczacej funkcjonowania policyjnych izb dziecka w strukturach
wydziatébw konwojowych KWP/KSP w okresie 01.10.2013 r. — 30.09.2014 r., zaakceptowanej przez
nadinsp. Krzysztofa Gajewskiego, obecnie Komendanta Gtownego Policji, wynika, ze wdrozone
przedsiewziecia organizacyjno-strukturalne spowodowaty wzrost efektywnosci wykorzystania miejsc
w PID oraz zmniejszyly zréznicowanie w zakresie liczby nieletnich przebywajacych w poszczegdinych
izbach.

Niezbedne jest natomiast przede wszystkim dostosowanie, w mozliwie najkrétszym terminie, wszystkich
PID do wymogow technicznych okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewngtrznych z dnia
4 czerwca 2012 r. w sprawie pomieszczeri przeznaczonych dla 0sob zatrzymanych lub doprowadzonych
w celu wytrzeiwienia, pokoi przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu pobytu w tych
pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposobu postepowania z zapisami obrazu z tych pomieszczen,
pokoi i izb. Z przekazanych przez KGP informacji wynika, ze wszystkie PID-y zostang dostosowane do
wymogow zawartych w rozporzadzeniu do konca lipca 2017 r.

Powyisze informacje wskazuja, ze sytuacja PID zardwno pod wzgledem logistycznym, kadrowym,
jak i sytuacji nieletnich w nich umieszczanych, jest na biezaco monitorowana przez Biuro Prewenciji i
Ruchu Drogowego KGP, a takze - w ramach zwierzchniego nadzoru - przez DPP MSW.,

Odnosnie do obserwacji poczynionych przez przedstawicieli KMP podczas rewizytacji Policyjnej lzby
Dziecka (PID) w Warszawie, nalezy podkresli¢, ze obecnosc personelu lzby podczas odwiedzin nieletniego
przez rodzicéw lub opiekunéw (za zgodq sadu, kierownika PID lub policjanta prowadzacego sprawe),
wynika jedynie z dbatoéci o bezpieczenstwo oséb przebywajacych na terenie policyjnej placowki, a takze
zabezpieczenie prawidtowego toku postepowania w sprawie nieletniego i ochrone tego postepowania
przed ewentualng proba matactwa ze strony nieletniego lub jego rodzicow albo opiekundw.
Z doswiadczen policjantow pracujagcych w wymienionym PID wynika, ze rodzice usitowali przekazywac
podczas widzen swoim dzieciom papierosy, zapatki, zapalniczki, nawet brzeszczoty. Zdarzaly sie takze
agresywne zachowania odwiedzajacych i odwiedzanych. W praktyce widzenia odbywajg sie w dyzurce
w przypadku dwuosobowej obsady zmiany: dyzurny i wychowawca sprawujacy nadzor nad grupa
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zatrzymanych. Jesli natomiast w zmianie pozostaje dyzurny i dwéch wychowawcéw, jeden z nich udziela
widzenia w poczekalni. Niemniej jednak, majac na uwadze uwagi KMP, kierownik PID wydat polecenie
umozliwiania kontaktu nieletniego z rodzicem lub opiekunem bez obecnosci policjanta (o ile sad nie
wyda pisemnego polecenia udzielenia widzenia w obecnosci personelu PID) w przypadkach, w ktorych
nie istnieje zagrozenie dla bezpieczenstwa placéwki, nieletniego lub oséb odwiedzajacych oraz nie
istnieje zagrozenie dla utrzymania porzadku i dyscypliny w PID.

Zastrzezenia przedstawicieli KMP wzbudzit rowniez fakt, ze realizacja odwiedzin odbywa sie w dyzurce
z uwagi na to, iz stwarza to niebezpieczeristwo dostepu oséb nieuprawnionych do podgladu obrazu
z monitoringu. Majac powyzsze na uwadze, dokonano wymiany przedmiotowego monitora
i zainstalowano go w miejscu uniemozliwiajagcym podglad przez osoby nieuprawnione.

Odnoszac sie natomiast do uwagi dotyczacej wydawania nieletnim bielizny zastepczej, Zastepca
Komendanta Stotecznego Policji poinformowat, ze w PID KSP nie ma praktyki odbierania nieletnim
bielizny do depozytu. Zdarzajg sie jedynie przypadki, kiedy zatrzymany chce wypraé swoja bielizne.
Jednoczesnie, kierownik PID wydat pisemne polecenie wszystkim policiantom tej placowki, aby
kazdorazowo wydawano bielizne zastepcza wszystkim nieletnim, ktérzy wyprali wlasng bielizne. Majac
powyzsze na uwadze, w chwili obecnej PID wyposazona zostata w wystarczajaca ilo$¢ bielizny zastepczej.

Niemniej jednak inaczej przedstawia sie sprawa biustonoszy. Faktycznie sq one przekazywane przez
dziewczeta do depozytu z uwagi na zachowanie nalezytego poziomu bezpieczeristwa. W wiekszosci
biustonoszy znajduja metalowe elementy (zameczki, druty), ktére traktowane s3 jako niebezpieczne
przedmioty. W takich przypadkach nieletnie otrzymuja, oprécz bluzy i spodni, dodatkowo koszulki,
zaktadane pod bluze.

Policjanci petniacy stuzbe w PID przeprowadzajg sprawdzenie nieletniego na podstawie zarzadzenia nr
134 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 30 pazdziernika 2012 r. w sprawie metod i form wykonywania
zadari w policyjnej izbie dziecka (Dz. Urz. KGP, poz. 59). Na zasadzie § 25 ust. 3 sprawdzenie polega na
stwierdzeniu, czy nieletni umieszczony w izbie posiada przedmioty, ktdrych posiadanie w izbie jest
zabronione, i odebraniu tych przedmiotéw w przypadku ich ujawnienia. Ponadto, treé¢ § 25 ust. 1
przedmiotowej regulacji w sposéb enumeratywny wskazuje przypadki, w jakich dyzurny lub wychowawca
PID sg zobowigzani dokona¢ sprawdzenia nieletniego, tj.: przed przyjeciem go do izby, wydaniem,
przekazaniem lub zwolnieniem, przed przyjeciem go do izolatki sanitarnej i po opuszczeniu przez niego
tej izolatki, przed przyjeciem go do pokoju izolacyjnego i po opuszczeniu przez niego tego pokoju, przed
jego wyjsciem na swieze powietrze i po powrocie z niego oraz w przypadku zaginiecia przedmiotéw
stanowigcych wyposazenie izby oraz w innych sytuacjach uzasadnionych okolicznosciami oraz wzgledami
bezpieczenstwa.

Z tego tez wzgledu, jakiekolwiek odstepstwo od stosowania ww. regulacji moze prowadzi¢ do narazenia
nieletnich przebywajacych w PID oraz petnigcych tam stuzbe policjantdw na ryzyko wystgpienia
wydarzenia nadzwyczajnego z ich udzialem, a tym samym na ewentualng odpowiedzialnosé
dyscyplinarno-karng petnigcych tam stuzbe policjantéw. Naleizy bowiem zauwazyé, ze z doswiadczen
policjantow wykonujgcych zadania w PID wynika, iz zdarzajg sie przypadki ukrywania przez nieletnich
przyjmowanych i umieszczanych w izbie, niebezpiecznych przedmiotdw moggcych stanowic zagrozenie
dla zdrowia, a nawet Zycia, zarowno ich samych, jak tez innych oséb. Przedmioty te sg ukrywane zaréwno
w odziezy, bieliznie, jak i na ciele w miejscach intymnych oraz w naturalnych otworach ciata. Sprawdzenie
osoby recznym detektorem metali nie zawsze przynosi oczekiwany rezultat, poniewaz mate, czesto
wykonane ze stopdw réoznych metali, elementy nie sg sygnalizowane przez urzadzenie.

Z tego tez wazgledu, przyjety tryb sprawdzania odziezy i ciata nieletnich przyjmowanych do
pomieszczenia, polegajacy na kazdorazowej lustracji ciata osoby przyjmowanej lub przebywajacej w izbie,
tgcznie z miejscami intymnymi zakrytymi przez bielizne, w ocenie Policji jest prawidtowy.
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Przypomniec nalezy takie, ze materia dotyczaca szczegbtowego sprawdzenia nieletniego w trakcie jego
przyjmowania i pobytu w PID uwzgledniona zostata w treéci projektu zafoZzeri do projektu ustawy
o zmianie ustawy o Policji. Zgodnie z projektowang regulacj, czynnos¢ szczegotowego sprawdzenia
bedzie polegata na ogledzinach ciata oraz sprawdzeniu odziezy, bielizny i obuwia, a takze przedmiotéw
posiadanych lub nalezacych do osoby poddanej czynnosci sprawdzenia. Ogledziny ciata oraz sprawdzenie
odziezy bielizny i obuwia beda przeprowadzane w niemonitorowanym pomieszczeniu, bez obecnosci
o0s6b nieupowaznionych oraz oséb odmiennej pici. Przedmioty ujawnione w trakcie szczegétowego
sprawdzenia beda wpisane z oznaczeniem ich cech indywidualnych do kwitu depozytowego.

Niezaleznie od powyzszego uprzejmie informujg, ze w trosce o przestrzeganie praw 0s6b umieszczanych
w PID i PdOZ, w Komendzie Gtdwnej Policji zostanie opracowane i skierowane do komend wojewodzkich
(Stofecznej) Policji wystapienie, w tresci ktorego zostanie zwrdcona uwaga na potrzebe zaznajomienia
podlegtych funkcjonariuszy Policji z trescig przedmiotowego Raportu oraz stosowanie si¢ do zaleceri KMP
w zakresie, w jakim wynika to z obowigzujacych przepiséw prawa.

STRAZ GRANICZNA

1. Pomieszczenia dla os6b zatrzymanych
¢ Kontrola osobista oséb zatrzymanych

Zgodnie z obowigzujacymi przepisami, tj. § 5 ust. 2 Regulaminu pobytu o0séb zatrzymanych
w pomieszczeniach jednostek organizacyjnych Strazy Granicznej przeznaczonych dla tych osob (zwanego
w dalszej czesci regulaminem), stanowigcego zatgcznik do rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych
i Administracji z dnia 20 czerwca 2011 r. w sprawie warunkoéw, jakim powinny odpowiadac pomieszczenia
w jednostkach organizacyjnych Strazy Granicznej przeznaczone dla osob zatrzymanych oraz regulaminu
pobytu w tych pomieszczeniach (zwanego w dalszej czgsci rozporzadzeniem), osoby zatrzymane
przyjmowane do pomieszczen przeznaczonych dla osob zatrzymanych (zwanych dalej ppdoz) sa poddane
szczegbtowemu sprawdzeniu w celu ewentualnego ujawnienia przedmiotéw mogacych stanowic
zagrozenie dla zycia i zdrowia zarowno funkcjonariuszy petnigcych stuzbe, jak i os6b osadzonych w tych
pomieszczeniach, w szczegélnosci niebezpiecznych narzedzi. Dodatkowo, sprawdzenie ma na celu
ewentualne ujawnienie przedmiotéw mogacych pochodzic z przestgpstwa lub stuzy¢ do jego
popefnienia. Nalezy wskazaé, ze w zwigzku z powyiszym, czynno$¢ ta wykonywana jest tylko
w przypadkach uzasadnionych wzgledami bezpieczefstwa i znajduje oparcie w obowigzujacych
przepisach prawa.

Funkcjonariusze Strazy Granicznej, wykonujac wszelkie dziatania w tym zakresie, kierujg sie zasada
poszanowania godnosci i praw cztowieka (sprawdzenia dokonuje funkcjonariusz tej samej ptci co osoba,
wobec ktérej przeprowadzana jest czynnoéé, w warunkach zapewniajacych poszanowanie intymnosci).

Niezaleznie od powyiszego, z uwagi na znaczenie ochrony prawa do prywatnosci, na ktére zwrdcono
uwage w raporcie, Komenda Gtéwna Strazy Granicznej podejmie dziatania majace na celu zdefiniowanie
przedmiotowego zagadnienia w przepisach rangi ustawowej, tj. w regulacjach ustawy z dnia 12
pazdziernika 1990 r. o Strazy Granicznej (zwanej dalej ustawg o StraZy Granicznej).

e Badania lekarskie oséb zatrzymanych

Nalezy zauwazyé, ze art. 11 ust. 3 ustawy o StraZy Granicznej stanowi, ze osobe zatrzymana nalezy
niezwlocznie podda¢ - w razie uzasadnionej potrzeby - badaniu lekarskiemu lub udzieli¢ jej pierwszej
pomocy medycznej. Natomiast ust. 4 ww. artykutu tejze ustawy wskazuje, ze minister wtasciwy do spraw
wewnetrznych, w porozumieniu z ministrem wfasciwym do spraw zdrowia, okresli, w drodze
rozporzadzenia, tryb przeprowadzania badan lekarskich, o ktérych mowa w ust. 3. Istniejace
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rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 27 czerwca 2002 r. w sprawie trybu
przeprowadzenia badari lekarskich oséb zatrzymanych przez funkcjonariuszy Strazy Granicznej (Dz. U. z
2002 r. Nr 98, poz. 893) okredla jakie osoby przeprowadzaja ww. badania, organizacje i miejsce
przeprowadzenia badan oraz zakres prowadzonej w tych sprawach dokumentacji, a takze przypadki
uzasadniajgce potrzebe udzielenia osobie zatrzymanej pierwszej pomocy medycznej.

¢ Przechowywanie monitoringu

Art. 11 pkt. 7a ustawy o Strazy Granicznej stanowi, ze funkcjonariusz wykonujgc swoje zadania ma prawo
do obserwowania i rejestrowania przy uzyciu $rodkéw technicznych obrazu w pomieszczeniach
strzezonych osrodkow, aresztéw dla cudzoziemcow lub w pomieszczeniach przeznaczonych dla oséb
zatrzymanych oraz w innych wykorzystywanych przez Straz Graniczna obiektach i obszarach - w celu
zapewnienia bezpieczerstwa przebywajagcym w nich osobom. Natomiast sposéb przechowywania,
niszczenia, warunkow wiasciwego zabezpieczenia utrwalonego obrazu oraz udostepniania tych zapiséw
osobom uprawnionym okresla rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 24 kwietnia 2014 r.
w sprawie sposobu przechowywania i niszczenia zapiséw obrazéw zarefjestrowanego w pomieszczeniach
strzezonych osrodkéw, aresztow dla cudzoziemcow lub w pomieszczeniach przeznaczonych dla oséb
zatrzymanych oraz w innych wykorzystywanych przez Straz Graniczng obiektach i obszarach, a takze
sposobu udostepniania tych zapisow uprawnionym podmiotom (Dz. U. z 2014 r., poz. 550).

e Legalnosc zatrzymania

Funkcjonariusze Placowki Strazy Granicznej w Bobrownikach dokonuja formalnego osadzenia oséb
zatrzymanych w ppdoz celem umozliwienia korzystania przez te osoby z petni przystugujacych im praw.
Ponadto, Zarzad do Spraw Cudzoziemcow Komendy Giéwnej SG podejmie dziatania majace na celu
zobligowanie funkcjonariuszy Strazy Granicznej petnigcych stuzibe w ppdoz do przestrzegania zasady
rzetelnosci i prawidtowosci wypetniania dokumentacji stuzbowej zwigzanej z funkcjonowaniem ppdoz.

¢ Traktowanie

W celu zachowania intymnosci szczegotowe sprawdzenie oséb zatrzymanych w ppdoz w Gdansku
odbywa sig obecnie w pomieszczeniach pozbawionych mozliwoséci utrwalania obrazu i diwieku oraz
podgladu z kamer. Nalezy doda¢, ie szczegétowe sprawdzania wszystkich osob zatrzymanych
i osadzonych w ppdoz odbywajg sie w sposdb przedstawiony w pkt Kontrola oséb zatrzymanych.

e Personel

Funkcjonariusze Strazy Granicznej wyznaczeni do petnienia stuzby w pomieszczeniach przeznaczonych
dla osob zatrzymanych beda sukcesywnie kierowani do osrodkéw szkolenia Strazy Granicznej, celem
rozwijania umiejetnosci w zakresie komunikacji interpersonalnej oraz udzielania pierwszej pomocy
medycznej. Przedmiotowe szkolenia (np. Ksztaftowanie i doskonalenie kompetencji miedzykulturowych,
Kompetencje interpersonalne w relacji funkcjonariusz — cudzoziemiec, Strategie komunikowania sie
z cudzoziemcami, Identyfikowanie, reagowanie i przeciwdziatanie dyskryminacji) dotycza m.in.
komunikacji kulturowej, zarzadzania sytuacjami kryzysowymi w $rodowisku miedzykulturowym
w oparciu o techniki negocjacyjne. Celem szkolen jest rozwdj kompetencji miedzykulturowych w zakresie
komunikacji z cudzoziemcami, nabycie podstawowej wiedzy z zakresu komunikacji z przedstawicielami
odmiennych kultur oraz podstawowych umiejetnosci w zakresie rozwigzywania konfliktow
miedzykulturowych, jak tez ksztattowanie postaw tolerancji wobec przedstawicieli odmiennych kultur.

Oferta szkoleniowa przeznaczona dla funkcjonariuszy Strazy Granicznej, w tym rowniez petnigcych
stuzbe w ppdoz, bedzie w miare mozliwosci sukcesywnie poszerzana, z uwzglednieniem zasobow
kadrowych i logistycznych osrodkéw szkolenia Strazy Granicznej.

tel. +48 22 601 41 36
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e Prawo do opieki medycznej

Zgodnie z regulacjami zawartymi w rozporzadzeniu w sprawie trybu przeprowadzania badan lekarskich
0s6b zatrzymanych przez funkcjonariuszy Strazy Granicznej, w § 14 zostata wymieniona enumeratywnie
dokumentacja stuzbowa obligatoryjnie prowadzona przez funkcjonariuszy w zwigzku z funkcjonowaniem
pomieszczenia. Wobec powyiszego, w ppdoz w Gdansku zostata zatozona Ksigzka wizyt lekarskich.
Odnoszac sie do uwagi odnotowywania w ksigzce wizyt lekarskich jedynie informacji o badaniach
zatrzymanych przed przyjeciem do pomieszczenia (ppdoz w Hrubieszowie) uprzejmie informuje, ze
zgodnie z przytoczonym powyiej paragrafem w pomieszczeniu prowadzona jest rowniez Ksigzka stuzb
w pomieszczeniu, obejmujaca swoim zakresem dokumentowanie przebiegu stuiby w sposob
chronologiczny, z uwzglednieniem czasu wykonywanych czynnosci, co dodatkowo daje gwarancje
utrwalenia wszelkich zdarzen, ktére mialy miejsce podczas pefnienia stuzby, w tym rowniez sytuacji
nadzwyczajnych np. zwigzanych z koniecznoscig wezwania pomocy medycznej i jej udzielania.

Odnoszac sie do postulatu, aby badaniom przed umieszczeniem w pomieszczeniu przeznaczonym dla
os6b zatrzymanych byly poddawane wszystkie osoby, nalezy zauwazy¢, ze zgodnie z regulacjami § 3 ust.
1 regulaminu pobytu oséb zatrzymanych w pomieszczeniach jednostek organizacyjnych Strazy Granicznej
przeznaczonych dla tych osob przyjmowang do pomieszczenia osobe zatrzymang poddaje sie -
w uzasadnionych przypadkach - badaniom lekarskim i udziela sig jej niezbednej pomocy medycznej na
zasadach okreélonych w przepisach dotyczacych przeprowadzania badan lekarskich i udzielania pierwszej
pomocy medycznej osobom zatrzymanym przez funkcjonariuszy Strazy Granicznej. Przyjmowang do
pomieszczenia osobe zatrzymang mozna poddac réwniez niezbgdnym zabiegom sanitarnym.

Natomiast badan lub zabiegéw, o ktérych mowa powyzej, nie przeprowadza sie w sytuacji, gdy osoba
zatrzymana przyjmowana do pomieszczenia byta poddana po zatrzymaniu wczesniejszym badaniom
lekarskim oraz zabiegom sanitarnym, a powtérne ich przeprowadzenie nie jest konieczne (ust. 2 § 3).

Ponadto, zgodnie z § 4 ww. regulaminu jezeli osoba zatrzymana:
1) jest kobietg w cigzy do 28. tygodnia,

2) jest osoba niepetnosprawng w rozumieniu przepisow ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowej i spofecznej oraz zatrudnianiu 0s6b niepetnosprawnych lub posiada dokumenty
potwierdzajace niepetnosprawnos¢, wydane zgodnie z prawem krajowym tej osoby,

3) ma widoczne obrazenia ciata lub uczestniczyta w bdjce,
4) oswiadczyta, ze cierpi na schorzenia wymagajace statego lub okresowego leczenia,
5) zada udzielenia jej pomocy medycznej,

6) wykazuje objawy zaburzen psychicznych lub z posiadanych na jej temat informacji wynika, ze moze
by¢ ona chora zakaznie,

7) jest osoba, ktérej stan psychofizyczny stwarza domniemanie, ze byta poddana przemocy

- przyjmuje sie ja do pomieszczenia po wydaniu przez lekarza przeprowadzajgcego badania, o ktdrych
mowa w § 3 ust. 1, zaswiadczenia o braku przeciwwskazan medycznych do przyjecia do pomieszczenia.

Niezaleznie od powyzszych regulacji, kazdej osobie umieszczonej w pomieszczeniach przeznaczonych dla
0s6b zatrzymanych, w zaleznoéci od wystepujacych i zgtaszanych przez nig potrzeb, gwarantowana jest
opieka lekarska.

¢ Prawo do informacji

W odniesieniu do sygnalizowanej kwestii pojedynczych przypadkéw braku informacji o udziale ttumacza
przysiegtego w czynnoséciach zwigzanych z zatrzymaniem (ppdoz w Biatymstoku, Gdarisku, Hrubieszowie)
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zwrocono uwage funkcjonariuszom na koniecznosé umieszczania w protokotach zatrzymania osoby
adnotacji o sposobie zapoznania cudzoziemca z treéciq przedstawionego mu dokumentu oraz stopnia
deklarowanej znajomosci jezyka polskiego przez zatrzymanego cudzoziemca. Kazdorazowo, gdy
cudzoziemiec zada udziatu ttumacza w czynnosciach zwigzanych z jego zatrzymaniem, taka osoba jest
powotywana. Wobec powyzszego, obecnosc¢ ttumacza przy czynnosciach zwigzanych z zatrzymaniem jest
obowiagzkowa, chyba, ze osoba zatrzymana oswiadczy, ze rozumie jezyk polski.

Zarzad od Spraw Cudzoziemcéw KGSG zalecit wszystkim jednostkom organizacyjnym, w strukturach
ktorych znajdujg sie pomieszczenia przeznaczone dla oséb zatrzymanych, spowodowanie podjecia
dziatann majacych na celu zamieszczenie we wszystkich tego typu obiektach listy adwokatow
wykonujacych zawdéd we wiasciwych miejscowo okregach, ktére beds udostepniane osobom
zatrzymanym, wraz z ttumaczeniem na jezyki: angielski, rosyjski, ukrainski.

e Warunki bytowe

W celu zapewnienia intymnosci dla osdb korzystajgcych z kapieli dokonano zmiany wysokosci
zamontowania drzwiczek kabiny prysznicowej w ppdoz w Bobrownikach oraz w Biatymstoku. Natomiast
w ppdoz w Michalowie zostaly zaopatrzone w $rodki higieny intymnej przeznaczone dla kobiet.

W ppdoz w Gdarisku zamontowano stelaz prysznicowy wraz z parawanem w pomieszczeniu sanitarnym,
zamontowano baterie przy umywalkach i natrysku. W zakresie polepszenia warunkéw bytowych oséb
osadzonych zamontowano réwniez nowe muszle ustepowe wraz z aparatami sptukujacymi, przywrécono
sprawnosc oswietlenia wewnatrz pomieszczen.

W 2016 r., w ramach wykorzystania srodkéw finansowych z Funduszu Azylu i Migracji, planowana jest
gruntowna przebudowa ppdoz w Gdarnsku. Przewidywany zakres przedmiotowe]j inwestycji obejmuje
m.in. wymiane instalacji wodno-kanalizacyjnej i centralnego ogrzewania, montaz natrysku, umywalki,
muszli ustepowej, dostosowanie pomieszczen sanitarnych do wymogéw okreslonych w rozporzadzeniu
(kabiny prysznicowe o solidnej konstrukcji), montaz drzwi bez elementéw niebezpiecznych
wyposazonych w matowg szybe z niettukgcego sie szkta (lub materiatu réwnowaznego). Dodatkowo
prace remontowe obejmowac bed3 ocieplenie obiektu, wymiane stolarki okiennej i drzwiowej, w tym
powigkszenie okien w pokojach dla oséb zatrzymanych, wymiane oktadzin sciennych, instalacji wodno -
kanalizacyjnej, instalacji elektrycznej. Planowana jest réwniez wymiana instalacji alarmowej wewnatrz
obiektu z jednoczesnym montazem systemu alarmowego umozliwiajgcego wezwanie niezbednej pomocy
w sytuacji zaistnienia zagrozenia.

Wszystkie osoby osadzone w pomieszczeniach przeznaczonych dla oséb zatrzymanych posiadajg prawo
do korzystania z uprawien okreslonych w regulaminie, stanowigcym zafgcznik do rozporzadzenia, w tym
rowniez m.in. prawa do zakupu z wtasnych $rodkéw pienieznych wyrobdéw tytoniowych i prasy oraz
przechowywania ich w pokoju dla oséb zatrzymanych. Obowigzek informowania oséb zatrzymanych
o przystugujgcych im uprawnieniach wraz z pouczeniem co do sposobu skorzystania z tych uprawnien,
stanowi jedna z zasad dotyczacych postepowania z osobami zatrzymanymi i osadzonymi w ppdoz. Zapisy
§ 1 regulaminu stanowig bowiem, ze osobe zatrzymang przyjmowang do pomieszczenia bezzwiocznie
informuje sie o jej uprawnieniach i obowigzkach, zapoznaje z regulaminem, informuje o wyposazeniu
pomieszczenia w $rodki techniczne stuigce do obserwowania i rejestrowania obrazu, dziatajace
w systemie catodobowym, w przypadku jezeli takie zostaly zainstalowane. Dodatkowo informacje te
przekazuje sie osobie w formie pisemnej, w jezyku dla niej zrozumiatym. Natomiast osoba zatrzymana
potwierdza fakt zapoznania sie z informacjami i regulaminem poprzez zfozenie podpisu na kopii
dokumentu przekazanego do zapoznania sie.

e Dostosowanie do potrzeb oséb z niepetnosprawnoscia
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Zarzad od Spraw Cudzoziemcow KGSG podejmie wszelkie dziatania majace na celu umozliwienie osobom
niepetnosprawnym (w przypadku ich przebywania w ppdoz) realizowanie prawa do zycia w srodowisku
wolnym od barier funkcjonalnych, zgodnie z przyjeta Kartq Praw Oséb Niepetnosprawnych oraz
Konwencjg o prawach osdb niepefnosprawnych. Niemniej jednak dostosowanie obecnie funkcjonujacych
pomieszczern przeznaczonych dla oséb zatrzymanych dla potrzeb osob niepetnosprawnych oraz
o obnizonej sprawnosci fizycznej (osoby starsze) bedzie mogto by¢ zrealizowane przy okazji planowanych
inwestycji budowlano-modernizacyjnych, ktére beda przeprowadzone w miare posiadanych lub
pozyskanych srodkéw finansowych przeznaczonych na ten cel.
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