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Rzecznik Praw Obywatelskich od dwoéch lat monitoruje  sytuacje osob
z niepetnosprawnoscig psychiczng, w tym osob chorujacych psychicznie, pozbawionych
wolnosci, przebywajacych w aresztach $ledczych 1 zaktadach karnych. Wyniki
prowadzonych w Biurze Rzecznika badan pokazaty, ze konstytucyjne prawa tych osob nie
sg zabezpieczone w sposob nalezyty, bowiem dochodzi do naruszen m.in. prawa do ochrony
zycia 1 zdrowia oraz prawa do humanitarnego traktowania, z poszanowaniem godnos$ci
ludzkie;.

Stuzba Wigzienna boryka si¢ z problemem realizacji wiasciwej opieki medycznej
wobec potrzebujacych jej wieznidw. Szczegdlnie niewystarczajacy poziom $wiadczen
medycznych nalezy odnotowa¢ w zakresie opieki nad osobami chorymi psychicznie.
Oddzialy szpitalne, w ktérych prowadzi si¢ calodobowa opieke psychiatryczng, istnieja
w pieciu jednostkach penitencjarnych, dysponujac lacznie jedynie 66 miejscami. Nalezy
doda¢, ze podstawowym zadaniem tych oddziatow jest prowadzenie obserwacji sadowo -
psychiatrycznych na mocy postanowienia sgdowego. Placowki te generalnie nie posiadaja
warunkéw niezbednych do leczenia i rehabilitacji chorych psychicznie, w postaci
niezbe¢dne] bazy oraz wyspecjalizowanej kadry terapeutéw 1 pracownikéw socjalnych.
Dlatego tez chorzy nie s3 objeci odpowiednim postgpowaniem terapeutycznym

i rehabilitacyjnym, stosownie do przepisOw rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
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8 kwietnia 2014 r. w sprawie zaj¢¢ rehabilitacyjnych organizowanych w szpitalach
psychiatrycznych (Dz. U. z 2014 r. poz. 522). Procesowi zdrowienia dodatkowo nie sprzyja
rygor wigzienny oraz podejmowane przez Shuzbe Wiezienng dziatania mogace prowadzi¢
do pogorszenia stanu zdrowia chorego. Szczegdlny niepokd; budzi sprawa dotyczaca
prewencyjnego stosowania wobec o0sOb chorych psychicznie, przebywajacych w szpitalu
psychiatrycznym, $rodkow przymusu bezposredniego w postaci kajdanek zaktadanych na
rece, kazdorazowo po opuszczeniu wieziennej celi mieszkalnej (np. gdy chory udaje si¢ na
spacer, do lekarza, na widzenie z rodzing, spotkanie z adwokatem).

Stuzba Wigzienna stosuje srodki przymusu bezposredniego wobec wiezniow na
podstawie ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni
palnej (tekst jednolity: Dz.U. z 2017 r. poz. 1120). W mysl art. 13 ust. 1 ustawy, srodkow
przymusu bezposredniego, tj. sily fizycznej, kajdanek zaktadanych na rgce, na nogi lub
zespolone, kaftana bezpieczenstwa, pasa obezwladniajgcego i kasku obezwtadniajacego,
mozna uzy¢ takze prewencyjnie w celu zapobiezenia ucieczce osoby ujetej, doprowadzane;,
zatrzymanej, konwojowanej lub umieszczonej w strzezonym osrodku, areszcie w celu
wydalenia lub osoby pozbawionej wolnos$ci, a takze w celu zapobiezenia objawom agresji
lub autoagresji tych osob. Organy wig¢ziennictwa wyjasniaja, iz decyzje o prewencyjnym
stosowaniu kajdanek wobec chorych psychicznie wigzniow sg podyktowane uznaniem, ze
konieczne jest zapobiezenie objawom autoagresji tych os6b lub agresji wobec
funkcjonariuszy i pracownikéw Stuzby Wigzienne;.

Zapewnienie bezpieczenstwa pacjentom 1 personelowi wigziennemu jest sprawg
niewatpliwie wazng. Podejmowane w tym zakresie dzialania musza by¢ jednak zgodne
z obowigzujacym stanem prawnym 1 standardami obowigzujacymi w procesie leczenia.

Sposdb postepowania w zakresie stosowania przymusu bezposredniego wobec 0sob
z zaburzeniami psychicznymi zostal okreSlony w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego (tekst jednolity: Dz. U. z 2017 r. poz. 882) oraz
rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu stosowania
1 dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego oraz dokonywania oceny
zasadno$ci jego zastosowania (Dz. U. z 2012 r. poz. 740). Ustawa ta dopuszcza stosowanie
przymusu bezposredniego wobec pacjenta, ktory prezentuje zaburzenia psychiczne

pozwalajace zakwalifikowa¢ go do jednej z trzech grup przewidzianych w art. 3 pkt 1 oraz



zachowuje si¢ w sposob wskazujacy na stwarzanie niebezpieczenstw opisanych w art. 18
ust. 1 pkt 1, 2, 3. Do $rodkow przymusu bezposredniego naleza: przytrzymanie,
przymusowe zastosowanie lekéw, unieruchomienie oraz izolacja. W mysl art. 18 ust. 2.
ustawy, o zastosowaniu przymusu bezposredniego decyduje lekarz, ktory okresla rodzaj
zastosowanego $rodka przymusu oraz osobiscie nadzoruje jego wykonanie. Kazdy
przypadek zastosowania przymusu bezposredniego iuprzedzenia o mozliwosci jego
zastosowania odnotowuje si¢ w dokumentacji medyczne;.

Nalezy zauwazy¢, iz przepisy ustawy o ochronie zdrowia psychicznego nie
przewiduja prewencyjnego stosowania przymusu bezposredniego. Przymus bezposredni
mozna zastosowa¢ jedynie wtedy, gdy speilnione s3 lacznie dwa wyzej wymienione
warunki. Niespelnienie ktéregos z nich powoduje, ze nie ma podstaw do zastosowania
przymusu bezpos$redniego przewidzianego w ustawie. Nie przewiduje ona réwniez takiego
rodzaju przymusu bezposredniego jak kajdanki zaktadane na re¢ce. Nalezy podniesé, iz
wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi stosuje si¢ $rodki lecznicze. Taki charakter ma
przymus bezposredni okreslony w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego. Kajdanki
natomiast nie nalezag do s$rodkow leczniczych. Dokonujagc wyboru rodzaju 1 metod
postepowania leczniczego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi, lekarz, badz inna
osoba uprawniona do podjecia decyzji w tym zakresie, kieruje si¢ przede wszystkim
dazeniem do osiggniecia celow zdrowotnych. Brane pod uwage sg rowniez interesy i inne
dobra osobiste pacjenta. Na ten aspekt zwrocita uwage Rzecznik Praw Pacjenta —
p. Krystyna Barbara Koztowska, kierujac w dniu 16 maja 2016 r. wystgpienie do
Komendanta Gtownego Policji (RzPP-ZZP-420.40.2016.KAS) w sprawie stosowania przez
funkcjonariuszy Policji §rodka przymusu bezposredniego w postaci kajdanek, wobec 0sob
z zburzeniami psychicznymi przewozonych przez zespol ratownictwa medycznego. Pani
Rzecznik uznata za niedopuszczalne przewozenie tych os6b w kajdankach do Izby Przyjec
szpitala psychiatrycznego lub szpitala wielospecjalistycznego, gdyz w znaczny sposob
utrudnia to wudzielenie pacjentowi stosownej pomocy medycznej. W wystgpieniu
przywotano drastyczne przyklady takiego stanu rzeczy. Zdarzaly si¢ sytuacje, kiedy nie
mozna byto choremu zdja¢ kajdanek i konieczna byta interwencja $lusarza. Niejednokrotnie
kajdanki zatozone na rgce pacjenta utrudnialty wykonywanie czynnosci medycznych

w sytuacjach naglych, np. w przypadku wystgpienia napadow padaczkowych - zdjecie ich



w takiej sytuacji jest prawie niemozliwie, a ryzyko wystgpienia urazéw mechanicznych
duze. W pismie wskazano, iz zalozenie kajdanek nie zapobiega agresywnemu zachowaniu
pobudzonego pacjenta ani nie ulatwia zabezpieczenia chorego przez lekarza. Uzycie
kajdanek w Zzaden sposdb nie chroni takze otoczenia, personelu czy innych osob, albowiem
taki pacjent nie ma utrudnionego poruszania si¢ czy uzywania konczyn gérnych.

Stuzba Wigzienna, nie dostrzegajac zagrozen wynikajacych ze stosowania wobec
0s0b chorych psychicznie kajdanek, stoi na stanowisku, iz przepisy zezwalaja na stosowanie
wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi $rodkéw przymusu bezposredniego na
podstawie przepisow ustawy o srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej, nawet
w celach prewencyjnych.

W mojej ocenie sposOb postgpowania wobec 0sOb chorujacych psychicznie,
wymagajacych stosowania przymusu bezposredniego, wyznaczaja standardy postepowania
leczniczego, w tym wskazane w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego. Tylko takie
dziatanie moze zapobiec sytuacjom, w ktérych dochodzi do pogwalcenia wolno$ci osobiste;j
1 naruszenia nietykalno$ci cielesnej cztowieka oraz niehumanitarnego traktowania osoby
chorej. Stanowi o tym wprost art. 3 pkt 4 ustawy o $rodkach przymusu bezposredniego
1 broni palnej, w mys$l ktorego ustawy nie stosuje si¢ do przymusu bezposredniego lub zasad
uzycia lub wykorzystania broni palnej, o ktorych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego.

Majac powyzsze na uwadze zwracam si¢ z uprzejmg prosbg do Pana Rzecznika
o wyrazenie opinii, czy dopuszczalne jest stosowanie wobec osob chorych psychicznie,
przebywajacych w wieziennych szpitalach psychiatrycznych, przepiséw ustawy o srodkach
przymusu bezposredniego i1 broni palnej, w zakresie prewencyjnego stosowania srodkow
przymusu bezposredniego.

Kierujac do Pana Rzecznika to wystgpienie, jednoczesnie pragne podzigkowac
pracownikom Biura Rzecznika Praw Pacjenta za podjete dziatania, majace na celu
weryfikacje stopnia przestrzegania praw pacjenta oraz prawidtowosci stosowania przymusu
bezposredniego wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi, przebywajacych w wigziennych
szpitalach psychiatrycznych.

Z uwagg zapoznatlam si¢ z protokotem z dnia 8 wrzesnia 2017 r. (l.dz. RzPP-

WZP.432.64.2017) z czynnosci przeprowadzonych w dniach 24-25 sierpnia 2017 r.



w Oddziale Psychiatrii Sadowej Szpitala Aresztu Sledczego w Poznaniu. Wyniki
przeprowadzonych badan sg niepokojace 1 potwierdzajg wielokrotnie wypowiadang przez
Rzecznika Praw Obywatelskich opinig, iz istnieje potrzeba podejmowania dalszych dziatan,
ktore przyczyniag si¢ do pelnej realizacji praw pacjentow wieziennych szpitali
psychiatrycznych.

Nie wszystkie podmioty lecznicze, realizujace calodobowa opieke psychiatryczng
wobec 0s0b pozbawionych wolnosci, zostaty zwizytowane przez przedstawicieli Rzecznika
Praw Pacjenta. Z pozyskanych przeze mnie informacji wynika, ze czynno$ci te nie beda
kontynuowane. W zwigzku z tym pragn¢ podkresli¢, ze jestem przekonana, iz Panstwa
wizytacje w wieziennych szpitalach psychiatrycznych w sposéb realny przyczyniaja sie do
poprawy standardow udzielanych $wiadczen zdrowotnych osobom z zaburzeniami
psychicznymi, a przede wszystkim ochrony praw tych oséb. Dlatego tez uprzejmie proszg
o rozwazenie mozliwosci przeprowadzenia wizytacji w przedmiotowym zakresie
w pozostatych placowkach leczenia psychiatrycznego, lezacych w strukturze wigzienne;j
stuzby zdrowia. M¢§j apel podyktowany jest troska o dobro pacjentéw, wymagajacych
szczegolnej opieki, troski 1 wsparcia. Bede wdzigczna za poinformowanie o podjetej przez

Pana Rzecznika decyzji.
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