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Dotyczy: Rapor t Kra jowego M e c h a n i z m u P rewenc j i Tor tu r z w izy tac j i D o m u Pomocy Spotecznej „K ra f t 

Haus " w Torun iu nr KMP.573 .9 .2021 .RK 

Ku jawsko -Pomorska Fundac ja Pomocy Osobom S ta rszym i N iepe tnosp rawnym, p rowadz^ca 

Dom Pomocy Spotecznej Kraft Haus, zgodnie z o t r zymanym w dniu 2 5 . 1 0 . 2 0 2 1 r. rapo r tem Kta jowego 

Mechan i zmu P rewenc j i Tor tu r nr KIVIP.573.9.2021.RK pragnie odn iesc s i ^ do p rzeds taw ione j 

rekomendac j i oraz do niescistosci , ktore zaw ie ra w w . rapor t . 

Zaiecenia 

1 . Zapewnienie mieszkancom catodobowej opieki piel^gniarskiej 

Mieszkancy tu te jszego DPS majg zapewn iony dos t^p do p o d s t a w o w e j opieki zd rowo tne j oraz 

lekarzy spec ja l i s tow. *V DPS pracujg 4 p ie l^gniark i . 

Zgodnie z ar t . 58 pkt 2 us tawy o pomocy spotecznej DPS umoz l iw ia i organizu je m ieszkancom 

pomoc w korzystan iu ze sw iadczen zd rowo tnych przystuguj^cych im na pods taw ie od r^bnych 

przep isow. 

W przypadku pogorszenia s tanu zd row ia , k toregos z m ieszkancow , w godzinach 

popotudn iowych w z y w a n y jes t lekarz POZ - t zw. op ieka sw iq teczna , a w przypadku zagrozenia zycia 

lub zdrowia i w sy tuac jac l i nagtycl i w z y w a n e jes t Pogotowie R a t u n k o w e . P ie l^gn iarka bez konsul tac j i z 

lekarzem nie moze podac leku na tomias t op iekunowie medyczn i nie rozktadaj^ lekow do kasetek 



poszczegolnych m ieszkancow, a ty iko pomaga j^ m ieszkahcom w ich p rzy j ^c iu . Leki rozktada 

p ie l^gniarka podczas dyzuru w DPS. 

Ponadto op iekunowie musz^ z a c h o w a c czu jnosc w ce lu zapewn ien ia w tasc iwego nadzoru i 

opieki nie tyIko po godzinie 16.00 ale przez ca+y czas t rwan ia dyzu ru . Natomias t po godzinie 16.00 majg 

mnie j za j ^c niz do w w . godziny pon iewaz od rana wykonu jq wsze lk ie czynnosc i p ie l^gnacy jne . 

W zwiqzku z powyzszym informujQ, ze tutejszy DPS dziata zgodnie z przepisami zawartymi w 

ustawach dotyczqcych funkcjonowania placowek zapewniajqcych catodobow^ opiek^. Doktadamy 

wszelkich starah aby zawsze zapewnic naszym mieszkahcom jak najlepszy dost^p do opieki 

piei^gniarskiej oraz medycznej . 

2. Zapewnienie mieszkahcom dostQpu do opieki psychologicznej 

Nie p rawdq jes t , ze DPS nie zapewn ia dos t^pu m ieszkahcom do psychologa. P lacowka nie ma 

zat rudn ionego psychologa w petnym w y m i a r z e czasu pracy pon iewaz nie ma tak ich w y m o g o w ale w 

razie koniecznosci umoz l iw ia s w o i m m ieszkahcom kontakt z psycho log iem. Z opieki psycl io logicznej 

korzysta ak tua ln ie dwoch m ieszkancow na tomias t w przesztosci korzystato w i ^ c e j osob. 

War to podkresl ic rown iez , ze DPS ma podpisanq u m o w ^ z l eka rzem psych ia t ry , ktory odw iedza 

p lacowk^ regularn ie co d w a tygodnie, a w razie potrzeby (np. po przy j^c iu nowego m ieszkahca lub w 

sytuac j i naglego pogorszenia s tanu psychicznego ktoregos z m i e s z k a n c o w ) przy jezdza poza 

w y z n a c z o n y m t e r m i n e m . DPS wspotpracu je doda tkowo z jeszcze j e d n y m leka rzem psych ia t ra , ktory 

rowniez w nagtych sy tuac jach odw iedza naszq p iacowk^ . 

3. Zapewnienie mieszkahcom codziennej , odpowiedniej dawki ruchu 1 cwiczeh fizycznych (w tym 

zaj^c ruchowych na swiezym powietrzu) dostosowanych do ich wieku i stanu zdrowa. 

W DPS i poza t e r e n e m DPS odbywa jy siQ roznego rodzaju za j ^c ia r u c h o w e dia m ie i zkahcow. W 

dniu 0 1 . 0 9 . 2 0 2 1 r. zostata do P a h s t w a wys tana dokumen tac j a - p lany z a j ^ c na poszczegolne m'es iqce. 

Ofe r ta za j ^c jes t bardzo bogata. Znajdujq s i ^ w niej m.in.: 

- nauka ptywania 

- tan iec 

- badmin ton 

- gra w pWkq 

- zabawy z pitka 

- cw iczen ia na s i towni z e w n ^ t r z n e j 

- joga 

- cw iczen ia f i tness 

- cw iczen ia korekcy jne 

- cw iczen ia na przyrzgdach - r owe r s tac jonarny , orb i t rek, rotor, s teper 

- joga dtoni 

I inne. 

Ponadto nasi m ieszkahcy cz^s to wy jezdza jq na wyc ieczk i , n a w e t k i l kudn iowe w rozne m ie jsca 'Po lsk i . 

W lato k i lkukrotn ie byli nad m o r z e m , w l istopadzie br. odbyta siQ cz te rodn iowa wyc ieczka w gory. 

Podczas Pahs twa w izy ty odbywaty s\q za j^c ia r uchowe tai ch i . DPS za t rudn ia d w i e te rapeu tk i za j ^ c i owe , 

ktore organizujg codz ienne za j^c ia dia m ieszkahcow, a pot rzeby m i e s z k a h c o w sygna l i zowane 

chociazby w indywidua lnych p lanach w s p a r c i a , st^d tez w iedzq jaky t e rap i ^ lub f o r m ^ sp^dzan ia 



wolnego czasu zap roponowac danym m ieszkancom. DIatego tez np. pojawi ta siQ nauka jedzen ia tyzkq 

pon iewaz nie kazdy z mieszkar icow to potraf i . Jedzen ia tyzkq nie uczone osoby, ktore pot ra f i ^ 

postuzyc s\q sz tuccami . 

Na te ren ie DPS nie ma boiska ale duze te reny z ie lone (p raw ie l h a powie rzchn i ) o rsz cz^sc 

t e renu jes t u twa rdzona . Sala rehabi l i tac j i zs t^pczo zostata przen ies iona do jednego z pomieszczer i na 

dolnej kondygnacj i budynku . Ze wzg l^du na obost rzen ia dotyczgce pandemi i Cov id-19 nalezaio 

p rzeorgan izowac n iek tore pomieszczen ia i tak np. gab inet medyczny zos ta l p rzen ies iony , pokoj 

goscinny powsta t w innym pomieszczen iu blisko we jsc ia gtownego do budynku . Natomias t doce lowo 

sala rehabi l i tacj i znajdzie s i ^ n o w o p o w s t a j ^ c y m budynku potqczonym z is tn ie jgcym. W dniu 2 1 . 1 0 . 2 0 2 1 

r. o t rzyma l i smy pozwolen ie na rozbudowQ DPS w y d a n e przez Prezyden ta Mias ta Torun ia (zgtoszenie 

rozpocz^c ia robot budowlanych z dnia 19 .11 .2021) . 

Stusznie zauwazy l i Pahs two , ze rehabi l i tanci - f i z jo terapeuc i za jmu j ^ s i ^ osobami , ktore sq 

mniej s p r a w n e ruchowo, a najczQsciej s ^ osobami lez^cymi pon iewaz to wtasn ie te osoby w y m a g a j ^ 

statego kontak tu z rehab i l i tan tem. Cwiczen ia oraz inne za j ^c ia r u c h o w e organizujg te rapeuc i za j ^c iow i , 

n iektore z nich w porozumien iu z f i z jo terapeutq . DPS od 1 0 . 2 0 2 1 r. wspo tp racu je rown iez z masazys t ^ . 

Skoro jednak zauwazyli Paristwo potrzeb^ zwi^kszenia zaj^c na swiezym powietrzu oraz 

dostosowania zaj^c do wieku i stanu zdrowia mieszkaricow, zwrocimy na to szczegoinq uwagQ oraz 

postaramy s i ? dokon^c korekty niektorych zaj^c oraz zwi^kszyc ich ilosc. 

4. Zmiana lokalizacji sprz^tu do cwiczeri f izycznych, by byt on bardziej dost^pny dia mieszkaricow 

Sprz^ t zostat p rzes tawiony w inne ta two dostQpne mie jsce juz podczas drugiego dnia Par is twa wizyty. 

6. Obiigatoryjne badanie mieszkaricow przez lekarza przed ich zaszczepieniem przeciwko wirusowi 
SARS-CoV-2 

Podczas kazdego szczep ien ia , k tore odbywato s i ^ w DPS w sktad zespotu szczepigcego wchodzi t 

przede wszys tk im lekarz, ktory przed przys t^p ien iem do szczep ien ia badat kazdego z mieszkar icow. Na 

d o w o d powyzszego zatqczam osw iadczen ie z Mie jsk ie j Przychodni Spec ja l i s tyczne j znajdujgcej s i ^ przy 

ul. Un iwersy teck ie j 17 w To run iu , ktorej p racown icy dokonal i szczep ien w naszym DPS. 

7. Zapewnienie podc-.as szczepien lekarza i karetki pogotowia na wypadek koniecznosci udz'ielenia 

szybkiej pomocy medycznej i hospitalizacji 

Podczas kazdego szczep ien ia , k tore odbywato s i ^ w DPS w sktad zespotu szczep i^cego 

wchodzi t przede wszys tk im lekarz, ktory przed przystqp ien iem do szczep ien ia badat kazdego z 

mieszkar icow. Podczas kazdej w izy ty zespot szczepigcy posiadat zes taw p rzec iwws t r zqsowy , n iezb^dne 

leki oraz a m b u . Na dowod powyzszego zatgczam osw iadczen ie z Mie jsk ie j Przychodn i Spec ja l is tyczne j 

znajdujqcej s i ^ przy ul. Un iwersy teck ie j 17 w To run iu , ktorej p racown icy dokonal i szczep ien w naszym 

DPS. 

8. Dokumentowanie obrazeri mieszkaricow za pomocg specjalnego formularza do oznaczania 

obrazeni , zawierajqcego rysunki anatomiczne ciata czfowieka oraz wykonywanie zdj^c obrazeri. 



W razie koniecznosc i zas tosu jemy spec ja lne fo rmu la rze do oznaczan ia ob razeh , zaw ie ra j ^ce 

rysunki ana tomiczne ciata cz towieka oraz b^dz iemy w y k o n y w a l i zd j^c ia obrazer i 

9. Przeszkolenie personelu medycznego i opiekunczego z Protokotu Stambulskiego 

Przeszko l imy persone l medyczny z Protokotu S tambu lsk iego 

10. Systematyczne wspieranie personelu oraz rozwijanie umiej^tnosci poprzez oferpwanie 

specjal istycznych szkoleri 

Ku jawsko -Pomorska Fundac ja Pomocy Osobom S ta rszym i N iepe tnosp rawnym zapewn ia ta i 

zapewn ia swo im p racown ikom spec ja l is tyczne szko len ia . 

1 1 . Zapewnienie personelowi regularnych superwizji 

Jezel i zajdzie taka pot rzeba z a p e w n i m y persone low i supe rw iz j e . 

12. Wyeksponowanie danych teleadreso\A/ych instytucji stojqcych na strazy praw cztowieka, w tym 

instytucji sprawuj^cych nadzor i kontrolQ nad DPS. 

Dane t e l e a d r e s o w e instytuc j i s to j ^cych na s t razy p r a w cz towieka oraz dane instytuc j i 

sprawujgcyc i i nadzor nad DPS sq w y e k s p o n o w a n e na sc ianie przy dyzurce persone lu . i 

13. Przeglqd zaj^c prowadzonych w ramach terapii zaj^ciowej w celu dostosowania oferty do potrzeb 

i predyspozycji mieszkancow 

Odpowiedz w punkcie 3 

Informacja na temat szczepieh: 

Pracownicy: 

- 26 osob - 2 dawk i 

- 5 osob - 3 dawk i 

Mieszkahcy: 

- 64 o s o b y - 2 dawk i 

Z tyc i i osob 49 j es t tap lanowanyc t i na 3 d a w k ^ szczep ien ia na 2 4 . 1 1 , a doda tkowo 3 o?oby s ^ 

zap lanowane na 1 d a w k ^ szczep ien ia . 

KujawsKo-f'orr.ji:: :' n '-'^'^fi 

Pomocy Osobom Stars^/m i U:opelRosprawnym 
ul SzosaOkrezna 3. 87-100 Torun 

NIP 955-23-21-429 
KRS 0000649044 

Z p o w a z a n i e m 
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Krajowy Mechanizm Prewencji

KMP.573.9.2021.RK

Szanowna Pani Dyrektor,

w nawiązaniu do pisma z dnia 19 listopada 2021 r. (data wpływu do Biura RPO: 16 grudnia 

2021 r.) uprzejmie dziękuję za odniesienie się do uwag i zaleceń przedstawicieli Krajowego 

Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm) z wizytacji Domu Pomocy 

Społecznej „Kraft Haus” w Toruniu. Po analizie odpowiedzi na raport chciałbym ustosunkować się 

do niektórych poglądów przedstawionych w Pani piśmie. 

1. Skuteczne zapobieganie torturom i innym formom okrutnego traktowania pensjonariuszy 

domów pomocy społecznej jest wyzwaniem wieloaspektowym, które wykracza poza spełnianie 

minimalnych standardów prawa krajowego. Dlatego też przedstawiciele KMPT w swoich 

zaleceniach opierają się na doświadczeniach i rekomendacjach organizacji międzynarodowych, 

mając nadzieję na wyeliminowanie ryzyka niewłaściwych zachowań w jak najszerszym zakresie. 

Skuteczna profilaktyka wymaga zatem szerokiego podejścia, które nie skupia się wyłącznie

na tym, czy zastana sytuacja jest zgodna z prawem. Ponadto wizytujący swoje spostrzeżenia 

formułują nie tylko w oparciu o oficjalne dane przedstawiane przez kierownictwo placówki,

ale również opinie mieszkańców, personelu i innych osób, z którymi przeprowadzają rozmowy.

Przy formułowaniu wniosków i rekomendacji bierze się więc pod uwagę całokształt czynności 

zrealizowanych podczas wizytacji oraz zrealizowanych po niej (np. w postaci analizy przekazanej 

Warszawa, 29-12-2021 r.

Pani
Katarzyna Nagórnewicz
Dyrektor Domu Pomocy 
Społecznej „Kraft Haus”
w Toruniu 

ul. Szosa Okrężna 3
87-100 Toruń
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dokumentacji i informacji)1. Jeśli więc jakiś aspekt funkcjonowania placówki został poruszony

w raporcie, stanowi on w ocenie KMPT istotny problem w skutecznym zapobieganiu torturom

i innym formom okrutnego traktowania mieszkańców DPS.

Warto też, by patrzyła Pani na uwagi i zalecenia przedstawione w raporcie przez pryzmat 

celów funkcjonowania KMPT. Jego celem nie jest krytykowanie praktyki przyjętej w placówce,

czy wytykanie błędów i nieprawidłowości. Praca KMPT ma pomóc władzom placówki

w wyeliminowaniu potencjalnego ryzyka tortur i niewłaściwego traktowania, w tym 

wyeliminowania ryzykownych praktyk i problemów systemowych, niezależnych od dyrektorów 

DPS. Przedstawiane zalecenia mają więc charakter zapobiegawczy i wymagają przede wszystkim 

woli wspólnej pracy w kierunku prewencyjnym i wyjścia poza podstawowe ramy prawne 

funkcjonowania DPS. Pełne wdrożenie zaleceń KMPT daje więc szansę na większą ochronę 

mieszkańców DPS przed ryzykiem niewłaściwych zachowań oraz pozytywnie wpływa na jakość 

opieki i standard pracy personelu. 

Chciałbym również zaznaczyć, że poza rekomendacjami adresowanymi do Pani Dyrektor, 

KMPT skierował również zalecenie adresowane do Prezesa Zarządu fundacji prowadzącej DPS 

przekazania odpowiednich środków finansowych, umożliwiających placówce wdrożenie zaleceń. 

Daje to Państwu szansę na analizę sygnalizowanych problemów i znalezienie optymalnych 

rozwiązań organizacyjnych. 

2. KMPT wyraża ubolewanie z powodu braku zapewnienia mieszkańcom całodobowej opieki 

pielęgniarskiej (zalecenie nr 1). Krajowy Mechanizm nie ma wątpliwości, że starają się Państwo 

zapewnić jak najlepszą opiekę mieszkańcom DPS. Z uwagi jednak na typ placówki, jej pojemność, 

liczbę mieszkańców i przedstawione w raporcie argumenty, KMPT podtrzymuje swoje zalecenie

w tej kwestii. Brak opieki pielęgniarskiej po godz. 16 i w godzinach nocnych jest działaniem 

ryzykownym i może mieć wpływ na bezpieczeństwo pensjonariuszy. Nie zawsze bowiem 

pielęgniarka pozostająca pod telefonem będzie mogła przyjechać do DPS, a przyjazd karetki 

pogotowia zajmuje czas, który może okazać się bezcenny dla ratowania życia i zdrowia 

mieszkańca. Z tego też względu zapewnienie całodobowej opieki pielęgniarskiej jest w ocenie 

KMPT rozwiązaniem optymalnym i koniecznym, w szczególności w sytuacji, gdy placówka 

planuje rozbudowę obiektu i zwiększenie liczby mieszkańców. 

1 Zob. pkt. 1 raportu z wizytacji pt. Wprowadzenie. 
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Chciałbym również podkreślić, że zgodnie ze standardami Europejskiego Komitetu

ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Poniżającemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT) 

w placówkach opiekuńczych, pielęgniarka powinna być obecna przez całą dobę2. 

3. W kwestii zapewnienia mieszkańcom dostępu do opieki psychologicznej (zalecenie nr 2) 

KMPT wyraża satysfakcję że taki dostęp istnieje. Jego wymiar nie spełnia jednak naszych 

standardów. Jak wskazała Pani w odpowiedzi na raport kontakt z psychologiem jest możliwy

„w razie konieczności” i aktualnie z konsultacji korzysta dwóch mieszkańców. A przecież 

psycholog ma do odegrania w DPS szczególną rolę3.  Do placówek tych często bowiem trafiają 

osoby ze środowisk zaniedbanych społecznie, wymagające dużego wsparcia psychologicznego

w celu przywrócenia prawidłowych mechanizmów funkcjonowania oraz pokonania trudności 

adaptacyjnych w nowym miejscu. Zapewnienie właściwej opieki psychologicznej jest szczególnie 

istotne, gdy mieszkaniec trafia do placówki wbrew swojej woli, w wyniku decyzji sądu. 

Doświadcza wtedy silnego oporu, nie potrafi pogodzić się ze swoim losem, czemu towarzyszą silne 

emocje.

Nie ulega więc wątpliwości, że rola psychologa pracującego z mieszkańcem systematycznie 

w tym okresie jest nie do przecenienia. Priorytet stanowi przywrócenie mieszkańca do równowagi 

psychicznej, co pozwala następnie na podejmowanie adekwatnych do konkretnej osoby działań 

opiekuńczych. W trudnych sytuacjach życiowych, czy w okresach obniżonego nastroju podjęcie 

odpowiednio wczesnej interwencji psychologicznej nie tylko wpływa na komfort mieszkańców,

ale również pełni funkcję profilaktyczną redukując ryzyko pogłębienia się trudności 

doświadczanych przez mieszkańca i zapobiegając pogorszeniu się stanu jego zdrowia.

Psycholog powinien również pomagać w rozwiązywaniu sytuacji konfliktowych poprzez 

prawidłowe zdiagnozowanie przyczyny konfliktu, obejmować wzmożoną opieką mieszkańców 

trudnych, pomagać w przezwyciężaniu negatywnego nastroju i nastawienia, diagnozować 

osobowość mieszkańca, jak również prowadzić współpracę z rodzinami i najbliższymi 

mieszkańców.

Psycholog powinien więc pracować z mieszkańcami profilaktycznie (nie tylko 

interwencyjnie w przypadku obniżonego nastroju) i być dostępny dla wszystkich pensjonariuszy. 

Dostęp ten jest szczególnie ważny w czasie pandemii gdzie ograniczony kontakt z bliskimi

2 European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Punishment (CPT).
Zob. Standardy CPT przedstawione w dokumencie pt. „Persons deprived of their liberty in social care establishments”,
Factsheet, 21 December 2020, CPT/Inf (2020) 41, par. 19 oraz CPT z wizyty w Czechach w 2018 r., CPT/Inf (2019) 23, 
par. 126. Standardy i raporty CPT dostępne są na stronie: https://www.coe.int/en/web/cpt/home 
3 Zob. Raport tematyczny KMPT pt. Prawa mieszkańców domów pomocy społecznej Jak wspólnie zadbać o godne życie 
osób starszych, chorych i z niepełnosprawnościami?, s. 78-82. Publikacja dostępna jest na stronie internetowej 
Biuletynu Informacji Publicznej RPO: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-kmpt-prawa-mieszkancow-domow-
pomocy-spolecznej  Zob. też uwagi przedstawione w raporcie z wizytacji DPS „Kraft Haus” w Toruniu, pkt. 5.2.

https://www.coe.int/en/web/cpt/home
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-kmpt-prawa-mieszkancow-domow-pomocy-spolecznej
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-kmpt-prawa-mieszkancow-domow-pomocy-spolecznej
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i wprowadzone środki bezpieczeństwa mające na celu przeciwdziałanie ryzyku zakażenia wirusem 

SARS-Cov-2 mają wpływ na samopoczucie i zdrowie psychiczne mieszkańców4. 

Dobrą praktyką obserwowaną w innych DPS jest stała obecność psychologa w placówce5.

Umożliwia to oswojenie się mieszkańców z pracownikiem, zbudowanie relacji i zaufanie mu,

co może mieć wpływ na częstotliwość wizyt i efektywność pracy psychologa. Potwierdza to 

praktyka zaobserwowana w czasie pandemii COVID-19. W przypadku DPS, które zatrudniały 

psychologa (choćby na część etatu) mieszkańcy chętniej korzystali z zastępczej formy konsultacji 

wprowadzonej w czasie pandemii (w formie rozmów telefonicznych lub za pośrednictwem

wideo-konferencji) aniżeli mieszkańcy placówek, które psychologa nie zatrudniały6.

KMPT ma nadzieję na zwiększenie dostępności psychologa w świetle powyższych uwag. 

4.   W kwestii zorganizowania personelowi superwizji KMPT chciałby uzyskać bardziej 

szczegółowe informacje na temat kroków podjętych w celu realizacji tego zalecenia,

w szczególności: 

- czy taka forma doskonalenia zawodowego pracowników zostanie wprowadzona;

- od kiedy i na jaki okres czasu;

- jaką grupę pracowników obejmie;

- czy konsultacje będą miały charakter grupowy i/lub indywidualny;

- czy superwizja będzie wprowadzona przez niezależnego, certyfikowanego superwizora;

- czy placówka ma zabezpieczone środki finansowe na ten cel. 

Zdaniem KMPT superwizja jest bowiem ważnym środkiem zapobiegawczym i istotnym 

elementem wsparcia personelu, zwiększającym jego potencjał zawodowy. Pozwala na rozładowanie 

napięć powstałych wskutek wykonywanych obowiązków służbowych oraz omówienie sytuacji 

trudnych i metod zaradczych, co może również zapobiec wypaleniu zawodowemu.

5. Krajowy Mechanizm chciałby poznać Pani stanowisko i sposób realizacji zalecenia

dot. zapewnienia leżącym mieszkańcom dostępu do sygnalizacji przyzywowej (zalecenie 5).

Pani odpowiedź na raport nie zawiera bowiem informacji na ten temat.  

6. Krajowy Mechanizm prosi również o bardziej szczegółowe informacje na temat planowanej 

rozbudowy DPS, w szczególności dotyczące: 

- zakresu prac budowlanych;

- planowanego terminu rozpoczęcia i zakończenia prac remontowo-budowlanych;

4 Zob. Uwagi przedstawione w raporcie rocznym KMPT za 2020 r., s. 174-175.  Raport dostępny na stronie Biuletynu 
Informacji Publicznej RPO: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-raport-KMPT-2020 
5 Zob. Raport roczny KMPT za 2019 r., s. 145-146. Publikacja dostępna na stronie Biuletynu Informacji Publicznej 
RPO: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-rpo-z-dzialalnosci-krajowego-mechanizmu-prewencji-tortur-w-2019-r 
6 Zob. Raport roczny KMPT za 2020 r., s. 175-176. 

https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-raport-KMPT-2020
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-rpo-z-dzialalnosci-krajowego-mechanizmu-prewencji-tortur-w-2019-r
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-  planowanego terminu oddania obiektu do użytku;

- udzielenia informacji, czy nowy obiekt spełniać będzie standardy dostępności dla osób

z niepełnosprawnościami oraz czy będzie posiadał windę do użytku mieszkańców. 

Działając na podstawie art. 22 Protokołu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu 

stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub poniżającego traktowania albo karania 

(Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192) oraz art. 17 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku 

Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2020 r., poz. 627 ze zm.) uprzejmie proszę o odniesienie się

do zawartych w niniejszym piśmie uwag oraz przesłanie wskazanych informacji, w terminie

21 dni, od daty otrzymania pisma. 

          Z poważaniem

Marcin Kusy

Zastępca Dyrektora Zespołu

/-podpisano elektronicznie/



T o r u ń ,  dnia  15 .02 .2022  r.  

Ku jawsko-Pomorska  Fundac ja  Pomocy  

Osobom  S ta rszym  i  N i epe łnosp rawnym  

Ul.  Szosa  Okrężna  3  

87-100  Toruń  

NIP  956 -23 -21 -429  

D a t a : 2 0 2 2 - 0 2 - - . 3 

BIURO  CZNiKA  
P R A W C C V V \ A ; E L S K I C H 

2022  -02-  2 3 

Biuro  Rzeczn ika  P r a w  Obywate lsk i ch  

Krajołwy M e c h a n i z m  Prewenc j i Tor tu r 

i 

Dotyczy:  Rapor t  Kra jowego M e c h a n i z m u  P rewenc j i Tor tu r  z w izy tac j i  D o m u  Pomocy Społecznej  „Kra f t  

Haus "  w  To run iu  nr  K M P . 5 7 3 . 9 . 2 0 2 1 . R K  

Ku jawsko -Pomorska  Fundac ja  Pomocy  Osobom  S ta rszym  i  N i e p e ł n o s p r a w n y m ,  prowadząca  

Dom  Pomocy  Społecznej  Kraf t  Haus,  zgodnie  z  o t r zymanym  w  dntu  10 .01 .2022  r.  p i smem  (z  dnia  

29 .12 .2021)  K ra jowego M e c h a n i z m u  Prewenc j i Tor tu r  nr  K M P . 5 7 3 . 9 . 2 0 2 1 . R K  p rzeds taw ia  odpowiedz i  

na  zadane przez  Państwa  pytan ia , k tó rych  b rakowa ło  w  naszej  odpowiedz i  na  rapor t .  

Pkt  4 Zapewnienie  personelowi regularnych superwizji 
i 

-  czy taka forma  doskonalenia zawodowego  zostanie wprowadzona: 

Tak  jak  pisal iśmy  w  p ie rwszym piśmie z a p e w n i m y  persone lowi  supe rw iz je . Jednak  w  chwi l i  obecne j , ze 

wzg lędu  na  panującą  sytuację  san i ta rno-ep idemio log iczną  w  kra ju  j es t  to  n iemoż l iwe  pon ieważ  

ogran iczamy  do  m in imum  wejśc ia  do  ob iektu  osób  t rzec ich ,  k tó rych  obecność  nie  jes t  na  tę  chwi lę  

kon ieczna.  Mieszkańcy  mogą  p rzy jmować  gości  i wychodz ić  poza t e ren  DPS ale s t a ramy  się  zachować  

wsze lk ie  środki  ost rożnośc i .  Oczywiście  jeżel i  sy tuac ja  związana  z  pandemią  uspokoi  się  w tedy  

zapewn imy p racown ikom  DPS  superw iz ję .  

-  od  kiedy  i na jaki okres  czasu 

W  chwi l i  obecne j  nie jes teśmy  w  stan ie określ ić  od  kiedy  i na jak i ok res  czasu .  Na p e w n o  będzie  to  na  

tak  d ługo jak  będzie  tego wymaga ła  sy tuac ja .  Naj lepiej  określ i  to  osoba  prowadząca  tak ie  zajęcia.  

-  czy konsultacje będą  miały charakter grupowy  czy indywidualny 

W  zależności  od  potrzeb  konsu l tac je  będą  mia ły  charak te r  albo  g rupowy  a lbo  indywidua lny ,  j  

-  czy superwizja będzie wprowadzona  przez niezależnego, certyf ikowanego superwizora 



Tak 

-  Czy placówka ma  zabezpieczone środki f inansowe na ten  cel  

Do  toj  pory  budżet  p lacówki  nie  zakładał  tak ie j  funkcj i  na tomias t  w  rpzie  konieczności  zabezp ieczymy  

środki  na ten ce l .  

Pkt  5. Zapewnienie  mieszkańcom  leżącym  dostępu  do sygnalizacji przyzywowej 
I 

W  odpowiedz i  na  rapor t  K M P T  fak tyczn ie  to  pytanie  zostało  p rzypadkowo  pom in i ę te ,  dos tęp  do  

sygnal izacj i p r zyzywowe j jes t zapewn iony  zgodnie  z obow iązu jącymi  p rzep isami . Doda tkowo  do łożymy  

wszelk ic ł i  s tarań  aby  nasi  mieszkańcy  miel i  zapewnioną  jak  najlepszą  op iekę  i  byli  bezpieczni .  Sys tem  

jes t  na  bieżąco  k o n s e r w o w a n y  i s e r w i s o w a n y przez odpowiedn i ,  w y k w a l i f i k o w a n y  se rw i s .  

Pkt  6.  Szczegółowe  informacje  na temat  p lanowanej  rozbudowy DPS: 

Zakres prac budow lanych  szczegółowo określa  pro jekt budow lany .  W fos ie For tu zostan ie  pobudowany  

nowy  budynek,  po łączony  z is tn ie jącym.  Nowy  obiekt  będzie  spełn ia ł  s tandardy  dos tępnośc i  dla  osób  

n iepe tnosprawnyc ł i  oraz  będzie  posiadał  w i n d ę  do  użytku  mieszkańców.  T e r m i n  rozpoczęcia  prac  

zależy  w  dużej  części od  pogody.  W  miesiącach z imowych oczyści l iśmy  plac pod  b u d o w ę , t j .  usunęl iśmy  

stojące  kontenery ,  d r e w n o  oraz  inne  mater ia ły .  Szczegółowe  zap lanowan ie  inwestyc j i  jest  w  chwi l i  

obecne j  n iemoż l iwe  pon ieważ  rynek  budowlany  zmienia się  z dnia  na dz ień. B u d o w a  zależy  również  od  

pozyskanych ś rodków,  na tomias t  sy tuac ja gospodarcza j es t obecn ie d y n a m i c z n a . P lanu jemy  rozpocząć  

b u d o w ę  w  moż l iw ie  na jszybszym te rmin ie  i r ówn ie  szybko ją  zakończyć j ednak  na  dzień  dzis ie jszy  nie  

jesteśmy  w  stanie określ ić dok ładn ie  daty  zakończenia  budowy.  Rozpoczęcie  prac zostało już  zgłoszone  

w  Pow ia towym  Inspektorac ie  Nadzoru  Budowlanego.  

W  odnies ien iu  do  t rzech  p ie rwszych p u n k t ó w  z p isma  z dnia  2 9 . 1 2 . 2 0 2 1  r.,  i n fo rmu jemy,  że  

nam  również  zależy  przede  wszys t k im  na dobru  naszych  m ieszkańców,  w y e l i m i n o w a n i u  ryzyka  tor tur  

i  n iewłaśc iwego  t r ak towan ia .  W  związku  z  powyższym  pos tępu jemy  zgodnie  z  obowiązu jącymi  nas  

przep isami .  Do łożymy  wsze lk ich starań  aby  nasi  mieszkańcy  miel i zapewn ioną  jak  najlepszą  op iekę.  

W  kwest i i  zapewn ien ia mieszkańcom  dos tępu  do  opieki  psycholog icznej , tak  jak już  wcześniej  

pisal iśmy, mieszkańcy mają zapewn ioną  op iekę  psychologiczną j ednak  nie wszyscy chcą  z niej  korzystać  

natomiast  nie m o ż e m y  ich zmusić  do  k o n t a k t ó w  z  psycho log iem.  

Z  poważan iem  

D ^ r A t o r 
czue]KrbftHaus 

KRS0CCC649044 
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Osobom  Starszym  i  N iepe tnosprawnym  

Ul.  Szosa  Okrqzna  3  

87-100  To run  
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RPW/18323/2022  P  
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Biuro  Rzecznika. P r a w  Obywate l sk i ch  

K ra jowy  M e c h a n i z m  Prewenc j i  Tor tu r  

Dotyczy:  Rapor t  Kra jowego  M e c h a n i z m u  P rewenc j i Tor tu r  z w izy tac j i  D c m u  Pomocy  Spotecznej  „K ra f t  

Haus "  w T o r u n i u  nr KMP.573 .9 .2021 .RK 

W  odpowiedz i  na  rapor t  Kra jowego  M e c h a n i z m u  Prewenc j i ^Tor tu r  K M P . 5 7 3 . 9 . 2 0 2 1 . R K oraz 

p ismo  z  dnia  2 9 . 1 2 . 2 0 2 1  r.  (data  w p t y w u  05 .01 .2022r . )  i n fo rmu j^ ,  ze  w  m ia r^  moz l iwosc i  Fundac ja  

zapewn i  Dyrek torowi  Domu  Pomocy Spotecznej Kraft Haus odpowiedn ie  srodki f i nansowe  na  realizacjQ  

zaieceri  K M P T ,  wymagaj^cyc ln  naktadow  f i nansowyc l i .  

1 

Z  p o w a z a n i e m  

Tomgsz  Krajewski^  

Prezes Zarz^du 

» 

K', :e:„:~i,,  •- •.iviji . A j Fundacja 
Pomocy (jsobcm Starszym i  Niepelnosprawnym  

uL Szosa Okreiiia  3. 87-100 Toruii 
NIP 956-23-21-429 
KRS 0000649044 



Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich
al. Solidarności 77
00-090 Warszawa

Tel. centr. (+48 22) 55 17 700
Infolinia obywatelska 800 676 676

biurorzecznika@brpo.gov.pl
www.rpo.gov.pl

BIURO
RZECZNIKA  PRAW  OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji

KMP.573.9.2021.RK

Szanowny Panie Komendancie,

na podstawie art. 1 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw 

Obywatelskich (Dz. U. z 2020 r., poz. 627) Rzecznik wykonuje funkcję krajowego 

mechanizmu prewencji tortur. Zgodnie z powierzonym mandatem Rzecznik ma prawo 

formułowania pod adresem odpowiednich władz rekomendacji, w celu zminimalizowania 

ryzyka tortur i innych form okrutnego traktowania. Przy formułowaniu zaleceń Rzecznik 

bierze pod uwagę odpowiednie normy Organizacji Narodów Zjednoczonych1.

Zgodnie z postanowieniami art. 22 Protokołu fakultatywnego do Konwencji w sprawie 

zakazu stosowania tortur (dalej: OPCAT) odpowiednie władze do których RPO kieruje swoje 

zalecenia, powinny poddać je analizie i nawiązać dialog na temat możliwych środków ich 

realizacji. 

1 Zob. Art. 19 pkt. b) Protokołu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, 
nieludzkiego lub poniżającego traktowania albo karania, przyjętego przez Zgromadzenie Ogólne Narodów 
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192).

Warszawa, 19-10-2021 r.

Pan
insp. Maciej Lewandowski
Komendant Miejski Policji
w Toruniu

ul. Grudziądzka 17
87-100 Toruń
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Powodem mojego pisma do Pana Komendanta jest niedawna wizytacja przedstawicieli 

działającego w strukturze Biura RPO – Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: 

KMPT), wykonującego zadania Rzecznika powierzone w OPCAT.

W dniach 12-13 sierpnia 2021 r. przedstawiciele KMPT wizytowali Dom Pomocy 

Społecznej „Kraft Haus” w Toruniu, ul. Szosa Okrężna 3. W trakcie wizytacji delegacja 

KMPT otrzymała informację o niewłaściwym traktowaniu jednego z mieszkańców przez 

funkcjonariuszy Policji podczas interwencji. Do zdarzenia doszło dnia 11 grudnia 2021 r. 

Jeden z mieszkańców przyjmowanych do DPS groził, że się okaleczy. Próbował też 

zaatakować opiekunki szklaną butelką. Personel wezwał pogotowie ratunkowe,

które w asyście Policji przewiozło mieszkańca do szpitala psychiatrycznego.

W czasie przyjazdu i interwencji Policji mieszkaniec nie był agresywny.

Na prośbę ratowników medycznych policjanci założyli mu kajdanki na ręce trzymane z tyłu 

i wprowadzili do karetki. Funkcjonariusze w czasie interwencji mieli naśmiewać się

z zatrzymanego, być wulgarni i grozić, że „jak jeszcze raz coś wywinie, to wywiozą go 

do lasu i dadzą nauczkę”. 

Z ustaleń wizytujących wynikało także, że powodem takiego zachowania mieszkańca 

mogły być nagromadzone emocje związane z przyjęciem do DPS. Mieszkaniec nie umiał 

bowiem odnaleźć się w placówce i tęsknił za rodziną. 

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur nie jest organem śledczym, więc jego mandat 

prewencyjny nie skupia się na badaniu takich przypadków celem wyciągnięcia konsekwencji, 

lecz na rekomendowaniu rozwiązań o charakterze zapobiegawczym, które mogą pomóc 

Policji w zminimalizowaniu ryzyka niewłaściwych zachowań ze strony funkcjonariuszy. 

Mając na względzie otrzymane sygnały o niedopuszczalnym i nieprofesjonalnym 

zachowaniu funkcjonariuszy oraz uwzględniając fakt, że interwencja Policji dotyczyła osoby 

psychicznie chorej, KMPT widzi potrzebę wzmocnienia wśród funkcjonariuszy Komendy 

Miejskiej Policji w Toruniu i jednostek podległych środków zapobiegawczych. 

Z tego też względu, na postawie art. 19 pkt. b) OPCAT Krajowy Mechanizm 

Prewencji Tortur rekomenduje Komendantowi Miejskiemu Policji w Toruniu:

1. Przypomnienie podległym funkcjonariuszom o tym, że wszelkie przejawy 

niewłaściwego traktowania (w tym obraza słowna) wobec osób zatrzymywanych
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i w czasie interwencji są niedopuszczalnym przejawem braku profesjonalizmu

i spotkają się ze stanowczą reakcją dyscyplinarną;

2. Omówienie z funkcjonariuszami powyższej interwencji i sposobu w jaki powinna 

ona prawidłowo przebiegać;

3. Przeszkolenie policjantów z taktyki interwencji wobec osób z zaburzeniami 

psychicznymi i psychicznie chorych oraz międzynarodowych standardów 

dotyczących ochrony praw człowieka i prewencji tortur oraz innego okrutnego, 

nieludzkiego i poniżającego traktowania oraz karania.

Na podstawie art. 22 OPCAT i art. 17 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku 

Praw Obywatelskich zwracam się z uprzejmą prośbą o odniesienie się do powyższych 

rekomendacji i poinformowanie KMPT o działaniach podjętych w celu ich wdrożenia,

w terminie 30 dni od otrzymania niniejszego pisma. 

                                                                              Z poważaniem

Przemysław Kazimirski

Dyrektor Zespołu

/-podpisano elektronicznie/

Do wiadomości:

1. Pełnomocnik Komendanta Głównego Policji ds. Ochrony Praw Człowieka;

2. Pełnomocnik Komendanta Wojewódzkiego Policji w Bydgoszczy ds. Ochrony Praw 

Człowieka. 



KOMENDANT  M I E J S K I  POLICJI  
W  TORUNIU  
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Toruń,  dn.  22  listopada  202Ir.  

BIURO  RZECZNIKA  
PRAW  OBYWATELSKICH  

WPt. 2021  -11-  3 0 
Pan 
Przemysław  Kazimirski  
Dyrektor  Zespołu  
Krajowego Meclianizmu  Prewencji  
Biura Rzecznilca  Praw  Obywatelskicłi  
al.  Solidarności  77  
00-090 WARSZAWA 

Odpowiadając  na  pismo  o  nr  l.dz.  KMP.573.9.2021.RK  z  dnia  19  
października  2021 r.,  które  do  tut.  Komendy  wpłynęło  w  dniu  25  
października  202Ir.  informuję, źe  stosownie  do  zawartych  w nim  zaleceń:  

1)  Przypomniano  wszystkim  funkcjonariuszom  tut.  Komendy  zasady  
odpowiedzialności  karnej  i  dyscyplinarnej  w  związku  z  przejawami  
niewłaściwego  traktowania  (w  tym  znieważania  i  użycia  groźby  
karalnej lub  bezprawnej) osób zatrzymywanych  w trakcie interwencji. 

2)  Omówiono  z  podległymi  policjantami  opisany  przez  Pana  przypadek  
oraz  sposób,  w  jaki  rzeczona  interwencja  winna  zostać  
przeprowadzona. 

3)  Przeprowadzono  szkolenia  policjantów  z  taktyki  interwencji  wobec  
osób  z zaburzeniami  psychicznymi  i psychicznie  chorych,  obejmujące 
międzynarodowe  standardy  dotyczące  ochrony  praw  człowieka  i  
prewencji  tortur  oraz  innego  okrutnego,  nieludzkiego  i  poniżającego  
traktowania  osób  zatrzymanych.  |  

Jednocześnie  informuję,  że  zgodnie  z dokumentacją  służbową  brak jest 
jakichkolwiek  przesłanek  pozwalających  na  przyjęcie,  że  funkcjonariusze  
Komisariatu  Policji  Toruń  -  Śródmieście,  przeprowadzając  interwencję  w  
dniu  11 grudnia  2020r.  w  Toruniu,  przy  ul.  Szosa  Okrężna  3,  na  terenie  
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Domu  Pomocy  Społecznej  „Kraft  Haus",  mogli  dopuścić  się przewinienia 
dyscyplinarnego. 

Niezależnie  od  powyższego  Pana  pismo  w  części  stanowiącej  w swojej 
treści  zawiadomienie  o  podejrzeniu  popełnienia  przestępstwa  przekazałem  
zgodnie  z  właściwością  do  Prokuratury  Rejonowej  Toruń  Centrum  -
Zachód,  87-100  Toruń,  ul.  Grudziądzka  45,  gdzie  w  sprawie  rzeczonej  
interwencji  wdrożono  postępowanie  sprawdzające  o  sygnaturze  akt  4074-
l.Ds.48.2021,  w kierunku  przestępstwa  z  art.  231  §  1 Kodeksu  karnego,  
które  na  dzień  sporządzenia  niniejszej odpowiedzi pozostaje w toku. 
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