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RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji

KMP.570.12.2022.AN

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji Pomieszczenia dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych
w celu wytrzezwienia Komendy Miejskiej Policji

w Piotrkowie Trybunalskim

1. Mandat Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

Zgromadzenie Ogdlne ONZ 18 grudnia 2002 r. przyjeto Protokdt fakultatywny do
Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego
lub ponizajgcego traktowania albo karania (dalej: OPCAT)'. Polska przystgpita do
OPCAT na podstawie uprzedniej zgody wyrazonej w ustawie i stanowi on czes¢
krajowego porzgdku prawnego (art. 87 i 91 Konstytucji). Podpisujgc OPCAT Polska
zobowigzata sie do utworzenia krajowego mechanizmu prewencji, ktérego funkcje

1 Zob. Protokét fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogélne Narodow
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192). Nazwa w jezyku
angielskim: Optional Protocol to the Convention against Torture and Other Cruel, Inhuman or Degrading
Treatment or Punishment (OPCAT).
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wykonuje Rzecznik Praw Obywatelskich za pomocg dziatajgcego w Biurze RPO Zespotu
- Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm)?.

KMPT na dostep do wszystkich ,miejsc zatrzyman” w rozumieniu OPCAT. Sg to
wszystkie miejsca pozostajgce pod jurysdykcjg i kontrolg panstwa, gdzie przebywajg
lub moga przebywac osoby pozbawione wolnosci na podstawie polecenia organu
wiadzy publicznej badzZ za jego namowag, zgodg lub przyzwoleniems3. Z kolei przez
.pozbawienie wolnosci” OPCAT rozumie ,jakgkolwiek forme zatrzymania lub
uwiezienia bgdz umieszczenia osoby w publicznym lub prywatnym miejscu
odosobnienia, ktérego osobie tej nie wolno z wtasnej woli opuszczad, na mocy
polecenia jakiejkolwiek wtadzy sgdowej, administracyjnej lub innej*".

Wizytacje KMPT sg niezapowiedziane. W czasie swojej wizyty cztonkowie KMPT
majg dostep do wszystkich pomieszczen, instalacji i urzgdzen, mogg odby¢ poufng
rozmowe z wybrang przez siebie osobg (zaréwno osobg pozbawiong wolnosci,
cztonkiem personelu lub inng osobg), majg dostep do dokumentacji i nagran z
monitoringu wizyjnego~. Majg tez prawo rejestrowania dzwieku lub obrazu w
miejscach, w ktérych przebywajg osoby pozbawione wolnosci, za zgodg osdéb, ktore
bedga rejestrowane®.

Spostrzezenia KMPT czynione podczas wizytacji, opierajg sie wiec na réznych
zrédtach m.in. witasnych obserwacjach poczynionych podczas wizyty,
przeprowadzonych rozmowach, analizie dokumentacji i nagraniach monitoringu”.

KMPT nie jest organem dochodzeniowo-$ledczym. Nie rozpatruje tez skargg.
Celem wizytacji KMPT jest identyfikowanie czynnikéw zwiekszajacych ryzyko
wystgpienia tortur i ztego traktowania os6b pozbawionych wolnosci oraz

2 Zob. Art. 1 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2020 r., poz.
627).

3Zob. Art. 4 ust. 1 OPCAT.

4Zob. Art. 4 ust. 2 OPCAT.

>Zob. Art. 20 OPCAT.

6 Zob. Art. 13 ust. 1a ustawy o Rzeczniku Praw Obywatelskich.

7 Szczegbtowy opis metod pracy KMPT mozna znalez¢ w raportach rocznych RPO z dziatalnosci KMPT.
Zob. przyktadowo Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji Tortur w 2020 r., Czes¢ Il - Jak pracuje KMPT 2.

8 Zob. Dziewigte Sprawozdanie Roczne SPT z 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, Aneks do sprawozdania,
czesc ll, pkt. 6. Zobacz réwniez publikacje Biura Wysokiego Komisarz Narodéw Zjednoczonych ds. Praw
Cztowieka pt. ,Preventing Torture. The Role of National Preventive Mechanisms. A Practical Guide”,
Professional Training Series No. 21, United Nations High Commissioner for Human Rights, New Jork i
Genewa 2018, s. 4-6.



zaproponowanie rozwigzan majacych na celu wyeliminowanie tego ryzyka. Formutujac
swoje wnioski i zalecenia KMPT, bierze pod uwage miedzynarodowe standardy praw
cztowieka, w szczegdlnosci standardy ONZ° oraz zalecenia organdéw
miedzynarodowych.

W kazdym przypadku, kiedy przedstawiciele KMPT ujawnig ryzyko zaistnienia
naruszen praw osdb pozbawionych wolnosci (nawet jesli jego istnienie wynika jedynie
z relacji oséb pozbawionych wolnosci), KMPT jest zobowigzany do wydania
odpowiedniego zalecenia w raporcie. Dlatego tez, na zalecenia koncowe w niniejszym
raporcie nalezy patrzec nie tylko przez pryzmat nieprawidtowosci, ktére zaistniaty, lecz
takze przez pryzmat prewencji ich wystgpienia w przysztosci.

2. Wstep

Na podstawie artykutu 19 OPCAT oraz dziatajgc na wniosek Rzecznika Praw
Obywatelskich, w dniu 5 wrzes$nia 2022 r. Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur
przeprowadzit wizytacje Pomieszczenia dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w
celu wytrzeZzwienia Komendy Miejskiej Policji w Piotrkowie Trybunalskim (dalej jako:
PdOZ, Izba, Pomieszczenie lub placéwka),

W sktad zespotu wizytujgcego wchodzity Aleksandra Nowicka (kryminolog,
specjalistka ds. bezpieczeristwa wewnetrznego) oraz Justyna Zarecka (politolog,
specjalistka ds. bezpieczenstwa wewnetrznego).

Celem wizytacji KMPT, zgodnie z art. 19 OPCAT, byto sprawdzenie sposobu
traktowania oséb zatrzymanych przebywajgcych w placéwce, w celu wzmocnienia,
jesli to niezbedne, ich ochrony przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub
ponizajgcym traktowaniem albo karaniem, a nastepnie przedstawianie rekomendacji
wiasciwym wtadzom w celu poprawy traktowania oraz warunkéw oséb pozbawionych
wolnosci i zapobiegania torturom oraz innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub
ponizajgcemu traktowaniu albo karaniu, majgc na uwadze odpowiednie standardy
organizacji miedzynarodowych.

Przeprowadzone czynnosci polegaty na:

9 Zob. art. 19 pkt. b) OPCAT.



— wystuchaniu informacji na temat funkcjonowania PdOZ przedstawionej przez
mt. asp. Michata Gaja - profosa oraz asp. szt. Tomasza Patubskiego - Zastepce
Naczelnika Wydziatu Prewencji;

— ogladzie pomieszczen Izby, w tym sprawdzeniu stanu wyposazenia pokoi dla
zatrzymanych;

— zapoznaniu sie z dokumentacjg PdOZ, w tym: wybranymi protokotami
zatrzyman, ksigzka przebiegu stuzby;

— ogladzie oznakowanych samochoddw stuzbowych, ktérymi konwojowani sg
zatrzymani.

Ponadto w trakcie wizytacji wykonano takze dokumentacje fotograficzng. Po
zakonczeniu wizytacji poddano analizie dokumentacje zwigzang z funkcjonowaniem
Izby, jak rowniez wybrane fragmenty monitoringu wizyjnego.

W trakcie wizytacji przedstawicielki Krajowego Mechanizmu dokonaty oceny
przestrzegania praw oséb zatrzymanych w obszarach zwigzanych z legalnoscig ich
pobytu w Izbie, traktowaniem przez funkcjonariuszy, realizacjg prawa do informacji i
ochrony zdrowia oraz zapewnionymi warunkami bytowymi. W niniejszym raporcie
uwzgledniono kwestie, w ktorych przedstawicielki KMPT stwierdzity nieprawidtowosci.
Raport zawiera takze sygnalizowane problemy wymagajgce zmian o charakterze
systemowym.

3. Zakaz represji

Stosownie do art. 21 ust. 1 OPCAT zadna osoba (np. funkcjonariusz, osoba
zatrzymana) lub organizacja, ktéra przekazata KMPT informacje nie moze ponies¢
jakiejkolwiek sankcji lub uszczerbku z tego tytutu, niezaleznie czy udzielita informacji
prawdziwej, czy fatszywej.

Wskazany przepis OPCAT stanowi bowiem, ze zadna wtadza lub funkcjonariusz
nie nakaze, nie zastosuje, nie pozwoli ani nie dopusci do stosowania jakiejkolwiek
sankgji przeciwko jakiejkolwiek osobie lub organizacji, za przekazanie krajowemu
mechanizmowi prewencji jakiejkolwiek informacji, prawdziwej badz fatszywej, i zadna
taka osoba lub organizacja nie poniesie zadnego uszczerbku w jakikolwiek inny
Sposob.



4. Charakterystyka PdOZ

PdOZ przeznaczone jest dla kobiet i mezczyzn zatrzymanych w zwigzku
z podejrzeniem popetnienia przestepstwa lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia
z terenu: Piotrkowa Trybunalskiego, Wolborza, Sulejowa, Gorzkowic, Grabicy oraz
Rozprzy.

W trakcie wizytacji w Izbie przebywato dwoch zatrzymanych mezczyzn.

Wizytowane PdOZ przygotowane jest na przyjecie 27 oséb w 14 celach (13
pomieszczen dwuosobowych i 1 jednoosobowe). Jednostka nie zostata wyznaczona do
osadzania 0s6b z niepetnosprawnoscig i nie zostata dostosowana do ich potrzeb.

W okresie od 1 stycznia 2021 r. do 30 wrzesnia 2022 r. w PdOZ osadzono 956
0sOb podejrzanych o popetnienie przestepstwa, 294 osoby doprowadzono w celu
wytrzezwienia (w tym 24 kobiety) oraz doprowadzono 4 cudzoziemcow w celu
wydalenia.

5. Problemy systemowe
5.1. Prawo do ochrony zdrowia

Badanie lekarskie zatrzymanych i wtasciwe dokumentowanie urazéw
stwierdzonych podczas badania uwazane jest za podstawowg i minimalng gwarancje
chronigca te osoby przed torturami i przemocg, silnie podkreslang przez
miedzynarodowe instytucje monitorujgce traktowanie oséb pozbawionych wolnosci -
Podkomitet ONZ ds. Zapobiegania Torturom oraz Innemu Okrutnemu, Nieludzkiemu,
Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (SPT) oraz Europejski Komitet ds.
Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu i Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu
(CPT)'0,

Zgodnie z rekomendacjami CAT (Komitet Przeciwko Torturom) Polska powinna
podjgc skuteczne Srodki w celu zagwarantowania, aby osoby zatrzymane zostaty
poddane poufnemu badaniu lekarskiemu przez niezaleznego lekarza w ciggu 24

10 European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or
Punishment (CPT). Zobacz przyktadowo: Drugie Sprawozdanie Ogoélne, CPT/Inf (92) 3, 8 36-38; Raport CPT
zwizyty w Polsce, 25.06.2014 r., CPT/Inf (2014) 21, § 26, 30; Raport z wizyty w Polsce, 25.07.2018 r., CPT/Inf
(2018) 39, § 27.



godzin od ich przybycia do miejsca zatrzymania. Powinny miec tez prawo
wnioskowania o niezalezne badanie medyczne w dowolnym momencie'.

SPT zaleca, aby Polska podjeta odpowiednie kroki, by wszystkie osoby
aresztowane byty niezwtocznie bezptatnie zbadane przez specjaliste medycznego,
ktory jest w stanie pracowac niezaleznie, bez obecnosci policjanta. Zgodnie z
Protokotem Stambulskim tacy specjalisci medyczni powinni zostac przeszkoleni
w zakresie badania oso6b, ktére mogty by¢ poddane torturom lub ztemu traktowaniu
i dokumentowania takich przypadkow’2.

Z uzyskanych informacji wynika, iz przed umieszczeniem w Izbie, badaniu
lekarskiemu obligatoryjnie poddawane sg osoby nietrzezwe, a pozostate tylko
wowczas, gdy zachodzi sytuacja okreslona w rozporzgdzeniu Ministra Spraw
Wewnetrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r. w sprawie badan lekarskich oséb
zatrzymanych przez Policje (Dz. U. z 2012 r., poz. 1102) np. gdy osoba zatrzymana zgda
przeprowadzenia badania lub posiada widoczne obrazenia ciata.

Pomimo, iz obowigzujgce przepisy krajowe w zakresie funkcjonowania
pomieszczen dla oséb zatrzymanych nie okreslajg takiego obowigzku, przedstawiciele
KMPT stojg na stanowisku, iz badaniom przed umieszczeniem w PdOZ powinny by¢
poddawane wszystkie osoby zatrzymane przez Policje. Rzecznik Praw Obywatelskich
wielokrotnie zwracat uwage na koniecznos¢ wprowadzenia obowigzku
przeprowadzania badan lekarskich kazdej osoby zatrzymanej przez funkcjonariuszy
Policji, m.in. w wystgpieniu generalnym z dnia 15 lutego 2012 r. skierowanym do
Komendanta Gtéwnego Policji oraz w Raportach rocznych Rzecznika Praw
Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur m .in.
za lata 20193 20204,

Kwestie te Rzecznik poruszat réwniez w toku korespondencji dotyczgcej
dokumentu przyjetego w dniu 11 marca 2015 r. przez MSWIA i Komende Gtéwng
Policji pt. Strategia dziatan nakierowanych na przeciwdziatanie naruszeniom praw
cztowieka przez funkcjonariuszy Policji.

1 Committee against Torture, Concluding observations on the seventh periodic report of Poland, 29
August 2019, CAT/C/POL/CO/7, § 16.

2 Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, § 55.

13 Zob. Raport z dziatalnosci KMPT w 2019 r. https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-rpo-z-dzialalnosci-
krajowego-mechanizmu-prewencji-tortur-w-2019-r.

14 Zob. Raport KMPT z dziatalnosci w 2020 r. https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/rpo-raport-KMPT-2020.
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Nalezy zaznaczy¢, ze takie badanie chroni tez samych funkcjonariuszy przed
fatszywymi zarzutami, ze obrazenia powstaty podczas pobytu osoby zatrzymanej pod
nadzorem Policji. Z kolei Swiadomos¢ ujawnienia ewentualnych sladéw przemocy i ich
udokumentowania moze zadziata¢ odstraszajgco na osoby rozwazajgce potencjalnie
mozliwos¢ uzycia przemocy wobec osoby pozbawionej wolnosci. Jak bowiem wykazata
dokonana przez KMPT analiza prawomocnych wyrokéw sgdéw powszechnych z lat
2008-2016, w sprawach o przestepstwo z art. 246 Kodeksu karnego, dochodzito w
Polsce do stosowania tortur przez funkcjonariuszy Policji, za$ ofiary nie bedac
przebadane przez lekarza byty nastepnie umieszczane w PdOZ>.

Kwestia obligatoryjnych badan lekarskich oséb zatrzymanych byta podnoszona
takze przez Europejski Trybunat Praw Cztowieka. W sprawie Dzwonkowski p. Polsce®,
Trybunat w swoim wyroku zawart standard moéwigcy o tym, iz osoba przebywajgca pod
nadzorem Policji powinna po jego zakonczeniu znajdowac sie w stanie
niepogorszonym w stosunku do tego, w jakim byta przyjmowana. Jezeli opuszczajgc
jednostke Policji ma obrazenia fizyczne, ktérych nie miata przybywajac do niej, na
panstwie cigzy obowigzek wyjasnienia, w jakich okolicznosciach one powstaty. Tylko
objecie badaniami wstepnymi wszystkich oséb zatrzymanych przez Policje, umozliwi
porownanie ich stanu zdrowia w momencie przyjmowania do Pomieszczenia ze
stanem, w jakim sg z niego zwalniane.

5.2. Dostep do adwokata od poczatku zatrzymania

Nie kazda osoba zatrzymana ma w praktyce dostep do obroricy od poczatku
zatrzymania. Taka sytuacja stwarza ryzyko ztego traktowania, gdyz jak pokazuje
doswiadczenie KMPT, ryzyko tortur jest najwieksze bezposrednio po zatrzymaniu.
Niezwykle istotna jest tutaj sytuacja oséb ubogich, ktérych nie sta¢ na optacenie
obroncy z wyboru. Ponadto procedura wyboru obronicy z urzedu nie zapewnia w
praktyce dostepu do obroncy bezposrednio po zatrzymaniu. Wniosek o przyznanie
obroncy z urzedu mozna bowiem ztozy¢ dopiero po pierwszym przestuchaniu w
charakterze podejrzanego, nie zas$ bezposrednio po zatrzymaniu. Do czasu wiec
wyznaczenia obroncy z urzedu i jego pierwszego kontaktu z klientem, funkcjonariusze

> Zob. Wystgpienie Generalne RPO z dnia 18.04.2017 r. do Ministra Sprawiedliwosci, KMP.570.3.2017;
Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
w roku 2016, s. 196-199.

6 Wyrok ETPC z dnia 12 kwietnia 2007 r. w sprawie Dzwonkowski przeciwko Polsce, skarga nr 46702/99.
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realizujg z zatrzymanym czynnosci stuzbowe (np. przestuchania, rozpytania). Taka
sytuacja stwarza wysokie ryzyko tortur.

Nalezy podkresli¢, iz w wizytowanej Izbie dostepna byta lista adwokatow i
radcéw prawnych dziatajgcych z urzedu. W razie potrzeby jest ona udostepniana
osobom zatrzymanym.

KMPT podkresla, ze dostep osoby zatrzymanej do prawnika jest pojeciem
szerszym niz udzielanie pomocy prawnej i zapewnienie obrony w postepowaniu
karnym. Taki kontakt stanowi podstawowg i minimalng gwarancje prewencji tortur, na
co wskazujg SPT i CPT",

Obronca petni tez pozytywng role w odniesieniu do jakosci dochodzenia
i profesjonalizmu funkcjonariuszy, poprawia relacje i wspétprace miedzy Policjg
i zatrzymanymi, co w rezultacie przynosi korzysci sledztwu'8.

Ponadto zgodnie z Dyrektywg Parlamentu Europejskiego i Rady UE 2016/1919 z
dnia 26 pazdziernika 2016 r. podejrzani, ktérzy nie posiadajg wystarczajgcych srodkéw
na pokrycie kosztow pomocy adwokata, majg prawo do korzystania z pomocy prawnej
z urzedu, gdy wymaga tego dobro wymiaru sprawiedliwosci. Pomoc prawna z urzedu
powinna by¢ przyznana bez zbednej zwtoki i najpdzniej przed przestuchaniem danej
osoby przez Policje, inny organ Scigania lub przez organ sgdowy, lub przed
przeprowadzeniem konkretnych czynnosci dochodzeniowo-$ledczych lub
dowodowych®.

Zgodnie z Dyrektywami Parlamentu Europejskiego i Rady UE podejrzani lub
oskarzeni w postepowaniu karnym majg prawo dostepu do adwokata w takim
terminie i w taki sposéb, aby osoby te mogty rzeczywiscie i skutecznie wykonywac
przystugujgce im prawo do obrony. Dostep do adwokata powinien nastgpic¢ bez
zbednej zwtoki: przed przestuchaniem przez Policje lub inny organ Scigania lub organ
sgdowy, w momencie prowadzenia przez organy scigania lub inne wiasciwe organy

17 Zob. Raporty SPT z wizyt na Ukrainie, CAT/OP/UKR/1, §8 39 oraz CAT/OP/UKR/3, § 50-52; Raport CPT
z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 23; Dwudziesty Pierwszy Raport Generalny CPT, CPT/Inf(2011) 28,
§ 18-25.

18 Zob. 2017 Symposium on Procedural Safeguards in the first hours of police custody Outcome Report,
APT, s. 10.

19 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/1919 z dnia 26 pazdziernika 2016 r. w
sprawie pomocy prawnej z urzedu dla podejrzanych i oskarzonych w postepowaniu karnym oraz dla
0so6b, ktérych dotyczy wniosek w postepowaniu dotyczgcym europejskiego nakazu aresztowania
(Dz.U.UE.L.2016.297.1).



czynnosci dochodzeniowych lub innych czynnos$ci dowodowych, niezwtocznie po
pozbawieniu wolnosci, zanim podejrzani lub oskarzeni zostali wezwani do
stawiennictwa przed sgdem wiasciwym w sprawach karnych w odpowiednim czasie,
zanim ww. osoby stawig sie przed tym sadem?°,

Dzieci bedgce podejrzanymi lub oskarzonymi w postepowaniu karnym, z uwagi
na fakt, iz wymagajg szczegodlnego traktowania i nie zawsze sg w stanie w petni
rozumiec i Sledzi¢ postepowanie karne, powinny korzysta¢ z pomocy adwokata z
urzedu, jesli dziecko lub podmiot odpowiedzialnosci rodzicielskiej nie zapewnili takiej
pomocy we wiasnym zakresie?'.

Powyzszy problem byt juz sygnalizowany Ministrowi Sprawiedliwosci przez
Rzecznika Praw Obywatelskich??.

5.3Przerzucanie na Policje obowigzku opieki nad osobami nietrzezwymi

Nadal aktualny pozostaje takze problem dotyczgcy przerzucania na Policje
obowigzku opieki nad osobami nietrzezwymi. Zagadnienie to byto juz sygnalizowane
wielokrotnie przez Rzecznika Praw Obywatelskich w raportach rocznych z dziatalnosci
w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur m. in. za lata 201823, 201924
202125,

Nalezy miec¢ na uwadze, ze poza badaniem lekarskim przed przyjeciem nie
istnieje obecnie wymadg zapewnienia statej opieki medycznej dla oséb zatrzymanych
przebywajgcych w PdOZ. Brakuje zatem lekarza, ktory mégtby w jednostkach Policji
czuwac nad trzezwieniem osdb umieszczonych wtasnie w celu wytrzezwienia, jak

20 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2013/48/UE z dnia 22 pazdziernika 2013 r. w
sprawie prawa dostepu do adwokata w postepowaniu karnym i w postepowaniu dotyczacym
europejskiego nakazu aresztowania oraz w sprawie prawa do poinformowania osoby trzeciej o
pozbawieniu wolnosci i prawa do porozumiewania sie z osobami trzecimi i organami konsularnymi w
czasie pozbawienia wolnosci (Dz.U.UE.L.2013.294.1).

21 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/800 z dnia z dnia 11 maja 2016 r. w sprawie
gwarancji procesowych dla dzieci bedacych podejrzanymi lub oskarzonymi w postepowaniu karnym
(Dz.U.UE.L.2016.132.1).

22 Zob. Wystgpienia Generalne RPO do Ministra Sprawiedliwosci z dnia 18.04.2017 r. i 27.09.2018 r.,,
KMP.570.3.2017.

23 Zob. Raport z dziatalnosci KMPT w 2018 r., https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/informacja-roczna-
krajowego-mechanizmu-prewencji-tortur-za-rok-2018.

24 Zob. Raport z dziatalnosci KMPT w 2019 r., https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/raport-rpo-z-dzialalnosci-
krajowego-mechanizmu-prewencji-tortur-w-2019-r.

25> Zob. Raport z dziatalnosci KMPT w 2021 r., https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-
07/Raport%20Roczny%202021%20KMPT_wersja%20elektroniczna.pdf.
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rowniez i tych, ktore zatrzymane zostaty w zwigzku z podejrzeniem popetnienia
przestepstwa i znajdujg sie dodatkowo w stanie nietrzezwosci. Odpowiedzialnos¢ za
bezpieczenstwo obu tych grup spoczywa na barkach funkcjonariuszy Policji, ktorzy
mogg jedynie udzieli¢ pierwszej pomocy przedmedycznej i wezwac pogotowie
ratunkowe liczac, ze interwencja nastgpi szybko i bedzie skuteczna.

Takie rozwigzanie w ocenie KMPT nie jest jednak satysfakcjonujgce, bo nie
chroni w sposéb nalezyty bezpieczenstwa zatrzymanych do wytrzezwienia. Wymaga
zatem zmian systemowych.

5.4 Brak nalezytej obsady w PdOZ

Z uzyskanych informacji wynika, ze PdOZ posiada pie¢ etatéw policyjnych, a
funkcjonariusze petnig stuzbe pojedynczo, w systemie 12-godzinnym (8:00-20:00 oraz
20:00-8:00). Zgodnie z 8 2 ust. 2 zarzgdzenia nr 130 Komendanta Gtéwnego Policji z
dnia 7 sierpnia 2012 r. w sprawie metod i form wykonywania zadan w pomieszczeniu
dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia (Dz. U. KGP z 2012
r., poz. 42 ze zm.), kierownik jednostki organizuje stuzbe w taki sposéb, aby w
pomieszczeniu petnit jg co najmniej jeden policjant.

Natomiast z ustalen KMPT poczynionych podczas dotychczasowych wizytacji
wynika, ze jedna osoba nie jest w stanie jednoczesnie dbac o bezpieczenstwo
osadzonych i umozliwi¢ im realizacje ich uprawnien. W czasie kontroli zachowania
osadzonych, wypetniania obowigzkowej dokumentacji czy tez przyjmowania,
wydawania, przekazywania lub zwalniania oséb umieszczonych w PdOZ, niemozliwe
do realizacji jest jednoczesne zajmowanie sie innymi osadzonymi, ktérzy w tym czasie
sygnalizujg chec skorzystania z przystugujgcych im uprawnien (np. skorzystanie z
pomieszczenia sanitarnego). Znacznie utrudnione moze byc¢ réwniez reagowanie na
zachodzgce zdarzenia nadzwyczajne, w tym np. podejmowane proby samobdjcze.

W zwigzku z powyzszym w PdOZ moze dochodzi¢ do ograniczenia realizacji
uprawnien zatrzymanych i ich niewtasciwego traktowania, z powodu realnego braku
mozliwosci zajecia sie kilkoma réznymi sprawami przez jedng osobe. Sytuacja mogtaby
wygladac inaczej jezeli czynnosci realizowane bytyby przez przynajmniej dwdéch
funkcjonariuszy.

Krajowy Mechanizm zaleca zwiekszenie obsady etatowej w PAOZ lub dokonanie
zmian w organizacji stuzby, tak by w Izbie przebywato jednoczesnie minimum dwéch
funkcjonariuszy.
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6. Obszary wymagajgce poprawy
6.1 Traktowanie

Delegacja KMPT nie uzyskata informacji wskazujgcych na stosowanie przez
funkcjonariuszy petnigcych stuzbe w PdOZ tortur lub innych form ztego traktowania
0s0Ob zatrzymanych.

Warto w tym miejscu odnotowac, ze w okresie 01.01.2021 r. - 05.09.2022 r.
wobec funkcjonariuszy petnigcych stuzbe w PdOZ Komendy Miejskiej Policji w
Piotrkowie Trybunalskim nie byto prowadzone zadne postepowanie karne, jak rowniez
dyscyplinarne.

W analizowanym okresie wptyneta jedna skarga od osoby zatrzymanej na
warunki osadzenia w PdOZ. Zarzuty stawiane przez skarzacego nie zostaty
potwierdzone w postepowaniu sprawdzajgcym prowadzonym przez Zespot do spraw
Dyscyplinarnych i Kontroli KMP w Piotrkowie Trybunalskim. Zatrzymany skorzystat z
mozliwosci wniesienia skargi ponowionej. Obecnie sprawa procedowana jest przez
Wydziat Kontroli Komendy Wojewddzkiej Policji w Lodzi.

W obszarze traktowania oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu
wytrzezwienia, w ocenie KMPT zmiany wymaga jednak praktyka realizacji kontroli
osobistych oséb przyjmowanych do PdOZ. Delegacja ustalita, ze kontroli takiej sg
poddawane wszystkie osoby zatrzymane, przed ich osadzeniem w PdOZ. Polega ona
na rozebraniu sie zatrzymanego do bielizny, nastepnie zdjeciu jej i wykonaniu
przysiadu. Czynnos¢ odbywa sie w niemonitorowanym pomieszczeniu.
Przeprowadzana jest przez funkcjonariusza tej samej ptci co osoba kontrolowana.

KMPT stoi na stanowisku, ze kontrola osobista nie powinna by¢ stosowana
rutynowo wobec wszystkich os6b zatrzymanych, a tylko w wyjatkowych przypadkach,
uzasadnionych specyfikg danej sytuacji i po dokonaniu indywidualnej oceny ryzyka.

Analogiczny standard rekomenduje CPT, ktéry podkresla, ze osoby zatrzymane
powinny byc¢ przeszukiwane w celu zapewnienia bezpieczeristwa wtasnego i
funkcjonariuszy. Kontroli osobistej nie powinny by¢ jednak poddawane rutynowo
wszystkie osoby zatrzymane, z uwagi na fakt, iz jest to Srodek bardzo inwazyjny i
potencjalnie ponizajgcy. Kontroli nalezy dokonywac tylko wtedy, gdy istniejg
uzasadnione podstawy, by podejrzewad, ze osoba zatrzymana mogta ukryc
przedmioty niebezpieczne, lub ktére mogg by¢ dowodem popetnienia przestepstwa, a
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ponadto zwykte przeszukanie nie doprowadzi do ich wykrycia2é. Ponadto przy kontroli
powinien by¢ obecny wiecej niz jeden funkcjonariusz jako ochrona zaréwno dla oséb

zatrzymanych, jak i personelu. Osoby dokonujgce kontroli powinny by¢ tej samej ptci,
co kontrolowany?’.

CPT wskazuje tez, by kontrola byta realizowana w sposéb dwuetapowy w celu
zminimalizowania poczucia zazenowania osoby kontrolowanej. Osoby poddawane
kontroli osobistej nie powinny by¢ zobowigzane do zdjecia catego ubrania w tym
samym czasie, np. powinny mie¢ prawo do zdjecia ubran powyzej pasa i do ubrania
sie przed zdjeciem pozostatych ubran?8,

Zgodnie z ustawg o Policji funkcjonariusz powinien dokonac¢ kontroli osobiste;j
w sposéb mozliwie najmniej naruszajgcy dobra osobiste osoby kontrolowanej oraz w
zakresie niezbednym w danych okolicznosciach do zrealizowania celu dokonywanej
kontroli. Podczas sprawdzenia, osoba kontrolowana powinna by¢ czesSciowo ubrana.
Policjant powinien najpierw sprawdzi¢ czes¢ odziezy, a przed sprawdzeniem kolejnej
czesci umozliwi¢ osobie kontrolowanej wiozenie odziezy juz sprawdzonej?.

Podnies¢ takze trzeba, iz zgodnie z § 5 ust. 2 Regulaminu pobytu oséb w
pomieszczeniach dla 0s6b zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia3°
, (dalej: Regulamin), obligatoryjne wobec oséb umieszczanych w izbie jest jedynie
sprawdzenie prewencyjne, ktére polega m.in. na manualnym sprawdzeniu osoby,
zawartosci jej odziezy oraz przedmiotéw znajdujacych sie na jej ciele lub przez nig
posiadanych3'. Jedynie w przypadku, gdy w stosunku do oséb zatrzymanych lub os6b
doprowadzanych w celu wytrzezwienia zaistniaty przestanki, o ktérych mowa w art. 15
ust. 1 pkt 5 ustawy, dokonuje sie kontroli osobistej na zasadach i w sposéb okreslony
w art. 15d ustawy, tgcznie z mozliwoscig sprawdzenia miejsc intymnych osoby
zatrzymanej w ,szczegolnie uzasadnionych przypadkach” (art. 15g ust. 2 ustawy).

26 Zob. Raporty CPT z wizyty w Czechach: CPT/Inf (2019) 23, § 31 i CPT/Inf (2015) 18, § 22; Raport CPT
z wizyty na Litwie, CPT/Inf (2017) 16, § 37; Raport CPT z wizyty w Kosowie, CPT/Inf (2011) 26, § 19.

27 Zob. Raport CPT z wizyty na Litwie, CPT/Inf (2017) 16, § 37; Raport CPT z wizyty w Czechach, CPT/Inf
(2015) 18, § 22; Raport CPT z wizyty w Kosowie, CPT/Inf (2011) 26, § 19.

28 Zob. Raport CPT z wizyty w Norwegii, CPT/Inf (2019) 1, § 37.

29 Zob. Art. 15d ust. 2 ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji (t.j.: Dz. U. z 2021 r., poz. 1882).

30 Zatgcznik nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca 2012 r. w sprawie
pomieszczen przeznaczonych dla oséb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu - wytrzeZwienia,
pokoi przejsciowych, tymczasowych pomieszczen przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu
pobytu w tych pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposobu postepowania z zapisami obrazu z tych
pomieszczen, pokoiiizb (Dz. U.z 2012 r., poz. 638).

31 Peten zakres sprawdzenia prewencyjnego wynika z art. 15g ust. 1 i 3 Ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r.
o Policji.
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KMPT rekomenduje zaprzestanie praktyki rutynowej kontroli osobistej
zatrzymanych przed ich umieszczeniem w PdOZ. Kontrola osobista powinna by¢
stosowana jedynie w wyjatkowym, uzasadnionym specyfikg sytuacji przypadku i po
dokonaniu indywidualnej oceny ryzyka. W przypadkach gdy taka kontrola jest
niezbedna, jej realizacja powinna przebiega¢ w spos6b dwuetapowy (zatrzymany
powinien mie¢ mozliwos$¢ ubrania partii odziezy przed zdjeciem kolejnej).

Niepokdj KMPT budzi takze praktyka nadmiernego stosowania kajdanek przez
policjantow, co powodowac¢ moze naruszenie zasad niezbednosci i proporcjonalnosci
uzycia srodkéw przymusu bezposredniego wobec oséb zatrzymanych32.

Osoby zatrzymane lub doprowadzone w celu wytrzezwienia poza terenem
PdOZ obligatoryjnie zakuwane sg w kajdanki zapinane z tytu. W ten sposob sg rowniez
konwojowane, pomimo, ze znajdujg sie pod nadzorem funkcjonariuszy Policji. Taka
praktyka stwarza ryzyko ztego traktowania.

Na problem naduzywania stosowania kajdanek przez funkcjonariuszy Policji
uwage zwrocit Rzecznik Praw Obywatelskich w wystgpieniu generalnym z 20 stycznia
2020 r., skierowanym do Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji. RPO podkresla
w nim miedzy innymi, iz ingerencja wtadzy publicznej w odniesieniu do obywateli jest
dopuszczalna wytgcznie w przypadkach przewidzianych przez ustawe. Przy
stosowaniu zas srodkéw przymusu bezposredniego spetnione muszg byc
kazdorazowo trzy zasady ich uzycia - subsydiarnosci, proporcjonalnosci oraz
minimalizacji szkod.

Zgodnie z przepisem art. 15 ust. 4 Ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o Srodkach
przymusu bezposredniego i broni palnej (t.j.: Dz. U. z 2022 r., poz. 1416) kajdanki
zaktada sie na rece trzymane z tytu. Natomiast zgodnie z trescig ust. 6 w/w artykutu, w
przypadku prewencyjnego uzycia kajdanek lub gdy w ocenie uprawnionego
prawdopodobienistwo podjecia préby ucieczki, stawiania czynnego oporu lub
wystgpienia zachowania moggcego zagrazac zyciu, zdrowiu lub mieniu jest
nieznaczne, kajdanki mozna zatozy¢ na rece trzymane z przodu.

W ocenie KMPT kajdanki nie powinny by¢ profilaktycznie stosowane wobec
wszystkich oséb zatrzymanych, a tylko wtedy, gdy wyraznie uzasadnia to ocena ryzyka
w indywidualnym przypadku. Kajdanki nie powinny byc¢ zbyt ciasno zapiete (moze to

32Zob. art. 6 ust. 1 w zw. z art. 12 ust. 1 pkt 2 lit. a) Ustawy o srodkach przymusu bezposredniego i broni
palnej.
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wywotywac urazy mechaniczne) i nalezy je stosowac tylko tak dtugo, jak jest to
absolutnie niezbedne.

Powyzszy standard jest zgodny z rekomendacjami CPT33, co wiecej, organizacja
ta wskazuje, ze kajdanki nie powinny by¢ stosowane podczas przestuchan lub
rozpytan podejrzanych34,

Nie powinny by¢ tez stosowane jako zasada w czasie transportu3>. Ich uzycie
powinno by¢ uzasadnione oceng ryzyka w konkretnym przypadku, kiedy ich
zastosowanie wydaje sie absolutnie konieczne. Powinny by¢ wéwczas stosowane w
sposob, ktéry eliminuje ryzyko zranienia osoby konwojowanej3¢. Nalezy bezwzglednie
unikac¢ zaktadania ich na rece trzymane z tytu z uwagi na mozliwos¢ niewygody dla
zatrzymanego i ryzyko odniesienia obrazen w razie wypadku. CPT podkresla, ze
konwojowani powinni by¢ przewozeni w bezpiecznych furgonetkach, eliminujgc w ten
sposéb koniecznos¢ zaktadania kajdanek podczas podrézy?’.

Ze wzgledu na powyzsze, KMPT zaleca stosowanie kajdanek tylko wtedy, gdy
wyraznie uzasadnia to ocena ryzyka w indywidualnym przypadku. Kajdanki nie
powinny byc¢ zbyt ciasno zapiete i nalezy je stosowac tylko tak dtugo, jak jest to
absolutnie niezbedne.

Delegacja ustalita takze, ze osobom umieszczanym w pokojach Izby odbierane
sg okulary, jak réwniez sprzet ortopedyczny np. kule. Wydawane sg jedynie w celu
skorzystania przez zatrzymanego z toalety. Praktyka ta ma by¢ podyktowana
wzgledami bezpieczenstwa, a wspomniane przedmioty uznane zostaty za potencjalnie
niebezpieczne.

33 Zob. Raport CPT z wizyty we Francji, CPT/Inf (2017) 7, § 13; Raport CPT z wizyty na Cyprze, CPT/Inf (2018)
16, 8 15; Raport CPT z wizyty w Holandii, CPT/Inf (2017) 1, 8 13; Raport CPT z wizyty w Belgii, CPT/Inf (2018)
8, 8 18; Raport CPT z wizyty w Hiszpanii, CPT/Inf (2017) 34, § 8; Raport CPT z wizyty w Wielkiej Brytanii,
CPT/Inf (2017) 9, § 14; Raport CPT z wizyty w Serbii, CPT/Inf (2016) 21, 8 53; Raport CPT z wizyty na
Gibraltarze, CPT/Inf (2015) 40, § 11; Raport CPT z wizyty w Rosji, CPT/Inf (2013) 41, § 28.

34 Zob. Raport CPT z wizyty w Kosowie, CPT/Inf (2009) 3, § 38.

35 Zob. Transport of detainee, Factsheet, June 2018, CPT/Inf (2018) 24, pkt. 3. Security measures.

36 Zob. Transport of detainee, Factsheet, June 2018, CPT/Inf (2018) 24, pkt. 3. Security measures; Raport
CPT z wizyty w Serbii, CPT/Inf (2016) 21, § 53.

37 Zob. Transport of detainee, Factsheet, June 2018, CPT/Inf (2018) 24, pkt. 3. Security measures; Raport
CPT z wizyty w Irlandii, CPT/Inf (2007) 40, § 101; Raport CPT z wizyty w Wielkiej Brytanii, CPT/Inf (2006) 28,
8§ 23; Raport CPT z wizyty na Wegrzech, CPT/Inf (2006) 20, § 126; Raport CPT z wizyty w Serbii, CPT/Inf
(2016) 21, § 53.
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W tym kontekscie KMPT pragnie zwroci¢ szczegdlng uwage na zapewnienie
odpowiedniej motoryki osobom, ktérych wady wzroku oraz niepetnosprawnosé
ruchowa uniemozliwiajg swobodne poruszanie sie i funkcjonowanie bez
wspomnianych wyrobéw medycznych i ortopedycznych. W ocenie Krajowego
Mechanizmu dla wskazanej grupy osadzonych problematycznym moze okazac sie
chociazby skorzystanie z instalacji przyzywowej, a co za tym idzie zasygnalizowanie
funkcjonariuszom potrzeby skorzystania z toalety lub nagtego pogorszenia stanu
zdrowia. Bez okularéw lub kuli ortopedycznej osoby te nie bedg w stanie przemiescic
sie z pryczy do instalacji przyzywowej, ktéra umieszczona jest przy drzwiach. Z
analogicznych wzgleddéw osadzeni z niepetnosprawnosciami nie bedg takze mieli
mozliwosci zapoznania sie z regulaminem miejsca, w ktérym sie znalezli jak rowniez
wykazem instytucji stojgcych na strazy praw cztowieka, ktore to dokumenty
umieszczone sg miedzy szybg a kratg okienna.

W ocenie KMPT stosowana praktyka nie tylko zagraza bezpieczenstwu oséb
zatrzymanych z wadami wzroku oraz poruszajgcych sie przy pomocy sprzetu
ortopedycznego, ale nosi takze znamiona nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania.

Europejski Trybunat Praw Cztowieka w sprawie Slyusarev przeciwko Rosji,
wskazat iz pewne formy zgodnego z prawem traktowania lub karania - na przyktad
pozbawienie wolnosci - mogg wigzac sie z nieuniknionym elementem cierpienia lub
upokorzenia. Jednakze, zgodnie z artykutem 3 Konwencji, panstwa muszg zapewnic,
aby osoba byta przetrzymywana w warunkach dajgcych sie pogodzic z
poszanowaniem jej godnosci ludzkiej oraz aby, biorgc pod uwage praktyczne wymogi
pozbawienia wolnosci, jej zdrowie i dobro byly odpowiednio zabezpieczone. Trybunat
wskazat takze, iz odebranie skarzgcemu okularéw w trakcie pozbawienia wolnosci
uniemozliwito normalne pisanie i czytanie. Stan ten musiat takze wywota¢ wiele
niepokoju oraz poczucie niepewnosci i bezradnosci. Trybunat uznat, ze traktowanie
mezczyzny przez funkcjonariuszy policji wypetnito znamiona ponizajgcego
traktowania, a tym samym naruszyto art. 3 Konwenc;ji38.

Z kolei w sprawie Jasinskis przeciwko totwie Trybunat wskazat, iz w przypadku
0s0b z niepetnosprawnosciami, ktore zostaty pozbawione wolnosci nalezy zadbac o to,
aby warunki pozbawienia wolnos$ci odpowiadaty ich szczeg6lnym potrzebom. Co jest

38 Sprawa Slyusarev przeciwko Rosji nr 60333/00.
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szczegolnie istotne w Swietle prawa miedzynarodowego, a zwtaszcza Konwencji
Narodéw Zjednoczonych o Prawach Osdb Niepetnosprawnych3?,

Nalezy podkresli¢, ze zgodnie ze standardami promowanymi przez Organizacje
Narodéw Zjednoczonych osoby z niepetnosprawnosciami, ktére poruszajg sie w
asyscie psa przewodnika lub przy pomocy: wozkdéw, kul, lasek oraz innych sprzetéw,
ktore umozliwiajg im mobilnosc i wiasciwe funkcjonowanie, nie powinny byc
pozbawiane dostepu do nich zaréwno w trakcie konwoju jak i w policyjnych miejscach
zatrzyman40,

Zgodnie z przyjetg w dniu 1 sierpnia 1997 roku przez Sejm RP Kartg Praw Oséb
Niepetnosprawnych (M. P. z 1997 r. Nr 50, poz. 475), osoby z niepetnosprawnoscia
majg prawo zycia w srodowisku wolnym od barier funkcjonalnych. Polska w dniu 6
wrzesnia 2012 roku ratyfikowata takze przyjetg w dniu 13 grudnia 2006 roku przez
Zgromadzenie Ogolne Narodow Zjednoczonych Konwencje o prawach oséb
niepetnosprawnych (Dz. U.z 2012 r., poz. 1169). Zgodnie z jej trescig nalezy umozliwié
osobom z niepetnosprawnoscig niezalezne zycie i petny udziat we wszystkich jego
sferach. Zaréwno wymieniona Karta, jak i Konwencja dotyczg réwniez oséb
pozbawionych wolnosci oraz Srodowiska stworzonego w miejscu ich osadzenia.

Ze wzgledu na powyzsze, Krajowy Mechanizm zaleca odstgpienie od stosowanej
praktyki odbierania okularéw oraz kul ortopedycznych osobom zatrzymanym i
umieszczonym w pokojach Izby.

6.1.1 Przebieg interwencji funkcjonariuszy wobec mezczyzny stosujacego
autoagresje

W trakcie wizytacji przedstawicielki KMPT zwrdcity sie z prosbg o przekazanie do
dalszej analizy w BRPO nagran z monitoringu z przebiegu interwencji wobec
mezczyzny, ktéry po przyjeciu do Izby przejawiat zachowania autoagresywne.

Analizie poddano zapis z catego pobytu zatrzymanego w PdOZ, a wiec od

momentudoprowadzenta,do—czasu zwolnienia z I1zby. Podany ponizej czas zgodny jest

39 Sprawa Jasinskis przeciwko totwie nr 45744/08.

40 Zob. United Nations Social Development Network, For Inclusive Quality Police Services for Persons
with Disabilities: 10 areas of action, https://unsdn.org/2021/08/12/for-inclusive-quality-police-services-
for-persons-with-disabilities/.
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ze znacznikami czasu wskazanymi na nagraniach z monitoringu jak rowniez zapisami
w ksigzce przebiegu stuzby.

19:29 mezczyzna zostaje doprowadzony przez dwdch funkcjonariuszy do PdOZ.
W trakcie doprowadzania oraz oczekiwania w przedsionku na osadzenie zatrzymany
byt skuty kajdankami z tytu. Zachowywat sie spokojnie, wykonywat plecenia
funkcjonariuszy.

19:31 zatrzymany wchodzi do pokoju, w ktérym dokonywana jest kontrola
osobista oraz zdawany jest depozyt. Towarzyszg mu profos oraz jeden z
doprowadzajgcych funkcjonariuszy. Drugi z policjantow zostaje na korytarzu.

19:36 mezczyzna opuszcza pomieszczenie jedynie w samych bokserkach, bez
kajdanek. Po kilkunastu sekundach podchodzi do Sciany i z catej sity uderza w nig
gtowa. Jeden z funkcjonariuszy przytrzymuje mezczyzne za reke, wykrecajac jg nieco
do tytu i prowadzi dalej w kierunku pokoi dla zatrzymanych. Wchodzac w kolejny
korytarz, po kilkunastu sekundach mezczyzna sie wyszarpuje i raz jeszcze uderza w
Sciane okolicami barku. Zostaje obezwtadniony przez trzech funkcjonariuszy i utozony
na ziemi na brzuchu, stawia opor.

19:38 zatrzymany zostaje zakuty w kajdanki zespolone zapiete z tytu. Policjanci
nieudolnie probujg takze zatozy¢ kask zabezpieczajgcy, jednak mezczyzna nadal
stawia opor.

19:40 dwdch funkcjonariuszy prébuje przenies¢ zatrzymanego. Jeden z nich
trzyma jedynie taricuch przy stopach mezczyzny, nie zabezpiecza jednak konczyn
mezczyzny. Na nagraniu nie wida¢ natomiast w jaki sposdéb transportuje mezczyzne
drugi z funkcjonariuszy. Zatrzymany niesiony jest w ten sposéb przez dziewie¢ sekund,
po czym nastepuje kolejny atak agres;ji i zaczyna sie szarpac.

19:41 mezczyznie udaje sie zatozy¢ kask zabezpieczajgcy. Zatrzymany przebywa
na podtodze w nienaturalnej pozycji - tors oraz gtowe odwrécong ma w kierunku
podtogi, natomiast koriczyny dolne oraz dolng czes¢ tutowia utozong bokiem.
Konczyny gorne skrepowane sg na plecach zatrzymanego. Po okoto pieciu minutach
mezczyzna przekreca sie na brzuch, stawiajgc caty czas opér i szarpigc sie.

19:48 - 20:04 zatrzymany lezy w niezmiennej pozycji na brzuchu. Jeden z
funkcjonariuszy, przez pewien czas dociska kolanem do podtoza tutéw mezczyzny,
drugi dociska do podtoza jedng z konczyn gérnych na wysokosci stawu tokciowego.
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Trzeci z funkcjonariuszy zabezpiecza mezczyzne na wysokosci szyi. Na nagraniu widag,
ze znajduje sie tam kolano funkcjonariusza, natomiast trudno jest stwierdzic¢ czy
zatrzymany jest nim dociskany do podtoza. O godzinie 20:01 w PdOZ pojawia sie
Zespot Ratownictwa Medycznego.

20:04 - 22:22 mezczyzna zostaje zabrany przez Zespo6t Ratownictwa
Medycznego do Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w asyscie dwdch funkcjonariuszy.
Zatrzymany opuscit PAOZ w kajdankach zespolonych zapietych z tytu, ubrany jedynie
w bokserki, bez obuwia. Zatrzymany powrocit do Izby o godzinie 22:22 doprowadzony
w analogiczny sposéb w jaki jg opuscit.

22:24 mezczyzna zostaje rozkuty na korytarzu Izby. Nastepnie w asyscie
funkcjonariuszy udaje sie do toalety oraz do magazynu po posciel. Zatrzymany przez
reszte pobytu w PdOZ jest spokojny i wykonuje wszystkie polecenia.

Krajowy Mechanizm pragnie wyrazi¢ gtebokie zaniepokojenie przebiegiem
opisanej interwencji, w szczegdlnosci zastosowaniem wobec mezczyzny kajdanek
zespolonych zapietych z tytu.

W tym miejscu nalezy podkresli¢, ze stosowanie opisanej techniki
unieruchomienia zatrzymanego jest stanowczo negowane przez organizacje
miedzynarodowe miedzy innymi Rade Europy oraz Organizacje Naroddow
Zjednoczonych jak réwniez sprzeczne z promowanymi przez te instytucje
standardami.

CPT w swych raportach wyraza jasne stanowisko, iz stosowanie tzw. pozycji
.bananowej" tj. pozycji nadmiernie rozciggnietej z kajdankami na rekach i kostkach
potgczonymi za plecami jest niedopuszczalne. Komitet jednoczesnie zwraca uwage, iz
funkcjonariusze powinni uzywac w pierwszej kolejnosci innych, mniej niebezpiecznych
metod kontrolowania osob zatrzymanych, ktére stanowig zagrozenie dla siebie lub
innych, takich jak techniki reczne oraz stowne. Funkcjonariusze stosujgcy wspomniane
Srodki powinni by¢ przeszkoleni w ich stosowaniu. Natomiast jezeli ich uzycie okaze
sie niezbedne, Srodki przymusu powinny by¢ uzywane przez najkrétszy mozliwy czas,
a ich wykorzystanie szczegétowo udokumentowane*!,

W ocenie Wysokiego Komisarza Narodéw Zjednoczonych do spraw Praw
Cztowieka (OHCHR) oraz Biura Naroddéw Zjednoczonych do spraw Narkotykow i

41 Zob. Raport CPT z wizyty w Stowenii, CPT/Inf (2008) 7, § 38; Raport CPT z wizyty w Austrii CPT/Inf
(2005) 13, §848.
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Przestepczosci (UNODC), wskazana technika nosi znamiona okrutnego, nieludzkiego i
ponizajgcego traktowania lub karania. Jej stosowanie powoduje bowiem niepotrzebny
dyskomfort, cierpienie, niesie ze sobg takze wysokie ryzyko uduszenia osoby w ten
sposéb skrepowanej*2.

W tym miejscu nalezy takze podkresli¢, ze zgodnie z wytycznymi ekspertyzy
LInterwencje Policji wobec 0séb z zaburzeniami psychicznymi”43 sporzgdzonej na
zlecenie KMPT przez specjalistéw z zakresu m. in. medycyny sgdowej oraz psychiatrii,
~Stosowanie techniki przytrzymywania osoby lezgcej na brzuchu przez dociskanie jej
kolanami do podtoza nie jest technikg samg w sobie, a tylko sSrodkiem do osiggniecia
innego celu: zatozenia kajdanek, kaftana bezpieczenstwa lub pasa obezwtadniajgcego,
podania lekéw czy ,dotrwania” do przyjazdu pogotowia”44. Stosowanie tej metody
musi spetniac kilka warunkéw m. in. uniemozliwia¢ dalsze atakowanie funkcjonariuszy
lub stosowanie autoagresiji, a co najwazniejsze uwzglednia¢ bezpieczenstwo osoby
obezwitadnianej®.

Eksperci podkreslajg, ze przy dtugotrwatym dociskaniu osoby lezgcej na
brzuchu, moze dojs¢ do zatrzymania krgzenia na skutek uduszenia, co jest
spowodowane uniemozliwieniem wykonywania ruchéw oddechowych klatki
piersiowej. ,Dodac nalezy, ze na ruchomos¢ oddechowg negatywny wptyw ma réwniez
trzymanie rgk osoby obezwtadnianej za jej plecami (zatozone kajdanki). Przy
nieadekwatnie intensywnym nacisku na plecy osoby lezgcej na brzuchu oddech staje
sie ptytki i niewydolny. Powoduje to postepujgce niedotlenienie, ktére, jezeli sie
przedtuza, prowadzi do Smierci. Trzeba réwniez uwzgledni¢, ze obezwtadniany moze
miec zwiekszone zapotrzebowanie na tlen w zwigzku ze stresem oraz wysitkiem
fizycznym, jaki wykonuje, stawiajgc opor lub atakujac policjantéw. Podsumowujac,
intensywnosc i czas dociskania do podtoza muszg byc takie, aby méc kontrolowad

42 United Nations, Resource book on the use of force and firearms in law enforcement, New York 2017,
s. 84.

43 Ekspertyza omowiona zostata podczas seminarium zorganizowanego w Biurze Rzecznika Praw
Obywatelskich w dniu 28 czerwca 2022 r. W spotkaniu udziat wzieli m. in. przedstawiciele Komendy
Gtownej Policji oraz Komend Wojewddzkich i Powiatowych Policji,
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/interwencje-policji-zaburzenia-psychiczne-seminarium-brpo.

44 ). Berent, P. Gatecki, R. Kubiak, A. Smedra, Interwencje Policji wobec 0s6b z zaburzeniami
psychicznymi, £6dz 2021 r., s. 7, https://bip.brpo.gov.pl/sites/default/files/2022-04/Ekspertyza%20-
%20interwencje%20Policji%20wobec%200s%C3%B3b%202%20zaburzeniami%20psychicznymi.pdf.

4> Tamze.
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obezwitadnianego, jednak przede wszystkim tez takie, aby osoba ta mogta oddychac.
Stad tez nie mogg by¢ ani nadmiernie silne, ani nadmiernie dtugie”4®.

W ocenie KMPT negatywny wptyw na zdrowie zatrzymanego moze miec takze
stosowanie techniki transportowej polegajgcej na uzyciu do tego celu jedynie
tancuchoéw przy kajdankach zespolonych, przy jednoczesnym braku zabezpieczenia
konczyn zatrzymanego. W tej pozycji szczegdlnie narazone na urazy mogg by¢ bowiem
stawy osoby transportowane;.

Za niedopuszczalne nalezy takze uznac konwojowanie mezczyzny do i ze
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego, jedynie w samych bokserkach oraz bez obuwia.
Tego typu zachowania bez watpienia naruszajg godnos¢ zatrzymanego oraz noszg
znamiona ponizajgcego traktowania. KMPT pragnie w tym miejscu przypomnie¢, ze
zgodnie z zasadami etyki zawodowej funkcjonariuszy ,Policjant we wszystkich swoich
dziataniach ma obowigzek poszanowania godnosci ludzkiej oraz przestrzegania i
ochrony praw cztowieka, w szczegdlnosci wyrazajacy sie w: respektowaniu prawa
kazdego cztowieka do zycia; zakazie inicjowania, stosowania lub tolerowania tortur
badz nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania™’.

Krajowy Mechanizm zaleca regularne przypominanie funkcjonariuszom zasad
etyki zawodowej, ze szczegdlnym uwzglednieniem zasad dotyczgcych poszanowania
godnosci i praw cztowieka jak rowniez zapoznanie funkcjonariuszy z trescig ekspertyzy
.Interwencje Policji wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi”.

Ponadto Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zwraca sie z prosbg o
przekazanie wyjasnien dotyczgcych przebiegu opisanej interwencji, w szczegdlnosci
zastosowania kajdanek zespolonych zatozonych z tytu.

6.2 Powiadamianie osoby trzeciej o fakcie zatrzymania

Zgodnie z uzyskanymi informacjami, funkcjonariusze Policji, na zgdanie
zatrzymanego, informujg o tym fakcie wskazane przez niego osoby trzecie. Nie ma
jednak mozliwosci, aby osoba zatrzymana sama wykonata potgczenie. Zatrzymany

46 Tamze, s. 8.
47 Zarzadzenie nr 805 Komendanta Gtéwnego Policji z dnia 31 grudnia 2003 r., w sprawie ,Zasad etyki
zawodowej policjanta”, § 4.
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powinien zgtosic takg chec funkcjonariuszowi petnigcemu stuzbe w PdOZ oraz
przekazac¢ numer telefonu i tres¢ informacji do przekazania. Nastepnie policjant
petnigcy stuzbe w Izbie przekazuje te informacje dyzurnemu i to on kontaktuje sie ze
wskazang przez zatrzymanego osoba.

Z uzyskanych informacji wynika takze, iz problematyczna mogtaby by¢ kwestia
skorzystania z pamieci telefonu komdrkowego znajdujgcego sie w depozycie PdOZ, w
sytuacji, w ktérej osoba zatrzymana nie zna numeru wybranej osoby trzeciej na
pamiec.

Zgodnie z Rezolucjg Zgromadzenia Ogdlnego ONZ - Zbidér zasad majgcych na
celu ochrone wszystkich os6b poddanych jakiejkolwiek formie zatrzymania lub
uwiezienia, niezwtocznie po zatrzymaniu oraz po kazdym przeniesieniu z jednego
miejsca aresztowania lub uwiezienia do innego, osoba aresztowana lub uwieziona
bedzie uprawniona powiadomi¢, badz tez domagac sie od wtasciwego organu
powiadomienia cztonkow jej rodziny lub innych wtasciwych oséb wedtug swojego
wyboru, o jej zatrzymaniu, aresztowaniu lub uwiezieniu, bgdz o przeniesieniu i o
miejscu, w ktérym jest przetrzymywana (Zasada 16.1).

W zwigzku z powyzszym, w ocenie pracownikéw KMPT, w pierwszej kolejnosci
nalezatoby wiec rozwazy¢ mozliwos¢ samodzielnej realizacji przystugujgcego
zatrzymanym prawa do powiadomienia osoby trzeciej, zas tylko w sytuacjach
szczegoblnych prawo to realizowac za posrednictwem funkcjonariuszy Policji.

6.3Prawo do informacji

Prawo do informacji stanowi podstawowg gwarancje prewencji tortur.
Otrzymanie przez osobe pozbawiong wolnosci zrozumiatych i aktualnych informacji o
istotnych kwestiach, np. przystugujacych prawach, obowigzujgcych procedurach,
sposobie sktadania skarg, zwieksza poczucie bezpieczenstwa, pozwala odgrywac
aktywng role w zabezpieczaniu wtasnych praw, utatwia dostep do mechanizmadw
skargowych, przez co petni role prewencyjng w zapobieganiu przemocy. Szczegdlnie
istotna jest tutaj sytuacja cudzoziemcéw, ktorzy najczesciej nie znajg jezyka polskiego
oraz prawa i procedur obowigzujgcych
w Polsce.

Zgodnie z Dyrektywami Parlamentu Europejskiego i Rady UE nalezy pisemnie
pouczy¢ zatrzymanego, w jezyku dla niego zrozumiatym, o przystugujgcych mu
prawach procesowych i przystugujacych srodkach zaskarzenia. Pouczenie powinno
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nastgpic niezwtocznie po pozbawieniu wolnosci¢. Osoby nie wtadajgce jezykiem
polskim powinny otrzymac ttumaczenie pisemne wszystkich dokumentdéw istotnych
dla zapewnienia ich zdolnosci do wykonywania swojego prawa do obrony oraz do
zagwarantowania rzetelnosci postepowania karnego.

Znaczenie prawa do informacji podkreslajg tez SPT i CPT. SPT rekomenduje, by
kazda osoba pozbawiona wolnosci byta juz na poczgtku zatrzymania informowana
ustnie i pisemnie o powodzie jej zatrzymania oraz prawach, ktére jej przystuguja.
Pouczenie powinno by¢ dokonane w jezyku, ktory zatrzymany moze zrozumied, sam
zas fakt odnotowany w dokumentacji*°.

CPT wskazuje, ze wszystkie osoby zatrzymane powinny by¢ w petni
informowane o przystugujgcych im fundamentalnych prawach, od samego poczatku
pozbawienia wolnosci (czyli od chwili, gdy nakazuje sie im pozostanie w jednostce
Policji). Szczegdlny nacisk powinien zostac¢ potozony na zapewnienie, by osoby
zatrzymane byty w stanie zrozumiec tres¢ przystugujacych im praw. Obowigzek
zapewnienia, by tak sie stato, spoczywa na funkcjonariuszach Policji>'.

W wizytowanym PdOZ dostepne byty ttumaczenia na rézne jezyki praw
przystugujacych zatrzymanym, jak rowniez regulamin Izby. Z przeanalizowanych
protokotdéw zatrzymania cudzoziemcow wynika, ze osobom tym przedstawiane sg do
wgladu i dotgczane do dokumentacji informacje o przystugujgcych prawach w
zrozumiatym dla zatrzymanego jezyku. W sytuacjach, w ktérych funkcjonariusze nie sg
w stanie w zaden sposdb porozumiec sie z zatrzymanym lub przekazac
najwazniejszych informacji dotyczgcych pozbawienia wolnosci, wzywany jest biegty
ttumacz. Jednak do takich sytuacji dochodzi niezmiernie rzadko, bowiem jak
przekazano zespotowi wizytujgcemu w wiekszosci przypadkow zatrzymywani
cudzoziemcy od lat przebywajg w Polsce i bez wiekszych problemdéw komunikujg sie w
jezyku polskim.

Krajowy Mechanizm pozytywnie ocenia takze praktyke umieszczania w
protokole zatrzymania cudzoziemca informacji o stopniu komunikatywnosci w jezyku

48 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2012/13/UE z dnia 22 maja 2012 r. w sprawie
prawa do informacji w postepowaniu karnym (Dz.U.UE.L.2012.142.1).

49 Zob. Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2010/64/UE z dnia 20 pazdziernika 2010 r. w
sprawie prawa do ttumaczenia ustnego i ttumaczenia pisemnego w postepowaniu karnym
(Dz.U.UE.L.2010.280.1).

%0 Zob. Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 16 marzec 2016 r., CAT/OP/UKR/1, § 35-36.

51 Zob. Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, CPT/Inf (2018) 39, § 28.
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polskim w mowie i piSmie. Nalezy jednak podkresli¢, ze nie w kazdym z
przeanalizowanych protokotéw zatrzymania obcokrajowcédw tego typu adnotacja byta
zawarta.

KMPT zaleca kazdorazowe odnotowywanie w protokole zatrzymania
cudzoziemca informacji o stopniu komunikatywnosci w jezyku polskim zarowno w
mowie jak i pisSmie jak rowniez informacji o tym w jakim jezyku przekazano
zatrzymanemu pouczenia o przystugujgcych prawach i obowigzkach.

Gtebokie zaniepokojenie przedstawicielek Krajowego Mechanizmu wzbudzit
jednak fakt, ze w wybranych do analizy teczkach osobowych zatrzymanych, dotgczone
druki pouczen o przystugujgcych prawach podpisywane byty przez osoby pozbawione
wolnosci, nie w momencie sporzgdzania protokotu zatrzymania, a dopiero w dniu
zwolnienia z Izby (dzien lub dwa po zatrzymaniu). Tym samym istnieje
prawdopodobienistwo, ze osoby te zapoznawalty sie z przystugujgcymi im w trakcie
pozbawienia wolnosci prawami, dopiero w momencie jego ustania, a nie
bezposrednio po zatrzymaniu.

Krajowy Mechanizm pragnie przypomnie¢, ze zgodnie z art. 244 § 2 Kodeksu
postepowania karnego zatrzymanego nalezy natychmiast poinformowac o
przyczynach zatrzymania i o przystugujgcych mu prawach. Stosowana w wizytowanej
jednostce praktyka stoi takze w sprzecznosci z przytoczonymi powyzej Dyrektywami
Parlamentu Europejskiego i Rady UE oraz standardami CPT i SPT.

Krajowy Mechanizm, zaleca pouczanie 0s6b zatrzymanych o przystugujgcych im
prawach w formie pisemnej niezwtocznie po pozbawieniu wolnosci.

Zgodnie 8 16. ust. 2. Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4
czerwca 2012 r. w sprawie pomieszczen przeznaczonych dla oséb zatrzymanych lub
doprowadzonych w celu wytrzezwienia, pokoi przejsciowych, tymczasowych
pomieszczen przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu pobytu w tych
pomieszczeniach, pokojach i izbach oraz sposobu postepowania z zapisami obrazu z
tych pomieszczen, pokoi i izb>?, kopie regulaminu pobytu oraz wykaz instytucji
stojgcych na strazy praw cztowieka umieszcza sie w pokoju dla oséb zatrzymanych lub
doprowadzonych w celu wytrzezwienia, w sposéb uniemozliwiajgcy ich zniszczenie lub
dokonanie przy ich pomocy zamachu na zdrowie cztowieka.

52 Dz.U. 2012 poz. 638 ze zm.
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Przedstawiciele KMPT regularnie odnotowujg w wizytowanych PdOZ, iz
wspomniane powyzej dokumenty umieszczane sg pomiedzy kratg okienng i szyba.
Praktyka taka stosowana jest takze w PdOZ KMP w Piotrkowie Trybunalskim. W ocenie
Policji ma to uniemozliwi¢ ich zniszczenie przez osoby umieszczone w Izbie. Sprawia to
jednak, iz z uwagi na padajgce Swiatto stoneczne tekst jest w praktyce nieczytelny.
Skutkiem przyjecia wspomnianego powyzej rozwigzania jest jedynie iluzoryczna
realizacja prawa do informacji oséb zatrzymanych.

Tym samym przedstawicielki KMPT zalecajg umieszczenie kopii regulaminu
pobytu w Izbie oraz wykazu instytucji stojgcych na strazy praw cztowieka w miejscu,
ktore umozliwi osobom zatrzymanym tatwe zapoznanie sie z ich trescia.

6.4Badanie lekarskie

Z uzyskanych w trakcie wizytacji informacji wynika, iz co do zasady
funkcjonariusze konwojujgcy osoby zatrzymane wymagajgce konsultacji medycznej,
przebywajg wraz z zatrzymanym w trakcie badania lekarskiego w gabinecie.

Taka praktyka, w ocenie KMPT, ostabia prewencyjny charakter dostepu do
lekarza jako mechanizmu zabezpieczajgcego przed torturami. W obecnosci policjanta
zatrzymany moze nie czuc sie na tyle swobodnie, by opowiedzie¢ lekarzowi o
sposobie, w jaki byt traktowany oraz udzieli¢ petnych informacji dotyczgcych swojego
stanu zdrowia, przyjmowanych lekéw, leczenia czy odbytych konsultacji
psychiatrycznych. Taka praktyka rodzi tez ryzyko naruszenia intymnosci
zatrzymanego, poszanowania jego godnosci i tajemnicy lekarskiej. Jest tez niezgodna z
przepisem rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r. w
sprawie badan lekarskich os6b zatrzymanych przez Policje (Dz.U. z 2012 r., poz. 1102
ze zm.), ktory stanowi: Decyzje o obecnosci policjanta w trakcie badania lekarskiego
osoby zatrzymanej podejmuje lekarz wykonujgcy to badanie (8 4 ust.2). Doswiadczenie
KMPT wskazuje, ze obecnos¢ funkcjonariusza podczas badania jest szkodliwa dla
budowania wtasciwej relacji pomiedzy lekarzem, a pacjentem i zwykle nie jest
konieczna z punktu widzenia bezpieczenstwa personelu medycznego czy
udaremnienia ucieczki.

Powyzszg praktyke krytykowat rowniez CPT w kolejnych raportach z wizyt
okresowych w Polsce (w 2009 r., 2013 r. i 2017 r.). Zalecat wéwczas polskim witadzom,
by wszystkie badania lekarskie byty przeprowadzane poza zasiegiem stuchu oraz,
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jezeli lekarz nie zarzadzi inaczej, poza zasiegiem wzroku funkcjonariuszy Policji.
Zachecat tez do wypracowania alternatywnych rozwigzan majgcych na celu
pogodzenie wymogow bezpieczeristwa i zasady tajemnicy lekarskiej>3.

Na odpowiedni standard badan lekarskich aresztantéw zwraca tez uwage SPT.
W ostatnim raporcie z wizyty na Ukrainie w 2016 r., Podkomitet zwrdcit uwage na fakt
realizacji badan medycznych w obecnosci oséb nie wchodzgcych w sktad personelu
medycznego (np. cztonkdw konwoju, straznikow). Wskazat, ze taka praktyka narusza
poufnosé badania i moze zniecheca¢ do dyskusji na temat obrazen powstatych w
wyniku tortur i ztego traktowania. SPT zalecit wladzom Ukrainy, by wszystkie badania
odbywaly sie z zachowaniem zasady poufnosci lekarskiej, w obecnosci wytgcznie
personelu medycznego>4.

Krajowy Mechanizm zaleca przeprowadzanie badan lekarskich osob
zatrzymanych poza zasiegiem wzroku i stuchu policjantéw, chyba ze lekarz
przeprowadzajgcy badanie poprosi o asyste.

6.5 Warunki bytowe

Delegacja ocenita warunki bytowe panujgce w PdOZ jako dobre. Cztery pokoje
dla oséb zatrzymanych przeszty niedawno remont. W ocenie przedstawicielek KMPT
kilka pozostatych pomieszczen takze wymaga odswiezenia, bowiem na Scianach
widoczne sg ubytki w tynku i farbie.

Krajowy Mechanizm, rekomenduje regularne przeprowadzanie prac
naprawczych oraz remontowych w pokojach Izby, w celu zapewnienia jak najlepszych
warunkow bytowych osobom pozbawionym wolnosci.

W trakcie wizytacji w jednostce brakowato jednorazowej bielizny, z ktorej
mogtyby skorzystac osoby zatrzymane, ktérym ze wzgledow higienicznych lub
bezpieczenstwa (biustonosze z fiszbinami), sg one odbierane. Zgodnie z 8 9 ust. 2

>3Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce, 25 czerwiec 2014 r., CPT/Inf (2014) 21, § 30; Raport CPT z wizyty w
Polsce, 12 lipiec 2011 r., CPT/Inf (2011) 20, § 28; Raport CPT z wizyty w Polsce, 25 lipiec 2018 r., CPT/Inf
(2018) 39, § 27.

>4 Raport SPT z wizyty na Ukrainie, 18 maj 2017 r., CAT/OP/UKR/3, § 53 58.
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zatgcznika nr 1 rozporzadzenia w sprawie PdOZ i PID>> wskazuje, iz jezeli przedmioty,
o ktérych mowa w ust. 1, nie nadajg sie do uzytku lub jezeli ich uzywanie jest
niedopuszczalne ze wzgleddw 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.

KMPT zaleca regularne doposazenie magazynu lzby w jednorazowg bielizne,
zwitaszcza biustonosze zastepcze.

6.6 Personel

Z informacji dotyczgcych szkolen funkcjonariuszy PAOZ wynika, ze policjanci
petnigcy stuzbe w Izbie, przechodzg regularne, coroczne szkolenia w ramach lokalnego
doskonalenia zawodowego, dotyczgce przepisow prawnych zwigzanych z
funkcjonowaniem pomieszczen dla oséb zatrzymanych, realizacji konwojéw i
doprowadzen oraz ewentualnych zdarzen nadzwyczajnych, do ktérych doszto na
terenie PdOZ oraz w trakcie konwojow i doprowadzen. Ostatnie szkolenie odbyto sie
we wrzesniu 2022 r.

Z uwagi na fakt, iz praca funkcjonariuszy Policji petnigcych dyzur w PdOZ
wymaga nie tylko wiedzy merytorycznej, ale takze wysokiego poziomu kompetencji
interpersonalnych, nie ulega watpliwosci, ze wyzej wskazane szkolenia uzna¢ nalezy za
niewystarczajgce.

W ocenie wizytujgcych oferte szkoleniowg nalezatoby poszerzy¢ o dodatkowe
zagadnienia tak, aby personel izby wiedziat jak radzi¢ sobie z trudnymi zachowaniami
zatrzymanych bez wyrzadzania im krzywdy, jak udziela¢ pierwszej pomocy osobom w
réoznym stanie fizycznym czy psychicznym oraz jak radzi¢ sobie ze stresem i agresj3.
KMPT zacheca takze do poszerzenia katalogu szkoler o zagadnienia zwigzane z
komunikacjg interpersonalng i przeciwdziataniem wypaleniu zawodowemu. Warto tez
wiozy¢ wysitek w systematyczne promowanie i odswiezanie wiedzy w zakresie ochrony
praw cztowieka i zapobiegania torturom oraz innych formom ztego traktowania.

3> Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych z dnia 4 czerwca 2012 r. w sprawie pomieszczen
przeznaczonych dla 0séb zatrzymanych lub doprowadzonych w celu wytrzezwienia, pokoi
przejsciowych, tymczasowych pomieszczen przejsciowych i policyjnych izb dziecka, regulaminu pobytu
w tych pomieszczeniach, pokojach iizbach oraz sposobu postepowania z zapisami obrazu z tych
pomieszczen, pokoi i izb (Dz. U. 2012 poz. 638).
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Jak bowiem wskazuje SPT szkolenie personelu powinno miec¢ charakter
prewencyjny i obejmowac funkcjonariuszy na wszystkich poziomach. Powinno miec
charakter przekrojowy i zawierac zasady i standardy w zakresie ochrony praw
cztowieka, ukierunkowane na zapobieganie torturom i innemu okrutnemu,
nieludzkiemu lub ponizajgcemu traktowaniu®.

CPT z kolei podkresla znaczenie rozwijania u funkcjonariuszy umiejetnosci
komunikacji interpersonalnej, opartej na poszanowaniu godnosci cztowieka. Taka
umiejetnos¢ doprowadzi do zmniejszenia napiec i pozwoli funkcjonariuszowi na
roztadowanie sytuacji, ktére w przeciwnym wypadku mogtyby przeksztatci¢ sie w
przemoc>’.

W ocenie KMPT odpowiednio dobrany i wyszkolony personel policyjny jest w
stanie prawidtowo wykonywac swoje obowigzki, bez uciekania sie do przemocy.
Stanowi tez skuteczng gwarancje chronigcg osoby pozbawione wolnosci przed
torturami. Dzieki swojej wiedzy i doswiadczeniu oraz mozliwosci kontaktu z
zatrzymanymi, ma mozliwos¢ biezgcego monitorowania ich zachowania i wytapywania
niepokojgcych sygnatdéw, Swiadczgcych o ztym traktowaniu. Moze takze podjgc
skuteczne Srodki zaradcze, w przypadku stwierdzenia niepokojgcych zdarzen (np.
poprzez podjecie interwencji, udzielenie pomocy, czy zgtoszenie przetozonym swoich
obaw i podejrzen).

Dlatego wazne jest, by byt on odpowiednio zmotywowany, Swiadomy w zakresie
praw cztowieka i postrzegat przemoc wobec zatrzymanych jako niedopuszczalny brak
profesjonalizmu, rzutujgcy na wizerunek catej Policji.

KMPT zacheca tez do wktadania wysitku w budowanie kultury organizacyjnej,
ktéra bedzie propagowac odpowiednie zachowanie personelu i zachecac
funkcjonariuszy do przeciwdziatania niewtasciwemu traktowaniu przez ich
wspotpracownikéw oraz raportowanie takich przypadkow.

7. Zalecenia

%6 Zob. Raport SPT z wizyty w Meksyku, CAT/OP/MEX/1, § 95.
57 Zob. Drugi Raport Generalny, CPT/Inf (92) 3, § 59-60.
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Na podstawie art. 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu

stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania

albo karania, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur zalecaja:

I. Komendantowi Miejskiemu Policji w Piotrkowie Trybunalskim:

1.

zwiekszenie obsady etatowej w PAOZ lub dokonanie zmian w organizacji
stuzby, tak by w Izbie petnito stuzbe jednoczesnie minimum dwaoch
funkcjonariuszy;

zaprzestanie praktyki rutynowej kontroli osobistej zatrzymanych przed ich
umieszczeniem w PdOZ. Kontrola osobista powinna by¢ stosowana jedynie
w wyjatkowym, uzasadnionym specyfikg sytuacji przypadku i po dokonaniu
indywidualnej oceny ryzyka, zgodnie ze standardami wskazanymi w pkt 6.1
niniejszego Raportu;

stosowanie kajdanek tylko wtedy, gdy wyraznie uzasadnia to ocena ryzyka w
indywidualnym przypadku. Kajdanki nie powinny byc¢ zbyt ciasno zapiete i
nalezy je stosowac tylko tak dtugo, jak jest to absolutnie niezbedne;

odstapienie od praktyki odbierania okularéow oraz kul ortopedycznych
osobom zatrzymanym i umieszczonym w pokojach Izby;

regularne przypominanie funkcjonariuszom zasad etyki zawodowej, ze
szczegblnym uwzglednieniem zasad dotyczgcych poszanowania godnosci i
praw cztowieka jak réwniez zapoznanie funkcjonariuszy z trescig ekspertyzy
LInterwencje Policji wobec 0séb z zaburzeniami psychicznymi”;

realizacje przystugujgcego prawa do powiadomienia wybranej osoby trzeciej
o fakcie zatrzymania samodzielnie przez osobe zatrzymang, zas tylko w
sytuacjach szczegdlnych, realizowanie tego prawa za posrednictwem
funkcjonariuszy Policji;

kazdorazowe odnotowywanie w protokole zatrzymania cudzoziemca
informac;ji o stopniu komunikatywnosci w jezyku polskim zarébwno w mowie
jak i pismie jak rowniez informacji o tym w jakim jezyku przekazano
zatrzymanemu pouczenia o przystugujgcych prawach i obowigzkach;

pouczanie 0s6b zatrzymanych o przystugujgcych im prawach w formie
pisemnej niezwtocznie po pozbawieniu wolnosci;
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9. umieszczenie kopii regulaminu pobytu w Izbie oraz wykazu instytucji
stojgcych na strazy praw cztowieka w miejscu, ktére umozliwi osobom
zatrzymanym tatwe zapoznanie sie z ich trescig;

10.przeprowadzanie badan lekarskich osoéb zatrzymanych poza zasiegiem
wzroku i stuchu policjantéw, chyba ze lekarz przeprowadzajgcy badanie
poprosi o asyste;

11.regularne przeprowadzanie prac naprawczych oraz remontowych w
pokojach Izby, w celu zapewnienia jak najlepszych warunkéw bytowych
osobom pozbawionym wolnosci;

12.regularne doposazanie magazynu lzby w jednorazowg bielizne, zwtaszcza
biustonosze;

13.poszerzenie katalogu oferowanych funkcjonariuszom szkoleh o zagadnienia
wskazane w pkt. 6.7 niniejszego raportu.

Ponadto Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zwraca sie z prosbg o
przekazanie wyjasnien dotyczacych przebiegu interwencji funkcjonariuszy wobec
mezczyzny stosujgcego autoagresije, opisanej w pkt 6.1.1 niniejszego raportu, w
szczegolnosci zastosowania kajdanek zespolonych zatozonych z tytu.

II. Komendantowi Wojewédzkiemu Policji w todzi:

1. przekazanie sSrodkéw pienieznych na realizacje zalecert wymagajgcych takich
naktadow.

Opracowata: Aleksandra Nowicka

Za Zespot:
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Z powazaniem
Przemystaw Kazimirski
Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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