Warszawa, 03-11-2023r.
BIURO
RZECZNIKA PRAW OBYWATELSKICH

Krajowy Mechanizm Prewencji

KMP.571.9.2023.RK

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji
Oddziatu Zewnetrznego w Stawiszynie

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 ponizajacego traktowania albo karania (dalej: OPCAT)'. Polska przystapita 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
wykonuje Rzecznik Praw Obywatelskich za pomocg dziatajgcego w Biurze RPO Zespotu
- Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm)?.

KMPT ma dostep do wszystkich ,miejsc zatrzyman” w rozumieniu OPCAT.
S to wszystkie miejsca pozostajgce pod jurysdykcjg i kontrolg panstwa - strony, gdzie
przebywajg lub mogg przebywad osoby pozbawione wolnosci na podstawie polecenia

1 Zob. Protokét fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogdélne Narodéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192). Nazwa w
jezyku angielskim: Optional Protocol to the Convention against Torture and Other Cruel, Inhuman or
Degrading Treatment or Punishment (OPCAT).

2Zob. art. 1 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2023 r.,,

poz. 1058).
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organu wiadzy publicznej badz za jego namowag, zgodg lub przyzwoleniem3. 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 opuszczaé, 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, jak i
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 osdb, ktére
bedg rejestrowane®.

Spostrzezenia KMPT czynione podczas wizytacji opierajg sie wiec na réznych
zrodtach, m.in. wtasnych obserwacjach, przeprowadzonych rozmowach, analizie
dokumentacji i zapiséw monitoringu’.

KMPT nie jest organem dochodzeniowo-sledczym. Nie rozpatruje tez skarg®.
Celem wizytacji KMPT jest identyfikowanie czynnikéw zwiekszajgcych ryzyko
wystgpienia tortur i ztego traktowania oséb pozbawionych wolnosci oraz
zaproponowanie rozwigzan majgcych na celu wyeliminowanie tego ryzyka.
Formutujgc 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 Krajowego Mechanizmu ujawnig
ryzyko zaistnienia naruszen praw osob pozbawionych wolnosci (nawet jesli jego

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 Szczegdtowy opis metod pracy KMPT mozna znalez¢ w raportach rocznych RPO z dziatalnosci KMPT.
Zob. przyktadowo Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji Tortur w 2021 r., Czes$¢ Il - Jak pracuje KMPT?.

8 Zob. Dziewigte Sprawozdanie Roczne SPT z 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, Aneks do sprawozdania,
czes¢ 1, p. 6. Zobacz réowniez publikacje Biura Wysokiego Komisarza Narodéw Zjednoczonych ds. Praw
Cztowieka pt. ,Preventing Torture. The Role of National Preventive Mechanisms. A Practical Guide”,
Professional Training Series No. 21, United Nations High Commissioner for Human Rights, New York
and Geneva 2018, s. 4-6.

9 Zob. art. 19 pkt b OPCAT.



istnienie wynika jedynie z relacji os6b pozbawionych wolnosci), KMPT jest
zobowigzany do wydania odpowiedniego zalecenia w raporcie. Dlatego tez na
zalecenia korcowe w niniejszym raporcie nalezy patrzec nie tylko przez pryzmat
nieprawidtowosci, ktore juz zaistniaty, lecz takze przez pryzmat prewencji.

2. Zakaz represji

Stosownie do art. 21 ust. 1 OPCAT zadna osoba (np. osadzony, funkcjonariusz
Stuzby Wieziennej, osoba odwiedzajgca) lub organizacja, ktéra przekazata KMPT
informacje, nie moze ponies¢ jakiejkolwiek sankgji lub uszczerbku z tego tytutu,
niezaleznie od tego, czy udzielita informacji prawdziwej, czy fatszywe;.

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

3. Uwagi wstepne na temat wizytacji

Na podstawie art. 19 OPCAT oraz na wniosek Rzecznika Praw Obywatelskich,
w dniach 16-18 sierpnia 2023 r., przedstawiciele KMPT przeprowadzili wizytacje
Oddziatu Zewnetrznego Aresztu Sledczego w Groéjcu, zlokalizowanego w Stawiszynie
(dalej jako: Oddziat Zewnetrzny, jednostka). Jej celem byto sprawdzenie sposobu
traktowania osadzonych przebywajgcych w jednostce penitencjarnej i warunkow
detencji, w celu wzmocnienia ich ochrony przed ryzykiem tortur i innych form
okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania albo karania.

Wizytacja nie obejmowata Aresztu Sledczego w Grojcu, ul. Armii Krajowej 21.

W sktad zespotu wizytujgcego wchodzili: Aleksandra Osinska (psycholozka),
Paulina Wrdébel (psycholog) i Rafat Kulas (prawnik). W trakcie wizytacji przedstawiciele
KMPT:

e przeprowadzili wstepng rozmowe z por. tukaszem Mindg (Dyrektorem Aresztu
Sledczego w Groéjcu) i innymi funkcjonariuszami Stuzby Wieziennej;

e dokonali oglagdu wybranych przez siebie pomieszczen jednostki, terenu
zewnetrznego i pojazdu Stuzby Wieziennej przeznaczonego do konwoju
osadzonych;



e dokonali pomiaru powierzchni wybranych przez siebie cel mieszkalnych
i temperatury w celach;

e przeprowadzili poufne rozmowy z osadzonymi i personelem;

e zapoznali sie z prowadzong na miejscu dokumentacjg, w tym dokumentacjg
medyczng i informacjami zgromadzonymi w Centralnej Bazie Osob
Pozbawionych Wolnosci,

e wykonali dokumentacje fotograficzna.

Swoje wstepne uwagi przedstawiciele KMPT przekazali Dyrektorowi Aresztu
Sledczego w Gréjcu w czasie rozmowy podsumowujacej wizyte. Po zakoAczeniu
wizytacji przedstawiciele KMPT dokonali analizy przekazanej przez Dyrektora
dokumentacji i informacji pisemnych.

Niniejszy raport wskazuje problemy systemowe wymagajgce zmiany
obowigzujgcego prawa (pkt 5) oraz obszary wymagajace ulepszen, istotne z punktu
widzenia prewencji tortur i innych form okrutnego, nieludzkiego i ponizajgcego
traktowania albo karania (pkt 6).

4. Charakterystyka jednostki

Oddziat Zewnetrzny w Stawiszynie jest jednostkg penitencjarng przeznaczong
dla mezczyzn - recydywistow penitencjarnych, odbywajgcych kare pozbawienia
wolnosci w warunkach zaktadu karnego typu poétotwartego’©.

Jego pojemnos¢ wynosi 185 miejsc zakwaterowania. W czasie rozpoczecia
wizytacji w jednostce przebywato 184 osadzonych.

Oddziat podlega administracyjnie Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Gréjcu oraz
Dyrektorowi Okregowemu Stuzby Wieziennej w Warszawie. Nadzor penitencjarny
sprawuje Sad Okregowy w Radomiu, Ill Wydziat Penitencjarny i Nadzoru nad
Wykonywaniem Orzeczen.

5. Problemy systemowe

5.1. Powierzchnia celi mieszkalnej

10 Zob. Przeznaczenie zaktaddw karnych i aresztow sledczych wedtug stanu na 4 pazdziernika 2023 r.,
dostepne na stronie: https://www.sw.gov.pl/strona/statystyka-przeznaczenie-zk-i-as [dostep:
31 pazdziernika 2023 r.].



https://www.sw.gov.pl/strona/statystyka-przeznaczenie-zk-i-as

Pomiar powierzchni wybranych cel mieszkalnych wykazat, ze osadzeni mieli
zapewnione 3 metry kwadratowe przestrzeni zyciowej w przeliczeniu na jedng osobe
(cele nie posiadaty kacikow sanitarnych - wiezniowie mieli dostep do toalet i
umywalni, znajdujgcych sie na kazdej z kondygnacji pawilonéw mieszkalnych).
Dolegliwos¢ wynikajgcg z metrazu dodatkowo potegowata ilos¢ wspotwieznidow w
niektérych w celach (w jednostce funkcjonowaty bowiem 11-osobowe cele mieszkalne
- zob. pkt 6.4 raportu) i wysokie temperatury panujgce w celach w okresie letnim
(pomiary dokonane przez przedstawicieli KMPT w czasie wizytacji wykazaty, ze w
celach panowaty temperatury od 27 do 30 stopni Celsjusza, w zaleznosci od celi i
Czasu pomiaru).

Metraz 3 metréw kwadratowych na jednego osadzonego jest wprawdzie zgodny
z prawem krajowym'?, nie spetnia jednak standardow i zalecen Europejskiego
Komitetu do Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu
Traktowaniu albo Karaniu (CPT)'? i Podkomitetu ONZ ds. Zapobiegania Torturom oraz
innemu Okrutnemu, Nieludzkiemu, Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (SPT)'3.

Minimalny standard powierzchni mieszkalnej w celi przypadajacy na jednego
osadzonego rekomendowany przez CPT wynosi 4 metry kwadratowe w celach
wieloosobowych oraz 6 metréw kwadratowych w celach jednoosobowych (do metrazu
nie wlicza sie kacika sanitarnego).

Powyzszy problem ma charakter systemowy, wymagajgcy zmiany prawa
i skorygowania oficjalnej pojemnosci jednostek penitencjarnych. Byt on juz
sygnalizowany Ministrowi Sprawiedliwosci przez Rzecznika Praw Obywatelskich'™
oraz wskazywany w raportach KMPT'>,

Niezapewnienie powyzszego standardu znacznie zwieksza ryzyko naruszenia
zakazu tortur, nieludzkiego i ponizajgcego traktowania okreslonego w art. 3

1 Zob. art. 110 § 2 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny wykonawczy (Dz. U. z 2023 r.,

poz. 127).

12 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 59 i 67. Zob. réwniez dokument pt.
~Living space per prisoner in prison establishments: CPT standards”, 15 grudzieh 2015 r., CPT/Inf (2015)
44 oraz Trzydziesty Pierwszy Raport Generalny CPT za 2021 rok, CPT/Inf (2022) 5, p. 84-107.

13 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 80-81.

14 Zob. Wystgpienia RPO do Ministra Sprawiedliwosci z dni 24 maja i 29 lipca 2016 r.,
KMP.571.5.2016.RK.

15> Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w 2021 r., s. 52-53.



Europejskiej Konwencji Praw Cztowieka i odpowiedzialnosci prawnej przed
Europejskim Trybunatem Praw Cztowieka w Strasburgu’®.

5.2. Standard dotyczacy liczby psychologéw penitencjarnych

Zgodnie z obecnie obowigzujgcym standardem, jeden psycholog moze
prowadzi¢ badania psychologiczne, udziela¢ pomocy psychologicznej oraz obejmowac
odpowiednimi oddziatywaniami grupe nieprzekraczajgcg 200 osadzonych'. W ocenie
KMPT standard okreslony przez Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej jest zbyt
niski i nie przektada sie na efektywnos¢ oddziatywan psychologicznych. Ponadto, jak
podkresla Najwyzsza Izba Kontroli, ,bardzo duza liczba osadzonych przypadajgca na
jednego psychologa, skutkuje ograniczong mozliwoscig, nawet pilnego, badania osoby
zgtaszajgcej mysli samobdjcze, czy tez objecie opiekg i przygotowanie zalecen dla os6b
objetych kartg OZS. Watpliwosci te dotyczg takze realnej mozliwosci udzielenia
pomocy osobom potrzebujgcym, cho¢by w ramach interwencji kryzysowej"8.

Problem ten byt juz sygnalizowany Dyrektorowi Generalnemu Stuzby
Wieziennej'® oraz wskazywany w raportach rocznych KMPT?? i w dalszym ciggu
pozostaje w zainteresowaniu Rzecznika Praw Obywatelskich.

5.3. Badanie lekarskie os6b umieszczanych w jednostkach
penitencjarnych oraz problem braku procedur w przypadku
zgloszenia tortur i dokumentowania obrazen

Wizytujgcy zostali poinformowani, ze wstepne czynnosci administracyjne oraz
medyczne wobec wiezniéw sg realizowane w Areszcie Sledczym w Gréjcu i dopiero
potem osadzony zostaje przetransportowany do Oddziatu Zewnetrznego w
Stawiszynie. Osoby przyjmowane do jednostki penitencjarnej spoza systemu
wieziennictwa (tj. przyjmowane celem odbycia kary) sg badane przez lekarza lub

6 Zob. wyrok ETPC [Wielka Izba] z dnia 20 pazdziernika 2016 r. w sprawie Mursi¢ przeciwko Chorwacji,
skarga nr 7334/13.

17 Zob. Zarzadzenie Nr 19/16 Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 14 kwietnia 2016 r.

w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia i organizacji pracy penitencjarnej oraz zakreséw czynnosci
funkcjonariuszy i pracownikéw dziatéw penitencjarnych i terapeutycznych oraz oddziatéw
penitencjarnych.

8 Zob. Sprawozdanie NIK z wynikéw kontroli pt. ,Bezpieczeristwo osadzonych” z 2020 r.,
KPB.430.002.2020, nr ewid. 52/2020/P/19/040/KPB, s. 58.

19 Zob. Wystgpienia RPO do Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z 17 maja 2016 r., 19 lutego
2019 r. oraz 10 listopada 2020 r., KMP.571.8.2016.

20 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
Tortur w 2021 r., s. 53-54.



pielegniarke na terenie Aresztu Sledczego w Gréjcu. Osoby przetransportowane
z innych jednostek penitencjarnych nie sg co do zasady poddawane badaniu
medycznemu, chyba ze przyjmujg leki lub zgtaszajg dolegliwosci zdrowotne.

Po przetransportowaniu do Oddziatu Zewnetrznego w Stawiszynie osadzeni nie
sg juz poddawani badaniu medycznemu, o ile ich stan zdrowia nie budzi watpliwosci
lub same nie zgtoszg takiej potrzeby. Wizytujgcy zostali poinformowani, ze Stuzba
Wiezienna traktuje transport osadzonych z terenu Aresztu Sledczego w Gréjcu do
Oddziatu Zewnetrznego w Stawiszynie jako ,przemieszczenie sie z oddziatu do
oddziatu w ramach tej samej jednostki”. Stad tez przyjeta praktyka braku
profilaktycznych badan po przyjeciu.

W ocenie KMPT brak badan medycznych po przyjeciu do Oddziatu
Zewnetrznego utrudnia wykrycie oznak ztego traktowania, w tym przypadkow
naduzy¢, do ktérych mogto dojs¢ w czasie transportu. Z tego tez wzgledu
profilaktycznemu badaniu medycznemu powinni by¢ poddawani wszyscy osadzeni
przyjmowani do Oddziatu Zewnetrznego, niezaleznie od tego, czy uskarzajg sie na stan
zdrowia lub wymagajg pomocy medycznej, czy tez nie.

SPT podkresla, ze badania lekarskie oséb przyjmowanych do osrodkéw
detencyjnych oraz wiasciwe zgtaszanie obrazen stwierdzonych podczas tych badan
stanowig wazne aspekty procesu zapobiegania torturom i ztemu traktowaniu oraz
zwalczania bezkarnosci. Takie badania i rejestry mogg réwniez chronic personel przed
fatszywymi zarzutami ze strony wiezniow?'.

Warto tez podkresli¢, ze problem braku profilaktycznych badan medycznych
osadzonych zostat odnotowany przez SPT po wizycie w Polsce w 2018 r. Podkomitet
zalecit wéwczas zmiane praktyki w tym zakresie??.

Ulepszenia wymaga tez sam sposob rejestracji obrazen zaobserwowanych
u osadzonych. Wizytujacy zostali poinformowani, ze wszelkie siniaki i inne urazy sg
wpisywane w ksigzeczkach zdrowia wiezniéw. W jednej z nich wizytujacy ujawnili wpis
z dnia 16 sierpnia 2023 r., z ktérego wynika, ze osadzony doznat obrazen z powodu
upadku na skutek omdlenia. Pielegniarka odnotowata: ,Na skutek upadku jak podaje
osadzony uderzyt sie. Ma zasinienie grzbietu nosa i oczodotu prawego”. Wpis ten
zawiera bardzo ogolng informacje o posiadanych siniakach, a pozgdane jest jak

21 Zob. Raport SPT z wizyty w Portugali, CAT/OP/PRT/1, p. 90 91.
22 7ob. Raport SPT z wizyty w Polsce, CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 105 106.
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najdokfadniejsze udokumentowanie stwierdzonych urazéw (w tym odnotowanie ich
wielkosci).

Ponadto personel medyczny nie wykonuje zdjec obrazen i nie stosuje
specjalnego formularza do oznaczenia ich umiejscowienia z wizerunkiem sylwetki
cztowieka (tzw. mapy ciata). Taki sposob rejestracji obrazen jest bowiem
rekomendowany przez CPT23. Jednostka nie posiada tez opracowanej odrebnej
procedury postepowania w przypadku podejrzenia tortur lub innych form
niewtasciwego traktowania.

Przedstawiciele KMPT odnotowali, ze w dniach 12-28 czerwca 2023 r. odbyto sie
szkolenie wewnetrzne dotyczgce ochrony prawnej os6b pozbawionych wolnosci.
Jednym z elementdw szkolenia byt Protokét stambulski?4. W szkoleniu brato udziat
tgcznie 29 o0séb, w tym 17 z dziatu ochrony, 5 z dziatu penitencjarnego i 1 z dziatu
stuzby zdrowia. Mimo to wiekszos$¢ osdb, z ktorymi przedstawiciele KMPT
przeprowadzili rozmowy (poza pielegniarkg), méwita, ze nie znajg tego podrecznika.

Z kolei pielegniarka zdawata sobie sprawe z jego istnienia (miata nawet w gabinecie
wydrukowang starg wersje Protokotu przettumaczong na jezyk polski), nie potrafita
jednak stosowac go w praktyce. Z tego tez wzgledu wytyczne Protokotu stambulskiego
nie byly przez personel stosowane.

Podkomitet ds. Prewencji Tortur ONZ (SPT) podkresla, ze Protokot stambulski
stanowi niezbedne narzedzie wykrywania, dokumentowania, zgtaszania i jako takiego
powstrzymywania tortur i ztego traktowania?°. Nie tylko pomaga we wczesnej
identyfikacji ofiar i dokumentowaniu traumy, ale rowniez w ocenie potrzeb i
dostosowaniu do nich odpowiedniej opieki?t. Stosowanie Protokotu stambulskiego

23 Zob. Raporty CPT z wizyt w Polsce w 2017 r. [CPT/Inf (2018) 39, p. 80]1iw 2019 r. [CPT/Inf (2020) 31,

p. 26].

24 Zob. Podrecznik dotyczacy skutecznego dochodzenia i dokumentowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania (wydanie z 2022 r.), dostepny na
stronie: https://www.ohchr.org/en/publications/policy-and-methodological-publications/istanbul-
protocol-manual-effective-0 [dostep: 31 pazdziernika 2023 r.].

25> Zob. Uwagi i zalecenia SPT przedstawione w raportach z wizyt w: Polsce [CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 55],
Wielkiej Brytanii [CAT/OP/GBR/ROSP/1, p. 69 i 71], Portugalii [CAT/OP/PRT/1, p. 34, 89, 93], Hiszpanii
[CAT/OP/ESP/1, p. 46, 63-64, 70] i Brazylii [CAT/OP/BRA/3, p. 20-22, 34, 89, 93].

26 Zob. réwniez wspdlne oswiadczenie CAT, SPT, Specjalnego Sprawozdawcy ds. Tortur i Rady
Powierniczej Dobrowolnego Funduszu ONZ na rzecz Ofiar Tortur z dnia 25 czerwca 2019 r., dostepne
na stronie: https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=24739&LangID=E
[dostep: 31 pazdziernika 2023 r.].



https://www.ohchr.org/en/publications/policy-and-methodological-publications/istanbul-protocol-manual-effective-0
https://www.ohchr.org/en/publications/policy-and-methodological-publications/istanbul-protocol-manual-effective-0
https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=24739&LangID=E

rekomendujg rowniez Komitet Przeciwko Torturom (CAT)?/, Europejski Komitet do
Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub Ponizajgcemu Traktowaniu albo
Karaniu (CPT)?® i Specjalny Sprawozdawca ds. Tortur?.

KMPT wraca tez uwage, ze 29 czerwca 2022 r. zostata opublikowana nowa
wersja Protokotu stambulskiego, uwzgledniajgca wieloletnie doswiadczenia praktykéw
w zakresie jego stosowania.

Kwestia odpowiedniej dokumentacji obrazen osadzonych (w tym potrzeby
rejestrowania obrazen za pomocg map ciata i upowszechnienia wiedzy o Protokole
stambulskim) oraz opracowania procedury postepowania w przypadku podejrzenia
tortur lub innych form niewtasciwego traktowania stanowi problem systemowy, ktéry
byt juz sygnalizowany Dyrektorowi Generalnemu Stuzby Wieziennej. Prowadzona w
tym zakresie korespondencja nie doprowadzita jednak do zmiany praktyki, co jest
niepokojgce z punktu widzenia skutecznego przeciwdziatania torturom3°,

6. Obszary wymagajace poprawy

6.1. Traktowanie

Z przeprowadzonych rozmow wynikato, ze kontrole osobiste wiezniéw majg
zazwyczaj forme jednoetapowa. W ich trakcie osadzony musi rozebrac sie do naga,
wykonac przysiad i zakastac. Taka praktyka jest niezgodna z przepisami kodeksu
karnego wykonawczego, ktéry przewiduje etapowg forme kontroli®'. Jest tez sprzeczna
z zaleceniami CPT i stwarza ryzyko upokorzenia wieznia. Kontrola osobista jest
bowiem srodkiem bardzo inwazyjnym i potencjalnie ponizajgcym. Z tego tez wzgledu
powinno sie podjg¢ dziatania w celu zminimalizowania poczucia zazenowania osoby,
wobec ktérej dokonywana jest ta czynnosc.

27 Zob. Konkluzje i zalecenia CAT dla Polski, 29 sierpnia 2019 r., CAT/C/POL/CO/7, p. 27 i 28.

28 Zob. Raporty CPT z wizyt w: Motdawii [CPT/Inf (2020) 27, p. 29], Macedonii Pétnocnej, [CPT/Inf (2021)
8, p. 29], Portugalii [CPT/Inf (2020) 33, p. 71 i 72], Danii [CPT/Inf (2019) 35, p. 20] i Gruzji [CPT/Inf (2019)
16, p. 80].

29 Zob. Raporty Specjalnego Sprawozdawcy ds. Tortur: z dnia 16 lipca 2021 r. [A/76/168, p. 22, 25, 34, 66
pkt g)], z dnia 20 marca 2020 r. [A/HRC/43/49, p. 13, 21] oraz z dnia 20 lipca 2018 r. [A/73/207, p. 77
pkt e)].

30 Zob. Raporty roczne KMPT za lata: 2019 - s. 77-78 i 2020 - s. 76-78. Zob. réwniez raport tematyczny
KMPT pt. ,Prawa cztowieka w miejscach izolacji. Jak Polska wdraza w praktyce zalecenia
miedzynarodowych organdw ds. zapobiegania torturom (CPT i SPT)", Warszawa 2021, p. 50.

31 Zob. art. 223h § 5 kodeksu karnego wykonawczego.
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CPT zaleca, by tego typu kontrole byty realizowane zawsze w sposob
dwuetapowy, tj. by osadzony zdejmowat czes¢ garderoby (dolng lub gérng) i po jej
kontroli miat mozliwos¢ ubrania sie przed zdjeciem kolejnej czesci odziezy32. Taki
sposob realizacji kontroli wykluczytby konieczno$¢ pozostawania nago przed
funkcjonariuszem i zminimalizowatby poczucie dyskomfortu wywotane samg specyfikg
tej czynnosci.

Z rozmow z osadzonymi wynikato, ze co do zasady funkcjonariusze realizujg
kontrole osobistg w odpowiednich warunkach. Mimo to jeden wiezien zgtosit w trakcie
rozmowy, ze zostat poddany kontroli osobistej w obecnosci trzech innych wiezniow.
Taki sposdb realizacji kontroli jest rownoznaczny z ponizajgcym traktowaniem.

Zgodnie z kodeksem karnym wykonawczym kontrole osobistg przeprowadza sie
w miejscu niedostepnym w tym czasie dla osdb postronnych33.

KMPT rekomenduje przeprowadzanie kontroli osobistych osadzonych
w miejscu niedostepnym dla oséb postronnych i w sposéb etapowy.

Osadzeni zatrudnieni u kontrahenta zewnetrznego (w piekarni) wskazywali, ze
sg traktowani w miejscu pracy przez swoich przetozonych w sposob ponizajgcy. Méwili
o tym, ze sg wyzywani, obrazani, zdarza im sie stysze¢, ze ,sg niczym” oraz ze ,sq W
wiezieniu i powinni sie cieszy¢, ze mogg w ogole pracowac”. Taka praktyka jest
niedopuszczalna oraz stanowi przejaw mobbingu wobec pracownikdw.

Reguty Nelsona Mandeli wskazujg, ze praca wiezniéw nie powinna miec
charakteru dolegliwosci (Reguta 97)34. Ponadto zgodnie z Europejskimi Regutami
Wieziennymi ,warunki bezpieczenstwa i higieny pracy wieznidéw odpowiednio ich
chronig i sg nie mniej restrykcyjne niz te, ktére majg zastosowanie do pracownikéw
poza wiezieniem” (Reguta 26.13)3>.

KMPT rekomenduje podjecie efektywnych dziatain w celu wyeliminowania
przypadkéw ponizania osadzonych w miejscu pracy. Osadzeni powinni tez
zostac¢ poinformowani, w jaki sposéb moga zgtaszac sygnaty o niewtasciwej
postawie swoich pracodawcéw.

32 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2013 r., CPT/Inf (2014) 21, p. 106.

33 Zob. art. 223h § 2 kodeksu karnego wykonawczego.

34 Zob. Wzorcowe reguty minimalne Organizacji Narodéw Zjednoczonych dotyczace postepowania z
wiezniami (Reguty Mandeli), Rezolucja przyjeta przez Zgromadzenie Ogélne ONZ 17 grudnia 2015 .
35 Zob. Zalecenia Rec (2006)2 Komitetu Ministrow do panstw cztonkowskich Rady Europy w sprawie
Europejskich Regut Wieziennych.
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Krajowy Mechanizm rekomenduje réwniez wyeksponowanie na tablicach
informacyjnych w jednostce, danych teleadresowych Painstwowej Inspekcji
Pracy, by osadzeni mieli mozliwos¢ zasiegniecia pomocy prawnej i zgtoszenia
nieprawidtowosci w kwestiach zwigzanych z zatrudnieniem.

Dostep do powyzszych informacji pozwoli osadzonym na uswiadomienie ich
praw w relacjach z pracodawcg oraz utatwi dostep do zewnetrznych mechanizmow
skargowych, co pozwoli im odgrywac aktywng role w zabezpieczaniu wtasnych praw.
Prawo do informacji i efektywnie dziatajgce mechanizmy skargowe (zaréwno
wewnetrzne, jak i zewnetrzne) stanowig minimalne gwarancje prewencji tortur.

6.2. Srodki przymusu bezposredniego

Z informacji przekazanych wizytujgcym wynika, ze w latach 2022-2023 nie
stosowano w jednostce Srodkdéw przymusu bezposredniego, poza prewencyjnym
zastosowaniem kajdanek na czas konwoju osadzonych do zewnetrznych placéwek
stuzby zdrowia.

KMPT jest zaniepokojony praktykg obligatoryjnego skuwania osadzonych
kajdankami zespolonymi na czas konwoju do placowek medycznych. Jak wynikato
z rozmow, bywajg sytuacje, gdy osadzeni nie sg rozkuwani na czas realizacji badan
i innych swiadczen medycznych, o ile nie przeszkadzajg one w czynnosci i lekarz nie
prosi o ich zdjecie. Funkcjonariusze sg co do zasady obecni w czasie Swiadczen
medycznych realizowanych poza jednostka. Réwnocze$nie osadzeni sygnalizowali,
ze ich transport do jednostek penitencjarnych odbywat sie juz bez prewencyjnego
stosowania tego srodka przymusu bezposredniego.

W ocenie KMPT obligatoryjne stosowanie kajdanek wobec wszystkich
osadzonych przebywajgcych w warunkach zaktadu karnego typu pototwartego (a wiec
w warunkach |zejszego rygoru odbywania kary pozbawienia wolnosci w odréznieniu
od zaktadu karnego typu zamknietego) jest dziataniem nadmiernym i opresyjnym.

Zwieksza tez ryzyko uszczerbku dla zdrowia osadzonych. Przyktadowo, gdy
kajdanki sg mocno zacisniete, moze dojs¢ do uszkodzen konczyny, obtarc i
niepotrzebnego cierpienia. Mogg tez pogtebic dolegliwosci fizyczne i zdrowotne, ktére
poprzedzajg transport3®, szczegdlnie gdy osadzony pozostaje skuty przez dtuzszy czas.
Z kolei kajdanki zaktadane na rece skute z tytu ograniczajg ruchy wieznia o wiele

36 Zob. Handcuffs and Other Instruments of Restraint in Court Hearings. Practical guidelines and
international standards, Omega Research Foundation, UNODC i CNJ, opublikowany w 2022 r., s. 29.
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bardziej niz te zapiete z przodu, zwiekszajg ryzyko nadmiernego rozciggniecia i
zwigzanych z tym urazéw nerwdw/miesni3’.

Kajdanki ograniczajg tez zdolno$¢ osadzonego do ochrony przed upadkiem
w sytuacji, gdy pojazd hamuje lub ulegnie wypadkowi (w szczegdlnosci gdy pojazdy
konwojowe nie posiadajg paséw bezpieczenstwa dla osadzonych, co byto juz
odnotowywane w przesztosci przez przedstawicieli KMPT w przypadku pojazdow
transportowych Stuzby Wieziennej)3s.

Dodatkowo w przypadku kajdanek zespolonych istnieje zwiekszone ryzyko
obrazen w wyniku upadkdéw, poniewaz poziom ograniczenia moze uniemozliwic
wiezniowi ztagodzenie upadku i zabezpieczenie siebie, zwtaszcza gtowy. Ryzyko to
znacznie wzrasta, gdy rece sg unieruchomione za plecami®. Funkcjonariusze
konwojujgcy muszg wiec zachowac szczegdlng uwage i ostroznos¢ w nadzorowaniu
takiej osoby, by ochroni¢ jg przed ewentualnymi urazami spowodowanymi upadkiem,
co zmniejsza ich zdolnosc¢ reakcji na inne, nieprzewidziane zdarzenia.

Nalezy tez wyeliminowac praktyke stosowania kajdanek podczas Swiadczen
medycznych, gdyz jest ona ponizajgca i szkodliwa dla ustalert medycznych. Potwierdza
to CPT, wskazujac, ze stosowanie kajdanek podczas badan jest praktykg naruszajgca
godnos¢ wieznia, utrudniajgcg rozwoj wiasciwej relacji lekarza z pacjentem i szkodliwg
dla obiektywnych ustalerh medycznych#0,

Krajowy Mechanizm zwraca uwage, ze stosowanie srodkow przymusu
bezposredniego musi by¢ zgodne z zasadami okresSlonymi w ustawie o srodkach
przymusu bezpos$redniego i broni palnej*!, w tym z zasadg subsydiarnosci,
proporcjonalnosci oraz minimalizowania szkdd. Obligujg one funkcjonariuszy do
kazdorazowego dokonania oceny okolicznosci oraz dynamiki danego zdarzenia, jak
rowniez indywidualnego podejscia do kazdej osoby, wobec ktérej Srodki przymusu
bezposredniego miatyby zostac uzyte. Nie jest dopuszczalne rutynowe stosowanie

37 Tamze, s. 44.

38 Zob. Essex paper 3 Initial guidance on the interpretation and implementation of the UN Nelson
Mandela Rules, Penal Reform International Head Office i Human Rights Centre University of Essex,
opublikowany w 2021 r., s. 57.

3% Zob. Handcuffs and Other Instruments of Restraint in Court Hearings. Practical guidelines and
international standards, s. 47.

40 Zob. Raporty CPT z wizyt w Polsce [CPT/Inf (2018) 39, p. 79] i w Czechach [CPT/Inf (2019) 23, p. 70].
41 Zob. ustawa z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej

(Dz. U.z 2023 r., poz. 202).
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kajdanek w stosunku do osoby transportowanej, uzasadnione wytgcznie faktem
transportowania lub posiadang podgrupg klasyfikacyjna.

SPT wskazuje w swoich sprawozdaniach, ze stosowanie wszelkich srodkow
bezpieczenstwa (w tym kajdanek) powinno by¢ oparte na indywidualnej ocenie ryzyka,
realizowanej na podstawie jasnych i okreslonych proceduralnie kryteridow. Kajdanki
i inne instrumenty przymusu powinny by¢ stosowane tylko wtedy, gdy nie jest
dostepna Izejsza forma kontroli rzeczywistego ryzyka, i usuwane tak szybko, jak to
mozliwe. Kajdanki nie powinny by¢ stosowane z uwagi na status osoby pozbawione;j
wolnosci ani tez jako srodek dyscyplinujgcy*2.

Z kolei w opinii CPT, kajdanki powinny byc¢ zaktadane wiezniom na czas
transportu tylko wtedy, gdy wyraznie uzasadnia to ocena ryzyka w indywidualnym
przypadku. Gdy uzycie takich Srodkdéw zostanie uznane za bezwzglednie konieczne,
powinno to nastgpi¢ w taki sposdb, aby zminimalizowac ryzyko zranienia
konwojowanego. Kajdanki nie powinny by¢ stosowane, gdy osoby konwojowane sg
zamkniete w bezpiecznych kabinach pojazdu®3.

KMPT rekomenduje stosowanie kajdanek na czas konwoju osadzonych
i w czasie ich pobytu poza jednostka penitencjarng tylko w przypadkach
uzasadnionych okolicznosciami konkretnego przypadku (np. wskazujgcymi na
mozliwos¢ ucieczki zatrzymanego lub na wystgpienie u niego agresji lub
samoagresiji).

KMPT odnotowat, ze cho¢ Centralny Zarzad Stuzby Wieziennej stopniowo
wyposaza jednostki penitencjarne w kamery noszone na mundurach (body cameras),
funkcjonariusze petnigcy stuzbe w Oddziale Zewnetrznym w Stawiszynie nie posiadali
na wyposazeniu stuzbowym tego typu sprzetu. Krajowy Mechanizm wyraza
nadzieje, ze kamery te znajdg szersze zastosowanie w jednostkach
penitencjarnych.

CPT podkresla, ze wykorzystanie nagran wideo stanowi wazne, dodatkowe
zabezpieczenie przed nadmiernym uzyciem sity i ztym traktowaniem oraz chroni

42 Zob. Raporty SPT z wizyt w: Chile [CAT/OP/CHL/1, p. 44-46], Rumunii [CAT/OP/ROU/1, p. 104-105],
Ukrainie [CAT/OP/UKR/3, p. 84] i [CAT/OP/UKR/1, par.12 i 132], Nowej Zelandii [CAT/OP/NZL/1, p. 110-
112], Brazylii [CAT/OP/BRA/3, p. 16].

43 Zob. Standardy CPT dotyczace transportu oséb pozbawionych wolnosci przedstawione w
dokumencie pt. ,Transport of detainees”, Factsheet, June 2018, CPT/Inf (2018) 24, p. 3 Security
measures. Zob. rowniez raporty CPT z wizyt w Szwajcarii [CPT/Inf (2022) 9, p. 102] i Serbii [CPT/Inf (2016)
21, p. 531
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personel penitencjarny przed bezpodstawnymi zarzutami. Dlatego tez zacheca wtadze
do wyposazenia funkcjonariuszy ,pierwszej linii” kontaktu z osadzonymi w kamery
nasobne i stosowania ich podczas wszystkich interwencji*.

6.3. Opieka medyczna

W sktad personelu stuzby zdrowia wchodzg: lekarz ogdlny - neurolog (przyjmuje
pacjentow w czwartki w godz. 11-15), lekarz stomatolog - chirurg (przyjmuje
pacjentéw w poniedziatki w godz. 11-14) oraz pielegniarka (pracownik cywilny, obecna
jest w jednostce trzy razy w tygodniu: w poniedziatki w godz. 8:00-15:35, w $Srody w
godz. 8:00-11:47 i w czwartki w godz. 8:00-15:35). Oddziat dysponuje jednym
wakatem na stanowisku pielegniarki (funkcjonariusza).

KMPT rekomenduje zwiekszenie dostepnosci lekarza ogélnego w
jednostce. Takie rozwigzanie pozwoli na lepszg jakos¢ ogdlnej opieki medycznej,
z korzyscig dla leczenia i profilaktyki zdrowotnej. Ponadto umozliwi szybg ocene stanu
zdrowia osadzonego i udzielenie mu pomocy na wypadek urazu, kontuzji i wypadku
podczas pracy. Czesta obecnos¢ lekarza ogdlnego ma tez fundamentalne znaczenie
dla terminowej i skutecznej rejestracji obrazen zaobserwowanych u osadzonych
(zaréwno tych ujawnionych przy przyjeciu, jak i podczas pobytu w jednostce).

Warto w tym miejscu podkresli¢, ze SPT w czasie wizyty w Polsce odnotowat, iz
opieka zdrowotna w jednostkach penitencjarnych jest niewystarczajgca. Podkomitet
wskazat, ze brakowato m.in. wyspecjalizowanego personelu, co w efekcie
powodowato, ze personel medyczny byt zmuszony do koncentrowania sie gtéwnie na
pilnych sprawach, ze szkodg dla profilaktyki i leczenia. SPT rekomendowat Polsce, by
zagwarantowata skuteczng, catodobowg, profesjonalng opieke medyczng we
wszystkich jednostkach penitencjarnych przez siedem dni w tygodniu®.

KMPT rekomenduje réwniez obsadzenie wolnego wakatu pielegniarskiego
i zapewnienie w jednostce catlodobowej opieki pielegniarskiej. Zgodnie bowiem
z zaleceniami CPT w kazdej jednostce penitencjarnej przez catg dobe (w tym réwniez
w weekendy) powinna by¢ obecna wykwalifikowana pielegniarka“t. Podobnie jak
w przypadku lekarza, obecnos¢ pielegniarki ma réwniez podstawowe znaczenie dla
wykrywania i dokumentowania oznak tortur oraz innych form okrutnego i

44 Zob. Raporty CPT z wizyt w: Wielkiej Brytanii [CPT/Inf (2022)13, p. 43]i [CPT/Inf (2019) 29, p. 40],
Rumunii [CPT/Inf (2022) 06, p. 711, Albanii [CPT/Inf (2019) 28, p. 911, Ukrainie [CPT/Inf (2020) 40, p. 37].
45> Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 103 i 104.

46 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 76.
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ponizajgcego traktowania oraz karania. Ponadto brak na miejscu wykwalifikowanego
personelu medycznego stanowi sytuacje wysokiego ryzyka. Personel niemedyczny
musi bowiem dokonac oceny, czy konieczna jest pomoc medyczna i ewentualne
wezwanie pogotowia ratunkowego, to zas stwarza ryzyko btedu i moze by¢
niebezpieczne dla zdrowia osadzonych.

Przedstawiciele KMPT odnotowali tez problem z poufnoscig konsultacji badan
medycznych. W przypadku badan realizowanych poza jednostkg penitencjarng zasadg
byta obecnos¢ funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej podczas badan. Ponadto, jak juz
wskazano w niniejszym raporcie, podczas niektorych Swiadczen medycznych
wiezniowie przebywali w kajdankach (pkt 6.2 raportu).

W przypadku Swiadczen medycznych realizowanych na terenie wizytowanej
jednostki penitencjarnej, poufnosc byta co do zasady przestrzegana. Jeden osadzony
zgtosit jednak w rozmowie, ze badanie przez pielegniarke odbyto sie przy otwartych
drzwiach (funkcjonariusz stat za drzwiami).

KMPT przypomina, ze niezalezne badanie medyczne stanowi minimalng
gwarancje prewencji tortur. Aby mogta ona zadziata¢ wtasciwie, konieczne jest
zapewnienie poufnosci takiego badania. Tylko bowiem w ten sposéb mozliwe jest
zbudowanie odpowiedniej relacji na linii pacjent-lekarz/pielegniarka i zainicjowanie
efektywnej dyskusji na temat sposobu traktowania, posiadanych obrazen, ich
przyczyn i stanu zdrowia. Obecnos¢ funkcjonariusza moze zniechecac osadzonego do
przekazywania jakichkolwiek informacji w tym zakresie, utrudnia¢ zbudowanie
atmosfery zaufania i mie¢ szkodliwy wptyw na poprawnosc¢ ustalert medycznych.

Zgodnie z kodeksem karnym wykonawczym Swiadczenia zdrowotne
osadzonych odbywajgcych kare w warunkach zaktadu karnego typu pototwartego
powinny by¢, co do zasady, udzielane w warunkach poufnosci. Jedynie w wyjgtkowych
sytuacjach, gdy konieczne jest zapewnienie bezpieczenstwa osobie udzielajgcej
Swiadczenia, na jej wniosek, moga byc¢ one realizowane w obecnosci funkcjonariusza
niewykonujgcego zawodu medycznego (art. 115 8 8 k.k.w.).

Na potrzebe zapewnienia poufnosci badarh medycznych osadzonych
w jednostkach penitencjarnych wskazywaty polskim wtadzom CPT i SPT.

CPT w raporcie z wizyty w Polsce w 2017 r. podkreslit, ze wszystkie badania
medyczne osadzonych nalezy wykonywac poza zasiegiem stuchu (chyba ze lekarz nie
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zazada inaczej w konkretnym przypadku) oraz poza zasiegiem wzroku funkcjonariuszy
Stuzby Wieziennej*’.

Analogiczny poglad wyrazit SPT w raporcie z wizyty w Polsce w 2018 r. Wskazat
w nim, ze podczas wszelkich badan lekarskich, w tym podczas przyjmowania do
zaktadu, nalezy scisle przestrzega¢ prawa do prywatnosci i poufnosci4é.

Warto réwniez przytoczy¢ w tym miejscu poglady SPT wyrazone w raporcie z
wizyty w Ukrainie w 2016 r. Podkomitet wskazat w nim, ze przeprowadzanie badan
medycznych w obecnosci innych oséb (np. cztonkow konwoju lub straznikdéw) narusza
ich poufnosc i moze zniechecac¢ do dyskusji na temat obrazen wynikajgcych z tortur i
ztego traktowania“.

KMPT rekomenduje zapewnienie poufnosci Swiadczen zdrowotnych
udzielanych osadzonym, na zasadach okreslonych w kodeksie karnym
wykonawczym. Swiadczenia te powinny odbywac¢ sie poza zasiegiem wzroku
i stuchu funkcjonariuszy niewykonujacych zawodu medycznego.

6.4. Warunki materialne

W jednostce funkcjonujg tgcznie 33 cele mieszkalne, w tym cele 2-, 3-, 4-, 5-, 6-,
7-, 8-, 10-i 11-0sobowe. Stan materialny wizytowanych cel nie budzit zastrzezen.
Obawy Krajowego Mechanizmu budzi natomiast funkcjonowanie dwoch 11-
osobowych cel mieszkalnych (cela nr 8 w pawilonie C-1i cela nr 20 w pawilonie D-2).
W czasie wizytacji przebywato w nich po 11 osadzonych. Sytuacje dodatkowo
pogarszat niski metraz przestrzeni zyciowej w celi w przeliczeniu na jednego wieznia,
ktory nie spetniat standardéw CPT, i wysokie temperatury w okresie letnim (zob.
pkt 5.1 raportu).

CPT wielokrotnie zgtaszat zastrzezenia do takiego kwaterowania osadzonych.
W ocenie Komitetu, duze cele wieloosobowe nieodtgcznie wigzg sie z brakiem
prywatnosci zycia codziennego osadzonych. Ponadto istnieje wysokie ryzyko
zastraszenia i przemocy oraz rozwoju subkultur przestepczych. Utrudnione jest lub
nawet niemozliwe sprawowanie wtasciwej kontroli przez personel penitencjarny.
Wskazane wyzej problemy zwiekszajg sie jeszcze, gdy przekroczono rozsgdny poziom

47 Zob. Raport CPT z wizyty w Polsce w 2017 r., CPT/Inf (2018) 39, p. 79. Zob. réwniez poglady CPT
wyrazone w Dwudziestym Trzecim Raporcie Generalnym CPT, CPT/Inf (2013) 29, p. 76 i Trzecim
Raporcie Generalnym CPT, CPT/Inf (93)12, p. 51.

48 Zob. Raport SPT z wizyty w Polsce w 2018 r., CAT/OP/POL/ROSP/1, p. 104.

49 Zob. Raport SPT z wizyty w Ukrainie, CAT/OP/UKR/3, p. 53.
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zapetnienia tych cel; poza tym w takiej sytuacji tatwiej o znaczne pogorszenie
panujgcych warunkoéw na skutek przecigzenia wspolnych urzgdzen, takich jak
umywalki czy toalety, a takze niewystarczajgcej wentylacji~°.

Problem ten sygnalizowany byt przez Rzecznika Praw Obywatelskich
Dyrektorowi Generalnemu Stuzby Wieziennej>'. W ocenie RPO osadzanie wieznidw w
celach wiekszych niz 10-osobowe narusza ich prawo do humanitarnego traktowania
oraz powoduje wzrost napiecia i stresu, co moze prowadzi¢ do sytuacji konfliktowych.

W odpowiedzi Dyrektor Generalny Stuzby Wieziennej podzielit poglad Rzecznika
Praw Obywatelskich, zapewniajgc jednoczesnie o podjeciu krokéw zmierzajgcych do
stopniowej likwidacji cel wieloosobowych wiekszych niz 10-osobowe>2,

KMPT rekomenduje likwidacje cel 11-osobowych.

W czasie ogladu terenu jednostki, wizytujgcy ujawnili w jednej z tazni
przeznaczonej dla osadzonych grzyb, pokrywajacy znaczng czes¢ sufitu. Jego rozmiar
i lokalizacja w pomieszczeniu sanitarnym, budzity obawy o zdrowie wieznidw. Z tego
tez wzgledu KMPT zwrdcit sie do Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego
w Biatobrzegach o przeprowadzenie w jednostce pilnej kontroli pomieszczen
higieniczno-sanitarnych przeznaczonych dla osadzonych oraz zbadanie prawidtowosci
i skutecznosci dziatan podejmowanych przez administracje wiezienng w celu likwidacji
ujawnionych probleméw?®3. Z odpowiedzi Panstwowego Powiatowego Inspektora
Sanitarnego w Biatobrzegach wynika, ze organ ten przeprowadzit w jednostce dwie
kontrole - 23 sierpnia 2023 r. i 1 wrzesnia 2023 r.>4

W czasie pierwszej kontroli Panstwowy Powiatowy Inspektor Sanitarny
stwierdzit m.in.: wystepowanie brunatnych wykwitow na suficie w umywalni z
toaletami (blok C - 1 pietro), wystepowanie brunatnych wykwitéw na suficie i czesci
Scian w dwoch pomieszczeniach tazni (szatni i pomieszczen z natryskami), a takze na
ptytkach ceramicznych i Sciankach dziatowych w boksach z dyszami natryskowymi
(blok C ponizej poziomu gruntu), wystepowanie zielonego nalotu na suficie przy oknie

50 Zob. Jedenasty Raport Generalny CPT, CPT /Inf (2001)16, p. 29.

>1 Zob. Wystgpienie RPO z 22 listopada 2018 r., IX.517.599.2017.PM.
52 7ob. Pismo z dnia 19 grudnia 2018 r., BDG.055.11.2018.ASB.

33 Zob. Pismo z dnia 22 sierpnia 2023 r., KMP.571.9.2023.RK.

>4 Zob. Pismo z dnia 4 wrzesnia 2023 r., HKN.9027.1.6.2023.
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w tazni (blok D - 1 pietro). W efekcie organ kontrolny stwierdzit nieprawidtowy stan
sanitarno-higieniczny w wyzej wymienionych pomieszczeniach>>.

Z wyjasnien Dyrektora udzielonych kontrolujgcym wynikato, ze trudnosci w
utrzymaniu wiasciwego stanu sanitarnego tazni zlokalizowanej w bloku C wynikaja z
usytuowania pomieszczenia (znajduje sie ona na poziomie piwnicy, ok. 2,5 m) oraz
czestotliwosci i liczby oséb korzystajgcych z tych pomieszczen. Ponadto budynek jest
wpisany do rejestru konserwatora zabytkéw, co uniemozliwia dokonywanie
radykalnych zmian wewngatrz budynku>®. Podczas kontroli pracownicy Panstwowego
Powiatowego Inspektora Sanitarnego uzyskali tez informacje, ze remonty i naprawy w
obiekcie prowadzone sg na biezgco. W najblizszych dniach po kontroli miaty sie
rozpoczgc prace remontowe pomieszczen sanitarno-higienicznych, obejmujgce m.in.
taznie w pawilonie C>’.

Podczas drugiej kontroli przeprowadzonej w dniu 1 wrzesnia 2023 r. Paristwowy
Powiatowy Inspektor Sanitarny potwierdzit wyeliminowanie w jednostce wszystkich
uchybien i stwierdzit, ze jednostka zapewnia prawidtowy stan sanitarno-higieniczny?2.

Zgodnie z miedzynarodowymi standardami dotyczgcymi traktowania wiezniow
wszystkie pomieszczenia przeznaczone do uzytku osadzonych powinny by¢
utrzymywane w nalezytym stanie czystosci oraz spetnia¢ wszelkie wymogi zdrowotne
i higieniczne®.

KMPT rekomenduje dokonywanie regularnego przegladu tazni, toalet
i umywalni pod katem zapewnienia wtasciwych warunkéw sanitarno-
higienicznych.

6.5. Personel

W czasie wizytacji nieobsadzone pozostawato stanowisko Zastepcy Dyrektora
Aresztu Sledczego w Gréjcu, ktéry jest bezposrednio odpowiedzialny za nadzér nad
Oddziatem Zewnetrznym. Zadanie to wykonywat wiec bezposrednio Dyrektor Aresztu
Sledczego w Gréjcu. Nie petnit on jednak stuzby bezpoérednio w Oddziale, lecz

3> Zob. Protokét kontroli HKN.08.122.2023 z dnia 23 sierpnia 2023 r., s. 3-4.

> Tamze, s. 4.

>’ Tamze, s. 3.

8 Zob. Protokot kontroli HKN.08.128.2023 z dnia 1 wrzesnia 2023 r.

9 Zob. Reguty Nelsona Mandeli - reguty nr 13 i 17 oraz Europejskie Reguty Wiezienne - reguty nr 19.1
i19.3.
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dojezdzat do niego co jakis czas. Odlegto$¢ miedzy obiema jednostkami wynosi ponad
30 kilometrow.

KMPT rekomenduje obsadzenie wakatu na stanowisku Zastepcy
Dyrektora i zapewnienie jego statej obecnosci w Oddziale Zewnetrznym. Stata
obecnosc¢ przetozonego ma bowiem walor dyscyplinujacy funkcjonariuszy i
pracownikéw cywilnych i umozliwia staty nadzér nad funkcjonowaniem oddziatu.
Wprowadzenie takiego rozwigzania umozliwitoby tez Zastepcy Dyrektora mozliwos¢
czestego wizytowania cel mieszkalnych i osobistego kontaktu z osadzonymi, co
usprawnitoby ich dostep do wewnetrznego mechanizmu skargowego i mogto pomac
we wczesnym wykrywaniu nieprawidtowosci. Zaproponowane rozwigzanie wykluczy
tez konieczno$¢ odbywania przez Dyrektora czestych, systematycznych podrézy
stuzbowych do Oddziatu Zewnetrznego, co jest aktualnie niezbedne dla skutecznego
nadzoru nad jego funkcjonowaniem.

Powaznym problemem, z ktérym boryka sie wizytowana jednostka, jest obsada
kadrowa. Opieke psychologiczng sprawowat w jednostce jeden psycholog, na ktérego
przypadato 184 osadzonych. W ocenie KMPT przy takim obcigzeniu psychologowi
trudno bedzie Swiadczy¢ prace na odpowiednim poziomie, zwtaszcza ze oprocz pracy
z osadzonymi ma tez inne obowigzki stuzbowe, m.in. realizacje programow i szkolen
dla pracownikéw. Krajowy Mechanizm rekomenduje zwiekszenie liczby
psychologéw w jednostce.

Opieke wychowawczg formalnie sprawowaty 3 osoby, co jest niezgodne ze
standardami okreslonymi przez Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej - zgodnie
z ktérymi na jednego wychowawce powinno przypadac 40 skazanych, ukaranych
i tymczasowo aresztowanych, wzgledem ktérych stosuje sie przepisy o wykonywaniu
kary pozbawienia wolnosci®®.

W praktyce standard ten byt o wiele nizszy. Od drugiego dnia wizytacji osadzeni
mieli do swojej dyspozycji jednego wychowawce. Jedna z funkcjonariuszek pracujgca
jako wychowawczyni przebywata bowiem na urlopie. Z kolei drugi z wychowawcow
(funkcjonariusz) zostat oddelegowany na okres od 26 kwietnia do 26 pazdziernika
2023 r. do dziatu ochrony w Areszcie Sledczym w Gréjcu. Do tego dziat penitencjarny
wizytowanej jednostki posiadat jeden wakat na stanowisku mtodszego wychowawcy.

60 Zob. Zarzadzenie Nr 19/16 Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 14 kwietnia 2016 r.

w sprawie szczegdtowych zasad prowadzenia i organizacji pracy penitencjarnej oraz zakreséw czynnosci
funkcjonariuszy i pracownikéw dziatéw penitencjarnych i terapeutycznych oraz oddziatow
penitencjarnych, § 93 ust. 3 pkt 1.
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W czasie swojej wizyty przedstawiciele KMPT widzieli znaczne obcigzenie pracg
wychowawcy. Ponadto zostaty na niego natozone dodatkowe obowigzki stuzbowe,
niemajgce bezposredniego zwigzku ze standardowymi wykonywanymi przez niego
zadaniami stuzbowymi. Przyktadowo w czasie wizytacji wychowawca odbierat telefony
i zapisywat osoby zainteresowane widzeniami z osadzonymi. W ocenie Krajowego
Mechanizmu stan obsady kadrowej w dziale penitencjarnym i nagromadzenie
obowigzkéw wptywa na jakos¢ pracy i sprzyja wypaleniu zawodowemu. Powoduje
pospiech, stres i brak odpowiedniej ilosci czasu dla osadzonych, by ich wystuchac i
pomaoc w zgtaszanych przez nich sprawach.

Obserwacje przedstawicieli KMPT potwierdzajg relacje samych osadzonych,
ktorzy sygnalizowali wizytujgcym trudnosci w komunikacji z wychowawcami, pospiech
i trudnosci w zatatwianiu codziennych spraw, co miato mie¢ zwigzek z niedostateczng
iloscig pracownikéw. KMPT rekomenduje wzmocnienie obsady wychowawczej
w jednostce, tak by spetniata ona co najmniej standardy pracy penitencjarnej
okreslone przez Dyrektora Generalnego Stuzby Wiezienne;.

W czasie wizytacji jednostka posiadata hale sportowg umozliwiajgcg realizacje
zajec sportowych. Niestety z powodu braku wychowawcy z uprawnieniami do
prowadzenia zajec sportowych nie byta ona dostepna dla osadzonych. W jednostce
nie byto tez wyznaczonego wychowawcy do spraw kulturalno-oswiatowych.

Z rozmowy z Dyrektorem Aresztu Sledczego w Gréjcu wynikato, ze specyfika i
metodyka zajec sportowych wymaga fachowej wiedzy, by zminimalizowac ryzyko
ewentualnych kontuzji i urazéw. Krajowy Mechanizm podziela opinie Dyrektora w tej
kwestii. Jednoczesnie uwaza za konieczne zatrudnienie takiej osoby badz tez
umozliwienie zdobycia uprawnien obecnym wychowawcom. Jak bowiem
podkresla CPT, kluczowe znaczenie dla dobrego samopoczucia osadzonych ma
odpowiedni program ich aktywnosci, obejmujgcy m.in. sport i trening®.

Zgodnie z Regutami Nelsona Mandeli wiezniowie bedgcy w odpowiednim wieku
i kondycji fizycznej powinni w czasie przeznaczonym na ¢wiczenia fizyczne otrzymac
mozliwo$¢ wykonywania ¢wiczen sportowych i rekreacyjnych. W tym celu jednostki
penitencjarne powinny zapewnic im odpowiednig przestrzen, urzagdzenia
i wyposazenie (Reguta 23 ust. 2).

61 Zob. Trzydziesty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2021) 5, par 76 oraz Drugi Raport Generalny CPT,
CPT/Inf (92) 3, p. 47.
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Europejskie Reguty Wiezienne wskazujg z kolei, ze ,wtasciwie zorganizowane
zajecia promujgce sprawnosc fizyczng i zapewniajgce odpowiednie ¢wiczenia i
mozliwosci rekreacyjne stanowig integralng cze$¢ wieziennego rygoru”. Wtadze
wiezienne powinny utatwi¢ osadzonym dostep do tego typu zajec, zapewniajgc im
odpowiednie urzgdzenia i sprzet (Reguty 27.3 i 27.4).

Krajowy Mechanizm widzi tez potrzebe zwiekszenia liczby funkcjonariuszy
dziatu ochrony. Z przekazanych wizytujgcym informacji wynika, ze w tym dziale
jednostki wystepujg 3 wakaty, co przektada sie na jakos¢ pracy i dodatkowe obowigzki
stuzbowe. Wizytujgcy spotkali sie przyktadowo z opiniami, ze dowddca zmiany jest
angazowany w roznoszenie korespondencji wptywajgcej do jednostki. Z rozmow z
funkcjonariuszami wynikato, ze obecny kryzys kadrowy wynika z przejscia na
emeryture sporej liczby funkcjonariuszy i braku chetnych do pracy, czego powodem
moze by¢ poziom oferowanego wynagrodzenia za prace. W okregu warszawskim, przy
duzej mozliwosci zatrudnienia, wynagrodzenie to ma nie by¢ konkurencyjne.

Zaniepokojenie KMPT budzi rowniez obsada kadrowa w porze nocne;.
Z rozmow wynikato bowiem, ze tylko jeden funkcjonariusz petni stuzbe na miejscu,
majac za zadanie nadzorowanie blokéw mieszkalnych Ci D (dla poréwnania - w porze
dziennej na kazdy oddziat przypada jeden oddziatowy). Majgc na wzgledzie fakt, ze
cele mieszkalne sg otwarte catg dobe, jest to sytuacja wysokiego ryzyka. Taki sposob
organizacji stuzby wyklucza bowiem mozliwos$¢ wiasciwego dozoru osadzonych i
wzajemng asekuracje funkcjonariuszy. Ponadto z uwagi na oddalenie wartowni od
pawilonéw mieszkalnych, w razie koniecznosci interwencji, nie jest mozliwe szybkie
przybycie wsparcia dla funkcjonariusza. Sytuacja ta jest niebezpieczna dla
funkcjonariuszy i osadzonych, a w razie zagrozenia uniemozliwia szybkie opanowanie
sytuacji.

SPT podkresla, ze poziom zatrudnienia w jednostce penitencjarnej ma
bezposredni wptyw nie tylko na bezpieczeristwo i ochrone osadzonych i personelu,
lecz takze na mozliwosci funkcjonariuszy w zakresie organizacji codziennej pracy oraz
na rezim instytucji jako catosci. Odpowiedni poziom zatrudnienia personelu zapobiega
rowniez przypadkom wypalenia zawodowego wsréd funkcjonariuszy i pozwala im
w petni wykorzystywac swoje mozliwosci zawodowe, zamiast koncentrowac sie
wytacznie na wykonywaniu codziennych obowigzkow®?.,

62 Zob. Raport SPT z wizyty w Szwecji, CAT/OP/SWE/1, p. 140.
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KMPT rekomenduje uzupetnienie wakatéw w dziale ochrony
i wzmocnienie obsady funkcjonariuszy w porze nocnej.

Personel jednostki w latach 2022-2023 realizowat liczne szkolenia wewnetrzne.
Przyktadowo w tym okresie odbyty sie szkolenia z zakresu:

e humanitarnego traktowania oséb pozbawionych wolnosci (szkolenie w formie
e-learningu);

e ochrony prawnej oséb pozbawionych wolnosci i Protokotu stambulskiego;

e zasad stuzbowego zachowania sie, etyki w pracy funkcjonariusza SW i etosu
stuzby;

e zasad prawidtowej komunikacji interpersonalnej z osadzonymi i interesantami,
zachowania wtasciwego dystansu funkcjonariusz-osadzony i postawy tolerancji
wobec odmiennosci kulturowej;

e korupcji i zasad etyki zawodowej;

e rozpoznawania zachowan sygnalizujgcych mozliwos¢ autoagresji i procedur
postepowania z osobami zagrozonymi mozliwoscig podjecia proby
samobojczej;

e identyfikowania substancji psychoaktywnych i rozpoznawania objawéw ich
uzycia oraz mozliwosci ich pozyskania;

e przeprowadzania kontroli osobistej osadzonych, kontroli cel mieszkalnych oraz
0sOb ubiegajgcych sie o wejscie do jednostki penitencjarnej;

e prewencyjnego uzycia kajdanek;

e sposobdéw ochrony i konwojowania osadzonych oraz zadan ochronnych;

e procedury i zasady postepowania w przypadku wystgpienia zdarzen;

e rozpoznawanie nastrojow i atmosfery wsréd osadzonych, realizacji czynnosci
profilaktycznych i tajemnicy stuzbowej;

e zatatwianie skarg, wnioskéw i présb oséb pozbawionych wolnosci;

e nowelizacji kodeksu karnego wykonawczego oraz ustawy o Stuzbie Wieziennej.

KMPT pozytywnie ocenia powyzszy katalog szkoleni. Z pewnoscig zwiekszg
one potencjat zawodowy personelu i bedg korzystne z punktu widzenia doboru
odpowiednich form opieki i nadzoru nad osadzonymi. Jednoczes$nie Krajowy
Mechanizm rekomenduje, by do programoéw szkoleniowych funkcjonariuszy
i pracownikéw cywilnych byly na state wiaczane szkolenia z zakresu:
miedzynarodowych standardéw praw cztowieka i prewencji tortur,
praktycznego wykorzystania Protokotu stambulskiego, zakazu dyskryminacji
(m.in. ze wzgledu na wiek, orientacje seksualng, tozsamos¢ piciowa,
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pochodzenie, niepetnosprawnosc), komunikacji interpersonalnej, deeskalacji
napiecia w sytuacjach konfliktowych, sposobéw radzenia sobie ze stresem,
przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu, wczesnego wykrywania symptomoéw
przemocy oraz pracy z traumg i ofiarami przemocy.

SPT wskazuje, ze szkolenie personelu jest mechanizmem zapobiegania
torturom. Z tego tez wzgledu powinno ono obejmowac funkcjonariuszy na wszystkich
poziomach, mie¢ charakter prewencyjny i by¢ ukierunkowane na ochrone praw
cztowieka oraz zapobieganie torturom i innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub
ponizajgcemu traktowaniu®3.

Z kolei CPT podkresla znaczenie komunikacji interpersonalnej i rozwoju
odpowiednich relacji na linii funkcjonariusz-osadzony. W ocenie CPT posiadanie
odpowiednich umiejetnosci w tym zakresie moze doprowadzi¢ do zmniejszenia napiec
w zaktadzie karnym, roztadowania sytuacji, ktére mogtyby przeksztatcic sie w przemoc
oraz zwiekszyc¢ kontrole i bezpieczenistwo. W rezultacie praca personelu
penitencjarnego moze by¢ znacznie bardziej satysfakcjonujgca®.

Na potrzebe odpowiednich szkoleh personelu penitencjarnego wskazujg
rowniez Reguty Nelsona Mandeli. Zgodnie z nimi ,caty personel wiezienny bedzie
charakteryzowat sie odpowiednim poziomem wyksztatcenia oraz zapewnione mu
zostang mozliwosci i Srodki niezbedne do wykonywania swoich obowigzkéw w sposéb
profesjonalny. (...) Po rozpoczeciu swojej stuzby i w trakcie swojej kariery zawodowej
personel bedzie utrzymywat i pogtebiat wiedze oraz umiejetnosci zawodowe,
uczeszczajac na regularnie organizowane kursy” (Reguta 75). Reguty Nelsona Mandeli
wskazujg tez zakresy tematyczne szkolenh personelu penitencjarnego (Reguta 76).

Zgodnie z art. 10 i 16 Konwencji ONZ w sprawie zakazu stosowania tortur,
materiaty szkoleniowe dotyczgce zakazu stosowania tortur i innych form okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania powinny zosta¢ wtgczone do
programow szkoleniowych personelu penitencjarnego.

7. Zalecenia

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

63 Zob. Raport SPT z wizyty w Meksyku w 2008 r., CAT/OP/MEX/1, p. 95.
64 Zob. Jedenasty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2001)16, p. 26; Drugi Raport Generalny, CPT/Inf (92) 3,
p. 60.
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7.1. Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Gréjcu:

1. Podjecie efektywnych dziatan w celu wyeliminowania przypadkéw ponizania
osadzonych w miejscu pracy. Osadzeni powinni tez zosta¢ poinformowani,
w jaki sposéb mogg zgtaszac sygnaty o niewtasciwej postawie swoich
przetozonych;

2. Wyeksponowanie na tablicach informacyjnych w jednostce danych
teleadresowych Panstwowej Inspekcji Pracy;

3. Przeprowadzanie kontroli osobistych osadzonych w miejscu niedostepnym
dla os6b postronnych i w sposdb etapowy;

4. Stosowanie kajdanek na czas konwoju osadzonych i ich pobytu poza
jednostkg penitencjarng tylko w przypadkach uzasadnionych
okolicznosciami konkretnego przypadku (np. wskazujgcymi na mozliwos¢
ucieczki zatrzymanego lub na wystgpienie u niego agresji lub samoagres;ji);

5. Przeprowadzanie profilaktycznych badan medycznych wszystkich
osadzonych po ich przyjeciu do Oddziatu Zewnetrznego w Stawiszynie;

6. Szczegodtowg rejestracje obrazen zaobserwowanych u osadzonych, w tym
odnotowywanie w dokumentacji medycznej wielkoSci obrazen;

7. Rejestrowanie obrazen osadzonych za pomocg specjalnego formularza do
oznaczenia umiejscowienia obrazen z wizerunkiem sylwetki cztowieka (tzw.
mapa ciata) i wykonywanie ich zdje¢, ktére powinny zostac wigczone do
dokumentacji medycznej;

8. Systematyczne wigczanie do programow szkoleniowych funkcjonariuszy
i pracownikow cywilnych obszaréw tematycznych wskazanych w pkt 6.5
raportu;

9. Zwiekszenie dostepnosci lekarza ogdlnego w jednostce;

10.0bsadzenie wolnego wakatu pielegniarskiego i zapewnienie w jednostce
catodobowej opieki pielegniarskiej;

11.Zapewnienie poufnosci Swiadczen zdrowotnych udzielanych osadzonym, na
zasadach okreélonych w kodeksie karnym wykonawczym. Swiadczenia te
powinny odbywac sie poza zasiegiem wzroku i stuchu funkcjonariuszy
niewykonujgcych zawodu medycznego;

12.Uzupetnienie wakatéw w dziale ochrony i wzmocnienie obsady
funkcjonariuszy w porze nocnej;

13.Zwiekszenie liczby psychologéw w jednostce;
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14.Wzmocnienie obsady wychowawczej w jednostce, tak by spetniata ona
co najmniej standardy pracy penitencjarnej okreslone przez Dyrektora
Generalnego Stuzby Wieziennej;

15.Zatrudnienie osoby z uprawnieniami do prowadzenia zaje¢ sportowych lub
umozliwienie zdobycia uprawnien obecnie zatrudnionym funkcjonariuszom
lub pracownikom cywilnym, w celu zorganizowania zaje¢ sportowych dla
osadzonych;

16.0bsadzenie wakatu na stanowisku Zastepcy Dyrektora i zapewnienie jego
statej obecnosci w Oddziale Zewnetrznym.

17.Dokonywanie regularnego przegladu tazni, toalet i umywalni pod kgtem
zapewnienia wiasciwych warunkow sanitarno-higienicznych;

18.Likwidacje cel 11-osobowych.

7.2. Dyrektorowi Okregowemu Stuzby Wieziennej w Warszawie:
1. Zapewnienie Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Gréjcu $rodkéw finansowych

na realizacje tych sposréd powyzszych zalecen, ktére wymagajg naktaddéw
finansowych.

Opracowat: Rafat Kulas

Za Zespot podpisuije:

Przemystaw Kazimirski

Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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