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W nawi^zaniu do wyst^pienia Pana Rzecznika z dnia 28 pazdziernika 2015 roku 

(sygn. KMP.570.24.2015) w sprawie wdrazania dziatah zawartych w dokumencie pn. Strategia 

dziatah nakierowanych na przeciwdziafanie naruszeniom praw czfowieka przez funkcjonariuszy 

Po//c/7 uprzejmie przedstawiam, co nast^puje. 

Na wst^pie nalezy wskazac, ze przyj^ta w dniu 11 marca 2015 roku Strategia dziafah 

nakierowanych na przeciwdziafanie naruszeniom praw cztowieka przez funkcjonariuszy Policji 

obejmuje dziatania przypisane do 10 obszarow tematycznych dotycz^cych roznych ptaszczyzn 

funkcjonowania Policji, a nalezq do nich: 

• post^powania dyscyplinarne i karne przeciwko funkcjonariuszom Policji oraz rozpatrywanie 

skarg na policjantow; 

• wprowadzenie nowych rozwiqzah o charakterze dowodowym; 

• budowanie srodowiska sprzyjajqcego profesjonalnemu wykonywaniu zadan; 

• zmiana postaw i sposobu myslenia, dziatania edukacyjne; 

• kadry policyjne; 

• wsparcie psychologiczne; 

• mechanizmy zwi^zane z ocenq pracy funkcjonariuszy; 

• pogt^bione kompleksowe badania na temat probiemu agresji w Policji; 

• wspotpraca z innymi podmiotami; 

• oddziatywanie na spoteczehstwo, wsparcie pokrzywdzonych. 

Obszary dotyczqce zmlany postaw i dziatan edukacyjnych, kadr policyjnych, oceny pracy 

funkcjonariuszy i wsparcia psychologicznego stanowiq przedmiot prac utworzonego przy Ministrze 

Spraw Wewn^trznych Zespofu do spraw wdrozenia niektorych postanowieh Strategii dziafan 

nakierowanych na przeciwdziafanie naruszeniom praw czfowieka przez funkcjonariuszy Policji. 

Od marca 2015 roku, w ramach zaplanowanych prac uszczegotowlaj^cych w 2015 roku, odbyto si^ 
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szesc posiedzen zespotu. Posiedzenia te maj^ na celu diagnoz^ przyj^tych przez Policj^ rozwi^zah, 

zidentyfikowanie obszarow, ktore wymagajq udoskonalenia oraz opracowanie propozycji dziaiari 

maj^cych na celu oddziatywanie na kultur^ organizacyjn^ Policji. Natomiast w 2016 roku 

zaplanowano przeprowadzenie dziaiah pilotazowych, a nast^pnie ich ewaluacj^ i wdrozenie 

w 2017 roku. 

Jednoczesnie pragn^ poinformowac, ze Ministerstwo Spraw Wewn^trznych wyst^pHo 

do Prokuratury Generalnej w sprawie nawi^zania wspofpracy w zakresie rownolegtego prowadzenia 

post^powan karnych i dyscyplinarnych w sprawach o przest^pstwa zwi^zane z pozbawieniem zycia 

oraz z nieludzkim bqdz ponizajqcym traktowaniem lub karaniem, ktorych sprawcami 

funkcjonariusze Policji. Obecnie trwajq rowniez prace nad stworzeniem bazy wiedzy z zakresu 

post^powari dyscyplinarnych dotycz^cych badania przypadkow tamania praw cztowieka. 

W nawl^zaniu do wskazanego w wystqpieniu punktu Ic Strategii pn. Dostosotvon/e 

standardow postqpowah dyscyplinarnych i wyjasniajqcych do standardow ETPCz, nalezy wskazac, 

ze w wyniku zorganizowanego spotkania poswi^conego wspomnianemu zagadnieniu, a takze 

dalszych prac analitycznych ustalono nast^puj^ce mechanizmy kontrolne funkcjonujqce 

juz w odniesleniu do bezpieczenstwa osob przebywajqcych w policyjnych Pomieszczeniach dia Osob 

Zatrzymanych (PdOZ): 

1. Obserwowanie i rejestrowanie przy uzyciu srodkow technicznych obrazu z pomieszczen 

przeznaczonych dIa osob zatrzymanych. Warto wskazac, ze w 87% PdOZ funkcjonuje 

monitoring, jednakze jedynie w cz^sci jednostek istnieje mozliwosc rejestracji obrazu. 

W przypadku rejestrowania obrazu, zapis przechowywany jest od 30 do 60 dni -

w zaieznosci od mozliwosci technicznych danego systemu. Zarejestrowany material bywa 

wykorzystywany rowniez jako srodek dowodowy. 

2. Osobiste sprawdzenie przez funkcjonariusza w celu zapewnienia bezpieczenstwa osoby 

zatrzymanej. Jesli w PdOZ nie ma monitoringu lub nie ma mozliwosci rejestracji jego 

zapisow, kontrola przeprowadzana jest co 15 minut. Jesli w PdOZ funkcjonuje monitoring 

z mozliwosci^ rejestracji, kontrola przeprowadzana jest co 30 minut - gdy istnieje 

szczegolna obawa, ze bezpieczenstwo osadzonego moze bye zagrozone - lub co 60 minut -

jesli nie ma takich obaw. 

3. Nadzor przetozonego. W kazdej chwili przetozony moze osobiscie zweryfikowac sytuacj^ 

osob zatrzymanych w PdOZ. Z przekazanych przez Policj i informacji wynika, 

ze przedmiotowa wizytacja powinna miec miejsce co najmniej raz w ci^gu siuzby. 

4. Nadzor oficera inspekcyjnego. Oficerowie nie zatrudnieni w wizytowanej jednostce 

terenowej, a inspekcje odbywaj^ zgodnie z rozpisanym graflkiem, bez zapowiedzi, zazwyczaj 
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w godzinach popotudniowych i wieczorno - nocnych, podczas nieobecnosci przetozonego 

danej jednostki Policji. 

Jednoczesnie warto wskazac, ze w Ministerstwie Spraw Wewn^trznych prowadzone 

prace zmierzaj^ce do okreslenia zakresu oraz sposobu prawnego uregulowania zagadnieri 

zwi^zanych z rejestrowaniem obrazu i dzwi^ku w ramach czynnosci administracyjno -

porzqdkowych. Jednym z podstawowych celow projektowanych regulacji jest podniesienie poziomu 

ochrony osob, wobec ktbrych policjanci podejmuj^ czynnosci stuzbowe, a takze osob trzecich, 

obecnych na miejscu realizowanych czynnosci. Wst^pna koncepcja zaktada m.in. wypracowanie 

rozwiqzah zapewniajqcych policjantonn uprawnienie do rejestrowania obrazu i dzwi^ku 

w pomieszczeniach policyjnych. Realizacja powyzszego zadania nast^pi zgodnie z harmonogramem 

prac zwi^zanych z opracowaniem projektu zatozeh projektu ustawy o Policji. 

Aktualnie, z uwagr na kompleksowy charakter planowanych zmian w ustawie o Policji, prace 

nad zatozeniami prowadzone sq w szerokim zakresie przez Zespot do spraw opracowania projektu 

zatozen projektu ustawy o Policji, powotany na podstawie zarzqdzenia Nr 12 Ministra Spraw 

Wewn^trznych z dnia 28 maja 2015 r. w sprawie powoiania Zespotu do spraw opracowania projektu 

zatozeh projektu ustawy o Policji (Dz. Urz. MSW, poz. 18). 

Odnoszqc si^ natomiast do zagadnienia dotycz^cego zaiecenia zawartego w § 30 Raportu 

z wizyty Europejskiego Komitetu do Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu 

lub Ponizajqcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT) przeprowadzonej w Polsce w dniach 5-17 

czerwca 2013 r. wskazuj^cego by osoby pozbawione wolnosci przez funkcjonariuszy Policji mialy 

zagwarantowane prawo dost^pu do lekarza od samego pocz^tku pozbawienia wolnosci, nalezy 

zauwazyc, ze w rozwini^ciu wspomnianej rekomendacji wskazuje si^, iz: „Odpowiednie przepisy 

powinny gwarantowac prawo zqdania dost^pu osoby zatrzymanej do lekarza w kazdych 

okolicznosciach; ani funkcjonariusze policji, ani zadr^e inne podmioty n/e mogq oceniac zosodnosc/ 

takich zqdan". W przedstawionym w ramach odpowiedzi na Raport stanowisku wtadz polskich 

stwierdzono, ze obowiqzuj^ce obecnie rozwiqzania prawne zapewniaj^ oczekiwany przez CPT 

standard w zakresie dost^pu osoby zatrzymanej do badah lekarskich. Jednoczesnie Rz^d 

Rzeczypospolitej Polskiej (RP) nie podzielit stanowiska CPT w sprawie potrzeby wprowadzenia 

regulacji pozwalaj^cych na dost^p osob zatrzymanych do dowolnie wybranego lekarza. 

Warto wskazac, ze w swoim stanowisku Rz^d RP stwierdzii, ze: „Obowiqzujqce regulacje 

prawne gwarantujq osobom zatrzymanym przez Policji szeroki dost^p do opieki medycznej. Przepisy 

rozporzqdzenia Ministra Spraw Wewnqtrznych z dnia 13 wrzesnia 2012 r. w sprawie badah 

lekarskich osob zatrzymanych przez Pottcjq umozliwiajq kazdorazowo dostqp do badah lekarskich, 

gdy tyiko zatrzymany oswiadczy, ze: (i) cierpi na schorzenia wymagajqce statego lub okresowego 

leczenia, ktdrego przerwanie powodowafoby zagrozenie zycia lub zdrowia, (ii) gdy na ciele widoczne 
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sq obrazenia albo tez, (in) gdy zazqda przeprowadzenia bodania lekarskiego. Nalezy tu podkreilid, 

it we wszystkich przypadkach no Policji spoczywa bezwzgl^dny obowiqzek przewiezienia osoby 

zatrzymanej do najblizszego osrodka swiadczqcego pomoc lekarskq, a zasadnosci badah nie mogq 

podwazac ani funkcjonariusze policji, an! tez zadne inne podmioty. 

Co wiqcej, z mocy prawa badaniom lekarskim po zatrzymaniu poddaje s/f kobiety w ciqzy, 

kobiety karmiqce piersiq, osoby chore zakaznie, osoby z zaburzeniami psychicznymi lub nieletnich 

po spozyciu alkoholu lub innego, podobnie dziafajqcego srodka. W wypadku specjalistycznych badah 

lekarskich zastosowanie znajdujq ogolne regulacje dotyczqce swiadczenia opleki medycznej, 

a dost^p do tych ustug mozliwy jest dopiero po wystawieniu odpowiedniego skierowania przez 

lekarza pierwszego kontaktu. 

Przywofane powyzej przepisy gwarantujq osobom zatrzymanym dostateczny stopieh opieki 

lekarskiej, zatem Rzqd HP nie podziela stanowisko CPT w sprawie potrzeby wprowadzenia regulacjl 

pozwalajqcych no dostqp osob zatrzymanych do dowolnie wybranego lekarza. Rozwiqzanie takie 

niosfoby ze sobq daleko idqce komplikacje organizacyjne. Nalezy podkreslic, ze do badania stanu 

zdrowia osoby zatrzymanej dochodzi zawsze, gdy zazqda tego zatrzymany. Oceny tego stanu 

dokonuje wylqcznie lekarz, ktory wtadny jest zadecydowac o potrzebie dalszycli badah. Oceny 

tej dokonuje si^ wyfqcznie w oparciu o kryteria medyczne, majqc no uwadze dobro zatrzymanych. 

Lekarze pierwszego kontaktu sq pracownikami cywilnymi, niewiqzanymi organizacyjnie z Policjq, 

nie maze bye wiqc wqtpliwosci co do obiektywnosci przeprowadzanych badah". 

W kontekscie przedstawionych powyzej wyjasnien nalezy wskazac, ze brak jest 

dostatecznych przestanek uzasadniaj^cych wdrozenie rozwi^zania, przewiduj^cego obowiqzek 

poddawania badaniom lekarskim wszystkich osob zatrzymanych przez Pol icj i i osadzonych w PdOZ. 

Wspomnianej koncepcji nie uzasadniajq w szczegolnosci zalecenia CPT, jak rowniez 

nie odzwierciedia jej przyj^ta Strategia dziatah nakierowanych no przeciwdziafanie naruszeniom 

prow cztowieka przez funkcjonariuszy Policji. 

Na marginesie pragn^ poinformowac, ze w ramach dziatalnosci ww. Zespofu do spraw 

opracowania projektu zatozeh projektu ustawy o Policji prowadzone sq rowniez prace majqce 

na celu uregutowanie na poziomie ustawy zagadnienia dotyczqcego przeprowadzania badah 

lekarskich osob zatrzymanych przez Policj^. Powyzsze wychodzi naprzecrw zgiaszanym m.in. przez 

Rzecznika Praw Obywatelskich postulatom podniestenia do rangi ustawowej obowiqzujqcych 

obecnie regulacji prawnych. 
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