Gdansk, dnia 25 maja 2016 r.
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Raport przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji
z wizytacji Aresztu Sledczego w Gdafisku,
dotyczacej stanu przestrzegania praw osob z niepelnosprawnosciami

(wyciag)

1. Wstep

Na podstawie artykutu 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji
w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub
ponizajgcego traktowania albo karania, przyjetego przez Zgromadzenie Ogolne
Narodéw Zjednoczonych w Nowym Jorku w dniu 18 grudnia 2002 r. (Dz. U.
z 2007 r. Nr 30, poz. 192, zwanego dalej: OPCAT) oraz na wniosek Rzecznika
Praw Obywatelskich, w dniach 11 - 12 lutego 2016 r., do Aresztu Sledczego
w Gdansku (zwanego dalej: Aresztem, AS lub jednostka) udali sie pracownicy
Zespotu Krajowy Mechanizm Prewencji (zwanego dalej: KMP lub Mechanizmem):
Dorota Krzyszton (kryminolog), Malgorzata Molak (pedagog resocjalizacyjny),
Przemystaw Kazimirski (prawnik) oraz pracownik Biura Pelnomocnika
Terenowego RPO w Gdansku: Lukasz Kuczynski (prawnik). W wizytacji udzial
wzieli ponadto: ekspert KMP z zakresu medycyny: dr n. med. Joanna Zuchowska
oraz przedstawiciele Fundacji Polska Bez Barier (zwanej dalej: FPBB): lzabela
Sopalska 1 Maciej Augustyniak, ktorych uwagi zostaly wilaczone w tresé
niniejszego raportu

Celem wizytacji prewencyjnej byto sprawdzenie stanu przestrzegania praw
0sO6b z niepelnosprawnosciami osadzonych w Areszcie, w szczegdlnosci pod
wzgledem ich ochrony przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub
ponizajagcym traktowaniem albo karaniem. Inne kwestie dotyczace o0sob
pozbawionych wolnosci, ujawnione przy okazji wizytacji, zostaty opisane w pkt
13 niniejszego raportu.



W ramach wizytacji wykonano naste¢pujace czynnosci:
— przeprowadzono rozmowy z kierownictwem jednostki, w tym m.in.
z Dyrektorem Aresztu - ptk Piotrem Witkowskim oraz Dyrektorem Szpitala
w Areszcie — dr n. med. Iring Mogilnaya-Wenglowska;
— dokonano ogladu terenu jednostki, pomieszczen przeznaczonych do
wspolnego uzytku (m.in. sal widzen, §wietlic), pomieszczen w pawilonie K,
w tym cel wskazanych jako dostosowane do potrzeb o0soéb
z niepetnosprawnosciami, cel izolacyjnych i zabezpieczajacych, losowo
wybranych cel mieszkalnych w oddziatach szpitalnych, a takze pomieszczen
szpitala i ambulatorium, w tym pracowni diagnostycznych, gabinetow lekarzy
specjalistow oraz apteki;
— przeprowadzono rozmowy z osobami pozbawionymi wolnos$ci oraz
z pracownikami jednostki;
— przeprowadzono na osobnos$ci indywidualne rozmowy z wybranymi
osadzonymi;
— zapoznano si¢ z dokumentacjg Aresztu, w tym dokumentacja medyczng
osadzonych.
W czasie wizytacji wykonano dokumentacj¢ fotograficzng oraz sprawdzono
przystosowanie jednostki do potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami.
Przedstawiciele KMP poinformowali dyrektora Aresztu oraz jego zastepcow
o0 ustaleniach dokonanych w ramach powyzszych czynno$ci, a takze wystuchali ich
uwag 1 wyjasnien.
Po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano pozostate dokumenty zwigzane
z funkcjonowaniem jednostki.

2. Legalnos$¢ pobytu i prawidlowos$¢ rozmieszczenia osadzonych

Wizytowana jednostka przeznaczona jest, zgodnie z zarzadzeniem
Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej?!, dla tymczasowo aresztowanych kobiet
i mezczyzn, tymczasowo aresztowanych i skazanych kobiet i mezczyzn
zakwalifikowanych jako niebezpieczny (w tym zakwalifikowanych do systemu
terapeutycznego poza oddziatem), tymczasowo aresztowanych kobiet 1 me¢zczyzn
podlegajacych leczeniu szpitalnemu, a takze chorych na cukrzyce insulinozalezna,
skazanych kobiet i me¢zczyzn skierowanych do o$rodka diagnostycznego, tymczasowo
aresztowanych 1 skazanych kobiet 1 mezczyzn wymagajacych catodobowej opieki
lekarskiej, tymczasowo aresztowanych i skazanych kobiet i me¢zczyzn chorych na

1 Zarzadzenie Nr 30/15 z dnia 1 lipca 2015 r. w sprawie okre$lenia przeznaczenia zakladéw karnych
i aresztow $ledczych.



gruzlice (niezakaznych dla otoczenia), atakze tymczasowo aresztowanych
poruszajacych si¢ na wozku inwalidzkim.

Pojemno$¢ jednostki w dniu wizytacji z uwagi na wylaczenie z uzytku
dwoch oddziatéw mieszkalnych byta nizsza niz nominalna? i wynosita 902 miejsca,
w tym 79 miejsc w oddziatach szpitalnych. Stan zaludnienia osiagnat liczbe 760
osob, w tym 163 tymczasowo aresztowanych, 556 skazanych, 26 skazanych
tymczasowo aresztowanych, 14 wukaranych oraz 1 ukarany tymczasowo
aresztowany.

Przeglad wybranej przez przedstawicieli KMP dokumentacji nie ujawnit
nieprawidtowosci zwigzanych z podstawami prawnymi pobytu oso6b osadzonych
w jednostce oraz prawidlowoscig ich rozmieszczenia.

3. Traktowanie

Z obserwacji pracownikéw Biura Rzecznika Praw Obywatelskich (dale;j:
BRPO) poczynionych podczas wizytacji wynika, ze atmosfera panujgca
w jednostce jest dobra. Wizytujacy nie odebrali sygnalow $wiadczacych
0 niewlasciwym traktowaniu osadzonych z niepelnosprawnosciami, majacych
zwiazek z ich stanem zdrowia. Osadzeni wskazywali wrecz na przychylny stosunek
wychowawcow i personelu medycznego.

Przeprowadzona przez przedstawicieli KMP analiza dokumentacji
wykazata, ze w 2015 r. do dyrekcji jednostki wptyneto 6 skarg dotyczacych
problematyki oso6b z niepetnosprawnosciami, badz tez bedacych autorstwa takich
osob. W 2016 r. do dnia wizytacji nie wplyneta zadna tego typu skarga.

Z dokumentacji wynika, ze sposrod zgloszonych skarg tylko jedna z nich,
dotyczaca wdrozenia diety, zostata uznana przez dyrekcje za zasadna.

W 2015 r. przeprowadzono cztery postepowania dyscyplinarne przeciwko
funkcjonariuszom Aresztu, w tym jedno zwigzane z kwestig traktowania
osadzonych - sprawa dotyczyla zbagatelizowania prosby o rozmowg
z psychologiem osadzonego usitujacego popetnié samobojstwos. Pozostale trzy
postepowania dotyczyly naruszenia dyscypliny sluzbowej poprzez: zatracenie
czujnosci w czasie stuzby, nieetycznego 1 wulgarnego zachowania wobec innego
funkcjonariusza oraz nieprawidtowego wykonania obowigzkow stuzbowych
skutkujacego niekontrolowanym wystrzatem broni wydanej na czas konwoju

2 7 informacji przekazanych przez Dyrektora jednostki wynika, ze dwa oddzialy mieszkalne zostaty
wylgczone z uwagi na niski stopien zaludnienia Aresztu. Oddziaty te w dacie wizytacji poddawane byty
pracom remontowym. Pojemnos$é nominalna Aresztu Sledczego w Gdansku wynosi 1005 miejsc, w tym
79 miejsc znajduje si¢ w oddziatach szpitalnych.

% Funkcjonariuszowi wymierzono kare dyscyplinarng nagany.
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podczas jej przegladu i zaladowania. Zadne ze wskazanych postepowan nie
dotyczyto problematyki os6b z niepelnosprawnosciami. W 2016 r. do dnia
wizytacji nie przeprowadzono zadnego postgpowania dyscyplinarnego.

Dyrektor Aresztu zwrocit uwage przedstawicieli KMP na zagadnienie
dotyczace przebywania w jednostce osob nieuleczalnie chorych, bedacych
w zaawansowanym stadium choroby. Kierowane przez dyrektora Aresztu wnioski
do sadu penitencjarnego o udzielenie przerwy w wykonaniu kary pozbawienia
wolnosci wobec takich osadzonych nie sa uwzgledniane, gdyz fakt przebywania
ich w Areszcie nie zwicksza ryzyka pogorszenia ich stanu zdrowia lub wystgpienia
powiklan zdrowotnych w pordéwnaniu z zagrozeniem takimi samymi lub
podobnymi skutkami podczas pobytu na wolnosci. Swiadczenia zdrowotne
mozliwe do udzielenia tej kategorii osobom przez poza wigzienne podmioty
lecznicze beda bowiem tozsame ze S$wiadczeniami dostepnymi w warunkach
penitencjarnych. W opinii przedstawicieli KMP obowiazujace przepisy niec daja
jednoznacznej odpowiedzi na pytanie, czy z uwagi na respektowanie zasady
humanitaryzmu i poszanowania godnos$ci ludzkiej skazanego (art. 4 § 1 k.k.w.)
mozliwe jest obecnie udzielenie przerwy w karze osadzonym, gdy brak
pomyslnych rokowan nie zalezy od tego, czy leczenie prowadzone jest
w warunkach wolno$ciowych, czy wigziennych®. Pracownicy BRPO maja na
uwadze, ze wskazana kwestia moze stanowi¢ problem systemowy, wymagajacy
odpowiednich zmian w przepisach dotyczacych udzielania przerwy w wykonaniu
kary pozbawienia wolnosci albo wypracowania przez sady penitencjarne jednolite;j
linii orzeczniczej w tym przedmiocie.

4. Dyscyplinowanie

Przeprowadzona analiza dokumentacji nie doprowadzita do stwierdzenia
uzycia §Srodkow przymusu bezposredniego badZz wymierzenia kary umieszczenia w
celi izolacyjnej wobec osoby niepetnosprawnej, jak rowniez wystgpienia
nieprawidlowosci w zakresie dyscyplinowania. Roéwniez zaden z osadzonych,
z ktorymi rozmawiali przedstawiciele KMP, nie zglaszat zastrzezeh w tym
obszarze.

4 Szerzej na temat mozliwosci wykorzystania w tym celu instytucji fakultatywnego udzielenia przerwy
w wykonaniu kary (art. 153 § 2 k.k.w.) z uwagi na wzgledy rodzinne lub osobiste skazanego pisze

K. Postulski, Stan zdrowia skazanego w aspekcie zdolnosci do odbywania kary pozbawienia wolnosci,
Prokuratura i Prawo 7-8, 2015, s. 170.



5. Prawo do informacji

Jednostka udostepnia osadzonym do dyspozycji stanowiska komputerowe z
dostgpem do wybranych stron Biuletynu Informacji Publicznej, w tym strony
Rzecznika Praw Obywatelskich. W Areszcie brak jest zbioréw orzecznictwa
Trybunatu Konstytucyjnego 1 Europejskiego Trybunalu Praw Czlowieka, ale
istnieje mozliwos$¢ dostepu do tych orzeczen przez stanowiska komputerowe, jak
rowniez wydrukowanie ich. Kodeksy oraz akty normatywne dotyczace
wykonywania kary pozbawienia wolnosci dostgpne sa u wychowawcow.
Pomieszczenia ze stanowiskiem komputerowym nie sg dostepne dla os6b majacych
problem z samodzielnym poruszaniem si¢, poniewaz prowadzg do nich schody,
przestrzen manewrowa jest zbyt mata, a szeroko$¢ ciggow komunikacyjnych
niewystarczajaca. Sam sprzet komputerowy nie jest wyposazony w program
odczytu ekranu ani w udogodnienia dla osob ze stabszymi rgkami.

Tablice, na ktorych udostepnione sg informacje dla osadzonych sg poza
zasiggiem wzroku osob poruszajacych si¢ na wozkach. Przyjmuje si¢, ze dolna
krawedz tablicy nie powinna znajdowac si¢ wyzej niz 120 cm.

Dodania wymaga, ze strona internetowa Stuzby Wigziennej jest niezgodna
ze standardem WCAG 2.0. Ponadto nie zostaty na niej zawarte informacje na temat
dostgpnosci obiektu, mozliwej asysty, czy numeru telefonu dedykowanego dla
odwiedzajacych z niepelnosprawnoscig. Na stronie umieszczono informacje na
temat pierwszenstwa realizacji wizyt dla os6b poruszajacych si¢ na wozkach.

6. Prawo do kontaktu ze Swiatem zewnetrznym

Skazani i tymczasowo aresztowani majg praw0 prowadzi¢ rozmowy
telefoniczne na wtasny koszt, korzystajac z samoinkasujgcych aparatow
telefonicznych znajdujacych si¢ w oddzialach mieszkalnych, w ktorych sa
zakwaterowani. Osadzeni, z ktorymi rozmawiali przedstawiciele Mechanizmu, nie
zglaszali uwag co do czestotliwos$ci i czasu trwania wykonywanych potaczen. W
tym miejscu nalezy jednak wskazaé, ze automaty telefoniczne umieszczone sg zbyt
wysoko. Prawidlowa wysoko$§¢ najwyzej umieszczonego przycisku powinna
wynosi¢ 120 cm. Ponadto w poblizu automatu nie znajduje si¢ zadna tawka lub
krzesto, na ktorych mogtaby usig$¢ osoba np. poruszajaca si¢ o kulach.

W uzasadnionych wypadkach, za zgoda zastepcy dyrektora, skazani maja
mozliwo$§¢ nawigzania kontaktu z rodzing 1 innymi osobami bliskimi za
posrednictwem komunikatora internetowego Skype. Stosowne informacje w tym
zakresie dla osadzonych zostaly zawarte w porzadku wewnetrznym. Z uwagi na



bariery architektoniczne (schody, brak przestrzeni manewrowej) mozliwosci
skorzystania z takiej formy komunikacji pozbawione sg osoby majgce problem
Z samodzielnym poruszaniem sig¢.

Kompleks sal widzen sktada si¢ z sali widzen ogélnych, sali widzen
uniemozliwiajacych bezposredni kontakt z osoba odwiedzajaca oraz sali widzen
bezdozorowych. Sala do widzen ogoélnych posiada wydzielong strefe dla widzen
Z dzie¢mi. Ze wzgledu na koniecznos¢ pokonania znacznej liczby schodow oraz
jednoczes$nie brak drogi alternatywnej, niemozliwe jest samodzielne przedostanie
si¢ do kompleksu sal widzen przez osoby posiadajace problem z poruszaniem sig¢.

Sale widzen nie dysponujg udogodnieniami dla oséb z niepetnosprawnoscia
stuchu (np. zastosowanie petli indukcyjnej, systeméw FM).

Areszt dysponuje pomieszczeniami do realizacji nagrody w postaci widzen
w oddzielnym pomieszczeniu, bez osoby dozorujacej, o ktorej mowa w art. 138 §
1 pkt 3 k.k.w. Z uwagi na to, ze do pomieszczenia prowadzi znaczna liczba
schodow, jest ono de facto niedostepne dla o0s6b majgcych problem
Z samodzielnym poruszaniem si¢. Ponadto tazienka i1 toaleta pozbawiona jest
udogodnien dla o0s6b z niepelnosprawno$ciag ruchowg. Rowniez przestrzen
manewrowa w pomieszczeniu jest zbyt mata.

7. Prawo do ochrony zdrowia

Personel medyczny Dziatu Stuzby Zdrowia AS liczy 55 oséb, w tym 24
lekarzy i 31 pielegniarek. Lekarze zatrudnieni w pelnym wymiarze godzin (6 osob)
pracuja w systemie o$miogodzinnym (7%0-15%%), a pielegniarki (poza
oddziatowymi) w systemie dwunastogodzinnym (7°°-19%°, 1990-700),

Oprocz lekarzy zatrudnionych w szpitalu 1 ambulatorium, w jednostce
pracujg rowniez konsultanci specjalisci: m.in. laryngolog, dermatolog, okulista,
psychiatra, neurolog, ortopeda, chirurg-endoskopista, neurochirurg, urolog,
chirurg, radiolog oraz ginekolog. Konsultanci przyjmuja raz w tygodniu, natomiast
radiolog dwa, trzy razy. Jezeli zachodzi taka potrzeba, konsultanci wzywani sg
poza wyznaczonymi dyzurami. Konsultacje odbywajg si¢ w gabinetach na parterze
szpitala, a gdy sg wskazania — w oddziatach szpitalnych.

Obecna kadra medyczna posiada wysokie kwalifikacje - prawie wszyscy
lekarze (21 osob) to specjalisci II stopnia, a prawie wszystkie pielggniarki (29
0sOb) posiadajg ukonczone studia wyzsze oraz ukonczone Kursy i szkolenia
specjalistyczne organizowane przez Okregowa Izbe Pielggniarska.

Lekarze przyjmuja osadzonych w dni robocze do godz. 15°°, do godz. 19%°
sg pielegniarki. W dni wolne jedna pielgegniarka peilni 12-godzinny dyzur, ale
opieka medyczna zapewniona jest wszystkim osadzonym przez zespot dyzurny 24
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godziny na dobg we wszystkie dni roku. Kazdy z oddziatéw penitencjarnych ma
wyznaczony dzien przyj¢c, nie rzadziej niz raz na dwa tygodnie. W przypadkach
nagtych przyjecia odbywaja si¢ tego samego dnia. Kazdy z lekarzy ma pod opieka
wyznaczone oddziaty, za$ przyjecia odbywaja si¢ w matych gabinetach
znajdujacych si¢ na terenie tych oddziatow. Wedtug relacji, poza wyjatkowymi
przypadkami, przyjecia odbywaja si¢ bez obecnosci funkcjonariusza, ktory
pozostaje za uchylonymi drzwiami, poza zasiggiem wzroku 1 stuchu. We
wszystkich gabinetach zainstalowane sg przyciski alarmowe.

W opinii przedstawicieli KMP lekarze, jak i pielggniarki majg obecnie
nadmiar obowigzkéw, co spowodowane jest przede wszystkim wakatami
w Areszcie®. Utrzymujaca sie dluzej taka sytuacja moze spowodowaé pogorszenie
pracy zespolu medycznego. Ponadto, w niedlugim czasie cz¢$¢ pracownikow
przejdzie na emeryture, w zwigzku z czym koniecznym jest szykowanie naboru
nowych pracownikéw. Z uwagi na specyfik¢ pracy oraz oferowane warunki
finansowe pozyskanie odpowiednich 0s6b moze bowiem sprawia¢ trudnosci.

W trakcie rozmow z osadzonymi, posiadajacymi problemy z poruszaniem
si¢, zaniepokojenie przedstawicieli Mechanizmu wzbudzita sprawa przedstawiona
przez pana [dane usunieto], ktory wskazat na brak posiadania kul wspomagajacych
chodzenie. Osadzony wyjasnit, Ze ma jedng noge krotszag od drugiej i w zwigzku z
tym zlozyl prosbe o wyrazenie zgody na bezplatne otrzymanie kul, ktore
pomogltyby mu w samodzielnym poruszaniu si¢. Jednoczesnie zapewnit, ze mimo,
1z chodzi wolniej, to nie jest ponaglany przez funkcjonariuszy. W dacie wizytacji
prosba osadzonego nie zostala rozpoznana z uwagi na konieczno$¢ zaopiniowania
jej przez lekarza ortopede. Z informacji przekazanych przez osadzonego wynika,
ze na konsultacj¢ oczekuje juz przeszto dwa miesigce. Pracownicy BRPO zwracaja
si¢ w zwiazku z tym z prosbg o poinformowanie o sposobie zatatwienia wskazanej
sprawy.

W Areszcie Sledczym w Gdansku dziata szpital, z wyodrebnionym
oddziatem leczenia gruzlicy oraz oddziatem wieloprofilowym zachowawczym.

W drodze do szpitala nalezy pokona¢ schody bez oznaczen kontrastowych
lub uzy¢ platformy przyschodowej (w dniu wizytacji nie dzialata oraz nie posiadata
widocznych informacji na temat udzwigu). Nastepnie nalezy pokonaé¢ schody
(rowniez bez oznaczen kontrastowych) lub pochylnie¢ niezgodna z obowiazujacymi
przepisami. Pochylnia ma dlugo$¢ 11,60 m, nier6wng i 0 ré6znym nachyleniu
nawierzchnig, miejscami nawet do 15%. Porecze majg r6zng wysokos$¢ na poczatku
i na koncu biegu pochylni. Brak jest spocznika i poreczy wystajacych na dtugosc

> W dniach przeprowadzenia wizytacji byty 4 wakaty, w tym 2 lekarskie i 2 pielegniarskie.

7



30 cm poza pochylnie. Wewnatrz budynku znajduje si¢ podnos$nik pionowy
odpowiednich wymiaréw z udzwigiem 300 kg.

Zadna z cel na oddziatach szpitalnych nie ma udogodnief dla osadzonych z
niepetnosprawnoscig ruchowa, a takze brak jest dostosowanych toalet. W tazni
wizytujacy zaobserwowali jedng toalete, ktorej stan wskazywal na to, ze od bardzo
dawna nie byta uzywana (brak wody w muszli ust¢powej, bardzo przykry zapach).

Jedynie taznia dla oddziatlu szpitalnego wieloprofilowego zostata w czesci
przystosowana do potrzeb o0s6b z niepelnosprawnoscia ruchowsa. Jedno ze
stanowisk natryskowych wyposazone jest w krzesetko prysznicowe, zamontowane
na wysokosci 47 cm. Wlacznik wody znajduje si¢ obecnie za plecami siedzacej na
krzesetku, przez co samodzielne wiaczenie wody jest niemozliwe lub znacznie
utrudnione. Porgcze w tazni znajdujg si¢ na wysokosci od 70/75 cm do 100/130
cm, natomiast wieszaki na ubrania na wysokosci 170 cm — 185 cm.

Laznie na innych oddziatach szpitalnych nie posiadajg udogodnien dla oséb
z niepelnosprawnoscig ruchowa.

Oddziat leczenia gruzlicy dysponuje 27 miejscami dla pacjentow. W dniach
wizytacji na oddziale przebywato 22 chorych. Na leczenie przyjmowani sa
pacjenci ze $wiezo wykrytag gruzlica, ze wznowag procesu, a takze celem
kontynuacji leczenia. Osoby pratkujace przyjmowane sg ze wskazan naglych,
pozostate — po przestaniu opinii 1 badan. Czas oczekiwania na planowe przyjecie
na oddzial wynosi od kilku dni do ok. dwoch tygodni.

Z kolei oddziat wieloprofilowy zachowawczy dysponuje 52 miejscami,
w tym 7 t6zkami rehabilitacyjnymi. W dniach wizytacji wszystkie miejsca byly
obtozone. Czas oczekiwania na planowe przyjecie (poza rehabilitacjg) wynosi
okoto 2 tygodni, ale jest wiele przyje¢ ze wskazan nagtych (zazwyczaj dotyczacych
zespotu zaleznos$ci alkoholowej).

We wszystkich oddziatach szpitalnych posciel, bielizna 1 r¢czniki zmieniane
sg co tydzien, chyba ze zachodzi potrzeba cz¢stszej wymiany. Kapiel odbywa sig
dwa razy w tygodniu. Pacjenci z oddziatu wieloprofilowego zwozeni sg do tazni,
natomiast chorzy lezacy sg myci 1 kapani w t6zkach. Pacjenci oddziatlu gruzliczego
korzystaja wylacznie ze swojej tazienki.

Pacjenci oddziatow szpitalnych, z ktérymi przedstawiciele KMP
przeprowadzili rozmowy w trakcie wizytacji, nie zgltaszali zadnych skarg i byli
zadowoleni z opieki lekarskiej oraz piclegniarskiej, a takze z warunkéw pobytu
w szpitalu.

W dyzurkach oddziatow szpitalnych oraz ambulatorium dostepna jest Karta
Praw Pacjenta dla osoby pozbawionej wolnosci.



W ocenie eksperta KMP, dokumentacja medyczna prowadzona jest bardzo
doktadnie, w historiach chorob wpisany jest szczegdlowy wywiad, badanie
przedmiotowe, obserwacje oraz dotaczone sg wyniki badan. W indywidualnych
kartach zlecen kazdy zlecony lek jest sygnowany przez lekarza, a podanie leku
przez pielggniarke. Wszelkie zmiany lekéw czy ich odstawienie jest sygnowane
przez te osoby. Rowniez raporty pielggniarskie prowadzone sg w sposob doktadny,
m.in. zawierajg wszelkie zmiany w stanie zdrowia, wykonane zabiegi, czy podane
leki. W ksiedze rozchodu lekow psychotropowych podane sg codzienne rozliczenia
wydanych lekéw, a w ksiedze zabiegdw wykonanie tychze podpisane jest przez
pielegniark¢. W trakcie wizytacji przejrzano ponadto kilkanascie ksigzeczek
zdrowia osadzonych. We wszystkich znajdowatly si¢ badanie wstepne, tacznie z
badaniem stomatologicznym, wpisy kolejnych wizyt i konsultacji sygnowane
podpisem 1 pieczatky lekarska (niektore wpisy byty jednak nieczytelne, badz tez
bardzo trudne do odczytania), dotaczone wyniki badan 1 karty informacyjne ze
szpitali. Ekspert KMP zapoznal si¢ takze z ksigzkami konsultacji okulisty,
psychiatry i laryngologa. Czas oczekiwania na konsultacje wynosit od kilku dni do
ok. dwoch tygodni.

W budynku Dziatu Stuzby Zdrowia oprdcz szpitala znajdujg si¢ ponadto
odpowiednio  wyposazone gabinety lekarzy specjalistow, fizjoterapii,
stomatologiczny, pracownie diagnostyczne (endoskopowa, ultrasonograficzna,
radiologiczna, EEG) oraz punkt pobran. Wysokospecjalistyczne badania, takie jak
np. echokardiografia, tomografia komputerowa czy rezonans magnetyczny,
wykonywane sg w publicznych placéwkach stuzby zdrowia. W osobnym budynku,
polaczonym z pawilonem centralnym, znajduje si¢ ambulatorium, do ktorego
osadzeni z niepetlnosprawnos$cia ruchowg nie sg w stanie swobodnie dotrze¢. Z
uzyskanych wyjasnien administracji jednostki wynika jednak, ze pielegniarki
przychodzg do cel takich osob.

W jednostce funkcjonuje rowniez apteka, ktora zaopatruje wszystkie
jednostki penitencjarne okregu gdanskiego w leki, materialy medyczne, sprzet
jednorazowy, przygotowuje dla jednostek prowadzacych program metadonowy
indywidualne dawki metadonu oraz wykonuje niektore leki recepturowe.

W  ocenie eksperta KMP zaopatrzenie w leki 1 sprzet (lacznie
Z reanimacyjnym) zarowno w szpitalu, jak i w ambulatorium, jest bardzo dobre.

8. Warunki bytowe
Przedstawiciele KMP oraz Fundacji Polska Bez Barier przeprowadzili oglad
infrastruktury budynkow, warunkéw sanitarnych 1 pomieszczen, z ktorych



korzystaja lub mogg Kkorzysta¢ osoby z niepelnosprawnosciami oraz
przeprowadzili rozmowy z wybranymi osadzonymi.

W ocenie przedstawicieli Mechanizmu wskazane przez kierownictwo
jednostki cztery cele okreslone jako dostosowane do potrzeb o0s6b
Z niepetnosprawnosciami (pawilon K) mozna uzna¢ za spelniajagce wymogi
dostepnosci - po poprawieniu niektorych elementow.

Wejscia do cel maja szerokos$¢ 90 cm (warto$¢ prawidtowa). Przestrzen
manewrowa 1 ciggi komunikacyjne ograniczone sg miejscami do 75 cm przez
umeblowanie. Prawidlowa wartos$¢ przestrzeni manewrowej to 150 cm x 150 cm.
Ciggi komunikacyjne powinny mie¢ szeroko$¢ min. 120 cm z mozliwymi
przewezeniami do 90 cm. Wysokos¢ tozek nie jest regulowana. Ldozka maja
wysoko$¢ 47 cm. Prawidlowa wysoko$¢ to 45 cm do 50 cm. System przyzywowy
nie jest dostepny z 16zka. Przyciski przyzywowe umieszczone sg przy drzwiach,
na wysokosci od 118 cm do 125 cm. Prawidlowa wysoko$¢ wynosi od 80 cm do
120 cm. Po6tki 1 wieszaki umieszczone sg zbyt wysoko. Wejscie do kacika
sanitarnego ma szerokos$¢ 90 cm, drzwi nie wymagajg uzycia znacznej sity. Dostep
do muszli ustgpowej jest ograniczony. Czg¢$¢é uchwytow jest zamontowana na
nieprawidtowej wysokosci (prawidtowa wysoko$¢ wynosi od 75 cm do 90 cm).
Przestrzen manewrowa przy muszlach jest prawidtowa i wynosi 150 cm x 150 cm.
Lustro powinno by¢ umieszczone od wysokosci umywalki (dolna krawedzZ) do min.
200 cm od podtogi, natomiast obecnie znajduje si¢ za wysoko, np. od 133 cm do
173 ecm. Umywalki znajduja si¢ na prawidtowej wysokosci, jednak brakuje miejsca
na nogi (prawidtowa wartos¢ to 30 cm gtebokosci pod umywalka przeznaczone na
nogi). Przy umywalkach zastosowano nieodpowiednie baterie, ktore moga by¢
trudne w uzyciu przez osoby z niepetnosprawnoscig rgk. W toalecie brak jest
instalacji przyzywowej dostepnej z kazdej wysokosci. Potki zamontowane zostaty
zbyt wysoko (prawidtowa wysoko$¢ to maksymalnie 135 cm).

W wigkszosci cel znajduja si¢ tozka pietrowe z drabinkg na $rodku, ktéra
moze utrudnia¢ siadanie na dolnej pryczy osobom z niepetnosprawnoscig ruchowa.
Na problem ten uwage pracownikéw BRPO zwrdcit takze jeden z osadzonych. W
opinii KMP warto w takiej sytuacji rozwazy¢ mozliwo$¢ zmiany umiejscowienia
drabinki lub jej demontazu (co w przypadku osadzenia maksymalnie dwoch osob
w celi, posiadajgcej wigcej niz jedno t6zko pigtrowe, nie powinno powodowaé
trudno$ci dla wspotosadzonego®).

6 Ze wzgledu na wielko$¢ cel oraz obecno$é l6zek pigtrowych, liczba osadzonych w celi oséb
z niepetnosprawnoscia ruchowa, majacych problem z samodzielnym poruszaniem si¢, powinna wynosic¢
maksymalnie 2.
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Jeden z osadzonych, pan [dane usunigto], zwrocit uwage pracownikow
BRPO takze na utrudnienia zwigzane z korzystaniem przez osoby posiadajace
problemy z kregostlupem z taboretu znajdujacego si¢ w celi, z uwagi na brak
oparcia. Osadzony zgtaszat w tej sprawie prosbe do dyrektora jednostki, ale zostata
ona zalatwiona odmownie. Przedstawiciele Mechanizmu stoja na stanowisku, ze
okreslone w Zalaczniku nr 3 do rozporzadzeniu Ministra Sprawiedliwosci z dnia
28 stycznia 2014 r. w sprawie warunkow bytowych osob osadzonych w zaktadach
karnych 1 aresztach sledczych (Dz. U. z 2014 r., poz. 200) normy wyposazenia cel
mieszkalnych nie wykluczaja mozliwosci zaopatrzenia danej celi w krzesto
(twarde badz wyscietane), w szczegolnosci gdyby mozliwos¢ korzystania z niego
przez konkretnego osadzonego zapobiegata ryzyku pogorszenia jego stanu
zdrowia. Nalezy mie¢ na uwadze, ze zgodnie z regulg 18.1 Rekomendacji Rec
(2006)2 Komitetu Ministréw do panstw cztonkowskich Rady Europy w sprawie
Europejskich Regut Wigziennych pomieszczenia dla wiezniow, a w szczegolnosci
sypialnie respektujq ludzkq godnosc i na ile to mozliwe prywatnos¢ oraz spetniajg
wymogi zdrowotne i higieniczne. Rowniez Wzorcowe reguly minimalne ONZ
dotyczace postgpowania z wig¢zniami (Reguly Mandeli) stanowig, ze celem
stosowania W praktyce zasady niedyskryminacji, administracja wiezienna bedzie
uwzgledniaé poszczegolne potrzeby wigzniow, w szczegdlnosci najbardziej
wrazliwych kategorii osob znajdujgcych sie w wigzieniach (reguta 2 ust. 2), a takze,
ze administracja wiezienna podejmie wszystkie uzasadnione kroki i uregulowania
W celu zapewnienia wiezniom niepetnosprawnym fizycznie, psychicznie lub w inny
sposob peinego i skutecznego dostepu do Zycia wigziennego na sprawiedliwych
zasadach (reguta 5 ust. 2). Majac na uwadze przytoczone okolicznos$ci, w ocenie
przedstawicieli Mechanizmu wizytowana jednostka powinna zwroci¢ szczegdlng
uwage na zapewnienie osobom z niepetnosprawnoscig ruchowg dostepu m.in. do
przedmiotow codziennego uzytku, umozliwiajagcych wskazanej kategorii osob
prawidtowe funkcjonowanie w warunkach penitencjarnych.

Osadzeni przebywajacy w celach mieszkalnych wskazanych jako
dostosowane dla potrzeb o0sO6b z niepetnosprawnosciami maja mozliwos¢
korzystania z tazni dostosowanej do ich potrzeb. Aby si¢ do niej dostac, nalezy
skorzysta¢ z windy lub ze schodow nieoznaczonych kontrastowo, z poregcza
Z jednej strony. W drodze do tazni nalezy pokona¢ prog 3 cm 1 5 cm. Jedno ze
stanowisk natryskowych posiada krzesetko prysznicowe zamontowane na
wysokosci 54 cm. Wylacznik wody znajduje si¢ na wysokosci 132 cm. Porecze
umieszczone sg na wysokosci od 90 do 127 cm (prawidtowa wartos¢ to 75 cm — 90
cm).
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Poruszanie si¢ po jednostce jest miejscami utrudnione dla o0sob
Z niepetnosprawnoscig ruchowa, w szczegdlnosci poruszajacych si¢ na wozkach.
Nie zastosowano udogodnien dla oséb niewidomych 1 stabowidzacych. Cze¢s¢
drzwi na terenie obiektu jest wezsza niz 90 cm.

Do wigkszosci pomieszczen wspolnych osadzeni z niepetlnosprawnos$cia
ruchowa moga dosta¢ si¢ za pomocg podnosnikow lub wind, jednak sg takze
pomieszczenia, do ktorych mozna dostac si¢ tylko po schodach (m.in. sala widzen,
pomieszczenie do widzen intymnych, pomieszczenie z komunikatorem Skype).

Wigkszos¢ schodow nie jest oznaczona kontrastowo oraz posiada porgcze
tylko z jednej strony.

W trakcie rozméw z osadzonymi wizytujacy odebrali sygnaty
0 konieczno$ci korzystania przez 0soby posiadajgce problemy z poruszaniem sig¢
(w tym wypadku korzystajacych z kul) ze schodéw, mimo ze w budynku dostepny
byt dzwig osobowy. Pracownicy BRPO uzyskali od administracji jednostki
informacje, ze czes¢ wind nie posiadala odbioru technicznego, co tez moze
potwierdza¢ wiarygodno§¢ zarzutow przedstawionych przez osadzonych.
Przedstawiciele Mechanizmu zwracajg zatem uwage na konieczno$¢ terminowego
serwisu urzadzen technicznych wykorzystywanych w jednostce przez osoby
Z niepelnosprawnosciami.

Na place spacerowe prowadza nieoznaczone kontrastowo schody z porecza
z jednej strony lub pochylnia. Elementy nawierzchni pochylni sa pokrzywione,
przez co sprawiajg zagrozenie dla osob, ktore chciatyby z niej skorzystac.
Nachylenie pochylni jest prawidtowe. Porgcze znajdujg si¢ na wysokosci 75 cm —
110 cm (prawidtowa wysokos¢ to 75 cm — 90 cm). Za pochylnig blizej placéw
spacerowych znajduje si¢ spadek o nachyleniu 15% na dtugosci 63 cm, gdzie
réznica wysokosci wynosi 9 cm.

Drzwi na place spacerowe majg szeroko$¢ 80 cm (prawidtowa szeroko$¢
wynosi 90 cm). Do placu C prowadzi nachylenie 15% o dtugosci 52 cm, a do placu
A prog o wysokosci 4 cm. Na placach znajduja si¢ tawki bez wygodnego oparcia i
bez podtokietnikow.

Wejscia do jednostki urzadzone sg przejrzyscie (bez przeszkdd) 1 mozna je
uzna¢ za przystosowane dla os6b niedowidzacych i niewidomych po uprzednim
uzupelnieniu oznaczen kontrastowych. Wejscie gtowne do jednostki nie odbywa
si¢ po schodach, lecz nie jest w peini dostepne dla oséb poruszajacych si¢ na
wozkach. O ile pierwsze drzwi posiadajg odpowiednie wymiary, o tyle szerokos¢
kolejnych wynosi jedynie 80 cm (warto$¢ prawidtowa — min. 90 cm). Wysoko$¢
progow wynosi miejscami od 4 cm do 6 cm (warto$¢ prawidtowa to max. 2 cm).
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Rowniez konstrukcja wycieraczki sprawia, ze kota wozka moga si¢ blokowac.
Brak jest takze odpowiedniej przestrzeni manewrowej (wartos¢ prawidtowa to 150
cm x 150 cm).

Przed drzwiami do jednostki znajduje si¢ wideofon umieszczony na
wysokosci 147 cm (prawidlowa wysoko$¢ wynosi od 80 cm do 120 cm). Rozmiar
1 konstrukcja zastosowanego przycisku mogg utrudnia¢ korzystanie z niego przez
osoby z niepelnosprawnoscig ruchowa (jest zbyt maty) oraz osoby ze stabszymi
lub mniej sprawnymi rekoma. Wycieraczka przed wejsciem wpuszczona jest zbyt
gteboko w chodnik, co moze powodowa¢ blokowanie si¢ kot wozka. Ciagi
komunikacyjne w przestrzeni wejscia dla pieszych majg wystarczajaca szerokosc.

9. Oddzialywania kulturalno-o$wiatowe i sportowe

Swietlica dostepna dla 0s6b niepelnosprawnych w pawilonie K nie posiada
wyposazenia, z ktorego o0sadzeni z niepelnosprawnosciag ruchowg mogliby
korzystac.

Od 2015 r. do dnia wizytacji przeprowadzono programy resocjalizacyjne,
wérdéd ktorych wymieni¢c mozna m.in. wykorzystanie technik arteterapii —
warsztaty zdobnictwa, dekoratorstwa i rysunku (ukonczone przez 8 skazanych),
trzecia edycja zaje¢ z wizazu (16 0s.), warsztaty teatralne (11 0s.), czy podstawy
fotografii (6 0s.). Ponadto w okresie tym przeprowadzono szereg spotkan z ludzmi
kultury, sztuki i nauki, w ramach ktéorych roéwniez uruchamiano programy
resocjalizacyjne. Jako przyktad wymieni¢ mozna spotkania z pracownikami IPN,
mistrzem fryzjerstwa, wizazystka, cykl spotkan w ramach warsztatow teatralnych,
czy spotkanie z kierownikiem Dzialu Historii Budownictwa Okretowego
Narodowego Muzeum Morskiego w Gdyni. Podkresli¢ nalezy, ze o ile zajecia ze
zdobnictwa, dekoratorstwa i1 rysunku sg jak najbardziej odpowiednie dla osob ze
sprawnymi re¢koma, o tyle we wszelkiego rodzaju spotkaniach, np. z ciekawymi
osobami, mogg wzia¢ udzial wszyscy osadzeni z réznymi niepetnosprawnosciami.

W jednostce funkcjonuje radiowezet, przez ktéry transmitowane sg ré6znego
rodzaju audycje autorskie, konkursy — jak np. miesieczne cykle konkursu wiedzy
o S$wiecie, czy tez lekcje nauki jezyka angielskiego. W trakcie warsztatow
produkowane sa ponadto wlasne stuchowiska oraz informacyjne programy
telewizyjno-radiowe, w ktorych zawierane sg roznorodne tre$ci, w tym m.in.
tematyka niepetnosprawnosci, narkomanii, agresji itp. Wyprodukowane filmy oraz
prezentacje nadawane sg nastgpnie w telewizyjnym kanale wtasnym.

Wyodrgbniona w Areszcie biblioteka posiada bogaty ksiegozbior
obejmujacy ok. 23 tys. wolumindéw. W bibliotece zatrudnionych jest 5 osadzonych
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(w tym 1 odptatnie), ktorzy wykonuja m.in. prace introligatorskie, takze na rzecz
Wojewddzkiej i Miejskiej Biblioteki Publicznej w Gdansku, z ktora biblioteka AS
wspolpracuje. Dzigki wspolpracy osadzeni majg dostep do literatury
obcojezycznej, a W przysztosci beda mieli mozliwos¢ wypozyczania takze
audiobookow, gdyz nie sa one dostgpne w jednostce. Obecnie biblioteka Aresztu
nie dysponuje ksigzkami napisanymi w alfabecie Braille’a.

Zgodnie z informacja przekazang wizytujacym, zamawianie oraz wymiana
ksigzek odbywa si¢ w oddziatach mieszkalnych. Na oddziaty dostarczana jest takze
prasa codzienna — kazdy z osadzonych ma mozliwo$¢ indywidualnej prenumeraty
interesujacych go tytuléw prasowych, sposrdd dopuszczonych do sprzedazy.

10.Zatrudnienie oraz nauczanie

Zgodnie z informacja udzielong przedstawicielom KMP, w dacie wizytacji
zatrudnionych bylo tacznie 247 osadzonych, w tym 234 skazanych i 13
tymczasowo aresztowanych. Zadna z tych osob nie posiada orzeczonego stopnia
niepetnosprawnosci. Administracja wskazata, ze kazdorazowo przed podjeciem
zatrudnienia zdolno$¢ osadzonego do pracy oraz w miar¢ potrzeby jej rodzaj,
warunki 1 czas okresla lekarz. W tym miejscu nalezy przypomnie¢, ze osoby
niepetnosprawne powinny mie¢ zapewniony taki sam dost¢p do pracy jak osoby
sprawne, a jedyng ewentualng barierg w tym zakresie moze by¢ orzeczenie
lekarskie niedopuszczajace do pracy na konkretnym stanowisku, proponowanym
przez jednostke penitencjarng.

W 2015 r. odbyty si¢ dwa zawodowe szkolenia dla osadzonych: kurs
brukarza oraz kurs glazurnika, w ktorych udzial wzigto tacznie 30 osadzonych.
W dacie wizytacji trwat kurs zawodowy malarza, w ktorym uczestniczyto 6 osob.
We wskazanych szkoleniach nie uczestniczyli absolwenci
z niepetnosprawnosciami. Dyrekcja jednostki jednoczes$nie poinformowala, ze
kazda osoba posiadajaca zaswiadczenie lekarskie zawierajace orzeczenie o braku
przeciwwskazan zdrowotnych do podjecia praktycznej nauki w/w zawoddéw, miata
mozliwo$¢ przystapienia do kursow.

Wizytujacy zostali poinformowani, ze aktualnie brak jest ofert pracy dla
0s0b z niepetnosprawnosciami, za$ zgodnie ze specyfika jednostki, jaka jest areszt
Sledczy, jednostka ta nie ma obowigzku, by dla skazanych, ktérych okresowy pobyt
w areszcie wynika z udzialtu w czynnos$ciach procesowych, organizowacd
zatrudnienie w warunkach pracy chronionej albo by dopasowywac sposob
wykonywania kary do zatrudnienia.
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11.Personel

Na jednego wychowawce (23 wychowawcow tacznie) przypada srednio 39
osadzonych, natomiast na jednego psychologa (5 psychologoéw tacznie) — 180.

Wedtug informacji przedstawionych wizytujacym wszyscy funkcjonariusze
Dziatow: Ochrony i Penitencjarnego posiadaja odpowiednie do petnionych funkcji
kwalifikacje i pogt¢biajg wiedz¢ w ramach dodatkowych kurséw zawodowych.

W 2015 r. dla Dziatu Penitencjarnego oraz Ochrony przeprowadzono szereg
szkolen zewnetrznych (m.in. szkolenie jezykowe — 10 osob; z zakresu pierwszej
pomocy — 24 os.) oraz wewnetrznych (pierwsza pomoc przedmedyczna — 244 0s.;
jak odpowiednio odpoczywac — 240 0s.; Rada Europy, CPT, Krajowy Mechanizm
Prewencji — mi¢dzynarodowe standardy wykonywania kary pozbawienia wolnosci
— 241 os.; szkolenie z zakresu udzielania pierwszej pomocy, w tym ¢wiczenia z
wykorzystaniem modelu FANTOM do resuscytacji krgzeniowo-oddechowej — 214
0S.).

Na 2016 r. zostaly zaplanowane szkolenia wewng¢trzne dotyczace m.in.
radzenia sobie ze stresem, okolicznosci i przyczyn powstawania wypadkow
w zwiazku ze stuzbg funkcjonariuszy i1 pracownikéw SW oraz jak im zapobiegac,
udzielania pomocy przedmedycznej, a takze szkolenia zewngtrzne, w tym przede
wszystkim szkolenia na stopnie oficerskie.

Jeszcze przed 2015 r. w Dziale Penitencjarnym przeprowadzono szkolenia
z umiejetnosci  migkkich, m.in. szkolenie specjalistyczne w zakresie
podstawowych umiejetnosci niezbednych do realizowania grupowych programow
resocjalizacyjnych dla funkcjonariuszy i pracownikow zatrudnionych na
stanowiskach mt. wychowawcoéw, wychowawcow i st. wychowawcow ZK i AS —
5 osob (2013 r.), szkolenie specjalistyczne dla funkcjonariuszy prowadzacych
programy psychokorekcyjne dla skazanych z art. 178a k.k., odbywajacych karg
pozbawienia wolnosci — 2 0s. (2013 r.), program edukacyjno-korekcyjny dla
sprawcOw przemocy w rodzinie wg Modelu Duluth — 2 o0s. (2013 r.), szkolenie
specjalistyczne ,,Praca z grupg” — 4 0s. (2013 r.).

Majac na wzgledzie przeznaczenie jednostki, przedstawiciele KMP zalecaja
objecie funkcjonariuszy Stuzby Wigziennej, =zatrudnionych w Areszcie,
szkoleniami obejmujacymi sposob postepowania z osobami
Z niepetnosprawnosciami oraz poglebiajacymi ich w wiedz¢ z zakresu ograniczen
wynikajacych z dysfunkcji narzagdoéw ruchu, wzroku 1 stuchu.

Warto przywota¢ w tym miejscu Standardy Europejskiego Komitetu
Zapobiegania Torturom [patrz: Fragment Drugiego Sprawozdania Ogdlnego
(CPT/Inf 92/ 3) dot. szkolen funkcjonariuszy stuzb porzadku publicznego], ktére
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wskazuja, ze nie ma lepszej gwarancji przeciwko zlemu traktowaniu osoby
pozbawionej wolnosci, niz dobrze wyszkolony funkcjonariusz Policji czy Stuzby
Wieziennej.

12.Prawo do praktyk religijnych

W Areszcie Sledczym w Gdansku zatrudnionych jest dwoch kapelanow:
ksigdz Kosciota katolickiego (peten etat) oraz ksigdz Polskiego Autokefalicznego
Kosciota Prawostawnego (1/2 etatu, postuge Swiadczy takze na rzecz pozostatych
jednostek okregu gdanskiego, z wyjatkiem AS w Elblagu). Areszt ponadto podpisat
porozumienie z Kosciolem Chrzescijan ,Nowe Przymierze”, KosSciotem
Adwentystow Dnia Siddmego, Kosciolem Zielonoswigtkowym Zborem ,Nowe
Zycie” w Gdansku, Kosciotem Zielono§wigtkowym Zborem ,,Pojednanie”
W Pruszczu Gdanskim, Chrzescijanskg Wspdlnota Zielonoswigtkowa, Zwigzkiem
Wyznania Swiadkéow Jehowy, Kosciotem Chrzescijan Baptystow w RP oraz
Z Muzutmanskim Zwiazkiem Religijnym.

Msze $§w. dla katolikow odprawiane sg w soboty 1 niedziele oraz inne dni
tygodnia, w zaleznos$ci od potrzeb. Jednostka dysponuje kaplica, z ktorej
korzystaja wyznawcy religii katolickiej oraz prawostawnej. Dostgp do kaplicy
utrudnia prog przed drzwiami, o wysokosci 15 c¢cm. Nauczanie innych religii
| spotkania indywidualne badZz grupowe z udzialem przedstawicieli innych
kosciotow lub zwigzkow wyznaniowych odbywajg si¢ w S$wietlicy centralnej,
W pomieszczeniach przeznaczonych do przeprowadzania czynnosci procesowych
lub w innym wyznaczonym przez dyrekcje miejscu.

13. Problemy ujawnione w trakcie wizytacji, niezwigzane z kwestia
niepelnosprawnosci osadzonych

a) Ustalenia wizytujacych, dotyczace prawa do informacji.

Dokumentem regulujagcym prawa i obowiazki osadzonych w jednostce jest
zarzadzenie nr 16/2015 Dyrektora Aresztu Sledczego w Gdansku z dnia 30 czerwca
2015 r. W sprawie porzqdku wewnetrznego dla osadzonych przebywajgcych w AS
w Gdansku oraz zarzadzenia: nr 21/2015 z dnia 13 sierpnia 2015 r. i nr 33/2015 z
dnia 6 pazdziernika 2015 r., zmieniajagce ww. zarzadzenie. Nalezy zaznaczy¢, ze
tekst porzadku wewnetrznego jednostki nie zostat ujednolicony i1 funkcjonuje w
oparciu o tekst pierwotny oraz teksty zredagowane w zarzadzeniach
zmieniajagcych. W ocenie przedstawicieli KMP sytuacja taka moze wywotywac
trudnos$ci z poznaniem przez osadzonych zasad panujacych w Areszcie.
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Niezaleznie od powyzszego nalezy zauwazy¢, ze wskazane w zarzadzeniu
nr 33/2015 z dnia 6 pazdziernika 2015 r., zmieniajacym zarzadzenie nr 16/2015
Z dnia 30 czerwca 2015 r. w sprawie porzadku wewngtrznego dla osadzonych
przebywajacych w AS w Gdansku, jednostki redakcyijne, tj. Rozdzial 15 oraz § 42
nie pokrywajg si¢ z pierwotng trescig porzadku wewnetrznego. W zarzadzeniu nr
16/2015 z dnia 30 czerwca 2015 r. Rozdziat 15 stanowi o godzinach i sposobie
przyjmowania 1 wydawania korespondencji oraz paczek, 1 sktada si¢ z przepisow
okreslonych w § 44 — 46. Tymczasem w zarzadzeniu zmieniajagcym nr 33/2015 —
stosownie do tresci rozdziatu — zmiana dotyczy¢ ma czestotliwos$ci, terminow,
miejsca 1 sposobu dokonywania zakupdéw artykutdow zywnosciowych 1 wyroboéw
tytoniowych oraz przedmiotow dopuszczonych do sprzedazy w areszcie, a zatem
Rozdziatu 14 porzadku wewngtrznego. Rozdziat ten jednakze sktada si¢ z przepisu
§ 43 anie § 42.

Przedstawiciele Mechanizmu zwrdcili takze uwage na tre$¢ porzadku
wewnetrznego pod katem zastosowania w nim odestan do innych aktow prawnych.
Odestania takie powoduja, ze tekst porzadku nie przekazuje pelnej informacji w
danej kwestii, wymagajac jednoczesne si¢gnigcie przez czytelnika do tresci innego
aktu. W tym zakresie uwage wizytujagcych wzbudzita tre$¢ § 44 pkt 3 porzadku
wewnetrznego, w ktorym wskazano, ze Skazani skierowani do odbywania kary w
zakladzie karnym typu zamknietego przekazujq korespondencje do wystania w
sposob umozZliwiajgcy jej cenzurge. Powyisze nie dotyczy korespondencji
wylgczonej z nadzoru i cenzury na podstawie odrebnych przepisow. Drugie zdanie
cytowanej regulacji nie informuje bowiem o zakresie przedmiotowym
korespondencji wytaczonej z nadzoru i cenzury, odsytajac jedynie do ,,odrgbnych
przepisow”, o ktorych osadzony moze nie posiada¢ wiedzy. Uzyskanie informacji
w tym zakresie nie moze ponadto by¢ uzaleznione od kontaktu z wychowawca, czy
innym pracownikiem jednostki.

W opinii przedstawicieli KMP powyzsze kwestie powinny zostac
sprostowane 1 uzupetnione.

Z otrzymanych w trakcie wizytacji informacji wynika réwniez, ze
w zasobach bibliotecznych brak jest jakichkolwiek informatorow przygotowanych
dla cudzoziemcow, réwniez tych dostgpnych do pobrania ze strony internetowej
Stuzby Wieziennej, w zwigzku z czym zasadnym jest uzupeinienie zbiorow
bibliotecznych o wskazane materialty. Na marginesie nalezy wskazaé, ze zgodnie
z ustgpem 1 reguly 55 Regutl Mandeli wskazane informacje powinny by¢ dostgpne
w najpowszechniej stosowanych je¢zykach, zgonie z potrzebami populacji
wigziennej, natomiast w przypadku gdy wiezien nie rozumie zadnego z tych
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jezykow, zapewniona mu zostanie pomoc tlumacza. W tym celu wartym
rozwazenia jest takze mozliwo$é nawigzania przez AS wspotpracy z placowkami
dyplomatycznymi wybranych panstw.

b) Zastrzezenia wizytujacych w zakresie dotyczacym traktowania
osadzonych.

W trakcie ogladu jednostki stwierdzono, ze przedsionki trzech z czterech cel
zabezpieczajacych, jakimi dysponuje Areszt, sa niemonitorowane. W ocenie
Mechanizmu za niezbgdne uznaé nalezy wyposazenie przedsionkéw tych cel
w kamery. Rzecznik Praw Obywatelskich w wystgpieniach do Dyrektora
Generalnego Stuzby Wieziennej wielokrotnie zwracat uwage na ptyngce od
wiezniow skargi, dotyczace przekraczania uprawnien przez funkcjonariuszy SW
stosujacych srodki przymusu bezposredniego, ktore miaty mie¢ miejsce wlasnie w
przedsionkach cel zabezpieczajacych. Podzielajagc zdanie Rzecznika co do
konieczno$ci monitorowania tej czesci celi zabezpieczajacej Dyrektor Generalny
polecit wiladzom poszczegdlnych jednostek penitencjarnych montaz kamer
w przedsionkach cel zabezpieczajacych. Dobra praktyka zaobserwowanag przy
okazji analizy nagran ze stosowania $rodkéw przymusu bezposredniego jest
rejestrowanie za pomocg kamery przenosnej uzycia rowniez innych, anizeli cela
zabezpieczajaca, $rodkéw przymusu bezposredniego. Praktyka ta w opinii
Mechanizmu godna jest nasladowania przez inne jednostki penitencjarne, gdyz
stanowi dodatkowg gwarancj¢ ochrony osoby, wobec ktorej stosowane sg srodki
przymusu bezposSredniego przed ewentualnymi naduzyciami ze strony
funkcjonariuszy SW odpowiedzialnymi za ich przebieg.

W trakcie dokonywanej przez przedstawicieli Mechanizmu analizy
dokumentacji zwigzanej ze skargami wnoszonymi przez osadzonych dostrzezono,
ze w przypadku niezalatwienia sprawy w terminie okreslonym w rozporzadzeniu
Ministra Sprawiedliwo$ci z dnia 13 sierpnia 2003 r. w sprawie SposoboOw
zalatwiania wnioskow, skarg i prosb osadzonych w zaktadach karnych 1 aresztach
Sledczych (Dz. U. z 2013 r., poz. 647), skarzacy nie sg — stosownie do tresci § 8
pkt 2 zd. 2 rozporzadzenia — informowani pisemnie o przedtuzeniu terminu do
zalatwienia sprawy. Przedstawiciele KMP zalecajag przypomnienie osobom
referujacym skargi osadzonych o zawartym w rozporzadzeniu obowigzku
informowania skarzacych o terminie zalatwienia ich sprawy.

Z ogladu jednostki, jak 1 informacji uzyskanych z Dziatu
Kwatermistrzowskiego wynika, ze jednostka nie posiada ostonietych lub
zabudowanych kacikéw sanitarnych w celach jednoosobowych (4 cele izolacyjne,
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18 cel dla osadzonych ,,N’). W opinii przedstawicieli KMP urzadzenia sanitarne
w celach jednoosobowych powinny by¢ ostonigte W co najmniej taki sposob, aby
nie byla mozliwa obserwacja osadzonego wykonujacego czynnosci fizjologiczne
w kaciku sanitarnym ani bezposrednio przez osoby wchodzace do celi, ani przez
wizjer w drzwiach. W sytuacji, gdy funkcjonariusze, rowniez plci przeciwnej, maja
mozliwos$¢ wgladu do kacika sanitarnego przez wizjer 1 obserwowania osadzonego
podczas wykonywania przez niego czynnos$ci fizjologicznych i higienicznych,
warunek zapewnienia intymnosci przy korzystaniu z urzadzen sanitarnych nie jest
spelniony. Kwestia ta byta kilkakrotnie podnoszona w wystgpieniach generalnych’
Rzecznika Praw Obywatelskich skierowanych do Dyrektora Generalnego Stuzby
Wieziennej, ktory w odpowiedzi podzielat poglad Rzecznika stwierdzajac, ze
spetnienie kryterium zapewnienia intymno$ci w warunkach izolacji penitencjarnej
uzaleznione jest nie tylko od braku fizycznej obecnosci innych oséb podczas
korzystania przez osadzonego z urzadzen sanitarnych, ale takze od ograniczenia (z
wylaczeniem przypadkéow przewidzianych w obowigzujacych przepisach)
mozliwosci jego obserwacji. Na marginesie nalezy rowniez wskazac, ze w
podobnej sytuacji Sad Okrggowy w Radomiu przyznat zados$Cuczynienie
osadzonemu (sygnatura akt I ACa 567/11) uznajac, ze brak wymogu zabudowy
kqcika sanitarnego w celach jednoosobowych nie oznacza, iz nie nalezy go w inny
sposob zastoni¢, tak aby osadzony nie byl widoczny podczas mycia si¢ lub
zalatwiania potrzeb fizjologicznych. Dlatego tez pracownicy BRPO zalecaja
montaz oston kacikow sanitarnych od strony wizjera w drzwiach celi.

Uwage przedstawicieli Mechanizmu zwrocit takze brak przegrod pomiedzy
stanowiskami natryskowymi w tazni w pawilonie K. Dyrekcja jednostki zapewnila,
ze taznia jest po remoncie, a przegrody sg obecnie zamodwione 1 zostang w
najblizszym czasie zamontowane.

c) W zakresie prawa osadzonych do kontaktu ze Swiatem zewngtrznym,
uwage wizytujacych zwrocity nastepujace zagadnienia.

Zastrzezenia wizytujacych wzbudzita obecnos¢ kamery w sali, w ktorej
odbywaja si¢ m.in. widzenia bezdozorowe. Z informacji przekazanych przez
funkcjonariuszy jednostki wynika, ze kamera ta wylaczana jest na czas trwania
takich widzen. Osoby przebywajace na widzeniu mogg zatem mie¢ uzasadnione
watpliwosci co do tego, czy kamera w sali jest wylaczona, co z kolei moze
skutkowa¢ wywotaniem dyskomfortu w trakcie spotkania. W ocenie

" Zob. m.in. wystgpienia generalne z dnia 20 lutego 2013 r. (RP0O-682905-11-702/11/MK) oraz z dnia 25
marca 2013 r. (RPO-700317-11-702/12/MK).
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przedstawicieli KMP w zwigzku z charakterem tego rodzaju spotkan, stanowigcych
nota bene jedna z nagrod przyznawang wi¢zniom zastlugujgcym na ten swoisty
kredyt zaufania, stosowanie, jak rowniez sama obecnos$¢ urzadzen monitorujacych,
przeczy idei przyznane] nagrody. Dlatego tez pracownicy BRPO zalecaja
wykonanie dla kamery trwalej przestony, stosowanej w trakcie udzielania takich
widzen.

Podczas rozmoéw przedstawicieli Mechanizmu z osadzonymi ujawnit si¢
jednostkowy przypadek nastluchiwania przez funkcjonariuszy rozmowy
osadzonego z adwokatem, poprzez wlaczony glosnik. Nie dopatrujgc si¢ w tym
zdarzeniu celowosci ze strony funkcjonariuszy jednostki, przedstawicicle KMP
wskazujg na potrzebe zwracania szczegdlnej uwagi na zapewnienie osadzonym
prawidtowego kontaktu z obronca, stanowigcego jeden z eclementow prawa do
obrony.

d) Zagadnienia dotyczace prawa osadzonych do ochrony zdrowia.

Z ustalen poczynionych przez przedstawicieli KMP wynika, ze wszystkie
leki podawane sg w oddziatach przed apelem wieczornym, tj. ok. godz. 18.
Zdaniem eksperta KMP, niektore leki psychotropowe, uspakajajace 1 nasenne,
a zwlaszcza te ostatnie, powinny by¢ podawane w pozniejszych godzinach
wieczornych, anizeli przed apelem. Biorac bowiem pod uwage czas dziatania leku
moze on przesta¢ dziala¢ w srodku nocy. Zasadnym zatem wydaje si¢ zwrocenie
uwagi rowniez na wskazang kwestie.

e) Ustalenia przedstawicieli Mechanizmu, dotyczace kwestii bytowych
osadzonych.

W tym miejscu pracownicy BRPO chcieliby zwroci¢ uwage na zagadnienie
dotyczace powierzchni mieszkalnej przypadajacej na jednego osadzonego, mimo
ze Wwizytowana jednostka nie posiada problemu z przeludnieniem. Nalezy
podkresli¢, ze Europejski Komitet Zapobiegania Torturom (CPT) od wielu lat
zaleca, aby Polska zwigkszyta minimalng powierzchni¢ celi mieszkalnej z 3 do 4
m? przypadajagcych na jednego osadzonego. W standardach dotyczacych
powierzchni mieszkalnej w jednostkach penitencjarnych CPT okres$lita nastgpujace
zalecenia: 6 m? powierzchni mieszkalnej plus kacik sanitarny w przypadku celi
pojedynczej; 4 m? powierzchni na jednego osadzonego plus w petni wyodrebniony
kacik sanitarny w celi wieloosobowej; 2 metry pomig¢dzy $cianami celi; 2,5 metra
pomiedzy podtoga a sufitem celi [zob. Living space per prisoner in prison
establishments: CPT standards. CPT/Inf (2015) 44].
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14.Zalecenia
Na podstawie art. 19 OPCAT, przedstawiciele KMP zalecaja:

I. Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Gdansku:

1. dostosowanie jednostki do potrzeb 0s6b z niepelnosprawnos$ciami poprzez
m.in.:

a)

b)

f)
9)

h)

),

k)

zadbanie, aby wejscia do poszczegdlnych pomieszczen byly pozbawione
progdbw 1 mialy szeroko$¢ min. 90 cm, w szczegdlnosci do
ambulatorium, gabinetow psychologa i wychowawcy, tazni, Swietlic, na
plac spacerowy i innych miejsc, z ktorych moze korzysta¢ osoba
Z niepetnosprawnoscia;

zapewnienie dostepnosci miejsc  ogdlnego uzytkowania przez
osadzonych, m.in. kaplicy, sali widzen intymnych, dla oséb
Z trudno$ciami w poruszaniu sig¢;

zapewnienie dostgpu do BIP oraz komunikatora Skype poprzez
umieszczenie sprzetu w miejscach dostepnych;

skontrastowanie (np. poprzez naklejenie taSmy) schodow oraz stopni
schodow;

zastosowanie odmiennej faktury i kolorystyki nawierzchni jako systemu
orientacji dla niewidomych/niedowidzacych;

zadbanie o sprawnos$¢ i badania techniczne wind oraz podnos$nikow;

zapewnienie porgczy na prawidtowych wysokosciach po obu stronach
wszystkich pochylni oraz schodow;

przearanzowanie przestrzeni tak, by ciggi komunikacyjne mialy
szeroko$¢ 120 cm z mozliwymi przewgzeniami do 90 cm -
W szczeg6lnosci dotyczy to sali widzen, przestrzeni wspdlnych 1 cel
dedykowanych dla osob z niepelnosprawnoscig ruchowa;

dostosowanie toalet dla oséb z niepetnosprawnoscig ruchowg (w tym
zapewnienie przestrzeni manewrowej min. 150x150cm) — szpitalny
oddziat chorob ptuc;

zwigkszenie liczby przystosowanych tazni 1 cel do potrzeb o0sob
poruszajacych si¢ na wozkach 1 o kulach — ze szczegdlnym
uwzglednieniem szpitalnego oddziatu chorob ptuc;

zapewnienie na placach spacerowych taweczek o odpowiednich
rozmiarach oraz posiadajacych oparcie dla plecow 1 rak;
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I) zapewnienie kazdej osobie z niepelnosprawnoscia mozliwosci
wezwania pomocy/asysty poprzez umieszczenie w jej zasiggu systemu
przywotania (np. sznurek przy *t6zku) lub przyciski instalacji
alarmowej/elektrycznej na wysokosci 80-120cm;

m) umieszczenie wilgcznikow Swiatla oraz wieszakow na prawidtowych
wysokosciach;

n) rozwazanie doposazania cel o sprzet kwaterunkowy istotny z punktu
widzenia stanu zdrowia os6b z niepelnosprawnosciami;

0) zapewnienie programow odczytu ekranu dla 0s0b
niewidomych/stabowidzacych;

p) zapewnienie dostepu do ksigzek w alfabecie Braille’a lub w wersji audio
dla 0os6b niewidomych;

q) zapewnienie sprzetu komputerowego przystosowanego do potrzeb osob
z niepetlnosprawnos$cig manualng np. dostgpna mysz komputerowa,
klawiatura;

r) umieszczenie tablic informacyjnych na wysokosci od 80 c¢cm (dolna
krawedz) do 180 cm (gorna krawedz);

S) umieszczenie automatow telefonicznych w taki sposob, aby najwyzszy
przycisk znajdowat si¢ na wysoko$ci 120 cm oraz postawienie w poblizu
automatu tawki lub krzesla;

t) umieszczenie na stronie internetowej informacji z doktadnym opisem
barier architektonicznych wraz z informacja na temat niedostepnosci
sali widzen 1 konieczno$ci wczesniejszego kontaktu w razie odwiedzin
0s0b z niepelnosprawnoscig ruchowa;

U) rozwazenie zastosowania, zwlaszcza w miejscu dla odwiedzajacych,
petli indukcyjnej dla oséb stabostyszacych posiadajacych odpowiednie
aparaty stuchowe;

V) rozwazenie zapewnienia dostepu do tlumacza polskiego jezyka
migowego;

w) zadbanie o to, by pomieszczenia, w ktorych przeprowadzane sg kontrole
osobiste posiadaly udogodnienia dla os6b majacych problemy w

poruszaniu si¢ (np. uchwyty dla osob starszych i poruszajacych sie
o0 kulach);

X) stworzenie procedur ewakuacyjnych uwzgledniajagcych osoby
Z niepetnosprawnos$cig oraz zakup wozkow ewakuacyjnych;
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. finalizacj¢ prac w zakresie instalacji przegréod pomiedzy stanowiskami

natryskowymi w tazniach;

3. instalacje monitoringu w przedsionkach cel zabezpieczajacych;

4. montaz oston kacikéw sanitarnych w celach jednoosobowych;

5. objecie wszystkich pracownikéw i funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej,

10.

majgcych bezposredni kontakt z osadzonymi, szkoleniami dotyczgcymi
postepowania z 0sobami z r6znymi niepelnosprawnos$ciami;

. ujednolicenie tresci aktualnie obowigzujacego porzadku wewngtrznego

jednostki oraz uzupetnienie jej o informacje o zakresie przedmiotowym
korespondencji osadzonych wytaczonej z nadzoru i kontroli;

. stosowanie przestony na obicktyw kamery w sali odwiedzin w trakcie

udzielania widzenia bezdozorowego;

. rozszerzenie  oferty  zaje¢  kulturalno-oswiatowych  dla  osob

Z niepetnosprawnoscig ruchow3;

. przedstawienie personelowi medycznemu uwag eksperta KMP, dotyczacych

pér wydawania osadzonym lekoéw psychotropowych, uspokajajacych i
nasennych;

wyjasnienie kwestii zwigzanej z mozliwosScig korzystania przez osadzonego
[dane usunieto] z kul ortopedycznych;

Dvyrektorowi Okregowemu Stuzby Wieziennej w Gdansku:

. udzielenie Dyrektorowi Aresztu Sledczego w Gdansku niezbednego

wsparcia finansowego w realizacji zaleceh wymagajacych nakladow
pieni¢znych.
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