Warszawa, dnia 20 wrzesnia 2017 r.

KMP.573.14.2017.Al

Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur
z wizytacji Stotecznego Osrodka dla Osob Nietrzezwych

w Warszawie (ul. Kolska 2/4)

(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 Narodow Zjednoczonych w Nowym Jorku
dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192, dalej OPCAT), oraz dziatajac
na wniosek Rzecznika Praw Obywatelskich, w dniach 19 — 20 lipca 2017 r., Krajowy
Mechanizm Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Mechanizm) przeprowadzit wizytacje
Stotecznego Osrodka dla Osob Nietrzezwych, zlokalizowanego przy ulicy Kolskiej 2/4
w Warszawie (dalej: Izba, SOdON, placowka).

W skiad zespolu wizytujacego wchodzili: Justyna Lewandowska (dyrektor KMPT,
prawnik), dr Aleksandra lwanowska i Wojciech Sadownik (prawnicy). W wizytacji wzigta
réowniez udziat dr n. med. Joanna Zuchowska (specjalista chorob wewnetrznych Il stopnia) —
ekspertka zewnetrzna KMPT z zakresu medycyny. Wyniki jej ekspertyzy zostaly wtaczone w
tre$¢ niniejszego raportu.

Celem wizytacji Mechanizmu byto sprawdzenie stanu przestrzegania praw pacjentow
przebywajacych w lIzbie oraz dokonanie oceny pod wzgledem ich ochrony przed torturami
oraz innym okrutnym, nieludzkim lub ponizajacym traktowaniem albo karaniem.

W trakcie wizytacji wykonano nast¢pujace czynnosci:

1) przeprowadzono rozmowe wstepng ze Stawomirem Nowickim — dyrektorem Izby;

2) dokonano ogladu placowki: sal pacjentow, sanitariatow, gabinetow zabiegowych,
pomieszczen, w ktorych realizowane jest przyjecie pacjentow,

3) przeprowadzono rozmowy z pracownikami;

4) przeprowadzono rozmowy indywidualne i grupowe z pacjentami;



5) dokonano analizy dokumentacji dostepnej na miejscu, w tym kart ewidencyjnych
pacjentow oraz raportow pielggniarsko-ratowniczych;
6) wykonano dokumentacj¢ fotograficzna.

Przedstawiciele KMPT poinformowali dyrektora SOdON o ustaleniach dokonanych w
trakcie wizytacji, a takze wystuchali jego uwag i wyjasnien.

Po zakonczeniu wizytacji poddano analizie dokumentacje i informacje zwigzane
z funkcjonowaniem placowki.

Podczas wizytacji w przedmiocie zainteresowania KMPT kazdorazowo pozostajg
zagadnienia zwigzane z legalno$cig pobytu pacjentoéw w lIzbie, ich traktowaniem, prawem do
informacji, ochrony zdrowia, a takze warunki bytowe i dostosowanie do potrzeb o0séb
z niepetnosprawnosciami. W raporcie wskazano jedynie obszary pozytywnie wyrdzniajace

placéwke oraz takie, w ktorych KMPT stwierdzito nieprawidlowosci.

2. Ogolna charakterystyka placowki i jej mocne strony

W sktad SOdON wchodzg m.in. Dziat Izba Wytrzezwien oraz Dzial Przerywania
Ciagéw Alkoholowych zapewniajace pobyt osobom doprowadzonym w celu wytrzezwienia
z terenu miasta stotecznego Warszawy lub deklarujacym cheé przerwania ciggu
alkoholowego. Zakres wizytacji zwigzany byl wylacznie z funkcjonowaniem Dziatu Izby
Wytrzezwien.

Izba posiada 130 miejsc dla 0sob doprowadzonych w celu wytrzezwienia. W 2016 r.
ogétem umieszczono w niej 26432 dorostych i 12 nieletnich. Zgodnie z Uchwatg nr
XLV/1104/2017 z dnia 6 kwietnia 2017 r. wysoko$¢ oplaty za pobyt w Izbie wynosi 298,18
zt.

W  Dziatach Izba Wytrzezwien oraz Przerywania Ciagéw Alkoholowych
zatrudnionych jest tacznie 65 osob, w tym m.in. 6 pielegniarek, 3 ratownikow medycznych.
Na kazdym z wyodrgbnionych w placowce stanowisk (poza kierownikami zmiany w Dziale
Izba Wytrzezwien i pielegniarkami) zatrudnione sg zardwno kobiety, jak 1 m¢zczyzni.

W latach 2016-2017 do dnia wizytacji pracownicy obu dzialow brali udzial
w szkoleniach z zakresu udzielania pierwszej pomocy medycznej, stosowania §rodkow
przymusu bezposredniego, profilaktyki rozwigzywania probleméw alkoholowych,
zagrozen pirotechnicznych w SOdON, podejmowania negocjacji, zasad gaszenia pozarow
oraz Srodowiska pozaréw. Wskazanymi szkoleniami obj¢ty byt caly personel zatrudniony

w SOdON. Na wrzesien i pazdziernik 2017 r. zaplanowano ponowienie szkolen z zakresu



udzielania pierwszej pomocy przedmedycznej, rozwigzywania probleméw alkoholowych
oraz stosowania §rodkow przymusu bezposredniego.

Ponadto, zgodnie z informacjami przekazanymi przez dyrektora placoéwki,
planowane jest zapewnienie pracownikom superwizji.

KMPT bardzo pozytywnie ocenia przedstawione dziatania stuzace zapewnieniu
rOwnowagi plci wsrdd zatrudnionego personelu, jak réwniez wzmocnienia jego
kompetencji. Superwizja z kolei bedzie stanowila wazny czynnik zabezpieczajacy
personel przed wypaleniem zawodowym i umozliwiajacy przepracowanie wszystkich
sytuacji trudnych i obcigzajgcych zwigzanych z wykonywanymi zadaniami. Kwalifikacje
personelu z kolei w sposéb bezposredni przekladaja si¢ na sposéb traktowania osob
umieszczonych w Izbie, bowiem jak zauwaza Europejski Komitet Zapobiegania
Torturom, dobrze wyszkolony pracownik jest najlepsza gwarancja przeciwko ztemu
traktowaniu osoby pozbawionej wolnosci [CPT/Inf (92) 3].

Nagranie z kazdego przypadku zastosowania $rodka przymusu bezposredniego
jest analizowane przez wyznaczonego pracownika, sporzadzajacego raport z jego
przebiegu. Raport ten jest nastepnie przesylany dyrektorowi placowki. Dzigki takiemu
rozwigzaniu dyrektor sprawuje staly i systematyczny nadzoér na stosowaniem S$rodkow
przymusu bezposredniego i moze niezwlocznie reagowac na wszelkie stwierdzone w tym
zakresie nieprawidtowosci.

Personel SOdON prowadzi rowniez spotkania edukacyjno-profilaktyczne
z zakresu problematyki alkoholowej dla zainteresowanych instytucji i organizacji. Od
poczatku 2016 r. do czasu wizytacji zorganizowano 24 szkolenia m.in. dla operatorow
numeru 112, cztonkéw Komitetu Ochrony Praw Dziecka, pracownikéw Osrodka Pomocy
Spotecznej Dzielnicy Wola, Centrum Pomocy Spotecznej Dzielnicy Srodmiescie,
wolontariuszy z Fundacji Itaka. W tym samym okresie zrealizowano takze ponad 70

spotkan z uczniami 1 studentami.

3. Obszary wymagajace poprawy

W trakcie ogladu zwrocono uwage, iz okno w lazience przeznaczonej do kapieli
0s6b doprowadzonych do wytrzezwienia nie bylo ostonigte, mimo iz czg$¢ stanowisk
prysznicowych znajdowata si¢ naprzeciwko niego. Tym samym nie zapewniono
intymnos$ci osobom korzystajacym z kapieli. Podczas rozmowy podsumowujacej dyrektor
placowki poinformowal wizytujacych, 1z wskazana nieprawidlowos$¢ zostanie

niezwlocznie usunieta.
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Przedstawiciele KMPT zaobserwowali rowniez, ze zaden 2z sanitariatow
przeznaczonych dla oséb doprowadzonych do wytrzezwienia nie byl dostosowany do
potrzeb osoby poruszajacej si¢ na wozku inwalidzkim. Zwazywszy, iz w Izbie moze
zosta¢ umieszczona takze osoba z niepelnosprawnosciami zalecanym bytoby
dostosowanie przynajmniej jednej z toalet zgodnie z ponizszymi standardami:

1) zapewnienie przestrzeni manewrowej dla wozka inwalidzkiego 150 cm x 150
cm;

2) umiejscowienie wilgcznikow $wiatta, kontaktow, klamek, dozownikow mydta,
wieszakOw na papier na wysokosci: 90-120 cm,

3) wysokosci muszli ustgpowej: 45-50 cm,

4) zamontowanie porgczy w odleglosci 40 cm od osi muszli, umieszczone]
na wysokosci: 70-85 cm,

5) zastosowaniu w miejsce kurkow, baterii umywalkowych, dost¢gpnych dla os6b
ze stabszymi rekami (dtuzszych).

Wymienione zasady ustalone zostaly przez przedstawicieli Fundacji Polska bez
barier, zgodnie ze standardami planowania dostepnos$ci i uznane za optymalne dla
odpowiedniego dostosowania placoéwek wizytowanych przez przedstawicieli KMPT.
Stanowig one o odpowiednich warunkach dla pacjentoéw z niepelnosprawnoscia fizyczna,

ktére zapewnig im samodzielne korzystanie z sanitariatow.

4. Zalecenia
Na podstawie art. 19 OPCAT Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur zaleca:
Dyrektorowi SOdON:
1) udzielenie informacji dotyczgcej ostonigcia okna w tazience przeznaczonej do
kapieli 0sob doprowadzonych do wytrzezwienia,
2) dostosowanie podczas planowanych prac remontowych przynajmniej jednej z
toalet, przeznaczonych dla os6b umieszczonych w placowce, do potrzeb osob z

niepetnosprawnoscia fizyczng.



