Warszawa, dnia 30 stycznia 2018 r.

KMP.572.1.2017.MK

Raport
Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji

Strzezonego Osrodka dla Cudzoziemcow w Kros$nie Odrzanskim

(wyciag)

1. Wprowadzenie

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 Ogoélne 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 18-19 wrzeénia 2017 r., do Strzezonego
Osrodka dla Cudzoziemcow w Krosnie Odrzanskim (dalej: SOdC, Osrodek lub placowka),
udali si¢ przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT lub
Mechanizm): dr Justyna Jozwiak (politolog w zakresie resocjalizacji, socjolog), Klaudia
Kaminska 1 Marcin Kusy (prawnicy). Ponadto w wizytacji udzial wzieli: Marcin So$niak
(naczelnik Wydzialu Praw Migrantéw i Mniejszo$ci Narodowych w Biurze RPO) oraz Maria
Ksigzak — ekspertka KMPT z zakresu psychologii, cztonkini Komisji Ekspertow KMPT,
ktorej opinia w niezbednym zakresie zostata wtaczona do tresci raportu.

Celem wizytacji zapobiegawczej byto zbadanie sytuacji osoéb pozbawionych wolnosci
w Os$rodku, poprzez sprawdzenie warunkow ich pobytu w pomieszczeniach placowki oraz
sposobu traktowania przez personel. Dokonano oceny ich ochrony przed torturami oraz
innym okrutnym, nieludzkim lub ponizajacym traktowaniem albo karaniem.

Przeprowadzone czynnosci polegaly na:
- wystuchaniu informacji na temat funkcjonowania Osrodka, przedstawionych przez — pptk
SG Krzysztofa Stowika — Naczelnika Wydziatu — Kierownika Strzezonego Osrodka dla
CudzoziemcoOw w Kro$nie Odrzanskim;

- ogladzie wszystkich pomieszczen placowki, w tym sprawdzeniu stanu ich wyposazenia;



- przeprowadzeniu rozméw indywidualnych z wybranymi cudzoziemcami i osobami
pracujacymi w SOdC;

- przejrzeniu na miejscu dokumentacji dotyczacej osob umieszczonych w Osrodku oraz
zwigzanych z funkcjonowaniem placéwki.

W toku wizytacji wykonano dokumentacj¢ fotograficzna.

Nalezy w tym miejscu zaznaczy¢, ze przedstawiciele Mechanizmu mieli problemy
W realizowaniu powierzonego im mandatu, bowiem, ze wzgledow bezpieczenstwa,
odmowiono im mozliwosci przeprowadzania rozméw grupowych z cudzoziemcami
w pokojach mieszkalnych. Kwestia ta byla przedmiotem wyjasnien pisemnych
z Komendantem Gtéwnym Strazy Granicznej'.

Podczas wizytacji pracownicy BRPO dokonali oceny legalnosci pobytu
cudzoziemcow, traktowania ich przez personel, zapewnionych im warunkéw bytowych,
realizacji prawa do ochrony zdrowia, prawa do informacji i do kontaktow ze $wiatem
zewnetrznym oraz swobody praktyk religijnych, a takze przeanalizowali stan zatrudnienia
i kwalifikacje personelu. W niniejszym raporcie opisano jedynie te obszary, ktore wymagaja
poprawy oraz problemy o charakterze systemowym wymagajace zmiany obowigzujacego

prawa lub jego stosowania.

2. Ogolna charakterystyka placowki

Osrodek strzezony dla cudzoziemcéw w Krosnie Odrzanskim przystosowany jest do
przyjecia 56 osob, wylacznie m¢zezyzn. W dniach wizytacji, w zwiazku ze zblizajacym sie¢
remontem czg$ci mieszkalnej, planowane bylo tymczasowe zmniejszenie jego pojemnosci.
Do wlasciwego sadu rejonowego skierowane zostaly wnioski o zmian¢ miejsca stosowania
detencji w stosunku do 15 cudzoziemcow. Jak zapewnil naczelnik o$rodka, wszystkie te
osoby zostaly wcze$niej powiadomione o ich prawdopodobnym przeniesieniu i1 jego
przyczynach. Jezeli sad uwzglednit zlozone wnioski, cudzoziemcy skierowani zostali do
osrodka strzezonego w Biatymstoku.

W dniach wizytacji w osrodku strzezonym przebywato 35 cudzoziemcow,
pochodzacych z Czeczenii (6 os6b), Wietnamu (5 osoéb), Turcji (4 osoby), Iraku, Indii
i Bangladeszu (po 3 osoby), Egiptu (2 osoby), Iranu, Algierii, Tadzykistanu, Uzbekistanu,
Afganistanu, Biatorusi, Armenii, Burkina Faso i Republiki Srodkowoafrykanskiej (po 1

osobie).

! Pismo Zastepczyni Rzecznika Praw Obywatelskich z dnia 16.10.2017 r., nr KMP.572.1.2017., w zwiazku z
pismem Komendanta Glownego Stuzby Granicznej z dnia 20 wrzesnia 2017 r., nr FAX/KG/CU/6171/IW/17.
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3. Dobre praktyki
W zwigzku z zakazem posiadania urzadzen technicznych stuzacych do rejestrowania
obrazu (art. 420 ustawy o cudzoziemcach), osoby posiadajgce telefony komorkowe
Z mozliwoscig nagrywania zobowigzane sa do ich zdeponowania. Jednakze cudzoziemcy ci
majg mozliwo$¢ uzyskania na czas pobytu w Osrodku telefonu zastepczego, bedacego

wlasno$cig administracji. Wydanie ich nast¢puje na wniosek osoby zainteresowane;.

4. Problemy systemowe

Zgodnie z art. 401 ust. 5 ustawy o cudzoziemcach (Dz.U. z 2016 r., poz. 1990 j.t.) oraz
art. 88b ust. 2 ustawy o udzielaniu cudzoziemcom ochrony na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej (Dz.U. z 2016 r., poz. 1836 j.t.), rozpatrujagc wniosek 0 umieszczenie cudzoziemca
w os$rodku strzezonym sad powinien oceni¢ mozliwo$¢ orzeczenia alternatywnych wobec
detencji srodkow zabezpieczajacych wymienionych odpowiednio w art. 398 ust. 3 pierwszej
zww. ustaw 1 art. 88 ust. 1 drugiej ustawy. Tymczasem analiza wybranych postanowien,
znajdujacych si¢ w aktach osobowych cudzoziemcow ujawnila, Ze niektore orzekajace sady
W wydanych postanowieniach w ogodle nie odnosity si¢ do tej kwestii. Oceny mozliwosci
zastosowania $rodkow alternatywnych do detencji brakowato np. w badanych podczas
wizytacji postanowieniach Sadu Rejonowego w Stubicach. Jak ustalono, Sad ten orzekat
0 zastosowaniu detencji wobec 10 cudzoziemcow przebywajacych w osrodku. Sprawy te,
atakze sama praktyka orzecznicza ww. Sadu, s3 badane w osobnym postepowaniu
wyjasniajagcym w Biurze RPO.

Kluczowa role badania psychologicznego w procesie identyfikacji ofiar tortur
akcentuje Protokotl Stambulski — Podrgeznik skutecznego badania i dokumentowania tortur
oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, zgodnie
z ktorym ocena psychologiczna dostarcza uzytecznych informacji w kontekscie badan
medycznych, wykonywanych dla celow analizy prawnej, w zwigzku z wnioskami o status
uchodzcy, ustaleniem warunkow, w ktoérych moglto doj$¢ do uzyskania fatszywych zeznan,
zrozumienia regionalnych praktyk stosowania tortur, identyfikacji potrzeb ofiar w zakresie
dalszego leczenia i pozyskania zeznan dla potrzeb dochodzenia w sprawach dotyczacych
naruszen praw cztowieka.

Tymczasem, zgodnie decyzja nr 32 Komendanta Glownego Strazy Granicznej z dnia

22 lutego 2013 r., psychologowie zatrudnieni przez SG przede wszystkim wykonujg szereg
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zadan zwigzanych z naborem, pomoca psychologiczng i szkoleniami funkcjonariuszy SG.
Opieka nad cudzoziemcami jest jednym z wielu zadan psychologéow zatrudnianych przez SG.
Nadto, zgodnie z § 5 decyzji psychologowie mogg $wiadczy¢ pomoc psychologiczng
w przypadku wystgpienia zdarzenia traumatycznego, na pisemny wniosek lekarza badajgcego
cudzoziemca. Zatem cudzoziemiec nie moze sam by¢ inicjatorem badania psychologicznego,
ktore skutkowa¢ moze opinig psychologiczna. Zdaniem KMPT ograniczenie to utrudnia
identyfikacje potencjalnych ofiar tortur.

Cudzoziemcy mogg korzysta¢ z sali komputerowej, w ktorej znajduje si¢ siedem
stanowisk komputerowych, z dostepem do drukarki i internetu. Jednakze mozliwo$¢
korzystania z internetu jest przy tym ograniczona. Niektore strony, w tym portale
spotecznosciowe 1 niektore serwisy poczty internetowej, zostaty zablokowane, co,
W odczuciu samych cudzoziemcow, stanowi nadmierng ucigzliwo$¢ i pozbawia ich
mozliwosci komunikowania si¢ cho¢by z cztonkami rodziny w krajach pochodzenia. Jak
poinformowano wizytujacych decyzja o blokadzie stron internetowych nastapita zgodnie
z poleceniem Komendanta Gtownego Strazy Granicznej z dnia 27.01.2017 r. dotyczacym
mozliwosci zagrozen dla bezpieczenstwa panstwa oraz ochrony porzadku publicznego za
posrednictwem sieci internetu. Warto przy tym odnotowaé, ze przebywajacy w sali
komputerowej cudzoziemcy znajdujg si¢ pod statym nadzorem funkcjonariusza SG, ktory
dodatkowo, w prowadzonej w tym celu ewidencji, odnotowuje dane oséb korzystajacych
z poszczegolnych komputerdw i1 doktadny czas ich uzytkowania. Tymczasem Europejski
Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu i Ponizajagcemu Traktowaniu albo
Karaniu (CPT) niejednokrotnie podkreslal, iz cudzoziemcy powinni mie¢ zapewniony
dostep do komputerow z mozliwoscig korzystania ze Skype oraz VolP, jak

i podstawowym dostepem do internetu®.
5. Obszary wymagajace poprawy

5.1. Warunki bytowe
Cudzoziemcy kwaterowani sa3 w o$mio, sze$cio lub czteroosobowych pokojach
mieszkalnych, wyposazonych w metalowe 16zka, szafy, stoly oraz krzesta. W oknach

pomieszczen zamontowane sg kraty, ktore wywotuja atmosfere zamknigcia i kojarza si¢ z de

2 patrz: par.133, Raport CPT z wizyty w Bylej Jugostowianskiej Republice Macedonii w 2014 r., CPT/Inf
(2016) 8; par 82, raport CPT z wizyty w Danii w 2014 r., CPT/Inf (2014) 25 oraz pkt 5 Factsheet: Immigration
detention (March 2017), CPT/Inf(2017)3



facto wieziennym $rodowiskiem. Dodatkowo niewielki spacerniak jest otoczony wysokim,
betonowym murem. Z uwagi na to, ze Osrodek jest bardzo dobrze strzezony i monitorowany
oraz z uwagi na brak mozliwosci samowolnego opuszczenia, nalezatoby zrezygnowaé z krat
w oknach. Nalezy bowiem pamigta¢, ze mamy do czynienia nic z wi¢zniami, ale
Z osadzonymi cudzoziemcami, ktorzy nie popehili zadnego przestgpstwa.

Standard pomieszczenia, znajdujacego si¢ w czesci administracyjnej placowki,
ktore wykorzystywane jest do przeprowadzania kontroli osobistych cudzoziemcow,
W ocenie wizytujacych zdecydowanie narusza godnos$¢ oséb podlegajacych sprawdzeniu.
Pomieszczenie to petni bowiem rownoczesnie funkcje magazynu. Pozbawione jest okien,
a po obu stronach, wzdtuz $cian, ustawione sg metalowe regaty, czgSciowo zastawione
przedmiotami i pakunkami o nieustalonej zawarto$ci. Kontrole osobiste, jak nalezy
wnosi¢, odbywaja si¢ w do$¢ waskiej przestrzeni miedzy regatami. W opinii
wizytujacych nalezy poprawi¢ standard tego pomieszczenia przy planowanym remoncie

Osrodka lub wyznaczy¢ inne miejsce do dokonywania sprawdzenia cudzoziemcow.

5.2. Kontakt ze §wiatem zewnetrzny

Cudzoziemcom umozliwiono korzystanie z wielofunkcyjnego urzadzenia
stuzacego do skanowania, kopiowania 1 przesylania e-maili, ktére w dniach wizytacji
bylo zepsute. Nadto, moga oni wysyta¢ faksy poprzez przekazywanie dokumentacji
personelowi. Takie rozwigzanie budzi watpliwo$ci pod katem poufnosci przekazywanych
informacji w przypadku, gdy cudzoziemiec przesyta faksem dokumenty do prawnika.
Zdaniem KMPT wskazane jest umozliwienie cudzoziemcom samodzielnego faksowania

dokumentow oraz niezwtoczne naprawienie wielofunkcyjnego urzadzenia.

5.3. Personel

Bezposrednio na korytarzach czgs$ci mieszkalnej dyzuruje, w dzien i w nocy, po 2
funkcjonariuszy SG na kazdym pietrze. Zaznaczy¢ przy tym nalezy, ze funkcjonariusze
pionu ochrony petnigcy stuzbe w cze$ci mieszkalnej osrodka nie nosza zadnych
identyfikatoréw, na ktoérych widniatoby ich nazwisko lub numer stuzbowy. Cudzoziemcy
maja zatem ograniczong mozliwos$¢ ich identyfikacji, np. dla celéw skargowych, cho¢ jak
deklaruje naczelnik osrodka, kazdy funkcjonariusz na prosb¢ cudzoziemca zobowigzany
jest takie dane poda¢. W opinii Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur umundurowani
funkcjonariusze ochrony powinni mie¢ umieszczony w widocznym miejscu co najmniej

numer stuzbowy, ktéry umozliwiatby identyfikacje personelu.
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5.4. Srodki przymusu bezposredniego

Na wyposazeniu osrodka strzezonego znajduja si¢ S$rodki przymusu
bezposredniego w postaci: urzadzen stuzacych obezwiladnianiu osdb za pomocg energii
elektrycznej (dwa urzadzenia typu TASER), palek, kajdanek i kaftana bezpieczenstwa.
Wyznaczone zostaly rowniez dwa pomieszczenia do stosowania $rodka przymusu
W postaci izolacji. Urzadzenia typu TASER pozostaja w dyspozycji kierownika zmiany,
ktory w razie konieczno$ci wydaje je funkcjonariuszom przeszkolonym do ich
stosowania. Kierownik zmiany posiada liste tych funkcjonariuszy. Jest roéwniez
odpowiedzialny za prowadzenie ewidencji wydawania ww. urzadzen.

Analiza notatek z zastosowania przymusu bezposredniego wykazata, iz
doprowadzenie do lekarza (odlegtos¢ pomig¢dzy osrodkiem a miejscem udzielania
$wiadczen nie przekracza kilkuset metrow) realizowane jest zwykle w formie konwoju,
z uzyciem kajdanek. Wedtlug cudzoziemcoOw zdarza si¢ rowniez, ze kajdanki stosowane
sg przez caly czas pobytu w gabinecie lekarskim. Na nieproporcjonalno$¢ stosowania
kajdanek jako reguly, za kazdym razem, gdy cudzoziemiec opuszcza osrodek, zwrocit

% oraz w raporcie z wizyty na

uwage CPT w raporcie z wizyty w Holandii w 2011 r.
Malcie w 2004 r.%. Kazdorazowo Komitet podkresla, iz stosowanie $rodkéw przymusu
powinno by¢ rozpatrywane indywidualnie i w oparciu o zasade proporcjonalnoéci5.
Rowniez zdaniem KMPT stosowanie kajdanek przy konwojowaniu cudzoziemcoéw
powinno mie¢ miejsce wylacznie w uzasadnionych konkretnymi okoliczno$ciami
przypadkach indywidualnych.

Ostatni, przed wizytacja KMPT, przypadek zastosowania $rodkow przymusu
bezposredniego mial miejsce na poczatku wrzesnia br. Trzech przebywajacych w o$rodku
me¢zezyzn, w ramach protestu, odmoéwito woéwczas spozywania positkow. Do
funkcjonariuszy SG dotarta tez informacja, ze wczesniej protestujacy zazyli duzg ilos¢
niezidentyfikowanych lekéw. W tej sytuacji podjeto decyzje o umieszczeniu
cudzoziemcoOw w separatce medycznej. Wkrotce potem jeden z cudzoziemcow,
w zwiazku z nieobyczajnym zachowaniem (oddaniem moczu na podloge w separatce),
zostal, na wniosek Strazy Granicznej i po wydaniu przez wlasciwy sad postanowienia,

przeniesiony do aresztu dla cudzoziemcow w Przemys$lu. Drugi cudzoziemiec odstapit od

 CPT/Inf (2012) 21, Par. 56.
* CPT/Inf (2005) 15, par. 67
® Za: pkt 7: Factsheet: Immigration detention (March 2017), CPT/Inf(2017)3
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protestu gtodowego i1 po badaniu lekarskim opuscit separatke. W pomieszczeniu pozostat
trzeci z mezczyzn, ktory zdecydowat sie kontynuowac glodowke. Podczas jednej
z rozméw z funkcjonariuszami SG mezczyzna ten podjal probe samobodjcza, usitujac
zatozy¢ sobie na szyje petle ze sznura do regulacji wertykali. Obecni przy tym
funkcjonariusze uzyli wobec cudzoziemca $rodkéw przymusu bezposredniego — sity
fizycznej. Cudzoziemiec zostal nastgpnie przeniesiony do pomieszczenia izolacyjnego,
a Straz Graniczna wystgpita do sadu z wnioskiem o zmiang¢ formy detencji z osrodka
strzezonego na areszt dla cudzoziemcoéw. Postanowienie sadu, uwzgledniajace
wspomniany wniosek, wydane zostato na drugi dzien. W tym samym dniu cudzoziemiec
zostal przeniesiony do aresztu w Przemyslu.

Ekspertka KMPT zapoznata si¢ z nagraniami monitoringu z opisanego zdarzenia.
Na nagraniu nie byto zarejestrowanych tresci rozméw, ale widaé bylo sytuacje, ktora
poprzedzata autodestruktywne zachowanie cudzoziemca. Analiza wykazata, iz w podjetej
bezposrednio przed proba samobodjcza interwencji nie uczestniczyl ani psycholog ani
pracownik stuzby zdrowia. Interwencja kierowal bezposrednio kierownik SOdC. Tuz przed
proba samobojcza cudzoziemiec pozostawiony byt sam na sam z tlumaczem z arabskiego,
ktory jednak nikogo nie thumaczyl, a zgodnie z informacjg udzielong przez kierownika SOdC,
na prosbe kierownika kierujgcego interwencja, sam ttumacz prowadzil w jezyku arabskim
konwersacje z osadzonym. Po wymianie zdan z thumaczem osadzony rzucil si¢ na sznur od
wertykali i oplatal sobie nim szyj¢ w celu powieszenia si¢. Pracownicy SG zareagowali
i zapobiegli samobojstwu.

W ocenie ekspertki KMPT interwencja w danej sytuacji byla przeprowadzona
nieprawidlowo. Przede wszystkim w powotanym zespole kryzysowym nie znalazt si¢
lekarz ani psycholog. W jego sktad bowiem wchodzili: naczelnik os$rodka, opiekun
socjalny oraz ttumacz — pracownik cywilny Komendy Nadodrzanskiego Oddziatu SG. Co
wiecej, mezczyzna, ktory podjal probe samobojcza, nie byt konsultowany przez
psychologa nawet po tym zdarzeniu. Nie byt tez badany przez lekarza psychiatre w celu
oceny jego stanu.

Wedtug naczelnika osrodka, samo powstrzymanie si¢ od spozywania positkow nie
zostalo potraktowane jako sytuacja kryzysowa. Dopiero po otrzymaniu informacji
0 zazyciu przez cudzoziemcdédw nieznanych lekéw powiadomiono o zdarzeniu shuzbe
zdrowia, a cudzoziemcOw umieszczono w separatce. W tym miejscu zaznaczy¢ nalezy, ze
w opinii naczelnika, prawdopodobienstwo niekontrolowanego przyjecia lekow bylo

niewielkie: wszystkie leki cudzoziemcow przechowywane sga bowiem w depozycie
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osrodka, a zamienniki zlecane 1 wydawane s3 wylacznie przez personel medyczny.
Postepowanie Strazy Granicznej po podjetej przez cudzoziemca probie samobojczej
(samookaleczenia) rowniez bylo standardowe: wedlug naczelnika os$rodka, w kazdym
podobnym przypadku, jezeli uznany on zostanie za przypadek ,powazny”, Straz
Graniczna kieruje do sadu wniosek o zmian¢ rodzaju i miejsca detencji z osrodka
strzezonego na areszt dla cudzoziemcow. Jezeli przypadek nie zostanie uznany za
,powazny”, kierownik os$rodka wnioskuje o zastosowanie wobec cudzoziemca kary
dyscyplinarnej, w trybie okreslonym w art. 421 i nizej ustawy o cudzoziemcach. Podczas
rozmowy z naczelnikiem osrodka nie ustalono jednoznacznie, jakiego rodzaju przypadki
mieszczg si¢ w kategorii przypadkow ,,powaznych”, a jakie tego kryterium nie spelniajg.
Zdaniem ekspertki KMPT, osoby po zdarzeniach traumatycznych czgsto cierpig na
zaburzenia takie jak depresja, PTSD®, ostre reakcje na stres, zaburzenia lckowe, zaburzenia
dysocjacyjne i ich symptomy moga by¢ kwalifikowane jako zle zachowanie, wynikajace z
niepodporzadkowania si¢ regulaminowi osrodka. Nadmierne pobudzenie, a nawet zachowania
agresywne, jak i symptomy depresyjne (na przyklad wstrzymywanie si¢ od positkow) sa
powszechnymi symptomami np. PTSD, czy depresji bedacymi najczgstszymi zaburzeniami
posrod ofiar tortur 1 przemocy. Zachowan tych nie mozna kara¢ aresztem lub izolacja. Nalezy
je traktowac jako objaw, ktéry moze wskazywac¢ na konieczno$¢ identyfikacji w celu
udostepnienia wlasciwej pomocy 1 leczenia. To jednak w opisanym przypadku nie miato

miejsca.

5.5. Opieka medyczna

Ustugi medyczne realizowane sg na podstawie przetargu i umowy z podmiotem
zewnetrznym. W czasie wizytacji lekarz oddelegowany byl na szkolenie w zakresie
identyfikacji ofiar tortur, nie bylo zorganizowane zast¢pstwo przez innego lekarza.

Obecne byly jedynie pielegniarki.

5.6. Opieka psychologiczna
Raz w tygodniu, przez cztery godziny, dyzur w o$rodku pelni psycholog
zatrudniony przez firm¢ wybrang w drodze przetargu. W ramach tych 4 godzin tygodniowo

psycholog moze asystowaé cudzoziemcowi podczas wywiadu przeprowadzanego

6 . .
Zespot stresu pourazowego, zaburzenie stresowe pourazowe.
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W zwigzku z toczacym si¢ postepowaniem o udzielenie ochrony miedzynarodowe;j,
odbywajacego si¢ najczgsSciej w formie wideokonferencji. Psycholog moze takze
towarzyszy¢ cudzoziemcowi w trakcie czynno$ci zwigzanych z przyjmowaniem wniosku
0 takg ochrong¢ przez funkcjonariuszy SG w osrodku.

Z koncem wrze$nia 2017 r. uptywal okres umowy zawartej z podmiotem
wylonionym w przetargu ogloszonym w ubieglym roku. Zgodnie z zapowiedzia
naczelnika os$rodka, nowy przetarg na $wiadczenie opieki psychologicznej
cudzoziemcom zostal juz rozstrzygniety, a na stronie BIP Nadodrzanskiego Oddziatu
Strazy Granicznej pojawita si¢ informacja o firmie, ktéra przetarg ten wygratla.
Prawdopodobnie jednak dotychczasowy wymiar czasu pracy psychologa (tj. 4 godziny
tygodniowo) zostanie utrzymany — w ten sposob wymiar ten zostal bowiem okreslony
w specyfikacji zamowienia.

Czas wizytacji w Osrodku Strzezonym w dniach 18-19 wrze$nia 2017 r. nie pokryt si¢
z grafikiem pracy psychologa. Ekspertka KMPT przeprowadzita z psychologiem rozmowe
telefoniczng, podczas ktorej ustalita, iz pani psycholog nie przeszta zadnego szkolenia ze
znajomosci Protokotu Stambulskiego i identyfikacji ofiar tortur.

Zdaniem ekspertki KMPT, dostepnos¢ do psychologicznej opieki w Osrodku
Strzezonym w Krosnie Odrzanskim wydaje si¢ daleko nieadekwatna do potrzeb. Psycholog
nie jest przeszkolony ze specyfiki pracy z ofiarami tortur i identyfikacji ofiar tortur opartej na
zastosowaniu Protokotu Stambulskiego. Jezeli psycholog miataby nawet takie przeszkolenia
i wiedze, to badanie pierwszorazowe przy zatozeniu dobrej znajomosci jezyka osoby badanej
zazwyczaj zajmuje okoto dwoch godzin, a za posrednictwem tlumacza zaja¢ moze 3 godziny.
Jak poinformowat naczelnik, specyficzne dla Osrodka Strzezonego w Krosnie Odrzanskim
jest to, ze przebywaja tu cudzoziemcy z réznych krajow i stref jezykowych. Zatozy¢ wigc
nalezy konieczno$¢ uczestniczenia przeszkolonego tlumacza w  wigkszosci badan
diagnostycznych. Kwestia udziatu przeszkolonego ttumacza w badaniach psychologicznych
i medycznych jest bardzo istotna. Brak thumacza lub udziat w badaniach osoby, ktora taczy
inne funkcje (na przyklad jest jednoczesnie funkcjonariuszem w SOC) z zalozenia jest
nieetyczne 1 wplywa negatywnie na jako$¢ badania. Przyjmujac $rednio i bardzo
optymistycznie 2, 3 godziny na indywidualng konsultacj¢ w celu wczesnej identyfikacji
osadzanych 0sob pod katem domniemania przebytej przemocy, a takze chocby wstepnej
diagnostyki wystepujacych zaburzen psychicznych, to statystycznie na dostep do takiej
procedury w przypadku petnego zaludnienia placéwki (56 osob) nalezato by czekaé od 7 do

10 miesigcy. Przy czym statystyka ta jest znacznie zanizona, gdyz nie zaklada rotacji
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osadzonych ani tez innych czynno$ci przewidzianych w zakresie umowy z psychologiem
zewngtrznym, takich jak chocby uczestniczenie w przestuchaniach statutowych. Dostepnosé
psychologa w ramach oglaszanych przetargow powinna wiec by¢ znacznie zwigkszona.
Nalezy réwniez zadba¢ o jakos¢ swiadczonych ustug i umieszczenie w warunkach przetargu
odpowiednich do specyfiki pracy wymagan (w tym przeszkolenia w zakresie znajomosci
Protokotu Stambulskiego, pracy z migrantami, standardow pracy z ttumaczem, itd.). W razie
braku takich psychologdéw nalezy przed przyjeciem do bezposredniej pracy z cudzoziemcami
w osrodku strzezonym zapewni¢ nowemu psychologowi odpowiednie szkolenia w tym
zakresie.

Zdaniem przedstawicieli Mechanizmu, kierownictwo Osrodka powinno zadbac
0 szkolenie psychologow w zakresie identyfikacji ofiar tortur, protokotu stambulskiego
i polskich przepisow prawa. Prawdopodobnie bowiem jedynym wyznacznikiem standardow
opieki nad osobami szczeg6lnie wrazliwymi w tym ofiarami przemocy i tortur jest spisany
algorytm ,,Zasady postgpowania SG z cudzoziemcami wymagajacymi szczegolnego
traktowania”. Tymczasem jednak funkcjonowanie algorytmu jest sprzeczne z przepisami
polskiego prawa, oraz standardami protokotu stambulskiego i innych wypracowanych
standardow migdzynarodowych, algorytm ten bowiem nie dopuszcza swym istnieniem do
mozliwosci  ,,niezwlocznego zwolnienia” osadzonych cudzoziemcoéw, ktorzy sa
domniemanymi ofiarami przemocy z rezimu o$rodka strzezonego, a dostgpne leczenie
i terapia na terenie osrodka wobec zidentyfikowanych ofiar tortur ma jedynie charakter

poglebiajacy urazy psychiczne cudzoziemcow w detencji.

3. Zalecenia

Na podstawie art. 19 OPCAT, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji

Tortur zalecaja:
l. Komendantowi Nadodrzanskiego Oddzialu Strazy Granicznej:
1.1. Zwigkszenie dostgpnosci psychologa;
1.2. Zapewnienie obecnosci psychologa 1 pracownika medycznego w zespotach

interwencyjnych;

1.3. Zapewnienie osobom po probach samobojczych opieki psychiatrycznej;
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1.4, Stosowanie  kajdanek przy konwojowaniu  cudzoziemcoOw = wylacznie
w uzasadnionych konkretnymi okoliczno$ciami przypadkach indywidualnych, nie zas$
jako zasady;

1.5.Zapewnienie psychologowi szkolenia z identyfikacji ofiar tortur, Protokotu
Stambulskiego oraz pracy z migrantami;

1.6. Usuniecie krat z okien;

1.7. Przeprowadzanie sprawdzenie cudzoziemcéw w warunkach szanujacych godnos¢;

1.8. Naprawe wielofunkcyjnego urzadzenia oraz umozliwienie cudzoziemcom
samodzielnego faksowania dokumentow;

1.9. Wyposazenie funkcjonariuszy SG pionu ochrony w identyfikatory.
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