Warszawa, dnia 7 stycznia 2019 r.

KMP.575.4.2018.JZ

Raport przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

z wizytacji Domu Pomocy Spolecznej w Zochcinku

(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
z 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 24-25 pazdziernika 2018 r. do Domu
Pomocy Spotecznej w Zochcinku k. Opatowa (zwanego dalej: DPS, Domem, placowka) udali
si¢ przedstawiciele Zespolu Krajowy Mechanizm Prewencji (zwanego dalej: KMPT,
Mechanizm) w sktadzie: Tomasz Gorecki (psycholog), Justyna Zarecka (politolog w zakresie
bezpieczenstwa wewnetrznego) oraz Michat Ztobecki (prawnik).

Celem wizytacji KMPT, zgodnie z art. 19 OPCAT, bylo sprawdzenie sposobu
traktowania osob przebywajacych w placowce, w celu wzmocnienia, jesli to niezbedne, ich
ochrony przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub ponizajagcym traktowaniem
albo karaniem, a nastgpnie przedstawianie rekomendacji wilasciwym wiladzom w celu
poprawy traktowania oraz warunkéw pobytu mieszkancoéw i zapobiegania torturom oraz
innemu okrutnemu, nieludzkiemu lub ponizajgcemu traktowaniu albo karaniu, majac na
uwadze odpowiednie standardy organizacji miedzynarodowych.

W ramach wizytacji przeprowadzone czynnosci polegatly na:

- rozmowie z Jarostawem Basakiem — p.0. dyrektora placowki;
- ogladzie Domu, w tym m.in.: wybranych pokoi mieszkancow, sanitariatow, swietlicy,
pracowni terapii zajeciowej, sal rehabilitacji, jadalni;

- rozmowach z mieszkancami i personelem placowki;



- rozmowach indywidualnych z mieszkancami w warunkach wytgczajacych obecnosé
0s0b trzecich;

- analizie na miejscu dokumentacji dotyczacej mieszkancow m.in.: ksigzek
raportow pielegniarskich, raportow opiekunéw, losowo wybranych akt osobowych
mieszkancow ubezwlasnowolnionych oraz umieszczonych decyzjg sadu, rejestru
przymusu bezposredniego, zeszytow skarg i wnioskow.

Przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur poinformowali dyrektora
Domu o wstepnych ustaleniach dokonanych w ramach powyzszych czynno$ci, a takze
wystuchali jego uwag | wyjasnien.

W toku wizytacji wykonano dokumentacje¢ fotograficzna.

Po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano pozostate dokumenty oraz notatki zwigzane
Z funkcjonowaniem placowki.

Przedmiotem zainteresowania przedstawicieli KMPT kazdorazowo pozostaja
nastgpujace zagadnienia: traktowanie mieszkancow przez personel placowki, kwalifikacje
zawodowe personelu, prawo do informacji, prawo do kontaktow ze Swiatem zewne¢trznym,
prawo do ochrony zdrowia, prawo do praktyk religijnych, warunki bytowe, dostosowanie
placowki do potrzeb 0séb z niepelnosprawnosciami. W niniejszym Raporcie opisano jedynie
te obszary, ktére w ocenie przedstawicieli KMPT wyrdzniaja placowke na tle pozostatych
oraz te, ktore wymagaja poprawy. Raport zawiera takze problemy systemowe wymagajace

zmiany istniejacego prawa lub praktyki jego stosowania.

2. Charakterystyka placowki

Dom Pomocy Spotecznej w Zochcinku jest jednostka organizacyjng podlegla Staroscie
Opatowskiemu. Placowka posiada zezwolenie na czas nieokreslony na prowadzenie Domu
wydane przez Wojewode Swictokrzyskiego decyzja z dnia 3 listopada 2006 r., znak:
PS.11.9013/1-12/06.

Placowka przeznaczona jest dla 235 osob przewlekle psychicznie chorych, przy czym
60 miejsc wyznaczono w nowopowstajacej filii w Opatowie, Ktéra czesciowo jest juz
zaludniona. Filia nie byta jednak objeta wizytacja.

W dniu wizytacji placowce w Zochcinku przebywato 178 osob (48 kobiet i 130
mezczyzn). Wsréd mieszkancow domu 56 osob zostalo umieszczonych na podstawie

postanowienia sadu, a 57 0sob jest ubezwlasnowolnionych.



3. Mocne strony i dobre praktyki

3.1. Opieka psychologiczno-psychiatryczna

Za niezmiernie cenne nalezy uzna¢ zatrudnienie na 1/2 etatu psychologa, ktory
prowadzi m.in. terapi¢ indywidualng, trening radzenia sobie z emocjami, interwencje
kryzysowa.

Warto zwrdci¢ uwagg, ze obowigzujace przepisy nie zobowigzuja dyrektorow DPS do
zatrudnienia psychologa, a jedynie do zapewnienia mieszkancom kontaktu z nim. Tymczasem
do domoéw pomocy spotecznej czesto trafiajg osoby ze srodowisk zaniedbanych spotecznie,
wymagajace duzego wsparcia psychologicznego w celu przywrdcenia prawidiowych
mechanizmoéw funkcjonowania oraz pokonania trudnosci adaptacyjnych w nowym miejscu.
Zapewnienie wlasciwej opieki psychologicznej jest szczegolnie istotne, gdy mieszkaniec
trafia do placowki wbrew swojej woli. Doswiadcza wtedy silnego oporu, nie potrafi pogodzic¢
si¢ ze swoim losem, czemu towarzysza silne emocje. Nie ulega watpliwosci, ze rola
psychologa pracujaCego z mieszkancem systematycznie W tym okresie jest nie do
przecenienia. Ponadto w ocenie przedstawicieli Mechanizmu, stala obecno$¢ psychologa
przyczynia si¢ roéwniez do integracji spolecznosci mieszkancow, poprawy relacji
z personelem oraz zwigkszenia motywacji do udzialu w proponowanych przez placowke
zajeciach. Niewatpliwie zatrudnienie psychologa wptywa bardzo pozytywnie na osoby
zamieszkujace DPS.

Mieszkancy maja tez zapewniony kontakt z psychiatrg ze Szpitala Psychiatrycznego
w Morawicy, ktory raz w tygodniu przeprowadza konsultacje z pacjentami na terenie
placowki. Ponadto w razie potrzeby jest w kontakcie telefonicznym z personelem DPS. Jak
wskazywal dyrektor Domu dobrym rozwigzaniem, ktore zagwarantowatoby mieszkancom
jeszcze lepsza opieke psychiatryczng, byloby stworzenie oddziatu psychiatrycznego

w szpitalu w pobliskim Opatowie.

3.2. Warunki bytowe

Przedstawiciele KMPT byli pod wrazeniem warunkéw bytowych zapewnionych
mieszkancom. W sktad placowki wchodzi kilka budynkéw otoczonych kilkuhektarowym
terenem, na ktorym znajduje si¢ m.in. mini zoo. Mozna tam zobaczy¢ m.in. lame, alpaki, kuce
szetlandzkie, daniele, kozy, owce, pawie, papugi, bazanty, kroliki. Gdy tylko pozwala na to
pogoda mieszkancy organizujg zabawy i spotkania integracyjne na Swiezym powietrzu. Na

terenie obiektu znajduje si¢ staw, po ktérym mieszkancy moga ptywaé t6dkami i rowerkami



wodnymi pod opieka opiekundéw. Organizowane sg takze przejazdzki bryczka znajdujaca si¢
na wyposazeniu placowki.

Pomieszczenia, w ktorych przebywaja mieszkancy sa czyste i schludne, w budynkach
nie ma nieprzyjemnego zapachu. Sg to pokoje jedno- i dwuosobowe. Kazdy mieszkaniec ma
takze mozliwos¢ indywidualnego przystrojenia pokoju zgodnie z  wlasnymi
zainteresowaniami i poczuciem estetyki. Dyrektor DPS podkreslat, ze chciatby, aby
mieszkancy traktowali placowke jak wiasny dom.

Na terenie DPS wydzielono tez lokale aktywizujace — przestronne pokoje z aneksami
kuchennymi, dostosowane do potrzeb 0so6b z niepetnosprawnosciami 1 wyposazone m.in.
w pralki. W opinii KMPT stworzenie mozliwosci usamodzielniania si¢ mieszkancéw ma

niezwykle cenny walor psychologiczny.

3.3. Oferta terapeutyczna

Mocng strong placoOwki jest bardzo bogata oferta terapii zajgciowej (m.in. trening
$wietlicowy, arterapia, biblioterapia, ergoterapia, silwoterapia). Wazna role odgrywaja
mieszkajagce w mini zoo konie huculskie, ktore sa wykorzystywane w ramach hipoterapii.
Mieszkancy moga tez korzysta¢ z sali do§wiadczania $wiata. W specjalnej sali prowadzona
jest rowniez filmoterapia. Dyrektor placowki zapowiadal, Ze zamierza wyposazy¢ ja
w wygodne kanapy i fotele, alby zapewni¢ mieszkancom jeszcze wigkszy komfort. W poblizu
jadalni wyodrebniono natomiast cze$¢ kuchenng do dyspozycji mieszkancéw, w ktorej
prowadzona jest gastroterapia. Mieszkancy moga tam otrzymaé produkty spozywcze,
z ktorych danego dnia przygotowywane sa positki w DPS 1 przyrzadzi¢ z nich potrawy
wedlug wlasnego upodobania. Na terenie placowki znajduje si¢ takze warsztat stolarski,
w ktorym mieszkancy pod opieka instruktora tworza meble i sprzety codziennego uzytku np.
szafki na buty do swoich pokoi, tawki ogrodowe, czy woliery dla zwierzat w mini zoo.

Warto tez zwrdci¢ uwage, ze Dom jest otwarty na wspotprace z innymi placowkami
W regionie, dzigki czemu mieszkancy majg okazje integrowac si¢ nie tylko w ramach wiasnej
spotecznosci, ale takze poznawa¢ nowe osoby. Szczegodlnie nalezy doceni¢ to, ze gos¢mi DPS
s3 m.in. uczniowie opatowskich szkot oraz podopieczni placowek opiekunczo-
wychowawczych w Opatowie i Nieskurzowie, co niewatpliwie wptywa pozytywnie na sama
mlodziez, ktéra w ten sposéb moze walczy¢é ze stereotypowym postrzeganiem osob

chorujacych psychicznie, a takze rozwijac tolerancje 1 otwartos¢ na innych ludzi.



Przy DPS dziata tez Warsztat Terapii Zajeciowej W Opatowie bedacy placowka pobytu
dziennego. Celem dziatania Warsztatu jest realizacja zadan w zakresie rehabilitacji spoteczne;j
i zawodowej oraz leczniczej, zmierzajacej do ogdlnego rozwoju ipoprawy sprawnosci
kazdego uczestnika. Cz¢$¢ mieszkancow DPS aktywnie uczestniczy w tej formie zajec.

W trakcie wizytacji przedstawiciele KMPT zwrécili uwagg, ze mieszkancy brali czynny
udzial we wszystkich rodzajach terapii zajeciowej, za$ terapeuci wykazywali si¢ duza
pomystowoscia | zaangazowaniem. Wszystkie aktywno$ci mieszkancéw w ramach terapii sg
takze bardzo skrupulatnie planowane i dokumentowane, co pozwala analizowaé post¢py

mieszkancow i lepiej dostosowac je do potrzeb pensjonariuszy.

3.4. Prawo do skargi

Wszystkie skargi i wnioski mieszkancy moga samodzielnie zapisywa¢ w notesach
znajdujacych si¢ na tablicach informacyjnych w poszczegdlnych budynkach. Zeszyty skarg sa
na biezaco sprawdzane przez personel placowki, ktéry odnotowuje w jaki sposdb problem
zostal rozwigzany. W sprawach indywidualnych mieszkancy moga zwracaé si¢ takze
bezposrednio do opiekunow socjalnych, ktorzy sporzadzaja szczegoétowe notatki stuzbowe
zawierajace informacje o sposobie zalatwienia sprawy. Dzieki temu w odpowiedni sposob
zagwarantowana jest poufno$¢ tresci skargi, jak i ochrona danych samego skarzacego —
dostep do tych informacji ma tylko waska grupa pracownikéw. Mieszkancy maja tez
mozliwo$¢ bezposredniego zwrocenia si¢ do Dyrektora Domu. Wszystkie te mozliwosci
zostaly tez jasno opisane W ,, Procedurze dotyczqcej skarg i zazalen oraz rozwigzywania
Konfliktow pomiedzy mieszkancami Domu Pomocy Spolecznej w Zochcinku”, stanowigcej
zatgcznik nr 15 do zarzadzenia nr 13/2014 Dyrektora DPS w Zochcinku z dnia 3 lipca 2014 r.

Zastosowany mechanizm, uwzgledniajacy mozliwos¢ wielotorowego sktadania skarg,
prowadzi do tego, ze procedura skargowa jest tatwo dostepna dla kazdego z mieszkancow
(np. w dowolnej chwili mogg dokona¢ wpisu w zeszycie na temat spraw ogoétu spotecznosci),
ale takze - w przypadku gdy sprawa dotyczy np. konfliktu z innym pensjonariuszem, czy
pracownikiem placowki — sprawia, ze mieszkancy nie maja obaw przed zglaszaniem
pojawiajacych si¢ probleméw. Ponadto sposoéb prowadzenia dokumentacji umozliwia
szczegolowe przesledzenie mechanizmow rozwiazywania skarg i wnioskéw mieszkancow

oraz oceng jego skutecznosci.



3.5. Traktowanie

Wizytujacy zaobserwowali bardzo dobre relacje mieszkancow z personelem placowki,
ktory przejawia zainteresowanie ich problemami. Na szczeg6lne uznanie zastuguje zajgcie si¢
sprawg mieszkanca, ktory w wyniku popelnionego wczesniej czynu miat zosta¢ skierowany
do odbycia kary w jednostce penitencjarnej. W czasie rozméw z pracownikami Domu, w tym
z psychologiem, mezczyzna opowiadat o swoich traumatycznych doswiadczeniach z pobytu
w wiezieniu, gdzie poprzednio przebywat - jeszcze przed umieszczeniem w DPS. Pracownicy
placowki uznali, ze reakcje mezczyzny i jego stan emocjonalny dawaly podstawy do
stwierdzenia, ze mogt on by¢ ofiarg przemocy seksualnej w miejscu pozbawienia wolnosci.
Kwestii tej nie sposob byto jednak jednoznacznie potwierdzi¢. Mimo to, ze wzgledu na stan
psychiczny mieszkanca, pracownicy DPS uznali, ze nie powinien on by¢ narazony na kolejny
pobyt w jednostce penitencjarnej, ktory wiazatby si¢ dla niego z dodatkowa trauma. Dzigki
ich zaangazowaniu, niezwyklej wrazliwosci i szybkiej reakcji podjeto dziatania majace na
celu zastosowanie w tym przypadku $rodka alternatywnego w postaci dozoru elektronicznego.
Jak wynika z informacji personelu DPS oraz samego mieszkanca, z ktorym rozmawiat
przedstawiciel KMPT, me¢zczyzna odbyt 9 miesigcy kary w systemie dozoru elektronicznego
na terenie DPS w Zochcinku, w sposéb umozliwiajacy mu takze uczestnictwo w Warsztatach

Terapii Zajeciowej w Opatowie.

4. Problemy systemowe

4.1. Pelnienie przez pracownika Domu funkcji opiekuna prawnego

Wsrod mieszkancow Domu 57 oséb jest ubezwlasnowolnionych. W dwudziestu
przypadkach opiekunami prawnymi ubezwtasnowolnionych mieszkancéw sg pracownicy
DPS-u. Sama kwestia sprawowania przez pracownikow funkcji opiekunow prawnych osob
ubezwlasnowolnionych od lat budzi watpliwosci przedstawicieli Mechanizmu®. Problem ten
ma charakter systemowy.

Z jednej strony takie rozwigzanie moze by¢ korzystne dla mieszkancow, ktérzy dzieki
tej praktyce maja staly kontakt ze swoim opiekunem prawnym. W przypadku braku rodziny
lub innych bliskich os6b albo braku zainteresowania z ich strony, pracownicy doméw pomocy

spotecznej sa jedynymi osobami gotowymi podja¢ si¢ funkcji opiekuna prawnego.

1 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnoéci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji

w roku 2014, s. 66; Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji w roku 2015, s. 89; Raport Rzecznika Praw Obywatelskich pt. Prawa mieszkaricow doméw pomocy
spotecznej. Jak wspolnie zadbac o godne Zycie 0sob starszych, chorych i z niepetnosprawnosciami? Naruszenia

— Dobre praktyki — Problemy systemowe; lipiec 2017 r., s. 53.
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Co wigcej, z informacji przekazywanych przedstawicielom KMPT podczas kolejnych
wizytacji wynika, Ze czesto to same Sady wywieraja presj¢, aby to wlasnie ktorys
z pracownikdéw wyrazil che¢ sprawowania opieki nad ubezwtasnowolnionym.

W tym konteks$cie warto zauwazy¢, ze jednym z zadan opiekuna prawnego powinno
by¢ monitorowanie, czy podopieczny ma zapewniong w placoéwce odpowiednig opicke i nie
przebywa w warunkach naruszajacych jego godnos¢. Pracownikom domoéw pomocy
spotecznej trudno w tej sytuacji zachowaé obiektywno$¢ W ocenie oferty opiekunczej domu.
Ponadto petnienie przez personel domoéow pomocy spotecznej funkcji opiekundéw prawnych
wigze si¢ de facto z naktadaniem na nich dodatkowych obowigzkow kosztem czasu wolnego
lub prywatnego. Moze to zatem prowadzi¢ do braku odpowiedniej motywacji, by wiasciwie
i rzetelnie wykonywali powierzone obowigzki.

Na problem ten zwracat rowniez uwage Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom
oraz Nieludzkiemu i Ponizajagcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT) podkre$lajac, ze jednym
z aspektow roli opiekuna jest obrona - w razie koniecznosci - praw osob
zZ niepelnosprawnosciami wobec instytucji przyjmujacej. Pelnienie funkcji opiekuna przez
pracownika tej samej instytucji moze prowadzi¢ do konfliktu interesow i zagrozié
niezaleznosci 1 bezstronnosci opiekuna. CPT rekomenduje w takich sytuacjach, aby wiladze
kraju dazyly do znalezienia alternatywnych rozwigzan, ktére moglyby lepiej zagwarantowaé
niezaleznosé i bezstronnos$é opiekundw?.

Nalezy podkresli¢, ze przedstawiciele KMPT nie mieli uwag w wizytowanym Domu co
do sposobu pehienia funkcji opiekunow prawnych przez pracownikow. Niemniej jednak,
prewencyjnie zalecaja dyrektorowi DPS, aby dokonywal szczego6lnej kontroli pracy
opiekunow prawnych i reagowal w przypadkach niedopetnienia obowigzkéw lub naduzy¢ ze

strony opiekuna.

4.2. Mieszkancy uzaleznieni od alkoholu

Wedhug informacji uzyskanych od personelu placowki, w DPS zdarzajg si¢ przypadki
naduzywania alkoholu przez niektérych mieszkancow. Pracownicy staraja si¢ wskazywac
negatywne skutki uzaleznienia inamawiajag osoby uzaleznione do podjgcia leczenia.
Zainteresowani mieszkancy s3 takze dowozeni do terapi¢ uzaleznien do Opatowa, cO

niewatpliwie nalezy uznac za dobrg praktyke.

2 Raport z wizytacji na Lotwie przeprowadzonej przez Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz
Nieludzkiemu i Ponizajacemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT) w dniach 12-22 kwietnia 2016 r (pkt. 157).
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KMPT zwraca jednak uwage, ze problem uzaleznienia od alkoholu niektorych
mieszkancow domoéw pomocy spotecznej jest problemem systemowym. Osoby naduzywajace
alkoholu czesto dezorganizujg zycie domu, zaktocaja porzadek, powodujg zaburzenie relacji
interpersonalnych oraz eskalacje konfliktow i napigcia, za$ przejawiana nickiedy agresja
stanowi powazny problem dla innych mieszkancéw i personelu.

Co prawda, nowelizacja ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej
doprowadzita do powotania nowego typu domu pomocy spolecznej dla oséb uzaleznionych
od alkoholu. W art. 59 ust. 6 i 7 ww. ustawy okreslono z kolei tryb kierowania do takiego
domu i maksymalny czas pobytu w nim. Niestety nadal nie rozwigzato to problemu
naduzywania alkoholu przez niektérych mieszkancow doméw pomocy spolecznej
I zaklocania spokoju pozostalych os6b. Bowiem w Polsce wcigz brakuje odpowiednich
doméw pomocy spotecznej dla 0sob uzaleznionych od alkoholu.

Warto jednak zauwazyé¢, ze dyrektor DPS w Zochcinku sygnalizowal, ze w przysztosci
nie wyklucza podjgcia staran o stworzenie oddziatu dla os6b uzaleznionych od alkoholu, co

w ocenie KMPT niewatpliwie nalezy uzna¢ za shuszng inicjatywe.

4.3. Kontakt ze §wiatem zewnetrznym

W trakcie wizytacji przedstawiciele KMPT otrzymali sygnaly, ze osoby
ubezwlasnowolnione nie mogg samodzielnie opuszczaé terenu placowki.

Od lat KMPT zwraca uwagg, ze kwestia reglamentacji wyj$¢ pensjonariuszy jest
problemem systemowym, ktory wymaga unormowania na poziomie ustawy®. Obowiazujace
przepisy prawne nie zawieraja regulacji, ktore dopuszczalyby wprowadzanie ograniczen
w zakresie mozliwo$ci swobodnego opuszczania przez mieszkancow budynkow oraz terenu
placowki. Fragmentaryczng regulacje analizowanej kwestii zawiera jedynie art. 40 ust. 3
ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (tekst jednolity: Dz.U.
2018 poz. 1878), dalej u.o.z.p., zgodnie z ktorym w przypadku wystapienia u osoby chorej
psychicznie lub uposledzonej umystowo zachowan zagrazajacych jej zyciu lub zdrowiu, lub
zyciu lub zdrowiu innych o0s6b, mozna wobec niej stosowaé przymus bezposredni réwniez

w celu zapobiezenia opuszczeniu domu pomocy spotecznej. Przepis ten jednak nie daje

3 Zob. Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dzialalno$ci w Polsce Krajowego Mechanizmu Prewencji
w roku 2014, s. 81-82; Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji w roku 2015, s. 88-89; ; Raport Rzecznika Praw Obywatelskich pt. Prawa mieszkaricow domoéw
pomocy spotecznej. Jak wspolnie zadbaé o godne Zycie 0sob starszych, chorych i z niepelnosprawnosciami?
Naruszenia — Dobre praktyki — Problemy systemowe; lipiec 2017 r., s. 48-50.
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podstaw do wprowadzania rozwigzan przyczyniajacych si¢ w praktyce do permanentnego
ograniczania mozliwo$ci opuszczania placowki.

KMPT podkresla, ze obowiagzki nalozone przez ustawodawce na podmioty prowadzace
domy pomocy spotecznej w zadnym wypadku nie mogg stanowi¢ uzasadnienia dla
ograniczania praw 1 wolnoSci mieszkancow. SposOb organizacji placowek 1 ich
funkcjonowania powinien te prawa i wolnosci respektowac.

Przy tej okazji KMPT przypomina tez, ze instytucja ubezwlasnowolnienia ogranicza
osobe nig objeta wylacznie w sferze prawnej, a nie w sferze wolnosci osobistej, dlatego
ograniczenie 0soby ubezwlasnowolnionej niezwigzane z jej uczestnictwem w obrocie
prawnym nalezy uznaé, w $wietle obowigzujacych przepisoOw, za nieuprawnione. W ocenie
Mechanizmu, osoby ubezwlasnowolnione powinny by¢ traktowane przez personel domu na
rowni z innymi mieszkancami w kazdym aspekcie ich Zycia, niezwigzanym ze
wspomnianymi ograniczeniami w sferze prawnej, w szczegélnosci w mozliwosci
samodecydowania 0 wyjsciach poza teren placowki. Takze w odniesieniu do o0sob
przebywajacych w DPS na podstawie orzeczenia sadowego brak jest w obecnie
obowigzujacym stanie prawnym podstaw do reglamentacji ich wy;j$¢.

Biorgc jednak pod wuwage konieczno$¢ zapewnienia mieszkancom domow
bezpieczenstwa, KMPT dostrzega potrzebe uregulowania przedstawionego problemu na
poziomie ustawowym.

W ocenie KMPT jedynymi czynnikami branymi pod uwage przy wydawaniu decyzji
0 mozliwo$ci samodzielnych wyj$¢ powinny by¢: wola mieszkanca oraz stan jego zdrowia.
Opinia o0 stanie zdrowia mieszkanca stanowigca podstawe do ograniczenia swobody
w zakresie opuszczania placowki winna by¢ z kolei sporzadzona przez lekarza (np. interniste,
geriatr¢) lub lekarza psychiatre, positkujacych si¢ w razie mozliwos$ci opinig psychologa,
zuwagi na to, iz sg to jedyne osoby uprawnione do oceny stanu psychosomatycznego

pensjonariuszy.

5. Obszary wymagajace poprawy

5.1. Stosowanie przymusu bezposredniego

Jak wynika z analizy dokumentacji, w Domu obowiazuje ,, Procedura dotyczgca
stosowania przymusu bezposredniego wobec mieszkarica Domu Pomocy Spotecznej
W Zochcinku”, stanowigca zalacznik nr 10 do Zarzadzenia nr 13/2014 Dyrektora DPS

w Zochcinku z dnia 3 lipca 2014 r. W rejestrze stosowania srodkéw przymusu odnotowano



tylko dwa przyktady unieruchomienia za pomocg kaftana bezpieczenstwa, ktore miatly
miejsce w marcu 2016 r. wobec jednej mieszkanki. Jak wynikato z informacji personelu,
obecnie w placowce nie stosuje si¢ W praktyce srodkow przymusu bezposredniego, bowiem
w sytuacji gdy mieszkaniec stwarza powazne zagrozenie dla siebie lub otoczenia na miejsce
wzywana jest policja, lub (po konsultacji z psychiatrg) mieszkaniec jest transportowany do
Szpitala Psychiatrycznego w Morawicy. Pracownicy DPS wskazywali jednak, Ze na
wyposazeniu DPS znajduja si¢ $rodki przymusu w postaci pasow, ktore w razie koniecznosci
moglyby zosta¢ wykorzystane. Z analizy dokumentacji nie wynika jednak, aby w latach 2017-
2018 pracownicy DPS byli szkoleni z zasad stosowania przymusu bezposredniego.
Mozliwo$¢ stosowania §rodkow przymusu bezposredniego nie zostata tez w zaden formalny
sposob ograniczona we wspomnianej juz wewngtrznej procedurze. Wsrod wymienionych
wniej form przymusu znalazty si¢: przytrzymanie, przymusowe podanie lekow,
unieruchomienie oraz izolacja.

W tym kontekscie watpliwosci przedstawicieli KMPT wzbudzit brak wydzielenia
monitorowanego pomieszczenia, w ktorym mozliwe byloby zastosowanie izolacji, bowiem
zgodnie z art. 18e pkt 1 i 2 u.0.z.p: Przymus bezposredni w formie izolacji jest stosowany
W pomieszczeniu urzgdzonym w sposob zabezpieczajgcy przed uszkodzeniem ciata osoby
Z zaburzeniami psychicznymi i odpowiadajgcym wymogom, jakie powinny spetniaé pokoje
tozkowe w szpitalu psychiatrycznym lub W innym zaktadzie leczniczym albo pokoje mieszkalne
W jednostce organizacyjnej pomocy spolecznej. Pomieszczenie przeznaczone do izolacji
wyposaza si¢ w instalacje monitoringu umozliwiajgcq staly nadzor nad osobq z zaburzeniami
w nim przebywajgcq oraz kontrole wykonania czynnosci zwigzanych z tym rodzajem srodka
przymusu bezposredniego. Tymczasem zadne z pomieszczen DPS nie jest monitorowane i nie
zostato wyznaczone do zastosowania izolacji. W wewng¢trznej procedurze, wskazano jedynie,
ze ,,izolacja — polega na umieszczeniu osoby w zamknigtym pomieszczeniu.”

Ponadto sam rejestr przypadkow zastosowania przymusu nie spelnia wymogow
okreslonych w art. 18 pkt 2 u.0.z.p, zgodnie z ktorym: w jednostce organizacyjnej pomocy
spolecznej informacje o zastosowaniu przymusu bezposredniego zamieszcza  sig
w prowadzonym przez kierownika tej jednostki rejestrze przypadkow zastosowania przymusu
bezposredniego zawierajgcym nastepujqce dane:

1) imie i nazwisko osoby, wobec ktorej zastosowano przymus bezposredni,
2) imie i nazwisko zlecajgcego zastosowanie przymusu bezposSredniego oraz 0sob

wykonujgcych jego stosowanie;

10



3) zastosowany rodzaj Srodka przymusu bezposredniego;

4) opis przyczyn zastosowania przymusu bezposredniego,

5) czas trwania przymusu bezposredniego (data i godzina rozpoczecia i zakonczenia jego
stosowania);

6) przebieg stosowania przymusu bezposredniego, w tym informacje o skutkach jego
stosowania dla zdrowia osoby, wobec ktorej zostat zastosowany.

Ponadto zgodnie z § 15 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r.
w sprawie sposobu stosowania i dokumentowania zastosowania przymusu bezposredniego
oraz dokonywania oceny zasadnosci jego zastosowania (Dz. U. z 2012 r., poz. 740), dalej:
rozporzadzenie; W jednostce organizacyjnej pomocy spolecznej informacje o zastosowaniu
przymusu bezposredniego zamieszcza si¢ w prowadzonym przez kierownika tej jednostki
rejestrze, ktorego wzor okresla zalgcznik nr 1 do rozporzqdzenia. Tymczasem w zeszycie,
ktory stanowi rejestr zastosowania przypadkow przymusu bezposredniego w DPS
w Zochcinku uwzglednione zostaty tylko: imi¢ i nazwisko osoby, wobec ktorej zastosowano
przymus bezposredni, datg 1 dtugo$¢ trwania.

Wprowadzenie zmian w zakresie stosowania przymusu bezposredniego w placéwce
wydaje si¢ szczegOlnie zasadne ze wzgledu na sytuacje, do ktorej doszto w nocy
19/20 pazdziernika 2018 r. Jak wynika z raportu opiekunéw, jeden z mieszkancow byt
wulgarny i1 agresywny, Sciggat grzejniki umieszczone w pokojach mieszkalnych. W zwigzku
Z jego zachowaniem do placowki przyjechat patrol policji. Wezwane zostato tez pogotowie.
Opiekunowie wskazywali w notatce, ze mezczyzna ,,w oczekiwaniu na transport podcigt
sobie gardto w obecnosci policjantow”. Z dalszych informacji wynika, ze mezczyzna uzyskat
pomoc medyczng, a nastgpnie zostal przetransportowany do Szpitala Psychiatrycznego
w Morawicy. Niewatpliwie sytuacja ta zagrazata jego zyciu i zdrowiu.

W zwigzku z tym KMPT prosi Komendanta Powiatowego Policji w Opatowie
0 udzielenie informacji na temat opisanego zdarzenia, w szczegolnosci czy zostato wszczete
postepowanie dyscyplinarne lub czy zlecono przeprowadzenie czynno$ci wyjasniajacych oraz
poinformowanie o ustaleniach dokonanych w toku tych czynnosci, w tym o wskazanie
ostatecznego rozstrzygnigcia lub przewidywanego terminu zakonczenia postepowania.

Zaistniale wydarzenie pozwala przypuszczaé, ze W niektorych przypadkach
bezpieczniejsze dla mieszkanca bytoby zastosowanie $rodkow przymusu bezposredniego na
miejscu w DPS np. izolacja mieszkanca podczas koniecznosci oczekiwania zespot

ratownictwa medycznego. Nie mozna przy tym zapomnieé, ze W celu skutecznego
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i bezpiecznego zapewnienia przebiegu tych czynnosci niezbedne jest podniesienie
kwalifikacji personelu poprzez przeprowadzenie szkolen z zakresu stosowania przymusu
bezposredniego.

Biorgc powyzsze pod uwage, wizytujacy zalecajag Dyrektorowi DPS w Zochcinku
wyznaczenie monitorowanego pokoju do zastosowania $rodkéw przymusu bezposredniego
w postaci izolacji oraz dokumentowanie zastosowania przymusu bezposredniego zgodnie
ZU.0.z.p oraz wymienionym rozporzadzeniem, a takze objecie personelu szkoleniami

z zakresu stosowania przymusu.

5.2. Opieka medyczna

Z informacji uzyskanych od personelu pielggniarskiego wynika, ze kilka mieszkanek
przyjmuje antykoncepcj¢ hormonalng. W jednym przypadku chodzi o osobe
ubezwlasnowolniona, u ktorej antykoncepcja jest stosowana za zgoda pacjentki, na prosbe jej
opiekuna prawnego. Zgodnie z art. 156 ustawy z dnia 25 lutego 1964 r. kodeks rodzinny
i opieckunczy (Dz.U. 1964 nr 9 poz. 59 z p6zn. zm.; dalej: k.r.o) w zw. z art. 175 k.r.o,,
opiekun powinien uzyskiwa¢ zezwolenie sadu opiekunczego we wszelkich wazniejszych
sprawach, ktore dotycza osoby ubezwilasnowolnionej lub jej majatku. Kwestia podawania
srodkdw antykoncepcyjnych z calag pewnosciag nalezy do tego typu spraw. To sad
indywidualnie w kazdej sprawie powinien podejmowaé decyzje 0 charakterze zezwolenia
(jednorazowe, terminowe).

Rozumiejac ograniczenia spowodowane sytuacja mieszkanek wizytowanej placowki
oraz zwigzang z tym koniecznos$¢ reprezentacji takich osob przez opiekunéw prawnych oraz
majac na uwadze niezwykle wrazliwy charakter omawianej sfery, przedstawiciele Krajowego
Mechanizmu Prewencji Tortur zalecaja wladzom DPS pouczenie wszystkich opiekunow
prawnych o koniecznos$ci uzyskania zezwolenia sadu na zastosowanie antykoncepcji wobec

konkretnej mieszkanki.

5.3. Kontakt ze Swiatem zewne¢trznym

Poza poruszong juz kwestig systemowa dotyczaca organizacji wyj$¢ poza teren DPS
0s0b ubezwilasnowolnionych (pkt 4.3.), watpliwosci KMPT wzbudzil jeden z przepiséw
Regulaminu Mieszkancow Domu Pomocy Spolecznej w Zochcinku, stanowiacy zatacznik nr 1
do Zarzadzenia nr 13/2014 Dyrektora DPS w Zochcinku z dnia 3 lipca 2014 r. Zgodnie z § 1

pkt 6 ,, Mieszkaniec ma prawo porozumiewania si¢ bez ograniczen z rodzing i innymi osobami
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chyba, Ze opiekun prawny zrobi pisemne zastrzezenia dotyczqce okreslonych o0sob.”
Tymczasem, jak juz wskazano w niniejszym raporcie, instytucja ubezwlasnowolnienia
ogranicza osob¢ nig objeta wytacznie w sferze prawnej, a nie w sferze wolnosci osobistej, do
ktorej niewatpliwie nalezy zaliczy¢ kwestie kontaktu z innymi osobami. Przedstawiciele
KMPT zdaja sobie jednak sprawe, ze w wielu przypadkach mieszkancy ubezwlasnowolnieni
moga by¢ narazeni na kontakt z osobami, ktére np. beda staraty si¢ nimi manipulowacé, czy
ingerowa¢ W proces ich terapii, co moze negatywnie wptynac¢ na ich sytuacjg, a takze stan
psychiczny czy emocjonalny. Warto zwroci¢ uwage, ze zagadnienie to bylo po czgsci
analizowane przez Sad Najwyzszy, ktory w uzasadnieniu uchwaty z 17 maja 2018 r. (sygn. III
CZP 11/18) stwierdzit, ze Utrzymywanie kontaktow z rodzicami nalezy zaliczy¢ do kategorii
wazniejszych spraw dotyczqcych osoby podopiecznego, zatem opiekun powinien wnosic¢
0 Zezwolenie na ich pozbawienie lub ograniczenie, jezeli sq do tego podstawy.

W zwigzku z tym, podobnie jak w przypadku kwestii stosowania antykoncepcji
u ubezwitasnowolnionych mieszkanek DPS (pkt 5.2.), KMPT zaleca wiadzom DPS pouczenie
opiekunow prawnych, Kktorzy chcieliby ograniczy¢ kontakt ubezwlasnowolnionego
mieszkanca z innymi osobami, 0 koniecznosci uzyskania w takim przypadku zezwolenia

sadu, a ponadto zmiang obowigzujacego regulaminu w tym zakresie.

5.4. Personel

Z uwagi na specyfike pracy z osobami przewlekle psychicznie chorymi, wystepowanie
sytuacji trudnych we wzajemnych relacjach (w tym agresj¢ pensjonariuszy) oraz obcigzenie
psychiczne zwigzane z wykonywaniem zawodu, warto by oferowane kadrze szkolenia
obejmowaly swoja tematyka: sposoby radzenia sobie ze stresem 1 agresja, problematyke
wypalenia zawodowego i metod przeciwdziatania temu zjawisku.

Ponadto KMPT bardzo pozytywnie ocenia fakt, ze w juz obowiazujacych procedurach
wewnetrznych pt. ,, Procedura przyjecia mieszkanca do Domu Pomocy Spotecznej
W Zochcinku po leczeniu szpitalnym” oraz ,, Procedura dotyczgca samowolnego oddalenia sie
Mieszkarnica Domu Pomocy Spolecznej w Zochcinku” wskazano, ze w pierwszym przypadku
pielegniarka jest zobowigzana odnotowa¢ swoje spostrzezenia m.in. na temat odparzen,
odlezyn, wybroczyn, krwiakow w Raporcie Pielegniarskim, natomiast w sytuacji ucieczki
,, Pielegniarka dyzurujqca po odnalezieniu mieszkarnca powinna powiadomié o w/w fakcie
lekarza pierwszego kontaktu w celu oceny stanu zdrowia i rodzaju ewentualnie odniesionych

obrazen moggcych stanowi¢ zagrozenie zycia lub zdrowia mieszkanca.” \Warto jednak, aby
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personel medyczny oraz psycholog zostali zapoznani takze z Protokolem Stambulskim, czyli
Podrecznikiem skutecznego badania i dokumentowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajqcego traktowania albo karania®. W dokumencie tym wskazuje sie
m.in. na potrzebe stosowania tzw. map ciala w przypadku ujawnienia sladow mogacych
$wiadczy¢ o stosowaniu przemocy wobec mieszkanca. Celem badania jest bowiem nie tylko
ustalenie stanu zdrowia danej osoby, ale rowniez ujawnienie i odpowiednie udokumentowanie
wszelkich §ladow mogacych §wiadczy¢ o poddaniu jej przemocy. Prawidtowa dokumentacja
tego typu obrazen pozwolitaby np. udowodni¢ fakt niewlasciwego traktowania np.
W poprzedniej placowce, czy ze strony oséb doprowadzajgcych do DPS. Warto rowniez, aby
tego rodzaju praktyka miala zastosowanie podczas przyjmowania mieszkanca do placowki.
Przedstawiciele KMPT podkres$lajg, ze odpowiednio dobrany i wykwalifikowany
personel stanowi skuteczng gwarancje ochrony pensjonariuszy przed niewlasciwym
traktowaniem. Dzigki swojej wiedzy i do§wiadczeniu oraz mozliwosci codziennego kontaktu
z mieszkancami, ma mozliwos¢ biezacego monitorowania zachowania podopiecznych
I wylapywania niepokojacych sygnatow, swiadczacych o nieodpowiednim traktowaniu. Moze
takze podja¢ skuteczne $rodki zaradcze, w przypadku stwierdzenia niepokojacych zdarzen
(np. poprzez udzielenie pomocy, wezwanie policji czy zgtoszenie przetozonym swoich obaw
I podejrzen). Warto wigc by posiadal on réwniez umiejetno$¢ wylapywania niepokojacych
sygnatow natury medycznej, co pozwoli na odpowiedni dobér metod i form opieki.
Wizytujacy zachgcaja jednoczesnie personel Domu do statego rozwijania i odnawiania

nabytych kwalifikacji zawodowych.

5.5. Prawo do informacji

Przedstawiciele KMPT kazdorazowo zwracaja uwage, czy wizytowana placowka
udostgpnia informacje 0 instytucjach stojacych na strazy praw czlowieka. Mozliwosé
kontaktu z taka instytucja przez osobe przebywajaca w domu pomocy spotecznej lub inng
osobe stanowi dodatkowg gwarancje¢ zabezpieczajacg przed niewtasciwym traktowaniem.

W trakcie ogladu Domu Pomocy Spolecznej w Zochcinku, uwage osdb wizytujacych
zwrocit brak danych teleadresowych takich instytucji na tablicach informacyjnych
W poszczegbdlnych oddziatach. W zwigzku z tym KMPT zaleca udostgpnienie na kazdym
Z oddziatow danych teleadresowych instytucji, do ktorych moglyby si¢ zwroci¢ osoby

zamieszkujace Dom lub ich rodziny w przypadku naruszenia praw pensjonariuszy (adres oraz

* Dokument jest dostepny pod adresem: https://www.rpo.gov.pl/pl/content/protokol-stambulski.
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numer telefonu Rzecznika Praw Obywatelskich — bezptatna infolinia 0 800 676 676,
Rzecznika Praw Pacjenta, sedziego rodzinnego, Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia
Swietokrzyskiego  Urzedu Wojewodzkiego w  Kielcach, wybranych —organizacji

pozarzadowych np. Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka).

6. Zalecenia
Na podstawie art. 19 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu
stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo

karania, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur zalecaja:

I. Dyrektorowi DPS w Zochcinku:

1) wyznaczenie monitorowanego pokoju do zastosowania $rodkow  przymusu
bezposredniego w postaci izolacji oraz dokumentowanie zastosowania przymusu
bezposredniego zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa;

2) uzaleznienie wyjs$¢ na zewnatrz placowki przez osoby ubezwtasnowolnione od ich stanu
psychofizycznego ocenionego przez lekarza;

3) pouczanie opiekunow prawnych o koniecznosci uzyskania zgody sadu na zastosowanie
antykoncepcji hormonalnej wobec ubezwtasnowolnionych mieszkanek DPS;

4) pouczanie  opickunéw  prawnych,  ktorzy  chcieliby  ograniczy¢  kontakt
ubezwlasnowolnionego mieszkanca z innymi osobami, 0 koniecznosci uzyskania w takim
przypadku zezwolenia sagdu oraz zmiang obowigzujacego regulaminu w tym zakresie;

5) zorganizowanie personelowi szkolen z zakresu: stosowania i dokumentowania przymusu
bezposredniego, radzenia sobie ze stresem i agresja, wypalenia zawodowego, metod
przeciwdziatania temu zjawisku oraz zapoznanie personelu medycznego z Protokotem
Stambulskim;

6) umieszczenie w ogolnodostgpnych miejscach adresow instytucji, do ktorych mieszkancy

lub ich rodziny mogliby si¢ zwrdci¢ w przypadku naruszenia ich praw.

Ponadto, na podstawie art. 20 Protokotu fakultatywnego do Konwencji w sprawie zakazu
stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo

karania, przedstawiciele Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur zwracajg si¢ do:
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Il. Komendanta Powiatowego Policji w Opatowie o:
1) udzielenie informacji na temat zdarzenia z nocy 19/20 pazdziernika 2018r., do ktorego
doszto w DPS w Zochcinku, w szczegdlnosci:
a) czy zostalo wszczete postgpowanie dyscyplinarne lub czy zlecono przeprowadzenie
czynnosci wyjasniajacych;
b) poinformowanie o ustaleniach dokonanych w toku tych czynnosci, w tym o wskazanie

ostatecznego rozstrzygnigcia lub przewidywanego terminu zakonczenia postgpowania.
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