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Raport Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur z wizytacji Schroniska dla

Nieletnich w Szczecinie

1. Mandat Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur

Zgromadzenie Ogolne ONZ 18 grudnia 2002 r. przyjeto Protokdt fakultatywny do
Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego, nieludzkiego
lub ponizajgcego traktowania albo karania (dalej: OPCAT)'. Polska przystapita do
OPCAT na podstawie uprzedniej zgody wyrazonej w ustawie i stanowi on czes¢
krajowego porzgdku prawnego (art. 87 i 91 Konstytucji). Podpisujgc OPCAT Polska
zobowigzata sie do utworzenia krajowego mechanizmu prewencji, ktérego funkcje
wykonuje Rzecznik Praw Obywatelskich za pomocg dziatajgcego w Biurze RPO Zespotu
- Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur (dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm)?. KMPT

ma dostep do wszystkich ,miejsc zatrzyman” w rozumieniu OPCAT. Sg to wszystkie

1 Zob. Protokét fakultatywny do Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania, przyjety przez Zgromadzenie Ogdélne Narodéw
Zjednoczonych w Nowym Jorku dnia 18 grudnia 2002 r. (Dz. U. z 2007 r. Nr 30, poz. 192). Nazwa w
jezyku angielskim: Optional Protocol to the Convention against Torture and Other Cruel, Inhuman or
Degrading Treatment or Punishment (OPCAT).

2 Zob. Art. 1 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 1987 r. o Rzeczniku Praw Obywatelskich (Dz. U. z 2020 r., poz.
627).
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miejsca pozostajgce pod jurysdykcjg i kontrolg panstwa - strony, gdzie przebywajg lub
mogg przebywac osoby pozbawione wolnosci na podstawie polecenia organu wtadzy
publicznej badz za jego namowg, zgodg lub przyzwoleniem3. Z kolei przez
~pozbawienie wolnosci” OPCAT rozumie ,jakgkolwiek forme zatrzymania lub
uwiezienia bgdz umieszczenia osoby w publicznym lub prywatnym miejscu
odosobnienia, ktérego osobie tej nie wolno z wtasnej woli opuszczaé, na mocy
polecenia jakiejkolwiek wtadzy sgdowej, administracyjnej lub innej"4. Wizytacje KMPT
sg niezapowiedziane. W czasie swojej wizyty, cztonkowie KMPT majg dostep do
wszystkich pomieszczen, instalacji i urzgdzen, mogg odby¢ poufng rozmowe z
wybrang przez siebie osobg (zaréwno osobg pozbawiong wolnosci, cztonkiem
personelu lub inna osobg), majg dostep do dokumentacji i nagran z monitoringu
wizyjnego. Majg tez prawo rejestrowania dzwieku lub obrazu w miejscach, w ktérych
przebywajg osoby pozbawione wolnosci, za zgodg oséb, ktére bedg rejestrowane®.
Spostrzezenia KMPT czynione podczas wizytacji, opierajg sie wiec na roznych zrodtach,
m.in. wtasnych obserwacjach poczynionych podczas wizyty, przeprowadzonych

rozmowach, analizie dokumentacji i zapiséw monitoringu’.

KMPT nie jest organem dochodzeniowo-sledczym. Nie rozpatruje tez skarg®.
Celem wizytacji KMPT jest identyfikowanie czynnikéw zwiekszajacych ryzyko
wystgpienia tortur i ztego traktowania oséb pozbawionych wolnosci oraz
zaproponowanie rozwigzan majacych na celu wyeliminowanie tego ryzyka. Formutujgc

swoje wnioski i zalecenia KMPT, bierze pod uwage miedzynarodowe standardy praw

3Zob. Art. 4 ust. 1 OPCAT.

4Zob. Art. 4 ust. 2 OPCAT.

>Zob. Art. 20 OPCAT.

6 Zob. Art. 13 ust. 1a ustawy o Rzeczniku Praw Obywatelskich.

7 Szczegbtowy opis metod pracy KMPT mozna znalez¢ w raportach rocznych RPO z dziatalnosci KMPT.
Zob. przyktadowo Raport Rzecznika Praw Obywatelskich z dziatalnosci w Polsce Krajowego Mechanizmu
Prewencji Tortur w 2020 r., Cze$¢ Il - Jak pracuje KMPT?

8 Zob. Dziewigte Sprawozdanie Roczne SPT z 22 marca 2016 r., CAT/OP/C/57/4, Aneks do sprawozdania,
czesc |1, pkt. 6. Zobacz réwniez publikacje Biura Wysokiego Komisarz Narodéw Zjednoczonych ds. Praw
Cztowieka pt. ,Preventing Torture. The Role of National Preventive Mechanisms. A Practical Guide”,
Professional Training Series No. 21, United Nations High Commissioner for Human Rights, New Jork |
Genewa 2018, s. 4-6.



cztowieka, w szczegdlnosci standardy ONZ® oraz zalecenia organdéw
miedzynarodowych. W kazdym przypadku, kiedy przedstawiciele Krajowego
Mechanizmu ujawnig ryzyko zaistnienia naruszen praw oséb pozbawionych wolnosci
(nawet jesli jego istnienie wynika jedynie z relacji oséb pozbawionych wolnosci), KMPT
jest zobowigzany do wydania odpowiedniego zalecenia w raporcie. Dlatego tez, na
zalecenia korncowe w raporcie nalezy patrzec nie tylko przez pryzmat
nieprawidtowosci, ktore zaistniaty, lecz takze przez pryzmat prewencji ich wystgpienia

W przysztosci.

Z dniem 1 wrzesnia 2022 r. wizytowana placéwka zostata, na mocy
Zarzadzenia Ministra Sprawiedliwosci'® przeksztatcona w Okregowy Osrodek
Wychowawczy w Szczecinie. W zwigzku z powyzszym Krajowy Mechanizm
Prewencji Tortur odstgpit od wydawania rekomendacji w niniejszym raporcie.
Niemniej, KMPT zacheca do wdrozenia w nowoutworzonej placéwce tych
standardéw wymienionych w raporcie, ktére mozliwe beda do zastosowania

réwniez przy obecnym typie placéowki.
2. Wprowadzenie

Na podstawie artykutu 19 OPCAT oraz dziatajgc na wniosek Rzecznika Praw
Obywatelskich, w dniach 10-12 sierpnia 2022 r. Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur
(dalej: KMPT, Krajowy Mechanizm) wizytowat Schronisko dla Nieletnich w Szczecinie
(dalej: Schronisko, placéwka). W sktad zespotu wizytujgcego wchodzili: dr Justyna

J6zwiak (socjolozka) oraz Magdalena Dziedzic (prawniczka).

Celem wizytacji KMPT, zgodnie z art. 19 OPCAT, byto sprawdzenie sposobu
traktowania oséb przebywajgcych w placéwce, by wzmocnic, jesli to niezbedne, ich
ochrone przed torturami oraz innym okrutnym, nieludzkim lub ponizajgcym

traktowaniem albo karaniem, a nastepnie przedstawi¢ rekomendacje wtasciwym

9 Zob. Art. 19 pkt. b) OPCAT.

10 Zarzadzenie Ministra Sprawiedliwosci z dnia 22 sierpnia 2022 r. w sprawie przeksztatcenia zaktadéw
poprawczych i schronisk dla nieletnich w okregowe osrodki wychowawcze (Dz. Urz. MS z 2022 r. poz.
167).



wiadzom w celu poprawy traktowania oraz warunkoéw zapewnionych osobom
pozbawionym wolnosci i zapobieganie torturom oraz innemu okrutnemu,
nieludzkiemu lub ponizajgcemu traktowaniu albo karaniu, w zgodzie z odpowiednimi

standardami organizacji miedzynarodowych.
Przeprowadzone czynnosci polegaty na:

— wystuchaniu informacji na temat funkcjonowania placowki, przekazanych przez
kierownika internatu - Damiana Kowala oraz telefonicznie przez Dyrektorke

placowki Alicje Kirkiewicz ;
— ogladzie terenu placowki oraz pomieszczen uzytkowanych przez wychowankdéw;
— rozmowach z wychowankami w warunkach zapewniajgcych poufnos¢ rozmowy;

— rozmowach z personelem placéwki (wychowawcami, funkcjonariuszami ochrony,

cztonkami personelu diagnostyczno-korekcyjnego);

— zapoznaniu sie na miejscu z wybrang dokumentacjg, m.in. aktami osobowymi
wychowankdw, dziennikami wychowawczymi, ewidencjg wychowankdow
umieszczonych w izbie przejsciowej i izolacyjnej, ksiegg przebiegu stuzby nocnej,
protokotami zaktadu, rejestrem wydarzen nadzwyczajnych, ksiegg ewidencji
przepustek, ksiegami ewidencji nagréd oraz ksiegami ewidencji Srodkéw

dyscyplinarnych;
— zapoznaniu sie z wybranymi przez wizytujgcych nagraniami z monitoringu;

Ponadto po zakonczeniu wizytacji przeanalizowano pozostatg wybrang
dokumentacje zwigzang z funkcjonowaniem placoéwki, przekazang przez jej

kierownictwo.

W trakcie wizytacji KMPT dokonat oceny traktowania wychowankow przez
personel, legalnosci i prawidtowosci dyscyplinowania, realizacji prawa nieletnich do
ochrony zdrowia, edukacji, rekreacji i wypoczynku, swobody praktyk religijnych,

kwalifikacji personelu, zapewnionych nieletnim warunkéw bytowych.



W niniejszym Raporcie nie opisywano catoksztattu funkcjonowania Zaktadu w
zakresie tych zagadnien, ale uwzgledniono tzw. dobre praktyki, tj. rozwigzania warte
wprowadzenia w podobnych miejscach pozbawienia wolnosci (pkt 5. raportu),
problemy o charakterze systemowym, ktére dotykaty placéwki w wizytowanym czasie
(pkt 6. raportu) oraz (w odniesieniu do wizytowanej placéwki) obszary wymagajgce
wzmocnienia z punktu widzenia zapobiegania torturom i innym formom ztego

traktowania wychowankow (pkt 7. raportu).
3. Zakaz represji

Stosownie do art. 21 ust. 1 OPCAT zadna osoba (np. wychowanek, pracownik,
inna osoba) lub organizacja, ktéra przekazata KMPT informacje, nie moze ponies¢
jakiejkolwiek sankgji lub uszczerbku z tego tytutu, niezaleznie czy udzielita informacji
prawdziwej, czy fatszywej. Wskazany przepis OPCAT stanowi bowiem, ze ,,zadna
wiadza lub funkcjonariusz nie nakaze, nie zastosuje, nie pozwoli ani nie dopusci do
stosowania jakiejkolwiek sankcji przeciwko jakiejkolwiek osobie lub organizacji, za
przekazanie krajowemu mechanizmowi prewencji jakiejkolwiek informacji, prawdziwe;
badz fatszywej, i zadna taka osoba lub organizacja nie poniesie zadnego uszczerbku w

jakikolwiek inny sposéb”.
4. Charakterystyka placéwki

Schronisko dla Nieletnich w Szczecinie byto placowkg przeznaczong dla
nieletnich podejrzanych o dokonanie czynu karalnego lub przestepstwa, a okolicznosci
i charakter czynu, stopien demoralizacji i nieskutecznosci dotychczasowych srodkow
wychowawczych przemawiajg za przysztym umieszczeniem w zaktadzie poprawczym.
Okres pobytu nieletniego w schronisku okresla sgd rodzinny. Schronisko to srodek
tymczasowy, realizuje funkcje diagnostyczng, resocjalizacyjng i zapobiegawczg

(zabezpieczenie prawidtowego toku postepowania sgdowego).



W Schronisku dla Nieletnich w Szczecinie funkcjonowata jedna grupa
wychowawcza, w trakcie wizytacji przebywato w niej 9 chtopcéw. Najmtodszy z

wychowankdéw we wrzesniu miat skonczyc¢ 15 lat, najstarszy miat 19 lat.
5. Dobre praktyki
5.1.Zatrudnienie w placéwce terapeuty uzaleznien

W Schronisku dla Nieletnich w Szczecinie zatrudniona byta terapeutka

uzaleznien, dostepna w placéwece raz w tygodniu w wymiarze 4h.

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur od dtuzszego czasu odnotowuje wzrost
liczby nieletnich przebywajgcych w placowkach wychowawczych i resocjalizacyjnych,
ktorzy sami deklarujg uzaleznienie od substancji psychoaktywnych, zostato u nich
zdiagnozowane takie uzaleznienie lub sg w procesie diagnozowania, a wstepne
rozpoznanie zgtaszajg pracownicy zespotéw diagnostycznych dziatajgcych w
placowkach. Réwniez wychowawcy oraz dyrektorzy wizytowanych osrodkéw dla
nieletnich zauwazajg istotny wzrost problemu uzaleznienia mtodych oséb od
substancji psychoaktywnych. Pomimo tego, zaréwno ustawa o postepowaniu w
sprawach nieletnich, jak i zastepujgca jg ustawa o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich
nie przewiduje obowigzku zatrudnienia w placéwce specjalisty/terapeuty z zakresu

uzaleznien,

Jak podkreslajg pracownicy wizytowanych placéwek w rozmowach z
przedstawicielami Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur, praca z osobg
uzalezniong od substancji psychoaktywnych bez wdrozenia terapii i zastosowania
mechanizmdw skutecznego radzenia sobie w czasie abstynencji jest utrudniona, a w

czesci przypadkow wrecz niemozliwa.

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur z zadowoleniem odnotowuje, ze czes¢

placéwek wychowawczych i resocjalizacyjnych reaguje na rosngcg liczbe mtodziezy

1 Art. 334 ust. 1 pkt 2. przewiduje, ze w schronisku dla nieletnich zatrudnia sie terapeute, aczkolwiek
nie precyzuje rodzaju terapii jaka powinna by¢ prowadzona w placéwkach, o ktérych mowa w tym
artykule.



dotknietg problemem uzaleznienia i zatrudnia specjaliste z zakresu uzaleznien. Taki
specjalista moze bowiem stanowi¢ wsparcie nie tylko dla samych wychowankéw, lecz

takze dla wychowawcéw, udzielajgc pomocy w kwestiach merytorycznych.
6. Problemy systemowe
6.1.Monitoring wizyjny

W wizytowanej placéwce monitoringiem wizyjnym w trakcie wizytacji objete byty
m.in. izby przejsciowe, izby izolacyjne, Swietlice, sypialnie wychowankdw i ciggi
komunikacyjne. Monitoring wizyjny stuzy poprawie bezpieczeristwa w placéwce. To tez
dodatkowe, niekiedy bardzo skuteczne, narzedzie prewencji nieludzkiego traktowania.
Niemiej, nie mozna zapomnie¢, ze aby spetniat swojg zapobiegawczg role i nie
prowadzit do naduzy¢, np. do nieuzasadnionej ingerencji w prywatnos¢
wychowankéw, pracownikow oraz innych oséb znajdujgcych sie na terenie
obserwowanego budynku, powinien by¢ odpowiednio uregulowany w przepisach
prawa. W trakcie wizytacji obowigzywata ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o
postepowaniu w sprawach nieletnich'2. Nie okres$lata ona uprawnienia do
instalowania sieci monitoringu wizyjnego w tego typu placéwkach. Kwestia stosowania
monitoringu w zaktadach poprawczych zostata wspomniana jedynie w dwczesnie
obowigzujgcym rozporzgdzeniu Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001

r. w sprawie zaktadéw poprawczych i schronisk dla nieletnich?3.

W chwili obecnej, kwestia stosowania monitoringu uregulowana zostata w
ustawie z dnia 9 czerwca 2022 r. o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich. Rzecznik Praw
Obywatelskich zgtosit czeSciowo krytyczne uwagi do tych regulacji'4. Szczegdtowe

wytyczne dotyczgce sposobu utrwalania przechowywania i zabezpieczania zapiséw z

2Dz. U.z 2018 r. poz. 969 z pdzn. zm.

3Dz. U.z 2017 r. poz. 487.

14 RPO przedstawit opinie do projektu ustawy o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich na rzgdowym
etapie legislacyjnym (nr wykazu prac legislacyjnych i programowych Rady Ministréw UD248). Opinia
dostepna na stronie Biuletynu Informacji Publicznej RPO: https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/opinia-do-
projektu-ustawy-o-wspieraniu-i-resocjalizacji-nieletnich-projekt-z-20072021-r

-7 -


https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/opinia-do-projektu-ustawy-o-wspieraniu-i-resocjalizacji-nieletnich-projekt-z-20072021-r
https://bip.brpo.gov.pl/pl/content/opinia-do-projektu-ustawy-o-wspieraniu-i-resocjalizacji-nieletnich-projekt-z-20072021-r

monitoringu ujete zostaty w rozporzgdzeniu Ministra Sprawiedliwosci z dnia 15
wrzesnia 2022 r. w sprawie zapiséw z monitoringu w mtodziezowych osrodkach
wychowawczych, okregowych osrodkach wychowawczych, zaktadach leczniczych
dysponujgcych warunkami wzmocnionego lub maksymalnego zabezpieczenia,
zaktadach poprawczych i schroniskach dla nieletnich (Dz. U. poz. 2038), ktére weszto w
zycie dopiero dwa tygodnie po wejsciu w zycie ustawy o wspieraniu i resocjalizacji

nieletnich.
6.2.Kontrola osobista

Problemem systemowym dostrzezonym w momencie prowadzenia wizytacji w
Schronisku dla Nieletnich w Szczecinie, byto dopuszczenie przeprowadzania kontroli
osobistej wobec wychowankdéw pomimo braku upowaznienia w akcie normatywnym
rangi ustawowej. Kontrola stanowi ingerencje w wolnosc¢ osobistg jednostki, ktéra
zgodnie z art. 41 ust. 1 Konstytucji RP moze zostac ograniczona tylko na zasadach
i w trybie okreslonych w ustawie. Co wiecej, regulacja ustawowa w tym zakresie musi
by¢ niezwykle precyzyjna, co pokazat wyrok Trybunatu Konstytucyjnego wydany z
wniosku Rzecznika Praw Obywatelskich'. TK stwierdzit, ze brak w ustawach pojec
.przeszukanie osoby” i ,kontrola osobista” narusza konstytucyjne prawa i wolnosci
cztowieka, przepisy uznano za niekonstytucyjne, w zakresie, w jakim nie precyzowaty

granic i pojecia kontroli osobiste;j.

Obecnie, kwestia ta zostata uregulowana w art. 119. ustawy o wspieraniu i
resocjalizacji nieletnich, ktéry odnosi sie do sposobu przeprowadzania kontroli

pobieznej, osobistej oraz pomieszczen i przedmiotéw.

Rzecznik Praw Obywatelskich rowniez w tej kwestii przedstawit uwagi
krytyczne'®, odnoszgc sie do obligatoryjnej kontroli osobistej wychowanka po
przyjeciu do zaktadu poprawczego (art. 251 ust. 1 pkt 2) wskazujac, ze taka sytuacja

mogtaby by¢ dopuszczalna jedynie w indywidualnych przypadkach, uzasadnionych

> Wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 14 grudnia 2017 r. sygn. akt K 17/14.
16 Zob. pkt 46. opinii RPO.



specyfikg danej sytuacji i po dokonaniu indywidualnej oceny ryzyka. W innych
sytuacjach personel powinien poprzestac na kontroli pobieznej. Ustawa nie powinna
wiec wskazywac na obowigzek przeprowadzania kontroli, a jedynie dawac
personelowi zaktadu poprawczego i schroniska dla nieletnich takg mozliwosg,
wskazywac przestanki uprawniajgce do jej przeprowadzenia oraz precyzowac zasady

dokonywania tej czynnosci.

Takze Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu i
Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu (CPT) podkresla, ze z uwagi na bardzo
inwazyjny i potencjalnie ponizajgcy charakter kontroli osobistej, decyzja o jej
przeprowadzeniu powinna by¢ oparta na indywidualnej ocenie ryzyka oraz poddana
rygorystycznym kryteriom i nadzorowi'’. Kontroli nalezy dokonywac tylko wtedy, gdy
istniejg uzasadnione podstawy, by podejrzewad, ze osoba zatrzymana mogta ukry¢
przedmioty niebezpieczne lub ktére mogg by¢ dowodem popetnienia czynu
zabronionego, a ponadto zwykte przeszukanie nie doprowadzi do ich wykrycia.
Rutynowe kontrole osobiste nieletnich sg sSrodkiem nieproporcjonalnym, ktéry mozna

uznac za ponizajacy’s.
7. Obszary wymagajace poprawy
7.1.Traktowanie

W trakcie wizytacji przedstawicielki KMPT nie odebraty od wychowankdw
sygnatow swiadczacych o ich niewtasciwym traktowaniu przez personel placowki. Jak
wynikato z analizy dokumentacji, wobec jednego z wychowawcdéw prowadzone byto
postepowanie dyscyplinarne w zwigzku z zastosowaniem przemocy fizycznej wobec
wychowanka. Nieletni, ktérego dotyczyto zdarzenie jest chtopcem z
niepetnosprawnoscig intelektualng w stopniu umiarkowanym, w czasie zdarzenia

przyjmowat rowniez leki psychotropowe.

17 Zob. Raport CPT z wizyt w: Serbii [CPT/Inf (2016) 21, § 132], Danii [CPT/Inf (2014) 25, § 103] i Polsce
[CPT/Inf (2014) 21, § 106].

8 Zob. Raporty CPT z wizyt w: Wielkiej Brytanii [CPT/Inf (2009) 30, § 106] i Kosowie [CPT/Inf (2011) 26, §
29].



30 marca 2022 r. wychowawca miat trudnosci w komunikacji z wychowankiem,
ktory przejawiat postawe opozycyjno-buntowniczg. Pomimo wielokrotnego
upominania wychowanka, by uspokoit sie, przestat uzywac wulgaryzmow i wykonat
nalezace do jego obowigzkdéw zadania, nieletni nie reagowat na stowa wychowawcy.
Jak wynika z analizy nagran monitoringu, wychowawca podszedt do pufy, na ktérej
siedziat wychowanek, energicznie kopnat w mebel, a nastepnie uderzyt nieletniego
otwartg rekg w twarz. Wychowawca dalej kontynuowat méwienie do wychowanka
wyraznie gestykulujac. Po krétkim czasie nieletni wstat i opuscit pomieszczenie.

Wychowawca wyszedt za chtopcem.

Na kolejnym nagraniu z pokoju wychowanka wida¢ jak chtopiec wchodzi pod
t6zko. Z pisemnego oswiadczenia wychowawcy wynika, ze nieletni grozit
samookaleczeniem i nie chciat wyjs¢ spod t6zka, wobec czego zostat spod niego
wyciggniety sitowo, a nastepnie przez kilka minut byt przytrzymywany w pozycji
lezgcej. Na nagraniu widac byto, ze wychowawca przytrzymuje reke wychowanka w
nienaturalnej pozycji. Na twarzy wychowanka wida¢ grymas, aczkolwiek nie jest
mozliwe stwierdzenie czy byt on spowodowany bélem fizycznym wywotanym

uciskiem, czy ptaczem i nerwowg sytuacja.

Zdarzenie zgtoszone zostato do Rzecznika Dyscyplinarnego dla Nauczycieli przy
Wojewodzie Zachodniopomorskim oraz do prokuratury. W zwigzku z wszczeciem
postepowania dyscyplinarnego, nauczyciel zostat zawieszony w petnieniu obowigzkéw.
W dokumentacji dotyczgcej wydarzenia znajdowaty sie réwniez pisemne wyjasnienia
wychowawcy oraz notatka stuzbowa psycholozki z rozmowy przeprowadzonej z

wychowankiem.

W notatce wskazano, cyt. ,wychowanek (...) w jednej z rozmow indywidualnych z
psychologiem (nie pamietam daty) wspomniat o konflikcie z wychowawcg”. Notatka
datowana byta na 12 kwietnia 2022 r., podobnie jak pozostata dokumentacja

zgromadzona w sprawie, co pozwala przypuszczac, ze sporzadzona zostata celem

-10 -



wykorzystania w postepowaniu dotyczgcym wydarzenia nadzwyczajnego. Wskazuje na

to rowniez tytut notatki ,notatka stuzbowa dotyczgca konfliktu (...)".

W pierwszej kolejnosci warto zauwazy¢, brak mozliwosci odtworzenia daty
spotkania przez psycholozke prowadzgcg rozmowe z wychowankiem. Moze to
Swiadczy¢ o braku prowadzenia dokumentacji zwigzanej z rozmowami prowadzonymi
z wychowankami. Zwtaszcza w przypadku poinformowania przez wychowanka o
uderzeniu go przez wychowawce, powinna zosta¢ sporzgdzona notatka wtasna
psychologa, aby mozliwe byto pdzniejsze odtworzenie informacji na potrzeby dalszych
spotkan z wychowankiem lub w przypadku koniecznosci ztozenia zeznan w
postepowaniu dyscyplinarnym lub karnym. Odpowiednio prowadzona dokumentacja
psychologiczna, pozwala specjaliscie na odtworzenie w dowolnym momencie
niezbednych informacji oraz zachowanie ciggtosci prowadzonych oddziatywan nawet
w przypadku koniecznosci zawieszenia spotkan na pewien czas. Brak takiej
dokumentacji moze z kolei powodowac koniecznos¢ powracania do omoéwionych
wczesniej trudnych kwestii, co moze zdestabilizowa¢ wychowanka i utrudnic

prowadzony proces wychowawczy.

Ponadto, uzyte w notatce stwierdzenie ,wychowanek (...) w jednej z rozmow
indywidualnych z psychologiem (...) wspomniat” pozwala przypuszczac, ze opisywana
rozmowa nie byta zainicjowana przez psychologa w zwigzku z zastosowaniem
przemocy fizycznej wobec wychowanka. Jak wynika z dokumentacji zgromadzonej w
tej sprawie, Dyrektor placéwki zostata o zdarzeniu poinformowana dzien po
zdarzeniu, tj. 31 marca 2022 r. Wobec powyzszego, wychowanek powinien zosta¢ w
takiej sytuacji niezwtocznie objety pomocg psychologiczng, a spotkanie powinno

zostad zainicjowane przez psychologa.

Odnosnie do notatki stuzbowej znajdujgcej sie w dokumentacji dotyczacej
wydarzenia nadzwyczajnego warto rowniez wskazac, ze opisane zostaty w niej
wszystkie kwestie, o ktérych wychowanek wspominat w trakcie spotkania z

psychologiem, réwniez te niezwigzane z samym zdarzeniem z udziatem wychowawcy.
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Na psychologu cigzy szczegdlny obowigzek zapewnienia poufnosci informac;ji
pozyskiwanych w trakcie spotkan z klientem i zbudowania z nim relacji opartej na
zaufaniu. W szczegdlnej sytuacji sg zwtaszcza psycholodzy pracujgcy w placéwkach
wychowawczych i resocjalizacyjnych dla nieletnich, ktérzy w znacznej mierze nie ufaja

osobom dorostym, przede wszystkim pracownikom placéwek.

W zwigzku z powyzszym, jedynie w sytuacji, gdy z rozmowy wynikatoby
zagrozenie dla zycia lub zdrowia wychowanka albo innych wychowankéw czy
pracownikow placéwki, psycholog powinien taka informacje przekazac Dyrektorowi. W
kazdym innym przypadku, dla zapewnienia wychowankowi poczucia bezpieczenstwa,

wszelkie przekazane informacje powinny zostac¢ utrzymane w tajemnicy.

Na innym nagraniu z monitoringu zarejestrowanym 28 sierpnia 2021 r.,
zaobserwowano jak po zastosowaniu srodka przymusu bezposredniego w postaci
uzycia sity fizycznej w celu rozdzieleniu szarpigcych sie wychowankéw, jeden z
pracownikéw placéwki popycha wychodzgcego z korytarza wychowanka i méwi do

niego silnie gestykulujgc rekami.

Takie zachowanie nalezy uznac za nieuprawnione, a jako takie rowniez noszgce
znamiona naruszenia nietykalnosci osobistej wychowanka i przekroczenia uprawnien.
Niewatpliwie, popychanie wychowanka, dodatkowo w obecnosci innych nieletnich
moze nosi¢ réwniez znamiona ponizajgcego traktowania i nie moze mie¢ miejsca w
przysztosci.

Opisywane zdarzenie nie zostato odnotowane jako wydarzenie nadzwyczajne,

nie byto réwniez wyjasniane w drodze postepowania dyscyplinarnego.

Nalezy przypomnie(, ze zastosowanie srodkéw przymusu bezposredniego
powinno zakonczyc sie niezwtocznie, po osiggnieciu celu w jakim zostaty uzyte, a
pracownik stosujgcy Srodek przymusu bezposredniego ma obowigzek zachowad

spokdj, a stosujgc Srodki przymusu bezposredniego powinien mie¢ na celu przede

-12 -



wszystkim zagwarantowanie bezpieczenstwa sobie oraz innym osobom

przebywajgcym w placéwce.
7.2.Kamery monitoringu stosowane w placéwce

Wiekszos$¢ pomieszczen oraz obszar poza budynkiem wizytowanej placowki
objete sg monitoringiem wizyjnym. W trakcie wizytacji w placowce przedstawicielki
KMPT analizowaty wybrane przez siebie nagrania monitoringu, a ponadto zwrdcity sie
do dyrektorki placowki z pismem o przestanie wybranych nagran na adres Biura

Rzecznika Praw Obywatelskich celem pd6zZniejszego ich przeanalizowania.

Z analizy wynika, ze nie we wszystkich miejscach w placéwce kamery rejestrujg
obraz tej samej jakosci. Obraz z pokoi wychowankdw, korytarza oraz sali zajec
grupowych zarejestrowany zostat w jakosci umozliwiajgcej jego doktadng analize,
rowniez pod wzgledem daty oraz godziny zdarzenia, poniewaz nagranie zawierato
wskazane informacje. Nagrania ze stotowki byty natomiast wyraznie gorszej jakosci, a
obraz z terenu zewnetrznego w zasadzie uniemozliwiat precyzyjne odtworzenie
przebiegu zdarzen oraz wizerunku 0séb biorgcych udziat w zdarzeniu. Na tych

nagraniach nie byto rowniez widocznej daty oraz godziny nagrania.

Wskazac nalezy, w szczegdlnosci wobec uregulowania problemu stosowania
monitoringu wizyjnego w obowigzujgcej obecnie ustawie o wspieraniu i resocjalizacji
nieletnich, ze zagwarantowanie odpowiedniej jakosSci rejestrowanego obrazu moze
by¢ jednym z bardziej efektywnych narzedzi ochrony przed niewtasciwym
traktowaniem wychowankoéw, chronigc rownoczesnie pracownikéw placéwki przed

ewentualnymi fatszywymi oskarzeniami o stosowanie przemocy.

Zarowno odpowiednia jakos¢ obrazu, mozliwos¢ rejestrowania obrazu z
wykorzystaniem podczerwieni, jak i zapis daty i godziny nagrania sg niezbedne, aby
mozliwe byto doktadne odtworzenie przebiegu rejestrowanego zdarzenia. W procesie

wymiany kamer warto rowniez ponownie rozwazy¢ sposdb rozmieszczenia kamer, aby
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w mozliwie najwiekszym zakresie wyeliminowac tzw. martwe obszary pozostajace

poza zasiegiem kamery.
7.3.Niezgodne z przepisami wykorzystanie izby przejSciowej

Przedstawicielki Krajowego Mechanizmu Prewencji Tortur analizujgc rejestr
zastosowania Srodka przymusu bezposredniego w postaci umieszczenia izby
izolacyjnej, odnotowali przypadek przeniesienia wychowanka z izby izolacyjnej do izby
przejsciowe;.

Wopis w rejestrze pobytu w izbie izolacyjnej wskazuje, ze decyzja o przeniesieniu
do izby przejsciowej zostata podjeta ,po zapoznaniu sie z diagnozg lek. psychiatry”.
Tymczasem, lekarz psychiatra w rejestrze odnotowat jedynie: ,Konsultowany po raz
kolejny z powodu zachowan agresywnych niewynikajgcych z choroby psychiczne,;.

Przeprowadzono rozmowe dyscyplinujgcg, zlecono leki”.

Nalezy wskazad, ze w zakresie samego zastosowania srodka w postaci
umieszczenia w izbie izolacyjnej, nie odnotowano zadnych nieprawidtowosci. Od 1
stycznia 2021 do dnia wizytacji Srodek przymusu bezposredniego w postaci
umieszczenia w izbie izolacyjnej stosowany byt czterokrotnie, a najdtuzszy przypadek
udokumentowany w rejestrze trwat trzy dni. Niemniej, przenoszenie z izby izolacyjnej
do przejSciowej nadal pozostaje izolowaniem wychowanka od innych oséb oraz
ograniczeniem mozliwosci uczestniczenia w zajeciach oraz korzystania z zajec
dodatkowych. Jest zatem nieformalnym przedtuzeniem zastosowania srodka

przymusu bezposredniego.

W pozostatej czesci dokumentacji znajdowaty sie rowniez informacje
wskazujgce, na funkcjonowanie w placéwece praktyki kierowania do izby przejsciowej,
cyt. ,w celu wyciszenia emocji”. Tymczasem, przepisy rozporzgdzenia w sprawie
zaktaddw poprawczych i schronisk dla nieletnich wskazywaty, ze do izby przejSciowej
kieruje sie wychowankdéw nowo przyjmowanych do placéwki w celu przeprowadzenia

rozmowy wstepnej i sporzgdzenia podstawowej informacji o nieletnim, poddania go
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wstepnym badaniom lekarskim i zabiegom higieniczno-sanitarnym oraz badaniom

osobopoznawczym'®,

W sytuacjach wystepowania u nieletnich trudnych zachowan ustawodawca
wskazuje, ze prowadzone powinny by¢ oddziatywania psychologiczno-pedagogiczne, a
w przypadku ich nieskutecznosci, dopuszcza sie zastosowanie Srodkéw przymusu

bezposredniego?0.

Zgodnie ze stanowiskiem Europejskiego Komitetu ds. Zapobiegania Torturom,
kazda forma izolacji nieletnich, w tym umieszczenie agresywnych lub pobudzonych
wychowankdéw w pomieszczeniu w celu wyciszenia emocji, jest Srodkiem, ktory moze
mie¢ negatywny wptyw na ich fizyczny badz psychiczny dobrostan, a zatem nalezy po
ten Srodek siegac wytgcznie w ostatecznosci. Powinien on by¢ stosowany na czas nie
dtuzszy niz kilka godzin i nigdy nie powinien by¢ stosowany jako nieformalna kara.
Ponadto, kazde umieszczenie nieletniego w pokoju na czas uspokojenia sie, powinno
by¢ niezwtocznie zgtaszane psychologowi, aby umozliwi¢ mu opieke nad danym

nieletnim?1,

Nie jest zatem dopuszczalne przedtuzanie stosowania izolacji, przy
wykorzystaniu izby przejSciowej, izby chorych lub innych pomieszczen, jak rowniez
kierowanie do izby przejSciowej w przypadkach innych niz wskazane w

obowigzujgcych przepisach.

7.4.Prawo do korzystania ze Swiezego powietrza w trakcie pobytu w izbie

przejsciowej

Wszyscy nieletni przebywajgcy w zaktadach poprawczych, niezaleznie od

rezimu, powinni mie¢ mozliwos¢ wykonywania ¢éwiczen na zewngatrz przez

198 51, Ust. 1 Rozporzadzenia Ministra Sprawiedliwosci z dnia 17 pazdziernika 2001 r. w sprawie
zaktaddw poprawczych i schronisk dla nieletnich (t.j. Dz. U. z 2017 r. poz. 487).

20 Art. 95a ustawy z dnia 26 pazdziernika 1982 r. o postepowaniu w sprawach nieletnich (t.j. Dz. U. z
2018 r. poz. 969 z pdézn. zm.).

21 Zob. pkt 106 raportu z wizyty CPT przeprowadzonej w Polsce w 2017 r, CPT/Inf (2018) 39.
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przynajmniej dwie godziny dziennie??. Ponadto, standardy ONZ dotyczgce ochrony
nieletnich pozbawionych wolnosci (Zasady z Hawany) stanowig, ze kazdy nieletni
powinien mie¢ codziennie prawo do odpowiedniej ilosci wolnego czasu, za kazdym

razem spedzanego na Swiezym powietrzu, jezeli pozwolg na to warunki pogodowe?3,

Tymczasem, analiza dokumentacji prowadzonej w zwigzku z umieszczeniem w
izbie przejSciowej prowadzita do watpliwosci czy prawo nieletnich przebywajgcych w
tej izbie jest zawsze realizowane. W rejestrze umieszczenia w izbie przejsciowej, w
czesci przypadkow brakowato wpiséw o przebywaniu przez nieletniego na Swiezym
powietrzu, przy czym nie jest jasne czy wynikato to z braku mozliwosci wyjscia przez
nieletniego na spacer czy z faktu, ze nieletni odmadwit opuszczenia izby. W
dokumentacji albo odnotowano, ze nieletni korzystat ze spaceru lub nie byto zadnego

wpisu na ten temat.

Jak wynikato ze wspomnianej dokumentacji, jeden z nieletnich w trakcie
dziewieciodniowego pobytu w izbie korzystat z mozliwosci wyjscia na Swieze powietrze
jedynie dwukrotnie. Jednoczesnie, w dokumentacji dotyczacej jego pobytu w izbie
przejsciowej znalazt sie zapis, z ktérego wynikato, iz nieletni zgtaszat, ze ,meczy go

brak stymulacji i osamotnienie w warunkach petnej izolacji”.

Co do zasady w dokumentacji wpisywana jest wiekszos$¢ czynnosci, np.
dostarczenie positku, korzystanie z toalety, rozmowy z wychowankiem etc. W
przypadku innego nieletniego brak byto natomiast wpiséw dotyczgcych wydawanych

W ciggu dnia positkow.

Prawidtowe dokumentowanie wszelkich czynnosci podejmowanych wobec
nieletnich przebywajgcych w warunkach izolacji jest szczegdlnie wazne, bowiem
umozliwia przesledzenie sposobu traktowania nieletniego nie tylko zewnetrznym

instytucjom, ale pozwala réwniez na biezacg kontrole kierownictwa placowki oraz

22 |bid. pkt 98.
23 Zob. Zasady Narodow Zjednoczonych dotyczace ochrony oséb nieletnich pozbawionych wolnosci
(Zasady z Hawany). Rezolucja Zgromadzenia Ogélnego 45/113 z 14 grudnia 1990 r., Reguta 47.
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innych pracownikéw pracujgcych z nieletnim. W przypadku zaobserwowania w
dokumentacji, ze nieletni od dtuzszego czasu odmawia korzystania z mozliwosci
spedzenia czasu na Swiezym powietrzu, psycholog majgcy pod opiekg danego

wychowanka moze nawigzac do tego faktu i ustali¢ przyczyne takiego stanu rzeczy.
7.5.Dokumentowanie obrazen

Nieletni po przyjeciu do placéwki sg profilaktycznie poddawani badaniu
lekarskiemu. Jak wynikato natomiast z analizy dokumentacji medycznej dostepnej w
placowce, badanie lekarskie, jak réwniez te przeprowadzane przez pielegniarke

bywajg dokonywane nawet tydzien po przybyciu do placéwki.

Stan fizyczny wychowanka przyjetego do placowki jest odnotowywany w
szczegbtowym formularzu ze wstepnego badania lekarskiego, zawiera m.in.
informacje o posiadanych bliznach i znamionach. Dodatkowo sg one oznaczone na
mapach ciata dotgczonych do dokumentacji kazdego z wychowankdw, co nalezy uznac
za bardzo dobrg praktyke. Zdarzato sie natomiast, ze wpisy w formularzach byty
lakoniczne, np. ograniczaty sie jedynie do stowa ,blizna” lub ,rana”. Podobnie,
zauwazono ze formularze badania lekarskiego i przeprowadzonego przez pielegniarke
z badan w nastepujgcych po sobie réznity sie w sposob sugerujgcy niedoktadnosé
jednego z badan. Dla przyktadu wskaza¢ mozna przypadek wychowanka, ktérego
formularz badania lekarskiego zawierat oznaczenie na mapie ciata Swiadczgce o
posiadaniu przez niego blizny na prawym ramieniu z tytu, natomiast formularz
badania przeprowadzonego przez pielegniarke wskazywat na posiadanie blizny
jedynie z przodu ramienia prawej reki. W obu przypadkach, dokumentacja nie
zawierata adnotacji na temat przyczyn powstania blizny (interwencja chirurgiczna,
samookaleczenie, obrazenie spowodowane przez osobe trzecig), chocby przyblizonej

daty powstania blizny ani wymiardéw blizny.

Nalezy przypomnie¢, ze celem badania lekarskiego jest mozliwie

najdoktadniejsze odzwierciedlenie stanu zdrowia wychowanka w momencie przybycia
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do placéwki. Takie badanie ma na celu ochrone zdrowia wychowanka, ale takze
stanowi zabezpieczenie pracownikéw placéwki przed ewentualnymi, fatszywymi
oskarzeniami o stosowanie przemocy. Aby cel ten zostat zrealizowany, konieczne jest

zapewnienie, aby:

e badanie odbyto sie w jak najkrétszym czasie od przybycia do placéwki

(maksymalnie w ciggu 24 godzin od przyjecia wychowanka) oraz
e zostato odpowiednio udokumentowane.

Rzetelne badanie lekarskie i wiasciwe dokumentowanie urazéw stwierdzonych
podczas badania, uwazane jest za podstawowg gwarancje prewencji tortur. Poza
precyzyjnym opisem obrazen obejmujgcym wyglad, wymiary, mozliwe okolicznosci i
date powstania blizn lub obrazen, zgodnie z zaleceniami CPT, sposéb
dokumentowana obrazen nalezy wzbogaci¢ o dokumentacje fotograficzng, ktéra
powinna by¢ uzupetnieniem dokumentacji medycznej pacjenta?4. CPT zaleca réwniez
prowadzenie specjalnego rejestru urazéw, w ktérym nalezy odnotowywad wszystkie

rodzaje obrazen.

W ocenie KMPT personel medyczny placéwki, powinien réwniez zostad
przeszkolony z praktycznego stosowania Protokotu stambulskiego. Protokét
stambulski to oficjalny podrecznik ONZ, stworzony przez grupe ekspertow, ktory
zawiera praktyczne informacje, adresowane miedzy innymi do personelu medycznego
i psychologdéw?>. W ocenie przedstawicieli KMPT forma dokumentowania obrazen

okreslona w Protokole stambulskim jest konieczna we wszystkich miejscach detencji.

Stosowanie Protokotu stambulskiego rekomendujg miedzynarodowe instytucje

ONZ i Rady Europy dziatajgce w obszarze prewencji tortur i praw cztowieka: Komitet

24 Zob. Raport CPT z wizyty przeprowadzonej w Polsce, w dniach 5-17 czerwca 2013 r., CPT/Inf (2014) 21,
par. 78. Zobacz rowniez Dwudziesty Trzeci Raport Generalny CPT, opublikowany w 2013 r., CPT/Inf
(2013) 29, par. 74.

2> W dokumencie oméwione sg m.in. najczesciej spotykane metody tortur, ich objawy, sposoby
identyfikacji i dokumentacji. Skupia sie réwniez na barierach psychologicznych mogacych pojawic sie w
relacjach z ofiarami oraz kwestiach etycznych (w tym etyce lekarskiej). Protokot kluczowy element
zapobiegawczy i cenne narzedzie edukacyjne.
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Przeciwko Torturom ONZ (CAT)?¢, SPT?7 i CPT?8. Specjalny Sprawozdawca ONZ ds.
Tortur podkresla, ze personel odpowiedzialny za badania lekarskie powinien odby¢
specjalne szkolenie w zakresie identyfikacji i dokumentowania oznak tortur oraz ztego

traktowania, zgodnie z Protokotem stambulskim?°.
7.6.Warunki bytowe
Warunki bytowe w wizytowanej placéwce byty zréznicowane.

Punktem wartym podkreslenia byt z pewnoscig bardzo dobry kompleks
rekreacyjny na terenie na zewngatrz budynku. W ramach czesci zewnetrznej
znajdowato sie boisko do pitki noznej i koszykowki, miejsce do grillowania i palenia
ogniska oraz znacznych rozmiaréw basen ogrodowy. Na placu wydzielona byta
rowniez cze$¢ zadaszona z tawkami umozliwiajgca przebywanie na Swiezym powietrzu

takze w czasie niekorzystnych warunkéw pogodowych.

Budynek wewnatrz w wiekszosci byt utrzymany w dobrym stanie. Pokoje w
dziatajgcej w momencie wizytacji grupie wychowawczej zostaty wyremontowane,
panowata w nich czystos¢ oraz porzgdek. Pokoje wyposazone zostaty przy uzyciu
mebli, ktore zostaty samodzielnie wykonane przez wychowankdw podczas zajec
stolarskich. Wszystkie pomieszczenia mieszkalne wygladaty analogicznie, znajdowaty

sie w nich: t6zko pietrowe, szafki na ubrania oraz stolik do pracy.

Odmiennie wygladaty natomiast pomieszczenia mieszczace sie na ostatniej
kondygnacji, tj. wezet sportowo-kulturalny. W nieremontowanych czesciach wida¢ byto

liczne zabrudzenia Scian, ubytki w Scianach, podtodze oraz drzwiach. Widocznym byto,

26 Committee Against Torture (CAT). Zob. Konkluzje i zalecenia CAT dla Polski, 29 sierpien 2019 r.,
CAT/C/POL/CO/7, par. 27-28.

27 Subcommittee on Prevention of Torture and other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment or
Punishment (SPT). Zob. Raporty z wizyt: w Portugalii, przeprowadzonej w dniach 1-10 maja 2018 r.,
CAT/OP/PRT/1, par. 63 oraz w Polsce, przeprowadzonej w dniach 9-18 lipca 2018 r., CAT/OP/PRT/1, par.
55.

28 Zob. Raport CPT z wizyty w Danii, CPT/Inf (2019) 35, par. 20 i przypis nr 11; Raport CPT z wizyty w
Gruzji, CPT/Inf (2019)16, par. 80.

29 Zob. Sprawozdanie okresowe specjalnego sprawozdawcy ONZ ds. tortur i innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania lub karania, 20 lipiec 2018 r., A/73/207, par. 77 (e).
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ze pomieszczenia te nie bylty remontowane od wielu lat. Podobnie w tazienkach w
grupach wychowawczych powinien zosta¢ przeprowadzony remont. Wedtug

oswiadczenia Dyrektorki placowki, byt on zaplanowany na jesien tego samego roku.

W tazience znajdujgcej sie w dziatajgcej woéwczas grupie wychowawczej pomimo
ogoblnego porzgdku panowat nieprzyjemny zapach spowodowany byt uzywaniem do
sprzatania zanieczyszczonych przyboréw do sprzatania (w szczegdlnosci mopow oraz

Scierek).

Wychowankowie powinni mie¢ mozliwo$¢ prania wymiennych czesci do

przybordéw stuzgcych do mycia oraz czestszej wymiany zuzytych produktow.

Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom (CPT) wskazuje, ze ,nieletnim
nalezy zagwarantowac odpowiednio zaprojektowang, pozytywng i spersonalizowang
przestrzen, gwarantujgcg poszanowanie ich godnosci i prywatnosci” . Nalezy pamietac,
ze placéwka resocjalizacyjna staje sie dla nieletnich ich centrum zyciowym, w ktérym
spedzajg wiecej czasu niz nieletni w warunkach wolnosciowych spedzaliby w domu.
Odpowiednio zagospodarowana, zadbana, czysta przestrzen jest wiec w tym
przypadku nie tylko przejawem podmiotowego traktowania wychowanka, ktéremu
nalezy zagwarantowac godne warunki zyciowe. Moze ona stanowi¢ rowniez wzér, do
ktorego wychowanka bedzie mogta dgzy¢ w przysztosci. W trakcie wizytacji
wychowawcy podkreslali, ze wychowankowie w zauwazalnym stopniu bardziej dbajg o
przedmioty, ktére sami wykonali lub wyremontowali, zatem nauka odpowiedzialnosci

jest w tym obszarze efektywna rowniez z perspektywy kadry pracujgcej w placowce.

Ponadto, w przyjaznym dla wychowankdéw otoczeniu niewgtpliwie tatwiej jest

skutecznie prowadzi¢ oddziatywania edukacyjne, psychologiczne czy terapeutyczne.
7.7.Pobieranie zgéd blankietowych na dokonywanie Swiadczen medycznych

Problemem dostrzeganym w placoéwkach dla nieletnich jest zagwarantowanie

wychowankom odpowiedniej opieki medycznej podczas pobytu w placowce, gdy
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niemozliwym jest uzyskanie zgody rodzica czy opiekuna prawnego na dane

Swiadczenie medyczne.

Proba rozwigzania tego problemu w wielu placéwkach, w tym w wizytowanym
zaktadzie, jest pobieranie od rodzicéw/opiekundéw prawnych nieletnich wychowankéw,
tzw. zgdd blankietowych. Sg to wypetnione formularze wskazujgce, ze osoba
uprawniona wyraza zgode na wykonywanie wobec nieletniego Swiadczern medycznych

w niezbednym zakresie.

W wizytowanej placéwce, w dokumentacji indywidualnej wychowankdéw réwniez
znajdowalty sie podobne oswiadczenia wypetnione przez przedstawicieli ustawowych

nieletnich wychowankow.

Taka praktyka nie jest jednak zgodna z prawem, bowiem na gruncie obecnie
obowigzujgcych przepiséw zgoda musi by¢ udzielona w odniesieniu do konkretnego
Swiadczenia medycznego, poniewaz wigze sie z akceptacjg ewentualnych jego
nastepstw, ktére sg zindywidualizowane w zaleznosci od typu interwencji medyczne;j.
Zgoda nie moze by¢ zatem udzielona na przysztos¢. Ponadto, zgode na dany zabieg
czy Swiadczenie medyczne w przypadku nieletnich musi wyrazi¢ jego lub jej rodzic
albo opiekun prawny. Oséb tych nie mozna w tej czynnosci zastepowac, bowiem w

polskim porzgdku prawnym nie funkcjonuje instytucja pethomocnika ds. medycznych.

W doktrynie wskazuje sie, iz z uwagi na osobisty charakter Swiadczen, za jakie
uznaje sie m.in. Swiadczenia medyczne, nie powinny by¢ w tym przypadku stosowane
przepisy Kodeksu cywilnego3? dot. petnomocnictwa3'. W przypadku pacjentéow
matoletnich zgoda taka moze by¢ wiec wyrazona jedynie przez opiekuna prawnego a
w przypadku pacjentow, ktorzy ukonczyli 16 rok zycia konieczna jest rowniez ich

zgoda.

30 art. 98 i n. ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (Dz.U. 2022 poz. 1360).

31 M. Syska, Petnomocnictwo ds. zdrowotnych de lege lata, [w:] Oswiadczenia medyczne pro futuro na
tle

prawnoporéwnawczym, Warszawa 2013, str. 273-276
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Co wiecej, wedtug D. Karkowskiej: ,Zgode okresli¢ mozna jako swobodnie
podjety i wyrazony akt woli pacjenta lub jego przedstawiciela ustawowego, podjety na
podstawie przystepnie udzielonej, rzetelnej informacji co do wszelkich czynnosci
postepowania medycznego. Brak zgody uprzedzonej informacjg, na co jest wyrazona,

znosi legalnos¢ przeprowadzonej czynnosci medycznej'32.

Z praktycznego punktu widzenia, zgody blankietowe czesto nie sg uznawane, co
w przypadku niezagrazajgcym bezposrednio zyciu nieletniej powoduje odmowg
wykonania badan lub podjecia leczenia. Brak odpowiednich regulacji w tym zakresie
negatywnie wptywa na zdrowie nieletnich przebywajgcych w placéwkach

resocjalizacyjnych.

W Swietle powyzszych rozwazan, konieczne jest odstgpienie od praktyki
pobierania od rodzicow/opiekunéw prawnych wychowankéw zgdd blankietowych
dotyczacych leczenia, poniewaz taki dokument nie ma mocy prawnej, a Swiadczenie
medyczne wykonane na jego podstawie okresli¢ nalezy jako Swiadczenie medyczne

udzielone bez wymaganej zgody, ktore rodzi¢ moze konsekwencje prawnokarne.
7.8.System szkolen i superwizja

Zgodnie z oSwiadczeniem pracownikéw placéwki liczba szkolen organizowanych
dla pracownikéw w latach 2021-22 byta istotnie ograniczona ze wzgledu na panujaca

w kraju sytuacje pandemiczna.

Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur stale zacheca wizytowane placéwki do
systematycznego rozszerzania oferty szkolen dla pracownikdéw oraz zorganizowania
dla nich spotkan w formie superwizji. Konieczne jest w szczegdlnosci zapewnienie
przez placowke superwizji dla cztonkow zespotu diagnostyczno-korekcyjnego, a w

miare posiadanych srodkoéw rowniez dla pozostatych pracownikéw Zaktadu.

W placéwkach detencyjnych dla nieletnich zalecane jest organizowanie szkolen

dotyczacych: prawidtowego stosowania srodkéw przymusu bezposredniego, tresci

32 D. Karkowska, Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta. Komentarz, wyd. llI, LEX, 2016.
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miedzynarodowych standardéw ochrony praw cztowieka i praw dziecka (w tym tzw.
Zasad z Hawany)?3, Protokotu Stambulskiego. Zgodnie z regutami ONZ: ,Personel
powinien przejs¢ takie szkolenie, ktére umozliwi mu skuteczne wykonywanie swoich
obowigzkdw, w szczegdlnosci szkolenie z zakresu psychologii dziecka, dobrostanu
dziecka oraz miedzynarodowych standardéw i norm praw cztowieka i praw dziecka, w
tym niniejszych Zasad. Personel powinien utrzymywac i doskonali¢ swojg wiedze i
umiejetnosci zawodowe poprzez uczestnictwo w kursach doskonalenia zawodowego,
ktore bedg organizowane w odpowiednich odstepach czasu przez caty okres ich
kariery"34. zredukowania napiecia oraz w zakresie profesjonalnych technik

obezwtadniajgcych”3>.

Europejski Komitet ds. Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu lub
Ponizajgcemu Traktowaniu albo Karaniu podkresla, ze: ,Caty personel, w tym osoby
petnigce obowigzki opiekuricze, ktore sg w bezposrednim kontakcie z nieletnimi,
powinny odbywac szkolenia zawodowe, zardwno przy rozpoczeciu pracy jak i
szkolenia ustawiczne. Powinni tez korzysta¢ z odpowiedniego zewnetrznego wsparcia i
nadzoru nad wykonywaniem przez nich obowigzkéw. Nalezy zwrécic¢ szczegdlng
uwage na szkolenie personelu w zakresie radzenia sobie z incydentami z uzyciem
przemocy, szczegdlnie w zakresie werbalnej deeskalacji w celu zredukowania napiecia

oraz w zakresie profesjonalnych technik obezwtadniajgcych”3e.

Szkolenie personelu jest jednak nie tylko mechanizmem zapobiegania torturom,
nieludzkiemu i ponizajgcemu traktowaniu albo karaniu, ale stanowi rowniez istotne
narzedzie wspierajgce pracownikéw, stymulujgce do ciggtego rozwoju oraz
przeciwdziata wypaleniu zawodowemu. Dla zapewnienia bezpieczeristwa zaréwno

nieletnim jak i pracownikom placowki warto réwniez systematycznie odswiezac

33 Zob. Zasady Narodoéw Zjednoczonych dotyczgce ochrony oséb nieletnich pozbawionych wolnosci
(Zasady z Hawany). Rezolucja Zgromadzenia Ogolnego 45/113 z 14 grudnia 1990 r.

34 |bid. pkt. 85.

35> Zob. Dwudziesty Czwarty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2015) 1, par. 120.

36 Zob. Dwudziesty Czwarty Raport Generalny CPT, CPT/Inf (2015) 1, § 120.
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wiedze i praktyczne umiejetnosci dotyczgce udzielania pierwszej pomocy

przedmedyczne;.

Poza poszerzeniem wiedzy kierunkowej istotne jest zapewnienie kadrze takze
szkolenia z zakresu komunikacji interpersonalnej oraz umiejetnosci radzenia sobie w

sytuacjach trudnych i konfliktowych.
8. Zalecenia

Zgodnie z informacjg wskazang w pkt. 1 niniejszego raportu, w zwigzku z
przeksztatceniem wizytowanej placéwki, Krajowy Mechanizm Prewencji Tortur

odstepuje od wydania zalecen w raporcie powizytacyjnym.

Opracowanie: Magdalena Dziedzic

Za Zespot podpisuje:
Przemystaw Kazimirski
Dyrektor Zespotu

/-podpisano elektronicznie/
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