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Dzi¢kuje za odpowiedz Pana Ministra z dnia 23 czerwca 2016 r. w sprawie
wystgpienia dotyczacego podjecia inicjatywy legislacyjnej w kierunku zapewnienia
osobom, ktore przebywajag w jednostkach penitencjarnych, minimum 4 m? powierzchni
mieszkalnej na wi¢znia w celi mieszkalnej. Stanowisko Pana Ministra stanowi cenny glos
w dyskusji na temat przeludnienia polskich jednostek penitencjarnych 1 sposobow
rozwigzania tego problemu.

Uwazam jednak, ze proponowane przez Pana Ministra rozwigzania, polegajace
wylacznie na probach zmniejszenia zaludnienia jednostek penitencjarnych, bez
koniecznej w mojej ocenie zmiany legislacyjnej, sa rozwigzaniami niewystarczajgcymi
i nie mieszczacymi si¢ w standardach funkcjonowania demokratycznego panstwa
prawnego.

Jak Pan Minister stusznie zauwazyl, Polska poprzez ratyfikacj¢ Konwencji
0 Ochronie Praw Cztowieka 1 Podstawowych WolnoSci sporzadzonej w Rzymie dnia
4 listopada 1950 r.!, Konwencji w sprawie zakazu stosowania tortur oraz innego okrutnego,
nieludzkiego lub ponizajacego traktowania albo karania, przyjetej przez Zgromadzenie
Ogo6lne Narodéw Zjednoczonych dnia 10 grudnia 1984 r.? oraz Protokotu fakultatywnego
do ww. Konwencji®, zobowigzala si¢ do zapewnienia osobom pozbawionym wolnosci praw
1 zasad w nich okreslonych oraz respektowania zakazu stosowania tortur oraz nieludzkiego
lub ponizajacego traktowania albo karania.

' Dz. U. z 1993 1. Nr 61, poz. 284.
2Dz. U. z 1989 r. Nr 63, poz. 378.
3Dz. U. z2007 r. Nr 30, poz. 192.
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Majac réwniez na wzgledzie zapisy Konstytucji RP, standardy Organizacji Narodow
Zjednoczonych - Wzorcowe reguly minimalne Narodow Zjednoczonych dotyczace
postepowania z wiezniami (tzw. Reguty Mandeli), zapisy Miedzynarodowego Paktu Praw
Obywatelskich 1 Politycznych, rekomendacje wydane polskiemu rzadowi przez Europejski
Komitet do Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkiemu Ilub Ponizajagcemu
Traktowaniu albo Karaniu (CPT), Komitet Przeciwko Torturom (CAT), a takze
orzecznictwo FEuropejskiego Trybunatlu Praw Czlowieka w Strasburgu i polskiego
Trybunatu Konstytucyjnego, wskazane przeze mnie w piSmie z dnia 24 maja 2016 r.,
wyrazam zaniepokojenie stanowiskiem Pana Ministra 1 apeluje o wziecie pod uwage
ewentualnych skutkéw takiej decyzji - odpowiedzialnosci prawnej przed Europejskim
Trybunalem Praw Czlowieka w Strasburgu 1 skuteczno$¢ wykonania europejskich nakazdéw
aresztowania, a tym samym respektowania praw o0sob pokrzywdzonych czynem
zabronionym.

Chciatbym tez podkresli¢, ze proponowana przeze mnie norma powierzchniowa 4 m?
jest powszechnym standardem w wigkszosci krajow europejskich. Jest takze jedynie
pierwszym etapem do osiggnigcia standardu, zalecanego krajom Rady Europy przez CPT,
wynoszgcego 7 m? na osobe.

W moim odczuciu nowoczesne spoteczenstwo demokratyczne, szanujace prawa
cztowieka oraz respektujgce zakaz tortur oraz nieludzkiego lub ponizajacego traktowania
albo karania, nie moze akceptowa¢ w swoim porzadku prawnym normy powierzchniowe;j
sprzecznej ze standardami spotecznosci miedzynarodowej 1 wartosciami europejskimi.
Takie dzialanie wymaga ze strony polskich wtadz poszukiwania rozwigzan gwarantujacych
nie tylko faktyczng zmiane warunkow detencji, ale rOwniez wzmocnienia praw 1 gwarancji
cztowieka poprzez odpowiednie zapisy prawa krajowego.

Chcialbym réwniez zwroci¢ Panu Ministrowi uwage, ze zmniejszanie zaludnienia
jednostek penitencjarnych poprzez pozyskiwanie dodatkowych pomieszczen do
zakwaterowania, jak ustalily wizytacje przedstawicieli dziatajacego w moim Biurze
Krajowego Mechanizmu Prewencji*, polegaly w praktyce na adaptowaniu na cele
mieszkalne pomieszczen $wietlic, co skutkowalo ograniczeniem dostepu osadzonych do
zaje¢ kulturalno-oswiatowych. W zakresie zapobiegnigcia przeludnieniu osadzano rowniez
zdrowych wiezniow w izbach chorych oraz w sposéb nieuzasadniony w celach:
przejsciowych, izolacyjnych, przeznaczonych dla skazanych stwarzajacych powazne
zagrozenie spoleczne albo powazne zagrozenie dla bezpieczenstwa zaktadu. Takie dziatania
budza md; zdecydowany sprzeciw. Nie do$¢ bowiem, ze ograniczaja prawo 0sOb
pozbawionych wolnosci do aktywnos$ci fizycznej, to w efekcie nie przyczyniajg si¢ do
poprawy  warunkow bytowych w  jednostkach  penitencjarnych 1  spelniania

4 Zob. Raport RPO - Wizytacje Krajowego Mechanizmu Prewencji  oddzialow terapeutycznych dla oséb
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub uposledzonych umystowo oraz oddziatow dla tymczasowo
aresztowanych, Warszawa 2014, s. 8-9.



miedzynarodowych standardow 1 rekomendacji. W mojej ocenie potrzebne jest skuteczne
dziatanie dlugofalowe w tym zakresie, potaczone z odpowiednimi regulacjami prawnymi
1 kompleksowymi rozwigzaniami o charakterze instytucjonalnym. Dlatego tez cieszg si¢
z informacji Pana Ministra o obnizeniu zaludnienia w polskich zakladach karnych
1 aresztach §ledczych, podejmowaniu dziatah na rzecz nieizolacyjnych form wykonywania
kary, zmianach Kodeksu karnego, staraniach zmierzajacych w praktyce do stopniowego
dostosowania cel mieszkalnych do postulowanego standardu powierzchni mieszkalnej oraz
woli spetniania w miar¢ mozliwosci rekomendacji CPT.

Zdajac sobie w pelni sprawe, ze przeciwdziatanie przeludnieniu w jednostkach
penitencjarnych jest procesem zlozonym 1 rozciggnietym w czasie, cheialbym zaapelowaé
do Pana Ministra o rozwazenie dokonania zmian legislacyjnych w zakresie
postulowanej normy powierzchniowej (4 m?) w odniesieniu do funkcjonujacych
oddzialow terapeutycznych dla osob z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi
lub uposledzonych umystowo. W moim odczuciu bowiem ta grupa os6b pozbawionych
wolnosci w sposéb najbardziej dotkliwy odczuwa skutki uwigzienia 1 polskie witadze
powinny podja¢ w tym zakresie zdecydowane dziatania.

Niepsychotyczne zaburzenia psychiczne s3 rodzajem zaburzen psychicznych,
w ktorych kontakt chorego z otoczeniem nie jest az tak glteboko zaburzony, jak przy
psychozach, jednak postawienie $cistej granicy migdzy tymi dwoma zaburzeniami jest
w zasadzie niemozliwe. W wielu =zaburzeniach przeplataja si¢ bowiem epizody
psychotyczne 1 niepsychotyczne. Do zaburzen niepsychotycznych zaliczane sg uposledzenie
umystowe, nerwice, zaburzenia psychosomatyczne, zaburzenia adaptacyjne, uzaleznienia,
a takze zaburzenia osobowosci i zaburzenia seksualne®.

Aktualnie oddziaty terapeutyczne dla skazanych z niepsychotycznymi zaburzeniami
psychicznymi lub uposledzonych umystowo utworzono w 22 jednostkach penitencjarnych
na terenie catego kraju®. Wedhlug stanu na dzien 31 grudnia 2015 r. odbywaty w nich kare
tacznie 1493 osoby, zas$ 155 skazanych zostato do nich zakwalifikowanych, ale przebywato
poza tymi oddziatami’.

Rzecznik Praw Obywatelskich, w raporcie tematycznym z wizytacji Krajowego
Mechanizmu Prewencji oddziatéw terapeutycznych dla os6b z niepsychotycznymi
zaburzeniami psychicznymi lub upo$ledzonych umystowo, sygnalizowat konieczno$¢
wyodrebnienia ze zbiorowosci wszystkich osadzonych ww. kategorii wigzniow, wskazujac,

5 Ibidem, s. 42.

6 Zgodnie z Przeznaczeniem zakladéw karnych i aresztow sledczych, wedlug stanu na dzien 4 lipca 2016 r. sa to:
ZK Chetm, ZK Czarne, ZK Goleniow, ZK Nr 1 Grudziadz, ZK Itawa, AS Kielce, ZK Ktodzko, Lubliniec, ZK Nr 2
w Lodzi, ZK Olesnica, ZK Plock, ZK Potulice, ZK Raciborz, ZK Rawicz, ZK Rzeszow, ZK Siedlce, ZK Sieradz,
AS Starogard Gdanski, ZK Nr 2 Strzelce Opolskie, ZK Sztum, ZK Wotéw, ZK Wronki.

7 Zob. Roczna Informacja Statystyczna CZSW za rok 2015, s. 32.



ze osoby takie powinny by¢ odmiennie traktowane oraz objete wlasciwym postepowaniem
leczniczym w celu zapewnienia prawidtowego funkcjonowania zaktadu karnego?.

Przeprowadzone w latach 2012-2013 wizytacje przedstawicieli Krajowego
Mechanizmu Prewencji® wykazaly, ze w oddzialach terapeutycznych dla skazanych
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi przebywaly osoby zuposledzeniem
umystowym w stopniu lekkim lub umiarkowanym, zaburzeniami preferencji seksualnych,
zaburzeniami osobowos$ci (dyssocjalne), jednakze w wielu wypadkach byly to osoby
z podwdjna, a nawet potrojng diagnoza, zazwyczaj ze wzgledu na stwierdzone uzaleznienie
od alkoholu albo $rodkoéw psychoaktywnych przy wspotistniejagcych zaburzeniach
niepsychotycznych lub uposledzeniu umystowym. U cze$ci o0s0b przebywajacych
w oddziatach  terapeutycznych wystepowata ponadto depresja, nerwica, zespot
psychoorganiczny lub epilepsja.

Nie zapewnienie nalezytego metrazu  powierzchni  Zyciowej  osobom
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub uposledzonym umystowo utrudnia,
w mojej ocenie, wlasciwe oddzialywanie terapeutyczne 1 moze w konsekwencji utrwali¢ lub
pogtebi¢ zaburzenia oraz utrudni¢ prowadzenie w przysztosci pracy terapeutycznej z takg
osobg. Zte warunki bytowe sprzyjaja tez powstawaniu napigcia 1 konfliktéw w relacjach
interpersonalnych, mogg rzutowa¢ na umiejetno$¢ kontroli emocji oraz prowadzi¢ do
dezorganizacji pracy w oddziale, a takze stwarza¢ zagrozenie dla bezpieczenstwa 1 porzadku
jednostki penitencjarnej poprzez zwigkszone ryzyko powstania wypadkow nadzwyczajnych,
takich jak agresja wobec wspdlwigzniow oraz samouszkodzenia. W niewielkich
przestrzeniach dochodzi bowiem do zetknigcia si¢ 0séb o roznych deficytach, charakterach,
upodobaniach oraz w inny sposob radzacych sobie ze stresem.

Realizacji procesu terapeutycznego nie sprzyjaja takze istniejagce w czesci oddziatow
terapeutycznych wieloosobowe cele mieszkalne (4-8 osobowe)!?, powodujace nie tylko brak
intymnos$ci, ale réwniez konieczno$¢ wspdlnego przebywania osob cechujacych si¢
odmiennymi zaburzeniami 1 w wielu wypadkach wykazujagcych brak zrozumienia dla
zachowan wynikajacych z deficytow wspotosadzonych.

Mowigc o ciasnych i1 przepelionych celach nie sposdb nie wspomnie¢ o tym, ze
kazdy cztowiek potrzebuje utrzymania pewnej odlegtosci od innych ludzi, co w niewielkim
pomieszczeniu cel jest trudne. Wybitny proksemik 1 etolog Edward Hall badajacy wzajemne
relacje przestrzenne mi¢dzy ludZzmi, w swojej pracy o rodzajach dystanséw!! wyrdznit m.in.
tzw. dystans spoteczny, jaki kazdy z nas potrzebuje utrzymac w relacjach z ludzmi obcymi
oraz ze znajomymi, z ktérymi nie wigzg nas zazyle stosunki. Naukowiec ten wykazat, ze

8 Zob. Raport RPO - Wizytacje Krajowego Mechanizmu Prewencji  oddzialow terapeutycznych dla osob
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub uposledzonych umystowo oraz oddziatow dla tymczasowo
aresztowanych, Warszawa 2014, s. 47.

9 Ibidem, s. 47.

10 Tbidem , s. 62.

11 Edward Hall: Ukryty wymiar. Warszawa: Muza SA, 2001. ISBN 83-7200-358-0.



cztowiek potrzebuje nawet 3,6 m odlegtosci podczas bezposredniego kontaktu z osoba
spoza rodziny 1 krggu przyjaciot. Dystans ten pozwala na rozmowe, ale rGwniez wyciszenie
si¢ w obecnosci innych ludzi, co nalezy podkresli¢, bo przeciez mozliwo$¢ wycofania si¢
zZ rozmowy jest rowniez wazna w warunkach wigziennej celi, w ktorej osadzeni czesto
przebywaja 23 godziny na dobe (odliczajac 1 godzing na spacer), cho¢ przeciez
pomieszczenie to nie jest naturalnym otoczeniem cztowieka. Zaburzenie odlegtosci miedzy
osadzonymi, wymuszone matg przestrzenig, moze spowodowac konflikty w celi nawet
w przypadku w petni zdrowych oso6b. W oddziatach terapeutycznych mamy do czynienia
z sytuacja trudniejszg, a mianowicie przymusem statego, bliskiego przebywania z osobami
obcymi, ktéory dotyka osoby chore, niepelnosprawne intelektualnie, o zaburzonych
osobowosciach, majace trudnosci w relacjach spotecznych. Ich stan skutkiem nieustannego
wkraczania roznych wspdimieszkancéw w ich prywatng sfere dystansu, zarezerwowanego -
zgodnie z pogladami proksemikoéw - wytacznie dla rodziny 1 oso6b kochanych, z zalozenia
nie moze by¢ lepszy. Co wigcej, nalezy zalozy¢, ze si¢ pogorszy, albowiem przekroczenia
wskazanej odleglo$ci dokonywane sg przez réwnie dysfunkcyjnych wspotmieszkancow,
ktorych zachowania sg trudno akceptowalne nawet dla oséb zdrowych, empatycznych
1w pelni swiadomych co do mozliwych skutkow interakcji z dang osobg, w jej sytuacji
zdrowotnej. Powoduje to stan odczuwania przez skazanych frustracji, nierzadko wyrazane;j
agresja wzgledem siebie 1 innych.

Nie sg to jedynie rozwazania czysto teoretyczne. Opisywane problemy potwierdzaja
pracownicy wizytowanych przez przedstawicieli Krajowego Mechanizmu Prewencji
oddzialoéw terapeutycznych zaktadow karnych 1 aresztow sledczych. Przyktadowo w czasie
tegoroczne] wizytacji w Zakladzie Karnym w Wotowie, kadra tamtejszego oddziatu
terapeutycznego wskazywala na problem przebywania w ciasnych celach az po 5
osadzonych jednocze$nie. W dodatku oddzial ten nie ma terapeuty od grudnia 2015 r.,
zuwagi na przebywanie na zwolnieniu lekarskim 1 urlopie macierzynskim oraz
wychowawczym jedynej osoby, ktora pelnita te funkcje. Poniewaz nikt nie potrafi obstuzy¢
maszyn w pracowniach terapeutycznych, wigkszo$¢ skazanych spedza czas w celach (jesli
nie liczy¢ wspomnianego wczesniej spaceru). Wobec opisanej sytuacji, zgodnie
z informacja  kierownika oddziatu terapeutycznego, drastycznie wzrosta liczba
samouszkodzen wsérod skazanych (tylko w pierwszym péiroczu 2016 r. skazani oddziatu
terapeutycznego dokonywali ich o ponad 50% wiecej niz w catym 2015 r.).

Dlatego uwazam za konieczne, by ulegl zmianie stan prawny, w ktéorym
w oddzialach terapeutycznych zakladow karnych i aresztéow Sledczych powierzchnia
celi na jednego osadzonego wynosi tylko 3 m? i dopuszczanie, aby w praktyce cele te
byly zaludnione licznymi osobami z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi
lub uposledzonymi umystowo.



Chcialbym tez podkresli¢, ze w mojej ocenie terapia w stosunku do osadzonych
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub upo$ledzonych umystowo powinna
by¢ ukierunkowana na zapobieganie poglebianiu si¢ patologicznych cech osobowosci,
przywracanie réwnowagi psychicznej, ksztaltowanie nowych umiejetnosci, poprawe
samooceny 1 poczucia wlasnej wartosci, asertywnosci 1 radzenia sobie ze stresem. Osoby te
powinny mie¢ stworzone warunki do zrozumienia dotychczasowych doswiadczen oraz
szans¢ na zmian¢ dotychczasowego sposobu zycia poprzez psychiczng reorganizacje.
Nalezy bowiem mie¢ na uwadze, Zze sg to osoby o obnizonym poziomie intelektualnym,
niskim poziomie umiejetnosci spotecznych, przejawiajace zachowania agresywne i powazne
zaniedbania srodowiskowe.

Tymczasem poza wspomnianym przypadkiem braku terapeuty w Zaktadzie Karnym
w Wotowie, reprezentanci Mechanizmu niejednokrotnie podczas przeprowadzanych
wizytacji zauwazali sytuacje zwigzane ze zbyt malym zabezpieczeniem w personel
psychologiczny, ktore budzity ich zastrzezenia'?. W tej sprawie w dniu 18 maja 2016 r.
skierowatem odrebne pismo do Dyrektora Generalnego Stuzby Wigziennej
(KMP.571.8.2016.MF), ktorego Zastepca w odpowiedzi z dnia 15 czerwca 2016 r. (BP-070-
78/16/102 5) nie zaprzeczajac, i1z zabezpieczenie etatowe oddzialywan psychologicznych
nie jest we wszystkich jednostkach w pelni wlasciwe, przedstawil informacje
o prowadzonych dziataniach, zmierzajagcych do wzmocnienia dzialow penitencjarnych
1 terapeutycznych w tym obszarze. Zaznaczyl on jednak, Zze nie ma mozliwosci
zrealizowania mojego postulatu, aby odcigzy¢ psychologdw poprzez obnizenie zbyt
wysokiego standardu 200 osadzonych na psychologa, przyjetego w Zarzadzeniu nr 19/16
Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej z dnia 14 kwietnia 2016 r. w sprawie
szczegotowych zasad prowadzenia i organizacji pracy penitencjarnej oraz zakresow
czynnosci funkcjonariuszy i pracownikow dziatow penitencjarnych i terapeutycznych oraz
oddzialow penitencjarnych. Powodem tego problemu jest brak nowych etatow
w wieziennictwie 3.

Doceniam wyrazong w udzielonej mi odpowiedzi troske Dyrektora Generalnego
Stuzby Wigziennej] o poziom oddzialywan terapeutyczno-resocjalizacyjnych, mimo
niewystarczajagcej w zestawieniu z istniejgcymi potrzebami liczby etatow terapeutow
1 psychologébw zatrudnionych w Stuzbie Wiegziennej. Tym bardziej jednak, z uwagi na
specyfike pracy z osadzonymi z oddzialdéw terapeutycznych, nalezyta realizacja

12 Dotyczy to m.in. nastgpujacych jednostek penitencjarnych: ZK Lupkow, 2011 r.; ZK Uherce Mineralne, 2011 r.; ZK
Sieradz, 2011 r.; ZK Trzebinia, 2011 r.; ZK Siedlce, 2012 r.; ZK Ptock, 2012 r.; ZK nr 2 Strzelce Opolskie, 2012 r.; ZK
Stargard Szczecinski, 2012 r.; ZK Rawicz, 2012 r.; ZK Kwidzyn, 2012 r.; ZK Rawicz, 2012 r.; ZK Kwidzyn, 2012 r.;
ZK Zytkowice, 2013 r.; AS Swidnica, 2013 r.; ZK Braniewo 2013 r.; ZK Biata Podlaska, 2013 r.; ZK Dgbica, 2013 r.;
ZK Jastrzebie Zdr6j, 2013 r.; ZK Medyka, 2013 r.; ZK Krzywaniec, 2013 r.; ZK Nysa, 2013 r.; ZK Lowicz, 2014 r.; ZK
Lubliniec, 2014 r.; ZK Kaminsk, 2014 r.; ZK Opole Lubelskie, 2014 r.; ZK nr 1 Strzelce Opolskie, 2014 r.; ZK
Koronowo, 2015 r.; ZK Siedlce, 2014 r.; AS Tarnowskie Gory, 2014 r.; AS £6dz, 2014 r.; AS Nowy Sacz, 2015 .

13 https://www.rpo.gov.pl/pl/content/wyst%C4%85pienie-generalne-z-dnia-17052016-r-do-dyrektora-generalnego-
$%C5%82u%C5%BCby-wi%C4%99ziennej-w-sprawie-dost%C4%99pu
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oddzialywan terapeutycznych, w warunkach przeludnienia, jest w mojej ocenie niemozliwa.
Uwazam wigc poszukiwanie rozwigzan w proponowanym obszarze za niezwykle wazne
1 konieczne.

W zwigzku z powyzszym zwracam si¢ do Pana Ministra z uprzejma prosba
o podjecie inicjatywy legislacyjnej w przedstawionej kwestii. Bardzo prosze
o powiadomienie mnie o stanowisku przyjetym przez Pana Ministra w tej sprawie.
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