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Analizujac sprawy dotyczace oséb z niepelnosprawnoscia psychiczng zaniepokoita
mnie kwestia prewencyjnego stosowania $rodkéw przymusu bezposredniego w postaci
kajdanek zaktadanych na rgce wobec osob chorujacych psychicznie, przebywajacych
w wieziennych szpitalach psychiatrycznych.

Przyktadem wskazanego problemu jest sprawa cierpigcego od wielu lat na
schizofreni¢ paranoidalna p._ ktéra budzila szeroki rezonans
spoleczny. Sadzg, ze historia tego mtodego cztowieka jest Panu Dyrektorowi Generalnemu
znana. Nie jest to niestety jedyny przypadek stosowania kajdanek wobec chorego
psychicznie wigznia, objetego leczeniem w szpitalu psychiatrycznym. W listopadzie
2016 r., w Oddziale Psychiatrii Sadowej Aresztu Sledczego w Szczecinie z powodu ostrych
objawoéw psychotycznych w przebiegu choroby psychicznej, umieszczono skazanego
p._ Osadzony pod wpltywem doznan psychotycznych byl agresywny
w stosunku do personelu oddziatlu, niszczyl przedmioty znajdujace si¢ w celi mieszkalne;.
W  konsekwencji zastosowano wobec niego przymus bezposredni w  postaci
unieruchomienia oraz przymusowego podania leku, zgodnie z art. 18 ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (tekst jednolity: Dz. U. z 2017 r. poz.
882, z pozn. zm.). Dyrektor Aresztu Sledczego w Szczecinie, z uwagi na zachowanie
pacjenta, bez konsultacji z lekarzem prowadzacym, zalecil szczegdlne srodki ostroznosci

w postepowaniu z osadzonym, w tym prewencyjne stosowanie kajdanek podczas pobytu
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skazanego poza cela mieszkalna, na podstawie przepisow ustawy z dnia 24 maja 2013 r.
o srodkach przymusu bezposredniego 1 broni palnej (tekst jednolity: Dz.U. z 2017 r. poz.
1120, z pdzn. zm.). Przez cztery miesigce pacjent bral udziat w postgpowaniu leczniczym,
w tym terapii indywidualnej (rozmowy z psychologiem) oraz grupowej, majac kajdanki
zatozone na rece z tylu. W dokumencie, w ktorym okreslono zalecenia penitencjarno-
ochronne wskazano, iz jedynie podczas korzystania z samoinkasujagcego aparatu
telefonicznego kajdanki maja by¢ zalozone choremu na rece trzymane z przodu.

Podczas kolejnego pobytu ww. skazanego w Oddziale Psychiatrii Sagdowej Aresztu
Sledczego w Szczecinie, w 2018 r., kajdanki stosowano wobec niego przez okres dwoch
miesigcy, po tym jak zabarykadowal si¢ w kaciku sanitarnym celi mieszkalnej, odmowit
przyjecia zaleconej dawki lekéw, odnosit si¢ wulgarnie do personelu oddzialu
terapeutycznego 1 grozit pozbawieniem zycia w przypadku wejscia funkcjonariuszy do celi.
Pacjent po negocjacjach przeprowadzonych przez personel medyczny odstapil od swoich
zamiarOw. W ocenie lekarza psychiatry nie byto wiec przestanek do stosowania przymusu
bezposredniego. Dyrektor Aresztu zdecydowal jednak, nie proszac o opini¢ lekarza
psychiatry, o prewencyjnym stosowaniu kajdanek zakladanych na rece trzymane z tyhu.
Funkcjonariusze dzialu ochrony Aresztu t¢ dyspozycje¢ realizowali przez dwa miesiace,
mimo ze w ocenie lekarza ,,0d kilku tygodni znacznej poprawie ulegla wspolpraca pacjenta.
Jego funkcjonowanie spoteczne nie budzi takze zastrzezen. W trakcie zaje¢ terapeutycznych
chetnie wspotpracuje z innymi pacjentami. Nie obserwowano inicjowanej agresji wobec
osadzonych ani zachowan autoagresywnych” (notatka sluzbowa lekarza psychiatry,
zawierajgca wniosek o ztagodzenie zalecen ochronnych).

Te dwa przypadki oraz inne, nie przedstawione w tym wystapieniu!, pokazuja, iz
nalezy zwrdci¢ uwage na regulacje prawne odnoszace si¢ do zagadnienia stosowania
przymusu bezposredniego wobec 0séb chorych psychicznie, przebywajacych w wigziennym
szpitalu psychiatrycznym.

Stuzba Wigzienna stosuje $rodki przymusu bezposredniego wobec wieznidéw na

podstawie ustawy o srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej. W mysl art. 13 ust. 1

I'W latach 20172018 (do dnia 31 lipca br.) w Oddziale Psychiatrii Sadowej Aresztu Sledczego w Szczecinie zatozono
11 kart szczegdtowych zalecen w postepowaniu z osadzonymi, wobec ktorych stosowano prewencyjnie $rodek
przymusu bezposredniego w postaci kajdanek.



tej ustawy, Srodkdw przymusu bezposredniego, tj. sita fizyczna, kajdanki zakladane na rece,
na nogi lub zespolone, kaftan bezpieczenstwa, pas obezwiladniajacy 1 kask obezwladniajacy,
mozna uzy¢ takze prewencyjnie w celu zapobiezenia ucieczce osoby ujetej, doprowadzane;,
zatrzymanej, konwojowanej lub umieszczonej w strzezonym osrodku, areszcie w celu
wydalenia lub osoby pozbawionej wolnosci, a takze w celu zapobiezenia objawom agresji
lub autoagresji tych oséb. Organy wieziennictwa wyjasniaja, iz decyzje o prewencyjnym
stosowaniu kajdanek wobec chorych psychicznie wiezniéw sg podyktowane uznaniem, ze
konieczne jest zapobiezenie objawom autoagresji tych osob lub agresji wobec
funkcjonariuszy 1 pracownikow Stuzby Wiezienne;j.

Zapewnienie bezpieczenstwa osadzonym i personelowi wieziennemu jest sprawa
niewatpliwie wazng. Dlatego wobec osob, ktére naruszaja porzadek 1 bezpieczenstwo, a sa
zdrowe 1 mogg swiadomie kierowac swoim postepowaniem, stosuje si¢ szczegolne dzialania
w postaci uzycia srodkéw przymusu bezposredniego. Natomiast w przypadku osob chorych
psychicznie, niezdolnych do racjonalnego postrzegania i postepowania, podejmowane
dzialania musza by¢ zgodne zardwno z obowigzujagcym stanem prawnym, jak i ze
standardami obowigzujacymi w procesie leczenia. Ustawodawca wypracowal wiec model
postepowania leczniczego w sytuacjach, gdy bezpieczenstwo chorego i jego otoczenia jest
zagrozone. Wskazatl go w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego oraz rozporzadzeniu
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). Ustawa ta dopuszcza stosowanie
przymusu bezposredniego wobec pacjenta, ktéry prezentuje zaburzenia psychiczne
pozwalajace zakwalifikowaé go do jednej z trzech grup przewidzianych w art. 3 pkt 1 oraz
zachowuje si¢ w sposob wskazujacy na stwarzanie niebezpieczenstw opisanych w art. 18
ust. 1 pkt 1, 2, 32. W tych sytuacjach mozna zastosowac przymus bezposredni w postaci:

przytrzymania, przymusowego zastosowania lekéw, unieruchomienia oraz izolacji. W mysl

2 Art. 18 ust. 1 ustawy - przymus bezposredni wobec 0sob z zaburzeniami psychicznymi, przy wykonywaniu czynnosci
przewidzianych w niniejszej ustawie, mozna stosowac tylko wtedy, gdy przepis niniejszej ustawy do tego upowaznia
albo osoby te: 1) dopuszczajg si¢ zamachu przeciwko: a) zyciu Iub zdrowiu wilasnemu lub innej osoby Ilub
b) bezpieczenstwu powszechnemu, lub 2) w sposob gwattowny niszczq lub uszkadzajq przedmioty znajdujgce si¢ w ich
otoczeniu, lub 3) powaznie zakiocajq Ilub uniemozliwiajq funkcjonowanie podmiotu leczniczego udzielajgcego
Swiadczenia zdrowotnego w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej lub jednostki organizacyjnej pomocy
spolecznej.



art. 18 ust. 2. ustawy, o zastosowaniu przymusu bezposredniego decyduje lekarz, ktory
okresla rodzaj zastosowanego srodka przymusu oraz osobiscie nadzoruje jego wykonanie.
Co istotne, kazdy przypadek zastosowania przymusu bezposredniego i1 uprzedzenia
o mozliwosci jego zastosowania odnotowuje si¢ w dokumentacji medyczne;.

Nalezy zauwazy¢, iz przepisy ustawy o ochronie zdrowia psychicznego nie
przewidujga prewencyjnego stosowania przymusu bezposredniego. Przymus bezposredni
mozna zastosowa¢ jedynie wtedy, gdy spelnione s3 tacznie dwa wyzej wymienione
warunki. Niespehienie ktérego§ z nich powoduje, ze nie ma podstaw do zastosowania
przymusu bezposredniego przewidzianego w ustawie.

Ustawa ta nie przewiduje réwniez takiego rodzaju przymusu bezposredniego jak
kajdanki zakladane na r¢ce. Nalezy podniesé, iz wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi
stosuje si¢ Srodki lecznicze. Taki charakter ma przymus bezposredni okreslony w ustawie
o ochronie zdrowia psychicznego. Kajdanki natomiast nie naleza do $rodkow leczniczych.
Dokonujgc wyboru rodzaju 1 metod postgpowania leczniczego wobec osoby z zaburzeniami
psychicznymi, lekarz, badZ inna osoba uprawniona do podj¢cia decyzji w tym zakresie,
kieruje si¢ przede wszystkim dazeniem do osiggnigcia celéw zdrowotnych. Brane pod
uwage sa rowniez interesy i inne dobra osobiste pacjenta. Na ten aspekt zwrocita uwage
Rzecznik Praw Pacjenta Krystyna Barbara Koziowska, kierujac w dniu 16 maja 2016 r.
wystgpienie do Komendanta Gléwnego Policji (RzPP-ZZP-420.40.2016.KAS) w sprawie
stosowania przez funkcjonariuszy Policji $rodka przymusu bezposredniego w postaci
kajdanek wobec 0séb z zburzeniami psychicznymi przewozonych przez zespét ratownictwa
medycznego. Pani Rzecznik wuznata za niedopuszczalne przewozenie tych 0sob
w kajdankach do  Izby  Przyje¢  szpitala  psychiatrycznego lub  szpitala
wielospecjalistycznego, gdyz w znaczny sposob utrudnia to udzielenie pacjentowi
stosowne] pomocy medycznej. W wystapieniu przywotano drastyczne przyktady takiego
stanu rzeczy. Zdarzaly si¢ sytuacje, kiedy nie mozna bylo choremu zdja¢ kajdanek
1 konieczna byla interwencja §lusarza. Niejednokrotnie kajdanki zatozone na rece pacjenta
utrudnialy wykonywanie czynnosci medycznych w sytuacjach naglych, np. w przypadku
wystgpienia napadow padaczkowych - zdjecie ich w takiej sytuacji jest prawie niemozliwie,

a ryzyko wystgpienia urazow mechanicznych duze. W piSmie wskazano, iz zalozenie



kajdanek nie zapobiega agresywnemu zachowaniu pobudzonego pacjenta ani nie ulatwia
zabezpieczenia chorego przez lekarza. Uzycie kajdanek w zaden sposéb nie chroni takze
otoczenia, personelu czy innych osob, albowiem taki pacjent wcale nie ma utrudnionego
poruszania si¢ czy uzywania konczyn gérnych.

Badane w podleglym mi Biurze sprawy pokazuja, iz rygor wiezienny nie sprzyja
procesowi zdrowienia a podejmowane przez Stuzbe Wiezienng dziatania, majace na celu
zwiekszenie dolegliwosci, mogg prowadzi¢ do pogorszenia stanu zdrowia chorego. Stuzba
Wiegzienna, nie dostrzegajac zagrozen dla zdrowia wynikajacych ze stosowania wobec 0sob
chorych psychicznie kajdanek, stoi na stanowisku, iz przepisy zezwalajg na stosowanie
wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi, przebywajacej w szpitalu psychiatrycznym,
srodkow przymusu bezposredniego na podstawie przepisow ustawy o Srodkach przymusu
bezposredniego 1 broni palnej, nawet w celach prewencyjnych. Zdecydowany sprzeciw
wobec takiego postgpowania wyrazit prof. nadzw. dr hab. med. Janusz Heitzman, Dyrektor
Instytutu Psychiatrii 1 Neurologii w Warszawie - cyt.: ,,Stosowanie w wieziennych
szpitalach psychiatrycznych tak dotkliwych i represyjnych srodkéw nie stuzy procesowi
zdrowienia, wrecz przeciwnie, doprowadzi¢ moze do pogorszenia stanu psychicznego
pacjenta z zaburzeniami psychicznymi. Specyfika choroby psychicznej, szczegélnie tej
z postacig urojeniowa, wpisuje w obraz kliniczny zachowanie dziwaczne, ucigzliwe dla
personelu, czasami agresywne. Stosowanie kajdanek wzgledem osob z psychoza nie tylko
nie opanuje zachowan agresywnych pacjenta, ale najpewniej je wzmocni”. Pozwalam sobie
w zalaczeniu przesta¢ Panu Dyrektorowi Generalnemu stanowisko prof. Heitzmana, do
ktérego zwrocilem si¢ z prosbg o wyrazenie opinii, czy dopuszczalne jest stosowanie wobec
0sob chorych psychicznie, przebywajacych w wigziennych szpitalach psychiatrycznych,
przepisOw ustawy o S$rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej, w zakresie
prewencyjnego stosowania srodkéw przymusu bezposredniego.

Reasumujac, uwazam, ze sposob postepowania wobec oséb chorujacych psychicznie,
wyznaczajg standardy postepowania leczniczego, w tym wskazane w ustawie o ochronie
zdrowia psychicznego, niezaleznie od tego, czy pacjent przebywa w wieziennej placéwce
czy korzysta ze §wiadczen publicznej stuzby zdrowia. Tylko takie dziatanie moze zapobiec

sytuacjom, w ktérych dochodzi do pogwalcenia wolnosci osobistej 1 naruszenia



nietykalnosci cielesnej cztowieka oraz nichumanitarnego traktowania osoby chorej. Stanowi
o tym wprost art. 3 pkt 4 ustawy o srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej,
w mys$l ktérego ustawy nie stosuje si¢ do przymusu bezposredniego lub zasad uzycia lub
wykorzystania broni palnej, o ktorych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r.
o ochronie zdrowia psychicznego.

Majac powyzsze na uwadze, zwracam si¢ z uprzejma prosba do Pana Dyrektora
Generalnego o podjecie stosownych dziatan, ktore wyeliminujg stosowanie przez Stuzbe
Wiezienng $rodkow przymusu bezposredniego, wskazanych w ustawie o s$rodkach
przymusu bezposredniego 1 broni palnej, wobec wigzniow objetych leczeniem w szpitalach

psychiatrycznych.
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