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Na podstawie art. 47 ust. 1 pkt 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw Pacjenta!, przekazuj¢ stanowisko Rzecznika Praw Pacjenta odno$nie
praktyki stosowania przez policjantow $rodka przymusu bezposredniego w postaci kajdanek,
wobec 0s0b z zaburzeniami psychicznymi przewozonych przez zespol ratownictwa
medycznego w asy$cie Policji do izb przyjeé szpitali wielospecjalistycznych lub szpitali
psychiatrycznych.

Ze zgloszen wplywajacych do Rzecznika Praw Pacjenta (dalej: Rzecznik) wynika,
ze zdarzajg si¢ przypadki, iz przed lub w trakcie podejmowania dziatan przez zespol
ratownictwa medycznego (dalej: ZRM) — policjanci bioracy udziat w interwencji stosuja

kajdanki, w ktorych pacjent jest potem przywozony na Izbe Przyjec (dalej: IP).

Na poczatku Rzecznik przeprowadzit analiz¢ tego zagadnienia na przyktadzie
wojewodztwa Swigtokrzyskiego, poniewaz w tym wojewddztwie jest tylko jeden podmiot
leczniczy, ktory udziela swiadczen psychiatrycznych w warunkach stacjonarnych? i tylko

jeden podmiot leczniczy, ktéry udziela §wiadczen z zakresu ratownictwa medycznego?.

1. Dz. U.z 2012 r,, poz. 159 z pézn. zm.

2 w ramach umowy zawartej ze Swigtokrzyskim Oddziatem Wojewodzkim Narodowego Funduszu Zdrowia

* w ramach umowy zawartej z ww. OW NFZ



Z analizy tej wynika, zZe problem z przywozeniem pacjentow w kajdanach (zastosowanych
przez funkcjonariuszy policji) wystgpuje tam stosunkowo czgsto* i stanowi niekiedy powazng
przeszkode lub trudno$ci we wlasciwym udzieleniu $wiadczenia zdrowotnego. W celu
przyblizenia problemu, przytoczenia wymaga stanowisko Kierownika IP szpitala
psychiatrycznego z tego wojewodztwa: ,,(...) Pacjent wprowadzany na Izbg Przyje¢ ma rece
skute kajdankami z przodu lub tyhu. Zdarzaly si¢ sytuacje, kiedy nie byliSmy w stanie — nawet
po przyjezdzie Policji — zdjaé zatozonych kajdanek — konieczna byla interwencja Slusarza, co
trwa dhugi czas. Pacjent dowozony do szpitala z zatozenia chory psychicznie, niejednokrotnie
pobudzony z przyczyn psychotycznych — nie jest w stanie kontrolowa¢ swojego zachowania —
w tym agresji (w odroznieniu od 0séb zatrzymywanych przez Policje zdrowych psychicznie).
W zwigzku z tym zatozenie kajdanek nie przerywa zachowania agresywnego pacjenta ani nie
ulatwia zabezpieczenia takiego pacjenta na Izbie Przyje¢. Czgsto u bardzo pobudzonych
pacjentdw trudne jest zdjecie kajdanek, co wymaga uzyczania nieduzego kluczyka. Pacjenci
pobudzeni i agresywni z powodu schorzen psychicznych doznaja urazow w okolicach
nadgarstkow w wyniku uzycia kajdanek. Wylaczne uzycie kajdanek jako $rodka
zabezpieczajgcego w zaden sposOb nie chroni otoczenia — personelu czy innych oséb
znajdujacych si¢ na Izbie Przyje¢ (inni pacjenci, ich rodziny), albowiem takie pacjent nie ma
utrudnionego poruszania si¢ czy uzywania konczyn gomych. Czesto wymaga in potem
stosowania obezwladnienia dokonywanego przez kilka osdb — czego mozna unikng¢ przy
zastosowaniu kaftana bezpieczenstwa w trakcie transportu. U pacjenta, w ktorego stosowane
sa kajdanki, bardzo utrudnione jest wykonywanie istotnych czynnosci medycznych, ktore sg
niezbedne w sytuacjach nagtych — w przypadku wystapienia np. napadow padaczkowych, co
u naszych pacjentéw zdarza si¢ czgsto, zdjecie kajdanek w trakcie trwania napadu padaczki
jest prawie niemozliwe a ryzyko wystapienia urazéw mechanicznych wowczas znacznie
wicksze; czy w przypadkach naglego zatrzymania krazenia — kiedy wazny jest czas,
a podjecie czynnosci ratujacych zycie jest znacznie utrudnione w przypadkach zalozonych
kajdanek, co na szczescie u nas zdarza si¢ bardzo rzadko. (...) wielokrotnie zwracatam uwagg
zalogom karetek, ze kajdanki nie sa medycznym sposobem zabezpieczenia pacjenta
agresywnego, a personel Izby Przyje¢ — salowi, sanitariusze, pielegniarki - nie jest w zZaden
sposdb przeszkolony i przygotowany do postepowania z pacjentem zabezpieczonym
kajdankami.”

Rzecznik wystgpit do przedstawicieli wiasciwych podmiotéw leczniczych, Urzgdu
Marszatkowskiego Wojewodztwa Swigtokrzyskiego oraz Komendanta Wojewodzkiego

4 7 otrzymanej odpowiedzi od Dyrektora szpitala psychiatrycznego wynikato, Ze szacunkowo liczba takich
sytuacji to ok. jeden do dwoéch razy w tygodniu
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Policji w Kielcach — co spotkato z pozytywng reakcjg i zainicjowaniem wiasciwych dzialah
(w tym edukacyjnych) w obszarze bedgcym przedmiotem wystgpienia.

Poniewaz mozna bylo wnosi¢, ze taka sytuacja moze wystepowaé takze w pozostatych
wojewodztwach, Rzecznik Praw Pacjenta zgromadzit informacje od Rzecznikéw Praw
Pacjent Szpitala Psychiatrycznego (pracownikow Biura Rzecznika Praw Pacjenta, ktorzy
petnia ww. funkcj¢ na terenie szpitali psychiatrycznych w calej Polsce) — dalej: RZSZP,
odno$nie wystgpowania sytuacji bedacych przedmiotem wystgpienia. Ponizej przedstawiam
wyniki analizy otrzymanych od RZSZP informacji:

Wojewodztwo Slaskie: Specjalistyczny Psychiatryczny Zespét Opieki Zdrowotnej
w Bielsku-Biatej — czgste przewozenie pacjentdow w kajdankach (zastosowanych przez
policje) zardwno przez ZRM wraz z Policja jak i samodzielny transport przez funkcjonariuszy

Policji do szpitala psychiatrycznego.®

Wojewddztwo lubuskie: Wielospecjalistyczny Szpital Wojewddzki w  Gorzowie
Wielkopolskim Sp. z o0.0. Oddziaty Psychiatryczne w Gorzowie Wielkopolskim —
samodzielne transporty Policji o0séb w kajdankach do szpitala psychiatrycznego
(funkcjonariusze interweniujg bez wspotpracy z ZRM, stosujac wobec 0sob z zaburzeniami
psychicznymi srodki przymusu bezposredniego (kajdanki) i transportujg je do Psychiatrycznej
Izby Przyje¢. Personel medyczny poinformowal takze o uzywaniu przez funkcjonariuszy

Policji wobec pacjentéw gazu pieprzowego w trakcie interwencji w Izbie Przyjec).6
Wojewodztwo podlaskie:

1. Specjalistyczny Psychiatryczny SP ZOZ w Suwatkach — transport oséb w kajdankach
zastosowanych przez Policj¢ do szpitala psychiatrycznego (przy udziale zespotu
ratownictwa medycznego). Czgste sa sytuacje, w ktorych pacjent jest przewozony do
szpitala przez zespdt pogotowia ratunkowego w asyscie funkcjonariuszy Policji, bedac

zabezpieczonym kajdankami.’

2. Samodzielny Publiczny Psychiatryczny Zaklad Opieki Zdrowotnej im. Stanistawa
Deresza w Choroszczy — pacjent zlozyl do Rzecznika Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego skarge na brutalne zachowanie Policji w trakcie transportu do szpitala

i uzycie kajdanek.?

5 znak: RzPP-ZZP-RzSP-KA.470.322.2015; RzPP-ZZP.420.7.2016
6 znak: RzPP-WZP-RzSP-FC.470.16.2016

7 znak: RzPP-ZZP-RzSP-BB.470.279.2015

§ znak: RzPP-ZZP.420.112.2015.AJA



Wojewodztwo warminsko-mazurskie: Wojewodzki Zespdt Lecznictwa Psychiatrycznego
w Olsztynie — potwierdzony transport osoby do szpitala w kajdankach. Pacjent zgtosil takze

inne zastrzezenia dotyczace zachowania funkcjonariuszy Policji.

W zwigzku z sygnatami dotyczacymi postgpowania funkcjonariuszy Policji z ww.
wojewodztwa Rzecznik Praw Pacjenta wystapil do Warminsko-Mazurskiego KWP.? W
wyniku tego dziatania KWP poinformowat, ze przeprowadzono szkolenie dla podlegtych
jednostek policji (szkolenia zwigzane ze stosowaniem przymusu bezposredniego wobec

pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi).!”
Wojewodztwo podkarpackie:

1.  Specjalistyczny Psychiatryczny Zespdt Opieki Zdrowotnej im. prof. Antoniego
Kepinskiego w Jarostawiu — potwierdzone przypadki transportu oséb w kajdankach

(zastosowanych przez Policje).!!

2. Szpital Specjalistyczny w Jasle — potwierdzone wystgpowanie transportu osob
w kajdankach (zastosowanych przez Policjg). Transport realizowany przez ZRM
z pomocg Policji. Rzecznik wystapil w tej sprawie m.in. do Podkarpackiego WKP

i obecnie oczekuje na stanowisko w tej sprawie.!?

Wojewodztwo swigtokrzyskie: Swietokrzyskie Centrum Psychiatrii w Morawicy -
potwierdzone wystepowanie stosowania $rodka przymusu bezposredniego w postaci kajdanek
wobec o0sOb z zaburzeniami psychicznymi przewozonych przez zesp6l ratownictwa
medycznego w asyS$cie Policji. Opis dziatan przytoczony szerzej na wstgpie niniejszego

wystapienia.

Przymus bezposredni w postaci zastosowania przez policjantow kajdanek jest dopuszczony
przepisami prawa tj.. art. 16 ust. 11 ustawy z dnia 6 kwietnia 1990 r. o Policji'4,

art. 11 pkt 1-1115, 131 141 12 ust. 1 pkt 2, oraz art. 151 w zw. z art. 2 pkt 9 ustawy z dnia 24

? znak: RzPP-ZZP.420.17.2015.AJA

10 znak: RzPP-ZZP-RzSP-NB.471.4.2015
1l RzPP-WZP.420.44.2016.AJA

12 znak: RzPP-WZP.420.41.2016 KAS

13 Na podstawie art. 16 ust. 1 w przypadkach, o ktérych mowa w art. 11 pkt 1-6 i 814 ustawy z dnia 24 maja
2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej (Dz. U. poz. 628, z pézn. zm.), policjanci mogg uzy¢
$rodkéw przymusu bezposredniego, o ktorych mowa w art. 12 ust. 1 pkt 1-13 i 17-20 tej ustawy, lub
wykorzystac te §rodki. 2.

141 Dz. U. z2015r. poz. 355, 529, 1045, 1066, 1217, 1268, 1890, 2023, 2281

15 Art. 11. Srodkéw przymusu bezposredniego mozna uzy¢ lub wykorzystaé je w przypadku koniecznodei podjgcia co
najmniej jednego z nastgpujgcych dziatan:

1) wyegzekwowania wymaganego prawem zachowania zgodnie z wydanym przez uprawnionego poleceniem;

2) odparcia bezpoéredniego, bezprawnego zamachu na zycie, zdrowie lub wolno$¢ uprawnionego lub innej osoby;



maja 2013 1. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej!”. Na podstawie art. 6 ust. 1
tej ustawy, Srodkow przymusu bezposredniego uzywa sie lub wykorzystuje si¢ je w sposob
niezbedny do osiagniecia celéw tego uzycia lub wykorzystania, proporcjonalnie do stopnia
zagrozenia, wybierajac $rodek o mozliwie jak najmniejszej dolegliwo$ci. ,,Podstawa
faktyczng uzycia lub wykorzystania §rodkéw przymusu bezpo$redniego, zdaniem autoréw
opracowania [Uzycie lub wykorzystanie $rodkéw przymusu bezposredniego przez
Policjantéw — Leszek Dyduch, Krzysztof Swierczewski, Wojciech Biedrzycki Centrum
Szkolenia Policji {Legionowo 2014)!8], jest rzeczywista sytuacja (zdarzenie), ktoéra zawiera
miedzy innymi znamiona (cechy) sytuacji wskazanych w okreslonych przepisach prawnych
(przypadki uzycia i wykorzystania §rodkéw przymusu bezposredniego) i ktora powinna
wystapi¢, aby policjant mogl zasadnie uzyé lub wykorzysta¢ s$rodki przymusu
bezposredniego. Dziatania okre$lone art. 11 ,ustawy” zawieraja wskazanie prawnych
czynnosci shuzbowych lub zwiazanych ze stuzbg (...), ktore policjanci podejmujg i realizuja
w zwigzku z okreslonymi zdarzeniami (...), powodujacymi zagroZenia, naruszajgcymi
porzadek prawny 1 zasady wspdlzycia spolecznego i1 jednocze$nie krétki opis sytuacji
(zdarzen), ktérych wystapienie warunkuje czynnosci zwigzane z uzyciem lub wykorzystaniem
srodkow przymusu bezpos$redniego. Przy czym zdarzenia te albo juz wystgpily albo istnieje

3) przeciwdziatania czynno$ciom zmierzajacym bezposrednio do zamachu na zycie, zdrowie lub wolno$é uprawnionego lub
innej osoby;

4) przeciwdziatania naruszeniu porzadku lub bezpieczenstwa publicznego;

5) przeciwdziatania bezposredniemu zamachowi na ochraniane przez uprawnionego obszary, obiekty lub urzadzenia;

6) ochrony porzadku lub bezpieczefistwa na obszarach lub w obiektach chronionych przez uprawnionego;

7) przeciwdzialania zamachowi na nienaruszalno$¢ granicy panstwowej w rozumieniu art. 1 ustawy z dnia 12 pazdziernika
1990 1. o ochronie granicy panstwowej;

8) przeciwdzialania niszczeniu mienia;

9) zapewnienia bezpieczenstwa konwoju lub doprowadzenia;

10) ujecia osoby, ndaremnienia jej ucieczki lub poscigu za ta osoba;

11) zatrzymania osoby, udaremnienia jej ucieczki lub po$cigu za ta osoba;

12) pokonania biernego oporu;

13) pokonania czynnego oporu;

14) przeciwdziatania czynno$ciom zmierzajacym do autoagresji.

16 Na podstawie art. 15 ust. 1-7 kajdanek mozna uzy¢ w przypadkach, o ktérych mowa w art. 11 pkt 1-11, 13 i
14 (ust. 1). Kajdanek mozna uzy¢ takze na polecenie sadu lub prokuratora. Kajdanek uzywa si¢ w celu
czgSciowego unieruchomienia konczyn. Kajdanki zaklada sie na rece trzymane z tyhu (ust. 4). Zgodnie z art. 15
ust. 5 kajdanek zespolonych lub kajdanek zaktadanych na nogi mozna uzyé wylgcznie wobec 0sdb:

1) agresywnych;

2) zatrzymanych w zwiazku z podejrzeniem popelnienia przestepstwa z uzyciem broni

palnej, materiatow wybuchowych lub innego niebezpiecznego narzedzia lub przestgpstwa, o ktérym mowa w art.
115 § 20, art. 148 Iub art. 258 ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. — Kodeks karny (Dz. U. Nr 88, poz. 553, z p6zn.
zm.11));

3) pozbawionych wolnosci.

W przypadku prewencyjnego uzycia kajdanek lub gdy w ocenie uprawnionego prawdopodobiefstwo podjecia
proby ucieczki, stawiania czynnego oporu lub wystapienia zachowania mogacego zagrazaé Zyciu, zdrowiu
lub mieniu jest nieznaczne, kajdanki mozna zaleZy¢ na rece trzymane z przodu. Kajdanek zaktadanych na
nogi uzywa si¢ rownoczesnie z kajdankami zaktadanymi na rece.

7Dz, U.z 2013 r. poz. 628, 1165,z 2014 r. poz. 24, 1199

18http://www.csp.edu.pl/download/6/16768/Uzycielubwykorzystaniesrodkowprzymusubezposredniegoprzezpolic
jantowLDyduchK Swier.pdf
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duze prawdopodobienstwo ich wystapienia (blisko$¢ czasowa i miejscowa wystapienia). (...)
Nalezy réwniez pamietaé, ze decyzja o uzyciu lub wykorzystaniu konkretnego $rodka
przymusu bezposredniego nie moze byé podyktowana chwilowym impulsem czy
zdenerwowaniem wywotanym na przyklad prowokacyjnym zachowaniem si¢ osoby (...).
Nawet istnienie podstawy prawnej w okreSlonym przypadku nie zawsze przesgdza
o celowosci i rzeczywistej potrzebie jego uzycia lub wykorzystania. Funkcjonariusz Policji,
zanim siegnie po S$rodki przymusu bezposredniego, powinien uzy¢ lub wykorzystac
w pierwszej kolejno$ci inne, tagodniejsze $rodki w celu uzyskania zamierzonego celu lub
okre$lonego zachowania osoby (...).”1% Zgodnie z art. 7 ust. 1-3 tej ustawy Srodkow
przymusu bezposredniego lub broni palnej uzywa si¢ lub wykorzystuje si¢ je w sposob
wyrzadzajacy mozliwie najmniejszg szkode. Od uzycia lub wykorzystania $rodkow przymusu
bezposredniego lub broni palnej nalezy odstapi¢, gdy cel ich uzycia lub wykorzystania zostat
osiagniety. Srodkéw przymusu bezposredniego uzywa sig lub wykorzystuje si¢ je
z zachowaniem szczegodlnej ostroznosci, uwzgledniajac ich wlasciwosci, ktére mogg stanowi¢

zagrozenie zycia lub zdrowia uprawnionego lub innej osoby.

Art. 3 pkt 4 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu bezposredniego i broni
palnej stanowi, e ustawy nie stosuje si¢ do przymusu bezposredniego lub zasad uzycia lub
wykorzystania broni palnej, o ktérych mowa w ustawie z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie

zdrowia psychicznego.

Regulacje dotyczace zastosowania, przeprowadzania i form przymusu bezposredniego
wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi zawarte sa w art. 3 pkt 6 i art. 18 ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. 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?l. Zgodnie
z art. 18 ust. 1 ww. ustawy przymus bezposredni wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi,
przy wykonywaniu czynnosci przewidzianych w niniejszej ustawie, mozna zastosowac tylko

wtedy??2, gdy przepis niniejszej ustawy do tego upowaznia albo osoby te:

1) dopuszczajg si¢ zamachu przeciwko?:

19 L. Dyduch, K. Swierczewski, W. Biedrzycki, Uzycie lub wykorzystanie §rodkéw przymusu bezposredniego
przez Policjantow —Centrum Szkolenia Policji, Legionowo 2014 str. 15-16

20(j. Dz. U. 22011 r. Nr 231, poz. 1375

21 Dz.U. 2012 poz. 740

27wrot ,,w toku wykonywania czynnosci przewidzianych w niniejszej ustawie. Przymus bezposredni wobec 0sob
z zaburzeniami psychicznymi mozna stosowaé tylko wtedy:”, oznacza niedopuszczalno$¢ stosowania przymusu
bezposredniego w innych celach, np. punitywnych (ukarania) lub dla wygody personelu wobec osobnikow
prymitywnych, uciazliwych, natrgtnych albo nieznosnych. (S. Dabrowski, J. Pietrzykowski, Ustawa o ochronie
zdrowia psychicznego. Komentarz. Warszawa 1997 1.)
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a) zyciu lub zdrowiu wlasnemu lub innej osoby lub
b) bezpieczenstwu powszechnemu, lub

2) w sposoéb gwaltowny niszcza lub uszkadzaja przedmioty znajdujace si¢ w ich

otoczeniu4;

3) powaznie zakiocaja lub uniemozliwiaja funkcjonowanie zaktadu psychiatrycznej

opieki zdrowotnej lub jednostki organizacyjnej pomocy spoteczne;j.

Przed zastosowaniem przymusu bezposredniego uprzedza si¢ o tym osobe, wobec ktorej
srodek ten ma by¢ podjety. Przy wyborze $rodka przymusu nalezy wybieraé srodek mozliwie
dla tej osoby najmniej ucigzliwy, a przy stosowaniu przymusu nalezy zachowaé szczegdlng
ostroznos¢ i1 dbatos¢ o dobro tej osoby (art. 18 ust. 8). Stosowanie przymusu bezposredniego
W sytuacji przewiezienia osoby do szpitala lub w zwiazku z przymusowym doprowadzeniem
do szpitala psychiatrycznego albo interwencja zespotu ratownictwa medycznego reguluje
art. 18 ust. 5 ww. ustawy. Na podstawie tego przepisu, jezeli nie jest mozliwe uzyskanie
natychmiastowej decyzji osoby, o ktorej mowa w art. 18 ust. 2, 0 zastosowaniu przymusu
bezposredniego w trakcie wykonywania czynnosci, o ktorych mowa w art. 21 ust. 325 oraz
art. 46a ust. 3%, lub wobec osoby, o ktorej mowa w art. 18 ust. 1, ktérej pomocy udziela
zespot ratownictwa medycznego, decyduje i nadzoruje osobiécie kierujacy akcja prowadzenia
medycznych czynnosci ratunkowych, ktéry jest obowigzany niezwlocznie zawiadomié o tym
dyspozytora medycznego. Kaidy przypadek zastosowania przymusu bezposredniego
1 uprzedzenia o mozliwosci jego zastosowania odnotowuje si¢ w dokumentacji medyczne;j.
W sytuacji, o ktérej mowa w ust. 5, zastosowanie przymusu bezposredniego polega na
przytrzymaniu lub unieruchomieniu (art. 18 ust. 7), Stosownie do art. 3 pkt 6 lit. a i ¢

w rozumieniu ww. ustawy przytrzymanie to dorazne, krotkotrwale unieruchomienie osoby

2 Zamach przeciwko Zyciu lub zdrowiu jest gwaltownym, drastycznym dziataniem, ktérego nastepstwa
zagrazajg zdrowiu, badz zyciu danej osoby lub 0s6b postronnych. Sa to czyny samobdjcze, czyny autoagresywne
- samookaleczenie sig, agresja wobec innych osob. Zamach przeciwko bezpieczenstwu powszechnemu to
wszelkie zachowania osoby stwarzajgce zagrozenie dla bezpieczenstwa powszechnego, niekoniecznie
przebiegajace z zachowaniem agresywnym (np. podpalanie przedmiotéw). (P. Gatecki, K. Bobinska, K.
Eichstaedt Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego. Komentarz. Warszawa 2013, str-119-120)

24 Sytuacja gdy osoba w sposob gwaltowny niszczy lub uszkadza przedmioty znajdujace si¢ w jej otoczeniu,
wynika najczesciej z silnego wyladowania emocjonalnego przebiegajacego z zachowaniem agresywnym (...)
Zachowanie takie moze przejawiac si¢ duzg dezorganizacja, nieprzewidywalnoscia i niemoznosciag kierowania
wlasnym postgpowaniem, stad istnieje bezposrednie zagrozenie bezpieczenstwa dla otoczenia (Ibidem str. 120)

25 W razie potrzeby lekarz przeprowadzajacy badanie zarzadza bezzwlocznie przewiezienie badanego do
szpitala. Przewiezienie takiej osoby z zastosowaniem przymusu bezposredniego nastepuje w obecnosci lekarza,
pielggniarki lub zespotu ratownictwa medycznego.

2% Zatrzymanie i przymusowe doprowadzenie przez Policje, o ktérym mowa w art. 40 i 46, nastepuje
w obecnosci lekarza, pielggniarki lub zespohu ratownictwa medycznego.



uzyciem sity fizycznej, za$ unieruchomienie to obezwladnienie osoby z uzyciem pasow,
uchwytéw, przescieradel, kaftana bezpieczefistwa lub innych urzadzen technicznych. Przymus
bezposredni stosuje si¢ nie dtuzej niz przez czas niezbedny do uzyskania pomocy lekarskiej,
a w przypadku gdy jej uzyskanie jest utrudnione, na czas niezbgdny do przewiezienia osoby
do podmiotu leczniczego udzielajacego $wiadczenia zdrowotne w zakresie psychiatrycznej
opieki zdrowotnej lub szpitala wskazanego przez dyspozytora medycznego. Przewiezienie
osoby z =zastosowaniem przymusu bezposredniego nastgpuje W obecnoSci zespotu

ratownictwa medycznego.

Art. 18 ust. 9 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
stanowi, ze w przypadkach okre§lonych w art. 18 ust. 1 jednostki systemu Panstwowe
Ratownictwo, Medyczne, Policja oraz Panstwowa Straz Pozarna s3 obowigzane do udzielania
lekarzowi, pielegniarce lub kierujacemu akcja prowadzenia medycznych czynnosci

ratunkowych pomocy na ich zadanie.

Uzycie - w odniesieniu do unieruchomienia - sformutowania ,inne urzadzenia
techniczne” (z ktérego wywodzi¢ mozna dopuszczalno$¢ uzycia kajdanek jako takie
urzadzenie?’) obecnie zostalo zakwestionowane przez Trybunat Konstytucyjny (wyrok
Trybunalu Konstytucyjnego z dnia 24 lipca 2013 r. sygn. Kp 1/13%%) i w zwigzku z tym
Ministerstwo Zdrowia w 2014 r.2° rozpoczelo prace legislacyjne m.in. ustawy z dnia
19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego, w zakresie m.in. doprecyzowania art. 3
pkt 6 lit. c. Kajdanki nie powinny by¢ stosowane w czasie przewozenia osob z zaburzeniami
psychicznymi przez zespol ratownictwa medycznego, jako $rodek stuzacy do

unieruchomienia.

W kontekscie powyzszych przepiséw Rzecznik Praw Pacjenta uznaje, ze kajdanki
stosowane przez policje — jako dopuszczony prawem $rodek przymusu bezposredniego — nie
mogg by¢ stosowne w czasie przewozu pacjenta §rodkiem transportu ZRM. Pomimo tego, ze
zgodnie z art. 18 ust. 9 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
policja udziela zespolowi ratownictwa medycznego pomocy, nie moze by¢ ona rozumiana
jako zabezpieczenie pacjenta kajdankami w celu dalszego realizowanego przez ZRM

przewozu osoby do szpitala psychiatrycznego. ZRM dysponujg bowiem wilasnymi

27 tak w stanowisku z dnia 23 lutego 2013 r. DWOIiP-1-072-2/13/5 Podsekretarza Stanu w Ministerstwie
Sprawiedliwosci

28http://trybunal.gov.pl/rozprawy-i-ogloszenia-orzeczen/wyroki-i-postanowienia/art/4620-przymus-bezposredni-
z-uzyciem-innych-urzadzen-technicznych-zasady-vacatio-legis-i-retro-non-agi/

29 https://legislacja.rcl.gov.pl/projekt/234323/katalog/234324#234324




urzgdzeniami stosowanymi do unieruchomienia, za§ przymus bezpo$redni jest regulowany
odrgbnymi przepisami.

Stosownie do art. 6 i 7 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $érodkach przymusu
bezposredniego i broni palnej zastosowany $rodek przymusu bezposredniego przez policje nie
powinien by¢ przedtuzany na czas transportu realizowanego przez ZRM. Zespot Ratownictwa
Medycznego — jesli pacjent dalej wykazuje agresywne zachowanie — powinien zastosowaé
wlasne $rodki przymusu bezposredniego stuzgce unieruchomieniu.

Srodki przymusu bezposredniego stosowane przez policj¢ podlegajg udokumentowaniu
W sposob okreslony w rozdziale 4 ustawy z dnia 24 maja 2013 r. o $rodkach przymusu
bezposredniego i broni palnej, za$ dokumentowanie $rodkéw przymusu bezposredniego
nastgpuje w sposob okreslony w § 16 ust. 2 pkt 3 1 § 17 ust. 2 i ust. 4-5 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 28 czerwca 2012 r. w sprawie sposobu stosowania przymusu
bezposredniego oraz dokonywania oceny zasadnosci jego zastosowania.

Stosownie do § 6 ust. 1 ww. rozporzadzenia przymus bezposredni rﬁoZe by¢
wykonywany wylacznie przez odpowiednio poinstruowane w tym zakresie osoby. Na
podstawie § 6 ust. 2 pkt 3 za przekazanie instrukcji w zakresie sposobu stosowania przymusu
bezposredniego odpowiada dysponent zespoléw ratownictwa medycznego — dla oséb
wchodzaeych w skiad zespotéw ratownictwa medycznego. W przypadku zastosowania przez
policj¢ kajdanek i kontynuowania tego $rodka w czasie przewozu osoby przez ZRM, trudno
uznaé to za Srodek zastosowanego przymusu bezposredniego dopuszczony art. 18 ust. 5
ustawy 9 ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego. Taki srodek
przymusu bezposredniego (kajdanki zastosowane przez policjantéw) nie moze podlegaé
ocenie przez upowaznionego przez marszatka wojewddztwa lekarza specjalisty w dziedzinie
psychiatrii, o0 czym mowa w art. 18 ust. 10 pkt 2 ww. ustawy.

W niniejszym wystapieniu ocenie Rzecznika Praw Pacjenta nie podlega zasadnosé
stosowania kajdanek (jako $rodka przymusu bezposredniego) przez policje a sytuacja
dotyczaca formy udzielania przez policj¢ pomocy podczas interwencji ZRM. Art. 47 ust. 1
pkt 8 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
stanowi, ze do zakresu dziatania Rzecznika nalezy przedstawianie wiasciwym organom
wiladzy publicznej, organizacjom i instytucjom oraz samorzadom zawodéw medycznych ocen
1 wnioskéw zmierzajacych do zapewnienia skutecznej ochrony praw pacjenta. Wobec tego
informujg, Ze Rzecznik uznaje za niedopuszczalne przywozenie osoby z zaburzeniami
psychicznymi w kajdankach na Izbg Przyje¢ szpitala psychiatrycznego lub szpitala
wielospecjalistycznego, poniewaz w znaczy sposob utrudnia to udzielenie pacjentowi

stosownej pomocy medyczne;.



W ocenie Rzecznika zasadnym wydaje si¢ by¢ opracowanie wytycznych dotyczacych

postepowania funkcjonariuszy Policji wobec o0sob z zaburzeniami psychicznymi (np. w

formie zarzgdzenia publikowanego w Dzienniku Urzedowym Komendy Glownej Policji).

Jednoczeénie informuje, ze stosownie do art. 47 ust. 2 ustawy z dnia 6 listopada

2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta organy i instytucje, do ktérych

Rzecznik zwrocil sie z wnioskami okreSlonymi w ust. 1 pkt 5 i 8, s3a obowigzane

ustosunkowac si¢ do tych wnioskow w ternie 30 dni od dnia ich otrzymania.

2 poscdoS e

VL),

Do wiadomosci:

1. Pani Beata Szydlo, Prezes Rady Ministrtéow Kancelaria Prezesa Rady Ministrow
Al. Ujazdowskie 1/3, 00-583 Warszawa

2. Pan Mariusz Btaszczak, Minister Spraw Wewnetrznych i Administracji, Ministerstwo Spraw
Wewnetrznych i Administracji, ul. Stefana Batorego 5, 02-591 Warszawa

3. Pan Adam Bodnar, Rzecznik Praw Obywatelskich, Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich
Aleja Solidarnosci 77, 00 - 090 Warszawa

4. Pan prof. dr hab. Jerzy Robert Ladny Konsultant Krajowy w dziedzinie medycyny ratunkowej
Zaklad Medycyny Ratunkowej i Katastrof UM w Biatymstoku, ul. Szpitalna 37, 15-295
Biatystok

5. Pan dr hab. n. med. Piotr Galecki Konsultant Krajowy w dziedzinie psychiatrii, Klinika
Psychiatrii Dorostych UM, ul. Aleksandrowska 159 91-229 £.6dz

6. Pan dr hab. n. med. Filip Rybakowski prof. nadzw. Konsultant Krajowy w dziedzinie
psychiatrii dzieci i milodziezy, Instytut Psychiatrii i Neurologii ul. Sobieskiego 9
02-957 Warszawa

7. Pan Wojciech Werbicki, Przewodniczacy Krajowego Zwigzku Zawodowego Pracownikow
Ratownictwa Medycznego, ul. Rakowska 15, 97-300 Piotrkéw Trybunalski

8. Pani Edyta Wecislo, Przewodniczagca Polskiej Rady Ratownikéw Medycznych,
ul. Sienkiewicza 137/141, Lodz

9. Pan Tomasz Gozdzikiewicz - Prezes Zwigzku Pracodawcéw Opieki Psychiatrycznej
i Leczenia Uzaleznien, Plac Brodowicza 1, 16-070 Choroszcz;

10. Pan Andrzej Rajewski, Prezes Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, Katedra Psychiatrii

1

AM, ul. Szpitalna 27/33, 60-572 Poznan

Pan prof. Janusz Heitzman, Wiceprezes Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, Polskie
Towarzystwo Psychiatryczne ul. Sobieskiego 9 02-957 Warszawa.
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