Rada Fundagji: Zarzad Fundagji:

HELSINSKA FUNDACJA Henryka Bochniarz Prezes: Danuta Przywara
Janusz Grzelak Wiceprezes: Maciej Nowicki
PRAW CZEOWIEKA Ireneusz C. Kaminski Sekretarz: Piotr Ktadoczny
Witolda Ewa Osiatytiska Skarbnik: Lenur Kerymov
Andrzej Rzeplinski Cztonek Zarzadu:  Dominika Bychawska-Siniarska

Wojciech Sadurski
Mirostaw Wyrzykowski

Warszawa, A% czerwca 2019 r.

912 /2019/53133/PKu/AM

Szanowny Pan

Pik Zbigniew Brzostek
Dyrektor Okregowy

Stuzby Wieziennej w Warszawie
ul. Wisniowa 50

02-520 Warszawa

L. Wstep
Do Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka (dalej: HFPC, Fundacja) zglosit sie adw.

S informujac o sprawie tymczasowo aresztowanego SN
I\ skicrowanym do HFPC liscie wskazat, ze w Areszcie Sledczym S
WIIE - ;o klient nie ma zapewnionej opieki medycznej, jakiej potrzebuje ze wzgledu
na swoj stan zdrowia. Par~illJSic1pi na szereg chronicznych choréb - wsrdd nich
wymieni¢ mozna reumatoidalne zapalenie stawdw, dne moczanowa oraz zesp6t
depresyjny. Do czasu zatrzymania pozostawal on pod obserwacjg lekarzy w zwigzku z
podejrzeniem nadci$nienia tetniczego. Byt ponadto leczony w poradni Instytutu Geriatrii,

Reumatologii i Rehabilitacji s, Zawiadamiajac Fundacje, adw. S
TR 7 e dtoZyt jednocze$nie dokumentacje medyczng obrazujgcg zly stan zdrowia

swojego mocodawcy.

L. Stan faktyczny

Pan JNE o st podejrzany o popelnienie czynéw okreslonych w

art. 271§ 3kk.wzb.zart. 239 § 1 kk. wzw. z art. 12 k.k. Postepowanie przygotowawcze
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Justyna Jezierska
Notatka


w sprawie prowadzone jest przez Prokurature Okregowg w enwessemessmse pod sygnaturg PO

T P an Towerery = 0stat zatrzymany 15 kwietnia 2019 r. Sad Rejonowy dla
S . dniu 17 kwietnia 2019 roku postanowit o jego tymczasowym

aresztowaniu na okres 3 miesiecy. Postanowieniem z dnia 24 maja 2019 roku Sad
Okregowy w === iec uwzglednil zazalenia obroncy na ww. orzeczenie w sprawie

zastosowania tymczasowego aresztowania. Podejrzany przebywa obecnie w Areszcie

Sled czym S

Ponad rok przed wspomnianym zatrzymaniem, w dniu 30 kwietnia 2018 roku pan
Y. (07nat powaznego urazu stopy, ktéry skutkowat rozpadem kosci pietowej na
trzy czesci. Jak wynika z konsultacji ortopedy z dnia 23 maja 2019 r., sporzadzonej przez
dr. n. med. SEEEEEEEEGGG——_—_— 2 cjent wymagat leczenia operacyjnego (podniesienia
zapadnietej powierzchni stawowej z zespoleniem drutami K). Po tym zdarzeniu zostat
poddany intensywnej, trwajgcej ponad 6 miesiecy rehabilitacji. W ramach tego procesu
parSRo dbywal codziennie sesje terapeutyczne w specjalistycznym Zaktadzie
Rehabilitacji w Samodzielnym Publicznym Centralnym Szpitalu Klinicznym (teraemres
Podjete wtedy dziatania doprowadzity do niepeinego jeszcze funkcjonowania - pan
SN 2 dal doznawat dolegliwo$ci bélowych i miat trudnosci z poruszaniem sie,

mimo Ze nie musiat opierac sie na kulach ortopedycznych.

W dniu 23 marca 2019 roku panSEER | cgt wypadkowi podczas jazdy konne;j.
Jak wynika z Karty Informacyjnej z Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego

7 19 kwietnia 2019 roku, doznal ztamania

kosci goleni lewej z otwartg repozycja, catkowitego oderwania (z fragmentem kostnym)
od przyczepu wiezadta tréjgraniastego, uszkodzenia wiezadta piszczelowo-strzatkowego,
ztamania Zeber oraz ztamania paliczkéw prawej dtoni. Powyzsze urazy potwierdza
réwniez przeprowadzone dnia 25 marca 2019 roku badanie USG. Pan s
ponownie wymagat hospitalizacji i leczenia operacyjnego - zabieg przeprowadzono 3
kwietnia 2019 w Centralnym Szpitalu Klinicznym Sl
Wemewsmmes \Vedtug wspomnianej juz wczeéniej Konsultacji ortopedycznej, operacja
polegata na repozycji i zespoleniu ztamania oraz plastyce aparatu wigzadtowego.
Zoperowang konczyne unieruchomiono opatrunkiem gipsowym, ktéry wedlug zalecen

powinien zosta¢ zdjety najpézniej po uptywie 6 tygodni (tj. 15 maja 2019 roku).
2



Wskazania zawarte w Karcie informacyjnej z dnia 5 kwietnia 2019 r. uwydatniaty
ponadto m. in. konieczno$¢ przyjmowania lekéw przeciwzakrzepowych, wysokiego
uktadania koriczyny, odbycia kontroli w poradni ortopedycznej przy klinice po uptywie

okoto 6 tygodni, dalszej rehabilitacji oraz stosowania oktadéw z lodu.

Jak podaje obronfica pana TENEEGEER, zaréwno funkcjonariusze CBA obecni przy
zatrzymaniu, jak i prokurator byli w posiadaniu wspomnianej karty informacyjnej z
Wojskowego Instytutu Medycznego. Ponadto w dniu zatrzymania, przed zabraniem
podejrzanego z domu, w obecnosci jego partnerki pani - ——"————"—" fnkcjonariusze
mieli zosta¢ poinformowani o tresci zawartych w niej zalecerl. Wedlug relacji pani S

S icli rowniez powiedzie¢ jej, ze zatrzymany zostanie zabrany do szpitala na
Solcu w celu weryfikacji zglaszanych urazéw. Mieli rowniez odmoéwi¢ zabrania wézka
inwalidzkiego, na ktérym poruszat sie po domu, poniewaz ,wystawat z samochodu”.
Mimo posiadanych przez funkcjonariuszy informacji na temat stanu zdrowia pana
SRR 70stat on osadzony w warunkach niezgodnych z zaleceniami, wskutek czego
doznat zatorowo$ci pluc, co potwierdza karta informacyjna z leczenia szpitalnego z
Uniwersyteckiego Centrum Klinicznegdiiiy
SR /ostal przetransportowany do UCK dnia 16 kwietnia 2019 r. w godzinach
wieczornych i przebywat tam do 18 kwietnia 2019 roku.

Posiedzenia Sgdu Rejonow e g oo < / 2 11. 4« e )

w przedmiocie zastosowania wzgledem podejrzanego tymczasowego aresztowania z
uwagi na jego zty stan zdrowia odbyly sie w UCK Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Na posiedzenie sgd sprowadzit dyzurnego lekarza kardiologa z Kliniki
Chor6b Wewnetrznych, Nadciénienia Tetniczego i Angiologii w celu ustalenia aktualnej
sytuacji zdrowotnej pana [l Ten potwierdzil, Ze przeprowadzona dnia 16
kwietnia 2019 roku tomografia komputerowa wykazata zatorowos$¢ ptucng. Wskazat
réwniez na konieczno$¢ prowadzenia leczenia przeciwzakrzepowego oraz odbycia
konsultacji ortopedycznej. Polozyl szczegblny nacisk na przestrzeganie zalecen
medycznych przez organy odpowiedzialne za przebieg aresztowania podejrzanego,
zastrzegajac, ze niepodjecie odpowiednich krokéw moze skutkowaé u podejrzanego
krwawieniem do waznych zyciowo narzadéw i do nasilenia zatorowoS$ci ptucnej, a

powiktania krwotoczne moga realnie zagrazac jego zyciu.



Z informacji przekazanych nam przez obronce wynika, ze w Areszcie Sledczym, w
ktérym przebywa obecnie podejrzany, nie wdrozono jednak zalecenl zawartych w wyzej
wymienionej dokumentacji medycznej. Nie stosowano oktadéw z lodu, co spowodowato
bél i opuchlizne nogi oraz utrudnito jej prawidtowe gojenie. Ponadto, nie doprowadzono
do zdjecia opatrunku gipsowego, co powinno bylo nastapi¢ dnia 15 maja 2019 roku.
Partnerka podejrzanego przyjechata wtedy do szpitala, Zeby upewni¢ sig, czy wizyta
lekarska pana T, 0dbedzie sie zgodnie z planem. Samochéd Stuzby Wieziennej
pojawit sie w godzinach porannych przed placowka. Funkcjonariusze mieli dowiedzie¢
sie od rejestratorki, ze wizyta nie zostata potwierdzona przez Stuzbe Wigzienng. Straznicy
przeprowadzajacy transport mieli nie znaé daty operacji ani nie posiadac¢ jakichkolwiek
informacji na temat stanu zdrowia podejrzanego. Po rozmowie z rejestratorka mieli nie
podja¢ zadnej préby kontaktu z lekarzami Kliniki Traumatologii i Ortopedii, ktdrzy
operowali pana SR Opuscili Izbe Przyjeé, nie wyprowadziwszy nawet

podejrzanego z pojazdu.

W dniach 20 oraz 24 maja odbyly sie posiedzenia Sgdu Okregowego W aasa——
w przedmiocie zazalenia obroricy na postanowienie o tymczasowym aresztowaniu (sygn.
akt e Sad oddalit wnioski zmierzajgce do wydania przez lekarza
odpowiedniej specjalnoéci zalecefi w zakresie koniecznej rehabilitacji podejrzanego. Sad
Okregowy nie odni6st sie réwniez do bagatelizowania przez funkcjonariuszy AS zalecen
ani do przedlozonej przez obroincéw konsultacji ortopedycznej. Zaskarzone
postanowienie zostato utrzymane w mocy, mimo Ze ze wspomnianej opinii sporzgdzone;j
przez dr. n. med. S| ikata m. in. konieczno$¢ zdjecia gipsu nie
pézniej niz po 6 tygodniach oraz podjecia bezzwlocznie po jego usunieciu rehabilitacji w
zwigzku z przebytym przez podejrzanego epizodem zatorowoSci ptucnej. W Konsultacji
podkreslono réwniez, ze nalezy podjgé rehabilitacje w wyspecjalizowanym oSrodku ze
wzgledu na wczeéniejsze ztamanie ko$ci pietowej i obecne skomplikowane stawowe

ztamanie kostek z uszkodzeniem wiezadet.

W dniu 21 maja 2019 roku podejrzany poinformowat obronce, Ze przechodzi rzut
reumatoidalnego zapalenia stawéw i nie otrzymuje w Areszcie Sledczym odpowiednich

lek6w na te chorobe.



Do dnia 25 maja 2019 roku (10 dni po wyznaczonym terminie) nie zostat
podejrzanemu zdjety gips. Pan' SR zmuszony przez okolicznosci, usunat go w
areszcie samodzielnie.

Przeprowadzona nastepnie konsultacja ortopedyczna nie wptyneta w zaden sposéb
na rozpoczecie procesu rehabilitacji. Z relacji obroncy adw. S P! . ndacja
powzieta informacje, ze jedynym dostepnym osadzonemu $rodkiem sg w tej chwili oktady
z herbaty, ktére regularnie wykonuje. Ponadto, funkcjonariusze Aresztu Sledczego mieli
uniemozliwi¢ panu SN widzenie z obroricg z tego powodu, ze podejrzany
odmowit zatozenia dtugich spodni, co ze wzgledu na jego sytuacje zdrowotng oraz

wysokie temperatury powietrza zdaje sie by¢ wrecz niewskazane.

IL. Stan prawny
Helsinska Fundacja Praw Czlowieka jest organizacja pozarzadowa, ktérej
statutowym celem jest ochrona praw cztowieka. Nalezy podkre$li¢, ze ponizajgce
traktowanie osoby osadzonej moze stanowi¢ naruszenie Europejskiej Konwencji Praw
Cztowieka (dalej: ,EKPCz”, ,Konwencja”). W kontek$cie niniejszej sprawy pragniemy
poczynic¢ kilka systemowych uwag na temat gwarancji wynikajacych z art. 3 Konwencji
oraz art. 40 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej (dalej: ,Konstytucja RP") statuujacych

zakaz tortur oraz nieludzkiego i ponizajacego traktowania.

Zgodnie z treécig art. 3 Europejskiej Konwencji Praw Cztowieka (dalej: Konwencja,
EKPC) nikt nie moze by¢ poddany torturom ani nieludzkiemu lub ponizajgcemu
traktowaniu albo Kkaraniu. Rzeczony zakaz wynikajgcy z art. 3 ma charakter
fundamentalny i nalezy dobitnie podkre$li¢, ze w $wietle Konwencji nie wystepuja
okoliczno$ci usprawiedliwiajgce stosowanie tortur, badz nieludzkiego i ponizajgcego
traktowania. Do naruszenia wspomnianego przepisu moze doj$¢ réwniez w rezultacie
niezapewnienia osadzonemu odpowiedniej opieki medycznej (m. in. wyrok ETPC z dnia
20 stycznia 2009 r. w sprawie Musiat p. Polsce, skarga nr 28300/06). Panistwo ma zatem
obowiazek ochrony zdrowia i dbania o dobro osadzonych oraz zapewnienia im, z
uwzglednieniem praktycznych wymagan pozbawienia wolnosci, odpowiedniej

opieki zdrowotnej.



Konwencja nie gwarantuje wprawdzie powszechnego prawa do ochrony zdrowia
wobec pozbawionych wolnosci, jednak - w sytuacji szczegdlnego podporzadkowania ich
panstwu - rodzi ona specyficzng odpowiedzialnos$¢ wladz publicznych takze za stan
zdrowia osadzonych. Cierpienie wynikajgce z natury choroby - fizycznej albo
umystowej — moze by¢ objete art. 3 Konwencji, gdy wskutek ztego traktowania moze ono
ulec poglebieniu, np. w zwigzku z warunkami aresztowania albo w innych sytuacjach, za
ktore wladze sg odpowiedzialne (m. in. wyrok ETPC z 29 kwietnia 2002 r. w sprawie
Pretty p. Zjednoczonemu Krdélestwu, skarga nr 2346/02; wyrok ETPC z 20 kwietnia 2010
r. w sprawie Slyusarev p. Rosji, skarga nr 60333/00).

W wyroku w sprawie Kudta p. Polsce (wyrok ETPC z 26 pazdziernika 2000 r., skarga
nr 30210/96) stwierdzono, iz konieczne jest, aby - biorgc pod uwage praktyczne
wymagania pozbawienia wolnoéci - zdrowie i samopoczucie (wieznia) byty chronione w
sposéb adekwatny, m.in. przez zapewnienie wymaganej opieki medycznej. Znalazto to

zdecydowane potwierdzenie w dalszym orzecznictwie Trybunatu.

Choroba nie wyklucza, co do zasady, dopuszczalno$ci tymczasowego aresztowania.
Jak bowiem czytamy w wyroku w sprawie Mouisel p. Francji, z Konwencji nie wynika
generalne zobowigzanie panstw do zwolnienia wieznia ze wzgledu na stan zdrowia
(wyrok ETPC z 14 listopada 2002 r., skarga nr 67263/01). Konwencja nie naktada
réwniez obowigzku przeniesienia chorego osadzonego do szpitala cywilnego, nawet gdy
cierpi na chorobe szczegélnie trudng do leczenia (wyrok ETPC z 20 stycznia 2009 r. w
sprawie Musiat p. Polsce...). Jezeli jednak wladze zdecyduja sie na pozbawienie
wolnosci osoby chorej, musza sprosta¢ obowiazkowi zapewnienia dostatecznego

poziomu leczenia w warunkach, ktére sa zgodne z poszanowaniem godnosci

Iudzkie;j.

Konieczne jest zapewnienie przez pafistwo wymaganej pomocy medycznej (wyrok
ETPC z 14 listopada 2002 r. w sprawie Mouisel p. Francji...; wyrok ETPC z 29 kwietnia
2003 r. w sprawie McGlinchey i inni p. Zjednoczonemu Krélestwu, skarga nr 50390/99;
wyrok ETPC z dn. 9 grudnia 2008 r. w sprawie Dzieciak p. Polsce, skarga nr 77766/01).
Zapewnienie wiec tylko pomocy podstawowej (ambulatoryjnej) moze okazaé sie
niewystarczajgce. Poziom pomocy medycznej musi by¢ zatem zawsze adekwatny do

natury choroby i zasad jej leczenia.



Ta adekwatno$¢ oznacza m. in., ze brane pod uwage powinny by¢ opinie
specjalistow lub lekarzy ,zewnetrznych” o stanie zdrowia wieznia (wyrok ETPC z 29
stycznia 2003 r. w sprawie Nevmerzhitsky p. Ukrainie, skarga nr 54825/00). Ponadto, w
miare potrzeby, musi by¢ zapewniona stala opieka szpitalna badZ lekarska, a nie
wystarcza sporadyczne wizyty lekarza ogdélnego (wyrok ETPC z 29 listopada 2007 r. w
sprawie Hummatov p. Azerbejdzanowi, skargi nr 9852/03 i 13413/04).

Analizujagc powyzsza sprawe mozna dojs¢ do przekonania, Ze dalsze
bagatelizowanie stanu zdrowia pana Kowalczysa moze przyczyni¢ sie do znaczacego

wzmozenia doznawanych przez niego dolegliwosci, co moze sie wigzac z naruszeniem art.

3 Konwencji.

I Podsumowanie
Jak wynika z przekazanych HFPC dokumentéw, pan EEEespssss
powinien mie¢ zapewniony dostep do kontroli ortopedycznych, odpowiednich lekéw
oraz specjalistycznej rehabilitacji po zdjeciu opatrunku gipsowego oraz w zwigzku ze
stwierdzong zatorowos$cig ptucng. Brak zapewnienia takiej opieki medycznej grozi

osadzonemu powaznymi konsekwencjami dla jego zdrowia - moze prowadzi¢ nawet do

trwatego kalectwa.

Nalezy pamietaé, Zze pogorszenie stanu zdrowia podczas izolacji penitencjarnej
moze stanowi¢ naruszenie art. 3 Europejskiej Konwencji Praw Cztowieka. Majac na
uwadze powyzsze, Helsinska Fundacja Praw Cztowieka zwraca si¢ do Pana Dyrektora z
proébg o odniesienie sie do zaistniatej sytuacji oraz wyjasnienie, dlaczego nie zostaty do

tej pory podjete kroki ku realizacji zalecern medycznych.

W imieniu Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka
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