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Szanowny Pan

potk VI
Dyrektor Zakladu Karnego | NG

Do Helsiniskie) Fundacji Praw Czlowieka (dalej: HFPC, Fundacja) zglosita si¢ z prosba
o interwencie pani M. r-vieciot:
osadzonego w Zakladzie Karnym - Pan [l jcst osoba transpiciowa (typu

M/K) po autokastracji. Majac to na uwadze, HFPC w dalszej czeSci pisma poslugiwac sie

bedzie picia i imieniem osoby osadzonej, z ktdrymi sama sie identyfikuje —_

Pani - ze wzgledu na dokonana autokastracje i wole korekty plci, przyjmuje
na state hormony zefiskie w dawce ustalone] przez lekarza, pozwalajace utrzvmaé prawidtowe
funkcjonowanie organizmu. Dotychczas, pomimo pobytu w roéznych jednostkach
penitencjarnych, wystawiane recepty byly realizowane, a deklaracje pani - byty
traktowane z poszanowaniem. Niestety, jak wynika z informacji pani _ od
momentu przeniesienia do Zaktadu Karnego w-wstrzymano mozliwosc¢ realizowania
przepisanych recept az do czasu konsultacji z endokrynologiem, co w dajace] sie przewidzie¢

przyszlosci oznacza dla _pozbawienie jej niezbednych do funkcjonowania

lekow.

Stan faktyczny

_jest osoba transplciowa (typu M/K). W klasyfikacji ICD-10

transpiciowo$¢  zaliczana jest do kategorii zaburzenia identyfikacji plciowej i jest
identyfikowana jako ,,pragnienie zycia i uzyskania akceptacji jako osoba plci przeciwnej w
porownaniu z wiasng, czemu towarzyszy zazwyczaj uczucie niezadowolenia z powodu

wlasnych anatomicznych cech plciowych oraz poczucie ich nieprawidlowosci, a takze cheé
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poddania sie leczeniu hormonalnemu lub operacyjnemu, by upodobni¢ wiasne ciato tak dalece,

jak tylko jest mozliwe, do plei preferowane;”.

W dniu 26 czerwca 2018 roku_ dokonata autokastracji polegajacej

na rozcigciu worka mosznowego 1 wyjecia z niego jader. W karcie informacyjnej leczenia
szpitalnego z dnia 2 lipca 2018 roku wskazano, ze w dniu 27 czerwca 2018 roku pani -
zostala przyjeta do Oddziatu Chirurgii Szpitala Aresztu Sledczego w Bydgoszezy po
zaopatrzeniu ran moszny oraz po amputacji obu jader, do ktorej doszto w wyniku
samookaleczenia. Ponadto, w dokumencie tym wskazano na potrzebe pilnej konsultacji

psychiatrycznej.

W dniu 28 listopada 2018 roku na zlecenie Dyrektora Aresztu Sledczego w-
_bieg%a sadowa dr n. med. Maria Marcinkowska wydata opinie z zakresu
scksuologii, w ktorej stwierdzita, ze jedno spotkanie z pacjentkg nie daje jej mozliwosci
wypowiedzenia si¢ na temat jej transplciowosci, gtdwnie ze wzgledu na fakt, iz jest to znacznie
bardziej zlozony proces diagnostyczny wymagajacy zaangazowania szerokiej gamy
specjalistow, Rzeczona opini¢ sporzadzono na podstawie informacji zawartych w aktach

osadzonej oraz badania przeprowadzonego w pomieszczeniach jednostki penitencjarne].

W niniejszej sprawie niejednokrotnie wypowiadat sie rowniez dr n. med. Stanistaw
Dulko, specjalista seksuolog. W za$wiadczeniu z dnia 21 grudnia 2018 roku orzekajac na
podstawie dokonanej autokastracji, a takze w zwigzku z odbyta konsultacja seksuologiczng z
dr Marcinkowska stwierdzil on, ze u skazanej niezbedne jest przeprowadzenie
specjalistycznego leczenia polegajacego m. in. na pilnej i regularnej substytucji hormonami
zenskimi. Co wiecej, jak wskazal w opinii, ,,brak natychmiastowego udzielenia $wiadczenia
zdrowotnego stanowi powazne zagrozenie dla zdrowia skazanego, skutkujace jego znacznym
pogorszeniem, ktore bedzie sie nasilato”. W rzeczonym o$wiadczeniu dr Dulko podkreslit
rowniez, ze przepisane leczenie odniesie ,,pozytywne skutki dla zycia i zdrowia skazanego, jak

rowniez istotnie pomoze w procesie jego resocjalizacji”. W zwiazku z tymi zaleceniami
_stosuje kuracje hormonalng od lutego 2019 roku.

Zaswiadczenie lekarskie, wydane przez dr Dulko, a sporzadzone w dniu 20 maja 2020

r., stwierdza, ze _jest obecnie w trakcie korekty plei, a  wzgledu
psychospoleczne | medyczne przemawiajg za faktem, ze jest [ona] osoba plci zenskiej, ze

wszystkimi wynikajacymi stad konsekwencjami”. Majac to na uwadze dr Dulko zalecif dalsza

terapi¢ hormonalna.



W ostatnich tyg@dniach_zosta%a przeniesicna do odbywania kary w
Zaktadzie Karnym w_ Jak wynika z informacji przekazanych przez pania M-

-> po konsultacji z lekarzem przyjmujacym w jednostce wstrzymano mozliwosé
realizowania kolejnych recept. Co wiecej, przyczyng takiego dziatania miaty by¢ watpliwosci
lekarza dotyczace samej natury transplciowosci jako zaburzenia identyfikacji plciowej,
Zgodnie z przekazana dokumentacjg, realizacja recept pani -wstrzymana zostata do

czasu konsultacji endokrynologicznej, ktorej terminu jeszcze nie wyznaczono.

W dniu 2 lipca 2020 r. pelnomocnik , adwokat Pawel Knut,
skierowal skarge do Dyrektora Zaktadu Karnego w wskazujac na trudna sytuacje
jego klientki oraz potrzebe natychmiastowego zrealizowania wystawionych lekow w celu
zagwarantowania stabilnego stanu zdrowia pani - Jak wynika z informacji

przekazanych przez petnomocnika, skarga ta dotychczas pozostaje bez odpowiedzi.

W wyniku podejmowanych przez _ dziatan, w dniu 8 lipca adwokat Pawet
Knut przestal Dyrektorowi Zaktadu Karnego w-uzupe%nienie skargi, zataczajac do
niego opinie medyczna z dnia 6 lipca 2020 r. Na podstawie dostepnej dotychczas dokumentacii
medycznej specjalistka choréb wewnetrznych endokrynolog seksuclog Anna Kepezynska Nyk
sporzadzita prywatna opini¢ endokrynologiczna. Jak wskazano w rzeczonym dokumencie,
pacjentka powinna otrzymywaé preparaty estradiolu. Ponadto, wskazata na koniecznosé
regularnego — co trzymiesigcznego — kontrolowania stezenia hormondw we krwi w celu
zagwarantowania prawidiowej dawki leku. Wskazania te uzasadniono potrzeba zapewnienia

dobrostanu fizycznego, jak 1 psvchicznego.

Wedlug informacji przekazanych przez pelnomocnika _W dniu 20

lipca 2020 r. od dwoéch dni nie otrzymuje ona niezbednych lekow.

Sytuacja osob transplciowych w warunkach jednostki penitencjarnej

Problematyka ochrony transptciowych wiezniow jest zjawiskiem powszechnie znanym
na swiecie. Jest to kwestia niezwykle istotna nie tylko z perspektywy poszanowania
podstawowych praw czlowieka, ale takze zapewnienia bezpieczefstwa danej osobie.
SzczegOlnie, ze czasie pobytu osadzonego w zaktadzie karnym, to na panstwie cigzy szczegolna
odpowiedzialnosc za jego/jej zycie i zdrowie.

Wskazujgc grupy szczegdlnie narazone na dyskryminacje, osoby transplciowe zalicza
si¢ do 0séb LGBT+. Sam fakt przynaleznosci do tej grupy czesto prowadzi do stygmatyzacii,
natomiast pozbawienie wolnoéci stanowi¢ moze sytuacje szczegolnego ryzyka, gdzie osoby
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transplciowe narazone sg nie tylko na zte traktowanie, ale takze stosowanie wobec nich tortur.
Co istotne do dyskriminacji moze doj$¢ zarowno ze strony straznikdéw Stuzby Wieziennej, ale
rowniez wspotosadzonych.

Jak wynika z raportu ,,Towards The Effective Protection of LGBT+ Persons Deprived
of Liberty. A Monitoring Guide” osoby LGBTI sq nieproporcjonalnie cze¢sto osadzane w
wiezieniach, takze w panstwach, w ktorych stosunki plciowe migdzy osobami tej samej plci i
wyrazanie roznej tozsamosci plciowej nie jest uznawane za przestgpstwo’. Zrodto tego
problemu nie jest jednoznaczne, mozna je jednak wyjasni¢ rozpowszechnianiem norm
spotecznych  dotyczacych  sztywno  przypisanej plci, a takze utrzymywaniem
homonormatywnych ideatdw, co moze skutkowaé odrzuceniem rodzinnym, napietnowaniem
spotecznym, wrogoscia, bezdomnoscia, a takze nietradycyjnym modelem dziatalnosci
zarobkowej?.

Takze w Polsce podejscie do osob LGBT+ nadal czesto nacechowane jest negatywnie.
Pomimo, iz wprowadzono programy szkolen dla pracownikéw Stuzby Wieziennej dotyczace
0s6b LGBT+ to nadal brak w polskim prawie szczegdlowych przepisow gwarantujgcych im
bezpieczefistwo. Jak wynika z raportu ,, Trzy lata ztej zmiany dla 0séb LGBTI” osoby LGBT+
nie czujq si¢ bezpiecznie w wiezieniach. Co wigcej, ze wzgledu na brak danych, nie sposob
rowniez okresli¢ jak licznie reprezentowana jest ta grupa w polskich jednostkach

penitencjarnych.

Stan prawny

HFPC jest organizacja pozarzadowa, ktorej statutowym celem jest ochrona praw
cztowieka. Fundacja przywiazuje szczegdlng wage do ochrony godnosci ludzkiej oraz
wynikajacego z niej nakazu humanitarnego traktowania. Jednym z obszaréw dziatania Fundacji
jest monitorowanie warunkow odbywania tymczasowego aresztowania. Ponizajace
traktowanie osoby osadzonej moze stanowi¢ naruszenie Europejskiej Konwencji Praw
Cztowieka (dalej: ,EKPCz”, ,Konwencja”). W kontekscie niniejszej sprawy pragniemy

poczyni¢ kilka systemowych uwag na temat gwarancji wynikajacych z art. 3 Konwencji.

Konwencja o Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych Wolnosci nie gwarantuje

powszechnego prawa do ochrony zdrowia. W stosunku do wiezniow jednak — w sytuacji

! Association for the prevention of torture: Towards The Effective Protection of LGBTI Persons Deprived of
Liberty: A Monitoring Guide. https://apt.ch/content/files_res/apt_20181204_towards-the-effective-protection-of-
lgbti-persons-deprived-of-liberty-a-monitoring-guide-final . pdf [dostep: 11.02.2019 1, s. 21.

2 Ibidem, s. 21




szczegolnego podporzadkowania ich panstwu - Konwencja w wymaga zwiekszone]
odpowiedzialnosci wiadz publicznych za stan zdrowia osadzonych. Choroba moze bowiem
tak zintensyfikowa¢ normalne cierpienia wynikajace z pobytu w izolacji penitencjarnej,
iz przybiora one forme ,nieludzkiego i/lub ponizajgcego traktowania”. Zgodnie z art. 3
Konwencji, , nikt nie moze by¢ poddany torturom ani nieludzkiemu [lub ponizajgcemu
traktowaniu albo karaniu”. Jednym z przejawdw zasady humanitarnego traktowania skazanego
na gruncie polskiego porzadku prawnego jest instytucja obligatoryjnego odroczenia
wykonania kary, udzielanego z powodu ciezkiej choroby uniemozliwiajacej wykonywanie tej
kary. Instytucja ta, wynikajaca z art. 150 Kodeksu karnego wykonawczego, dotyczy ,, takiego
stanu skazanego, w ktorym umieszczenie go w zakladzie karnym moze zagrazaé zyciu lub

spowodowac dla jego zdrowia powazne niebezpieczenstwo’.

Badajac, czy osadzenie w wiezieniu osoby chorej jest zgodne z art. 3 Konwencji,
Europejski Trybunat Praw Czlowieka (dalej: Trybunat) bierze pod uwage trzy elementy: 1)
aktualny stan zdrowia osadzonego; 2) jakos¢ leczenia (opieki) zapewnionej w warunkach
wigziennych; 3) celowo$¢ kontynuowania pozbawienia wolno$ci w §wietle stanu zdrowia
osadzonego (wyrok ETPCz z dnia 19.01.2010 r. w sprawie Wierzbicki p. Polsce, par. 56; z dnia
15.01.2004 r. w sprawie Sakkopoulos p. Grecji, skarga nr 61828/00, par. 38). Wyrazne
pogorszenie si¢ stanu zdrowia w czasie — nawet krotkotrwalego — pozbawienia wolnoS$ci
moze stanowic istotny argument na rzecz stwierdzenia naruszenia art. 3 Konwencji

(Wierzbicki, par. 58).

W wyroku w sprawie Kudla p. Polsce (wyrok ETPCz z dnia 26.10.2000 r., skarga nr
30210/96) stwierdzono, iz konieczne jest, ,,aby — biorgc pod uwage praktyczne wymagania
pozbawienia wolnosci — zdrowie i samopoczucie [wigznia] byly chronione w sposob adekwainy,
m.in. przez zapewnienie wymaganej opieki medycznej’” (par. 94). Znalazto to zdecydowane

potwierdzenie w dalszym orzecznictwie Trybunatu.

Choroba nie wyklucza, co do zasady, dopuszczalnosci osadzenia osoby skazanej: ,.z
Konwencji nie wynika generalne zobowigzanie panstw do zwolnienia wigznia ze wzgledu na
stan zdrowia” (wyrok ETPCz z dnia 14.11.2002 r. w sprawie Mouisel p. Francji, skarga nr
67263/01, par. 40) ani ,, 0bowiqzek przeniesienia go do szpitala cywilnego, nawet gdy cierpi na
chorobg szczegdlnie trudng do leczenia” (wyrok ETPCz z dnia 20.01.2009 r. w sprawie Musial
p- Polsce, skarga nr 28300/06 par. 86). Jezeli jednak wladze zdecyduja sie na skierowanie



skazanego na odbywanie kary pozbawienia wolnosci, musza sprosta¢ obowigzkowi

zapewnienia dostatecznego poziomu leczenia.

W sprawie Se/mouni p. Francji (wyrok ETPC z dnia 28.07.1999 t, skarga nr 25803/94)
Trybunat wskazal, ze osoby uwiezione sa zdane na Panstwo, a wladze majg obowigzek je
chroni¢. Dopiero, gdy nie jest to mozliwe, a stan zdrowia wigznia staje si¢ ,cafkowicie
niepotgezalny” z warunkami wi¢ziennymi, pojawia sie obowigzek udzielenia przerwy w

wykonywaniu kary (Mouisel, par. 48),

Konieczne jest zapewnienie przez panstwo ,, wymaganej pomocy medycziej” (Mouwisel,
par. 40; wyrok ETPCz 7z dnia 29.04.2003 r. w sprawie McGlinchey i Inni p. Zjednoczomenm
Krolestwu, skarga nr 50390/99, par. 46; wyrok ETPCz z dnia 9.12.2008 r. w sprawie Dzieciak
p. Polsce, skarga nr 77766/01, par. 91). Zapewnienie wiec tylko pomocy podstawowej
(ambulatoryjnej) moze okazac sie niewystarczajagce. Poziom pomocy medyczne] musi by¢

zatem zawsze adekwatny do natury choroby 1 zasad jej leczenia.

Ta adekwatnos¢ oznacza m.in., ze brane pod uwage powinny by¢ opinie specjalistow
lub lekarzy ,zewnetrznych” o stanie zdrowia wigznia (wyrok ETPCz z dnia 29.01.2003 w
sprawie Nevmerzhitsky p. Ukrainie, skarga nr 54825/00, par. 104). Ponadto, w miare potrzeby
musi by¢ zapewniona stafa opieka szpitalna badz lekarska, a nie wystarcza sporadyczne wizyty
lekarza ogdlnego (wyrok ETPCz z dnia 29.11.2007 r. w sprawie Hummaiov p. Azerbejdzanowi,
skargi nr 9852/03 i 13413/04, par. 114) Wreszcie, opieka medyczna powinna zostad
zapewniona w sposob szybki (wyrok z ETPCz zdnia 11.03.2004 r. w sprawie [orgov p.
Buitgarii, skarga nr 40653/98, par. 85, z dnia 28.03.2006 r. w sprawie Melnik p. Ukrainie, skarga
nr 72286/01, par. 104-106; z dnia 2.11.2006 r. w sprawie Serifis p. Grecji, skarga nr 27695/03,
par. 35).°.

Podsumowanie

Z otrzymanych przez Helsinska Fundacje Praw Czlowieka dokumentéw medycznych

wynika, iz pani _ jest osoba transplciowa, ktorej stan zdrowia wymaga

szczegOlnej uwagi. Niezagwarantowanie jej odpowiedniego leczenia oraz pozbawienie dostepu

do przepisanych lekow moze spowodowaé niebezpieczenstwo dla jej zycia i zdrowia.

* potwierdza to sprawa klienta, kiorg krotko scharakteryzuje w tym przypisic.



Majac na uwadze powyzsze, Helsinska Fundacja Praw Czlowieka pragnie zwrécié sie

do pana Dyrektora z uprzejma prosbha o zajecie sie sprawg pani_i

umozliwienie przyjmowania niezbednych dla jej funkcjonowania lekdw. Jednoczesnie
Fundacja wyraza nadzieje, ze poczynione przez nas uwagi systemowe, dotyczace wynikajgcege

z art. 3 Konwencji obowiazku zapewnienia odpowiedniej opieki medycznej osadzonym, okaza

si¢ przydatne w tej, jak i innych podobnych sprawach.

W imieniu Helsinskiej Fundacji Praw Cztowieka
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