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Szanowny Panie Marszatku,

przekazuje odpowiedz na interpelacje nr 9548 ztozong do Ministra Sprawiedliwosci przez
Pana Posta Stawomira Cwika w sprawie stosowania przez Stuzbe Wiezienng srodkéw
przymusu bezposredniego i broni palnej wobec sprawcow przestepstw przyjetych
do szpitala psychiatrycznego publicznej stuzby zdrowia, u ktdrych zachodzi podejrzenie

zaburzen psychicznych.

Ponizsza informacja zostata przygotowana po uzyskaniu stanowiska Centralnego Zarzadu

Stuzby Wieziennej.

Ad1li2

W opinii Stuzby Wieziennej postulaty sformutowane w interpelacji s3 nieadekwatne,
poniewaz opierajg sie na btednych zatozeniach co do rozumienia norm prawnych
dotyczacych uzycia $Srodkdéw przymusu bezposredniego w trybie ustawy z dnia 24 maja
2013 r. o srodkach przymusu bezposredniego i broni palnej (Dz. U. z 2025 r. poz. 555;
dalej: u.s.p.b.) oraz stosowania przymusu bezposredniego z ustawy z dnia 19 sierpnia 1994
r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z 2024 r. poz. 917; dalej: ustawa o zdrowiu

psychicznym).
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Funkcjonariusze Stuzby Wieziennej uzywajg prewencyjnie Srodkéw przymusu
bezposredniego wobec oséb pozbawionych wolnosci w celu zapobiezenia ich ucieczce

w czasie konwojowania (art. 13 u.s.p.b.).

W zakres hipotezy tej normy wchodza:

1) okolicznosci zastosowania normy: osoba wobec, ktérej uzywa sie srodkéw przymusu
bezposredniego jest osobg pozbawiong wolnosci; uzywa sie srodkéw przymusu
bezposredniego w celu zapobiezenia ucieczce tej osoby w warunkach, kiedy takie ryzyko
wystepuje (np. poza terenem zaktadu karnego);

2) podmiot normy: w oparciu o informacje uzyskane od Zastepcy Dyrektora Generalnego
Stuzby Wieziennej, uprawnieni do wuzycia sSrodkdéw przymusu bezposredniego

funkcjonariusze Stuzby Wieziennej.

Dyspozycja normy jest: prawo do prewencyjnego uzycia S$rodka przymusu
bezposredniego (kajdanek) w celu zapobiezenia ucieczce osoby pozbawionej wolnosci

przez funkcjonariusza Stuzby Wieziennej.

Lekarz podmiotu leczniczego (w rozumieniu ustawy o zdrowiu psychicznym), inny lekarz,
pielegniarka jednostki organizacyjnej pomocy spotecznej lub kierujgcy akcjg prowadzenia
medycznych czynnosci ratunkowych stosujg przymus bezposredni (przytrzymanie,
przymusowe zastosowanie lekdw, unieruchomienie, izolacje) przy wykonywaniu wobec
0sOb z zaburzeniami psychicznymi czynnosci przewidzianych w ustawie o zdrowiu
psychicznym albo kiedy osoby te dopuszczajg sie zamachu przeciwko zyciu lub zdrowiu
wtlasnemu lub innej osoby lub bezpieczeristwu powszechnemu, lub w sposdb gwattowny
niszczg lub uszkadzajg przedmioty znajdujgce sie w ich otoczeniu, lub powaznie zaktécaja
lub uniemozliwiajg funkcjonowanie zaktadu leczniczego (art. 18 ustawy o zdrowiu

psychicznym).

W zakres hipotezy tej normy wchodza:
1) okolicznosci zastosowania normy: osoba wobec, ktérej stosuje sie przymus

bezposredni jest osobg z zaburzeniami psychicznymi; stosuje sie przymus przy



wykonywaniu czynnosci leczniczych okreslonych w ustawie o zdrowiu psychicznym albo
w wymienionych przez te ustawe (wskazane powyzej) okolicznosciach gwattownego
zagrozenia;

2) podmiot normy: lekarz realizujgcy zadania z ustawy o zdrowiu psychicznym
w podmiocie leczniczym, o ktérym mowa w tej ustawie, inny lekarz albo pod nieobecnos¢
lekarza pielegniarka, albo kierujgcy medycznymi czynnosciami ratunkowymi realizujacy

wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi swiadczenie.

Dyspozycja normy jest: prawo do stosowania przymusu bezposredniego przez
wymienione podmioty medyczne okreslonych form przymusu bezposredniego w celu

osiggniecia wskazanych w ustawie celow.

Powyzej wykazano, ze prewencyjne uziywanie Srodkow przymusu bezposredniego,
a stosowanie przymusu bezposredniego to dwie odrebne procedury, usankcjonowane
przez ustawodawce w odrebnych i niekolidujgcych ze sobg normach prawnych (ani
w zakresie hipotezy, ani w zakresie dyspozycji). Wymienione podmioty norm posiadajg

odrebne kontratypy do uzywania réznych form przymusu w scisle okreslonych celach.

W momencie, kiedy osoba pozbawiona wolnosci jest jednoczesnie osobg z zaburzeniami
psychicznymi, nic nie stoi na przeszkodzie, aby wobec niej uzywaé prewencyjnie kajdanek,

w celu zapobiezenia ucieczce.

Jedyng przestankg, ktéra mogtaby staé¢ naprzeciw, bytyby sformutowane przez personel
medyczny watpliwosci co do negatywnego wptywu uzywanych kajdanek na stan zdrowia
osoby pozbawionej wolnosci. Zastosowanie wtedy znalaztyby, okreslone w ustawie
o $rodkach przymusu bezposredniego i broni palnej, ogdlne normy wskazujgce
na konieczno$¢ zachowania minimalizmu i wyrzadzania mozliwie najmniejszej szkody

w czasie korzystania z kontratypu.

Powotany w interpelacji art. 3 ust. 4 u.s.p.b. wskazuje jedynie, ze ustawy tej nie stosuje

sie do przymusu bezposredniego, o ktérym mowa w ustawie o zdrowiu psychicznym.



Nie oznacza to, ze norma ta wytgcza mozliwos¢ prewencyjnego uzywania Srodkow
przymusu bezposredniego przez funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej wobec o0sdb

pozbawionych wolnosci z zaburzeniami psychicznymi.

Musiatoby dojs¢ do zaistnienia wszystkich okolicznosci okreslonych w hipotezie opisanej
powyzej normy z ustawy o zdrowiu psychicznym, a jak wykazano powyzej, okolicznosci
te nie sg réwnolegte z okolicznosciami prewencyjnego uzywania $rodkéw przymusu

bezposredniego w celu zapobiezenia ucieczce osoby pozbawionej wolnosci.

Taki sposéb rozumowania prowadzitby do utworzenia zatozen, w ktdrych racjonalny
ustawodawca miatby zrezygnowac¢ z kompetencji przekazanych Stuzbie Wieziennej,
w zakresie zapewniania bezpieczenstwa, w okolicznosciach chocby podejrzenia zaburzen
psychicznych osoby pozbawionej wolnosci, nawet jezeli osoba ta prezentowataby

najwyzszy poziom zagrozenia spotecznego.

Rozrdznienie sposobu nazywania (dyrektywa jezykowa) kompetencji Stuzby Wieziennej
oraz podmiotéw medycznych (uzywanie srodkéw przymusu bezposredniego/stosowanie
przymusu bezposredniego), umieszczenie kompetencji w odrebnych ustawach
sankcjonujgcych zupetnie rézne okolicznosci (rézne potozenie w systemie prawnym) oraz
zupetnie odrebne ratio legis obu norm (funkcja norm) wskazujg jednoznacznie, ze Stuzba
Wiezienna ma prawo realizowa¢ kompetencje w zakresie uzywania srodkéw przymusu
bezposredniego wobec o0sd6b pozbawionych wolnosci, nawet jezeli prezentuja
one zaburzenia psychiczne, niezmiennie z uwzglednieniem zasad minimalizmu i mozliwie
najmniejszej ingerencji, dla ktdorych istotne pozostajg zastrzezenia personelu

medycznego.

Przywotany w interpelacji przepis mdéwigcy o wytgczeniu stosowania ustawy o srodkach
przymusu bezposredniego i broni palnej w odniesieniu do szeregu ustaw, w ktdrych
uregulowano prawo do stosowania réinych form przymusu bezposredniego przez
podmioty panstwowe, mana celu wyeliminowanie watpliwosci interpretacyjnych

przedstawionych chocby w przedmiotowej interpelacji. Przepis ten sankcjonuje prawo



do uzywania przymusu w trybie ustawy o Srodkach przymusu bezposredniego i broni
palnej, jako rdwnolegtg do wymienionych ustaw rzeczywisto$¢ prawng, a normy tych

ustaw majg na siebie oddziatywac kolizyjnie.

W opinii Stuzby Wieziennej nie istnieje zatem potrzeba zmiany stanu prawnego. Powotany
w interpelacji art. 204a ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny wykonawczy (Dz. U.
z 2024 r. poz. 706 ze zm.; dalej: k.k.w.) nie posiada w swoim zakresie podmiotowym
funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej, wykonanie srodkdw zabezpieczajgcych odbywa sie co
do zasady w odrebnych podmiotowo zaktadach leczniczych, za$ Stuzba Wiezienna
wykonuje zadania w zakresie wykonywania tymczasowego aresztowania oraz kar
pozbawienia wolnosci i srodkdéw przymusu skutkujgcych pozbawieniem wolnosci. Tym
samym niczym szczegdlnym nie jest odestanie w tym miejscu do przepiséw dotyczacych

ochrony zdrowia psychicznego.

Jednoczesnie warto podkresli¢, ze zgodnie z art. 115 § 4 k.k.w. $wiadczenia zdrowotne
udzielane sg osadzonym w aresztach Sledczych i zaktadach karnych przede wszystkim
przez podmioty lecznicze dla oséb pozbawionych wolnosci. W przypadku braku
mozliwosci przeprowadzenia w warunkach wieziennej stuzby zdrowia procedur
medycznych, sg one realizowane przez podmioty lecznicze wspdtpracujgce z wiezienng
stuzbg zdrowia na podstawie art. 115 § 5 k.k.w. oraz w oparciu o przepisy rozporzadzenia
Ministra Sprawiedliwosci i Ministra Zdrowia z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie
szczegbtowych warunkdw, zakresu i trybu wspdtdziatania podmiotéow leczniczych
z podmiotami leczniczymi dla oséb pozbawionych wolnosci w zakfadach karnych
i aresztach $ledczych (Dz.U. poz. 547). Odbywa sie to pod konwojem funkcjonariuszy

Stuzby Wiezienne;.

Zgodnie z §6 ust. 1 przywotanego rozporzadzenia, jezeli zachodzi koniecznosc¢
konwojowania przez funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej osoby pozbawionej wolnosci
przebywajacej w podmiocie leczniczym, konwojowanie nastepuje w sposdb ustalony
przez dyrektora zaktadu karnego w porozumieniu z kierownikiem tego podmiotu

leczniczego.



Ad 2

Stuzba Wiezienna nie realizuje szkolen kadry ochronnej, ktérych podstawowym
przedmiotem sg normy zwigzane ze stosowaniem przymusu bezposredniego, o ktérym
mowa w ustawie o ochronie zdrowia psychicznego. W ustawie tej znajduje sie tylko jedna
norma, ktdra dotyczy wprost funkcjonariuszy Stuzby Wieziennej, tj. art. 18 ust. 9, ktory
wskazuje, ze w przypadkach stosowania przymusu bezposredniego jednostki Stuzby
Wieziennej s obowigzane do udzielania lekarzowi, pielegniarce lub kierujgcemu akcja

prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych pomocy na ich zgdanie.

Z wyrazami szacunku

Maria Ejchart
Podsekretarz Stanu

/podpisano elektronicznie/
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