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Znaczenie pomocy psychologicznej
w Stuzbie Wieziennej w dobie COVID-19

The importance of psychological assistance in
the Prison Service in the era of COVID-19

Pandemia COVID-19 stanowita wyzwanie dla wielu systemow wie-
ziennictwa na Swiecie w aspekcie ochrony zdrowia i podstawowych
praw cztowieka osadzonych, personelu wieziennego. Kryzys zwiazany
w wysokim ryzykiem epidemiologicznym byt przyczynkiem do wpro-
wadzenia polityki dekarceracji w wielu panstwach oraz spowodowat
wprowadzenie nowych rozwigzan proceduralnych i1 organizacyjnych
w instytucjach korekcyjnych dzieki uzyciu nowych technologii, kto-
rych uprzednio nie brano pod uwage, w wielu przypadkach kierujac
si¢ wzgledami bezpieczenistwa spotecznego czy instytucji korekcyjne;.
Dzieki temu mozliwe stalo sie realizowanie Swiadczen zdrowotnych
w oparciu o ustugi e-zdrowia, w tym telepsychologie. Konsekwencje in-
karceracji dla osadzonych w postaci wewnatrzwieziennej hiperizolacji,
zwigzanej z obostrzeniami sanitarno-epidemiologicznymi, prowadzity
do pogorszenia stanu zdrowia psychicznego albo ujawnienia nowych
zaburzen psychicznych. Tym bardziej dostrzezono wage zapewnienia
kompleksowej pomocy psychologicznej w systemach wigziennictwa,
ktora przektada sie na wzrost bezpieczenstwa indywidualnego, orga-
nizacyjnego 1 spolecznego — w odniesieniu do sytuacji wigziennictwa,
jaka miata miejsce w ciaggu ostatnich dwéch lat w wyniku pandemii
COVID-19. W niniejszym artykule wskazuje sie na dobre praktyki
w zakresie tworzenia réznorodnych mozliwosci zapewnienia wlasciwej
pomocy psychologicznej w warunkach izolacji penitencjarne;j.

Stowo kluczowe: pomoc psychologiczna, Stuzba Wiezienna, pandemia
COVID-19, zaburzenia psychiczne osadzonych
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The COVID-19 pandemic has posed a challenge to many prison
systems around the world in terms of protecting the health and basic
human rights of inmates, prison staff. The crisis associated with high ep-
idemiological risk contributed to the application of decarceration policy
in many countries and resulted in the introduction of new procedural
and organizational solutions in correctional institutions by using new
technologies, what was previously not takeninto account in many cases
having regard to social or correctional institution security. Accordingly,
it became possible to provide health services based on e-health services,
including telepsychology. Consequences of incarceration for inmates in
the form of hyperisolation inside the prison, associated with sanitary and
epidemiological restrictions, led to the deterioration of mental health
or the disclosure of new mental disorders. Therefore, the importance of
providing comprehensive psychological assistance in prison systems was
noticed, which has implications of increasing in individual, organizational
and social security. With regard to the situation of the prison systems,
which took place in the last two years as a result of the COVID-19 pan-
demic, this article indicates good practices in terms of creating various
possibilities of providing appropriate psychological help in penitentiary
isolation’s conditions.

Key words: psychological help, Prison Service, the COVID-19 pan-
demic, prisoners’ mental health disorders

Wprowadzenie

W sytuacji ogloszenia pandemii w 2020 roku wielu politykéw, decy-
dentow w wymiarze sprawiedliwoSci poszczegoOlnych krajow na Swiecie
zastanawialo sie, jakie mozliwe kroki sa do przedsiewzigcia celem ochrony
zdrowia (fizycznego, psychicznego), minimalizowania zachorowalnosci
1 Smiertelnosci populacji wieziennych w wyniku choroby COVID-19. Kra-
je afrykanskie, ktore maja jeden z najwiekszych systemdéw wieziennictwa
na Swiecie i szereg dodatkowych problemow na gruncie epidemiologicz-
nym (np. wirus HIV, malarii, gruZlica, ebola, goraczka Lassa) oraz czesto
niewystarczajace zasoby materialne, aby zapewni¢ odpowiednie warunki
odbywania kary pozbawienia wolnoSci, decydowaly si¢ na wprowadzenie
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strategii ograniczajacej ryzyko zagrozenia dla zdrowia fizycznego i psy-
chicznego w postaci wprowadzenia polityki przedterminowego zwolnienia
zwiezienia kilku tysiecy 0osob w pierwszych miesigcach trwania pandemii.
Poczatkowo byla to dobrze oceniona strategia rozwigzania problemu
przeludnienia, aby minimalizowaé ryzyko epidemiologiczne'. Wedtug
prowadzonych analiz przez Komisj¢ Europejska w Europie rOwniez
nastapit spadek liczebnosci populacji wieziennych powyzej 4%, spowodo-
wany dziataniami administracji wieziennych w okresie od potowy marca
do potowy kwietnia 2020 roku po ogloszeniu pandemii, w nastepujacych
krajach: Cypr, Francja, Holandia, Islandia, Liechtenstein, Luksemburg,
Norwegia, Portugalia, Stowenia, Wielka Brytania (teren Szkocji), Wto-
chy?. Do wrze$nia 2020 roku raportowano tozsame tendencje, rowniez
w kontekscie polskiego systemu wigziennictwa, ktory utrzymywat stabilng
liczbg zaludnienia jednostek penitencjarnych (od -4% do +4%)°. Ge-
neralnie pobyt w wig¢zieniu nie sprzyja zachowaniu zdrowia, dobrosta-
nu, a dlugos¢ zycia osadzonych jest krdtsza niz innych przedstawicieli
spoleczenstw poszczegdlnych krajow*. Liczba zachorowan w ciggu roku
w amerykanskich wi¢zieniach wirusem SARS-CoV-2 wyniosta powyzej
p6t miliona w populacji wieziennej. Od stycznia do kwietnia 2020 roku
prowadzono polityke dekarceracji, ostatecznie zwolniono niewielki odse-
tek skazanych. Populacja wigzienna obnizyta liczebnos¢ o 4%, co istotnie
nie wptyneto na mozliwos¢ tworzenia fizycznego dystansu w warunkach
odbywania kary pozbawienia wolnoSci. Obawa przed rozszerzaniem si¢
zachorowan sktonita do podjecia w miare mozliwosci szybkich dziatan
profilaktycznych w postaci szczepieni. Ponadto pod presja opinii publiczne;j
sformutowano 10 postulatéw zdrowotnych dla systemu penitencjarnego.
Do jednego z najbardziej kluczowych nalezato tworzenie mozliwosci za-
pewnienia pomocy psychologicznej osadzonych w sytuacjach naglych, ale
i organizowanie wsparcia dla personelu wieziennego, np. w ramach wizyt
telezdrowia. Postulowano wprowadzenie wzmozonego nadzoru z uwagi

1 S.S. Rapisarda, J.M.Byrne, An examination of COVID-19 outbrakes in African Prisons and Jails, ,,Victims
and Offenders”, Vol.15, NOS.7-8, 2020, 910-920, p.910, 917, https://doi.org/10.1080/15564886.2020.1835769.
2 M.E Aebi, M. M.Tiago, Prisons and Prisoners in Europe in Pandemic Times: An evaluation of the shortterm
impact of the COVID-19 on prison populations, Series UNILCRIM 2020/3. Council of Europe and University
of Lausanne, 2020, 1-16, p. 1.

3 M.E Aebi, M.M. Tiago, Prisons and Prisoners in Europe in Pandemic Times: An evaluation of the medium-term
impact of the COVID-19 on prison populations. Series UNILCRIM 2020/4. Council of Europe and University
of Lausanne, 2020, 1-27, p. 1.

+ K. Reiter, Does a Public Health Crisis Justify More Research with incarcerated people?, ,,Hasting Center
Report”, 2021, 10-16, p. 11.
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na zwigkszone ryzyko zachowan samobdjczych. Uznano, ze sytuacja
pandemii jest dla wielu osOb zagrozeniem zdrowia i zycia, narazeniem
na wystapienie stresu traumatycznego, ktory w konsekwencji moze pro-
wadzi¢ do probleméw zdrowia psychicznego. W drodze debaty spotecznej
podkreslano, ze odpowiedzialno$¢ za zdrowie populacji wigziennej nie
powinna wylacznie spoczywacé w gestii amerykanskiej stuzby wigziennej,
ale istotna jest koordynacja dziatan politykow, departamentow i instytucji
zdrowia, dziatania lokalnych spotecznosSci uwzgledniajac dynamike i skale
zjawiska pandemii’. Zbior zasad postgpowania z osobami pozbawionymi
wolnosci w dobie pandemii COVID-19 zostal rowniez opracowany przez
Europejski Komitet do Spraw Zapobiegania Torturom oraz Nieludzkie-
mu lub Ponizajacemu Traktowaniu lub Karaniu (European Committee
for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Pu-
nishment CPT). Zalecano krajom europejskim, cztonkom Rady Europy,
zastosowanie prewencyjnego zwolnienia wi€zZniOw z uwagi na zagrozenie
epidemiologiczne wirusa SARS-CoV-2. W wigkszosci panstw europej-
skich populacja wigzienna zmniejszyla si¢ 0 4% w przeliczeniu na 100
tysiecy mieszkanicow (np. Bulgaria, Cypr, Czarnogora, Czechy, Finlandia,
Francja, Hiszpania, Holandia, Litwa, Luksemburg, L.otwa, Polska, Por-
tugalia, Serbia, Stowenia, Wtochy, WIk. Brytania — obszar, Anglii i Wa-
lii, Szkocji). Podkreslano konieczno$¢ zapewnienia wtasciwej ochrony
zdrowia, zaznaczajac ze warunki odbywania kary pozbawienia wolnosci
stanowig ryzyko zachorowania, biorac pod uwage czynniki narazenia,
fizyczne (np. niewielka przestrzen, trudno$¢ utrzymania dystansu spotecz-
nego, gestos¢ zaludnienia) i psychologiczne (np. stres i wplyw na uktad
immunologiczny, podatno$¢ na choroby, szczegllnie u 0s6b starszych).
Pandemia COVID-19 przyczynita si¢ do nasilenia zjawiska przemocy
domowej, spadku niektorych przestepstw popetnianych w ramach dzia-
talnosci kryminalnych siatek mi¢dzynarodowych oraz rozwdj innego ro-
dzaju czynow karalnych, np. w sektorze stuzby zdrowia, zorganizowane;]
przestepczosci czy ekonomicznych, dokonywanych droga internetowa?®.
Sytuacja wieziennictwa w dobie pandemii COVID-19 stanowila przed-
miot uwagi i1 rozwazan rzadow wielu krajow na Swiecie. CzeS¢ krajow

> E. Barnert, Ten urgent priorities based on lessons learned from more than a half million known Covid-19
cases in US Prisons, ,,Research and Analysis”, Vol.111, No.6, 2021, 1099-1105, p. 1099, 1100.

% M.R. Asli, Crime Rates and Criminal Justice Policies in the Advent of COVID-19 Pandemic: Some Crimi-
nolo-gical Issues, ,,International Journal of New Political Economy”, 2(2), 2021, 239-256, p.243-245, DOI:
10.52547 /jep.2.2.239.
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zdecydowata sie na wczesniejsze zwolnienie czeSci populacji wieziennej
(np. Wielka Brytania zwolnila 4 tys. osadzonych), ktéra nie stanowita
wysokiego zagrozenia spolecznego. Inne systemy wieziennictwa (lacz-
nie 36 panstw na Swiecie, w tym m.in. 18 krajow Ameryki Potudniowej)
z kolei musialy radzi€ sobie z takim zagrozeniami, jak bunty w wigzieniu.
Pandemia wywarta powazne skutki dla wigziennictwa, nie tylko patrzac
na powazne konsekwencje fizyczne oraz psychiczne dla osadzonych i ich
rodzin, ale caloSciowo na sposdb postrzegania systemu odbywania kary
pozbawienia wolnoSci, mozliwosci resocjalizacji i ryzyko powrotnosci
do przestepstwa. Z uwagi na stosowang polityke wewngtrzwieziennej
hiperizolacjiw pandemii COVID-19 wielu badaczy zjawiska podkresla
extremum doswiadczen osadzonych i personelu wigziennego. Zdrowie
osOb w warunkach izolacji penitencjarnej jest szczegdlnie zagrozone
(np. niewielka fizyczna przestrzefi, zattoczenie, wysokie narazenie
na stres traumatyczny), tym bardziej w sytuacji epidemiologicznej wy-
sokiego ryzyka zachorowania na COVID-19, co nazywane jest przez
specjalistow klastrem amplifikacji’. Kwarantanna lub izolacja znaczaco
wplywa na zdrowie psychiczne osob z uwagi na poczucie osamotnienia
i odosobnienia. W izolacji wieziennej (system brytyjski, irlandzki) do-
puszczano mozliwos¢ jej zastosowania wobec kobiet albo mtodocianych,
w ktorych przypadku bylo mozliwe wprowadzenie czasu odosobnienia
od 19 do 23 godzin wraz z brakiem dostepu do zaje¢ edukacyjnych czy
rekreacyjnych®. Raport Europejskiego Biura Regionalnego Swiatowej
Organizacji Zdrowia (Regional Office for Europe WHO) za lata 2020-2021
wskazuje, ze liczba wieZzniéw w izolacji albo kwarantannie w warunkach
izolacji penitencjarnej byla najwyzsza w okresie od stycznia do maja
2021 roku i wynosita nastepujaca liczbe 0s0b w poszczegdlnych syste-
mach wigziennictwa: 40 os6b (Motdawia), 150 (Grecja), 600 (Litwa,
Polska), 1500 (Irlandia), 3000 (Hiszpania)’. Doswiadczenia izolacji,
uwzgledniajace prawne obostrzenia zwigzane z COVID-19, w warun-
kach pozbawienia wolnoSci nasility wptyw niekorzystnych czynnikow
na psychiczny dobrostan osadzonych w postaci ograniczonego dostepu

7 M.R. Asli, Crime Rates and Criminal Justice Policies in the Advent of COVID-19 Pandemic..., p.247-249,
251.

8 Penal Reform International Report, Global Prison Trends, Penal Reform International Report..., p. 25,
35.

® World Health Organisation Report, Health in Prisons — COIVD-19, Minimum Dataset: Summary of data
reported from May 2020 to October 2021, WHO Regional Office for Europe, Copenhague 2022, Licence:
CC BY-NC-SA 3.0 IGO.
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do zasobdw, izolacji spotecznej i trudnosci w kontakcie z osobami bliski-
mi, braku kontroli i ograniczenia podejmowania decyzji, wyboru zwigza-
nego z codziennym funkcjonowaniem (np. dodatkowe zajecia, sitownia).
Prowadzi to do wzrostu poziomu stresu, zniecierpliwienia, obnizonego
samopoczucia, utraty autonomii, poczucia samotnosci, zniecierpliwienia,
stygmatyzacji, zachowan autoagresywnych, agresywnych 1 mysli samo-
bdjczych. Odosobnienie w warunkach uwigzienia, uznawane za naj-
bardziej dotkliwy sposob izolacji, jest krytykowane, poniewaz skutkuje
ujawnieniem lub zaostrzeniem problemow zdrowia psychicznego. Im
bardziej populacja wigzienna bedzie izolowana od §wiata zewngtrznego,
tym wyzsze ryzyko zaburzen na tle legkowym, depresyjnym'’. Wnioski
z przegladu 679 publikacji naukowych uprawniaja do formutowania za-
lecen, iz w stanie zagrozenia epidemiologicznego izolacja powinna by¢
rozpatrywana z perspektywy ochrony zdrowia psychicznego. W zwigzku
z tym rekomenduje si¢ stale monitorowanie podopiecznych w sytuacji
ujawniania si¢ roznych reakcji lub objawéw Swiadczacych o pogorszeniu
funkcjonowania, a nastepnie zapewnienie wlasciwej pomocy osadzonym.
Dobdr srodkow ochrony w sytuacji ryzyka epidemiologicznego powinien
by¢ adekwatny, najmniej restrykcyjny z uwagi na ryzyko wystapienia,,nad-
izolacji” w instytucji korekcyjnej'!. W ramach wymiaru sprawiedliwosci
role psychologéw przeplatajg si¢, dotycza szerokiego spectrum dziatan,
poczawszy od diagnozy, badania zachowan przestepcdw i oceny ryzyka
recydywy, codziennej pracy polegajacej na profesjonalnej pomocy'%

10 F Tturri, E. Gale-Bentz, E.E. R.einhard, T. B. Hunter, Ch. N. McCann, A. Zaman, U. Chibuezez, A. Tellez,
Incarceration and Pandemic-Related Restrictions During COVID-19: An Emphatic Understanding of Two
Words, ,,Psychological Trauma: Theory, Research, Practice, and Policy”, Vol. 12, No. S1, 2020, S233-S235,
p- S233, DOI: http://dx.doi.org/10.1037/tra0000842.

" AJ. Lemieux, A.A.D. Michaud, J. Damasse, J.K. Morin-Major, TN. Nguyen, A. Lesage, A.G. Crocker,
Management of COVID-19 for Persons with Mental lllness in Secure Units: A Rapid International Review
to Inform Practice in Quebec, ,,Victims & Offenders”, Vol. 15, Nos. 7-8, 2020, 1337-1360, p.1348, 1350,
DOI: https://doi.org/10.1080/15564886.2020.1827111.

12 Raport ze spotkania psychologdw sadowych ze szkockimi parlamentarzystami w sprawie rozwoju wczesnej
interwencji, ukierunkowanej na prewencje¢ zachowarn przestepczych pn. Not leaving risk to chance, ,,Society”,
Vol. 25, No. 2, 2012, 142-143, p. 142.
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Konsekwencje inkarceracji dla
osadzonych w rezimie sanitarnym

Uwzgledniajac statystyki osob pozbawionych wolnosci, ktore cier-
pia z powodow problemu zdrowia psychicznego, podatnos¢ na rézne
trudnosci i zagrozenia w warunkach izolacji penitencjarnej szczegdlnie
w dobie pandemii COVID-19, perspektywa poradzenia sobie, readaptacji
spolecznej po opuszczeniu zaktadu karnego staje pod znakiem zapytania.
Mowi sie, ze ,,doswiadczenie wiezienne jest czynnikiem trwale wyznaczajq-
cym podatnos¢ psychiczng, identyfikujgc wazng grupe docelowq do stoso-
wania interwencji i wsparcia’. Wyniki badan przekrojowych 7546 bytych
wiezniow (Anglia, UK) wskazuja, ze w porownaniu do populacji ogélnej
czesciej sa zdiagnozowani pod katem zaburzen zdrowia psychicznego
(podwdjnej diagnozy). Ponadto cechujg si¢ nizsza inteligencja werbalna,
wiekszym ryzykiem popelnienia samobdjstwa. W dziecifistwie osoby te
doswiadczaly wiele przeciwnoSci losu, a w zyciu dorostym majg trudnosci
w zapewnieniu normalnych warunkéw funkcjonowania, doswiadczajac
wielu probleméw spotecznych, np. z zamieszkaniem, zatrudnieniem'.
Dane epidemiologiczne zaburzen psychicznych wiezniéw w réznych sys-
temach wigziennictwa pokazuja, ze znacznie czesSciej lecza si¢ z powodu
probleméw zdrowia psychicznego niz pozostata czeS¢ spoteczenstwa.
W Holandii 70% osadzonych ma zdiagnozowane jedno zaburzenie
psychiczne, w Anglii i Walii 48% me¢zczyzn i 70% kobiet doswiadcza
trudnosSci w tym obszarze zdrowia. Z kolei w Kanadzie liczba 0s6b z po-
dwojna diagnoza, w tym uzaleznienia od substancji psychoaktywnych,
wzrosta dwukrotnie w ciagu ostatnich oSmiu lat. Dodatkowym proble-
mem w wielu systemach wieziennictwa jest brak mozliwosci zapewnienia
profesjonalnej pomocy'. Kluczowe wydaje si¢ state szkolenie personelu
wieziennego, aby mogt adekwatnie odpowiada¢ na ujawniane problemy
zdrowia psychicznego osadzonych i potrzeby otrzymania pomocy. Wedtug
danych z 2018 roku prawie 10,5 mln wieZnidw systemOw penitencjarnych
Swiata ma powazne zaburzenia zdrowia psychicznego, co stanowi 14,29%

13 G. Durcan, The future of prison mental health care in England, A national consultation and revie..., p. 24.
4 Penal Reform International Report, Global Prison Trends, Penal Reform International Report, Thailand
Institute of Justice, 2022, 1-64, p. 35.
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populacji osadzonych (w przeliczeniu 1 osoba na 7 ludzi)®>. W rezultacie
zaistnienia pandemii COVID-19 sytuacja izolacji penitencjarnej stata sie
w takim stopniu dotkliwa dla osadzonych 1 cztonkéw rodzin, ze ryzyko
wystapienia objawOw nasilonego niepokoju, depresji w tej zbiorowosci
bylo znacznie wyzsze niz w populacji ogélnej. Byto to spowodowane
trudnoSciami w kontakcie, komunikacji z bliskimi z powodu wstrzy-
mania odwiedzin. Wczes$niej prowadzone badania naukowe wykazaty
zalezno$¢ recydywy, powrotnoSci do przestepstwa a braku odwiedzin
lub wsparcia systemu rodzinnego. Wzmacnianie kontaktow rodzinnych
jest o tyle wazne, ze ludzie w pandemii, izolacji do§wiadczaja wiele
dodatkowych stresorow'®. Jesli chodzi o skuteczno$¢ podejmowanych
interwencji w aspekcie zdrowia psychicznego istnieja mieszane, stabe
dowody naukowe, ze przektadaja sie na redukcje recydywy przestepcze;j'’.
Metaanaliza badan randomizowanych z grupa kontrolna, gdzie wobec
osadzonych byly prowadzone interwencje psychologiczne, dostarcza
dowody na zmniejszenie iloSci dokonania ponownych przestepstw. Przy
czym gdy wykluczono w analizie statystycznej te publikacje naukowe,
gdzie grupa badana poddana interwencji byla mniejsza niz 50 oséb,
tendencja nie byla istotna'®. Nadzwyczajne wymagania, zwigzane z wa-
runkami zycia w wigzieniu w procesie instytucjonalizacji, prizonizacji
powoduja psychologiczne zmiany, wplywaja na dobrostan, szczegllnie
u miodocianych osadzonych. Juz w potowie lat 90. w Stanach Zjedno-
czonych (stany Kalifornia, Teksas) wraz ze zmiana warunkéw odbywania
kary pozbawienia wolnosci, w gtownej mierze spowodowanej wzrostem
populacji wieznidéw i w rezultacie przeludnieniem instytucji korekcyjnych,
zaczely pojawiac sie komplikacje w zapewnieniu wlasciwych Swiadczen
medycznych, pomocy dla os6b odczuwajacych ekstremalne psychologicz-
ne skutki przeludnienia i izolacji wieziennej. W pierwszej dekadzie XXI
wieku uwarunkowania wewnatrzwiezienne prowadzily do wielu nega-
tywnych konsekwencji z uwagi na silny dystress psychologiczny, ktory im

5 Penal Reform International Report, Mental health in prison, A short guide for prison staff, Penal Reform
International, United Kingdom, 2018, 1-36, p. 3.

16 E. Tadros, N. Aquirre, S. Jensen, J. Poehlmann-Tynan, Covid-19 Inspired Relational Telemental Health...,
p. 215.

7' S.L. Barrenger, J. Draine ,”You don’t get no help”: The Role of Community Context in Effectiveness of
Evidence-Based Treatments for People with Mental lllness Leaving Prison for High Risk Environments, ,,American
Journal of Psychiatric Rehabilitation”, 16, 2013, 154-178, p.158, DOI: 10.1080/15487768.2013. 789709.

8 G. Beaudry, R. Yu, A.E. Perry, S. Fazel, Effectiveness of psychological interventions in prison to reduce
recidivism: a systematic review and meta-analysis of randomized controlled trials, ,Lancet Psychiatry”, 8,
759-773, p.759.
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towarzyszyt, prowadzac do dlugofalowych dysfunkcji réwniez na etapie
readaptacji 0oséb, co wynikato z niewystarczajacych zasobéw, dziatan
stuzb, systemu spotecznego”. Osadzeni dos§wiadczali silniej problemy
zdrowia psychicznego w postaci objawow lekowych, depresyjnych w cza-
sie pandemii COVID-19. Pomimo narodowych statystyk dotyczacych
spadku dzialan readaptacyjnych w przypadku 75% programoéw, ktore
byly zawieszane albo skracane, w marcu 2020 roku w stanie USA, Nowy
Jork, wprowadzono tzw. Early Release Program, polegajacy na przed-
wczesnym zwolnieniu z wigzienia. Cho¢ celem dziatan byt wspieranie
0sOb do powtdrnego zycia w spoteczenstwie, to brak koordynacji miedzy
instytucjami, wystarczajacej komunikacji spowodowat trudnosci w za-
pewnieniu kluczowych ustug w zakresie znalezienia zakwaterowania czy
zapewnienia Swiadczen medycznych. Nalezy przy tym pamigtaé, ze po-
czatkowy dwutygodniowy okres readaptacji stanowi pewne zagrozenie
dla zdrowia, poniewaz prawdopodobienstwo samobdjstwa, zabojstwa czy
Smierci z przedawkowania jest trzynastokrotnie wyzsze niz w spoteczno-
Sci, a w dobie pandemii mogto by¢ znacznie wyzsze i obarczone chocby
ryzykiem bezdomnosci i brakiem wsparcia spotecznego®. Po doswiadcze-
niach pandemicznych amerykanski system penitencjarny zidentyfikowat
10 priorytetéw zdrowotnych do wprowadzenia, w tym jako jeden zapew-
nienie pomocy, ochrony zdrowia psychicznego, wsparcia psychicznego
w trybie naglym zaréwno dla osadzonych, jak i personelu wigziennego.
Nie ma watpliwosci, ze zachorowania na koronawirusa byly znaczacym
czynnikiem stresujacym, traumg w warunkach izolacji penitencjarne;.
Kluczowe wydaje si¢ identyfikowanie stresoréw w danym Srodowisku
i w zaleznoSci od sytuacji wdrazanie wzmozonego nadzoru, gdy ryzyko
popelnienia samobdjstwa jest wysokie?'. Systematyczny przeglad 62 ba-
dan naukowych, dotyczacych wplywu pandemii COVID-19 na zdrowie
0sOb pozbawionych wolnoSci w réznych systemach penitencjarnych
(np. Brazylia, Kanada, Irlandia, Szwajcaria, UK, USA, Wtochy), wska-
Zuje na znaczne jego pogorszenie, rOwniez w obszarze dobrostanu

19 C. Haney, The Psychological Impact of Incarceration: Implications for Post-Prison Adjustment, Papers
prepared for the “From Prison to Home” Conference (January 30-31, 2002), 77-92, p.78-80.

2 S.L. Barrenger, L. Bond, Mental Health and Service Impacts During COVID-19 for Individuals with
Serious Mental Ilinesses Recently Released from Prison and Jail, ,,The Journal of Behavioral Health Services
& Research”, 48 (4), 2021, 610-617, p. 611, 614.

2 E. Barnert, A. Kwan, B. Williams, Ten Urgent Priorities Based on Lessons Learned From More Than a Half
Million Known COVID-19 Cases in US Prisons, ,,Research and Analysis AJPH”, Vol. 111, No. 6, 2021,
1099-1106, p.1099-1100.
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psychicznego, funkcjonowania spotecznego w kontakcie z rodzing lub per-
sonelem wieziennym. Problematyczna okazala si¢ koniecznos¢ ciaglej
izolacji, co zwiekszalo obcigzenia zwigzane z inkarceracjg, powodowato
uczucie strachu, leku, zamartwiania z powodu obaw o zachorowanie
1 niepewna, niejasng przysztos¢, frustracje i stres, brak wystarczajacych
zasobow zewngetrznych (np. informacyjnych), prowadzace do poczucia
zmeczenia, znudzenia lub cierpienia psychicznego, depresji, zaburzen
lekowych, zachowan ryzykownych (naduzywanie substancji psychoak-
tywnych, autoagresja)?.

Podejmujac jakiekolwiek dziatania (nawet w przypadku prowadzenia
badan klinicznych) wobec populacji osadzonych, zagrozonych z uwagi
na gestos¢ zaludnienia rozprzestrzenianiem si¢ koronawirusa, powinno
mieé si¢ na wzgledzie czynniki organizacyjne, ktore czesto prowadza
do deprywacji w warunkach izolacji penitencjarnej”. W warunkach
rezimu sanitarnego z powodu wirusa SARS-CoV-2 osadzeni doswiad-
czali hiperizolacji wewnqtrzwieziennej, ktora prowadzi¢ moze w przysztosci
do dtugofalowych konsekwencji zdrowia psychicznego?. Pandemia byla
trudnym doswiadczeniem dla kazdego cztowieka, tym trudniej radzic so-
bie z ekstremalnym stresorem w warunkach wprowadzenia zaostrzonych
zasad bezpieczenstwa w instytucji korekcyjnej. Objawy stresu pourazowe-
go, dystresu, depresji zaburzen na tle lekowym byly czeste u osob, ktore
musialy w stanie zagrozenia epidemiologicznego przebywa¢ w kwaran-
tannie. Tym trudniej w wi¢zieniu byto dostosowac si¢ do dodatkowych
zasad izolacji sanitarnej przy jednoczesnym poczuciu braku kontroli
i narazania siebie, wtasnego zdrowia podczas korzystania ze wspolnych
urzadzen uzytkowych dla wszystkich wiezniéw (np. telefony, przedmioty
kuchenne, toalety, prysznice). Ponadto osadzeni czgSciej cierpia na pro-
blemy zdrowia psychicznego, takie jak zespot stresu pourazowego, de-
presja, uzaleznienie od Srodkow psychoaktywnych, stany psychotyczne,
w zwigzku z czym zaleca si¢ utrzymanie wlasciwej i catoSciowej pomocy
psychiatrycznej, aby zapobiec zagrozeniom bezpieczefistwa 0oséb odby-
wajacych kare pozbawienia wolnosci i personelu wigziennego. Tendencje
samobojcze wiezniow sg siedmiokrotnie wyzsze niz w populacji ogdlnej,

2 H. Kim , E. Hughes, A. Cavanagh, E. Norris, A. Gao, S.J. Bondy, K.M. McLeod, T. Kanagalingam,
E.G. Kouyoumdjian, The health impacts of the COVID-19 pandemic on adults who experience imprisonment
globally: A mixed methods systematic review, ,,PLoS ONE”, 17(5): e0268866, 2022, 1-25, p. 2, 17, DOIL:
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0268866.

# K. Reiter, Does a Public Health Crisis Justify More Research with incarcerated people?..., p. 13.

#* M.R. Asli, op.cit.
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stad nakladanie dodatkowych restrykc;ji izolacji (w tym umieszczanie
w pojedynczych celach w dtuzszym okresie czasu, ograniczanie kontaktu
z rodzing) ze wzgledow sanitarnych nalezy rozwazac¢ indywidualnie, do-
stosowujac sie do potrzeb i mozliwosci indywidualnych. Wplywa to na za-
chwianie dobrostanu psychologicznego, a w rezultacie moze prowadzic¢
do buntéw w wi¢zieniach, jak mialo to miejsce we Wtoszech (Smier¢ 12
osadzonych oraz 16 rannych, 40 funkcjonariuszy wieziennych poniosto
obrazenia) czy Stanach Zjednoczonych (stany Kanzas, Luizjana, Nowy
Jork, Waszyngton)®. Dodatkowo do$¢ istotne wydaje si¢, ze w rok przed
wybuchem pandemii wloski Trybunat Konstytucyjny znidst rozrdznienie
pomiedzy dbaniem o zdrowie psychiczne i fizyczne osadzonych, co bez-
posrednio przetozylo si¢ na unifikacje Swiadczen zdrowotnych, bez utrzy-
mania dotychczasowo wydzielonej opieki psychologicznej. Wywotato
to dyskusje, probe znalezienia rozwigzania, opartego zdaniem personelu
na wspotpracy systemu penitencjarnego ze spoteczenstwem, w kontekscie
zapewnienia wykonalnosci leczenia zaburzen psychicznych w wiezieniach,
zapewnienia wsparcia psychicznego przy ujawnieniu trudnosci procedu-
ralnych (wptywajacych na wiele aspektow codziennej stuzby takich, jak
np. niejasnos$¢ rdl, bariery komunikacyjne)®. Opinie osadzonych dotycza-
ce oceny Swiadczen dla 0os6b z problemami psychicznymi w warunkach
1izolacji przed wystapieniem pandemii jako pozytywne aspekty zaktadaly:
zapewnienie ciggtosci pomocy, mozliwos$¢ stworzenia relacji ze specjalista
opartej na zaufaniu, szczerosSci, psychoedukacje dotyczaca zaburzenia
albo choroby, leczenia, farmakoterapii, wlaczanie pacjenta do procesu
podejmowania decyzji dotyczacych zdrowia psychicznego, stosowanie me-
tod i Srodkéw leczenia adekwatnych do stanu osoby (w tym hospitalizacja
w stanach nagtych lub gdy odpowiednie leczenie nie moze by¢ zapewnio-
ne w wiezieniu)?. Fragmentacja ustug, Swiadczen w obszarze probleméw
zdrowia psychicznego okazata sie nieefektywna w pandemii. Zalecang
odpowiedzia 1 przygotowaniem na przyszte wyzwania jest kooperacja pu-
blicznej stuzby zdrowia, trzeciego sektora (np. organizacji pozarzadowych)

% L.K. Robinson, R. Heyman-Kantor, C. Angelotta, Strategies Mitigationg the Impact of the COVID-19
Pandemic on Incarcerated Populations, ,,AJPH COVID-19”, Vol.110, No.8, 2020, 1123-1172, p. 1135, 1136,
DOI: 10.2105/AJPH.2020.305754.

% 1. Testoni, I. Nencioni, M. Arbien, E. Iacona, F. Marrella, V. Gorzegno, C. Selmi, F. Vianello, A., Nava,
A. Zamperini, M.A. Wieser, Mental Health in Prison: Integrating the Perspectives of Prison Staff, ,,International
Journal of Environmental Research and Public Health”, 18, 11254, 2021, 1-14, p.1, 8, DOI: https://doi.
org/10. 3390/ijerph182111254.

2 G. Durcan, J.C. Zwemstra, Mental health in prison, ,,Prisons and Health”, World Health Organisation,
Copenhague, 2014, 87-95, p.90.
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czy stuzb spotecznych. Wowczas stanowi to szanse na zapewnienie po-
trzeb i1 poszanowanie praw cztowieka osob przebywajacych w réznych
instytucjach, w tym osadzonych. Mimo utopijnych nieraz wizji reform
w ochronie zdrowia psychicznego sytuacje kryzysowe ukazuja, jakie grupy
0sOb sa marginalizowane, wylaczone albo niezauwazane w sytuacji wielu
innych intereséw czy potrzeb spotecznych®. Mimo ze od lat dostrzega
si¢ znaczne zrOznicowanie potrzeb w zakresie tego obszaru zdrowia
w systemie wieziennictwa, rekomenduje si¢ organizacje kompleksowe]
pomocy?®, to takie zdarzenia jak pandemia COVID -19 uswiadomita ile
jest do zrobienia w sytuacji, ktérej nikt nie prognozowat w raportach
i analizach ostatnich dwudziestu lat. Odpowiedzialno$¢ za zdrowie 0sOb
przebywajacych w wiezieniu lezy w gestii personelu, obowiazkach danych
spoleczenistw i istniejacej w danym kraju systemu ochrony zdrowia. Pomi-
mo globalnego kryzysu, jaki nastepuje w przypadku pandemii, polityka
regionalna i krajowa powinna w aspekcie bezpieczenstwa powszechnego
by¢ ukierunkowana na zapewnieniu wtasciwej ochrony zdrowia w kaz-
dym sektorze zycia publicznego. Z kolei jakiekolwiek zaniedbania beda
prowadzity do dtugofalowych konsekwencji w postaci zaburzen zdrowia
psychicznego danej zbiorowosci, kosztow spotecznych. Paradoksalnie
koszty te nie s3 zauwazane przez spoteczenstwo, ktore gtéwny nacisk
1 zainteresowanie cz¢sto przektada wytacznie na aspekt wymiaru dotkli-
wosci kary zasadzonej wobec skazanego ijego skutecznej izolacji od ludzi
dla dobra og6tu.

Rozwo6j pomocy psychologicznej on-line w systemach
wieziennictw w sytuacji zagrozenia epidemiologicznego
wywolanego wirusem SARS-CoV-2

Osoby pozbawione wolnosSci powinny mie¢ zapewnione §wiadczenia
zdrowotne, rowniez w zakresie leczenia problemow zdrowia psychiczne-
go, w takim samym zakresie jak ogot spoleczenstwa. Kraje zachodnie

# R.Mezzina, S.P. Sashidharan, A. Rosen, H. Killaspy, B. Saraceno, Mental health at the age of coronavirus:
time for change, ,,Social Psychiatry and Psychiatric Epidemiology”, 55, 2020, 965-968, p.965, 968, DOI:
https://doi.org/10.1007/s00127-020-01886-w.

¥ HM Inspectorate of Prisons Review, The mental health of prisoners, A thematic review of the care and
support of prisoners with mental health needs, London 2007, 1-101, p. 55, 58.
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przyjely taka polityke dziatan, co zostato miedzy innymi ujete w postano-
wieniach Rady Europejskiej (EC) oraz Europejskiego Komitetu do Spraw
Zapobiegania Torturom (CPT), jak i innych mi¢dzynarodowych instytu-
cji, np. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO)®. Stanowisko krajéw
zachodnich zaktada uzycie nowych technologii w ochronie zdrowia, w tym
psychicznego w procesie diagnozowania i profesjonalnej pomocy, nabra-
fo szczegblnego znaczenia od kwietnia 2020 roku w sytuacji wysokiej fali
zachorowan wirusem SARS-CoV-2 w USA, ktdra sklonita Amerykanskie
Towarzystwo Psychiatryczne (American Psychology Association APA)
do wprowadzenia do praktyki nowych rozwiazan w formie Swiadczen
e-zdrowia psychicznego?®'. Decyzja umozliwita stworzenie dostepu do po-
mocy psychologicznej w kryzysowym globalnym czasie pandemii, gdzie
ludzie mierzyli si¢ z doSwiadczeniami zagrozenia, utraty zdrowia lub zy-
cia whasnego, osob bliskich, byli dotknieci niepewna, czesto niestabilng
sytuacja spoteczno-gospodarcza w wielu krajach. W reakcji na kryzys,
obawe o przyszios¢, jaka sie z tym wiazala, czeS¢ osob nie byta w stanie
powrdci¢ do rownowagi psychicznej z uwagi na doSwiadczanie stresu
przewlektego, traumatycznego przez ditugi okres czasu m.in. na brak
mozliwosci kontroli sytuacji, ktora przez pierwsze dwa lata byta nieznana,
niepewna w zakresie rokowan dotyczacych sposobow zakonczenia pan-
demii. Trudno oszacowac koszty psychiczne ludzkosci na tle pandemicz-
nych wydarzen, klinicysci sygnalizuja ryzyko wystapienia fali, pandemii
zaburzen psychicznych po kryzysie zdrowotnym, jaki spowodowat CO-
VID-19%. Metody leczenia z uzyciem technologii e-zdrowia psychiczne-
go torujg mozliwosci otrzymania pomocy w zaleznoSci od potrzeb, two-
rzone sa elastyczne rozwiazania do ogolnej sytuacji pandemicznej czy
indywidualnej pacjentow, nie ma trudnoSci z zachowaniem ciagtosSci
Swiadczonego leczenia. Analizy wskazuja nizsze biezace koszty, lepsza
wydajnos¢, poprawe zaangazowania wsrod klientéw i obnizone ryzyko
poczucia stygmatyzacji, bezpieczenstwo i elastycznoS¢ postepowania
rOowniez w obszarze przechowywania, udostepniania informacji zdrowot-
nych w ramach dziatalno$ci wymiaru sprawiedliwosci, psychologow

3 A. Forrester, E. Maclennan, K. Slade, P. Brown, T. Exworthy, Improving access to psychological therapies
in prisons, ,,Criminal Behaviour and Mental Health”, 24, 2014, 163-168, p. 163, DOI: 10.1002/cbm.1898.
3 L.E. Kois, J. Cox, A.T. Peck, Forensic e-mental health: Review, Research Priorities, Policy Directions, ,,Psy-
chology, Public Policy and Law”, Vol. 27, No. 1, 2021, 1-16, p.1, DOI: https://doi.org/10.1037/1aw0000 293.
2 A. Wojtczuk, Pandemia koronawirusa-zmiana w $wiecie, Zagrozenia dla zdrowia psychicznego i szanse
rozwojowe, ,,Student niepelnosprawny, Szkice i Rozprawy”, Nr 20 (13), 2020, 101-113, s. 103-105, 111,
DOI: https://doi.org/10.34739/sn.2020.20.10.
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sadowych, przy czym ocena wdrozenia tej galezi psychologii w poréwna-
niu z innymi wskazuje na najmniejszy stopien uzywania technologii przy
realizacji codziennych obowiazkow. Postuluje si¢ szerzy zakres stosowa-
nia nowych rozwigzan w wymiarze sprawiedliwosci, dzigki czemu mozna
bedzie lepiej zrozumie¢ epidemiologie problemoéw psychicznych podsad-
nych oraz czynnikOw kryminogennych przestepczosci i oceny ryzyka
powrotnosci do przestepstwa. Wdrozenie na duza skale ustug e-zdrowia
psychicznego bedzie naturalnie wymagato duzo czasu, aby nastapity
zmiany kulturowe, organizacyjne 1 instytucjonalne takich podmiotow jak
szpitale, placowki korekcyjne. W czasie trwania pandemii osrodki zdro-
wia (szpitale), instytucje wymiaru sprawiedliwosci (np. sady, wiezienia)
ze wzgledow na konieczno$¢ wykonywania biezacych zadan w sytuacji
wprowadzenia obostrzen epidemiologicznych i konieczno$ci zachowania
cigglosci leczenia, procedur prawnych szybko implementowaty nowe
technologie. Dzieki temu codziennoscig stato sie korzystanie z baz da-
nych on-line, korespondowanie droga elektroniczng i komunikacja
w formie wideokonferencji, telefonicznej, z uzyciem specjalnych aplika-
cji, platform. Ustugi e-zdrowia psychicznego, nazywane réwniez telepsy-
chologiq, moga by¢ prowadzone synchronicznie (tzn. w biezacej chwili)
lub asynchronicznie (np. kontakt mailowy), stanowiac przez to formeg
podstawa albo uzupetniajaca prowadzonej pomocy, udzielanej w ramach
placowek stuzby zdrowia czy samodzielnej praktyki medycznej. Nalezy
mie¢ na uwadze wzgledy etyczne, gdyz nie zawsze pomoc, leczenie Swiad-
czone w ten sposob dla poszczegdlnych 0osob moze by¢ rekomendowa-
nym, dobrym wyborem, uwzgledniajac indywidualna sytuacje®. Jesli
chodzi o ochrone zdrowia i zapewnienia wlasciwego poziomu ustug
medycznych, zdarza sie czesto, ze w mniejszych miejscowosciach trudniej
mieszkannicom mie¢ dostep do niektdrych specjalistéw czy zaawansowa-
nych procedur leczenia. W takich wypadkach telemedycyna staje sie je-
dyna mozliwoScia otrzymania adekwatnej pomocy medycznej, forma
dostepnosci dla 0s6b niepetnosprawnych czy w starszym wieku, wymaga-
jacym wsparcia na co dzief (np. ciggtego monitorowania funkcji zycio-
wych) — wraz z oszczednoscia czasu, pieniedzy, zwigzang z dojazdem,
transportem czy pobytem w szpitalu. Atutem e-ustug jest szybko$¢ dia-
gnostyki 1 leczenia dzieki kontaktowi zdalnemu oraz dla personelu

¥ L.E. Kois, J. Cox, A.T. Peck, Forensic e-mental health: Review, Research..., p. 1, 9-10.
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z malych miast szersze mozliwosci doskonalenia zawodowego*. Zaktady
karne w Polsce, podobnie jak wielu innych krajach (np. USA), z reguty
powstawaly na obrzezach miast, na obszarze o malej gestosci zaludnienia,
gdzie dostepnos¢ do specjalistow jest utrudniona, czasem wrecz niemoz-
liwa. W Stanach Zjednoczonych wigzienia usytuowane w obszarach
wiejskich oprdcz biezacych problemow, zwiazanych ze znaczna liczba
osadzonych potrzebujacych profesjonalnej pomocy (przecigtnie ok. 17%
populacji wieziennej ma objawy powaznej choroby psychicznej), docho-
dzi aspekt niedofinansowania, trudnosci z zapewnieniem wlasciwych
zasobow nie tylko podczas inkarceracji, ale i w trakcie zwalniania z wie-
zienia, gdzie ciezar pomocy rozktada si¢ na spotecznosc. Jesli w Srodo-
wisku lokalnym nie ma dostepnosci do Swiadczen dla tych osob, to ryzy-
ko powrotnosci do przestepstwa jest wysokie. Pandemia COVID-19
wywolata wzrost zainteresowan spotecznych alternatywnymi metodami
otrzymania wsparcia, pomocy, gdy cz¢S¢ dzialan, jak leczenie uzaleznien
czy Srodowiskowe ustugi z zakres zdrowia psychicznego czasowo nie
mogly by¢ wykonywane. Z powodu odczuwania nasilonego dystresu wie-
le 0sOb szukato pomocy, ukierunkowanej na zmiane zachowan 1 ksztal-
towanie nawykow (behavioral treatment therapy). Réwniez wiele stanow
USA (np. Montana, Maine, Dakota) wprowadzito ustugi telemedycyny,
ktore intensywnie zaczely rozwijac sic w dobie epidemii wirusa SARS-
-CoV-2 w zwigzku z pojawiajacymi si¢ potrzebami, w tym koniecznoscia
objecia pomoca zwalnianych wiezniow, zgodnie z polityka zarzadzania
zagrozeniem epidemiologicznym z zaleceniami ograniczania mozliwos¢
rozprzestrzeniania si¢ koronawirusa w populacjach wieziennych. Infor-
macje zwrotne od Swiadczeniobiorcéw byly pozytywne, uczestnicy zgta-
szali poczucie zachowania bezpieczenstwa 1 poufnosci danych, wysoki
poziom zadowolenia z wirtualnej pomocy, ukierunkowanej na poprawe
zdrowia behawioralnego (behavioral health), dziatania systemu wymiaru
sprawiedliwo$ci w sprawach karnych®. Wraz z wprowadzeniem restrykcji
wizyt, odwiedzin w amerykanskich wi¢zieniach (réwniez w stanie Michi-
gan USA) prawie potowa ustug z zakresu pomocy osobom z problemami
zdrowia psychicznego zostata zredukowana. Wzbudzalo to pewne obawy,

3 G. Kanownik, Bezpieczeristwo pacjenta a dostepnosé do ustug zdrowotnych, ,,Finanse, Rynki Finansowe,
Ubezpieczenia”, Nrl, (85), 2017, 621-632, s. 621, 625, 630, DOI: 10.18276/frfu.2017.1.85-49.

3 ALE. Krider, T.W. Parker, COVID-19 Tele-Mental Health: Innovative Use in Rural Behavioral Health and
Criminal Justice Settings, ,,Journal of Rural Mental Health”, Vol. 45, No. 2, 2021, 86-94, p. 86, 87, 93, DOI:
https://doi.org/10.1037/rmh0000153.
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poniewaz dotychczas zachowanie ciggtosci $wiadczen w spoteczenistwie,
w znacznej mierze skutkowato istotnymi statystykami poprawy funkcjo-
nowania, stabilizacji podopiecznych oraz obnizeniem ryzyka reinkarce-
racji. Dopiero po czasie, wprowadzeniu telemedycyny do wiezien i roz-
woju sytuacji pandemicznej, stopniowo zarzadzono rotacje zmian sktadu
klinicystow pracujacych z osadzonymi, dodatkowe Srodki ochronne, jak
instalowanie ptyt pleksi w salach, pokojach odwiedzin. Obecnie wypra-
cowane rozwigzania, nowe technologie poszerzajg mozliwosci zapewnie-
nia ciaglosci profesjonalnej pomocy (interwencji kryzysowej) bez wzgle-
du na zagrozenia (np. kolejnych pandemii), ktére wprowadzaja
okreSlone podwyzszenie Srodkéw bezpieczenstwa w instytucjach korek-
cyjnych. Amerykanski system wieziennictwa ma niewystarczajace mozli-
wosci identyfikacji potrzeb w zakresie zdrowia psychicznego osadzonych,
co powinno by¢ ewaluowane, aby zapewni¢ wlasciwy poziom Swiadczen
konkretnym jednostkom*®. W wigzieniach brytyjskich, podobnie jak
we wczesSnie wspomnianych systemach korekcyjnych innych panstw,
wystepuja pomimo zalozen oraz przyjetych standardow znaczne rozbiez-
nosci w zakresie mozliwosSci zapewnienia odpowiedniej pomocy dla
osadzonego z problemami zdrowia psychicznego, czy to w ramach dane-
go wiezienia, czy lokalnej spotecznosci, co wigze si¢ czesto z konieczno-
Scig przetransportowania osoby do innej jednostki penitencjarnej. Psy-
chologiczne interwencje w Anglii sa zapewniane wi¢Zniom
w ograniczonym zakresie, ale oferta profesjonalnej pomocy jest dos¢
szeroka dla osob po doswiadczeniach traumatycznych, z zaburzeniami
osobowosci. Wsparcie realizuje sie poprzez oferte trzystopniowego mo-
delu opieki (Rethink Mental Illness), w formie psychoedukacyjnych grup,
interwencji grupowych, dogoterapii, programow terapeutycznych dla
osadzonych, opartych na zatozeniach psychoterapii poznawczo-behawio-
ralnej (Cognitive Behavioral Therapy CBT), dialektycznej terapii beha-
wioralnej (Dialective Behavioral Therapy DBT) czy opartej na mentaliza-
cji (Mentalisation-Based Therapy MBT). Oddzialywania terapeutyczne
sa opracowywane i stosowane dla r6znych grup wiekowych (np. seniorzy,
mlodzi dorosli) oraz dla oséb w réznej sytuacji, to jest zaréwno dla osa-
dzonych, jak i 0os6b opuszczajacych wigzienie. Zagrozenie dla samopo-
czucia i zdrowia psychicznego osadzonych réwniez dostrzezono podczas

% E.B. Comartin, G. Victor, B. Ray, V. Nelson, T. Whitehead, S. Kubiak, County Jails’ Responses to COVID-19:
Practices, Procedures and Provisions of Behavioral Health Services, ,,Psychological Services”, Advance online
publication, 2022, 1-9, p. 3,5,7, DOI: https://doi.org/10.1037/ser0000653.
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stosowania rezimu sanitarnego w instytucjach korekcyjnych, wprowadzo-
nego w wyniku pandemii koronawirusa, szczegOlnie z uwagi na zaprze-
stanie odwiedzin i koniecznosSci izolacji, co wigzato sie z ograniczeniem
codziennych aktywnosci do przebywania we wlasnych celach. W wyniku
poszukiwania alternatywnych rozwigzan brytyjskie wieziennictwo za-
twierdzito zakup 1 montaz kamer internetowych, tabletow 4G. Umozli-
wilo to jakikolwiek kontakt z innymi ludZmi, w tym poszerzyto dostep,
mozliwos$ci adresowania do podopiecznych wiekszego wsparcia, monito-
rowania, oceny klinicznej. Dzigki wprowadzeniu technologii do codzien-
nego wieziennego zycia starano sie¢ wzmacnia¢ i utrzymywaé kontakty
spoteczne osadzonych z rodzina. W drodze rekomendacji zalecano bry-
tyjskiej stuzbie zdrowia (National Health System NHS) rozwija¢ cyfrowe
ustugi dla krajowego systemu wieziennictwa, co usprawni proces diagno-
styczny, rozszerzy mozliwosci prowadzenia wsparcia rowiesniczego,
grupowego oraz zasieg psychologicznych interwencji, jak 1 umozliwi re-
alizowanie $wiadczen zdrowotnych dla wigzZnidéw o specjalnych potrze-
bach. Przy czym zastrzega si¢ koniecznos$¢ okresowej ewaluacji systemo-
wych potrzeb w zakresie zdrowia psychicznego w tej grupie, majac
na uwadze uzupetnianie istniejacych brakéw, czesto wynikajacych z za-
siegu terytorialnego®’. W sytuacji konieczno$ci zachowania dystansu
spolecznego w stanie zagrozenia epidemiologicznego telemedycyna za-
czela odgrywaé wiodaca role z uwagi na dostepnosc¢ technologii informa-
tycznych dla uzytkownikéw, w leczeniu problemoéw w obszarze zdrowia
fizycznego, emocjonalnego i behawioralnego, a takze na gruncie trudno-
Sci w zwigzkach, relacjach interpersonalnych czy systemach rodzinnych.
Relacyjna terapia rodzinna (Relational Family Therapy) odbywa si¢ w for-
mie online, co umozliwia prowadzenie profesjonalnych oddziatywan
systemowo, wspierajac funkcjonowanie rodzin, zaangazowanych w pro-
cesie psychoterapeutycznym.

E-terapia nie jest zapewniona w systemie korekcyjnym Stanow
Zjednoczonych w stopniu wystarczajacym. Oprocz wspomnianej formy
profesjonalnej pomocy mozliwe jest prowadzenie w ramach telemedy-
cyny konsultacji psychiatrycznych, psychologicznych, doradczych, wizyt
z terapeutami ds. matzenistw i rodziny, pracownikéw socjalnych. Dzieki
temu mozliwe jest Swiadczenie pelnego zakresu ustug w obszarze zdrowia

3 G. Durcan, The future of prison mental health care in England, A national consultation and review, Report,
,,Centre for Mental Health”, 2021, 1-49, p. 3, 5, 16, 17, www.centreformentalhealth.org.uk.
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psychicznego. Odbiodr ustug w zakresie telemedycyny przez osoby pozba-
wione wolnoSci niewiele razy byt badany. W 2000 roku P.R. Magaletta,
badajac 75 wiezniow federalnego systemu wigziennictwa USA, we wnio-
skach stwierdzit, iz wizyty przeprowadzone w ramach telezdrowia zostaty
pozytywnie ocenione z deklaracjg kontynuacji w przysztosci. Osadzeni
czuli wzrost poczucia komfortu, satysfakcji wraz z czasem uzytkowania.
Z kolei badania R.D. Morgana dwoch grup wieznidw, ktére otrzymaty
Swiadczenia w zakresie pomocy, zdrowia psychicznego w trybie stacjonar-
nym (n=100) oraz z uzyciem telemedycyny (n=86), wskazaly brak r6znic
w zakresie postrzegania terapeutycznego wsparcia, poczucia zadowole-
nia z udzielonych Swiadczen zdrowotnych czy w zakresie subiektywne;j
oceny dotyczacej nastroju®®. Oprdcz wspierania kontaktéw za pomoca
e-ustlug, starano sie modyfikowac istniejace programy, aby pacjenci mogli
konstruktywnie spedzac czas, radzi¢ sobie w kryzysie. Podczas pandemii
COVID-19 wielu osadzonych wiecej czasu spedzato na zajeciach arty-
stycznych, co sprzyjato zachowaniu dobrostanu i zdrowia psychicznego.
Stanowilo adaptacyjng strategie radzenia sobie w tej trudnej globalnie
sytuacji oraz efektywny Srodek do regulacji emocji w konfrontacji z kry-
zysowym doswiadczeniem, odwroceniem uwagi czy dysfunkcjonalnego
myslenia, zwiazanym z obecnoscia komponenty lekowej®. Istotna role
wsparcia dla wiezniow roznych wyznan stanowita postuga duchownych,
rOwniez organizowana wedle zglaszanych potrzeb, gdy osoba nie radzi-
ta sobie, potrzebowata otuchy lub doswiadczyta Smierci oséb bliskich
z powodu zarazenia koronawirusem. Uwzgledniajac stan zagrozenia
epidemiologicznego, duchowni dostosowywali swoje dziatania, np. komu-
nikujac si¢ z osadzonymi poprzez drzwi celi. W sytuacjach wprowadzenia
pelnego lockdownu, korzystano z kanatu telewizyjnego do transmisji
mszy*’. Pewnym rozwiazaniem jest rowniez tworzenie mozliwosci §wiad-
czenia form samopomocy, np. grupa wsparcia, samo-pomocowa w sytu-
acji niektorych obostrzen epidemicznych (np. koniecznosci minimalizacji

¥ E. Tadros, N. Aquirre, S. Jensen, J. Poehlmann-Tynan, Covid-19 Inspired Relational Telemental Health
Services for Incarcerated Individuals and Their Families, ,,Contemporary Family Therapy”, 43, 2021, 214-225,
p. 214, 216, DOI: https://doi.org/10.1007/s10591-021-09578-6.

¥ J.E. Drake, K. Papazian, E. Grossmann, Gravitating Toward the Arts During the COVID-19 Pandemic,
,.Psychology of Aesthetics, Creativity, and the Arts”, Advance online publication, 2022, 1-12, p. 9-10, DOI:
https://doi.org/10.1037/aca0000471.

4 Office the Inspector of Prisons Report, COVID-19 Thematic Inspection of Portlaoise Prison, 2021, 1-57,
p- 15,16.
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kontaktow ze §wiatem zewnetrznym)*!. Réwnie dobrym sposobem, dla
optymalizacji zasobOw w zakresie pomocy dla osadzonych z problemami
zdrowia psychicznego, sa akcje psychoedukacyjne, profilaktyczne oparte
na opracowywaniu i rozpowszechnianiu w wi¢zieniach materia-tow sa-
mopomocowych-. Przy czym badania prowadzone w 2017 roku w szkoc-
kim systemie wieziennictwa daly interesujace konkluzje na przysztos¢.
Okazato sig, ze tylko 53% materiatow byto zrozumiate dla osadzonych,
ktorzy posiadali przeci¢tng umiejetnos¢ czytania. W opinii kadry po we-
ryfikacji stosowania ulotek ugruntowalo sie przekonanie, ze opracowane
broszury mogly by¢ przydatne maksymalnie dla 61% pacjentéw. Poza
tym czg¢sto zawarte informacje nie odnosily si¢ do kontekstu, to jest wa-
runkéw zycia w izolacji penitencjarnej. Rozwazano wlaczenie wsparcia
0sOb, klinicystow przy zapoznawaniu z poradnikami, broszurami oraz
rozszerzenie dostepu online dla wiezniow, ktérzy dotychczas nie mieli
mozliwosci korzystania z takich zasobow jak reszta spoteczenstwa®.
Dotychczas stosowano réznorodne metody podczas realizacji ustug
e-zdrowia psychicznego, gtdwnie w sektorze stuzby zdrowia, takie jak:
czujniki zainstalowane w urzadzeniach (np. w telefonach, bransole-
tach — transdermalne monitorowanie st¢zenia alkoholu**) wspierajace
zmiany zachowania w kierunku prozdrowotnego stylu zycia, odstawie-
nie substancji psychoaktywnych oraz monitorujace stan zdrowia lekcje
interaktywne umozliwiajace nabycie umiejetnosci samopomocowych,
gry komputerowe ksztaltujace konstruktywne strategie radzenia sobie
ze stresem*. Bez watpienia cz¢$¢ z tych rozwigzan mozna by implemen-
towac do polskiego systemu wigziennictwa. Czas pandemii nie powinien
wykluczad, stosownie do standéw zagrozenia epidemiologicznego, r6znego
rodzaju form wsparcia psychicznego dla osOb pozbawionych wolnosci czy
personelu wigziennego, i nie znosi¢ uprawniefnn miedzynarodowych oraz

#A. Fidelus, Pomoc osobom opuszczajgcym wiezienia — propozycje rozwiqzah systemowych w zakresie
wsparcia skazanych, ,,Roczniki Pedagogiczne”, Tom 11(47), numer specjalny — 2019, 131-145, s. 142, DOI:
http://dx.doi.org/ 10.18290/rped.2019.11s-8.

2 L.C.D. Dunlop, D.M. Benett, The use and readability of mental health self-help in Scottish prisons,
,»The Journal of Forensic Psychiatry & Psychology”, Vol. 28, No. 3, 2017, 388-399, p. 388, 394, 396, DOI:
http://dx.doi.org/10. 1080/14789949.2017.1291704.

 B.M. Nowak, M. Kasprzyk, D. Mielnik, D. Skowron, M. Trzeszczkowska, P. Lapinski, S. Grzesiak, Z. No-
wacki, M. Zawadzka, A. Pytka, A. Stachowicz, Mozliwosci adaptacji systemu transdermalnego monitorowania
stezenia alkoholu (TMSA) do polskich uwarunkowarn prawno — spolecznych. Wyzsza Szkota Kryminologii
i Penitencjarystyki w Warszawie, 2020, 1-137, p. 90-97, https://swws.edu.pl/wp-content/uploads/2021/02/
Ekspertyza_ TMSA.pdf [dostgp: 18.04.2022 1.]

- A. Kruczek, Zdrowie- nowoczesne technologie w ochronie zdrowia psychicznego, ,,Adv Psychiatry Neurol”,
28 (2), 2019, 135-144, p. 139, 140, DOI: https://doi.org/10.5114/ppn.2019.86256.
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krajowych organéw kontroli do sprawdzania stopnia zapewnienia wiasci-
wych warunkéw odbywania kary pozbawienia wolnosci, respektujacych
podstawowe prawa cztowieka®.

Po rozpoczeciu pandemii COVID-19 wielu praktykow i specjalistow
w obszarze wieziennictwa, podkreslato role panstwa w zapewnieniu
wlasciwe] opieki zdrowotnej osadzonym w takim zakresie jak dla po-
pulacji ogélnej danego kraju. Respektowanie praw czlowieka, oprocz
dotychczas obowiazujacych, np. zasad Nelsona Maneli, oznacza rOwniez
brak przejawoéw marginalizacji w traktowaniu przez innych w sytuacji
stwierdzenia ryzyka zarazenia SARS-CovV-2, dyskryminacji w dostepie
do leczenia, stuzby zdrowia, kontaktu z rodzing, bliskimi czy informacji
na temat rozwoju sytuacji, spowodowanej rozwojem ryzyka epidemio-
logicznego wywotanego koronawirusem. Zaktadano, iz zachowania
i reakcje psychologiczne osadzonych moga by¢ specyficzne dla tej
zbiorowosci, odbiega¢ od doswiadczen populacji ogolnej, m.in. z uwagi
na hiperizolacje, silne stresory zwigzane z byciem odizolowanym od kon-
taktow spotecznych w wigzieniu podczas pandemii (zmiana osadzenia
w celi, zakaz odwiedzin bliskich, wstrzymanie zatrudnienia zewnetrznego,
minimalizowanie aktywnos$ci na zewnatrz, przyczyniajacych sie do ryzyka
transmisji wirusa). Stad kierujac si¢ proba minimalizacji ewentualnych
konsekwencji psychologicznych, jakie mogly pojawi¢ si¢ u osadzonych,
zalecano zapewnienie adekwatnego wsparcia psychologicznego w sytuacji
kryzysowej, w tym emocjonalnego, informacyjnego, praktycznego, m.in.
poprzez umozliwienie statego kontaktu z osobami zapewniajacymi po-
mocy za pomocg §rodkow audiowizualnych (np. rodzina), informowania
0 rozwoju sytuacji pandemicznej i kolejno podejmowanych Srodkach
bezpieczenstwa, izolacji lub kwarantanny w instytucjach korekcyjnych.
Kierujac si¢ dobrem os6b bedacych w izolacji wieziennej, jak i aspektem
zarzadzania wiezieniami w kryzysowym momencie pandemii, Europej-
skie Biuro Regionalne Swiatowej Organizacji Zdrowia (Regional Office
for Europe WHO) opracowalo dokument opisujacy dobre praktyki za-
dbania o prawa i zdrowie 0sOb przebywajacych w izolacji penitencjarnej,
wspierajac przy tym systemy sprawiedliwosci do przygotowania instytucji

4 Office the Inspector of Prisons Report, COVID-19 Thematic Inspection of Cork Prison, 2021, 1-68, p. 5.
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korekcyjnych do wdrozenia odpowiednich planéw dzialania w okresie
epidemii COVID-194.

Pomoc psychologiczna w polskim wieziennictwie
w dobie pandemii COVID-19

W Polsce po wprowadzeniu zmian ustawowych w ramach udzielenia
przerwy w karze (cigzka choroba, choroba psychiczna, szczegdlna sytu-
acja rodzinna) albo zwalniania w trybie warunkowego przedterminowego
zwolnienia, w okresie luty 2020 do stycznia 2021 r., wypuszczono z wigzien
7,5 tys. ludzi. Nie stosowano natomiast od samego poczatku pandemii
prewencyjnego zwolnienia, jak w innych krajach, ktére miato na celu
zapobieganie rozprzestrzenianiu si¢ wirusa. Odzwierciedlalo to statystyki
od marca do grudnia 2020 r., gdzie nie nastapit istotny spadek populacji
wieziennej, lecz proporcjonalny do ogétu populacji wieziennej. Wpro-
wadzono ponadto mozliwos¢ odbycia kary w ramach systemu dozoru
elektronicznego, ale praktycznie niewielka ilo§¢ os6b w pandemii zostata
zwolniona dzigki przyjeciu nowych rozwiagzan ustawowych*’. W trakcie
rozszerzania dziatania zdalnych form najszybciej dostrzezono zalety pro-
wadzenia rozpraw sadow penitencjarnych, tzw. e-wokandy, dzigki ktorym
sprawnie rozpatrywano wnioski o udzielenie przerwy w karze, przedter-
minowe zwolnienie albo mozliwo$¢ odbywania kary pozbawienia syste-
mu wolnosci w systemie dozoru elektronicznego®. W ciagu pierwszego
roku trwania pandemii zaden z dyrektorow jednostek penitencjarnych
nie skorzystal z prawa do ztozenia wniosku o udzielenie przerwy w ka-
rze, kierujac sie przestanka wyeliminowania lub ograniczenia choroby
COVID-19¥. Ostatnio wprowadzone zmiany zaktadaja wprowadzenie
nowych technologii podczas posiedzen sagdowych, w ktorych osadzeni

% Raport Europejskiego Biura Regionalnego §wiat0wej Organizacji Zdrowia, Przygotowanie, zapobieganie
i kontrola COVID-19 w zaktadach karnych i innych miejscach pozbawienia wolnosci, Tymczasowe wytyczne,
Europejskie Biuro Regionalne WHO, Kopenhaga 2020, 1-42, s. 11, 13, 17.

47 B. Stando-Kawecka, Populacja wiezienna w Polsce w pierwszym roku pandemii COVID-19, ,,Archiwum
Kryminologii”, 43(2), 2021, 127-149, s.128-129, 132-133, DOI 10.7420/AK2021.21.

* Artkut on-line pn.:,, Nowe rozwiqzania w czasach pandemii”, strona Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej:
https://www.sw.gov.pl/aktualnosc/oddzial-zewnetrzny-w-toruniu-nowe-rozwiazania-w-czasach-pandemii
[dostep: 20.05.2022 1.]

# Raport dotyczacy Wplywu pandemii koronawirusa na system sprawiedliwosci w sprawach karnych,
Helsifiska Fundacja Praw Czlowieka, 2021, 1-8, p. 3.
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beda uczestniczyli w trybie zdalnym, co wplynie korzystnie na obnizenie
kosztéw konwojowania. Ponadto beda mogli korzystac ze Swiadczen stuz-
by zdrowia na tych samych zasadach co pozostali pacjenci, co jest intere-
sujace szczegdlnie w zakresie rozwoju mozliwosci korzystania z teleme-
dycyny. Program pn. ,, Nowoczesne wieziennictwo” zaktada rozszerzenie
stosowania Systemu Dozoru Elektronicznego (SDE) o kolejne dwa tysiace
uzytkownikow (aktualnie 8 000 oséb jest monitorowane w ramach SDE),
co jest korzystne z uwagi na mniejsze koszty finansowe, konsekwencje
indywidualne odbywania kary w systemie poza zaktadem karnym (ryzyko
prizonizacji, demoralizacji) oraz ochrong zdrowia populacji wigziennej™,
co jest istotne szczegllnie w sytuacji zagrozenia kolejnymi falami ko-
ronawirusa COVID-19°. Zgodnie z zasadami konstytucyjnymi (art. 40,
41 Konstytucji RP) kazdy cztowiek ma prawo by¢ humanitarnie trakto-
wany, a miejsce odbywania kary pozbawienia wolnosci (wigzienie) tych
uprawnien nie znosi. Nawet w zaktadzie typu zamkni¢tego bierze si¢ pod
uwage system progresji, gdzie osadzeni dzieki wtasciwemu zachowaniu
maja mozliwos$¢ poprawy codziennych warunkow zycia, tzn. dostepnosci
do codziennych aktywnosci, zajec, korespondencji 1 widzen, korzystania
z garderoby, poruszania si¢ wewnatrz jednostki penitencjarnej. Row-
niez cele w zaktadzie karnym przez okreslony czas moga byC otwarte,
uwzgledniajac poziom bezpieczenstwa jednostki penitencjarnej (art. 90
k.k.w.). Dyrektor zaktadu ma mozliwo$¢ wydania indywidualnej zgody
albo zarzadzenia (w ramach porzadku wewnetrznego) miedzy innymi
w tej sprawie, ktore moze cofnac w sytuacji zaistnienia zagrozenia bezpie-
czenstwa zaktadu, do ktorego zalicza si¢ zagrozenia sanitarno-epidemio-
logiczne (np. COVID-19). Ponadto decyduje o wstrzymaniu odwiedzin™,
co miato miejsce czesto w dobie zagrozenia rozprzestrzeniania si¢ wiru-
sa SARS-CoV-2%. W marcu 2020 roku, po wprowadzeniu lockdownu,

3 Komunikat na stronie internetowej Ministerstwa Sprawiedliwosci pt. Sejm uchwalit program reform
,,Nowo-czesne wigziennictwo”, https://www.gov.pl/web/sprawiedliwosc/sejm-uchwalil-program-reform-no-
woczesne-wieziennictwo [dostep: 23.07.2022 1.)

3L A. Misiurewicz-Gabi, Pandemia 2020-2022- co si¢ zmienito?, Kurier Medyczny, (1), 2022, 12-15, https://
www.termedia.pl/Pandemia-2020-2022-co-sie-zmienilo-,147,46678,1,0.html [dostep: 24.06.2022 1.)

32 J. Nikotajew, Izolacja a prawa i obowigzki skazanych odbywajqcych kare pozbawienia wolnosci w zaktadach
karnych typu zamknietego, o ktorych mowa w art. 90 Kodeksu karnego wykonawczego, ,,Studia Prawnoustrojowe”,
49, 2020, 217-236, p. 221-222, 234, DOI: 10.31648/sp.5873.

3 Przyktadowy Komunikat Dyrektora Aresztu §ledczego w Olsztynie z uwagi na ogloszenie na obszarze
Rzeczypospolitej Polskiej zrodet zakazenia i przecigcia drég szerzenia si¢ choroby zakaznej wywolywane;j
przez wirus COVID-19 (SARS-CoV-2), w zwiazku z wprowadzeniem na terenie miasta Olsztyna obostrzeni
wynikajacych z zaliczenia do tzw. czerwonej strefy oraz kierujac si¢ zaleceniami wydanymi przez Giéwnego
Inspektora Sanitarnego: https://sw.gov.pl/aktualnosc/bbbb [dostep: 16.05.2022 r.]
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w Polsce wstrzymano zatrudnienie zewnetrzne osadzonych, mozliwos¢
odbywania widzenia z osobami bliskimi (72% zaktadéw karnych wpro-
wadzito mozliwo$¢ komunikacji droga internetowa albo telefoniczna),
a w przypadku 80% jednostek penitencjarnych calkowicie ograniczono
postuge duszpasterska Ponadto wedtug zgromadzonych danych w Kkil-
kunastu polskich wigzieniach wstrzymano udzielanie przepustek, prawo
do spaceréow w zaktadach karnych typu otwartego oraz pototwartego,
limitowano liczbe zaje¢ grupowych. Skargi osadzonych w przewazajace;j
mierze dotyczyty braku pomocy psychologicznej, braku kontaktu z le-
karzem, w tym ze specjalistg psychiatra. Dopiero w sierpniu 2020 roku
przywrocono mozliwos¢ widzenia z przestrzeganiem zasad sanitarnych,
dystansu spotecznego dla osob bedacych rodzing w rozumieniu przepi-
séw prawa (konkubenci, przyjaciele nie mogli odwiedza¢ osadzonego)*.
Analizujac powyzsze dane, tym bardziej na znaczeniu zyskuja nowe
mozliwosci w postaci Srodkéw) komunikacji ze Swiatem zewngtrznym,
utatwiajace i umozliwiajace w stanie zagrozenia epidemiologicznego kon-
takt z rodzing za poSrednictwem wideorozmow z uzyciem komunikatora
internetowego przez osadzonych. W 2015 roku Krajowy Mechanizm Pre-
wencji zatwierdzit i rekomendowal pozytywnie, po zakoficzonym badaniu
pilotazowym w 2014 roku, uzycie do tego celu kioskow internetowych,
majacych na wyposazeniu kamere, mikrofon i stuchawke®. Wprowadza-
nie dodatkowych ograniczen w sytuacjach nadzwyczajnych przez admini-
stracje wiezienne nie sprzyja zachowaniu optymalnego funkcjonowania
psychologicznego i1 spolecznego osadzonych. Ponadto biorgc pod uwage
uwarunkowania instytucjonalne i organizacyjne, istnieje podwyzszone
ryzyko zaostrzenia dostepnych Srodkow, argumentujac to wzgledami
sanitarnymi czy bezpieczenstwa, a w rezultacie narusza wolnosci, prawa
i sprzyja odczuwaniu przez osadzonych, funkcjonariuszy w znacznym
stopniu wzrost nasilenia niekorzystnych czynnikéw psychospotecznych,
wystepujacych w sSrodowisku izolacji penitencjarnej®.

Sposéb i rodzaje udzielanej pomocy psychologicznej wobec 0s6b po-
zbawionych wolnosci jest uregulowany wewngtrznymi przepisami w Stuz-
bie Wieziennej. Petni nastepujace funkcje: pomoc w przezwyciezaniu

3 M. Nietaczna, COVID-19 a funkcjonowanie polskiego wieziennictwa, ,Nowa Kodyfikacja Prawa Karnego”,
Tom LVIL, AUWr No 4015, Wroctaw 2020, 87-104, p. 96-97, 99, DOT: https://doi.org/10.19195/2084-5065.57.6.
5 A. Hulak, Kontakty skazanych ze Swiatem zewnetrznym jako element procesu spolecznej readaptacji, ,,Problemy
Prawa Karnego”, T.5, nr 2, 2021, 1-25, 5.13-14, DOI: https://orcid.org/0000-0002-7119-4346.

% M. Nietaczna, Funkcjonowanie zaktadow karnych w czasie epidemii koronawirusa, komentarz praktyczny,
LEX/ el. 2020.
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negatywnych konsekwencji pobytu w izolacji wieziennej, przygotowanie
osadzonych do podejmowania oddzialywan resocjalizacyjnych, psycho-
korekcja, zapobieganie zachowaniom zaktdcajacym funkcjonowanie
psychospoteczne, procesy wychowawcze. Do najczestszych form pomocy
psychologicznej w polskim systemie penitencjarnym nalezy interwencja
kryzysowa, psychoedukacja, poradnictwo psychologiczne®’. Rownie istot-
ne jest prowadzenie krotkiej interwencji wobec oséb, ktérych wzorzec
picia alkoholu jest ryzykowny albo szkodliwy, a popelnione przestep-
stwo bylo dokonane pod wplywem substancji psychoaktywnej 1 istnieje
prawdopodobienstwo powtérnego konfliktu z prawem na tym tle®.
W warunkach odbywania kary pozbawienia wolnos$ci zdaniem praktykow
wickszoS$¢ osadzonych potrzebuje pomocy psychologicznej w roéznych
momentach izolacji, szczegdlnie na poczatku pobytu z areszcie §ledczym
czy zaktadzie karnym, jak i w momentach, wywotanych kryzysami sytu-
acyjnymi w zyciu. ROwnie istotne jest wspieranie zdolnosci readaptacyj-
nych w perspektywie opuszczenia jednostki penitencjarnej, jak i pomoc
osobom, ktore maja tzw. ,,symptom dobrego wie¢znia”, na pozor dobrze
przystosowujac sie do warunkéw™. W sytuacji trudnosSci w przystosowa-
niu, spowodowanych ciaggta deprywacja potrzeb czy odrzuceniu przez
osoby bliskie, co odczuwane jest jako silne stresory role wsparcia dla
skazanego stanowia psychologowie. Pomagaja w stopniowe] akceptacji
zaistniatej sytuacji, wypracowaniu strategii zaradczych wzgledem zmia-
ny zyciowej, ktora nastapita. Spetnia to cele, jakie powinni realizowac
funkcjonariusze Stuzby Wigziennej, w pelni angazujac sie¢ w pomoc
skazanemu, czyli wspiera¢ w ksztattowaniu spolecznie akceptowanych
podstaw (np. przestrzegania porzadku prawnego, spotecznie akceptowa-
nych postaw, powstrzymanie sie od powrotnosci do przestepstwa) u osoby
odbywajacej kare pozbawienia wolnosci. Coraz czesciej uwzglednia si¢
psychospoteczne konsekwencje odbywania kary pozbawienia wolnosci
tworzac programy resocjalizacyjne i readaptacyjne. Wyrdznia si¢ wiele
czynnikow, ktore przekladaja si¢ na problemy, zaburzenia psychiczne

37§ 69 Zarzadzenia nr 19/16 Dyrektora Generalnego Stuzby Wigziennej z dnia 14 kwietnia 2016 roku
w sprawie szczegétowych zasad prowadzenia i organizacji pracy penitencjarnej oraz zakreséw czynnosci
funkcjonariuszy i pracownikéw dziatéw penitencjarnych i terapeutycznych oraz oddziatéw penitencjarnych
(z pézn. zm.), https://edu.cossw.pl/file/redir.php?id=5752 [dostep: 12.06.2022 1.)

3 J. Sejdowska-Szrajber, Krotka interwencja. Czym jest i wobec kogo sie jg stosuje? 2022, artykut online:
https:// www.szubin24.pl/Krotka_Interwencja._Czym_jest_i_wobec_kogo_sie_ja_stosuje,91239.html
[dostep: 09.06.2022 1.]

¥ G. Korwin-Szymanowski, P. Kochanski, Psycholog, czyli..., ,,Forum Penitencjarne”, Nr 03 (154), rok XIV,
2011, 1-32, 5.3, https://www.sw.gov.pl/strona/numery-archiwalne [dostep: 08.05.2022 r.]
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po doswiadczeniach uwiezienia. Nalezy wzia¢ pod uwage m.in.: cechy
indywidualne osoby (np. osobowos¢, temperament), dostepnos¢ wsparcia
psychicznego oraz trudne doSwiadczenia cztowieka i strategie reagowania
na nie w przesztosci, mozliwosci adaptacji i aspekt radzenia sobie w izo-
lacji penitencjarnej®. Przy opracowywaniu programéw psychologicznych
coraz czeSciej planuje si¢ prowadzenie dzialan krotkoterminowych, ktore
w rezultacie maja prowadzi¢ do wzmacniania zasobOw osoby przyczy-
niajacych si¢ do normalnego funkcjonowania na wolnosci dzigki mini-
malizacji czynnikow ryzyka, skutkujacych zachowaniem przestepczym.
Dopuszczalne jest stosowanie réznych rekomendowanych oddzialywan
psychologicznych, ktére wplywaja na minimalizowanie zaburzen zacho-
wania osoby lub poprawe dobrostanu psychicznego. Kluczowe jest ciagte
monitorowanie potrzeb populacji wieziennej, badanie skutecznosci pro-
gramoOw resocjalizacyjnych, ktore wspieraja w ksztattowaniu umiejetnosci
przystosowawczych do réznych sytuacji, w tym zycia na wolnosci®. Jak
definiuje H. Machel, pomoc psychologiczna stanowi jeden ze sposoboéw
oddzialywan resocjalizacji penitencjarnej, a wiec moze by¢ w zalezno-
Sci od indywidualnych sytuacji kluczowym elementem w ksztattowaniu
aspiracji, postaw, celéw zyciowych sprzyjajacych obnizaniu ryzyka rein-
karceracji®. Aby skutecznie realizowa¢ penitencjarne dzialania, zaleca
sie mniejszg iloS¢ zbiorowosci osadzonych, ktéra przypada na danego
psychologa (wedtug obowigzujacego zarzadzenia maksymalnie ok. 200
osadzonych) czy wychowawce dziatu penitencjarnego. Inaczej wykonuje
sie obowigzki penitencjarne w jednostce typu zamknietego, pototwartego
i otwartego. Specyficzne sa potrzeby systemowe, wskazania i niezbedny
rodzaj, czas pomocy, jakq nalezy Swiadczy¢ dla réznych grup klasyfika-
cyjnych osadzonych, aby mozna stwierdzi¢ efekty®. Istotne utrudnienia
w wielu systemach penitencjarnych (w tym np. UK) stanowia ograni-
czenia czasowe i zasobow (kadrowych), ktére bezposrednio przektadaja

8 A. Ozga, Psychospoleczne skutki kary pozbawienia wolnosci w zakresie probleméw spotecznych, ,,Homo et
Societas/ Z praktyki socjalnej”, Nr 2, 2017, 61-70, p.65-66, 68, 70.

o I. Niewiadomska, Osobowosciowe uwarunkowania skutecznosci kary pozbawienia wolnosci, Wydawnictwo
KUL, Lublin 2007, s. 190-191.

2 B. Toron-Formanek, Proces resocjalizacji 0osob pozbawionych wolnosci w aspekcie humanitarnego rozwoju
tozsamosci, ,,Lubelski rocznik pedagogiczny”, T. XXXV, z. 2, 2016, 85-103, 5.86, DOI: 10.17951/1rp.2016.35.
2.85.

% Raport Najwyzszej Izby Kontroli, KPB.430.002.2020, Nr ewid. 52/2020/P/19/040/KPB1-93, s. 63, www.
nik.gov.pl [dostep: 18.05.2022 r.]
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sie na trudnosci w monitorowaniu zachowan i dobrostanu osadzonych®.
Pomoc psychologiczna powinna by¢ realizowana nie tylko do etapu
opuszczenia jednostki penitencjarnej po zakonczeniu kary, ale 1 gwaran-
towana w ramach pomocy postpenitencjarnej bylemu osadzonemu, jego
rodzinie, aby wspiera¢ w przystosowaniu do warunkéw wolnosciowych
1 motywowac do prowadzenia akceptowanego, zgodnego z normami,
stylem zycia w spoleczenstwie®.

Z.akonczenie

Funkcjonowanie systemOw wigziennictwa nie jest oparte organizacyj-
nie na filarze ochrony zdrowia psychicznego osob przebywajacych w izo-
lacji penitencjarnej. Przed wystapieniem pandemii wiele krajow miato
trudno$¢ w zapewnieniu wlasciwej opieki psychiatrycznej w instytucjach
korekcyjnych, m.in. z uwagi na fakt zagrozenia bezpieczenstwa, jaki jest
zwigzany z kontaktem z trudnym pacjentem. Pandemia COVID-19 wy-
tuszczyla, jakie konsekwencje przysparza dla systemOw wieziennictwa
przeludnienie wiezien oraz prowadzenie ,,twardej polityki karnej”. Uzycie
telemedycyny, w tym telepsychologii, umozliwito adresowanie wlasciwych
ustug adekwatnie do potrzeb, znoszac przy tym wczesniej wystepujace
niekorzystne uwarunkowania (np. brak dostepu do profesjonalnych ustug
z uwagi na ulokowanie jednostek, obnizenie kosztow transportu, izolacja
z uwagi na stan zagrozenia epidemiologicznego). Zarzadzanie systemem
ochrony zdrowia psychicznego wymaga wielokierunkowego podejsScia
w wymiarze sprawiedliwo$ci, a sama populacja osadzonych ma szczegdlne
potrzeby w tym zakresie i powinna dla bezpieczenstwa ogdlnego by¢ za-
opatrzona we wlasciwa pomoc®. W polskim systemie penitencjarnym jest
to mozliwe m.in. z uwagi na system statego zatrudniania psychologow,
ktorzy stanowig filar profesjonalnej pomocy i sa sytuacyjnie wspierani
dzialaniami zakontraktowanych lekarzy psychiatréw, gdy istnieja ku temu

% B.M. Nowak, D. Skowron, P. Lapinski, M. Zawadzka, A. Pytka, M. Trzeszczkowska, Sposoby odbywania
kary w wybranych paristwach europejskich. Mechanizmy zapobiegajgce powrotnosci do przestepstwa przez
bytych skazanych, Ekspertyza IWS, WSKiP, Warszawa 2020, 1-84, p. 59, https://iws.gov.pl/wp-con-
tent/uploads/ 2020/ 05/2020_Ekspertyza-Sposoby-odbywania-kary-w-wybranych-pa%C5%84stwach-euro-
pejskich..pdf [dostep: 18.04.2022 r.]

% S. Musiol, Negatywne aspekty kary pozbawienia wolnosci, ,,Probacja”, Nr 4, 2013, 155-169, s.168.

% L.K. Robinson, R. Heyman-Kantor, C. Angelotta, Strategies Mitigationg the Impact of the COVID-19
Pandemic on Incarcerated Populations, ,,AJPH COVID-19”, Vol. 110, No. 8, 2020, 1123-1172, p. 1136, DOLI:
10.2105/AJPH.2020.305754.
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medyczne wskazania. Przy czym warto pamigtaé rowniez o zapewnie-

niu wlasciwej ochrony, opieki personelowi wieziennemu, ktory w wielu

krajach byl zobligowany do petnienia stuzby w stanie wysokiego ryzyka
epidemiologicznego COVID-19, bezposrednio narazajac wlasne zdrowie
lub zycie rOwniez z uwagi na narastajace zagrozenia psychospoteczne

w stuzbie, zwiazane z globalnym kryzysem. Systemy wi¢ziennictwa powin-

ny stosowac innowacyjne, elastyczne rozwigzania, aby zapewnic realizacje

kluczowych podstawowych swiadczen, ustug, ktore powinny by¢ zapew-
nione w reakcji na kryzys i stanowi¢ zaséb (np. pomoc psychologiczna).

Pojawialy sie dobre praktyki z zakresu dodatkowego psychospotecznego

wsparcia, relaksacji, medytacji, dodatkowych programéw adresowanych

dla kadry (np. e-poradnictwo), organizowane fakultatywnie przez insty-
tucje zewnetrzne (np. Wielka Brytania, Tunezja, Kenia), aby pomagac
funkcjonariuszom w radzeniu sobie z codziennym stresem w stuzbie®’.

Wraz z obserwowanym rosnacym zapotrzebowaniem spotecznym

na ustugi psychologiczne, psychoterapeutyczne w Polsce, ktére nasilito

sie w pandemii COVID-19, niebawem moga pojawiac sie problemy ka-
drowe, zwiazane z pozyskiwaniem specjalistow w tej dziedzinie z rynku
pracy. Warto wiec zastanowi€ sie nad kierunkiem dziatan, podjetym juz

w niektdrych systemach wigziennictwa (np. UK, USA), aby stopniowo

dostosowywac sie¢ do naturalnie zachodzacych procesow w gospodarce.
Rekomenduje si¢ zatem:

* tworzenie warunkoéw odbywania kary, rowniez w okresie pandemii,
sprzyjajacych minimalizowaniu konsekwencji indywidualnych — psy-
chicznych, rodzinnych i spotecznych, ktore sa rezultatem pobytu
w wiezieniu, m.in. poprzez przeglad i wskazanie adekwatnych do sy-
tuacji zagrozenia epidemiologicznego dobrych praktyk w zakresie
$wiadczenia profesjonalnej pomocy®,

* rozszerzenie dostepnosci wizyt online (telepsychologia, telepsychia-
tria, z uzyciem platform medycznych online albo dostepnych aplikaciji,
komunikatoréw internetowych) w sytuacji trudnosci z dostepnoscia
do lekarza psychiatry czy innych specjalistow ochrony zdrowia (np. do-
radztwo, wsparcie, interwencja kryzysowa) na zasadach, na jakich
Swiadczeniodawca udziela i kontraktuje ustugi dla obywateli, przy

7 Good governance for prisons, Putting on governance into action during and beyond the COVID-19 pandemic,
A framework for pandemic Report, Penal Reform International, Liechtenstein, 2022, 1-33, p. 10, 16.

% K. Townsend, H. Stone, S. Davies, K. Rodriguez, Standards for Prison Mental Health Services — Fifth
Edition, No. CCQI364, London, 2021, 1-33.
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czym utrzymanie fachowej kadry udzielajacej pomocy psychologicz-
nej w ksztafcie w jakim obecnie jest dostepna dzigki psychologom,
funkcjonariuszom i pracownikom SW, uznaje si¢ za kluczowe (innym
istotnym zagadnieniem, o ktérym nalezy tu pamictac, jest tworzenie
wlasciwych warunkow stuzby i mozliwosSci rozwoju zawodowego per-
sonelu),

* prowadzenie statystyk rocznych dotyczacych czestosci, form udzielanej
pomocy psychologicznej osadzonym (taki materiat bytby warto$ciowy
do prowadzenia prac komparatystycznych), gdyz dotychczas prowa-
dzone statystyki ogélnopolskie CZSW uwzgledniaja wytacznie klasy-
fikacje osob pozbawionych wolnosci z problemami zdrowia psychicz-
nego, 1los¢ udzielanych konsultacji psychiatrycznych w danym roku
(w ambulatorium albo pozawieziennej stuzbie zdrowia; zewnetrzne
Swiadczenia stanowity 1,6% w 2020 roku i 1,25% w 2021 roku ogétu
realizowanych konsultacji, porad psychiatrycznych) czy opinii sadowo
psychiatrycznych®,

* umozliwienie korzystania z wideokonferencji celem wspierania kon-
taktu osadzonego z rodzing bez wzgledu na stan zagrozenia epide-
miologicznego, ktory moze by¢ utrudniony z uwagi na miejsce pobytu,
zamieszkania rodziny, braku Srodkow finansowych przez osoby bliskie,
aby realizowac¢ odwiedziny w trybie stacjonarnym (podobne rozwiaza-
nia wprowadzono juz w trybie dziatania sadéw penitencjarnych w ra-
mach przyjetego programu reform ,,Nowoczesne wieziennictwo””),

* prowadzenie badafn naukowych w populacji wieziennej w kierunku
zbadania ich zdrowia psychicznego, jakosci zycia, relacji interpersonal-
nych osadzonych po doswiadczeniu pandemii COVID-19 oraz projek-
towanie dzigki ewaluacji wlasciwych oddziatywan psychologicznych,
terapeutycznych i wychowawczych i readaptacyjnych, co jest zalecane
w Swiecie nauki jako dobra praktyka i wymog niezbedny do prowa-
dzenia wtasciwych oddziatywan redukujacych recydywe przestepcza’’,

* rozwazenie zbudowania wewnetrznej struktury, sieci teleinformatycz-
nej, ktora umozliwitaby w sposob bezpieczny i etyczny korzystanie

% Statystyka roczna na stronie Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej, https://www.sw.gov.pl/strona/sta-
tystyka-roczna [dostep: 29.06.2022 1]

™ Informacja prasowa na stronie Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej pt. Program reform ,,Nowoczesne
wigziennictwo” przyjety przez Sejm, https://www.sw.gov.pl/aktualnosc/centralny-zarzad-sluzby-wieziennej-
-sejm-uchwalil-program-reform-nowoczesne-wieziennictwo [dostep: 19.05.2022 r.]

7 G. Beaudry, R. Yu, A.E. Perry, S. Fazel, Effectiveness of psychological interventions in prison..., p. 773.
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z ustug telemedycyny, opierajac si¢ na dobrze wyszkolonej kadrze
wymiaru sprawiedliwosci i wspotpracy w branzy IT72,

* dbanie o szkolenie funkcjonariuszy dziatu ochronny, tzw. ,,pierwszej
linii””, w zakresie doskonalenia umiejetnosci interpersonalnych,
udzielania wsparcia w kontakcie z wi¢Zniami, ujawniajacymi psycho-
patologie, dystres, poniewaz czg¢sto pierwsi z uwagi na okolicznosci
reaguja w sytuacji pogorszenia zdrowia psychicznego osadzonych (po-
stuluje sie¢ wprowadzenie metody Problem Solving Skills do modutu
szkolefi)™.

2 E. Tadros, N. Aquirre, S. Jensen, J. Poehlmann-Tynan, Covid-19 Inspired Relational Telemental Health. ..,
p. 221.

3 E.M.J. Gonzalez, Mental Health in Prison, Conclusion Paper, ,,Radicalisation Awareness Network”, 2020,
1-10, p. 1.

 A.E. Perry, M.G. Waterman, A.O. House, J. Greenhalgh, Implementation of a problem-solving training
initiative to reduce self-harm in prisons: a qualitative perspective of prison staff, field researches and prisoners
at risk of self-harm, ,,Health and Suicide”, 7 (14), 2019, 1-13, p. 1.

145



Maja Zawadzka

Bibliografia

Publikacje:

Aebi M.E, Tiago M.M., Prisons and Prisoners in Europe in Pandemic Times: An
evaluation of the shortterm impact of the COVID-19 on prison populations, Series
UNILCRIM 2020/3, Council of Europe and University of Lausanne, 1-16.

Aebi ML.E, Tiago M.M., Prisons and Prisoners in Europe in Pandemic Times: An eva-
luation of the medium-term impact of the COVID-19 on prison populations, Series
UNILCRIM 2020/4, Council of Europe and University of Lausanne, 1-27.

Asli ML.R., Crime Rates and Criminal Justice Policies in the Advent of COVID-19 Pande-
mic: Some Criminological Issues, “International Journal of New Political Economy”
2021, 2(2), 239-256, DOI: 10.52547/ jep.2.2. 239.

Barnert E., Ten urgent priorities based on lessons learned from more than a half million
known Covid-19 cases in US Prisons, ,,Research and Analysis” 2021, Vol.111, No.6,
1099-1105.

Barnert E., Kwan A., Williams B., Ten Urgent Priorities Based on Lessons Learned From
More Than a Half Million Known COVID-19 Cases in US Prisons, ,,Research and
Analysis AJPH” 2021, Vol.111, No.6, 1099-1106.

Barrenger S.L., Bond L. Mental Health and Service Impacts During COVID-19 for
Individuals with Serious Mental Illnesses Recently Released from Prison and Jail,
,»The Journal of Behavioral Health Services & Research” 2021, 48 (4), 610-617,
p. 611, 614.

Barrenger S.L., Draine J., “You don’t get no help”: The Role of Community Context in
Effectiveness of Evidence-Based Treatments for People with Mental Illness Leaving
Prison for High Risk Environments, ,,American Journal of Psychiatric Rehabilita-
tion” 2013, 16, 154-178, DOI: 10.1080/15487768.2013.789709.

Beaudry G., Yu R., Perry A.E., Fazel S., Effectiveness of psychological interventions
in prison to reduce recifivism: a systematic review and meta-analysis of randomized
controlled trials, ,,LLancet Psychiatry”, 8, 759-773.

Comartin E.B., Victor G., Ray B., Nelson V., Whitehead T., Kubiak S., County Jails’
Responses to COVID-19: Practices, Procedures and Provisions of Behavioral Health
Services, ,,Psychological Services” 2022, Advance online publication, 1-9, p. 3,5,7,
DOI: https://doi.org/10.1037/ser0000653.

Drake J.E., Papazian K., Grossmann E., Gravitating Toward the Arts During the
COVID-19 Pandemic, ,,Psychology of Aesthetics, Creativity, and the Arts” 2022,
Advance online publication, 1-12, DOI: https://doi.org/10. 1037/aca0000471.

Dunlop L.C.D., Benett D.M., The use and readability of mental health self-help in
Scottish prisons, ,,The Journal of Forensic Psychiatry & Psychology” 2017, Vol.28§,
No.3, 388-399, DOI: http://dx.doi.org/10.1080/ 14789949.2017.1291704.

146



Znaczenie pomocy psychologicznej w Stuzbie Wieziennej w dobie COVID-19

Durcan G., The future of prison mental health care in England, A national consultation
and review, Report, ,,Centre for Mental Health” 2021, 1-49, www.centreformen-
talhealth.org.uk.

Durcan G., Zwemstra J.C., Mental health in prison, ,,Prisons and Health” 2014, World
Health Organisation, Copenhague, 87-95.

Fidelus A., Pomoc osobom opuszczajqcym wiezienia — propozycje rozwiqzan systemowych
w zakresie wsparcia skazanych, ,,Roczniki Pedagogiczne” 2019, Tom 11(47), numer
specjalny-2019, 131-145, s.142, DOI: http://dx.doi.org/10.18290/rped.2019.11s-8.

Forrester A., Maclennan F, Slade K., Brown P.,, Exworthy T., Improving access to psy-
chological therapies in prisons, ,,Criminal Behaviour and Mental Health” 2014, 24,
163-168, p.163, DOI: 10.1002/cbm.1898.

Gonzalez E.M.J., Mental Health in Prison, Conclusion Paper, ,,Radicalisation Aware-
ness Network™ 2020, 1-10.

Haney C., The Psychological Impact of Incarceration: Implications for Post-Prison Ad-
justment, Papers prepared for the ,,From Prison to Home” Conference (January
30-31, 2002), 77-92.

Hulak A., Kontakty skazanych ze §wiatem zewnetrznym jako element procesu spotecznej
readaptacji, ,,Problemy Prawa Karnego”, T.5, nr 2, 2021, 1-25, DOI: https://orcid.
org/0000-0002-7119-4346.

Iturri E,, Gale-Bentz E., Reinhard E.E., Hunter T.B., McCann Ch.N., Zaman A.,
Chibuezez U., Tellez A., Incarceration and Pandemic-Related Restrictions During
COVID-19: An Emphatic Understanding of Two Words, ,,Psychological Trauma:
Theory, Research, Practice, and Policy” 2020, Vol. 12, No. S1, S233-S235, DOLI:
http://dx.doi.org/10.1037/tra0000842.

Kanownik G., Bezpieczeristwo pacjenta a dostepnosé do ustug zdrowotnych, ,,Finanse,
Rynki Finansowe, Ubezpieczenia”, Nr 1, (85), 2017, 621-632, 5.621, 625, DOI:
10.18276/frfu.2017.1.85-49.

Kim H., Hughes E., Cavanagh A., Norris E., Gao A., Bondy S.J., McLeod K.M., Ka-
nagalingam T., Kouyoumdjian F.G., The health impacts of the COVID-19 pandemic
on adults who experience imprisonment globally: A mixed methods systematic review,
“PLoS ONE” 2022, 17(5): 0268866, 1-25, DOI: https://doi.org/10.1371/journal.
pone.0268866.

Kois L.E., Cox J., Peck A.T., Forensic e-mental health: Review, Research Priorities, Policy
Directions, ,,Psychology, Public Policy and Law” 2021, Vol. 27, No. 1, 1-16, DOIL:
https://doi.org/10.1037/1law0000293.

Korwin-Szymanowski G., Kochanski P., Psycholog, czyli..., ,,Forum Penitencjarne”
2011, Nr 03 (154), rok X1V, 2011, 1-32, 5.3, https://www.sw.gov.pl/strona/numery-
-archiwalne [dostep z dnia 08.05.2022 1.]

Krider A.E., Parker T.W., COVID-19 Tele-Mental Health: Innovative Use in Rural Be-
havioral Health and Criminal Justice Settings, ,,Journal of Rural Mental Health”,
Vol.45, No.2, 2021, 86-94, DOLI: https://doi.org/10.1037/rmh0000153.

147



Maja Zawadzka

Kruczek A., Zdrowie — nowoczesne technologie w ochronie zdrowia psychicznego, ,,Adv Psy-
chiatry Neurol” 2019, 28 (2) 135-144, DOI: https://doi.org/10.5114/ppn.2019.86256.

Lemieux A.J., Michaud A.A.D., Damasse J., Morin-Major J-K., Nguyen T.N., Le-
sage A., Crocker A.G., Management of COVID-19 for Persons with Mental 1ll-
ness in Secure Units: A Rapid International Review to Inform Practice in Quebec,
, Victims & Offenders” 2020, Vol.15, Nos.7-8, 1337-1360, DOI: https://doi.
org/10.1080/ 15564886.2020.1827111.

Misiurewicz-Gabi A., Pandemia 2020-2022 - co sie zmienito?, Kurier Medyczny,
(1), 2022, 12-15, https://www.termedia.pl/Pandemia-2020-2022-co-sie-zmie-
nilo-,147,46678,1,0.html [dostep: 24.06.2022 1.]

Musiot S., Negatywne aspekty kary pozbawienia wolnosci, ,,Probacja” 2013, Nr 4,
155-1609.

Nietaczna M., COVID-19 a funkcjonowanie polskiego wieziennictwa, ,,Nowa Ko-
dyfikacja Prawa Karnego”, Tom LVII, AUWr No 4015, Wroctaw 2020, 87-104,
p- 96-97,99, DOI: https://doi.org/10.19195/2084-5065.57.6.

Nietaczna M., Funkcjonowanie zaktadow karnych w czasie epidemii koronawirusa,
komentarz praktyczny, LEX/ el. 2020.

Niewiadomska 1., Osobowosciowe uwarunkowania skutecznosci kary pozbawienia wol-
nosci, Wydawnictwo KUL, Lublin 2007, s. 190-191.

Nikotajew J., Izolacja a prawa i obowiqzki skazanych odbywajqcych kare pozbawienia
wolnosciw zaktadach karnych typu zamknietego, o ktorych mowa w art. 90 Kodek-
su karnego wykonawczego, ,,Studia Prawnoustrojowe” 2020, 49, 217-236, DOI:
10.31648/sp.5873.

Nowak B.M., Skowron D., Lapinski P,, Zawadzka M., Pytka A., Trzeszczkowska M.,
Sposoby odbywania kary w wybranych paristwach europejskich. Mechanizmy zapobie-
gajqce powrotnosci do przestepstwa przez bylych skazanych, Ekspertyza IWS, WSKiP,
Warszawa 2020, 1-84, https://iws.gov.pl/wp-content/uploads/2020/ 05/2020_Eks-
pertyza-Sposoby-odbywania-kary-w-wybranych-pa%C5%84stwach-europejskich..
pdf [dostep: 18.04.2022 1.]

Nowak B.M., Kasprzyk M., Mielnik D., Skowron D., Trzeszczkowska M., Lapinski
P, Grzesiak S., Nowacki Z., Zawadzka M., Pytka A., Stachowicz A., Mozliwosci
adaptacji systemu transdermalnego monitorowania stezenia alkoholu (TMSA) do pol-
skich uwarunkowari prawno — spotecznych. Wyzsza Szkota Kryminologii i Penitencja-
rystyki w Warszawie, 2020, 1-137, https://swws.edu.pl/wp-content/uploads/2021/02/
Ekspertyza_ TMSA.pdf [dostep: 18.04.2022 1.]

Office the Inspector of Prisons Report, COVID-19 Thematic Inspection of Portlaoise
Prison, 2021, 1-57.

Office the Inspector of Prisons Report, COVID-19 Thematic Inspection of Cork Prison,
2021, 1-68.

Ozga A., Psychospoteczne skutki kary pozbawienia wolnosci w zakresie problemow spo-
tecznych, ,,Homo et Societas/ Z praktyki socjalnej” 2017, Nr 2, 61-70.

148



Znaczenie pomocy psychologicznej w Stuzbie Wieziennej w dobie COVID-19

Perry A.E, Waterman M.G., House A.O., Greenhalgh J., Implementation of a problem-
-solving training initiative to reduce self-harm in prisons: a qualitative perspective of

prison staff, field researches and prisoners at risk of self-harm, ,,Health and Suicide”
2019, 7 (14), 1-13.

Rapisarda S.S., Byrne J.M., An examination of COVID-19 outbrakes in African Pri-
sons and Jails, ,,Victims and Offenders” 2020, Vol.15, NOS.7-8,910-920, DOI:
https://doi.org/10.1080/15564886.2020.1835769.

Reiter K., Does a Public Health Crisis Justify More Research with incarcerated people?,
,,Hasting Center Report”, 2021, 10-16.

Robinson L.K., Heyman-Kantor R., Angelotta C., Strategies Mitigationg the Impact of
the COVID-19 Pandemic on Incarcerated Populations, ,,AJPH COVID-19” 2020,
Vol. 110, No.8§, 1123-1172, DOI: 10.2105/AJPH. 2020.305754.

Sejdowska-Szrajber J., Krdtka interwencja. Czym jest i wobec kogo sie jq stosuje? artykut
online https://www.szubin24.pl/Krotka_Interwencja._Czym_jest_i_wobec_kogo_
sie_ja_stosuje,91239.html [dostep: 09.06.2022 r.]

Stando-Kawecka B., Populacja wiezienna w Polsce w pierwszym roku pandemii CO-
VID-19, ,,Archiwum Kryminologii” 2021, 43(2), 127-149, DOI 10.7420/AK2021.21.

Tadros E., Aquirre N., Jensen S., Poehlmann-Tynan J., Covid-19 Inspired Rela-
tional Telemental Health Services for Incarcerated Individuals and Their Fami-
lies, ,,Contemporary Family Therapy” 2021, 43, 214-225, DOI: https://doi.
0rg/10.1007/s10591-021-09578-6.

Testoni I., Nencioni I., Arbien M., lacona E., Marrella, F., Gorzegno V., Selmi
C., Vianello F, Nava A., Zamperini A., Wieser M.A., Mental Health in Prison:
Integrating the Perspectives of Prison Staff, ,,International Journal of Environ-
mental Research and Public Health”, 18, 11254, 2021, 1-14, DOI: https://doi.
0rg/10.3390/ ijerph182111254.

Toron-Formanek B., Proces resocjalizacji 0s6b pozbawionych wolnosci w aspekcie hu-
manitarnego rozwoju tozsamosci, ,,Lubelski rocznik pedagogiczny” 2016, T. XXXV,
z. 2, 85-103, DOI: 10.17951/1rp.2016.35.2.85.

Townsend K., Stone H., Davies S., Rodriguez K., Standards for Prison Mental Health
Services — Fifth Edition, 2021, No. CCQI364, London, 1-33.

Wojtczuk A., Pandemia koronawirusa-zmiana w $wiecie, Zagrozenia dla zdrowia psy-
chicznego i szanse rozwojowe, ,,Student niepetnosprawny, Szkice i Rozprawy” 2020,
Nr 20 (13), 101-113, DOI: https://doi.org/10.34739/ sn.2020.20.10.

Zrédta internetowe

Artkutl on-line pn.: ,,Nowe rozwigzania w czasach pandemii”, strona Centralnego
Zarzadu Stuzby Wieziennej: https://www.sw.gov.pl/aktualnosc/oddzial-zewnetrz-
ny-w-toruniu-nowe-rozwiazania-w-czasach-pandemii [dostep: 20.05.2022 r.]

Good governance for prisons, Putting on governance into action during and beyond
the COVID-19 pandemic, A framework for pandemic Report, Penal Reform
International, Liechtenstein, 2022, 1-33.

149



Maja Zawadzka

Komunikat Dyrektora Aresztu Sledczego w Olsztynie z uwagi na ogtoszenie na ob-
szarze Rzeczypospolitej Polskiej Zrodet zakazenia i przecigcia drdg szerzenia si¢
choroby zakaznej wywolywanej przez wirus COVID-19 (SARS-CoV-2), w zwiazku
z wprowadzeniem na terenie miasta Olsztyna obostrzef wynikajacych z zaliczenia
do tzw. czerwonej strefy oraz kierujac si¢ zaleceniami wydanymi przez Giéwnego
Inspektora Sanitarnego: https://sw.gov.pl/aktualnosc/bbbb [dostep: 16.05.2022 1.]

Komunikat na stronie internetowej Ministerstwa Sprawiedliwosci pt. Sejm uchwalit
program reform ,,Nowoczesne wieziennictwo”, https://www.gov.pl/web/sprawie-
dliwosc/sejm-uchwalil-program-reform-nowoczesne-wieziennictwo [dostep:
23.07.20221.)

HM Inspectorate of Prisons Review, The mental health of prisoners, A thematic review
of the care and support of prisoners with mental health needs, London 2007, 1-101.

Informacja prasowa na stronie Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej pt. Program
reform ,,Nowoczesne wieziennictwo” przyjety przez Sejm, https://www.sw.gov.
pl/aktualnosc/centralny-zarzad-sluzby-wieziennej-sejm- uchwalil-program-refor-
m-nowoczesne-wieziennictwo [dostep: 19.05.2022 r.)

Penal Reform International Report, Mental health in prison, A short guide for prison
staff, Penal Reform International, United Kingdom, 2018, 1-36.

Penal Reform International Report, Global Prison Trends, Penal Reform International
Report, Thailand Institute of Justice, 2022, 1-64.

Raport dotyczacy Wplywu pandemii koronawirusa na system sprawiedliwosci w spra-
wach karnych, Helsinska Fundacja Praw Cztowieka, 2021, 1-8.

Raport Najwyzszej Izby Kontroli, KPB.430.002.2020, Nr ewid. 52/2020/P/19/040/
KPB1-93, s. 63, www.nik.gov.pl [dostep: 18.05.2022 1.]

Raport Europejskiego Biura Regionalnego Swiatowej Organizacji Zdrowia, Przygoto-
wanie, zapobieganie i kontrola COVID-19 w zaktadach karnych i innych miejscach
pozbawienia wolnosci, Tymczasowe wytyczne, Europejskie Biuro Regionalne WHO,
Kopenhaga 2020, 1-42.

Raport ze spotkania psychologéw sadowych ze szkockimi parlamentarzystami w spra-
wie rozwoju wezesnej interwencji, ukierunkowanej na prewencje zachowan prze-
stepczych pn. Not leaving risk to chance, ,,Society”, Vol. 25, No. 2, 2012, 142-143.

Statystyka roczna na stronie Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej, https:/www.
sw.gov.pl/strona/statystyka-roczna [dostep: 29.06.2022 r.)

World Health Organisation Report, Health in Prisons — COIVD-19, Minimum Dataset:
Summary of data reported from May 2020 to October 2021, WHO Regional Office
for Europe, Copenhague 2022, Licence: CC BY-NC-SA 3.0 IGO.

Zarzadzenie nr 19/16 Dyrektora Generalnego Stuzby Wigziennej z dnia 14 kwiet-
nia 2016 roku w sprawie szczeg6towych zasad prowadzenia i organizacji pracy
penitencjarnej oraz zakreséw czynnosci funkcjonariuszy i pracownikow dziatéw
penitencjarnych i terapeutycznych oraz oddziatéw penitencjarnych (z pdzn. zm.),
https://edu.cossw.pl/file/redir.php?id=5752 [dostep: 12.06.2022 1.].

150



