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71.  JoS od ranih faza svojih aktivnosti, CPT naglaSava znac¢ajan doprinos koji na mjestima
liSenja slobode sluzba zdravstvene zaStite moZze i treba da pruzi u borbi protiv zlostavljanja
pritvorenih lica, metodi¢nim evidentiranjem povreda i davanjem informacija nadleznim vlastima.t
Tac¢na i blagovremena dokumentacija i prijavljivanje takvih medicinskih dokaza u znacajnoj mjeri
olakSavaju istragu mogucih slucajeva zlostavljanja i pozivanje izvrSilaca na odgovornost, Sto, pak,
djeluje kao snazno sredstvo odvracanja od zlostavljanja u budu¢nosti.

CPT posebnu paznju posvecéuje ulozi koju zatvorska sluzba zdravstvene zaStite igra u borbi
protiv zlostavljanja. Prirodno je da je ta uloga dijelom vezana za moguce zlostavljanje pritvorenika
tokom trajanja pritovora, bilo da ga nanosi osoblje ili drugi zatvorenici. Medutim, sluzbe
zdravstvene zastite u ustanovama, koje predstavljaju tacku ulaska u zatvorski sistem, daju i kljucni
doprinos u sprecavanju zlostavljanja tokom prioda neposredno prije boravka u zatvoru, odnosno u
vrijeme kad su osobe u pritvoru sluzbi za provodenje zakona (kao Sto su, npr., policija ili
Zandarmerija).

72. Kako ¢e znati oni koji pazljivo prate izvjeStaje CPT-a, situacija po pitanju dokumentacije i
prijavljivanja medicinskih dokaza o zlostavljanju je u ovom trenutku, u mnogim drzavama koje
Komitet posjecuje, daleko od zadovoljavajuce. Postoje¢e procedure ne osiguravaju uvijek da
povrede koje na sebi imaju pritvorene osobe budu blagovremeno evidentirane; ¢ak i kad se povrede
evidentiraju, to se ¢esto uradi povrdno. Uz to, ¢esto nema nikakve garancije da ¢e dokumenovani
medicinski dokazi biti i prijavljeni nadleznim organima.

Shodno tome, Komitet smatra da bi bilo korisno u tekstu koji slijedi predstaviti standarde
koje je izradio u pogledu dokumentovanja i prijavljivanja medicinskih dokaza o zlostavljanju.
Razmatraju se i razna druga pitanja.

73. Podrazumijeva se da ¢e s osobama koje se dovode u zatvor zdravstveni radnik obaviti
detaljan razgovor i fizicki pregled ¢im to bude moguce po prijemu. CPT smatra da takav
intervju/pregled treba obaviti u roku od 24 sata od prijema. Takav sistematican uvid u stanje
novoprimljenih osoba neophodan je iz razlicitih razloga; konkretno, ako se obavi kako treba,
osigurava da sve povrede koje na sebi imaju date osobe — kao i svi za njih vezani navodi — budu
evidentirani bez nepotrebnog odlaganja. Istu proceduru bi trebalo slijediti kad se zatvorenik koji je
bio prebacen u policijski pritvor iz razloga vezanih za istragu nakon toga vrati u zatvor. Nazalost,

! Vidi, npr., stavove 60 do 62 CPT-ovog Opceg izvjestaja, CPT/Inf (93) 12.
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takvi transferi su u nekim drzavama koje CPT posjecuje joS uvijek ustaljena praksa i mogu
podrazumijevati i visok rizik od zlostavljanja (vidi i stav 80). Slicno tome, svaki zatvorenik koji je
ucestvovao U nekom nasilnom incidentu unutar zatvora trebalo bi bez ikakvog odlaganja da se
pregleda.

Uz zatvore, postoje i druga mjesta liSenja sloboode gdje se osobe mogu drzZati duze vrijeme
(tj. viSe od nekoliko dana). To, recimo, vazi za pritvorske centre koji se koriste za smjeStaj osoba
koje se cuvaju na osnovu zakona o strancima. Nadalje, u nekim zemljama koje CPT posjecuje,
razli¢ite kategorije pritvorenika (npr. izvrSioci upravnih prekrsaja, osobe zadrzane u pritvoru do
premjeStaja u zatvor, ili osobe koje su predmet dalje istrage) mogu se duZze vrijeme drzati u
»objektima za privodenje“ ili ,privremenim pritvorskim objektima“. Sistematican uvid u
medicinsko stanje novopridoSlih osoba bi se trebao ostvarivati i na takvim mjestima.

74. Evidencija nastala nakon uvida u medicinsko stanje pomenuto u stavu 73. treba da sadrZzi: i)
sadrzaj izjava koje je data osoba dala, a koje su relevantne za ljekarski pregled (ukljucujuci
sopstveni opis zdravstvenog stanja, kao i sve navode o zlostavljanju), ii) cijeli sadrZaj objektivnog
ljekarskog nalaza, na osnouv detaljnog pregleda, i iii) opservacije zdravstvenog radnika u vezi s
tackama 1) i 1i), uz naznaku konzistentnosti izmedu eventualnih navoda i objektivnog ljekarskog
nalaza. Evidencija takoder treba da sadrzi rezultate obavljenih dodatnih pregleda, detaljne zakljucke
specijaliste, te opis tretmana primijenjenog na povrede i bilo koji drugi obavljeni postupak.

Evidentiranje ljekarskih pregleda u sluéaju traumatskih povreda treba se vrsiti na
specijalnom obrascu predvidenom za te svrhe, sa Sematskom skicom tijela na kojoj se mogu
oznacavati traumatske povrede, koji ¢e se ¢uvati u medicinskom dosjeu zatvorenika. Nadalje, bilo
bi pozeljno da se naprave fotografije povreda, a te fotografije takoder treba staviti u medicinski
dosje. Uz to, potrebno je voditi zaseban registar traume, u kojem ¢e se evidentirati sve vrste
primijecenih povreda.

75. Bitno je napraviti jasnu razliku izmedu gore pomenutog uvida u zdravstveno stanje i
procedure koja se slijedi kad se pritvorena osoba predaje pod nadzor zatvora. Ova druga procedura
podrazumijeva izradu dokumentacije koju zajednicki potpisuju dezurni zatvorski sluzbenik i
policijska pratnja, kao i, vjerovatno, pritvorena osoba. Sve vidljive povrede koje se na zatvoreniku
primijete u trenutku primopredaje nadzora obi¢no ¢e se dokumentovati u toj dokumentaciji.

Ova procedura je administrativne prirode, ¢ak i kad se — Sto nekad jeste sluc¢aj — odvija u
prisustvu ¢lana zatvorske sluzbe zdravstvene zastite. Ni u kom slu¢aju ne moze sluziti kao zamjena
za ve¢ opisanu proceduru uvida u zdravstveno stanje. Uz to, s obzirom na prisustvo policijske
pratnje, kao i napetost koja se ¢esto osjeca u trenutku ulaska u zatvor, zatvorenike u ovoj inicijalnoj
fazi ne treba ispitivati o porijeklu bilo kakvih povreda koej se na njima primijete. Bez obzira na to,
evidencija 0 primije¢enim vidnim povredama treba odmah da se proslijedi zatvorskoj sluzbi
zdravstvene zastite.

76. CPT pridaje veliki znacaj postivanju medicinske povjerljivosti u zatvorima i drugim
mjestima liSenja slobode. Shodno tome, na isti na¢in kao i bilo koji ljekarski pregled pritvorene
osobe, uvid u zdravstveno stanje opisan u stavu 73. mora se obaviti na mjestu gdje ga ne mogu cuti
i, osim ako dati zdravstveni radnik u odredenom slucaju to eksplicitno trazi, ne mogu vidjeti
sluzbenici koji nisu medicinske struke. U ovom trenutku, takav uslov je daleko od zadovoljenog u
svim drzavama koje CPT posjecuje.

77.  Medutim, princip povijerljivosti ne smije postati prepreka za prijavljivanje medicinskih
dokaza koji ukazuju na zlostavljanje, a koje zdravstveni radnici prikupe u datom sluc¢aju. Omoguciti
da se to desi znaci djelovati suprotno legitimnim interesima pritvorenika generalno i drustva u
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cjelini.2 CPT, shodno tome, podrzava obavezu automatskog prijavljivanja za zdravstvene radnike
koji rade u zatvorima i drugim mjestima liSenja slobode, kad prikupljaju takve informacije.
Zapravo, takva obaveza ve¢ postoji u zakonima mnogih drzava koje CPT posjecuje, ali se u praksi
Cesto ne postuje u potpunosti.

U nekoliko nedavnih izvjeStaja o posjetama, CPT preporucuje da se postojece procedure
revidiraju, da se osigura da kad god zravstveni radnici evidentiraju povrede koje su u skladu s
navodima o zlostavljanju koje istakne pritvorena osoba, takve informacije budu odmah i
sistemati¢no predocene nadleznim vlastima, bez obzira na Zelje date osobe. Ako se zakljuci da
pritvorena osoba ima povrede koje jasno ukazuju na zlostavljanje (npr. vidne modrice na
stopalima), ali odbija da otkrije njihov uzrok ili daje razlog nevezan za zlostavljanje, izjava takve
osobe treba da se detaljno dokumentuje i prijavi datim vlastima, zajedno s detaljnim prikazom
onjektivhog medicinskog nalaza.

78.  ,Relevantne vlasti* kojima se trebaju slati izvjeStaji zdravstvenih radnika su, prvenstveno,
nezavisno tijelo koje ima ovlastenje da obavi zvani¢nu istragu i, ako je potrebno, pokrene kriviénu
prijavu. Ostale vlasti koje treba obavijestiti mogu biti tijela zaduzZena za disciplinske istrage ili za
pracenje situacije s pritvorenim osobama u ustanvama gdje je moglo do¢i do zlostavljanja. Takav
izjvestaj treba da se ucini dostupnim i pritvoreniku i njegovom advokatu.

Sam mehanizam za dostavljanje izvjeStaja nadleznim vlastima ¢e varirati od zemlje do
zemlje, u zavisnosti od organizacionih struktura, te moZe i ne podrazumijevati direktnu
komunikaciju izmedu zdravstvenog radnika i tih vlasti. lzvjeStaj se moze dostavljati i putem
hijerarhije kojoj pripada zdravstveni radnik (npr. zdravstvena struktura na ministarskom nivou) ili
rukovodstva pritvorske ustanove u kojoj zdravstveni radnik radu (npr. direktor zatvora). Medutim,
koji god pristup da se slijedi, mora se osigurati da se izvjeStaj brzo dostavi nadleZznim vlastima.

79.  Sastavni dio obaveze automatskog prijavljivanja iz stava 77. je da bi zdravstveni radnik
trebao obavijestiti datog pritvorenika o postojanju takve obaveze, objasniti da pisanje takvog
izvjeStaja spada u okvir sistema sprecavanja zlostavljanja, te da prosljedivanje izvjeStaja nadleznim
vlastima nije zamjena za podnoSenje prituzbe u propisanom obliku. Odgovaraju¢i trenutak za
davanje takve informacije pritvorenoj osobi bio bi od trenutka kad pocne iznositi navode o
zlostavljanju ili se utvrdi da na sebi ima povrede koje ukazuju na zlostavljanje.

Ako se proces vodi uz odgovaraju¢i senzibilitet, velika ve¢ina pritvorenika nece se protiviti
predoc¢avanju informacija. Sto se tice onih koji i dalje oklijevaju, zdravstveni radnik moze odabrati
da sadrZaj svog izvjeStaja ograni¢i na objektivne medicinske nalaze.

80.  ObavjeStavanje nadleznih vlasti o medicinskim dokazima koji ukazuju na zlostavljanje mora
i¢i uz djelotvorne mjere zastite osobe koja je predmet izvjeStaja, kao i drugih pritvorenih osoba. Na
primjer, zatvorski sluzbenici za koje ve¢ postoje navodi da su ucestvovali u zlostavljanju bi trebali
biti premjeSteni na duznosti koje ne traZze svakodnevni kontakt sa zatvorenicima, do konac¢nog
ishoda istrage. Ako je moguce zlostavljanje vezano za postupke drugih zatvorenika, za datog
pritvorenika bi trebalo pronaci alternativni smjestaj. Prirodno je da, ako se izvjestaj ti¢e moguceg
zlostavljanja koje ¢ine sluzbenici za provodenje zakona, pritvorena osoba ni pod kojim okolnostima
ne treba da ostane pod njihovim nadzorom. Generalno govore¢i, CPT smatra da cilj treba da bude
da se okonca praksa da se pritvorenici vra¢aju agencijama za provodenje zakona u istrazne svrhe;
narocito, svako dalje ispitivanje date osobe koje bi moglo biti neophodno treba obavljati u
prostorijama zatvora.

2 Opis dilema s kojima se mogu susretati zdravstveni radnici koji rade na mjestima liSenja slobode vidi u
stavovima 65. do 72. Protokola iz Istanbula iz 1999. godine (Priru¢nik za djelotvorne istrage i dokumentovanje muéenja
i drugog okrutnog, ne¢ovje¢nog ili ponizavanjuceg postupanja ili kaznjavanja).



81. Uz poimenic¢no prijavljivanje svakog slucaja u kojem se prikupe medicinski dokazi koji
ukazuju na zlostavljanje, Komitet preporucuje da se sve traumatske povrede nastale iz svih mogu¢ih
ralzoga prate i periodi¢no prijavljuju odgovaraju¢im tijelima (npr. upravi zatvora, ministarskim
vlastima) putem anonimnih statistickih podataka. Takve informacije mogu biti neprocjenjive za
identifikaciju problemati¢nih podrucja.

82. Da bi se osiguralo postivanje gore opisanih standarda, zdravstvenim radnicima koji rade u
zatvorima i drugim mjestima gdje osobe mogu biti pritvorene duzi vremenksi period, potrebno je
ponuditi specijaliziranu obuku. Uz izgradnju potrebnih kompetencija za dokumentaciju i tumacenje
povreda, kao I osiguravanje potpunog poznavanja obaveze i procedure prijavljivanja, takva obuka
treba da obuhvata i tehnike vodenja intervjua s osobama koje su mogle biti izloZene zlostavljanju.

Bilo bi poZeljno i da dati zdravstveni radnici u redovnim intervalima dobiju povratne
informacije o mjerama koje su vlasti poduzele nakon Sto su im oni uputili izvjeStaje. To moze
pomo¢i i da se senzibiliziraju u pogledu odredenih aspekata u kojima se njihove vijesStine u
dokumentovanju i podnosenju izvjestaja mogu unaprijediti, a generalno ¢e sluziti i kao podsjetnik
znacaja ovog konkretnog aspekta njihovog rada.

83. Prije sistematicnog medicinskog uvida u zdravstveno stanje navedenog u stavu 73,
pritvorene osobe ¢esto su odredeni period provele pod nadzorom sluzbenika za provodenje zakona,
u svrhu ispitivanja ili drugih istraznih radnji. Tokom tog perioda, koji moZe varirati od nekoliko sati
do jednog ili vise dana, u zavisnosti od datog pravnog sistema, rizik od zlostavljanja moze biti
narocito visok. Shodno tome, CPT preporucuje da se u tom periodu uspostave konkretne garancije
zastite, ukljucujuci pravo na pristup ljekaru.® Kako Komitet ¢esto naglaSava, zahtjevu osobe koja je
pod policijskim/Zandarmerijskim nadzorom da vidi ljekara bi uvijek trebalo udovoljiti; sluzbenici za
provodenje zakona ne bi trebali pokuSavati filtrirati takve zahtjeve.

84. Evidencija nastala nakon svakog medicinskog pregleda osobe koja je pod
policijskim/Zandarmerijskim nadzorom trebala bi zadovoljavati uslove postavljene u stavu 74. u
gornjem tekstu, a povjerljivost pregleda treba biti garantovana onako kako je to opisano u stavu 76.
Nadalje, obaveza automatskog prijavljivanja iz stava 77. treba se primjenjivati kad god se tokom
pregleda prikupe medicinski dokazi koji ukazuju na zlostavljanje. Svi ti uslovi bi trebali da se
poStuju, bez obzira na to da li je dati zdravstveni radnik pozvan nakon zahtjeva samog pritvorenika,
ili je prisutan po inicijativi sluzbenika za provodenje zakona.

Nacin ostvarivanja obaveze prijavljivanja u takvim slucajevima treba da odrazava hitnost
situacije. Zdravstveni radnik svoj izvjestaj treba odmah i direktno da proslijedi vlastima koje su u
najboljoj poziciji da brzo interveniraju i zaustave bilo kakvo zlostavljanje koje postoji; tac¢no
imenovanje organa vlasti koji to radi zavisi od pravnog sistema i konkretnih okolnosti datog sluc¢aja.

8 Druge neophodne garancije zaStite uklju¢uju i pravo da se o pritvoru obavijesti trece lice po izboru same
pritvore osobe, kao i pravo na pristup advokatu.
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