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Strazbur, 5. decembra 2003.

Postovani Ambasadore,

U skladu sa ¢lanom 10, stav 1 Evropske konvencije o spre¢avanju torture i nehumanog ili
degradirajuceg tretmana ili kaznjavanja, imam Cast da dostavim u prilogu izvjestaj Vladi Bosne i
Hercegovine kojeg je izradio Evropski odbor za spreCavanje torture i nehumanog ili
degradiraju¢eg odnosa ili kaznjavanja (CPT) nakon posjete Bosni i Hercegovini od 27. aprila do
9. maja 2003. Izvjestaj je usvoji CPT na svom 52. sastanku, odrzanom od 3. do 7. novembra
2003.

Zeljela bih da Vam skrenem paznju posebno na stav 183 izvjestaja u kojem CPT zahtijeva od
vlasti BiH da obezbijede privremeni odgovor na akcije koje su preduzete u skladu s ovim
izvjestajem; dalje, u stavu 184. su odredeni zahtjevi Odbora u odnosu na dva konkretna pitanja.
CPT bi Zelio da, u slucaju da se odgovori upute na jednom od sluzbenih jezika BiH, uz njih bude
poslan i prevod na engleskom ili francuskom jeziku. Bilo bi, takode, veoma dobro ako bi vlasti
BiH mogli obezbijediti kopiju odgovora u obliku ¢itljivom na kompjuteru.

U potpunosti sam vam na raspolaganju ukoliko imate ikakvih pitanja u vezi sa izvjeStajem CPT
ili budu¢om procedurom.

Srda¢no Vasa,
Silvia CASALE

Predsjednik Evropskog odobra
za spreCavanje torture i nehumanog
ili degradirajuceg tretamana ili kaznjavanja

g. Igor Gaon

Ambasador izvanredni i opunomoceni

Stalni predstavnik BiH

u Savetu Evrope, Soba 1523 — Palais de I'Europe



Strasbourg
PREDGOVOR

Evropski odbor za sprjeCavanje torture i nehumanog ili degradiraju¢eg tretmana ili
kaznjavanja je smatrao ispravnim da zapoCne prve izvjeStaje svakoj od drzava s
napomenama o specifiénim karakteristikama Odbora. Ovo treba da se pokaze posebno
dobrodoslim zbog razlikovanja osnove i ciljeva CPTa, s jedne, i1 drugog nadzornog tijela
Savjeta Evrope na polju ljudskih prava - Evropskog suda za ljudska prava, s druge strane.

Za razliku od Suda, CPT nije sudsko tijelo sa ovlaStenjma da rjeSava pravne sporove u
vezi sa navodnim krSenjima obaveza iz ex post facto (retroaktivno)sporazuma (to jest,
da se utvrduju tuzbe).

Prvo i1 najvaznije, CPT je mehanizam osmisljen da sprijeci pojavu zlostavljanja, iako
moze u posebnim slucajevima djelovati i nakon dogadaja.

Kao posljedica, posto su aktivnosti Suda usmjerene na «rjeSavanje sukoba» na nivou
zakona, aktivnosti CPTa su usmjerene na «izbjegavanje sukoba» na prakticnom nivou.

Iz tog razloga, misao vodilja za CPT u izvrSavanju svojih obaveza mora biti «pruzanje
najSire moguce zastite protiv zlostavljanja, fizickog ili mentalnog» (navod iz UN kodeksa
ponasanja za sluzbenike za sprovodenje zakona iz 1979, kao i Skupa principa za zastitu
svih lica izlozenih bilo kojoj vrsti pritvora ili zatvoreniStva iz 1988, obiju usvojenih od
Generalne skupstine).

Aktvnosti CPTa se zasnivaju na konceptu saradnje (¢lan 3. Evropske Konvencije za
sprecavanje torture i nechumanog ili degaradiraju¢eg tretmana ili kaznjavanja). Zadatak
CPTa nije da javno kritikuje drzave, ve¢ da im pomogne u iznalazenju nacina za jacanje
«zaStitne barijere» koji razdvaja prihvatljiv od neprihvatjivog tretmana ili ponaSanja. U
ispunjenju ovog zadatka, CPT je rukovoden slijede¢im trima nacelima:

(1) zabrana zlostavljanja osoba liSenih slobode je apsolutna,

(i1) zlostavljanje je nespojivo s nacelima civilizovanog ponasanja, ¢ak i kada je
primjenjeno 1 u blazim oblicima,

(ii1) zlostalvjanje je ne samo Stetno po zrtvu, ve¢ i degradirajuce za sluzbenika koji ga
vrsi ili odobrava i automatski stvara predrasude generalno prema drzavnim vlastima.

CPT, prije svega, istrazuje vladajuce Cinjenicno stanje u zemljama koje posjecuje, a
posebno:

(1) pregleda opste uslove u posje¢enim ustanovama,

(i1) posmatra stav sluzbenika za sprovodenje zakona i drugog osoblja liSenog slobode,
(i11) intervjuiSe osobe liSene slobode kako bi razumjeli kako one vide stanje opisano pod
(1)1 (i1) 1 da Cuju bilo koje konkretne prituzbe koje one mogu imati,

(iv) pregledaju pravni i administrativni okvir na kojem se zasniva liSavanje slobode.

Poslije toga, CPT izvjeStava drzavu, dajuc¢i svoju ocjenu svih prikupljenih informacija i
svoje videnje. U tom smislu, treba imati na umu da CPT nema mo¢ da se suprostavi



osobama sa drugacijim videnjima ili da uzima dokaze pod zakletvom. Ukoliko bude
potrebno, on preporucuje mjere za sprecavanje mogucée pojave tretmana koji je suprotan
onome S$to bi se razumno moglo smatrati prihvatljivim standardom za rad sa osobama
liSenim slobode.

U vrSenju svojih funkcija, CPT ima pravo da se koristi pravnim standardima sadrzanim
ne samo u Evopskoj konvenciji o ljudskim pravima, ve¢ i u jednom broju drugih
relevantih instrumenata za sprovodenje ljudskih prava (kao i njihovim tumacenjem od
stane organa za sprovodenje ljudskih prava). U isto vrijme, on nije obavezan obi¢ajnim
pravom pravosudnih ili kvazi-prvosudnih tijela koja djeluju na istom polju, ali ga moze
koristiti kao polaziste ili referencu kada procjenjuje tretman osoba liSenih slobode u
zemljama pojedinacno.

U rezimeu, glavne razlike izmedu CPTa i Evropskog suda za ljudska prava su:

1) Glavni cilj Suda je da ustanovi da li su se desila krSenja Evropske konvencije
0 ljudskim pravima. Za razliku od Suda, zadatak CPTa je da se sprijece
zlostavljanja, fizicka ili mentalna, osoba liSenih slobode; CPT je usmjeren na
buducénost, prije nego na proslost,

ii) Sud primjenjuje 1 tumaci sustinske ugovorne odredbe. CPT nije obavezan
suStinskim ugovornim odredbama, iako se moze pozvati na niz ugovora,
drugih medunarodnih instrumenata i zakona formulisanih na temelju njih.

1) S obzirom na prirodu funkcije, Sud se sastoji od pravnika specijalizovanih za
oblast ljudskih prava. CPT se sastoji ne samo od pravnika, ve¢ i od ljekara,
srucnjaka za kazneno-popravna pitanja, kriminologa itd.

v) Sud interveniSe samo nakon §to mu putem podneska uputi prituzbu pojedinac
ili Drzava. CPT interveniSe po sluzbenoj duZznosti, periodi¢nim i ad hok
posjetama,

V) Najvisa aktivnost Suda je da ustanovi da li je drzava prekrsila svoje obaveze

iz ugovora. Nalazi CPTa rezultuju u izvjestaju i, po potrebi, preporukama i
ostalim savjetima, na osnovu kojih se moze razviti i dijalog, a u slucaju da
drzava ne postiva preporuke CPTa, Odbor moze izdati javno saopStenje o tom
pitanju.

1. UvoD
A. Datumi posjete i sastav delegacije

1.U skladu sa ¢lanom 7. Evropske konvencije o spre¢avanju torture i nehumanog ili
degradiraceg tretmana ili kaznjavanja (u daljem tekstu: «Konvencija»), delegacija CPTa
je obavila posjetu BiH od 27. aprila do 9. maja 2003. Posjeta predstavlja dio programa
CPTa periodi¢nih posjeta za 2003. godinu, a ovo je bila prva posjeta koju je Odbor
obavio u BiH.

2. Posjetu su obavili slijede¢i ¢lanovi CPTa:

Renate KICKER (Sef delegacije)
laoana BABASSIKA



Pétur HAUKSSON
Mauro PALMA
Pierre SCHIT.
Njih su podrzali slijedeci ¢lanovi Sekretarijata CPTa:

Fabrice KELLENS, Sef Jedinice
Bojana URUMOVA,
a pomo¢ su pruzili:

-Clive MEUX, konsultant foreizicke psihijatrije , Oksford, Ujedinjeno Kraljevstvo
(strucnjak),

-Derrick POUNDER, profesor forenzicke medinice, Univerzitet u Dandiju, Ujedinjeno
kraljevstvo, (strucnjak),

-Spomenka BEUS, (prevodilac),

-Goran DAPIC, (prevodilac),

-Divna JAKIC-SUBASIC (prevodilac),

-Ksenija KEIVANZADEH (prevodiac),

-Amira SADIKOVIC (prevodilac),

-Jasna SOPTRAJINOVA-VRTEVA (prevodilac).

B. Posjeéene ustanove

3. Delegacija je posjetila slijedeca odredista:

Federacija Bosne i Hercegovine

Policijske ustanove
- Policijske uprave Mostar i Novo Sarajevo,
- Policijske stanice Mostar Centar, Posusje 1 Siroki Brijeg

Zatvori
- Istrazna odjeljenja zatvora u Mostaru i Sarajevu
- Zatvor u Zenici (uljucujuéi i odjeljenje za sudsku psihijatriju).

Republika Srpska
Policijske ustanove

- CJB Banjaluka i Srpsko Sarajevo,

- Policijske stanice Banjaluka 1&3, Pale i Srpsko Sarajevo.
Zatvori

Istrazna odjeljenja Zatvora u Banjaluci i Srpskom Sarajevu

Psihijatrijske ustanove
- Jakes institut za tretman, rehabilitaciju 1 socijalnu zastitu hroni¢nih mentalnih bolesnika,
Modrica

- Psihijatrijska bolnica Sokolac.



C. Kontekst posjete

4.Prva posjeta CPT Bosni 1 Hercegovini je obavljena osam godina nakon potpisivanja
Opsteg okvirnog sporazuma za mir u Bosni i Hercegovini (Dejtonski sporazum),
sporazuma koji je oznaCio kraj razarajueg trogodiSnjeg medunarodnog oruzanog
sukoba.' Dejtonski sporazum je postavio principe strukture BiH, drzave koja se sastoji od
dva konstitutivna entiteta. Federacije BiH” i Republike Srpske, i autonomnog Distrikta —
Brcko. Takode je uspostavio Kancelariju Visokog predstavnika (OHR), kao glavnu
civilnu agenciju za sprovodenje mira u Drzavi.

Vladine funkcije 1 ovlastenja koja se odnose na liSavanje slobode su dodijeljena
entitetima.’ Tako su predvidene ili su ve¢ u pripremi odredene reforme koje imaju za cil]
jaCanje centralnih, Drzavnih institucija i uskladivanje zakona u entitetima, u vrijeme
posjete CPTa, svaki entiet je imao svoju policiju, kazneno-popravne domove, zdravstveni
sistem, 1 primjenjivao je razli¢ite zakone na ovim poljima.

Medunarodno prisustvo u BiH je i dalje znac¢ajno u 2003. godini, ukljucujuéi i na poljima
pravosudne i zakonske reforme, razvoja policijskih snaga koje zadovoljavaju
medunarodno priznate standarde, i reformi zatvora.

5.Kao §to se moglo i ocekivati, sukob 1992-1995. se negativno odrazio na razliCite
lokacije liSavanja slobode. Nadlezni za mjesta obuhvac¢ena mandatom Odbora su takode
Cesto pominjali hroni¢ne teSkoce sa budzetom, §to je ometalo neophodna materijalna
poboljsanja, kao i regrutovanje i naknade za odgovaraju¢e obucene timove. Ove
probleme je uvazio CPT, posebno s obzirom na uslove i aktivnosti ponudene
pritvorenicima.

6.0sim susreta sa nadleznima koji predstavljaju drzavu i dva konstitutivna entiteta, te
razli¢itim lokalnim zvani¢nicima, delegacija je odrzala konsultacije i sa predstavnicima
medunarodnih organizacija. Spisak tijela i organizacija s kojima je delegaija odrzala
razgovore je dat u Dodatku I ovom izvjeStaju.

D.Saradnja izmedu CPT i vlasti BiH

7.Stepen saradnje koju je delegacija CPT imala od vlasti BiH je bio u cjelini veoma
dobar.

Na drzavnom nivou, delegacija CPT se susrela s Mladenom IVANICEM, ministrom
inostranih poslova i BariSom COLAKOM, Ministrom sigurnosti. Iz Vlade Federacije
BiH, delegacija se susrela s Mevludinom HALILOVICEM, ministrom unutras$njih

! Sukob je odnio vise od 280.000 Zivota i raselio 2,6 miliona ljudi sa svojih ognjista.

? Federacija Bosne i Hercegovine je podijeljena na deset kantona.

3 Prema &lanu 111 Ustava BiH “Entiteti ¢e obezvijediti bezbjedno i sigurno okruZenje za sva lica iz svoje
jurisdikcije, odrzavanjem funkcionisanja civilnih agencija za sprovodenje zakona u skladu sa medunarodno
prizantim stndardima i u vezi sa (...) medunarodno priznatim ljudskim pravima i tmeljnim slobodama...”. U
istom ¢lanu se navodi da ¢e sve vladine funkcije i ovlastenja koja nisu izri¢ito dodijeljena Ustavom
institucijama drzave pripadati entitetima.



poslova, Tomom LUCICEM, ministrom zdravlja 1 ReSadom FEJZAGICEM,
pomoc¢nikom ministra pravde, nadleznim za izvrSavanje krivi¢nih kazni. Iz RS, delegacija
se sastala sa Zoranom DERICEM, ministrom unturasnjih poslova, Saudom
FILIPOVICEM, ministrom pravde, Marinom KVATERNIKOM, ministrom zdravlja i
Strahinjom CURKOVIC, pomoénikom ministra pravde, odgovornim za izvravanje
kriviénih kazni.

8.Sto se ti¢e saradnje na lokalnom nivou, u skoro svim sluéajevima, delegacija je odmah
dobila pristup svakoj ustanovi koju je posjetila i bili su joj obezbijedeni uslovi koje je
trazila kako bi izvrSila svoj zadatak Ipak, jedan broj sluzbenika iz entitetskih ili
kantonalnih ministarstava untura$njih poslova nije poznavalo odredena osnovna pravila u
vezi sa mandatom CPTa i njihovih obaveza oko delgacija koje vrse posjetu. Tako, trebalo
ih je podsjetiti da delegacije imaju pravo na «neograni¢en pristup bilo kojim mjestima
gdje su osobe lisene slobode, ukljucujuéi i pravo da se bez ograni¢enja krec¢u po takvim
mjestima»®. Uz to, mora se imati u vidu da delegacijama koje vrie posjetu treba
obezbjediti «ostale informacije dostupne Strani, a koje su neophodne Odboru da bi
izvrsio svoj zadatak»’; ovo ukljuuje i pristup bilo kojim dosijeima pritvorenika koje
imaju policijske vlasti. CPT vjeruje da ¢e se dodatni napori u€initi u kontekstu
bududih posjeta, u cilju osiguravanja da sve relevantne vlasti, uklju¢ujudi i one koje
rade na lokalnom nivou, prime detaljne informacije o0 mandatu Odbora i njihovim
obavezama u vezi sa delegacijama koje vrse posjetu.

9.Treba primijetiti da je spisak mjesta liSavanja slobode, koji je prvobitno upuc¢en CPTu,
nekompletan. U skladu s Konvencijom, od Strane se zahtijeva da obezbijedi potpunu
informaciju o mjestima u kojima se nalaze osobe liene slobode;’ takve informacije
moraju ukljuditi sve ustanove gdje vlasti mogu drzati osobe protiv njihove volje, bez
obzira na razlog ili duZinu vremena.

10. CPT je uveliko zabrinuto zbog toga Sto su neki zatvorenici intervjuisani u Zatvoru u
Zenici tvrdili da im je osoblje prijetilo odmazdom ako delegaciji izjave neSto protiv
zatvorskog osoblja. U slicnom kontekstu, motivi vrlo brizljivog biljezenja u dnevnik
istraznog odjeljenja zatvora u Sarajevu imena svih zatvorenika u postupnu istrazivanja
koje je intervjuisala delegacija su veoma sumnjivi (vidjeti stavove 53,54,59 1 113).

CPT vjeruje da ¢e odlu¢ne mjere biti preduzete kako bi se osiguralo da osobe koje
su liSene slobode nikada ne budu izloZene bilo kakvim pritiscima ili reperkusijama
zbog toga Sto su ih intervjuisale delegacije u posjeti; takva praksa je suprotna
nacelima saradnje, navedenim u ¢lanu 3 Konvencije.

E. Neposredna posmatranja iz ¢lana 8. stav 5 Konvencije

11.Tokom razgovora uprili¢enih na kraju posjete, 9. maja 2003, delegacija je izvrSila
neposredno posmatranje, iz ¢lana 8. stav 5 Konvencije. Posmatranje koje je potvrdeno
pismom od 11. juna 2003. upucenim od strane Predsjednika CPTa Stalnom predstavniku

4 C:Jlan 8. stav (2)(c) Konvencije
> Clan 8. stav (2)(d), isto
6 Clan 8. stav (2)(b), isto



BiH u Savjetu Evrope, u vezi sa muskim i zenskim odjeljenjma za akutna stanja u Jakes
institutu za tretman, rehabilitaciju i socijalnu zastitu hroni¢nih mentalnih bolesnika.
Delegacija je zatrazila od drzavnih vlasti da odmah izvrSe inspekciju, pod
pokroviteljstvom Ministarstva zdravlja RS, uslova koji vladaju u ovim odjeljenjima 1
njihovom uticaju na bezbjednost i da obavijeste CPT u roku do tri mjeseca o rezultatima
inspekcije i preduzetim mjerama.

Pismom od 1. oktobra 2003, vlasti Bosne i Hercegovine su dale komentare na razlicita
pitanja koja je postavila delegacija na kraju posjete, ukljucujuci i pomenuto neposredno
posmatranje. Ovaj odgovor je uzet u obzir u odgovaraju¢im dijelovima ovog izvjestaja.

I.CINJENICE USTANOVLJENE TOKOM POSJETE I PREDLOZENE AKCIJE

C. Policijske ustanove

1.Preliminarne napomene

12.Federacija BiH i Republika Srpska imaju svoje policijske sisteme struktuirane pri
Ministarstu unutra$njih poslova, koji se sastoji od jedinstvenih ogranaka, odjeljenjenja za
krivicne istrage, te bezbjednosno/kontraobavjestajnih servisa. Moze se primjetiti da je
Policijski sistem Federacije decentralizovan, a svaki od deset kantona imaju svoja
ministarstva unturasnjih poslova.’

U vrijeme posjete, jedine policijske snage na nivou drzave su Drzavna grani¢na sluzba.
Sto se tide nedavno osnovanog drzavnog Ministarstva bezbjednosti®, CPT bi Zeljela da
primi detaljne informacije u vezi sa njegovim funkcijama i ovlastenjima koja se
odnose na liSavanje slobode.

13.Medunarodna zajednica je bila tijesno ukljuCena u osnivanje, prac¢enje, savjetovanje i
obuku agencija za sprovodenje zakona u cijeloj drzavi, ovo je ukljucilo sveobuhvaan
proces zabrane rada i ponovnog licensiranja policajaca, kojeg su vrSile Medunarodne
policijske snage (IPTF)’. Po isteku svog mandata, IPTF je 1. januara 2003, zamijenila
Policijska misija Evroske unije (EUPM). Sluzbenici EUPM su stacionirani u razli¢itim
policijskim ustanovama u zemlji, uz lokalnu policiju. Tako oni mogu ukloniti iz sluzbe
lokalne policijske sluzbenike ¢iji rad i ponasanje ne odgovara dogovorenim standardima,
oni sami nemaju izvr$nih ovlastenja.

14.Prva periodi¢na posjeta CPTa BiH je obavljena tokom prelaznog perioda u smislu
pravnog okvira koji reguliSe policijski pritvor. Novi Kriviéni zakon i Zakon o krivi¢noj

7 Federacija je odgovorna za borbu protiv medunarodnog i medukantonalnog kriminala, posebno za borbu
protiv terorizma, trgovine drogom i orgnizovanog kriminala, kao i saradnju sa Interpolom (¢lan 1. Poglavlje
III Ustava Federacije BiH). Svaki kanton je odgovoran za borbu protiv krivi¢nih djela po€injenih na svojoj
teritoriji.

¥ drzavno Ministarstvo bezbjednosti je osnovano u martu 2003.

? IPTF je UN tijelo zaduZeno za pomaganje drzavi u osnivanju “civilnih agencija za sprovodenje zakona
koje djeluju u skladu sa medunarodno priznatim standardima i sa postivanjem medunarodno priznatih
ljudskih prava i temeljnih sloboda” (Aneks 11 Dejtonskog sporazuma).



proceduri Suda BiH'" je stupio na snagu 1. marta 2003. Odgovarajuéi zakoni entiteta su
izmjenjeni tako da su uskladeni s novim drzavnim zakonima, a predvideno je da stupe na
snagu tokom 2003. CPT bi Zelio da primi nove informacije o stanju u vezi s
pomenutim zakonima.

Prema novom drzavnom Zakon o krivi¢noj proceduri, istrazni sistem treba da prede u
tuzilacki sistem, a istrazne funkcije bi bile prenesene na tuzioca, dok bi kancelarija
istraznog sudije bila ukinuta.

Osnovni elementi pravnog okvira za policijski pritvor koji se primjenjuje u vrijeme
posjete u svakom entitetu su dati u slijede¢a sva stava':

15.U Federaciji, policijski pritvor osoba uhapsenih pod sumnjom da su pocinile krivi¢no
djelo je ogranicen na najvise 24 sata, u tom periodu, one moraju da budu ili izvedeni pred
sud ili oslobodene iz pritvora.'? Prostorije koristene za pritvor takvih osoba su smjestene
u ustanovama pri kantonalnim ministarstvima unturasnjih poslova. Sudska policija
Federacije ima odgovornost za transport osoba u istrazne jedinice ili na sud."

Policija takode moze da izda pozive, nalozivsi osobama da se pojave u prostorijama
policije kako bi dale informacije u vezi sa krivicnim djelom (procedura poznata kao
«informativni razgovor»)."*. «Informativni razgovor» moze direktno dovesti do perioda
formalnog liSavanja slobode ako, tokom razgovora, policija zaklju¢i da intervjuisanog
treba smatrati osumnji¢enim za krivicno djelo.

16.U vrijeme posjete, pravna osnova za policijski pritvor u Republici Srpskoj je bio
jugoslovenski Zakon o krivicnoj proceduri iz 1977. godine, koji predvida trodnevni
period (72 sati) policijskog pritvora prije nego §to osobu izvedu pred istraznog sudiju ili
oslobode. Tokom ovog perioda osoba moze biti zadrzana u policijskoj ustanovi ili u
istraznom odjeljenju zatvora. Informacije prikupljene tokom posjete ukazuju na to da,
zbog nedostatka odgovarajucih prostorija u mnogim policijskim ustanovama, uobicajena
praksa je da se osoba preveze u zatvor u roku od 24 sata.

17.Kako je ve¢ ukazano (stav 3), delegacija CPTa je posjetila jedanaest policijskih
ustanova razli¢itih tipova u oba entieta (5 u FBiH i 6 u RS).

' Nove zakone je izradila Pravna jedinica OHRa.
"' Prem drzavnom Zakonu o kriviénoj proceduri, osobe koje policija lidi slobode moraju biti izvedne pred
tuzioca u roku od 24 sata (odjelajk 139(1) drzavnog Zakona o kriviénom postupku).
2 vidjeti odjeljak 187 (1) Zakona o kriviénom postupku Federacije BiH iz 1998.
* vidjeti odjeljak 176, isto
' vidjeti odjeljak 143(3), isto



2.Tortura i ostali oblici zlostavljanja

18. Mnoge osobe liSene slobode koje je delegacija intervjuisala su navele da su ih
policijski sluzbenici tretirali korektno, tokom hapSenja i u vrijeme provedeno u
policijskim stanicama. Ipak, jedan broj intervjuisanih iz razli¢itih djelova zemlje je
navelo da su fizi¢ki maltretirani. Najgori od ovih navoda se odnosi na zlostavljanje u toku
hapsenja, ipak, nemali broj intervjuisanih osoba je reklo da su ih policijski sluzbenici ili
krivi¢ni inspektori zlostavljali tokom policijskog saslusavanja.

Vrste navedenog zlostavljanja ukljucuju 1 prebijanje, od udarca pesnicama, udaranja
nogama do udaranja razli¢itih dijelova tijela Stapovima, metalnim Sipkama, plastikom
obavijenim metalnim kablovima ili palicama za bejzbol. Neoznaceni predmeti te vrste su
pronadeni u jednom broju kancelarija policijskih stanica, koriStenih za ispitivanaje
osumnji¢enih. Na primjer, u jednoj takvoj kancelariji, u policijskoj stanici u Posusju,
delegacija je pronasla dvije bejzbol palice, u nekim kancelarijama inspektora u
Policijskoj stanici Mostar Centar, pronasla je bejzbol palicu, drveni Stap (dug 42 cm i
Sirok 2 cm u presjeku), kao 1 stari bajonet. U policijskoj stanici 3 u Banjaluci, predmeti
pronadeni su bili drveni Stap (80 cm dug) i ¢elicni Stap (60 cm dug).

U nekoliko slucajeva, delegacija je bila u moguénosti da potvrdi da su osobe u pitanju
bile drzane u policijskim ustanovama tokom perioda na koji se odnosi opisano
zlostavljanje. Sta vise, neki su dali ta¢ne opise kancelarija gdje su bili ispitivani i ta¢no su
identifikovali prisutne sluzbenike. U jednom sluc¢aju, jedan stariji sluzbenik intervjuisan u
odredenoj ustanovi u Federaiji je priznao da je osoba bila lisavana sna za duzi period
(viSe od 24 sata).

19. U nekoliko slu¢ajeva delegacija je prikupila i propratne medicinske dokaze, u skladu
sa izjavama osoba o zlostavljanju, bilo putem pregleda medicinskih dosijea otvorenih o
prijemu osobe u istraznu/pritvornu jedinicu, ili direktnim pregledima jednog od ljekara iz
sastava delegacije. Na primjer, jedna osoba je navela da su ga, krajem aprila 2003,
udarili pesnicama 1 Stapovima po desnoj strani grudi i leda policijski sluzbenici u jednoj
od kanclearija banjaluckog CJB. Po pregledu jednog od ljekara Cetiri dana kasnije, na
njemu su bile vidljive: Zutkasta masnica na desnom boku, dvije modrice oblika kovanice
presjeka 2-3 cm na prednjem dijelu grudi kod desne bradavice, slicna blijedo zuta
masnica oblika kovanice promjera 3 cm na ledima. Po misljenju ljekara delegacije, sve
ove povrede u potpunosti odgovaraju navodima osoba o zlostavljanju policije.

Uopsteno, zdravstveno osoblje u nekim pritvornim jedinicama je potvrdilo da, prema
njihovom iskustvu, jedna broj osoba primljenih u njihova odjeljenja nakon perioda
provedenog u policijskom pritvoru navodi o zlostavljanju policije i ima povrede koje
odgovaraju tim navodima.

20. CPT preporucuje da relevantne vlasti u oba entieta, kao i stariji policijski
sluzbenici redovno upucuju policijske sluZbenike da: zlostavljanje nece biti
tolerisano, sve relevatne informacije u vezi sa navodnim zlostavljanjem c¢e biti
ispitivane, a pocinioci takvog tretmana podlijezZu strogim kaznama.
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21. Sto se ti¢e konkretnijih navoda o zlostavljanju u vrijeme hap$enja, CPT u potpunosti
priznaje da je hapSenje osumnji¢enog rizi¢an zadatak, posebno ako se osoba opire i/ili
ako policija ima razloga da vjeruje da osoba moze biti naoruzana i opasna. Okolnosti
hapsenja mogu biti takve da osoba zadobije povrede (a moguce i policijski sluzbenici),
bez namjere da se pocini zlostavljanje. Ipak, ne smije se vrsiti vise sile nego je apsolutno
neohodno pri izvrSavanju hapSenja. Osim toga, kada se osobe koje se hapse stave pod
kontrolu, nema nikakvog opravdanja da ih udaraju policijski sluzbenici.

CPT preporucuje da se policijski sluzbenici podsjete ovih principa na odgovarajudi
nacin.

22. Dalje, drzanje bilo kojih predmeta kao onih nabrojnih u stavu 18 u kancelarijama gdje
pritvorene osobe mogu biti prisutne predstavlja brigu Odboru, osim $to navodi na
Spekualcije o neodgovaraju¢em ponasanju dijela policijskih sluzbenika, predmeti takve
vrste su potencijali izvor opasnosti po osoblje i po osumljicene. Na kraju periodi¢ne
posjete 2003, delegacija je pozvala na nacionalne vlasti da osiguraju da se takvi predmeti
odmah uklone iz svih policijskih prostorija gdje osobe mogu biti drzane ili ispitivane.
CPT bi Zelio da primi potvru da je to postignuto.

Uopstenije, CPT preporucuje da se dijelovi imovine oduzete tokom krivi¢nih istraga
unesu u poseban registar, odgovarajuée obiljeZeni (navodeéi sluaj na Kkoji se
odnose) i odloZe u odgovaraju¢im spremisStima za imovinu.

23. Kasnije u izvjestaju CPT ¢e preporuciti izvjestan broj mjera osmisljenih da ojacaju
zvani¢ne mjere protiv zlostavljanja osoba pritvorenih od strane policije (vidjeti stav 27-
32). Ipak, treba naglasiti da, iako vazne, same pravne i tehnicke mjere nece biti dovoljne.
Najbolja moguca garancija protiv zlostavljanja je da ga jasno odbijaju policijski
sluzbenici, a to ukljucuje i stroge kriterije odabira pri regrutovanju policijskih sluzbenika
i obezbjedivanje odgovarajuée obuke. Sto se tiGe potonjeg, vlasti treba da teze
uklju¢ivanju koncepata ljudskih prava u prakti¢nu profesionalnu obuku za visoko rizicne
situacije, kao §to je hapSenje i ispitivanje osumnji¢enih. Ovo ¢e se pokazati efikasnijim
od posebnih kurseva o ljudskim pravima.

Takva obuka treba da se sprovodi na svim nivoima policijskih snaga i treba da je stalna.
Ona treba da prenese i razvije dvije stvari: da su svi oblici zlostavljanja povreda ljudskog
dostojanstva i, kao takve nespojive sa vrijednostima sadrzanim u ¢lanu II Ustava i
mnogih medunarodnih instrumenata koje je Bosna i Hercegovina ratifikovala i koji su za
njih obavezujuéi; drugo, da je pribjegavanje zlostavaljanju u osnovi pogreSan metod
zadobijanja pouzdanih dokaza za borbu protiv kriminala. Naprednije tehnike ispitivanja i
istrazivanja bi dovele do boljih rezultata sa bezbjednosnog stanovista.

Dalje, posebno paznju treba obratiti na obuku u vjestini rada, posebno razgovora, sa
osobama u policijskom pritvoru, to jest, sposobnosti meduljudske komunikacije. Takve
sposobnosti ¢e Cesto omoguciti sluzbenicima da smire situacije koje bi inate mogle
postati nasilne.
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U tom kontekstu, pomenut je proces zabrana rada i ponovnog licensiranja kojeg je
sprovodio IPTF (vidjeti stav 13), tijelo koje je bilo tijesno ukljuCeno u razvoj
programama dvije policijske akademije u Bosni i Hercegovini (srednja $kola u Banjaluci
1 Fakultet kriminalistike Univerziteta u Sarajevu).

24. CPT preporucuje:

- da se da veliki prioritet profesionalnoj obuci policijskih sluzZbenika svih rangova i
kategorija, uzimaju¢i u obzir gornje primjedbe. Stru¢njaci koji ne pripadaju policiji
treba da su ukljuceni u ovu obuku;

- da sposobnost meduljuske komunikacije bude glavni faktor u procesu
regrutovanja policijskih sluzbenika i da, tokom obuke takvih sluzbenika, znacajan
naglasak bude stavljen na sticanje i razvoj sposobnosti meduljudske komunikacije.

CPT bi Zelio da bude informisan o stanju u vezi sa odabirom policajaca i obukom u
BiH, od pocetka 2003. godine (kriteriji regrutovanja, strategija obuke, programi i
td.)

25. Druga veoma efikasna sredstva sprecavanja zlostavljanja leze u revnosnom
ispitivanju do strane nadleznih vlasti svi vaznih informacija i vezi s navodima o
zlostavljanju a koji mogu do¢i do njih, bilo da takve inforamcje budu iz zvanicno
dostavljenih prituzbi ili ne. U tom smislu, CPT je primjeuje raniju ulogu IPTFa u
ispitivanju krSenja ljudskih prava.

U svijetlu nalaza delegacije, jasno je da javni tuzioci i ostale vlasti treba da tjeSnje
nadziru aktivnosti policije. Oni treba da budu pokrenuti na bilo koji znak zlostavljanja i
treba da preduzmu odgovarajuce akcije. Osim toga, odsustvo tragova se ne bi trebalo
smatrati samo po sebi dokazom da zlostavljanja nije bilo, zapravo znalacki izvedeni,
mnogi oblici zlostavljanja ako i ostavljaju tragove, oni su samo kratkotrajni.

CPT preporucuje da, kada kog osumnjiceni za krivicn odjelo objavi istraznom
sudiji ili javnom tuZiocu pri kraju ili nakon policijskog pritvora navode o
zlostavljanju od strane policije, sudija ili tuZilac treba da pismeno zabiljeZe navode,
odmah naloZe pregled sudske medicine i preduzmu neophodne korake kako bi
osigurali da se navodi odgovarajucde istraze. Takav pristup treba slijediti bez obzira
na to da li osoba nosi vidljive spoljne povrede. Uz to, ¢ak i u odsustvu izricitih
navoda o zlostavljanju, sudija ili tuzilac treba da naloZe pregled sudske medicine
kada kog postoje ostali osnovi za vjerovanje da osoba koja je izvedena pred njega
mogla biti Zrtva zlostavljanja.

26. CPT je takode primijetio sa zanimanjem da bi novi sistem prituzbi protiv policije
(poznat kao kancelarija za prituzbe gradana) trebalo biti osnovan u Federaciji 1. juna
2003, a tijelo bi se sastojalo od predsjednika 1 dva ¢lana (imenovana od Parlamentarnog
odbora Federacije), od kojih bi samo jedan pripadnik bio zaposlen u federalnom
Ministarstvu unutrasnjih poslova.
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CPT bi Zelio da dobije dalje informacije o novom sistemu prituzbi u Federaciji i da
bude informisan da li sliéni aranZmani postoje ili su predvideni za Republiku
Sprsku i Distrikt Brcko.

3. Mjere protiv zlostavljanja osoba liSenih slobode

27. CPT pridaje posebnu paznju pravima lica liSenih slobode od strane policije u tri
slucaja:

-pravo doti¢nih osoba da se o njthovom pritvoru obavijeste bliski srodnici ili tre¢a strana
po njihovom izboru,

-pravo na pristup advokatu,

-pravo na pristup ljekaru.

CPT smatra da su ova prava temeljne mjere protiv zlostavljanja osoba liSenih slobode, a
koje treba da se primjenjuju na samom pocetku liSavanja slobode (tj, od momenta kada su
doticne osobe obavezne da ostanu u policiji). Ova prava treba da imaju ne samo
osumnji¢eni za krivicna djela, ve¢ i ostale kategorije osoba liSenih slobode (osobe u
administrativnom pritvoru, osobe pritvorene u skladu sa Zakonom o strancima itd.). Uz
to, osobe pritvorene od strane policije treba da su odmah obavjestene, bez odlaganja, na
jeziku koji razumiju, o svojim pravima, uklju¢ujuci i pomenuta prava.

U smislu formalnog pravnog okvira, neke od ovih mjera su ve¢ postojale u oba entiteta
(iako manje u RS) u vrijeme posjete, dakle, one su unesene u drzavni Zakon o krivi¢noj
proceduri.”” Ipak, izgleda da postoji krupan nesklad izmedu zvaniénih zakonskih
odredaba i1 njihove prakti¢ne primjene.

28. Osobe koje su obavezne da ostanu u policiji imaju pravo da obavijeste bliskog
srodnika ili tre¢u stranu o toj Cinjenici. U Federaciji i u RS obavjestenje o pritvoru se
mora dati u roku od 24 sata, ukoliko osoba o kojoj se radi nema primjedbi.'® Ipak, tokom
posjete jedan broj zatovrenika je navelo da njihove porodice nisu obavjestene (ukoliko
nije doSlo do hapSenja u prisustvu ¢lanova porodice, na primjer u mjestu prebivaliSta
osobe u pritvoru). CPT preporucuje da vlasti Bosne i Hecegovine preduzmu
odgovarajuce akcije kako bi osigurali da pravo obavjeStavanja bliskog srodnika ili
treCe strane o pritvoru osobe u kojoj se radi je potpuno primjenjivo u praksi, od
samog pocetka liSavanja slobode. IzvrSenje ovog prava moZe potpadati pod
odredene izuzetke smiSljena da zaStite legitimne interese policijske istrage. Ipak,
takvi izuzeci treba da su jasno definisani i strogo vremenski ograniceni, a

> Odjeljak 5 Zakona o kriivénoj proceduri iz 2003. glasi:
Prava osoba liSenih slobode
(1) Osoba lisena slobode mora, na svom maternjem jeziku, biti odmah informisana o razlozima svohg
hapSenja i i upuéena na Cinjenicu da nije obavezna da daje izjavu, o svjim pravima na branioca o
vlastittom izboru kao i o ¢injenici da njegova porodica, konzularni sluzbenik strane drzave ¢iji je
drzavljanin ili druga osoba koju naznaci ¢e biti obavijestena o njegovom liSavanju slobode.
(2) Osobi lisenoj slobode ¢e se imenovati branilac na njen zahtjev, ukolliko zbog svog finansijskog
stanja ne moze platiti troSkove odbrane.
' vidjeti odjeljak 191 Zakona o kriivénoj proceduri FBiH iz 1998, i odjeljak 200 jugoslovenskog Zakona o
kriivénoj proceduri iz 1977. (izmijenjen 1986.).
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pribjegavanje njima treba da je propraceno odgovaraju¢im mjerama (na primjer,
bilo kakvo kaSnjenje u obavjeStavanju o pritvoru treba pismeno zabiljeziti sa
navedenim razlozima kasSnjenja i zahtijevati odobrenje viSeg policijskog sluzbenika
koji nije povezan sa slué¢ajem ili tuzioca).

29. Bilo ko pod zakonskom obavezom da boravi u policijskoj stanici treba da ima pravo
na pristup advokatu, koje treba da se primjenjuje od samog pocetka liSavanja slobode;
ovo pravo treba da obuhvata pravo na kontakt i posjetu advokata (u oba slucaja pod
uslovima koji garantuju povjerljivost razgovora) i pravo na prisustvo advokata prilikom
saslusavanja (bilo za vrijeme ili nakon pocetnog perioda pritvora). Razlog donoSenja ove
kljucne mjere je da se poveca zaSita pritvorenih osoba od zlostavljanja. Kako je naglasio
CPT u nekoliko prilika, upravo prvih nekoliko sati policijskog pritvora je najrizi¢nije po
pitanju zlostavljanja.

Zakon o krivicnom postupku Federacije iz 1998, koji je bio na snazi u vrijeme posjete,
predvida da osumnjiceni, optuzeni 1 osobe pozvane na informativne razgovore imaju
pravo na pristup advokatu.'” Zvaniéna pravna situacija u RS je manje povoljna;
jugoslovenski Zakon o krivicnom postupku iz 1977. ne pravi nikakav osvrt na pristup
advokatu tokom pocetnog perioda policijskog prltvora iako se u njemu odreduje da
osobe mogu imati advkata kada budu optuzene.' Sto se ti¢e novog drzavnog Zakona o
krivicnom postupku, u njemu stoji da: «osumnjiceni ili opuzeni ¢e imati pravo da
branioca tokom cijelog krivi¢nog postupka»'’.

Informacije prikupljene od strane delegacije ukazuju da je u oba entieta prije izuzetak
nego pravilo da uhapSene osobe imaju pravo na advokata tokom pocetnog perioda
policijskog pritvora, prije izvodenja pred istraznog sudiju.

CPT preporucuje da vlasti BiH preduzmu neophodne korake da osiguraju da je
pristup advokatu zagarantovan i u Zakonu i u praksi. Da bi ovo pravo funkcionisalo
u praksi, odgovarajuce odredbe se takode moraju donijeti za osobe koje nisu u
poziciji da plate advokata. CPT predlaze da se u ovom Kkotekstu konsultuje
odgovarajuca advokatska komora.

30. Koliko je delegacija CPTa bila u mogucnosti da potvrdi, pravo osoba u policijskom
pritvoru na pristup ljekaru, nije zvani¢no garantovano Zakonom u BiH.

CPT preporucuje da se po ovom pitanju usvoje konkretne zakonske odredbe. Ovim
odredbama treba odrediti, izmedu ostalog, da:

-osoba pritvorena u policiji ima pravo da je pregleda, ukoliko ona Zeli, ljekar po
vlastitom izboru, uz bilo koji medicinski pregled ljekara kojeg angaZuju policijski
organi (razumije se da da ¢e pregled osobe od stane ljekara po njenom izboru i¢i na njen
racun).

7 vidjeti odjeljak 4(2), 4(3) i 143(3) Zakona o kriviénoj proceduri Federacije Bosne i Hercegovine iz 1998.
godine

'8 vidjeti odjeljak 67(1) jugoslovenskog Zakona o krivi¢nom postupku (izmijenjenog 1986.).

¥ vidjeti odjeljak 39(1) drzavnog Zakona o kriviénom postupku iz 2003.
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-svi medicinski pregledi osoba u policijskom pritvoru, bilo da se vrse u policijskoj ili
zdravstvenoj ustanovi mimo procesa sasluSavanja i, ukoliko ljekar izricito ne
zahtijeva drugacije u odredenom slu¢aju, van uvida policijskih sluZbenika;
-rezultati svakog pregleda kao i relevantne izjave osobe u pritvoru te zakljudéci
ljekara treba da su zabiljeZeni pismeno od strane ljekara i dostavljeni pritvorenoj
osobi ili njenom advokatu.

31. Mnogi pritvorenici koje je intervjuisala delegacija su rekli da nisu bili obavijeSteni o
svojim pravima. Kako bi osigurali da osobe u policijskom pritvoru budu ispravno
informisane o svim svojim pravima, CPT preporucuje da se obrazac sa ovim pravima
sistematski daje svim osobama uhapSenim od strane policije na samom pocetku
njihovog pritvora. Sadrzaj ovog obrasca treba da odrazava, izmedu ostalog, prava
pomenuta u stavu 27-30. Obrazac treba da je dostupan na odredenom broju jezika.
Dalje, od osoba u pitanju treba sistematski traziti da potpisSu izjavu u kojoj priznaju
da su bile obavjeStene o svojim pravima.

32. Standardizovani registri pritvora (evidencija o liSavanju slobode) koje su koristila oba
entiteta, su bili izuzetno izradeni. Sadrzavali su naslove za biljezenje, izmedu ostalog, 1
slijedece: broj, datum i ime osobe liSene slobode, datum rodenja, adresa i mati¢ni broj,
vrijeme 1 bilo koji razlozi liSavanja slobode, kada je osoba stigla u policijsku stanicu,
kada je obavjeStena o svojim pravima, znaci povrede, zdravstveni problemi, znaci
koristenja droge ili alkohola, kada joj je ponudena hrana, kada je ispitivana, kontakti sa
1/ili posjete najblizeg srodnika, advokada, ljekara ili ostalih lica, kada je prevezena na sud
ili drugu ustanovu, kada je oslobodena itd. Ipak, delegacija je ustanovila mnoge slucajeve
gdje su obrasci evidencija o liSavanju slobode popunjavani nasumice, i $to je jo§ gore,
ima slucajeva gdje nisu sadrzavali nikakve biljeske o boravku osobe u policijskoj
ustanovi.

Uvodenje evidencija o liSavanju slobode je pozitivan korak, koji ima potencijal da
znacajno doprinese mjerama protiv zlostavljanja, kao i1 da olakSa mehanizme unutrasnjeg
1 spoljnog nadzora. Kako bi se ispunili ovi mehnizmi, CPT preporucuje da relevantne
vlasti preduzmu neophodne korake da isprave pomenute nedostatke.

4.Uslovi pritvora

33. Pritvor u policijskim ustanovama u BiH je relativno kratak (vidjeti stav 15 i 16), ipak,
izvjesni elementarni materijali uslovi treba da su zadovoljeni.

Sve policijske ustanove za pritvor treba da su ciste, razumno velike za broj osoba koji
uglavnom primaju i da imaju odgovarajuce osvjetljenje (to jest da se uz njega moze
Citati, bez perioda spavanja) i ventilaciju; najbolje je da takve ustanove imaju prirodnu
svjetlost. Dalje, ustanove za pritvor treba da su opremljene sredstvima za odmor (na
primjer fiksirana stolica ili klupa), a osobe koje su obavezne da provedu no¢ u pritvoru
treba da imaju Ciste madrace i ¢ebad.
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Osobama u pritvoru treba da je omoguéeno da zadovoljavaju prirodne potrebe, kada je
neophodno, za Cistim i pristojnim uslovima, da im se ponude odgovarajuce prostorije za
higijenu. One trebaju da imaju pristup pijacoj vodi i da im se daje hrana u odgovaraju¢em
vremenu, ukljuc¢ujuci barem jedan puni obrok (to jest, nesto vise od sendvica) svaki dan.
Osobe koje se drze 24 sata ili duze treba da imaju odgovaraju¢e predmete za li¢nu
higijenu, i Sto je moguce viSe, da im se omoguce svakodnevne fizicke vjezbe na
otvorenom prostoru.

34. Objekti za pritvor Policijske uprave Novo Sarajevo zadovoljavaju pomenute uslove,
za razliku od podrumskih ¢elija u policijskim stanicama Mostar Centar i Siroki Brijeg.
One su zaprljane (krvave mrlje po zidovima, urin po uglovima, truli madraci); Celije u
podrumu u Mostaru uopste nemaju grijanja niti vjestacnog svijetla, a prirodnog jedva i da
ima. Celija u Policijskoj stanici Pale je pokazala nedostatke sli¢ne onima videnim u
podrumskim ¢elijama u Mostaru Centar.

U razgovorima na kraju posjete, delegacija je zatrazila da se preduzme akcija odmah
kako bi popravila nedostatke u podrumskim ¢elijama u Policijskih stanica Mostar Centar
i Siroki Brijeg, ili da se one vise ne koriste. CPT bi volio da bude informisan o
preduzetim akcijama u vezi s ovim, a preporucuje da se odgovarajude akcije
preduzmu i u vezi sa Policijskom stanicom Pale.

Uopste, CPT preporucuje da se pregleda stanje smjeStaja u celijama u svim
policijskim stanicama u Bosni i Hercegovini, imaju¢i u vidu Kriterije date u stavu
33.

B. Zatvori
1. Preliminarne napomene

35. Kao §to je ve¢ navedeno, svaki od konstitutivnih entiteta Bosne i Hercegovine ima
svoj vlastiti zatvorski sistem, pod nadleznoS¢u entitetskog Ministarstva pravde. U
zavisnosti od nivoa bezbjednosti 1 ograniCenja primijenjenog rezima, zatvori (ili
odjeljenja unutar zatvora) u svakom od entiteta treba da budu klasifikovani kao
«zatvoreniy, (polu-otvoreni) i «otvoreni».

U Federaciji, zatvorski sistem se sastoji od jedne zatvorene kazneno-popravne ustanove i
pet® poluotvorenih, u vrijeme posjete, ali nije bilo ustanova (niti njihovih odjeljenja),
zvani¢no klasifikovanih kao otvorenih. U svakom zatvoru su zatvorenici sa kaznama
razli¢ite duZine, a u njima se mogu smjestati i pritvorenici u istraZznom postupku.

U Republici Srpskoj, zatvorski sistem se sastoji od kazneno-popravnih ustanova za
osobe koje sluze zatvorske kazne duze od jedne godine i za one kojima se kazna zatvora
ponavalja, i tri okruzna zatvora za osobe koje sluze krace kazne. Kao i u Federaciji, ni

% Od pet polu-otvorenih zatvora u Federaciji, jedan u Tomislavgradu je tek osnovan, kao je njegovo
poluotvoreno odjeljenje u Busovadi radilo u vrijeme posjete.
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jedna ustanova nema otvorena odjeljenja za zatvorenike kojima je izreCena kazna, iako
v e e . . T | v Coge . , - . . .. 22
Cetiri imaju poluotvorena odjeljenja.”” Istrazna odjeljenja se mogu naci u pet institucija.

36. Osnovna pravila (primjenjiva u vrijeme posjete) prema kojima su funkcionisali
istrazni zatvori su navedena u odjeljcima 182-194 Zakona o krivicnom postupku
Federacije i u odjeljcima 190-205 jugoslovenskog Zakona o krivicnom postpuku iz 1977.
(RS). Sto se ti¢e drzavnog Zakona o krivi¢nom postupku iz 2003, odgovarajuée odredbe
su date u odjeljcima 131-147. U svakom od gornjih zakona se navodi, izmedu ostalog, da
krivi¢na istraga u vezi sa osobom koja je u pritvoru teba da se okonca najkasnije u roku
od Sest mjeseci. Ipak, za razliku od novog Zakona o krivicnom postupku (vidjeti naredni
stav), zakoni Federacije 1 RS ne odreduju rok za drzanje u istaznom zatvoru nakon §to se
preda optuznica. Od suda se trazi samo da donese odluku za odredene trenutke procesa,
prije nego za fiksne periode.

37. U praksi, situacija je slicna u oba entieta, informacije koje je prikupila delegacija
ukazuju da su procesi pred sudovima bili neodgovarajuce dugi i da su zato osobe drzane
u istraznom zatvoru Cak i do tri godine. Ipak, delegacija je obavjeStena da kada se
entitetski zakoni o krivicnom postupku usklade sa drzavnim Zakonom, od sudova ¢e se
traziti da kontroliSu istrazni pritvor u redovnim intervalima (odjeljak 135.). Dalje, bice
formalnih vremenskih ogranicenja o istraznom pritvoru nakon potvrde optuznice i nakon
saopStavanja kazni prvog 1 drugog stepena (137.).

38. U vrijeme posjete, pravila tretmana osudenih zatvorenika primjenjiva u Federaciji u
ona data Zakonom o izvrSenju kazni iz 1998. Ipak, delegacija je obavijeStena da je
izradena revidirana verzija Zakona i da je podnesena Federalnom Parlamentu.

U RS, Zakon o izvrenju kazni® iz 2001. predstavlja osnovi pravni okvir u ovom
podrucju.

39. Delegacija je takode informisana da je jedinica OHRa za zakonsku reformu
predvidila izradu drzavnog Zakona o izvrSenju krivicnih kazni, u konsultacijama sa
zajednickim upravnim odborom za reformu zatvora.**

CPT bi Zelio da primi nove informacije o stanju sa zakonima u vezi sa pitanjima
obuhvacenim u stavu 35-39 (ukljucujuéi blagovremeno, i kopije bilo kojih novih
zakona).

Delegacija je posjetila istrazna odjeljenja zatvora u Banjaluci, Mostaru, Sarajevu i
Srpskom Sarajevu. Takode je posjetila i cijeli zatvor u Zenici.

*! Ova odjeljenja su u kazneno-popravnim ustanovama Srbinju i Srpskom Sarajevu, i okruznim zatvorima u
Doboju i Bijeljini.

2 0d zatvora u RS, samo kazeno-popravna ustanova u Srbinju nema istrazno odjeljenje.

2 ova zakon je stupio na snagu 1. januara 2002.

** Forimran 2000, Zajedni¢ki urpavni odbor za reformu zatvora se sastoji od pomo¢nika ministra pravde
zaduzenih za izvrSenje kriviénih kazni iz svakog entiteta i meduanrodnih eksperata. Njegov rad opomaze
Savjet Evrope. Dao je znacajan doprinos identifikovanju problema i postavljanju prioriteta za poboljSanje
u ovom podrudju.
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Zatvor u Banjaluci je poceo s radom 1966. godine. Smjesten je u predgradu Banjaluke,
administrativnog centra RS. Istrazna odjeljenja su zvani¢no kapaciteta za 87 osoba, a na
dan 2. maja 2003, 57 zatvorenika (ukljucujuci Cetiri Zene i Cetiri bjegunca) je registovano
u tom odjeljenju.

Zatvor u Mostaru je smjeSten u centru grada Mostara (u Neretvanskom kantonu u
Federaciji), blizu sudova. Prostorije su stare oko stotinu godina, ve¢ina oSte¢enja koja su
nanesena tokom nedavnog sukoba je sanirana. Zvani¢no, kapacitet istraznog odjeljenja je
82, ana dan 5. maja 2003, tu je bio smjesten 21 zatvorenik (ukljucujuci dvije Zene).

Lociran u centru glavnog grada, Zatvor u Sarajevu (izgraden 1912.) je najveci istrazni
zatvor u Federaciji, sa kapacitetom za 152 pritvorenika. U vrijeme posjete, odjeljenje je
bilo prenapunjeno, zvanican broj registrovanih pritvorenika je bio 164 (ukljucujuci Cetiri
maloljetnika i Cetiri Zene).

Zatvor u Srpskom Sarajevu je smjeSten u predgradu Sarajeva na teritoriji RS. Na dan 7,
maja 2003, 21 punoljetni muskarac je bio pritvoren u istraznom odjeljenju, zvani¢no
kapaciteta za 67 zatvorenika.

41. Zatvor u Zenici (zvani¢no bez odjeljenja sudske psihijatrije: 635) je najveci zatvor u
Federaciji BiH. Sagraden je krajem 19. vijeka, a zatvorski kompleks ima sedam
paviljona. Delegacija se usresredila na «zatvorena» odjeljenja, tj. paviljone I — V 1
prijemno odjeljenje.”

Na dan 29. aprila 2003, 613 zatvorenika osim jednog maloljetnika, su registrovani u
ustanovi, ukljucujuci 27 pritvorenika u istraznom odjeljenju (jo§ uvijek, bez jedinice
sudske psihijatrije).

42. Navode¢i neadekvatne materijalne uslove i nedostatak finansijskih sredstava, vlasti
svakog od entieta su otvoreno priznale da postoji veliki nesklad izmedu zakonskih i
regulatornih normi i realnosti kakve vladaju u zatvorskom sistemu.

2. Zlostavljanje

43. Velika vecina pritvorenika u istraznim odjeljenjima koji u intervjuisani u zatvorima
u Banajaluci, Mostaru i Sarajevu i Srpskom Sarajevu nije navelo nista o zlostavljanju
od strane zatvorskog osoblja; zaista, jedan broj njih je pozitivno ocijenilo nac¢in na koji su
tretirani od stane zatvorskog osoblja.

44. Sto se tice Zatvora u Zenici, CPT je duboko zabrinut serijom navoda o
rasprostranjenom, organizovanom i sistematskom zlostavljanju zatvorenika od strane
zatvorskih sluzbenika tokom i nakon «operacije protiv nereda», izvrSene 21. febraura

* O paviljonu IV, jedinici sudske psihijatrije, se govori u stavu 84-100.
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2003, a koja je imala za cilj usamljenje nekih od 50 «organizatora i voda» nereda koji su
se dogodili u ustanovi u noéi 11/12. februara 2003.%°

45. Uprava zatvora je potvrdila da, nakon §to su osobe u pitanje bile dignute iz kreveta iz
spavaonica u paviljonu I i III u ranim jutarnjim satima (5.20) 21. februara 2003, njih 24 je
odvedeno u paviljom II*’. za period od 90 dana, a preostalih 26 je premjesteno u ostale
zatvore (Biha¢, Mostar, Sarajevo 1 Tuzla). Nekih 170 zatvorskih sluzbenika — jedan broj
njih iz ostalih zatvorskih ustanova u Federaciji (Mostar, Sarajevu i Tuzla, uz Zenicu) — je
ucestvovalo u operaciji.

Jedini zvani¢an dokumenat kojeg su vlasti dostavile delegaciji tokom posjete u vezi sa
nemirima i kasnijom operacijom je bilo obavjeStenje na jednom listu papira, kojeg je
potpisao Pomo¢nik ministra nadlezan za izvrSavanje krivi¢nih kazni u Federaciji. U
dokumentu se ne pominje bilo kakva upotreba sile koja se mogla korisiti tokom operacije
usamljenja.

46. Delegacija je odrzala pojedinacne intervjue sa mnogim zatovrenicima koji su bili na
usamljenju ili prebageni®®, i ustanovila je da su njihova videnja dogadaja od 21. februara
bila potpuno u skladu s posljedicama. Navedeno je da su zatvorski sluzbenici, neki od
njih maskirani, usli u njihove spavaonice i1 izvukli zatvorenike, u vesu, iz kreveta.
Zatvorenici su tada gurani 1 odvuceni u hodnike, sa glavama oborenim nadole, a u nekim
slucajevima sa kapuljacama preko glave.

Navodno, sa rukama ¢vrsto stegnutim plasticnim lisi¢cimana, vodili su ih u paviljon II
kroz «Sibu», koju je ¢inio dupli red oficira, koji su ih udarali pesnicama, nogama i tukli
palicama tokom cijele operacije. Intervjuisani zatorenici su tvrdili da se zlostavljanje
(povredivanja, podrugivanja, udarci palicama, pesnicama) nastavilo i tokom njihovog
smjestaja u paviljonu II. Posebno su naveli kako su ih zatvorski sluzbenici po no¢i izveli
iz ¢elija 1 tukli ih u hodnicima ili u mra¢im ¢elijama (mracarama) u paviljonu, gdje je
metalna ploca koja je pokrivala prozore u potpunosti onemogucavala prodor prirodnog
svjetla, a vjestacko svjetlo je bilo isklju¢eno. Neki zatvorenici su rekli da su bili u tim
¢elijama i do 7 dana, a osoblje u paviljonu je potvrdilo da su zatvorenici bili smjeSteni u
njima odnedavno (vidjeti, stav 68.). Treba dodati da je izgledalo da su metalne ploce bile
sklonjene sa prozora u svim celijama osim u jednoj, nekoliko dana prije posjete
delegacije.

26 Prema rukovodstvu zatvora, nekih 200 zatvorenika — tre¢ina zatvorenitke populacije — je ugestvovalo u
neredima u februaru 2003, koji su rezultovali u znatnoj materijalnoj Steti.

" Ovaj zaseban objekat kapaciteta za 88 zatvorenika se koristi za smjestaj zatvorenika za koje se smatra da
predstavljaju bezbjednosni rizik ili ozbiljan problem za rukovodenje i kontrolu, u vezi s kojima je
usamljenje ili pojacan tretnam uveden. Paviljon II takode smjesSta one zatvorenike pod disciplinskom
kaznom samice, pritvorenike u istraznom postupku i administrativne zatvorenike (tj. one koji ne plate
novcane kazne).

% Izgleda da zatovrenici koji su prebageni u druge ustanove su takode boravili u paviljonu II (za period od
oko 8 sati), nakon §to su sklonjeni iz svojih spavaonica.
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47. U nekoliko slucajeva, medicinski dokazi u skladu s gore pomenutim navodima su
prikupljali direktno ljekari delegacije od intervjuisanih zatovrenika (u tom smislu, vidjeti
stav 81 o navodnom nedokumentovanju od strane zatvorskih sluzbenika povreda za koje
su zatvorenici rekli da su ih pretrpjeli od napada zatvorskih sluzbenika).

Na primjer, jedan od zatvorenika u usamljenju nakon nereda i dalje je imao, skoro tri
mjeseca od operacije usamljenja, povrede koje odgovaraju navodima o cvrstom
povezivanju lisi¢inama (mala crvena ogrebotina, koja ve¢ prolazi, na radijalnom dijelu
ru¢nog zgloba desne ruke).

48. CPT smatra osnovnim da se sprovede opsezna, nezavisna i nepristrasna istraga u vezi
sa dogadajiam s pocetkom 21. februara 2003. u zatvoru u Zenici. Nakon izrazavanja
zabrinutisti u vezi s nizom navoda o zlostavljanju povezanim s operacijom usamljenja i
njenim posljedicama, delegacija je na kraju posjete pozvala vlasti da osiguraju da se
takva istraga sprovede 1 da dostave detaljan izvjestaj CPTu u roku od tri mjeseca. Ovaj
zahtjev je kasnije 1 potvrden u pismu Predsjednika CPTa od 11. juna 2003, adresiranom
na Stalnog predstavnika BiH u Savjetu Evrope.

49. Pismom od 1. oktobra 2003, vlasti su uputile CPTu jo$§ jedan dokumenat kojeg je
pripremilo federalno Ministarstvo pravde. Ovaj dokumenat na Cetiri stranice sadrzi
detaljan izvjestaj o neredima, a novi stavovi koji opisuju kasniju operaciju usamljenja od
21. februara 2003. U vezi s tim pismom, naglaseno je da:

«(...) Kompletna operacija koja je dobro isplaniraana, je izvedena vrlo brzo,” bez ikakvih
problema i u zakonskom okviru. Nije bilo disciplinskih kazni protiv zatvorskih ¢uvara
nakon nereda.

Cetrdeset sedam osudenika je bilo zabiljeZeno u disciplinsku knjigu tog jutra, nakon ¢ega
ih je pregledao ljekar koji je utvrdio da je mali broj zatvorenika imalo manje fizicke
povrede (masnice i ogrebotine) koje su zadobili tokom operacije. Nije bilo potrebe za
ozbiljnijom medicinskom intervencijom. Ljekar nije ustanovio povrede od palica 1 slicno

(-

«Ukupno 26 osudenika koji su ucestvovali u neredima je prebaceno u druge kazneno-
popravne ustanove u Fedeaciji BiH, oni su takode prosli ljekarski pregled, tokom kojeg
nisu nadene povrede.

Ni jedan policijski sluzbenik nije povrijeden tokom operacije».

Pruzene informacije ne omoguc¢avaju CPTu da zakljuci da je, nakon zahtjeva delegacije,
izvrSena ikakva istraga oko navodnog zlostavljanja zatvorenika od strane zatvorskih
sluzbenika u zatvoru u Zenici tokom intervencije i prebacivanja u paviljon II, 21.
februara 2003 i kasnije. CPT poziva na relevantne vlasti da osiguraju da se opseZna,
nezavisna i nepristrasna istraga u vezi s ovim predmetom izvrsi. Istragom se mora
utvrditi da li je KoriStenje sile od strane zatvorskih sluzbenika bilo opravdano u

* U dokumentu se navodi da je operacija usamljenja izvr$ena za 40 minuta (od 5.20 do 6.00sati).
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odnosu na okolnosti (to jest, i tokom i nakon smjeStanja zatovernika u paviljon II),
te identifikovati i, po moguénosti, kazniti odgovorne; u tom kontekstu, CPT bi Zelio
da primi kopiju bilo kakvih pismenih instrukcija i/li ovlaStenja izdatog u vezi sa
upotrebom sile. Sve razumne korake treba preduzeti kako bi osigurali dokaze u vezi
sa incidentom/incidentima, ukljucujuéi, izmedu ostalog, izjave ocevidaca i evidenciju
sudske medicine i td.

Uopstenije, CPT smatra da je prisustvo vlasti (na primjer, viSih sudskih organa),
nezavisnih od odredene ustanove moglo imati efekat odvracanja bilo koga ko je mogao
imati na umu zlostavljanje zatvorenika, i uopste, olaksati istragu bilo kakvih navoda o
zlostavljanju 1 ispravnom pripisivanju krivice. CPT preporucuje da bilo koje buduée
intervencije vezano za nerede u zatvorima prati takav organ. Dalje, zatvorenici
treba da imaju pravo na ljekarski pregled od strane ljekara nezavisnog od date
ustanove, nakon takvih intervencija.

50. Jedan broj ostalih zatvorenika smjestenih u paviljonu II je navelo da su bili predmet
zlostavljanja slicnog onome kojem su bili izlozeni osumnjieni organizatori i vode
februarskih nereda.

Jedan zatvorenik je tvrdio da je bio izloZen zlostavljanju od strane zatvorskih sluzbenika
deset dana prije njegovog intervjua sa delegacijom, po prelasku u paviljon II (iz razloga
koji nemaju veze sa februarskim neredima). On je naveo da je primio udarac iza vrata
dok je stajao sa lisic¢inama na rukama, zbog ¢ega je pao na pod i povrijedio bradu 1 nos, i
izbio zub. Takode je naveo da dok je lezao, navodno su ga udarali palicom i nogama po
tijelu, ukljucujuéi i podrucje bubrega.

Po pregledu jednog od ljekara delegacije, primijeceno je da pokazuje osjetljivost u
podru¢ju u oba bubrega, nedostaje mu lijevi gornji sredisnji sjekuti¢ a okolne desni
ukazuju na skorasnji gubitak zuba, na zadnjem dijelu desne noge odmah ispod nivoa
bubrega vidi se zutkasto-ljubiasta masnica promjera 6x4 cm, a na prednjoj strani iste
noge odmah iznad caSice koljena masnica promjera 3x2 cm. Po misljenju ljekara
delegacije, sve ove povrede odgovaraju navodima zatovrenika o povredama i opisanom
nacinu nanosenja.

51. Za izuzetkom zatvorenika koji su ranije bili u paviljonu II, ve¢ina zatvorenika koje je
intevjuisala delegacija nije imala prituzbi na nacin na koji ih tretira zatvorsko osoblje u
zatvoru u Zenici.

52. Nabolja moguéa garancija protiv zlostavljanja zatvorenika su odgovarajuce
regrutovani i obuceni zatvorski sluzbenici, pod vodstvom odgovaraju¢e obucenih starijih
sluzbenika, koji znaju kako da zauzmu odgovarajuéi stav u odnosima sa zatovrenicima.
Razvijena meduljudska komunikacija je osnovna odlika novog osoblja. Ove sposobnosti
im Cesto omogucavaju da smire situacije koje bi inate mogle dovesti do nasilja.
Uopstenije, one ¢e dovesti do smanjivanja napetosti i povecanja kvaliteta zivota u
ustanovi, i1 to u interesu svih.
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U ovom kontekstu. CPT pozdravlja naglasak kojeg Zajednicki upravni odbor nastavlja da
daje na obuku osoblja i na pobolj$anje odnosa osoblje-zatvorenik.*’

CPT preporucuje da relevantni organi nastave sa davanjem prioriteta razvoju
obuke zatvorskog osoblja, i pocetne i stalne. Tokom takve obuke, znac¢ajan naglasak
treba staviti na sticanje sposobnosti meduljudske komunikacije. Izgradnja
pozitivnih odnosa sa zatvorenciicma bi se mogla prizanti kao klju¢na odlika struke
zatvorskog sluzbenika.

Dalje, CPT preporucuje da vlasti na svim relevantnim nivoima (drzavni, entitetski i
lokalni) pruZe jasnu poruku da fizicko i psihicko zlostavljanje i verbalno
maltretiranje zavorenika od strane zatvorskih sluzbenika nije prihvatljivo i da ¢e se
strogo tretirati.

53. Mandat CPTa nije ograni¢en na spreCavanje zlostavljanja nanoSenog od strane
zatvorskog osoblja. Odbor je takode veoma zabrinut kada otkrije kulturu koja pogoduje
zastraSivanje i nasilje medu zatvorenicima.

U zatvorima u Zenici i Sarajevu, delegacija CPTa je Cula price o nasilju i kinjenju medu
zatvorenicima, a neki zatovrenici su se 1 bojali za svoju bezbjednost. Ova pojava se moze
pripisati dijelom 1 ¢injenici da je u ustanovama manjak osoblja, §to je problem koji je
posebno ozbiljan u zatvoru u Sarajevu (vidjeti stav 57).

Na primjer, delegacija je intervjuisala zatvorenika u Zatvoru u Sarajevu, koji je bio
primljen u tu ustanovu pet dana ranije. On je rekao da su ga u nekoliko navrata Cetiri
cimera napala u ¢eliji. Posebno, rekao je da su ga: udarali pesnicama, udarali nogama i
drugacije (ukljucujudi i nos, desnu ruku, podrucje oko bubrega), opekli razlicite dijelove
tijela (ukljucujuéi stopala i desnu dlan) upaljacem 1 cigaretama, tjerali ga na oralni seks,
pokusali da ga siluju i ugurali neki predmet u anus, te mu prijetili ubistvom. Delegacija je
odmah obavijestila upravu zatvora o svojoj zabrinutosti za fizicki i mentali integritet te
osobe. Tri dana kansije, on je premjesten u drugu ¢eliju, a jedini pisani trag u biljeSkama
zatvora §to se tiCe zastrazivanja i nasilja medu zatvorenicima koje se desilo u ovom
slucaju bila je primjedba u zatvorskom dnevniku da je premjeStaj u drugu celiju
motivisan tu¢om izmedu te osobe i jednog od njegovih cimera. Na pregledu kojeg je
izvrsio jedan od ljekara delegacije, osam dana poslije premjestaja, na toj osobi su bile
vidljive: krasta na drugom prstu na tabanu lijevog stopala od 2x1 cm; kruzna smeda
povreda od 4 mm srediSnjeg dijela tabana; svijetlo crvena povreda na vanjskom dijelu
desne pete promjera 1x2 cm; dvije povrede od 12 i 3-4mm na prednjem dijelu grudi u
sredi$njoj liniji u nivou bradavica; na sredi$njoj liniji donjeg dijela grudi dvije crveno-
smede masnice od 3x2 cm i 4x2 cm, uz izrazene masnice u obliku horizontalnih linija
Iecm x 3mm i 1,5 cm x 3 mm; visestruke povrede na zadnjem dijelu desne podlaktice; na
srediSnjm dijelu smeckasta povreda sa krastom 2x2,5 cm; na vanjskoj strani prevoja
desne ruke crvena povreda promjera Smmu presjeku; povreda promjera 1,5x1 cm skoro
sasvim zarasla sa oko 1-2 mm crvenom vidljivom infekcijom u srediSnjem dijelu desne

30 vidjeti Plan akcije reforme zatvorskog sistema u Bosni i Hercegovini, usvojenog tokom 6. sastanka
Zajedni¢kog upravnog odbora za zatvorsku reformu (16. maj 2003.).
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podlaktice; povreda skoro zarasla sa crvenim srediStem (5x4mm) i braon ivicama na
vanjskom dijelu gornje tre¢ine desne nadlaktice; 8x4 mm Zuckasto podrucje masnice na
prednjem dijelu desne nadlaktice preko bicepsa; druga zutkasta masnica (5x5cm) na
spoljnom prednjem dijelu desne nadlaktice na donjem rubu deltoidnog misica; otok i
osjetljivost na dodir desnog lakta, na tom laktu jedva uocljiva ljubi¢asta masnica
promjera 5x0,5 cm na srediSnjem dijelu prevoja ruke; devijacija desnog i srediSnjeg dijela
nosa i lijevo na donjem dijelu, kao i bol nosa pri dodiru. Po misljenju ljekara delegacije,
sve ove povrede odgovaraju navodima osobe o zlostavljanju na opisani nacin.

U drugom slucaju, navedeno je da je sedamnaestogodiSnjeg zatvorenika u Zatvoru u
Zenici seksualno napao odrastao zatvorenik, smjeSten u istom paviljonu kao i1 doti¢ni
maloljetnik. Nakon tog incidenta, odrasli zatorenik je smjesten paviljon II na 20 dana, a
zatim premjesten u drugi paviljon.

54. U zatvoru u Sarajevu,delegacija je takode dobila informaciju o navodnom nedostatku
brige prema &etrnaestogodisnjem djedaku u istraznom zatvoru®', koji, po misljenju jednog
od ljekara delegacije, pati od klinicke depresije i kod njega je prisutna opasnost od
samopovredivanja i suicida, uz istorijat uzivanja narkotika.

U skladu sa primljenim informacijama, no¢ prije intervjuisanja djecaka od strane ¢lanova
delegacije, on je pokuSao da se zapali, a da bi to sprijecio, njegov cimer (isto maloljetnik)
je pozvao zatvorskog sluzbenika, koji mu je oduzeo upalja¢ i oSamario djecaka, kada je
ovaj postao jo$§ uznemireniji. Nakon §to je zatvorski sluzbenik napustio podrucje, dje¢ak
se navodno posjekao po objema podlakticama rubom konzerve, jo§ jednom je djecakov
cimer pozvao zatvorskog sluzbenika, koji je premjestio djeCaka u samicu i stavio mu
lisi¢ine, ali se predomislio nakon vriske djecaka i vratio ga u njegovu ¢eliju nakon $to ga
je jo§ jednom oSamario. NiSta u vezi s ovim no¢nim dogadajima nije zabiljezeno u
dnevniku zatvora. Nakon intervjuisanja djecaka, delegacija je zatrazila da mu se pruzi
medicinska briga, odveden je zatvorskom ljekaru (u podne), nakon cega je vracen u
¢eliju. Nakon povraka u ¢eliju, navodno je sasuo u sebe sadrzaj iz boCice Sampona, te je
ponovo odveden ljekaru (2.30 istog dana). Kasnije tog dana (oko 6.30), djeCak je
navodno razbio prozor ¢elije u daljem pokuSaju samopovredivanja. Nikakvu dalju akciju
nisu preduzeli zatvorska uprava ili osoblje (ukljucujuéi 1 zdravstveno osoblje) u cilju
osiguravanja bezbjednosti djeteta i sprecavanja daljeg samopovredivanja, dok delegacija
nije zatrazila od uprave zatvora da premjeste djeCaka na prikladnije mjesto (na
prijem,zatvorsku bolnicu). Dan nakon zahtjeva, organi federalnog Ministarstva pravde su
obavijestili delegaciju da je djecak osloboden.

O misljenju CPTa, gornja informacija ukazuje na to da uprava i osoblje, ukljucujuéi
zdravstveno osoblje, u Zatvoru u Sarajevu, nije izvrSavalo svoju obavezu brige prema
Cetrnaestogodisnjem djeCaku, niti prema njegovom cimeru, koji je bio direktno izlozen
rapidnom pogorsavanju stanja i morao je da nekoliko puta snosi teret pokusaja da osigura
intervenciju osoblja zatvora.

3! vidjeti opis materijalnih uslova zatvorenika izstraznih odjeljenja u zatvoru u Sarajevu (stav 61. nize)
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55. CPT zeli da naglasi da obaveza vodenja racuna koju zatvorski organi imaju prema
zatvorenicima za koje su zaduzeni ukljuuje i odgovornost da se osigura njihova
bezbjednost 1 fizicki integritet, a time i da budu obazrivi oko bilo kakve moguénosti
povrede zadate od strane drugih zatovrenika, kao i mogucénosti samopovredivanja. Rad na
ovim pojavama zahtijeva da osoblje zatvora bude pripravno na znakove problema, te
odlu¢no i odgovarajuée obuceno da intervenise kada je neophodno. Postojanje pozitivnih
odnosa izmedu osoblja i zatovrenika, na osnovu bezbjednog pritvora i brige, je odlucujuci
faktor u ovom sluc¢aju. Uz to, zatvorski sistem treba da obrati paznju na pitanje
odgovarajuce klasifikacije 1 rasporedivanja zatovrenika.

Prema podacima prikupljenim tokom posjete, Odbor preporucuje da se donesu
strategije borbe protiv nasilja medu zatovrenicima i protiv samopovredivanja i da
se strogo sprovode. U smislu politike rasporedivanja u ¢elije, spavaonice ili jedinice
(kolektive), posebno je vazno da maloljetnici budu smjeSteni odvojeno od odraslih
(vidjeti stavove 661 105).

Sto se ti¢e navodnih §amara maloljetnicima, pomenutih u stavu 54, CPT preporuéuje da
se svi oblici fizickog kaZnjavanja i zvani¢no zabrane i izbjegavaju u praksi.
Maloljetnici (kao i ostali zatvorenici) koji se loSe ponasaju treba da su tretirani
samo u skladu sa propisanim disciplinskim procedurama. Samopovredivanje se ne
smije smatrati loSim ponaSanjem i tako ne treba da podlijeZe diciplinskim mjerama,
zapravo, osoblje treba da osigura bezbjednost pojedinca, rade¢i na razlozima
samopovredivanja.

3. Pitanja osoblja i uprave

56. Klima u zatvoru uglavnom zavisi od kvaliteta 1 resursa osoblja. Za osiguravanje
pozitivne klime potrebno je imati profesionalan tim kojeg mora biti u odgovaraju¢em
broju u dato vrijeme u podrucjima pritvora i u prostorijama koje zatvorenici koriste za
svoje aktivnosti. Zatvorski sluzbenici treba da su u stanju da rade sa zatvorenicima na
pristojan i human nacin, vode¢i raCuna o bezbjednosti i redu. Razvoj konstruktivnih i
pozitivnih odnosa izmedu zatvorskog osoblja 1 zatvorenika ne samo da ¢e smanjiti rizik
od zlostavljanja, ve¢ ¢e povecati kontrolu i bezbjednost. Zauzvrat, cjelokupan rad

Osoblja mora da bude dovoljno da bi ispravno nadziralo aktivnosti zatvorenika i podrzalo
jedni druge u izvrSavanju duznosti. Dalje, uprava mora biti spremna da u potpunosti
podrzi osoblje u vrSenju vlasti. Nedostatno osoblje koje smanjuje moguénost direktnog
kontakta sa zatvorenicima ¢e sigurno zasmetati razvoju pozitivnih odnosa; uopstenije, to
¢e stvoriti nesigurno okruzenje i za osoblje 1 za zatvorenike. Gdje je nedovoljna brojnost
osoblja postoji tendencija pribjegavanja znac¢ajnom prekovremenom radu, kako bi se
odrzao osnovni nivo bezbjednosti i odgovarajuceg rezima u ustanovi. Ovo stanje moze
lako dovesti do povecanog stresa kod osoblja i njihovog preranog premora, Sto je
situacija koja ¢e najvjerovatnije pogorSati tenziju svojstvenu svakom zatvorskom
okruzenju.
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57. Neodgovarajuéi broj osoblja predstavlja glavni problem u cijelom zatvorskom
sistemu BiH. Stanje u zatvoru u Sarajevu je posebno dramati¢no, jer u prosjeku, samo su
cetiri zatvorska sluzbenika po smjeni zaduZena za cijelo istrazno odjeljenje sa 164
pritvorenika. Nedostaci su takode uoceni i u zatvoru u Zenici, gdje je samo 24 zatvorska
sluzbenika prisutno od 3.00 do 7.00 sati na zatvorsku populaciju od 613 zatvorenika. Zato
jedan broj zatvorskih sluzbenika u razli¢itim ustanovama ukazuje da Cesto osjecaju da im
je bezbjednost ugorzena.

58. CPT preporucuje da relevanti organi pregledaju, bez odlaganja, sadaSnja
kadrovska rjeSenja u svim zatvorskim ustanovama u BiH. Cilj je da se osigura da
broj zaposlenih zatvorskih sluzbenika bude dovoljan da garantuje i bezbjednost
osoblja i fizi¢ki i mentalni integritet zatvorenika.

59. Sto se ti¢e zatvorske evidencije, CPT preporuéuje da incidenti kao oni navedeni
ustavu 53-54 uvijek budu ispravno zabiljeZeni u zatvorskim ustanovama, oni treba
da izmedu ostalog ukljuce i opis incidenta, vrijeme dogadanja, ime oCevidaca i
donesene odluke.

Propusti u vezi sa biljezenjem dogadaja opisanih u stavu 53-54 su samo dva primjera
niza nedostataka ustanovljenih u vezi sa vodenjem zatvorske evidencije.’? Zadobijanje
¢ak osnovnih informacija, kao §to je identitet osoba prisutnih u odredeno vrijeme u
zatvoru, nije uvijek prosta stvar. Zatim, registri samo u zatvoru u Zenici biljeze ukupan
broj zatvorenika (a ne imena) za koje se ofekuje da budu u paviljonima na pocetku
smjene. CPT bi Zelio da primi komentare vlasti u vezi sa ovom praksom u zatvoru u
Zenici.

4. Materijalni uslovi

60. Standard smjestaja je osnovni za kvalitet Zivota u zatvoru. Prvo i glavno, ¢elije treba
da ponude dovoljno zivotnog prostora za smjeStene osobe, treba da iskoriste dobar
pristup prirodnom svjetlu i ventilaciji, 1 treba da su opremljene adekvatnim vjestackim
svjetlom 1 grijanjem. Sanitarije treba da su Ciste 1 odgovaraju¢e odvojene od ostatka
zivotnog prostora; klozet treba ili da se nalazi u Celiji (najbolje u dodatku) ili treba da je
organizovano da zatovrenici koji moraju koriste klozet budu pusteni iz svojih ¢elija bez
odlaganja u bilo koje vrijeme, ukljucujuéi i nocu. PoZeljno je da tekuca voda bude
dostupna u celijama, a da zatvorenici imaju odgovarajuéi pristup tusevima i kadama.
Celije treba da su odgovarajuce opremljene (krevet, sto, stolica/stolica bez naslona,
spremiste), svi predmeti/oprema treba da su u dobrom stanju, a zatvorenci treba da su u
stanju da svoj prostor odrZzavaju ¢istim.

61. Istrazno odjeljenje zatvora u Banjaluci je smjesSteno na dva gornja sprata trospratnog
objekta, i sastoji se od 16 visekreventih i 6 jednokreventih c¢elija, sa adekvatno
opremljenim, svaki od njih je odgovarajuce opremljen sa potpuno odvojenim sanitarnim
dijelom. Najveca viSekrevetna Celija je bila promjera 22,5 m2. lako je u njoj bilo

32 Takode ima nedostataka u evidentiranju zatvaranja u samice, usamljenju i koriitenju sredstava
ogranic¢avanja (vidjeti stav 113, nize).
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smjesteno samo pet pritvorenika u vrijeme posjete, pregledane biljeske pokazuju da je u
odredenim periodima broj smjeStenih bio ¢ak 10, a takav smjesStaj bi znacCio
prenatrpanost. Sto se tie jednokrevetnih éelija, najmanja ima samo 3,2 m2 Zivotnog
prostora, §to je potpuno neadekvatna veli¢ina za zatvorsku ¢eliju. U mnogim ¢elijama,
slaba ventilacija samo pogorsava uslove skucenosti i zapustenosti.

Istrazno odjeljenje zatvora u Mostaru dobro funkcionise u okviru zvani¢nih kapaciteta i
ima potencijal da ponudi pristojne uslove pritvora, da nema neadekvatnog rasporeda
toaleta (u visini struka) u viSekrevetnim celijama u kojima se smjeStaju odrasli muski
zatvorenici. Nedostaci su primijeceni i u vezi sa stanjem madraca i posteljine.

Materijalni uslovi istraznog odjeljenja zatvora u Sarajeva su Zalosni. Celije su
nehigijenske, a mnoge od nji su izrazito pretrpane. Na primjer, zabiljeZeno je da je Celija
mjera 16,5 m2 smjestala 11 zatovrenika u proljece 2002, a ¢elije od 8m2 su smjestale tri
do Cetiri osobe u vrijeme posjete. Uz to, ove celije, koje su mogle sluziti za smjestaj
maloljetnika, su imale poludovojene sanitarne dijelove (sa klozetima koji nisu mogli biti
ispirani iz celija), zbog ovoga su uslovi bili ¢ak i gori, cjelokupan utisak je da su
pritvorenici boravili u klozetima.

Delegacija je takode primijetila da je hrana koja se davala pritvorenicima (ukljucujuci i
maloljetnike) u zatvoru u Sarajevu bila oskudna i loSeg kvaliteta. Nije iznenadujuce $to je
nekoliko pritvorenika navelo da uveliko zavise od hrane koju im donose c¢lanovi
porodica.

Za razliku od ove ustanove, smjeStaj u istraznom odjeljenju zatvora u Srpskom
Sarajevu je tipa spavaonice (prije nego tipa celije). lako dijelom neodrzavane,
materijalno stanje tih spavaonica je u cjelini prihvatljivo.

62. Treba re¢i da su istrazna odjeljenja zatvora u Republici Srpskoj sadrzavala i
prostorije za osobe koje su sluzbeno bile u policijskom pritvoru (to jest, tokom pocetnog
perioda od 72 sata prije izvodenja pred istrraznog sudiju, vidjeti stav 16.). U zatvoru u
Banjaluci, jednokrevetne c¢elije u istraznom odjeljenju su koristene u te svrhe, dok u
zatvoru u Sprkom Sarajevu ima zasebnih prostorija koje se sastoje od devet celija (u
kojima nije boravio niko u vrijeme posjete), lociranih u zasebnom krilu zgrade u kojem
se smjestaju pritovrenici u istraznom postupku. Sto se ti¢e tih ¢elija, prodor prirodnog
svjetla 1 vjestacko osvjetlenje je nedovoljno, ¢ak je i osoblje pomenulo da moze biti
problema sa odrzavanjem temperature u ¢elijama tokom zimskog perioda.

63. Materijalni uslovi su razli¢iti u razli¢itim djelovima zatvora u Zenici. Program
ponovnog opremanja je u toku u paviljonu I i III, pavoljon V je kompletno renoviran.

Novopristigli muski punoljetni zatvorenici provode pocetni period (od Cetiri dana do
mjesec dana) u zasebnom prijemnom odjeljenju, sa spavaonicama opremljenim samo
uskim krevetima Sto im daje prilicno surov izgled. Ilako je broj zatvorenika bio
prihvatljiv u vrijeme posjete, spavaonice bi bile prepune da su svi kreveti u njima bili
izauzeti.
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Nakon perioda prijema, zatvorenici se prebacuju u paviljom I i III.

64. Paviljon I je najvecu u cijelom zatvorskom kompleksu (zvani¢no kapacitet 320, bilo
je 312 zatovrenika u vrijeme posjete)’”. Ona je podjeljena u nekoliko velikih
visekrevetnih jedinica (kolektiva), a svaka od njih ima tri do pet spavaonica, koje bi
mogle smjestiti tri do dvadeset zatvorenika. Za razliku od njih spavaonice u renoviranoj
jedinici (1.7) su opremljene za dva do Cetiri zatvorenika, §to je mnogo bolji aranzman.
Osim spavaonica, jedinice se sastoje od podrucja za dnevni boravak i sanitarnih
prostorija. Namjestaj je u cijelosti prihvatljiv i ukljuuje ormare, uske krevete, stolove i
stolice. Iapk, nerenovirani dijelovi su prilicno zaprljani, a Steta od nereda od febraura
2003. je vidljiva na krovovima i razbijenim prozorskim oknima. Dalje, jedinica I-1, koja
smjesta starije zatvorenike (preko 45 godina starosti) je pretrpana, a 58 zatvorenika
(njima su dodijeljene tri spavaonice) je smjeSteno u kapacitetu za 46. U dnevnom
boravku/TV sali ima samo nekoliko redova izlizanih klupa.

65. Paviljon III (zvani¢no kapaciteta za 63 zatvoernika, smjeSta 42 zatovrenika u vrijeme
posjete) se sastoji od tinaest spavaonica. Njegovo ponovno opremanje je upravo pocelo, a
materijali uslovi su sli¢ni kao i oni u renoviranim dijelovima paviljona I.

66. Nedavno renovirani paviljon V (zani¢no kapaciteta 118, sa 94 zatvorenika u vrijeme
posjete) je odvojen od ostalih dijelova zatvora kapijom; on se sastoji od tri jedinice i
odrzava se u dobrom stanju. Paviljom smjeSta zatvorenike koji su pokazali dobro
ponasanje, a jedna od njegovih jedinica (kapaciteta 35) se koristila za smjestaj
maloljetnika i mladih punoljetnika, kao i starijih zatvorenika. lako spavaju u zasebnim
spavaonicama, ove katergorije se uglavnom druze jedne s drugima (vidjeti stav 53, 55 i
105).

67. Dvospratni paviljon II nudi smjestaj tipa ¢elija sa integralnom sanitacijom, zvani¢no
kapaciteta za 88 zatvorenika, a u vrijeme posjete tamo je bilo smjesteno 72. Prizemlje se
koristilo za smjestaj pritvorenika u istraznom postupku i administrativnih pritvorenika, a
prvi sprat je koriSten za zatvorenike na usamljenju ili na pojaCanom tretmanu ili samici,
kao disciplinskoj kazni. Vecina ¢elija na svakom spratu je promjera 10 m2, i koriste se za
smjestaj jednog ili dva zatvorenika (Cak i ako su zatvorenici formalno pod rezimom
samice). [zuzetak je viSekrevetna celija locirana na prvom spratu, koriStena za pojacan
tretman. Mjera je 21 m2 i smjestala je do Cetiri zatvorenika u vrijeme posjete, Sto je
prihvatljiv broj. Ipak ¢elija je imala 8 kreveta, a ¢elija je mala za takav broj zatvorenika.

Delegacija je primijetila dva ozbiljna nedostatka u ¢elijama za usamljenje i disciplinski
tretman: neke od njih su imale po jedan krevet za dva zatvorenika, a toaleti nisu bili
odvojeni (za razliku od ¢elija u prizemelju). Ovo je u praksi znacilo da zatvorenici
spavaju na madracima na podu, i bili su prinudeni da vrse fizioloske potrebe pred ostalim
zatvorenicima. Takva situacija je potpuno neprihvatljiva.

33 Ukoliko nije druga¢ije re¢eno, sve cifre u vezi sa brojem smjestenih zatvorenika za zatvor u Zenici se
odnose na stanje od 29. aprila 2003.
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68. Paviljon II se takode sastoji od pet ¢elija (tri na prizmelju i dvije na prvom spratu),
koje se koriste za smjestaj zatvorenika u stanju uznemirenosti, jedna od njih je tapacirana
¢elija (br. 10 na prvom spratu). Natpisi na listu papira «Celija pod video nadzorom» sa
trakama su prikaceni na vrata tri ¢elije (br. 10 na prizemlju, br. 31 i 32 na prvom spratu).
Ipak, s obzirom na to da nema monitora, nema funkcionalnog sistema za video nadzor.
Osim $§to klozeti nisu odjeljeni, u ¢elijama nema namjestaja ili postavljenih predmeta.
Kako je ve¢ receno, metalne ploce na prozorima u Cetiri ¢elije su navodno uklonjene
nekoliko dana prije posjete, a jedna od celija (br. 29) je jo$ uvijek imala plocu, koja je
blokirala prodor prirodnog svjetla. S obzirom na podatke prikupljene tokom posjete u
odnosu na ove celije (vidjeti stav 46), CPT perporucuje da se preduzmu hitni koraci
da se osigura da zatvorenici nikada ne budu smjeSteni u tamne ¢elije bez obzira na
vremenski rok (vodjeti Pravilo 37 Evropskih zatvorskih pravila), dalje, metalna ploc¢a
sa prozora Celije 29 treba da bude odmah uklonjena.

69. U toku kratkog obilaska poluotvorenim odjeljenjima (paviljoni VI iVII) delegacija je
primijetila da su materijalni uslovi u kojima Zive zatvorenici dobrog standarda.

70. U rezimeu, znacajni nedostaci u smislu materijalnih uslova pritvora, zbog
neadekvatne infrastrukture ili pogorSanja stanja prostorija (Cesto zbog prenatrpanosti),
postoje u razli¢itoj mjeri u posje¢enim objektima.

Kao prioritet, CPT preporucuje da se ucine ozbiljni napori da se smanji broj
zatvorenika u zatvorima, cilj je da se obezbijedi minimalno 4 m2 prosotra po osobi.
Dalje, svake ¢Celije koje mjere 6m2 treba da su izuzete od smjeStanja zatvorenika.
Gdje je potrebno, treba poboljsati odjeljivanje toaleta u viSekrevetnim ¢éelijama.

Sto se ti¢e hrane obezbijedene pritvorenicima u istraznim odjeljenjima u zatvoru u
Sarajevu, CPT preporucuje da se pregleda kvalitet i da se koli¢ina znatno poveca,
posebno vodeéi rac¢una o maloljetnim zatvorenicima.

Uopstenije, vlasti treba da preduzmu neophodne korake, i istraze sve dostupne
kanale, u cilju poboljSanja materijalnih uslova u zatvorskim ustanovama, s
obzirom na primjedbe iz stava 60-68.

5. Rezim

71. Osnovni prolem u vezi sa pritvorenicima u istraznom postupku™ u BiH je potpun
nedostatak aktivnosti van ¢elija za pritvorenike.

Ni Zakon o krivicnom postupku Federacije iz 1998, niti jugoslovenski Zakon o
krivicnom posptuku iz 1977. ne sadrze odredbe kojima se zahtjeva da pritvorenici u
istraznom postupku imaju rezim aktivnosti. Dalje, samo potonji Zakon odreduje da se
pritvorenicima u istraznom postupku mora obezbijediti barem dva sata aktivnosti na

3 Procjena i preporuka data u stavu 71. i 72. se direktno ti¢e svih posje¢enih istraznih odjeljenja , kao i
cijelog paviljona II u zatvoru u Zenici.
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otvorenom prostoru «ako zatvor ima odgovarajuc¢e ograden prostor» ". lako on ne sadrzi
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istovjetne zahtjeve po pitanju aktivnosti na otvorenom™ drzavni Zakon o krivicnoj
proceduri ne govori nista o rezimu aktivnosti takvih pritvorenika.

U vrijeme posjete, pritvorenici u istraznom postupku su boravili viSe od 23 sata dnevno u
svojim celijama (sa vidljivim izuzetkom istarznog odjeljenja zatvora u Srpskom
Sarajevu). Nikakva radna, obrazovna ili sportska aktivnost nije ponudena tim
pritvorenicima, a nepovoljni uticaji takvog ograni¢enog rezima su pogorsani i samim
dugim periodima koje pritvorenici provode u istraznim odjeljenjima (u nekim
slucajevima, ¢ak do tri godine).

U skoro svim posje¢enim ustanovama, ¢ak se ni zakonski ustonovljen uslov dnevne
aktivnosti na otvorenom prostoru ne postuju. Situacija je posebno nezadovoljavajuca u
zatvoru u Banjaluci, gdje se zatovrenicima, u najboljem slucaju, pruza mogucnost da
provedu nekoliko (desetak) minuta van svojih ¢elija, Cetiri dana u sedmici.

Pritvorenici u istraznim odjeljenjima imaju pristup pisanom Stivu, a vecina Celija 1
spavaonica ima radio ili TV. Bez obzira na to, gledanje TVa i igre za tablom ne mogu
zamijeniti odgovarajuci program aktivnosti van ¢elija. Takav program je od posebnog
znacaja za psihicko i psiholosko stanje svakog zatvorenika, osudenog ili u istraznom
postupku.

72. CPT priznaje da organizacija rezima aktivnosti u istraznim odjeljenjima nije kljuc¢na,
s obzirom na nepredvidivu situaciju u vezi dolaskom i odlaskom pritvorenika. Dalje,
nametanje ograni¢enja nekima od pritvorenika u istraznom postupku, u interesu istrage
pred sudenje, je drugi faktor koji komplikuje situaciju. Ipak, sadasnja politika
«odlaganja» pritvorenika je neprihvatljiva.

CPT preporucuje da vlasti preduzmu korake, po hitnom postupku, da radikalno
izmijene rezim aktivnosti za pritvorenike u istraznom postupku. Cilj je da se
osigura da takvi pritvorenici budu u moguc¢nosti da provedu razuman dio dana van
svojih ¢elija, budu angaZovani u razli¢itim svrsishodnim aktivnostima (grupne
aktivnosti, rad, po moguénsoti vezan za struku, sport). Zakonski okvir koji regulise
pritvor treba revidirati, te znacajno povecati broj osoblja (u tom smislu, pogledati
stav 71. gore).

Dalje, CPT poziva na relevantne vlati da odmah osiguraju da se svim pritvorencima
u istraznom postpuku ponudi barem jedan sat aktivnosti na otvorenom prostoru
dnevno. Vanjski prostori treba da su dovoljno veliki da omoguée zatvorenicima
fizicke aktivnosti.

3 vidjeti odjeljak 202(1) jugoslovenkog zakona o kriviénom postupku, stav (2) istog odjeljka predvida da
se pritvorenicima u istraznom postupku moze dozvoliti rad, ukoliko oni to zahtijevaju, po odobrenju
istraznog sudije i uz dozvolu uprave zatvora, “s tim da to ne ometa proces”. Zakon o krivicnom posptuku
Federacije BiH ne sadrzi sli¢nu odredbu.

% vidjeti odjeljak 143(1) zakona o kriviénoj proceduri FBiH iz 2003.
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73. U vrijeme posjete, nekih 60% osudenika (370 od 586) u Zatvoru u Zenici je radilo u
industriji, poljoprivredi ili u usluznim djelatnostima (kuhinja, pekara, Cistionica, kantina,
radio/video emitovanje u zatvoru, odrzavanje vrta, opravka kola). Idustrijske radionice u
ustanovama su pra$njavi ostaci proslog doba, opremljeni raspadnutom, zastarjelom
mehanizacijom, $to je rizi¢no radno okruZenje. Za razliku od toga, radni uslovi u drugim
objektima su bili zadovoljavajuéi.

Velika povrsina sa ¢vrstom podlogom je dostupna za sport, kao Sto su fudbal ili koSarka,
ali, barem u vrijeme posjete, nikakve igre nisu bile organizovane. Umjesto toga,
zatvorenici su stajali ili Setali oko prostora za sport u velikim grupama. Uprava zatvora je
navela da su druge sportske i rekreativne aktivnosti ponudene osudenicima (ukljucujuci
kuglanje, boks, stoni tenis, karate, Sah, slikanje, drvorezabarenje i ostali zanati), a da se
povremeno organizuju filmske projekcije i muzicke/varijetse predstave koje izvode sami
zatvorenici u teatru lociranom u paviljonu I.

Ogranicen broj zatvorenika se obrazuje.

CPT bi zZelio da bude informisan o ta¢nom broju zatovrenika ukljucenih u
pomenute sportske, rekreativne ili obrazovne aktivnosti u Zatvoru u Zenici.

74. Cinjenica da je Zatvor u Zenici jedini zatvoreni zatvor u Federaciji nedvosmisleno
stvara prepreke za razliite rezime i programe tretmana za zatvorenike pojedinacno koji
bi odgovarali razli¢itostima po kategorijama, kao §to su tipovi loSeg ponasanja, duzina
kazne i td. U tom kontekstu, delegacija je ustanovila da nema diferencijacije rezima i
programa tretmana za razliCite kategorije osudenika u ustanovama, a pogotovu
odgovarajuéeg sistema klasifikacije/rasporedivanja.’” Koliko se delegacija mogla uvijeriti,
nedostaje koherentna politika izvrSenja kazni, ukljucujuéi i politiku ranijeg otpustanja i
obezbjedivanja socijalne pomoci zatovrenicima. Dalje, predvidena uloga za obrazovno
osoblje je manje nego proaktivna.

CPT pokriva sve relevantne organe da izrade programe osmiSljene za profile
razlicitih tipova zatvorenika, u svjetlu gornjih primjedbi.

75. U zakljucku, iako su osudenici u Zatvoru u Zenici imali dovoljno vremena koje su
provodili van svojih ¢elija, postoji nesklad izmedu aspiracija koje zagovaraju uprava i
osoblje i programa aktivnosti koji se stvarno provode za mnoge od zatvorenika — oko
jedne trec¢ine nije koristilo pozitivni rezim koje ih je mogao ohrabriti da porade na svom
loSem ponasanju. CPT preporucuje da relevantne vlasti preduzmu neophodne
korake da osiguraju da svi zatvorenici u Zatvoru u Zenici imaju pristup
odgovaraju¢em obimu radnih, obrazovnih, sportskih i rekreativnih aktivnosti.

37 Zatvorenici bi mogli da budu klasifikovani u jednoj od tri kategorije (A,B i C), a to bi se ograni&ilo na
tipove prilivegija (ekstra posjete, dopusti i td.) koji bi se davali. Ne postoje specifi¢ni kriteriji za
razmjeStanje zatvorenika u paviljon I ili III.
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6. Zdravstvene usluge

76. U Federaciji BiH, Ministarstvo zdravlja i Ministarstvo pravde su zajednicki
odgovorni za zdravstvenu za$itu u zatvorima, a u Republici Srpskoj, Ministarstvo pravde
ima prevashodnu odgovornost u tom podrucju. Na sastanku Zajednickom upravnog
odobra za reformu zatvora, odrzanom maja 2003, dogovoreno je da se sprovede
sveobuhvatna procjena zdravstvene zaStite u zatvorima pod okriljem Savjeta Evrope,
centralna mjesta procjene bi ukljucila institucionalne strukture i odnos izmedu
Ministarstava zdravlja i zatvorskog sistema.**CPT vjeruje da ¢ée slijede¢i nalazi,
prikupljeni tokom posjete, biti uzeti u obzir u ovom domenu.

77. Broj zdravstvenog osoblja u zatvorima u Banjaluci, Mostaru i Srpskom Sarajevu
se moze smatrati zadovoljavaju¢im, s obzirom na relativno mali broj zatvorenika u ovim
ustanovama. Ipak, broj osoblja nije dovoljan u zatvorima u Sarajevu i Zenici.

Tim za zdravstvenu za$titu u Zatvoru u Sarajevu predvodi zubar, a u sastavu ima i
specijalistu interne medicine, medicinsku sestru s punim radnim vremenom (radno mjesto
jos jedne sestre je upraznjeno) i neuropsihijatra (koji obilazi zatvor jednom sedmicno).
Neophodno je da se i drugo radno mjesto za medicinsku sestru popuni bez odlaganja.
Zatim, angazovanje psihologa bi zna¢ajno povecalo zdravstvenu zastitu u ustanovi.

Zdravstveni tim u Zatvoru u Zenici se sastoji od ljekara s punim radnim vremenom,
medicinskim tehni¢arom i sestrom. Van radnih sati, tehnicari i sestre iz jedinice sudske
psihijartije (vidjeti stav 89) pokrivaju potrebe. S obzirom na broj zatvorenika (preko 600),
tim za zdravstvenu zastitu bi trebao da ima jo$ jednog ljekara i srednje medicinsko
osoblje.

CPT preporucuje da se timovi za zdravstvenu zaStitu u zatvorima u Sarajevu i
Zenici osnaze u svjetlu gornjih primjedbi.

78. Standard zdravstvenih odjeljenja Siroko varira; uslovi su odli¢ni u Zatvoru u
Mostaru i generalno vrlo dobri u Zatvoru u Banjaluci, dok su lo$i u zatvorima u
Zenici i Srpskom Sarajevu.

Novoobnovljeno odjeljenje za bolesnike u Zatvoru u Mostaru je prostrano i svjetlo,
odgovarajuée opremljeno (ukljucujuci i ormare za licne predmete) i ustanovljeno je da su
sanitarije higijenske i dobro odrzavane. Zubna ordinacija jo§ uvijek nije u potpunosti
opremljena, ali su postoje¢a odjeljenja u vrlo dobrom stanju. U Zatvoru u Banjaluci,
odjeljenja za zdravstvenu zaStitu bi bila u vrlo dobrom stanju, da nije neodgovarajuceg
pregradenog sanitarnog dijela u bolesnickoj prostoriji koja ima cCetiri kreveta.

hodniku koji vodi prema ljekarskoj sobi (koja se ne koristi za medicinske konsultacije)
nego u prostorijama koje koriste zatvorenici. U Zatvoru u Srpskom Sarajevu, bolesnicka

3 vidjeti stranu 3 Plana akcije Reforme sistema zatvora u BiH, usvojenog na 6. sastanku Zajednickog
upravnog odbora za reformu zatvora (16. 5. 2003.).
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jedinica je zatvorena nakon rata i pretvorena u jedinicu za zatvorenice, pa se objekat za
medicincku zastitu tako sveo na malu sobu za medicinske sestre uz susjednu apoteku i
kancelariju.

CPT preporucuje da se odjeljenja za zdravstvenu zaStitu u zatvorima u Zenici i
Srpskom Sarajevu dopreme.

79. Novopristigli zatvorenici treba da produ medicinski pregled odmah nakon prijema,
posebno u ustanove koje su mjesto ulaska u zatvorski sistem. Ovo je od kljucne
vaznosti izmedu ostalog 1 zbog prevencije Sirenja zaraznih bolesti, identifikacije
zatvorenika koji su rizi¢ni zbog mogucnosti izvrSenja samoubistva, te blagovremenog
ustanovljavanja povreda zadatih prije prijema u zatvorski sistem.

80. U nekim posje¢enim ustanovama ( npr, srpsko Sarajevo), nema garancije da ¢e
novopristigle zatvorenike pregledati ljekar ili kvalifikovana medicinska sestra. CPT
preporucuje da se koraci hitno preduzmu, u cijeloj BiH, da se osigura da
novopristigle zatvorenike sistematski pregleda ljekar ili potpuno kvalifikovana
sestra odgovorna ljekaru, u roku od 24 sata od prijema u zatvorsku ustanovu.

81. Zatvorske medicinske sluzbe takode mogu dati znacajan doprinos sprecavanju
zlostavljanja pritvorenih osoba, putem sistematskog snimanja povreda i, po potrebi,
davanja informacija nadleznim organima. Svaki znak nasilja primjecen pri ljekarskom
pregledu po prijemu treba u potpunosti zabiljeziti, zajedno sa bilo kakvim povezanim
izjavama zatvorenika i zakljuCcima ljekara. Isti pristup treba slijediti prilikom svakog
ljekarskog pregleda zatvorenika nakon slucajeva nasilja u zatvoru.

Podatke koje je delegacija prikupila u zatvorima koje je obisla ukazuju da ima mjesta za
poboljsanje na ovom polju. Povrede koje su primje¢ene prilikom pregleda zatvorenika
(novopristiglih ili drugih), kao i njihovi navodi nisu uvijek dovoljno detaljno biljezeni.
Dalje, procedure za prenos takvih informacija nadleznim organima izgleda da ne se
slijede u svim slucajevima.

Posebno je =zabrinjavaju¢i primjer navodnog nedjelovanja u interesu sprecavanja
zlostavljanja u zatvoru u Zenici, gdje je jedan broj intervjuisanih zatvorenika naveo da
ljekar ne samo da nije dokumentovao povrede, za koje su zatvorenici rekli da su ih
pretrpjeli od napada od strane zatvorskih sluzbenika, ve¢ su se takode prema njima
odnosili indiferentno, omalovazavajuce i uvredljivo. Delegacija je ove navode prenijela
Direktoru zatvora u Zenici, uz primjedbu da, ako su tacne, onda bi dovele u pitanje
prihvatljivost ljekara za rad u zatvorskom okruZenju.

82. CPT preporucuje da biljeSke sastavljene nakon ljekarskog pregleda
zatvorenika, novopristiglog ili ne sadrze:

(i)potpuno zabiljeZene izjave zatvorenika koje su bitne za ljekarski pregled,
ukljucéujuéi i navode o zlostavljanju koje je dao,

(ii) potpuna informacija o cilju ljekarskih nalaza zasnovanih na detaljnom pregledu,
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(iii)zakljucci ljekara u svjetlu (i) i (ii); ovi zakljuci treba da su dostupni
zatvoreniku i/ili njegovom advokatu.

Uz to, CPT preporucuje da postojece procedure budu pregledane kako bi osigurale
da o povredama koje ustanovi ljekar i koje odgovaraju navodima zatvorenika o
zlostavljanju, budu obavijeSteni odredeni javni tuzilac ili istrazni sudija.

83. CPT mora takode naglasiti vaznost posStivanja ljekarske povjerljivosti u zatvorskim
ustanovama (i u kontekstu preleda i vodenja ljekarske evidencije). Svi ljekarski pregledi
zatvorenika (bilo po dolasku ili kasnije) treba da budu izvrSeni van procedure saslusanja,
ukoliko odredeni doktor ne zahtijeva drugacije, bez prisustva zatvorskih sluzbenika.
Dalje, zavorenici treba da su pregledani pojedina¢no, a ne u grupama.

Delegacija je primijetila da gornja pravila nisu sprovodena u jednom broju posjecenih
ustanova. Na primjer, zatvorski sluzbenici su bili redovno bili prisutni na svim ljekarskim
pregledima zatvorenika u Zatvoru u Sarajevu, $to je slucaj i u Zatvoru u Srpskom
Sarajevu prilikom pregleda privorenika u istraznom postupku. U Zatvoru u Zenici,
ljekarska evidencija se vodi po sistemu otvorenog dosijea, uz nepostojanje povjerljivosti
ljekarskih konsultacija.

CPT preporucuje da vlasti preduzmu mjere da osiguraju da se pravila ljekarske
povjerljivosti strogo postuju u svim zatvorskim ustanovama u BiH.

7. Odjeljenje sudske psihijatrije u zatvoru u Zenici

84. Odjeljenje sudske psihijatrije Zatvora u Zenici je otvoreno kao privremeni smjestaj za
pacijente sudske psihijatrije 1996. godine™. To je jedina zatvorena ustanova sudske
psihijatrije na teritoriji Federacije. Zvani¢no kapaciteta 64 kreveta, ona je locirana na
prvom spratu paviljona IV, i u vrijeme posjete u njoj je bilo smjesteno 69 pacijenata.

Svi pacijenti su bili smjeSteni u odjeljenje nakon naloga suda o «obaveznom
psihijatrijskom tretmanu i1 smjestaju u instituciju zatvorenog tipa», a njihove dijagnoze se
hroni¢na psihoza, akutna psihoti¢na stanja, alkoholicne psihoze, epilepsija ili organski
psiho-sindromi. Vecina njih je pokusala izvrsiti samoubistvo, te provede u djeljenju 4-5
godina (u prosjeku.)

85. Po rijec¢ima Direktora Zatvora, koji je sam ljekar i1 psihijatar, odjeljenje sudske
psihijatrije je «veliki problem koji je nerjeSen od 1996.». On je objasnio da su «ovi
privremeni uslovi gori od uslova za obi¢ne zatvorenike u ostalim dijelovima ustanove»,
Sto je on opisao kao «apsurdno». On je naveo da, «u principu, odjeljenje sudske
psihijatrije ne treba da bude locirano u sklopu zatvora sa poviSenim stepenom
bezbjednosti».

39 Prije oruzanog sukoba 1992-1995, svi ti pacijeni sudske psihijatrije su lije¢eni u Psihijatrijskoj bolnici na
Sokocu.
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86. Sto se ti¢e zlostavljanja, delegacija je ¢ula nekoliko navoda da su pacijenti bili
povremeno gurani, Samarani, udarani nogama i pesnicama, i vrlo rijetko udarani palicom,
a navodni pocinitelji su najcesce bili Cuvari. CPT preporucuje da osoblje, ukljucujudi
i medicinske tehni¢are, budu jo§ jednom instruirani da je zlostavljanje pacijenata
neprihvatljivo i da ée podlijegati strogim sankcijama.

87. Sto se ti¢e materijalnog stanja, 69 pacijenata u odjeljenju u vrijeme posjete je bilo
smjesteno u dvije velike sobe (nekih 110 m2 sa 35 i 31 krevetom, ukljuc¢ujuci i uske
krevete) 1 jednoj manjoj sobi (19m2, 6 kreveta, 2 uska), u kojima su smjeSteni
«privilegovani pacijenti». Iz gornjeg je jasno da je Zivotni prostor po pacijentu uveliko
nedostatan u vrijeme posjete *°, a nekoliko pacijenata je stalno traZilo od osoblja da ih
smjeste u samice (8m2), da bi imali nesto privatnog prostora. osim pitanja prenatrpanosti,
CPT mora naglasiti da su spavaonice velikog kapaciteta neodgovarajuce za zdravstvene
potrebe pacijenata. Obezbjedivanje smjestajnih struktura za manje grupe je kljucni faktor
u oCuvanju/obnavljanju digniteta pacijenta, a takode je i kljucni elemenat bilo kakve
politike psiholoske i socijalne rehabilitacije pacijenata.

88. Posteljina, pristup prirodnom svjetlu i ventilacija su u globalu zadovoljavajuci.
Takode je relativno velika 1 trpezarija, koja se koristi i kao TV sala/dnevni boravak. Ipak,
opsti nivo higijene i odrzavanosti odjeljenja je nizak. Bolesnicki kreveti (samo jedan tus,
dva toaleta na spratu i jedan dugacki bazen) je prilizno zaprljan i nehigijenski. Dalje,
delegacija je informisana, i od pacijenata i od osoblja, da grijni sistem ne radi dovoljno
zimi.

U rezimeu, materijalno stanje u kojima pacijenti borave ne zadovoljavaju bolnicke
stadarde, posebno po pitanju higijene. Osim toga, sama priroda objekta odjeljenja ne
ostavlja mjesta za grupiranje pacijenata sa slicnim problemima/snagom (na pr. dio za
akutna stanja, rehabilitacija i td) ili organizovanje radnih aktivnosti, §to je, po misljenju
delegacije, stanje koje ne pogoduje tretmanu pacijenata, zakljucak u potpunosti dijele i
psihijatar na povremenom angazmanu i Direktor Zatvora.

89. U vrijeme posjete, osoblje odjeljenja je saCinjavao jedan psihijatar na povremenom
angazmanu (tri jutra, 3-4 sata sedmicno), jedna glavna sestra i Cetiri sestre (rade u
smjenama po 12 sati). Glavna i jo§ jedan sestra, radni terapeut’’ i zatvorski sluzbenik su
prisutni u odjeljenju tokom jutarnje smjene radnim danima, a jedna sestra i zatvorski
sluzbenik no¢u i vikendom.” Delegacija je dalje informisana da su mjesta za jednog
psihijatra, psihologa i socijalnog radnika s punim radnim vremenom upraznjena.

Po miSljenju CPT, takav broj osoblja je potpuno neadekvatan za obezbjedivanje
odgovarajuceg kvaliteta njege za nekih 70 hronicnih prihijatrijskih bolesnika, od koji su
neki stalno uznemireni ili im je potrebna stalna njega medicinskih sestara (gerijatrijski i

* Treba re¢i da je 75 pacijenata bilo u odjeljenju i da ga je posjetila delegacija Ministarstva zdravlja, nakon
preliminarnih izvjestaja CPTa.

*1' U odsustvu odgovarajucih objekata za aktivnosti radne terapije,
jutarnjoj smjeni.

* Nocu i vikendom, sestra je takode odgovorna za medicinsku jedinicu zatvora.

[332)
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bolesnici sa inkontinencijom). Osim toga, zbog slabe pokrivenosti srednjim medicinkim
osobljem koje je videno tokom posjete osjetljivi pacijenti su ¢ak i manje u stanju da se
zaStite, a posebno u slucajevima nasilja medu pacijentima.

90. Veoma ograniCen broj pacijenata ima pristup nekoj vrsti organizovane aktivnosti. Oni
redovno posjecuju objekte zatvora za obuku (na primjer u informacionim tehnologijama)
1 prate kurseve stranih jezika. Za razliku od njih, velika vec¢ina pacijenata provodi dane u
potpunoj besposlenosti, bez ikavih aktivnosti, osim obaveza odrzavanja Cistoce, ili u
gledanju TVa, igranju Saha ili ¢itanju. NeSto pozitivniji utisak ostavlja to Sto bolesnici
mogu koristiti zidom ograden vrt/povrSinu za Setnju opremljenu sjediStima i klupama
(iako bez zaklona u slucaju loSih vremenskih prilika). Bolesnici kojima njihovo
zdravstveno stanje to dozvoljava mogu provoditi dva sata dnevno u aktivnostima na
otvorenom prostoru , uz dodatni sat vremena na glavnoj zatvorskoj rekreativoj povrsini
«tvrde podloge».

91. Tretman je ogranicen na farmakoterapiju. Helaperidol i fludenazin depot se uglavnom
daju. Klozapin je takode dostupan, u tom kontekstu, delegacija je primijetila da nema
rutinskog ispitivanja krvi pacijenta na klozapin. Ova mjera treba da je garantovana kako
bi se osiguralo fizi¢ko zdravlje bolesnika. Sto se tice ECT, delegacija je informisana da se
on nije u upotrebi ve¢ duze vrijeme.

Ljekarska evidencija se vodi za svakog pacijenta i povjerljivost je zagarantovana. Ipak,
jasno je da nema pojedinacnih planova tretmana koje bi podrzao viSedisciplinarni tim u
odjeljenju.

92. Sto se ti¢e pristanka na tretman, delegacija je informisana da ako pacijent odbija
lijekove, sestra obavjestava ljekara, koji treba da pokuSa da, uz pomo¢ ¢uvara, ubijedi
pacijenta da uzme terapiju. Ukoliko se u tome ne uspije, daju se injekcije, ako je klinicko
stanje takvo da pacijent mora dobiti terapiju. Takve situacje se navodno deSavaju vrlo
rijetko (1-2 puta godisnje); ipak, delegacija je primijetila da nema pro-forme, niti se trazi
misljenje drugog ljekara.

Po misljenju CPTa, pacijent treba, bez obzira na princip, da je u poziciji da, prema
slobodnoj volji i obavjestenjima o tretmanu, da svoj pristanak na terapiju. Nedobrovoljni
prijem osobe na psihijatrijsko odjeljenje ne treba da se tumaci kao ovlastenje tretmana
ako nema njegovog pristanka. To znaci da svaki kompetentan pacijent, dobrovoljni ili
ne, treba da ima priliku da odbije tretman ili bilo koju drugu medicinsku intervenciju.
Svako umanjenje vaznosti ovog temeljnog principa bi trebalo da je zasnovano na Zakonu
1 da se odnosi samo na jasno i strogo definisane izuzetne okolnosti.

CPT preporucuje da se usvoje specificne zakonske odredbe po ovom predmetu,
uzevsi u obzir gornje primjedbe.

92. Kako je ve¢ navedeno, odjeljenje je opremljeno sa samicom. Ona ukljucuje 1 «krevet
sa mrezomy, koji se nekad i zaklju¢ava (pacijenti ga nazivaju «kavez»). Ipak, CPT je
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informisan pismom od 1. oktobra 2003 da je «krevet s mrezom » van upotrebe, nakon
razgovora na licu mjesta izmedu Direktora Zatvora i delegacije. CPT pozdravlja mjeru.

Uslovi u samicama su u ostalim stvarima zadovoljavaju¢i, posebno kao imaju dobar
pristup prirodnog svjetla i klozete-Cucavce.

Delegacija je informisana da je otvoren poseban registar za upotrebu mjera
ogranicavanja/izolacije u odjeljenju, nekih 10 dana prije posjete. Ipak, nema pisanog
pravila za koriStenje samica. Delegacija je informisana da su se koristile na zahtjev
pacijenata ili ako je pacijent akutno uznemiren, u kom slucaju je potvrdeno da se pacijent
moze smjesiti u samicu i po odluci sestre, koja o tome obavijeStava ljekara.

94. Prostorije ponudne pacijentima za kontakte sa spoljnim svijetom su veoma dobre.
Skoro svi zatvorenici primaju posjete u odredenoj prostoriji, a dostupan je i telefon.
Delegacija je primijetila da su nenadgledane posjete (ukljuCujuéi i sa supriznicima)
takode moguce.

95. Kako je navedeno, svi pacijenti iz odjeljenja su pod obaveznim psihijatrijskim
tretmanom na neodredeno vrijeme (sa izuzetkom dvojice pacijenata, koji su osudeni na
odredeni vremenski period). Prijem i otpustanje iz odjeljenja se zasniva na Odjeljku 480
Zakona o krivicnom postupku Federacije BiH. Sudovi pregledaju odluku o obaveznom
tretmanu i smjeStanju svakoh Sest mejseci.”’ Ipak, delegacija je primijetila da ponekad
moze da protekne izvjesno vrijeme (do 12 mjeseci) prije nego se donese zvaniCna
odluka.U kompleksnim slucajevima, tim psihijatrijskih stru¢njaka iz Sarajeva bi
razmatralo preporuke psihijatra za otpustanje.

Sudovi mogu da narede premjeStaj pacijenta sudske psihijatrije iz zatvorenog tipa
institucije i otvoreni tip (tj, iz odjeljenja sudske medicine i psihijatrijsku bolnicu) i ovo je
najuobicajeniji put rehabilitacije. Po otpustanju u zajednicu, sudovi odmah odreduju
zakonsko nadleganje od strane zajednice, prema kojem se zahtijeva da pacijent posjecuje
psihijatra u odredenom vremenskom periodu.

96. Delegacija je informisana da je u sklopu psihijatrijskog i1 zatvorskog sistema, kao 1 na
politickom nivou, jednoglasno postignuta saglasnost da su «ovoj grupi pacijenata
potrebni bolnicki uslovi i da su tretman i uslovi u odjeljenju sudske psihijatrije Zatvora u
Zenici neprihvatljivi». Delgacija je dalje obavjeStena da je Ministarstvo pravde
Federacije dodijelilo 3.000.000 BaM u 2002. za premjestaj odjeljenja sudske psihijatrije 1
obezbjedivanje odgovarajuc¢ih objekata. Ipak, odluka jos uvijek nije sprovedena, niti su
opstiene u Federaciji spremne da prihvate takvu ustanovu na svojoj teritoriij. U vijeme
posjete, situacija je joS uvijek bila nerazrjesena.

97. Na zavr$nim razgovorima, odrzanim u maju 2003. u Sarajevu, delegacija je jasno
ukazala da «smjestanje mentalno poremecenih bolesnika u tridesetokrevetne, prenatrpane
spavaonice, kao uobicajeno okruzenje, vise ne moze biti tolerisano» i1 dala svoju podrsku
inicijativi koju se pokrenule vlasti u 2002. godini u vezi sa finansiranjem programa

* Eksplicitna referenca na tih Sest mjeseci je data u 60% pregledane sudske evidencije.
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renoviranja i premjestanja u cilju popravljanja stanja i uklju¢ivanja medicinskog osoblja
u mnogo Sirem obimu. Delegacija je zatrazila da u roku od tri mjeseca primi izvjestaj o
ovom pitanu, ukljucujudi i realno postavljene ciljeve kojima bi se rijeSio ovaj goruéi
problem.

98. Na dan 1. oktobra 2003, vlasti su dale slijede¢e informacije CPTu:

Nakon posjete CPTa, tim eksperata je osnovan pri Ministarstvu zdravlja, koji je izvrstio
inspekciju odjeljenja sudske psihijatrije Zatvora u Zenici. Njihovi nalazi u potpunosti
potvrduju videnja delegacije CPTa (prenatrpane spavaonice i opSti nedostatak prostora,
nedostatak srednjeg medicinskog osoblja, nedostatak adekvatnog tretmana za pacijente,
veoma lo3a higijena i nedovoljno grijanje itd)**. Stru¢ni tim je doao do zakljucka da su
«uslovi za pacijente (bili) izuzetno nehumani i neodrzivi», i da mjere treba hitno
preduzeti se popravi situacija.

U odgovoru na ovj izvjestaj, Ministarstvo pravde i Ministarstvo zdravlja Federacije su
odlucili da sprovedu slijedece hitne mjere dok se ne nade novo mjesto gdje ¢e se smjestiti
isntitucija sudske psihijatrije: poboljSanje higijene, smanjenje broja kreveta u
spavaonicama, donoSenje posebnog kué¢nog reda u odjeljenju, otvaranje registra za
slucajeve koristenja sile/ogranicavanja, obuka osoblja za «samoodbranuy.

99. CPT pozdravlja napore vlasti da rijeSe, pod hitno, neke ozbiljne nedostatke
primijeCene tokom posjete delegacije, 1 Zelio bi da primi novi izvjeStaj o napretku
postignutom po tom pitanju.

Ipak, kao Sto vlasti same iznose, ovakvo stanje se ne moze dalje odrzavati. Komitet,
stoga, preporucuje da vlasti u roku od tri mjeseca donesu funkcionalnu strategiju
da se olakSa premjeStanje odjeljenja sudske psihijatrije na mjesto koje bi omogucilo
potencijal za rjeSavanje brojnih nedostataka koje je primijetila delegacija CPTa.

100. Dok premjestaj ne postane stvarnost, uz mjere ve¢ nzanacne u gornjem tekstu
(vidjeti stav 98.)CPT preporucuje da se vlasti preduzmu slijedece hitne korake:

-da se popune tri upraZznjena mjesta (psihijatar, psiholog i socijalni radnik s punim
radnim vremenom),

-da se znacajno ojaca tim srednjeg medicinskog osoblja odgovarajuée obucenim
osobljem®,

-da se znacajno poveca broj pacijenata na radnim aktivnostima,

-da se uspostavi plan individualnog tretmana za svakog pacijenta, na osnovu
viSedisciplinarnog pristupa,

-da se pokrene redovni pregled krvi za pacijente koji koriste klozapin, u cilju
garantovanja fizicke bezjednosti,

-da se odredi pismeno politika koriStenja izolacije/mjera ograni¢avanja u skladu s
kritrijima datim u CPT (CPT/Inf (98) 12, stav 47-50).

* Takode je naglasena &injenica da je i krevet s mrezom iznesen iz sobe.
* U takvim okolnostima, dezurni ¢uvar bi samo obezbjedivao dodatnu bezbjednost, van objekta odjeljenja.
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Sto se ti¢e materijalnog stanja, CPT preporuduje da odjeljenju bude obezbijedeno
adekvatno grijanje zimi i dodatne prostorije za tuSiranje na raspolaganju
pacijentima. Aktivnosti na otvorenom takode treba da ponude, koliko god je to
moguce, zaklon od loSeg vremena.

8. Kontakt sa spoljnim svijetom

101. Vrlo je bitno da zatvorenici budu u stanju da odrzavaju dobre kontakate sa spoljnim
svijetom. Iznad svega, njima se mora dati prilika da njeguju svoje odnose sa porodicom i
prijateljima, a posebno sa supruznikom, partnerom ili djecom. Nastavak takvih odnosa je
od kriticne vaznosti za sve, a posebno u kontekstu socijalne rehabilitacije zatvorenika.
Vode¢i princip treba da bude unapredivanje kontakata sa spoljnim svijetom, bilo koja
ogranicenja takvih kontakata treba da se zasnivaju na sa mjerljivim bezbjednosnim
razmatranjima i u skladu je sa jednim brojem preporuka iz Evropskih zatvorskih pravila
iz 1987, a posebno Pravila 43, podstav 1 i Pravila 65, tacka c.

102. Shodno odobrenju istraznog sudije, pritovrenici u istraznom potpuku u oba entiteta
mogu primati posjete ¢lanova porodica ili drugih ososba.*® Podaci prikupljeni tokom
posete ukazuju na to da istrazne sudije donose odluke u ovom podruc¢ju po svom izvoru i
pravi¢no. Sto se ti¢e kontakata sa advokatima, delegacija je ustanovila da se oni mogu
nadgledati i nadgledaju se. Takva praksa je suprotna nacelu povjerljivosti razgovora
izmedu advokata i klijenta; u tom smilsu pozitivno je to Sto drzavni Zakon o krivicnom
postupku nalaze da sve posjete advokata budu «slobodne i neograni¢e».*’. U zavisnosti
od stupanja na snagu Zakona i odgovarajucih entitetskih zakona, CPT preporucuje da
se preduzmu koraci da se osigura da posjete advokata pritvorenicima budu
nenadgledane.

Posjete srodnika pritvorenicima se odvijaju, u principu, u kabinama sa staklenim
pregradama koje odvajaju pritvorenike od posjetilaca. Posebno se primjecuje da u zatvoru
u Sarajevu odraslim muskim pritorenicima mogu biti dozvoljene «slobodne posjete» (tj,
nenadgledane posjete vjencanih ili nevjencanih supruga). Ipak, pritvorenicama nije
ponudena moguénost da primaju takve vrste posjeta. CPT preporucuje da mogucénost
primanja «slobodnih posjeta» obuhvati i pritvorenice u Zatvoru u Sarajevu.
Uopstenije, CPT smatra da zatvoreni aranzmani treba da budu izuzetak a ne pravilo, i
poziva relevantne organe da uvedu otvorenije aranZmane za posjete pritvorenicima.

103. Osudenici u zatvoru u Zenici imaju pravo da primaju posjete ¢lanova uze porodice, a
uz odobrenje Direktora, i ostalih osoba.

% Zakon o kriviénom potupku Federacije BiH iz 1998. samo pominje moguénost da pritvorenici u
istraznom potpuku primaju posjete u kontekstu odjeljka 193(1), koji regulise disciplinske kazne. Gornji
odjeljak predvida da istrazni sudija moZe nametnuti disciplinsku kaznu ili ograni¢enje na posjete ili postu
kako bi kaznio pritvorenika za disciplinske povrede “koje mogu imati Stetne posljedice na tok istrage”. Za
razliku od prethodnog, jugoslovenski Zakon o krivicnom potpuku iz 1977, ima zasebnu odrebu koja se
posebno usresreduje na pitanje posjeta pritvorenicima (vidjeti odjeljak 203(1)).

*7 vidjeti odjeljak 144(5) Zakona o krivi¢noj proceduri BiH iz 2003.
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U praksi, zatvorenici imaju pravo na jednosatnu nadgledanu posjetu, jednom ili dvaput
mjesecno, u zavisnosti od ponasanja. Uz to, zatvorenici mogu primati «slobodne
posjete» (do tri sata dvaput mjesecno) i, kao nagrada za dobro ponasSanje, posjete ku¢ama
1 druge vidove dopusta van ustanove. Prostorije koje se koriste za razli¢ite vrste posjeta
su dobrog standarda.

CPT uveliko pozdravlja aranzmane posjeta i dopusta u Zatvoru u Zenici, koji su od
osnovne vaznosti za socijalnu rehabilitaciju zatvorenika.

104. Stanje u vezi sa telefonskim pozivima i dopisivanjem je, u cijelosti zadovoljavajuca
u posjecenim ustanovama. Ipak, posto se telefonski razgovori prate, zatovrenici koji sa
svojim porodicama govore drugim jezikom, nepoznatim zatvorskom osoblju mogu,
zapravo, biti liSeni moguénosti odrzavanja telefonskih kontakata sa svojim porodicom. U
tom smislu, CPT Zeli da naglasi potrebu za ve¢om fleksibilno$¢u u primjeni pravila na
kontakte sa spoljnim svijetom (posjete, telefonski kontakti, dopisivanje) zatvorenicima,
ukljucujuéi 1 pritvorenike u istraznom postupku, ¢ije porodice zive veoma daleko od
mjesta ustanove, te preporucuje da relevantne vlasti donesu neophodne mjere kako
bi olaksale ove kontakte.

9. Pitanja maloljenika

105. CPT je uveliko zabrinut zbog nedostatka odgovarajucih objekata za maloljetnike (tj,
osobe ispod 18 godina starosti) u BiH. Iako je jedinica u sklopu zatvora u Banjaluci
namijenjena za smjeStaj maloljetnika u odnosu na koje je sud odredio obrazovno-
popravne mjere, jos uvijek nije pocelo njeno koristenje, a Sto se tie Federacije, tamo
nema obrazovno-popravnih institucija ili jedinica ozvanitenog statusa.**Umjesto toga,
maloljetnici za koje se utvrdi da su pocinili kriviéno djelo su ili na slobodi, ili u zatvoru,
gdje se smjestaju u istu zgradu sa odraslim zatvorenicima i sa njima se druze (na pr.
paviljon V zatvora u Zenici), $to je situacija koja nesumnjivo ometa cilj njihove
rehabilitacije.

CPT je takode sa zabrinutoS¢u primijetio da maloljetnici mogu biti u pritvoru u
posjecenim ustanovama. Materijalno stanje pritvora za mlade zatvorenike su ponekad
teski (na primjer, u zatvoru u Sarajevu, gdje je do Cetiri maloljetnika zadrzano 23 sata i
40 minuta dnevno u u zapustenoj i nehigijenskoj ¢eliji mjera 8m2 sa poluodvojenim
sanitarnim dodatkom). Ipak, uslovi koji su im dati nisu nisa bolji od uslova u kojima
borave punoljetni pritvorenici, ali posebno, njima se ne nudi nikakvo obrazovanje. Takva
situacija je potpuno nezadovoljavajuca.

106. Po misljenju CPTa, svi maloljetni zatvorenici, ukljucujudi i pritvorenike, treba da su
smjeStani u pritvorenim centrima posebno uredenim za osobe te dobi, sa rezimima
osmisljenim prema njihovim potrebama i uz osoblje obuceno za rad sa mladima. CPT
preporucuje da relevantni organi teZe da osiguraju da maloljetni zatvorenici budu
smjestani u takvim centrima.

*8 Ipak, federalne vlasti su informisale CPT da se institucija za djecu i omladinu smjestena u Sarajevu,
zapravo, koristi kao obrazovno-popravna institucija, “ali njen status nije regulisan”.
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U meduvremenu, CPT preporucuje da se preduzmu neophodni koraci da se osigura
da maloljetnici smjeSteni u zatvor, ukljucujuéi i pritvorenike u istraznom postupku,
dobiju puni program obrazovnih aktivnosti (ukljucujudi i fizicko vaspitanje) i da su
smjeSteni odvojeno od odraslih zatvorenika.

107. CPT je primijetila sa zanimanjem paznju koja se posvecuje politici pravosuda u
odnosu na maloljetnike u kontekstu sastanka od maja 2003. Zajednickog odbora za
zatvorsku reformu.

10. Disciplina, usamljenje, sredstva ograni¢avaanja

108. Nikakve disciplinske kazne protiv pritvorenika u istraznom procesu nisu dozvoljene
u Federaciji. Ipak, ako takav zatvorenik pokusa ili smislja bijeg, ili predstavja opasnost
po bezbjednsot, on moze biti izdvojen i /ili ograni¢avan (lisi¢inama), $to je bezbjednosna
mjera.* U skladu se tezinom disciplinske povrede, pritvorenici u RS mogu biti kaznjeni
opomenom ili premjestajem u samicu.’

109. Osudenici u Federaciji mogu biti kaznjeni ukorom, globom i/ili premjestajem u
samicu na period do 20 dana. Diciplinski postupak se provodi pred komisijom koju
imenuje direktor zatvora, a pritvoreniku se dozvoljava da iznese svoju odbranu. Zalbe su
moguée direktoru zatvora °'. Sto se tie osudenika koji predstavljaju posebnu opasnost po
bezbjednost, direktor moze odrediti usamljenje na period do tri mjeseca, sa mogucnoscu
da se zalba uputi Ministru pravde. Ili, takve osobe mogu podlijegati pojaCanom tretmanu
do tri mejseca.”

Jedan broj osudenika u Zatvoru u Zenici je ukazao da se osje¢aju da im nije pruzena
odgovarajuca zastita u praksi, bilo u kontkestu disciplinskih postupaka ili uvodenja
mjere usamljenja (ili pojaCanog tretmana). Posebno, rekli su da nemaju prilika da iznesu
odgovaraju¢u odbranu ili da se zale tijelu koje je nezavisno od zatvorskih organa.

110. U kontekstu diciplinskih postupaka, CPT preporucuje da osobe koje se suocavaju
s disciplinskim mjerama:

-trebaju biti informisane pismeno o diciplinskim mjerama i treba im se dati
dovoljno vremena da pripreme odbranu,

-treba im se omoguéiti da pozovu svjedoka u svoje ime koji bi u unakrsnom
ispitivanju bio ispitivan o dokazima protiv njih,

-treba da ga se sasluSa u vezi sa ulbazavanjem kazne, ako diciplinska komisija
utvrdi da je kriv,

-imati pravo da se Zali organima van zatvorske ustanove koja se ti¢e nametnutih
zatvorskih kazni.

¥ vidjeti odjeljak 35 Pravila o kuénom redu iz 1988 u vezi sa istaznim pritvorom u SR BIH, koji su se u
praksi jo§ uviek primjenjivali u Federaciji u vrijeme posjete.

>0 vidjeti odjeljak 31 Pravila o kuénom redu u vezi sa istraznim pritvorom RS iz 2001.

3! vidjeti odjeljak 96 i 97 federalnog Zakona o izvrsenju kazni.

>2 vidjeti odjeljak 173 i 174 kuénog reda Zatvora u Zenici.
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111. Sto se ti¢e mjera usamljenja (ili pojatanog tretmana), jasno je da ne bi trebalo da se
namecu za periode duze nego Sto je neophodno zbog rizika koji odredeni zatvorenik
predstavlja. Zbog ovoga su potrebni redovni pregledi odluka o ovakvim mjerama. Dalje,
zatvorenici treba da su, koliko god je to moguce, u potpunosti obavjesteni o razlozima za
nametanje mjere i, ako je potrebno, o njenom obnavljanju. Zato, CPT preporucuje da:

-zatvorenik smjeSten u usamljenje (ili pod pojacanim tretman) ili u odnosu na koga
je produzen takav smjeStaj bude informisan pismeno u razlozima za to (razumije se
da moZe da bude razumnog opravdanja za nesaopStavanje zatvoreniku nekih
detalja a koja su u vezi sa bezbjednos¢u),

-zatvorenik u odnosu na koga je mjera usamljenja predvidena dobije priliku da
izrazi svoje misljenje u vezi sa tom stvari,

-smjeStaj zatvorenika u usamljenje (ili stavljanje pod pojafan tretman) bude u
potpunosti pregledano barem svaka tri mjeseca,

-zatvorenici imaju pravo na Zalbu organima van zatvorske ustanove protiv
nametanja ili produZenja mjere usamljenja (ili pojacanog tretmana).

112. Tokom posjeta istraznim odjeljenjma zatvora u Banjaluci, Mostaru, Sarajevu 1
Srpskom Sarajevu, delegacija nije pikupila nikakve dokaze pretjeranog pribjegavanja
diciplinskim kaznama ili mjerama ograni¢avanja. Svejedno, treba naglasiti da su nekim
pritvorenicima u istraznom odjeljenju Zatvora u Sarajevu ruke bile lisi¢inama zakacene
za okvir kreveta.

Celije koristene za izolaciju ili usamljenje u gorepomenutim ustanovama su bile, u
cijelosti, odgovarajuce velicine, s izuzetkom posebno male (2,4m2) tapacirane éelije u
Zatvoru u Banjaluci, i standarda®. Ipak, u zatvoru u Sarajevu, dvije samice su imale
metalne drske fiksirane za pod, navodno, bilo je ranije slucajeva da su zatvorenici
privezivani na te prstenove lisi¢inama.

Odbor smatra da, u sluéajevima kada zatvorenik jeste, ili postaje, veoma
uznemiren, zatvorsko osoblje treba odmah da kontaktira sa ljekarom i postupa u
skladu s njegovim miSljenjem, prije nego da privezuje doti¢ne osobe za namjestaj ili
instalacije. U tom kontekstu,CPT preporucuje da se metalni prstenovi sa podova
dvije samice u zatvoru u Sarajevu odmah uklone.

113. Pazivo vodenje evidencije o koriStenju samica ili instrumenata fizickog ogranicenja
je temeljna garancija od mogucée zloupotrebe i predstavlja osnovni instrumenat dobrog
rukovodenja.

Prikupljene informacije od strane delegacije ukazuju da ima dosta prostora za poboljSanje
po ovom pitanju u nekim od posje¢enih ustanova. Na primer, ima nekih praznina u
biljeZenju trajanja vezanja zatvorenika lisi¢inama (zatvori u Mostaru i Sarajevu) i trajanja
smjeStanja u samicu (zatvori u Sarajevu i Srpskom Sarajevu). U zatvoru u Zenici, ime
osobe koja izdrzava mjeru 90-todnevnog usamljenja u paviljonu II nije na spisku

> vidjeti stav 67. i 68. procjene uslova ¢elija za disciplinske mjere/usamljenje u Zatvoru u Zenici.
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zatvorenika smjestenih u tom paviljonu.>* Umijesto koristenja zasebnih registara za
pracenje smjestanja u samice ili koriStenja sredstava ogranicavanja, tendencija je da se
takvi podaci biljeze u dnevnu svesku ustanove (na primjer, u zatvorima u Sarajevu i
Zenici), Sto je metod koji otezava nadzor.

CPT preporucuje da se preduzmu odgovarajuéi koraci da se osigura bilo kakvo
smjeStanje u samice ili usamljenje ili bilo kakvo korisStenje fizickog ograni¢avanja
(bez obzira da li je to u medicinskom kontekstu) bude paZljivo biljeZeno, sa
referencom na razloge i duZinu mjere. Najbolje bi bilo, ako bi se otvorili zasebni
registri na osnovu unosenja takvih podataka (uz biljeZenje u dosijeima zatvorenika).

11. Prituzbe i procedure inspekcije

114. Efikasne procedure prituzbi i inspekcija su osnovna zastita od zlostavljanja u
zatvorima. Zatvorenicima treba da su otvoreni putevi za podnosenje prituzbi, u okviru i
van zatvorskog sistema, i da imaju pravo na povjerljiv pristup odgovaraju¢im organima.

U tom smislu, jedna broj zatvorenika (u istraznom odjeljenju i osudenika) u Zatvoru u
Zenici je reklo navodno da nemaju saznanja o nacinima na koji mogu podnijeti prituzbe.
Dalje, nekoliko njih je navelo da njihove prituzbe nisu naisle ni na kakav odgovor, §to ih
je dovelo do zakljucka da su iste Citali zatvorski sluzbenici. Jedan zatvorenik je rekao da
je ga je jedan stariji zatvorski sluzbenik obeshrabrivao da ne Salje prituzbe zbog
navodnog zlostavljanja od strane zatvorskih sluzbenika.

CPT smatra da procedura koja nalaze da se o prituzbi dostavljanoj organima van zatvora
sistematski izvjeStava uprava ustanove gdje je zatvorenik bio smjeSten sigurno ne
pogoduje njegovom razvoju u smislu povjerenja u proceduru.

CPT preporucuje da relevantni organi osiguraju odmah da svi zatvorenici (i
pritvorenici i osudenici), u cijelom kaznenom sistemu oba entieta, dobiju precizne
pisane informacije (koje treba da su jasne i napisane na odgovaraju¢em broju
stranih jezika) o nacinima koji su im dostupni za upudivanje prituzbi, kao i
povjerljiv pristup tijelima koja su ovlaStena da prime prituzbe. Gdje je potrebno,
treba preduzeti prakticne mjere kako bi osigurali da su prituZzbe upuéene
povjerljivo (na pr: postavljanje zaklju¢anih sanduc¢i¢a za Zalbe kojima zatvorenici
mogu imati pristup, i koje otvaraju posebno ovlastene osobe).

115. CPT pridaje posebnu vaznost redovnim posjetama zatvorskim ustanovama od strane
nezavisnog tijela (na primjer, odbor sudija ili sudija sa odgovornos¢u da vrsi inspekcije)
sa ovlastenjem da prima i, po potrebi, preduzima akciju prema prituzbama zatvorenika i
da obilazi sve objekte zatvora.

> vidjeti stav 59. u vezi s ovim.
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Zakon entiteta nalaze da se od sudije nadleznog suda trazi da posjeti istrazne zatvore
barem jednom sedmitno™ i da stupi u kontakt s njima na povjerljivoj osnovi, u cilju
potvrdivanja da su osnovne potrebe zadovoljene i da se s njima postupa korektno.

U vezi s redovnim posjetama sudija nadleznog suda, delegacija nije u potpunosti uvjerena
da su ciljevi koje postavljaju relevanti zakoni ispunjeni, posebno po pitanju povjerljivog
pristupa pritvorenika sudiji. Prvo, ucestalost takvih posjeta je varirala. Zatim, prilikom
posjete podruc¢jima pritvora, sudija je u pratnji mnogih osoba, Cesto i zatvorskog osoblja.
Potonji sami najavljuju posjete sudija i pitanju pritvorenike ako neko zeli da razgovara s
njima. Takvi aranzmani mogu u velikoj mjeri spijeciti zatovrenika da iskaze bilo kakve
zalbe koje bi mogli imati u vezi sa nac¢inom na koji su tretirani.

Kao posljedica, CPT preporucuje da nacini obilazaka od strane sudija nadleznog
suda budu revidirani. Sudije ne bi trebalo da ograni¢avaju svoje aktivnosti samo na
zatvorenike Kkoji izrifito zatraze da se susretnu s njima, ali treba da preduzmu
inicijativu da stupe u direktan kontakt sa zatvorenicima.

CPT bi takode Zelio da bude informisan o tome da li pritvorenici u istraznim
odjeljenjima imaju pravo da upucuju prituzbe sudijama nadleznog suda na

povjerljivoj osnovi.

U tom smislu, CPT takode Zeli da primijeti brojne posjete osobama od strane lokalnih
ombudsmena, nevladinih organizacija i eksperata Savjeta Evrope.>®

C. Psihijatrijske ustanove

1. Preliminarne napomene

116. Delegacija CPTa je posjetila Psihijatrisjku bolnicu na Sokocu i Jake$ institut za
tretman, rehabilitaciju 1 socijalnu zaStitu hroni¢nih mentalnih bolesnika. Ove dvije
ustanove potpadaju pod odgovornost Ministarstva zdravlja 1 socijalne zastite Republike
Sprske.”’

117. Izgradena prije nekih 45 godina, Psihijatrijska bolnica Sokolac je locirana 2,5 km
od grada Sokolac. Prethodno je radila kao dugoro¢ni azil za hroni¢ne psihijatrijske
bolesnike, njen zvani¢ni kapacitet je postepeno smanjivan sa 500 na 100 kreveta, a
planovi su da se kapacitet dalje smanjuje do 70 bolesnika. Jedinica sudske psihijatrije
(FPU) moze, osim ovoga, smjestiti do 100 pacijenata. U vrijeme posjete, u bolnici se
nalazilo 250 pacijenata (ukljucujuci i 81 pacijenta sa FPU), $to je broj koji je mnogo
iznad zvani¢nog kapaciteta.

% vidjeti odjeljak 194 Zakon o kivi¢nom postupku Federacije BiH i odjeljak 205 jugoslovenskog Zakona o
kriviénom postupku iz 1977. Drzavni Zakon o krivicnom postupku iz 2003. zahtijeva od sudija da posjete
pritvorenike barem jednom u 15 dana (vidjeti odjeljak 146).

>6 Prethodno, IPTF (vidjeti fusnotu 9) je imala zna¢ajnu ulogu u obilasku zatvora.

>7 Jedinica sudske psihijatrije Psihijatrijske bolnice na Sokocu je pod zajedni¢kom odgovorno§éu
Ministarstva pravde i Ministarstva pravosuda.
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Bolnica se prostire na priliéno velikoj povrSini i sastoji se od nekoliko objekata
(odjeljenja za smjestaj bolesnika™, radionice za radnu terapiju, kuhinja, veseraj, zgrada
administracije itd.). Uprkos nekim radovima kozmetickog renoviranja, na pokojim
mjestima ustanove, nakon sukoba 1992-5, bolnica je, uglavnom, u oronulom stanju.

Posjeta se uglavnom skoncetrisala na FPU («otvoreno» i «zatvoreno» odjeljenje), kao i
odjeljenje za musSke akutne bolesnike, u kojima su smjeSteni i najzahtjevniji i
najagresivniji pacijenti.

118. Jakes institut za tretman, rehabilitaciju i socijalnu zastitu hroni¢nih mentalnih
bolesnika je locirana u polururalnom podrucju, blizu grada Modri¢e. Ovo je jedina
institucija ove vrste u RS, sa zvani¢nim kapacitetom za 300 pacijenata. [zgradena poslije
Drugog svjetskog rata, isprva je smjestala 800 pacijenata na Cetiri razli¢ite lokacije. Ipak,
u vrijeme posjete, nekih 330 pacijenata (muskih i zenskih; 200 hroni¢no mentalno
oboljelih, i 130 sa smetnjama u u¢enju’) je smjesteno na jednoj lokaciji.

Institucija se prostire na velikoj povrSini, okruZzena je niskom ogradom i sastoji se od
nekoliko objekata, ukljucuju¢i musko i zensko odjeljenje za akutne bolesnike (oba
zakljucana), gerijatrijsko odjeljenje, odjeljenje specijalizovano za fizicku njegu, ostala
opSta odjeljenja, zgradu za radnu terapiju, centralnu kuhinju, prostorije za dnevni
boravak, veSeraj, administrativnu zgradu, 1 nekoliko vila, u kojima su smjesteni pacijenti
sa smetnjama u ucenju. Gazdinstvo na rubu JakeSa je otvoreno krajem 2002. da bi
funkcionisalo kao pilot projekat za deinstitucionalizaciju.

Delegacija je posebnu paznju posvetila «zakljucanom» odjeljenju za akutne muske i
zenske bolesnike.

2. Zlostavljanje

119. Treba odmah na pocetku naglasiti da delegacija nije primila nikakve navode o
skorasnjem namjernom zlostavljanju pacijenata od strane osoblja u Jake$ institutu.

Za raziku od njih, ozbiljni navodi o zlostavljanju pacijenata od strane osoblja su primljeni
u Psihijatrijskoj bolnici Sokolac, gdje su pacijenti akutnog muskog odjeljenja navodili
da su bili gurani, Samarani i udarani (ukljucujuéi i palicama) od strane medicinskog
osoblja. Medicinski dio delegacije je primijetio fizicke dokaze barem na jednom
pacijentu (nagnjecena nosna fraktura i oziljak 2x1 cm), koji je odgovarao navodima da ga
je nedavno preko nosa udarila medicinska sestra palicom. Ovo je potvrdio i ¢lan
zdravstvenog tima koji radi u jedinici.

*¥ Odjeljenja za muske i Zenske akutne bolesnike, musko i Zensko odjeljenje za rehabilitaciju, a pri FPU,
akutno — zatvoreno i rehabilitaciono- otvoreno odjeljenje. Takode je postojalo i neurolosko odjeljenje,
tokom sukoba 1992-1995, ali je odnedavno zatvoreno.

U vrijeme pocetka oruzanog sukoba 1992, 236 Zena i djece sa smetnjama u u¢enju smjestenih na drugom
mjestu, u Visegradu, je bilo “privremeno” prebaceno u Jakes, bolnicu koja nije prvobitno namijenjena za
smjestaj osoba sa smetnjama u ucenju. Jedanaest godina kasnije, vecina ovih pacijenata jos uvijek boravi u
Jakesu, s tim $to su djeca sada odrasla.
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CPT preporucuje da mjere koje trebaju biti preduzete na Psihijatrijskoj bolnici
Sokolac, na nivou uprave, kako bi osigurali da je osoblje instruirano,
odgovaraju¢im sredstvima i u redovnim intervalima: da se zlostavljanje pacijenata
ne bi ponovilo, sve relevatne informacije o navodnom zlostavljanju bile istrazene, i
pocinioci takvog tretmana podlijegali strogim kaznama.

120. Bez obzira na gornje, najozbiljniji incidenti koji su rezultovali povredama pacijenata
ukljucivali su i1 scene nasilja izmedu bolesnika u FPU Bolnice Sokolac (zatvoreno
odjeljenje) 1 u odjeljenjima muskih i Zenskih akutnih bolesnika u JakeS institutu. U
tom institutu, delegacija je primila navode o ¢estim scenama nasilja izmedu pacijenata,
konsutovala je izvjeStaje i pronasla medicinske dokaze koji odgovaraju ovim navodima u
velikom broju slucajeva. Ovakvu situaciju u potpunosti potvrduje i medicinsko osoblje.
Posebno treba pomenuti dva slucaja, sa pacijentom zatvorene jedinice sudske psihijatrije
na Sokocu i pacijentom muskog akutnog zatvorenog odjeljenja, obojica su po tri puta
poginila ubistva drugih pacijenata u ovim ustanovama u posljednje &etiri godine.*’

Nakon pregledanja svih informacija koje su bile dostupne, delegacija je ubijedena da se
informacije koje se odnose na gornje znacajno povezane sa odsustvom dodatnog broja
osoblja u svako vrijeme u ovim odjeljenijima (Sto ne omogucava adekvanto posmatranje
terapijskih intervencija), a upotpunjeni su i potpuno neodgovaraju¢im okruzenjem.

Delegacija je primijetila razli¢ite mjere preduzete u FPU Sokolac nakona ubistava, ali
nije nasla nikakve evidencije o takvim mjerama u muSkim i1 Zenskim akutnim
odjeljenjima Jake$ instituta (osim usvajanja specificne prcedure prijema za aktune
bolesnike). Ovakvo stanje, kombinovnao s pomentim uslovima u muskim i Zenskim
akutnim odjeljenjima u Jakes institutu, dovela je delegaciju do zakljuc¢ka da je fizicka
bezbjednost pacijenata, ¢ak i zivota, pod rizikom. Sli¢an zaklju¢ak se moze reci i vezano
za bezbjednost osoblja, koje je u opasnosti pri ulasku, a posebno pri boravku u tim
odjeljenjima.

121. Tokom razgovora koji su odrzani u Sarajevu sa vlastima na kraju posjete, u maju
2003, delegacija se pozvala na ¢lan 8, stav 5, Konvencije, i zahtijevala je od vlasti BiH
da odmah sprovedu inspekciju, pod okriljem Ministarstva zdravlja RS, wu vezi sa
uslovima kakvi vladaju u muskim i Zenskim akutnim odjeljenjima Jake$ instituta i
njihovog uticaja na bezbjednosna pitanja i informiSu CPT u roku od tri mjeseca o
rezultatima insepkcije i mjerama preduzetim kao odgovor.

Dana 1. oktobra, vlasti su dale detaljan izvjeStaj CPTu o rezultatima sprovedene
inspekcije u Jake$ institutu, od strane ad hoc tima Ministarstva zdravlja RS. Detaljan
izvjestaj potvrduje navode delegacije CPTa sa lica mjesta i naglaSava odreden broj
preliminarnih mjera za popravljanje nekih od uocenih nedostataka. Ipak, nema nikakvih
informacija o mjerama koj su preduzete na bezbjednosnim pitanjima koja proisticu iz
uslova kakvi vladaju u muskim i1 Zenskim odjeljenjima Jakes instituta. Pozivajuéi se na
¢lan 3. Konvencije, CPT poziva na vlasti BiH da bez odlaganja pruze informaciju.

% Delegacija je dalje informisana o dva druga slu¢aja nasilnih smrti nakon epizoda nasilja medu
pacijentima u FPU u proteklim godinama.
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122. CPT u potpunosti priznaje da se u vremenima velikih ekonomskih teskoc¢a, nesto
mora zrtvovati, ukljuujuéi i zdravstvene ustanove. Ipak, Odbor Zeli da naglasi da je
obaveza brige koju je osoblje duzno da provodi prema onima za koje su zaduzeni,
ukljucuje i odgovornost da ih zastite od drugih pacijenata koji ih mogu povrijediti.

Jasno je da je od osnovne vaznosti da odgovarajuce procedure postoje u obje ustanove
kako bi se izbjeglo da se tako dramati¢ni incidenti ponavljaju i da se zastite odredeni
pacijenti od drugh pacijenata koji ih mogu povrijediti. Ovo zahtijeva izmedu ostalog
adekvatno prisustvo osoblja u bilo koje vrijeme (ukljuujué¢i nocu, vikendima i
praznicima) u tom jedinicama.

Kako je ve¢ navedeno, delegacija je sa zabrinutos¢u primijetila da je broj osoblja nizak
posebno u jedinicama gdje su se desila ubistva. U FPU Sokolac, jedino osoblje prisutno
tokom dana da brine za ¢ak do 100 bolesnika su jedan psihijatar®, jedna glavna sestra i
jos jedna sestra i dva policijska sluzbenika.®*

U Jakes institutu, delegacija je sama primijetila da nije neuobicajeno da muska i Zenska
akutna odjeljenja budu na nekoliko sati dnevno ostavljena bez osoblja u blizini, a
potpuno odsustvo osoblja u jedinicama se smatra «normalnimy». Direktne izjave osoblja
zaduzenog za pracenje akutnih odjeljenja samo pojacava zabrinutost delegacije: «Bolje je
ako su bolesnici sami, bez prisustva osoblja, mirnije je jer se oni sami organizuju...» ili
«Nije neophodno da se boravi sa pacijentima sve vrijeme. Oni mogu pokucati na vrata i
obavijestiti sestru ako nastane neki problem ...».

Po misljenju CPT, tako nizak nivo prisustva ili potpuno odsustvo osoblja samo moze
doprinijeti slucajevima nasilja medu pacijentima, a neizostavno ¢e dovesti pacijente, kao
1 osoblje, u opasnost (bez pominjanja krSenja principa dnevne brige). Takvo stanje je
potpuno neprihvatljivo, ni jedna jedinica ne smije biti ostavljena bez brige osoblja.

CPT stoga preporucuje da vlasti hitno pregledaju, u obje institucije, broj osoblja u
odjeljenjima, u cilju jacanja prisustva kvalifikovanog osoblja i osguravanja
adekvantog nadzora od strane osoblja sve vrijeme.”

123. U ovoj fazi, treba primijetiti da, u vezi sa muskim aktunim odjeljenjem Psihijatrijske
bolnice Sokolac i muskim i zenskim aktunim odjeljenjem u Jakes institutu, CPT je
misljenja da negativni uticaji koji se sabiraju nedostacima u smislu materijalnih uslova,
ozbiljne nedostatnosti osoblja i neodgovarajuceg tretmana, u kombinaciji sa nedostatkom
nadzora koji rezultuju u znac¢ajnom nasilju medu pacijentima, se zaista mogu smatrati da
predstavljaju nehuman i degradirajuéi tretman.

%' Ona je jedini sudski psihijatar sa certifikatom u RS.

52 Delegacija je obavijestena da zvani¢no treba da su zaposlena tri psihijatra, jedna glavna sestra i dvje
sestre po smjeni. Delegacija je dalje informisana da je nekih Cetiri mjeseca godi$nje u jedinici prisutan
samo policijski sluzbenik.

% U takvim uslovima, dezurni policijski sluzbenik u FPU Sokolac je jedini koji pruza bezbjednost van
objekata FPU.
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3. Zivotni uslovi pacijenta
a. Psihijatrijska bolnica Sokolac

124. Jedinica sudske psihijatrije je locirana u zgradama na tri strane velikog otvorenog
prostora/povrsine za fizicke vjezbe, koja je sa Cetiri strane osiguran velikom ogradom.
Pedeset sedam pacijenata sa «otvorenog» odjeljenja sudske psihijatrije se mogu slobodno
kretati is svojih prostorija do povrSine za fizicke vjezbe 1, uz dozvolu, na povrsine koje
pripadaju bolnici. Za dvadeset Cetiri pacijenta «zatvorenog» (zakljucanog) odjeljenja je
dozvoljeno da napustaju svoje odjeljenje samo radi fizickih vjezbi na otvorenom, u
odredeno vrijeme. Delegacija primjecuje da je da je oko jedne tre¢ine zgrade objekta FPU
oronulo i nekoristeno.

«Otvoreno» odjeljenje, koje zazuma dva sprata, se sastoji od dnevne sobe (60m2),
opremljene televizijom, i nekoliko velikih spavaonica. Ipak, broj smjestenih u nekim
spavaonicama je prilicno veliki (9 kreveta na 30m2) a kreveti su veoma pribliZzeni
(povremeno su sasvim jedan uz drugog). Spavaonice su Ciste ali prili¢no siromasne, jer
nema u njima nema li¢nih predmeta.

«Zatvoreno» odjeljenje, ima manje zivotnog prostora za pacijente. Oni su tokom dana
smjeStani u malim trpezarijama/dnevnim sobama (30 m2), sa radiom, a samo dva sata
dnevno pacijenti imaju pristup prostoru za fizicke vjezbe.

U oba odjeljenja, sanitarni dijelovi su dostatni po broju, generalno su ¢isti, a pacijenti, po
zahtjevu, mogu imati pristup individualnim ormarima u zasebnoj prostoriji sa ormarima.

125. Pacijenti u muskom aktunom odjeljenju nemaju iste, uglavnom pristojne, iako vrlo
skromne, uslove kakvi su videnu u FPU. Odjeljenje je zatvoreno na prizemlju prili¢no
velike zgrade i smjeStalo je 35 pacijenata u vrijeme posjete. Spavaonice nude samo
skucen zivotni prostor (pet kreveta na 15 m2, pet kreveta na 17m2 i sedam kreveta na
25m2). Delegacija je informisana da je tri dana prije posjete, osoblje bilo obavezno da
postavi madrace na pod jedne sobe kako bi smjestilo tek pristigle pacijente, i tom
prilikom su tri pacijenta dijelila dva spojena kreveta. Cak §ta vise, spavaonice su bile bez
ikakvog dodatnog namjestaja, a kreveti i posteljina su bili istroSeni. Dnevna soba,
opremljena samo slomljenim klupama i stolovima, je bila prilicno mala (30m2) za jedan
broj pacijenata koje je smjesStala. Opsti nivo odrzavanja higijene u odjeljenju je nizak,
posebno S§to se tice sanitarnih dijelova (koji su zapusteni 1 dijelom i zaglavljeni) i ne
zadovoljavaju ¢ak ni osnovne standarde higijene.

126. Odjeljenje nema korisnog podrucja za fizicke vjezbe na otvorenom, a i mnogi
pacijenti nemaju fizicke vjezbe na otvorenom. Ipak, neki pacijenti nemaju pristup
vjezbama na otvorenom, koje su organizovane na povrSinama koje pripadaju bolnici blizu
jedinice.

127. Delegacija je takode primila mnoge prituzbe od pacijenata da odjeljenja nisu
odgovarajuée zagrijavana zimi, §to je navod kojeg je potvrdilo i osoblje.
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128. CPT preporucuje da se mjere preduzmu u FPU i u muSkom akutnom
odjeljenju da bi se:

-smanjio broj smjeStenih u spavaonicama do prihvatljivog standarda (najmanje
4m2 zZivotnog prostora za svakog pacijenta). U tom kontekstu, imperativ je da svaki
pacijent ima svoj krevet;

-odmah ponuditi svim smjeStenim pacijentima wu zatovrenim jedinicama, ako je
moguce iz zdravstvenih razloga, barem jedan sat fizickih vjezbi u razumno velikom
prostoru, a koji bi mogao da ima i zaklon loSih vremenskih prilika;

-osigurati adekvatno grijanje, po potrebi;

-ponuditi bolji prostor, posbeno po pitanju prostora i dekoracije, u dnevnim sobama
zatvorenih jedinica;

-opremiti FPU «zatvoreni» dio TVom;

-posebno, posvetiti se dekoraciji spavaonica pacijenata.

CPT takode preporucuje da se uc¢ine napori u muskom akutnom odjeljenju FPU u
cilju organizovanja, npr, radionica za radnu terapiju za pacijente «zatvorenog»
odjeljenja i da se rijesSi prenatrpanost u spavaonicama jedinice.

129. CPT takode Zeli da naglasi neposrednu opasnost zbog ozbiljnih strukturalnih
problema, primjecenih u trpezariji Psihijatrijske bolnice Sokolac, koja se dijelom urusila.
CPT preporucuje da se preduznu hitne mjere da se osigura da je u potpunosti
zagarantovana fizicka bezbjednost pacijenata koji uzimaju obroke u pomenutoj
trpezariji.

130. Uz to, CPT bi htio na naglasi vaZnost osiguravanja adekvantog osiguranja oko
objekta FPU. U kombinaciji sa prirodom nekih pacijenata, loSa okolna bezbjednost koju
je primijetila delegacija (predmeti se mogu lako prokrijumcariti preko prozora direktno
pacijentima FPU, ukljucujué¢i i one u izolaciji «zatvorenog» odjeljenja) predstavlja
dodatni rizik i po ostale pacijente i po osoblje.

b. Jakes institut

131. Musko i Zensko akutno odjeljenje je zatvoreno zajedno u zasebnoj zgradi, koja se
nalazi na rubu bolni¢kog kompleksa. Zgrada je okruzena travom i susjednim igraliStem
za kosarku/odbojku.

Musko akutno odjeljenje je smjestalo 22 pacijenta u dvije spavaonice (od 33m2 sa osam
kreveta i od 50m2 sa jedanaest kreveta) i manjom spavaonicom (tri kreveta na 18m?2).
Sve spavace sobe su opremljene stolicima/ormari¢ima kraj kreveta u kojima su se
nalazile licne stvari pacijenata. Ipak, pacijenti provode svoje dane besposleni u svojim
spavaonicama ili u «dnevnom boravku» (to je, zapravo, slabo opremljen hodnik jedinice
od 23 m2), gledaju¢i TV, piju¢i kafu i puseéi cigarete. Nivo odrzavanja 1 higijene
susjednih sanitranih objekata (dva tuSa, tri toaleta i dva lavaboa) se moze uveliko
popraviti.
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132. Zensko aktuno odjeljenje, smjesteno u prizemlju, je smjestalo 18 pacijentica® u
vrijeme posjete. Svaka od dvije spavaonice je promjera 33m2 i nema namjeStaja osim
kreveta (sedam i devet kreveta). Neki kreveti ¢ak nemaju ni plahti, a ispravnost 1 higijena
susjednih sanitarnih dijelova su veoma lo$i. Za razliku od muskog akutnog odjeljenja,
zenska «trpezarija» (23m2) nije opremljena TVom.

Osim toga, zensko aktuno odjeljenje je opremljeno malom sobom za izolaciju (9m2, dva
kreveta), na koju se pruza otvoren pogled iz najvece spavaonice.

133. Sto se ti¢e fizi¢kih vjeZbi na otvorenom, pacijenti oba aktuna odjeljenja imaju samo
privremeni pristup (oko 20 minuta), u malim grupama, bolni¢kim povrSinama, jer nema
bezbjednog dijela za fizicke vjezbe u kompleksu bolnice, neki pacijenti koriste sedmi¢nu
jednosatnu sportsku aktivnost.

134. CPT preporucuje da se preduzmu mjere u muskom i Zenskom aktunom
odjeljenju da bi se:

-odmah obezbjedila odgovarajuca Cista posteljina za akutne pacijentice;

-odmah pove¢ao nivo higijene u santarnim dijelovima prema bolni¢kim
standardima,

-ponudilo svim pacijentima smjeStenim u akutim odjeljenjima, u zavisnosti od
zdravstvenog stanja, najmanje jedan sat fizickih vjezbi na otvorenom u razumno
velikom i sigurnom prostoru, koji treba da ima i zaklon od losih vremenskih prilika;
-ponude bolji uslovi, posebno $to se tice prostora i dekoracije u dnevnim sobama
zatvorenih jedinica, uz to, treba razmotriti postavljanje TVa u Zenskom akutnom
odjeljenju;

-obrati paznja na dekoraciju Zenskih spavaonica.

135. CPT takode treba da naglasi neposrednu opasnost od nedostatka bezbjednosti
primje¢ene u oba akutna odjeljenja, ¢ime se osjetljivi pacijenti, kao i osoblje, dovode u
opasnost. Preciznije, u vrijeme posjete, ni jedan od dva odjeljenja nije bio opremljen
sistemima koji bi omogucili neposredno posmatranje unutar odjeljenja (kao S$to je
osnazena staklena ploca, koja omoguc¢ava dikretan nadzor spavaonica iz sobe za sestre;
otvor za posmatranje na ulaznim vratima odjeljenja, CCTV sistema itd.) ili koji
omogucavaju osoblju da pozovu pomo¢ u vanrednim slucajevima u odjeljenju (vidjeti
stav 152.).

CPT preporucuje da uprava Jakes instituta preduzme mjere, pod hitno, da popravi
bezbjednosne aranZmane u musSkim i Zenskim akutnim odjeljenjima, u svjetlu
gornjih primjedbi.

136. Nesto pozitivnija primjedba, delegacija je saznala za projekat «Gazdisntvo» (vidjeti
stav 118.) u Jake§ institutu 1 prijedlog za opremanje ustanova socijalne zaStite u
Visegradu, kako bi se omogucila postepen povratak pacijentica koje pate od smetnji u
ucenju. CPT pozdravlja ova deSavanja.

64 Spavaonice imaju ukupno 17 kreveta, u vrijeme posjete, jedna pacijentica je spavala u izolaciji.
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4. Tretman i njega
a. Uvod

137. Psihijatrijski tretman treba da je zasnovan na individualizovanom pristupu, koji
podrazumijeva sastavljanje planova tretmana za svakog bolesnika u kojem se navode
ciljevi tretmana, terapeutska sredstva korisStena i odgovorni ¢lan osoblja. Plan tretmana
treba takode da sadrzi nalaze redovnog pregleda mentalnog zdravlja bolesnika i pregled
lijekova bolesnika.

Tretman bi trebalo bi da ukljuc¢i Sirok dijapazon terapeutskih, rehabilitacionih i
rekreativnih aktivnosti, kao §to su pristup radnoj terapiji, grupnoj terapiji, inudvidualnoj
psihoterapiji, umjetnostima, drami, muzici i sportu. Bolesnici treba da imaju redovan
pristup odgovarajuée opremljenim rekreacionim sobama i da svakodnevno imaju
moguénost fizickih vjezbi na otvorenom; takode bi bilo poZeljno da im se ponudi
obrazovna aktivnost i odgovaraju¢i rad.

b. Psihijatrijska bolnica Sokolac

138. Vecina bolesnika u FPU pati od Sizofrenije, iako je receno da 1/3 pati od smetnji u
uéenju ili drugih mentalnih poremeéaja. Sto se ti¢e muskog aktunog odjeljenja, najéeséi
problemi pri prijemu su velike psihoze. Glavni ljekar je potvrdio da su nekih 2/3
bolesnika u akutnom odjeljenju dugoro¢ni pacijenti, koji drugdje ne bi mogli biti bolje
smjesteni.

139. Kao $to je ve¢ navedeno, musko akutno odjeljenje i FPU smjestaju najzahtevnije i/ili
najopasnije bolesnike. Vec¢ina bolesnika u muskom akutnom odjeljenju je primljena uz
pomoc¢ policije, srednjeg medicinskog osoblja i ¢lanova porodice. Po dolasku, pacijenta
pregleda dezurni psihijatar, a vrsi se fizicki pregled. Glavni tretman za takve pacijente se
sastoji od farmakoterpije, i veoma mali broj pacijenata ima pristup radnoj terapiji. Nisu
uspostavljeni individualni planovi terapije.

Pacijenti u FPU se primaju po nalogu suda (krivicnog ili prekrSajnog suda) ili se
premjestaju iz zatvorske ustanove. Velika vecina pacijenata ostaje u jedinici otprilike na
period od &etiri do pet godina.®* Samo je veoma ogranien broj pacijenata (u
«otvorenom» odjeljenju) posjetio objekat za radnu terapiju smjestenu u bolnici, a tretman
se zasnovao skoro isklju¢ivo na farmakoterapiji. Ponovo, nema pojedinac¢nih planova
tretmana.

CPT preporucuje da se ucine poveéani napori na Psihijatrisjkoj bolnici Sokolac da
se razvije psiho-socijalna terapija u posje¢enim jedinicama.

141. U vezi sa lijekovima, delegacija je informisana da ih ima u dovoljnim koli¢inama,
ali ne dovoljnog kvaliteta 1 raznovrsnosti, posebno odgovarajucih psihotropskih ljekova.

55 Slu¢aj osam “starih” pacijenata koji su primljeni u jedinicu prije oruzanog sukoba 1992-5. i koji su
pritvoreni u RS na osnovu sudskog naloga izdatog u Federaciji ¢e biti pominjani dalje u ovom izvjestaju.
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finansijskih ogranicenja/ ili teSkoca u snadbijevanju, su rezultovala u pogorSanju
mentalnog stanja bolesnika.

CPT preporucuje da se preduzmu Kkoraci da se osigura da se obezbijede prepisani
lijekovi, te da se garantuje redovno snadbijevanje odgovaraju¢im lijekovima u
svako vrijeme.

142. Tjelesnu njegu uglavnom pruzaju psihijatri jedinice. Ipak, specijalista za interne
bolesti koji radi u ustanovi moze posjetiti jedinicu po pozivu psihijatra. Uz to, Pacijenti bi
mogli lako biti poslani u ops$tu bolnicu ako im bude potrebna specijalisti¢ka intervencija.
Ipak, moglo bi biti problema ako pacijenti FPU trebaju skupe lijekove, a opsta
bolnica zahtijeva od FPU da snosi troskove.

c. Jakes institut

144. Svi pacijenti primljeni u musko ili Zensko akutno odjeljenje su hroni¢ni psihijatrijski
bolesnici, koji pate od psihoti¢nih bolesti, kojima je potreban poseban psihijatrijski
tretman 1 rehabilitacija. U njih bolesnike uglavnom upucuju iz drugih zdravstvenih
ustanova, od strane lokanog vije¢a, medicinske ustanove ili ¢lana porodice, ili iz drugih
odjeljenja iste ustanove, na osnovu njihove agresivnosti, rizika od samopovredivanja, ili
rizika od bjekstva. Nakon tri ubistva koja su se odigrala 20. avgusta 2001, u muskom
akutnom odjeljenju, uprava bolnice je odlucila da dostavi sve nove zahtjeve za prijem na
prethodnu proceduru provjere koju ¢e obavljati poseban odbor sastavljen od direktora
finansija, glavnog neuropsihijatra, psihologa i socijalnog radnika.

Bolnica je koristila usluge jednog radnog terapeuta koji, ipak, ne posjecuje akutna
odjeljenja. Bez obzira na to, neki akutni boelsnici su odvodeni dvaput sedmi¢no, po jedan
sat, u objekat za radnu terapiju, u pratnji bolnickog radnika.

CPT preporucuje da se izvrSe napori da se povecéa broj bolesnika na radnoj terapiji.

145. Sto se ti¢e lijekova, delegacija je informisana da je obezbijeden pristup starijoj
generaciji psihotropskih lijekova, ali da lijekovi kao $to je klozapin ili novija generacija
antipsihotskih lijekova nije dostupna. Kao §to je bio sluc¢aj u Psihijatrijskoj bolnici
Sokolac, CPT preporucuje da se preduzmu koraci da se osigura da prepisani
lijekovi i budu obezbijedeni i da je redovna dostava odgovarajucih lijekova
zagarantovana sve vrijeme.

146. Delegacija je sa zabrinutos¢u primijetila da 24-satna medicinska pokrivenost na licu
mjesta joS uvijek nije uvijek garantovana u Jakes institutu; kako bi ublazili ovu situaciju,

psiholog i socijalni radnik su ukljuceni u 24-satnu smjenu.

CPT preporucuje da se preduzmu mjere u Jake§ insitutu da se osigura da samo
profesionalni medicinari budu angaZovani u smjene.
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147. Za razliku od psihijatrijske bolnice Sokolac, medicinske biljeSke u JakeSu se ne
vode na odgovaraju¢i nacin. U dva akutna odjeljenja koja su posjecena, delegacija je
pronasla brojne dosije mjesecima bez unosa.

CPT preporucuje da se preduzmu mjere u Jakes institutu da se osigura da se vodi
biljeSka o0 mentalnom i tjelesnom stanju bolesnika u li¢nim dosijeima.

5. Kadrovska pitanja

148. Ljudski resursi treba da su odgovarajuu u smislu broja, kategorija osoblja
(psihijatri, opSta praksa, sestre, psiholozi, radni terapeuti, socijalni radnici itd) 1 u smislu
iskustva i obucenosti. Nedostaci u ljudskim resursima ¢e Cesto ozbiljno uzdrmati napore
da se ponudi adekvatan psiholoski tretman zasnovan na individualnom pristupu. Zatim,
oni mogu dovesti do visokorizi¢nih situacija po bolesnike, bez obzira na dobre namjere i
istinske napore osoblja u sluzbi.

U nekim zemljama, ukljucuju¢i i Bosnu i Hercegovinu, CPT je bila prilicno iznenaden
malim brojem kvalifikovanih psihijatrijskih sestara medu srednjim medicinskim osobljem
u psihijatrijskim ustanovama, kao i nedostatkom kvalifikovanog osoblja za rad na
socijalnoj terapiji (posebno, radnih terapeuta). Razvoj specijalizovane obuke
psihijatrijskog srednjeg medicinskog osoblja i snazan naglasak na socijalnu terapiju bi
imali znaCajan uticaj na kvalitet njege. Posebno, ovo bi vodilo do pojave terapeutskog
miljea manje skoncentrisanog na tretmane zasnovane na lijekovima i psiholoske
tretmane.

149. Medicinsko osoblje FPU bolnice Sokolac se sastoji od jednog sudskog psihijatra i
pet sestara (ukljucujuéi jednu glavnu). Uz to, jedinica ponekad (nekoliko sati sedmi¢no)
koristi usluge bolnickog psihologa, radnog terapeuta i socijalnog radnika (koje morja
dijeliti sa ostalim odjeljenjima). Medicinski tim je pojacan sa devet policijskih sluzbenika
(dvojica po smjeni) odgovornih za pitanja bezbjednosti. Kao rezultat, uobi¢ajena dnevna
smjena se sastoji od sudskog psihijatra, jedne ili dvije sestre i dva policijska sluzbenika.
Uvece 1 pono¢i i1 vikendima, samo jedna sestra i dva policijska sluZzbenika su zaduzena za
nekih 80 pacijenata.

U muskom akutnom odjeljenju, medicinski tim se sastoji od dva psihijatra i jedanaest
sestara (ukljuCujuéi i glavnu sestru). Jedinica takode dijeli usluge bolnickog psihologa.
Jutarnja smjena se uglavnom sastoji od dva psihijatra, glavne sestre i joS dvije sestre.

Musko i Zensko akutno odjeljenje u Jake$ institutu koristi usluge pet sestara (iako je samo
jedna dodijeljna odjeljenju u svako vrijeme). Ovo prisustvo je osnazeno radnim danima u
jutarnjim satima glavnom sestrom, odgovornom za dva akutna odjeljenja. Psrisustvo
psihijatra je obezbijedeno redovnim obilascima. Osim toga, ograni¢eni doprinos daju i
spcijalni radnici, psiholog 1 radni terapeut.

150. Po misljenju CPTa, lijekovi i srednje stru¢no osoblje u pomenutim odjeljenjima-
jedinicama je dramati¢no nedostatno, kao i ostale usluge (psiholog, radna terapija,
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socijalni radnik). Brojni Stetni efekti ovakvog stanja (nedostatak fizicke bezbjednosti za
pacijente i osoblje, nedostatak indivudualizovanih planova tretmana zasnovanih na
viSedisciplinardnom pristupu itd.) su ve¢ naglaSeni. Ovakva brojnost osoblja vodi ka
tome da se stvaraju visoko stresni radni uslovi za osoblje i povecava rizik od
neprimjerenih reakcija osoblja prema tezim pacijentima.

CPT, stoga, preporucuje da relevatni organi hitno izvrSe pregled, u obje ustanove,
brojnosti osoblja u odredenim odjeljenjima, u cilju osnaZivanja prisustva
kvalifikovanog ljekarskog i srednjeg medicinskog osoblja (vidjeti stav 122.). S
obzirom na specificna zaduZenja i broj pacijenata u FPU u bolnici Sokolac,
zvanic¢an broj psihijatara (tj, tri psihiajtra) i sestara (tj, tri sestre) treba se smatrati
apsolutnim minimumom.

Ostalo osoblje (psiholozi, radni terapeuti, socijalni radnici) treba da osnaze
postojece timove, u cilju povecanja viSedisciplinarne prirode tretmana
obezbijedenog bolesnicima.

151. Kao u drugim zdravstvenim sluzbama, vazno je da razliCite kategorije osoblja
zaposlenog u psihijatrisjkoj jedinici redovno sastaju i formiraju tim pod vodstvom
starijeg ljekara. Ovo ¢e omoguciti da se svakodnevni problemi ustanove, da se o njima
raspravljaja 1 da se pruzaju upute. Nedostatak takve mogucnosti ¢e povecati frustraciju i
mrzovolju medu osobljem.

Po misljenju delegacije, jasno je da trenutni sastav osoblja ne omogucava funkcionisanje
takvih radnih procedura. CPT poziva vlasti da uspostave takve procedure, zajedno sa
osnazivanjem kadra.

152. Kako bi se obezbijedio efikasan tretman, osoblje treba takode da bude u potpunosti
sigurno u svoju bezbjednost. Delegacija je primijetila sa zabrinuto$¢u da nema odredenih
alarmnih/pozivnih sistema za osoblje u sudskim i akutnim odjeljenjima koja su posjecena
(vidjeti stav 125.). Iznenadujuce, sestre 1 bolnicki radnici koje smo susreli u odjeljenjima
tokom posjete su naglasili da se osjeCaju nezasticeno u slucaju incidenta. CPT
preporucuje da vlasti postave alarmne/pozivne sisteme (na pr. oglasSivace za hitne
slucajeve ili pozivne uredaje) za osoblje koje radi u sudskim i akutnim odjeljenjima.

6. Sredstva ogranicavanja/izolacije

153. U bilo kojoj psihijatriskoj ustanovi, egramicavanje uznemirenih i/ili nasilnih
pacijenata moze povremeno biti neophodno. Ovo je podrucje posebne zabrinutosti za
CPT, s obzirom na mogucnost zloupotrebe 1 zlostavljanja.

154. CPT bi Zelio da naglasi da je ograni¢avanje pacijenata trebalo da potpada od jasno
definisanu politiku. Takva politika teba da pojasni da pocetno ogranicavanje
uznemirenog ili nasilnog pacijenta treba, koliko je god moguce, biti ne-fizicko (na pr,
verbalna instrukcija), a gdje je fizicko ogranicavanje neophodno, ono treba u principu da
je ogranieno na kontrolu ruku. Osoblje u takvim ustanovama takode treba da prode
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obuku i u ne-fizickim i manuelnim tehnikama kontrole uznemirenih ili nasilnih
pacijenata. Posjedovanje takvih vjeStina ¢e omoguciti osoblju da izabere najbolji
odgovor kada se suoci sa teSkim situacijama, ¢ime znatno smanjuju rizik od povreda i za
pacijente i za osoblje.

Dalje, pribjegavanje instrumentima fizickog ograni¢avanja ¢e samo vrlo rijetko biti
u cilju trazenja njegovog odobrenja. Ako se, u posebnim slucajevima, pribjegne
instrumentima fizickog ogranicavanja, oni treba da su uklonjeni prvom prilikom. Ljekari
treba uvijek da odrede period na koji odobravaju koristenje takvih instrumenata (na pr,
dva sata), a za nastavak koriStenja treba traziti odobrenje ljekara.

CPT bi zelio da naglasi da primjena instrumenata fizickog ograni¢avanja na period od
nekoliko dana ne moze imati terapeutsko opravdanje i da predstavlja, po misljenju CPTa,
zlostavljanje. Instrumenti fizickog ogani¢avanja nikada ne treba da se primjenju, niti da
se njihova primjena produzava, kao kazna. Uz to, lisi¢ine su neprihvatljive kao
ogranic¢avanje u psihijatrijskoj ustanovi.

Svaki slucaj fizickog ograni¢avanja bolesnika (kontrola ruku, koriStenje instrumenata
fizickog ogranicenja) treba da se ubiljezi u poseban registar ustanove otvoren u te svrhe
(kao 1 u dosijeu pacijenta). BiljeSka treba da sadrzi vrijeme kada je mjera pocela i
zavrSena, okolnosti slucaja, razloge pribjegavanja mjeri, ime ljekara koji je odredio
odobrenje mjere, kao 1 biljesku o povredama koje su pretrpjeli pacijent ili osoblje. Ovo ¢e
uveliko olaksati upravljanje ovakvim slu¢ajevima i njihovu prisutnost.

Pacijenti koji su fizicki ograniceni ili smjesteni u izolaciju moraju biti redovno nadgledni,
najbolje - redovno.

155. U FPU Sokolac, sredstva ogranicenja koja su meka ili kozna se ne upotrebljavaju.
Ipak, delegacija je informisana da su policijske lisi¢ine koristene kod jednog pacijenta,
koji je pocinio trostruko ubistvo u jedinici 2001. godine. U izuzetnim okolnostima, ru¢ni
zglobovi pacijenta su povezani lisi¢inama na prednjem dijelu, ponekad na cCetiri-pet dana,
ali su lisi¢ine bile skidane da bi pacijent mogao da se opere, koristi toalet itd. Pacijent se
mogao i privezati lisicinama jednom rukom za krevet, u izolaciji jedinice.

Policijske lisi¢ine se vrlo rijetko koriste u muskom akutnom odjeljenju za ogranic¢avanje
uznemirenog pacijenta privezivanjem za okvir kreveta ili radijator. Medicinsko osoblje je
navelo da bi viSe voljelo da koristi mekano ograni¢avanje ili koZne poveze, ali da oni nisu
dostupni. U FPU 1 muSkom akutnom odjeljenju, koriStenje sredstva ograni¢avanja je
odgovornost samo ljekara i biljezeno je u knjizi smjena sestara/Cuvara. Ipak, nema
pisanih pravila koja reguliSu njihovo koristenje.

156. U akutnim odjeljenjima Jake$ instituta, pacijenti mogu biti privezani za krevet u
izuzetnim okolnostima. Ova mjera se primjenjuje po odobrenju ljekara, ne duze od 2-3
sata, 1 biljezi se u knjizi raporta u odjeljenju. Kao Sto je slucaj u bolnici Sokolac, nema
pisanih pravila koja reguliSu njihovo koristenje.
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157. CPT preporucuje da se jasno definisana politika KkoriStenja sredstva
ogranicenja odmah donese u dvije posjecene ustanove, kao i u bilo kojoj drugoj
slicnoj ustanovi u BiH, uzimajuc¢i u obzir kriterije date u stavu 154. Uz to, policijske
lisi¢ine se ne smiju koristiti da ogranice pacijente u psihijatrijskim ustanovama.
Ako bude neophodno, odobrena meka ograni¢avanja ili koZni povezi treba da su
dostupni.

CPT takode poziva vlasti da razmore koriStenje jednog smjeStaja kada primjenjuju
sredstva oganifenja na pacijente, kako bi izbjegli da se ovo radi u prisustvu ostalih
pacijenata i posjetilaca (iako ovo ne treba da sprecava tijesan nadzor koje takvi
pacijenti zahtijevaju).

158. Sobe za izolaciju se Koriste za smjeStaj uznemirenih/nasilnih pacijenata u FPU
Sokolac i Zenskom akutnom odjeljenju Jakes$ instituta. Materijalni uslovi potonjeg su
zadovoljavajuci. Ipak, u FPU, uslovi izolacije su veoma skromni, a temperatura je niska.
Cuvar/sestra uglavnom stave bolesnika u izolaciju, a ljekara na duznosti konsultuju za
odobrenje. Nema posebnog registra za koriStenje izolacije, ali smjenske knjige
Cuvara/sestara ih biljeze. CPT preporucuje da se pisana pravila donesu u vezi sa
koriStenjem izolacije, u skladu sa kriterijima datim u 6. OpStem izjeStaju CPT.
(vidjeti stav 49-50 CPT/INf(98)12).

7. Zastita

159. Zbog svoje osjetljivosti, mentalno bolesni i mentalno oste¢eni zahtijevaju mnogo
paznje kako bi se sprijecio bilo kakav oblik ponasanja, ili da bi se izbjegao bilo kakav
propust, koji bi bili suprotni njihovom dobrostanju. 1z toga slijedi da nedobrovoljno
smjeStanje u psihijatrijske ustanove/specijalane institucije uvijek treba da bude
propra¢eno ogovaraju¢om zastitom.

160. Kako je ve¢ navedeno (vidjeti stav 139.), pacijenti se primaju u FPU Sokolac trima
glavnim kanalima (krivi¢ni sudovi, sudovi za prekrsaje ili premjestaj iz zatvora).

Osudenici za krivicna djela se pritvaraju u FPU u skladu sa ¢lanom 59. (prisilni
psihijatrijski tretman) i ¢lanom 61. (prisilni tretman zbog druge ili alkohola) Zakona o
krivicnom postupku RS. Ovaj smjesaj treba da bude na neodredeno vrijeme, a pacijenti
uglavnom ostaju u jedinici 3-5 godina. OtpuStanje iz jedinice se sprovodi u skladu sa
¢lanom 220. Zakona o sprovodenju kriviénih kazni. Pacijenti za koje se smatra da su
hroni¢no bolesni i ovisnici o alkoholu mogu biti osudeni u skladu s ¢lanom 190. Zakona
o prekrsajima na vremenski odredenu mjeru do Sest mjeseci tretmana u psihijatrijskoj
ustanovi. U oba gornja slucaja pacijenti imaju pravo na pomo¢ predstavnika Zakona i
mogu se zaliti protiv mjere u roku od 15 dana.

Pacijenti takode mogu biti premjesteni u FPU iz zatvorske ustanove. Ako je pacijent
pritvoren u istraznom odjeljenju, psihijatar koji je povremeno angazovan treba da
predlozi njihov premjestaj sudu, koji bi, tada, prema ¢lanu 242. Zakona o krivicnom
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postupku, donio odluku. Sto se ti¢e osudenika, delegacija je informisana da takvi
premjestaji ne ukljucuju i sudski postupak.

161. Delegacija je primjetila prisustvo u FPU nekoliko pacijenata iz Federacije,
pritvorenih u skladu sa ¢lanom 480 zakona o krivicnom postupku Federacije. Koliko je
delegacija moga ustanoviti, njihov pritvor izgleda da je proceduralno ispravan, jer su
sudovi Federacije zatrazili i naredili nastavak pritvora u FPU Sokolac. Ipak, nejasno je da
li su entieti potpisali meduentietski sporazum kojim se omogucava ovakva praksa. CPT
bi Zelio da primi viSe informacija o ovom pitanju.

162. Pacijenti, civili, u akutnom muskom odjeljenju na Sokocu i muSkom i Zenskom
akutnom odjeljenju Jake$ instituta se nazivaju «dobrovoljnim pacijentimay, jer ne postoji
gradanski Zakon kojim se odreduje pritvor (ukoliko odbiju da borave dobrovoljno).
Njihov prijem/smejstaj je po odluci ljekara, bez pozivanja na zakonske kiriterije, ili
moguénost pravnog osporavanja®.

163. Delegacija je informisana da je u RS u pripremi Akt o medicinskom zdravlju, koji
treba da popravi opisanu situaciju. CPT bi Zelio da primi kopiju ovog nacrta Akta.
Preporucuje da vlasti preduzmu korake da osiguraju da je nacrt Akta u skladu sa
kriterijima datim u 8. OpStem izvjeStaju CPTa u vei sa zaStitom pacijenata u
kontekstu nedobrovoljnog smjestaja (vidjeti stav 51-57- CPT/Inf (98)12).

III. REZIME I ZAKLJUCCI

A. Policijske ustanove

164. Mnoge osobe liSene slobode koje je intervjuisala delegacija su navele da se prema
njima policijski sluzbenici postupali korektno, i u vrijeme hapSenja i tokom vremena
provedenog u policijskoj ustanovi. Ipak, jedan broj intervjuisanih osoba u razliitim
dijelovima zemlje je navelo da su bili fizicki zlostavljani. Veéina tih navoda se odnosi na
zlostavljanje u vrijeme hapSenja. Ipak, nemali broj intervjuisanih je naveo da su ih

Tipovi navedenog zlostavljanja ukljuuju udaranje pesnicama, nogama i udaranje po
raznim dijelovima tijela palicama, metalnim Sipkama, metalnim kablovima obloZenim
plastikom ili bejzbol palicama. Neobiljezeni predmeti te vrste su pronadeni u brojnim
policijskim stanicama u kancelarijama za ispitivanje osumnjicenih.

U nekoliko slucajeva, delegacija je prikupila propratnu ljekarsku evidenciju, koja
odgovara izjavama osoba o zlostavljanju, bilo pregedanjem ljekarskih zabiljeski
otvorenih po prijemu osobe u istrazni zatvor ili direktnim posmatranjima ljekara

% Delegacija je informisana da je prije oruzanog sukoba 1992-5, pacijente kojima je bila potrebna daju
navode o zlostavljanju, kao i o nedobrovoljna hospitalizacija pregledala komisija (u sastavu: ljekar, glavni
lejkar i direktor bolnice), koji bi ih eventualno smjestali protiv njihove volje, a sud je informisan o tome u
roku od 48 sati. Takva procedura nije primjenjivana godinama.
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delegacije. Uopstenije, zdravstveno osoblje u nekim istraznim zatvorima je potvrdilo da,
po njihovom iskustvu, jedan broj osoba primljenih u njihove ustanove nakon perioda
policijskog pritvora daje navode o policijskom zlostavljanju i ima povrede koje
odgovaraju tim navodima.

165. CPT preporucuje da relevatne vlasti, kao i stariji policijski sluzbenici redovno
instruiraju policijske sluzbenike da: zlostavljanje nece biti tolerisano, da ¢e sve relevantne
informacije u vezi sa navodnim zlostavljanjem biti istrazene, i da ¢e pocinioci takvog
tretmana podlijegati strogim kaznama.

Najbolja moguca garancija protiv zlostavljanja je da policijski sluzbenici nedvosmisleno
odbiju njegovu primjenu, ovo podrazumijeva stroge kriterije odabira u vrijeme
regrutovanja policijskih sluzbenika i obezbjedivanje odgovarajuce profesionalne obuke.
Druga veoma djelotvorna sredstva sprecavanja zlostavljanja su u revnosnom ispitivanju
od strane nadleznih organa svih relevantnih informacija vezanih, a navodno zlostavljanje
o kojem mogu biti obavijesteni, bilo da je informacija dosla u obliku formalne prituzbe ili
ne. CPT je dao detaljne preporuke o ovim pitanjima.

166. Sto se ti¢e formalnih zagtita od zlostavljanja pritvorenih osoba, CPT pridaje posebnu
vaznost trima pravima osoba liSenih slobode od strane policije: pravo na obavjesStavanje
blizih srodnika ili tre¢e strane po njihovom izboru o pritvoru, pravo na pristup advokatu i
pravo na pristup ljekaru. U smislu formalnog zakonskog okvira, neke od ovih zastita ve¢
postoje u oba entieta u vrijme posjete. Dalje, one su unesene u drzavni Zakon o
krivicnom postupku iz 2003. Ipak, izgleda da je po srijedi velika praznina izmedu
zakonskih odredaba i njihove primjene u praksi.

Odbor je preporucio da se preduzmu mjere koje bi osigurale da se svako od pomenutih
prava zakonski garantuje i da je u primjeni u praksi, te je preporucio da obrazac sa tim
pravima bude sistematski djeljen privedenim osobama, na samom pocetku policijskog
pritvora. Obrazac treba da je dostupan na odgovaraju¢em broju jezika.

167. Policijski pritvor u BiH traje relativno kratko, ipak, neki elementarni materijalni
uslovi moraju biti ispunjeni. Uslovi pritvora u posjeenim ustanovama znacajno se
razlikuju. CPT je preporucio da se pregleda stanje u celijama u svim policijskim
stanicama, s obzirom na opste kriterije date u izvjestaju Odbora.

B. Zatvori

168. Velika vecina pritvorenika u istraznim odjeljenjima intervjuisanih u Banjaluci,
Mostaru, Sarajevu i Srpskom Sarajevu nisu dali nikakve navode o zlostavljanju od strane
zatvorskog osoblja, i zaista, jedan broj njih se pozitivno izrazio o nacinu na koji su
tretirani od strane zatvorskog osoblja. Sto se ti¢e zatvora u Zenici, veéina intervjuisanih
zatvorenika nije imalo prituzbi u vezi sa na¢inom na koji su tretirani od strane zatvorskog
osoblja, s znacajnim izuzetkom mnogih zatvorenika koji su prethodno bili smjeSteni u
paviljonu II.
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169. CPT je duboko zabrinut oko niza navoda o velikom, organizovanom i sistematskom
zlostavljanju zatvorenika od strane zatvorskih sluzbenika tokom i nakon operacije, koja je
izvedena 21. februara 2003, a imala je za cilj odvajanje nekih 50 «organizatora i voda»
nereda koji su se desili deset dana prije u Zatvoru u Zenici. Delegacija je odrzala
pojedinacne razgovore sa mnogim zatvorenicima koji u bili odvojeni u paviljonu II ili
premjesteni u druge zatvore u kontekstu te operacije, i ustanovila da su njihove izjave o
zlostavljanju upecatljivo dosljedne. U nekoliko slucajeva ljekari delegacije su prikupili
direktno od intervjuisanih zatvorenika medicinske dokaze koji odgovaraju pomenutim
navodima.

CPT je pozvao relevantne vlasti da osiguraju da se sprovede opsezna, nezavisna i
nepristrasna istraga o dogadajima koji su poceli 21. februara 2003. u Zatvoru u Zenici.
Istraga treba da utvrdi da li je koriStenje sile od strane zatvorskih sluzbenika bilo
opravdano pod datim okolnostima, kao i da utvrdi, po potrebi, kazne za odgovorne.

Odbor takode preporucuje da bilo kakve dalje intervencije u vezi sa neredima u zatvoru
budu nadgledane od strane organa koji je nezavistan od date ustanove ili specijalne
jedinice koja vrsi intervenciju. Prisustvo takvih organa bi imao efekat odvracanja bilo
koga ko namjerava da zlostavlja zatvorenike, a uveliko bi i olaksSalo istragu bilo kakvih
navoda o zlostavljanju, te ispravno pripisivanje krivice.

170. Uopstenije, CPT je preporucila da relevantne vlasti nastave da daju visoki prioritet
razvoju obuke zatvorskog osoblja, kako pocetne, tako i1 kontinuirane. Tokom takve
obuke, znacajan naglasak treba dati na sticanje vjestina meduljudske komunikacije.
Izgradivanje pozitivnih odnosa sa zatvorenicima treba da se smatra klju¢nom odlikom
poziva zatvorskog sluzbenika.

171. Obaveza vodenja rauna koji imaju zatvorski organi u vezi sa zatvorenicima za koje
su zaduzeni ukljucuje i odgovornost osiguravanja bezbjednosti i fizickog integriteta i,
podrazumijeva se, treba da su oprezni u vezi sa bilo kakvom moguénos¢u povredivanja
od strane ostalih zatvorenika, kao 1 u odnosu na samopovredivanje. Rad na takvim
pojavama zahtijeva da zatvorsko osoblje bude oprezno u vezi sa znakovima nevolje, te
rijeSeno 1 odgovaraju¢e obuceno da interveniSe kada bude neophodno. Uz to, zatvorski
sistem treba da radi na pitanju odgovarajuce klasifikacije i rasporeda zatvorenika.

U smislu prikupljenih informacija tokom posjete posebno u zatvorima u Sarajevu i
Zenici, CPT je preporu¢io da se uspostave i strogo sprovode strategije borbe protiv
nasilja medu zatvorenicima i samopovredivanja. U smislu politike rasporedivanja u
¢elije, spavaonice ili jedinice, posebno je vazno da maloljetnici (tj, osobe mlade od 18
godina) budu smjestene odvojeno od odraslih.

Klima u zatvoru uveliko zavisi od kvaliteta i1 resursa njegovog osoblja. S tim u vezi,
nedogovarajuci broj osoblja predstavlja najveci problem za cijeli zatvorski sistem BiH.
CPT je preporucio da relevatne vlasti sprovedu, bez odlaganja, pregled sadasnjih
kadrovskih aranzmana u svim zatvorskim ustanovama, u cilju osiguravanja da broj
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zaposlenog zatvorskog osoblja bude dovoljan da garantuje i bezbjednost osoblja i fizicki i
mentalni integritet zatvorenika.

172. Ozbiljni nedostaci u smislu materijalnih uslova pritvora, zbog neadekvatne
infrastrukture ili pogorSavanja stanja prostorija (koje je ¢esto urokovano prenatrpanoscu),
je prisutno u razli¢itom stepenu u posje¢enim ustanovama, a najgori uslovi su videni u
istraznom zatvoru u Sarajevu. CPT je dala razli¢ite preporuke za rjeSavanje ovog
problema. Kao prioritet, razni napori su ucinjeni da se smanji broj smjestenih u
zatvorima, s ciljem da se obezbijedi najmanje 4m2 prostora po osobi. Kao rezultat
informacija prikupljenih u paviljonu II zatvora u Zenici, CPT je takode preporucio da se
preduzmu neophodni koraci da se osigura da se zatvorenici nikada ne smjeStaju u
mracnim ¢elijama, na bilo koji vremenski period.

173. Osnovni problem S§to se tiCe istraZnih odjeljenja v BiH je potpun nedostatak
aktivnosti van ¢elija za maloljetnike. U vrijeme posjete, pritvorenici su se drzali viSe od
23 sata dnevno u celijama (sa izuzetkom istraznog odjeljenja zatvora u Srpskom
Sarajevu). U skoro svim posje¢enim ustanovama, ¢ak i zakonski zahtjev vjezbanja na
otvorenom prostoru nije bio postivan.

Organizacija rezima aktivnosti u istaznim odjeljenjima nije precizna stvar, u smislu
nepredvidivosti smjene zatvorenika. Ipak, sadasSnja politika pukog «smjeStanja»
pritvorenika je neprihvatljiva. CPT je preporucio da organi preduzmu korake da radikalno
poprave rezim aktivnosti za pritvorenike. Cilj je da se osigura da pritvorenici budu u
moguénosti da provedu razuman dio dana van svojih ¢elija, da budu angazovani u
razli¢itim svrsishodim djelatnostima (grupne aktivnosti, rad, po moguénosti sa vrijednosti
poziva, sport). Mjere treba hitno preduzeti kako bi se osiguralo da se svim pritvorenicima
ponudi svakodnevno barem jedan sat vjezbanja na otvorenom.

Osudenici u zatvoru u Zenici odgovarajuci dio dana provode izvan svojih jedinica. Ipak,
postoji nesrazmjer izmedu Zelja uprave i osoblja i programa aktivnosti koje se provode za
mnoge zatovrenike. Oko jedne tre¢ine ne koristi pozitivni rezim koji bi ih mogao
ohrabriti da se pozabave svojim problematicnim ponaSanjem. CPT je preporucio da
nadlezni organi preduzmu neophodne korake da osiguraju da svi zatvorenici u zatvoru u
Zenici imaju pristup odgovaraju¢im radnim, obrazovnim, sportskim i rekreativnim
aktivnostima.

174. Brojnost zdravstvenog osoblja u zatvoru u Banjaluci, Mostaru i Srpskm Sarajevu se
moze smatrati zadovoljavaju¢im, s obzirom na relativno mali broj zatvorenika u tim
ustanovama, a §to je neodgovarajue u zatvorima u Sarjevu i Zenici. Standardne
Jedinice za zdravstvenu zastitu se uveliko razlikuju, a Sto se tice ljekarske povjerljivosti,
ona se ne postuje uvijek. CPT je preporucio da se rjeSavaju primjeceni nedotaci. Takode
je dao preporuke smisljene da osnaze doprinos zdravstvenih sluzbi u sprecavanju
zlostavljanja pritvorenih osoba, sistematskim snimanjem povreda ustanovljenih
pregledima novopristiglih zatvorenika i nakon slucajeva nasilja u zatvoru.
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175. CPT delegacija je primijetila ozbiljne nedostatke u odjeljenju sudske psihijatrije
zatvora u Zenici. Materijalni uslovi u kojima borave pacijenti ne zadovoljavaju bolnicke
standarde, broj osoblja je potpuno neodgovarajuci, a tretman za veliku ve¢inu zatvorenika
se svodi na farmakoterapiju. Ovi nalazi su u znatnoj mjeri potvrdeni od strane tima
stru¢njaka Ministarstva zdravlja.

CPT je preporucila da vlasti obezbijede radnu strategiju da bi olakSali premjeStanje
odjeljenja, a da se u meduvremenu, preduzmu neke hitne mjere, kao $to je povecanje
broja osoblja, pruzanje radnih aktivnosti, izrada planova individualnog tretmana,
uspostavljanje pisane politike koriStenja usamljenja i mjera ogranicavanja, te poboljSanje
materijalnih uslova.

176. CPT je takode, dala jedan broj preporuka i komentara u vezi sa raznim drugim
zatvorskim pitanjima, a u vezi sa svojim mandatom: kontkat sa spoljnim svijetom, pitanja
maloljetnika, disciplina, usamljenje, sredstva ograniavanja, procedure prituzbi i
inspekcije. Odbor je, posebno, preporucio nadleznim organima da teze osiguravanju da se
maloljetni zatvorenici drze u posebnim pritvornim centrima za maloljetnike, koji nude
rezime skrojene prema njihovim potrebama i uz odgovaraju¢e obuceno osoblje.

C. Psihijatrijske ustanove

177. Delegacija nije primila nikave navode o skoraSnjem namjernom zlostavljanju
pacijenata od strane osoblja u Jake$ institutu. Za razliku od toga, ozbiljni navodi o
zlostavljanju pacijenata od strane osoblja su primljeni u Psihijatrijskoj bolnici Sokolac,
gdje su pacijente muskog akutnog odjeljenja navodno gurali, Samarali i udarali
(ukljucujuéi i palicom) c¢lanova zdravstvenog tima. Ostale prikupljene informacije
potvrduje ove navode. CPT je poreporucio da se jasno stavi na znanje osoblju u bolnici
Sokolac da se zlostavljanje pacijenata nece tolerisati.

178. Ipak, najozbiljniji incidenti koji su rezultovali povredivanjem pacijenata su bili
slucajevi nasilja izmedu pacijenata u jedinici sudske Psihijatrije bolnice Sokolac
(zatvoreno odjeljenje) i u muSkom i zensko akutnom odjeljenju Jakes instituta. Posebno
treba pomenuti dva slucaja u vezi sa pacijentom zatvorene jedinice sudske psihijatrije na
Sokocu i drugog u zatvorenom muskom akutnom odjeljenju u Jakes$ institutu, obojica
pomenutih pacijenata su pocinili trostruko ubistvo drugih pacijenata u odjeljenju za Cetiri
protekle godine. Osnovno je da se usvoje odgovarajuce procedure u obje ustanove, kako
bi se izbjeglo ponavljanje tako dramati¢nih incidenata i da bi se zastitili odredeni
pacijenti od drugih pacijenata koji bi ih mogli povrijediti. Ovo izmedu ostalog zahtijeva
odgovaraju¢e prisustvo osoblja u svako vrijeme (ukljucuju¢i nocu, vikendima,
praznicima) u okviru tih jedinica. CPT je preporucio da organi hitno pregledaju, u obje
ustanove, brojnost osoblja u odredenim odjeljenjima, u cilju osnazivanja prisustva
kvalifikovanog osoblja i osiguravanja odgovarajuc¢eg nadzora.

179. Zivotni uslovi u jedinici sudske psihijatrije u bolnici Sokolac su uglavnom pristojni,
iako veoma skromni. Ipak, muSko akutno odjeljenje nudi skucen Zivotni prostori i ne
zadovoljava Cak ni osnovne higijenske stadnarde. Nedostataka ima i u muskom akutnom
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odjeljenju Jakes instituta, na primjer, $to se tice opsSteg stanja objekta i higijene, dok je
zensko odjeljenje posebno siromasno opremljeno. Detaljne preporuke u vezi sa tim
pitanjima su date u izvjestaju.

CPT je takode naglasio direktnu opasnost koju predstavlja ozbiljan nedostatak
obezbjedenja na muSkom i1 zenskom akutnom odjeljenju Jake$ instituta, koji dovodi
osjetljive pacijente i osoblje u opasnost.

180. Odbor je dao jedan broj primjedbi u vezi sa tretmanom i njegom. na primjer, on je
preporuCio da se izrade individualni planovi tretmana 1 razvije psiho-socijalna
rehabilitaicija u psihijatrijskoj bolnici Sokolac. Sto se ti¢e Jake§ instituta, preporuéeno je
da se poveca broj pacijenata na radnoj terapiji i da se vode stalne biljeske u dosijeima
pacijenata o njihovom mentalnom i fizitkom stanju. Sto se tie obje ustanove,
preporuceno je da se preduzmu koraci kako bi se osiguralo da redovno snadbijevanje
odgovaraju¢im lijekovima bude zagarantovano u svako vrijeme.

181. Sto se ti¢e kadrovskih pitanja, CPT je iznenaden malim brojem kvalifikovanih
psihijatrijskih sestara medu srednjim medicinskim osobljem posjec¢enih psihijatrijskih
ustanova i nedostatkom osoblja kvalifikovanog za socijalnu terapiju (a posebno radnih
terapeuta). Ve¢ je pomenuta preporuka Odbora da relevantni organi izvrSe hitan pregled,
u obje ustanove, brojnosti osoblja u odjeljenjima. Odbor je naglasio da razvoj
specijalizovane obuke za psihijatrijsko srednje stru¢no osoblje i veci naglasak na
socijalnoj terapiji treba da ima znacajan uticaj na kvalitet njege. Posebno, ovo treba da
doprinese terapeutskom miljeu koji je manje skoncentrisan na fizicke 1 tretmane
lijekovima.

Kako bi se obezbijedio efikasan tretman, osoblje takode treba da je u potpunosti uvjereno
u svoju bezbjednost. CPT, stoga, preproucuje da alarmni/pozivni sistemi budu postavljeni

za osoblje koje radi u sudskim i aktutnim odjeljenjima koja su posjecena.

D. Djelovanje po preporukama, komentarima i zahjtevima za informacijama CPTa

182. Razlicite preporuke, komentari i zahtjevi za informacijama koje je formulisao CPT
su nabrojani u Dodatku 1.

183. Sto se ti¢e, konkretnije, preporuka CPTa, uzimajuéi u obzir ¢lan 10. Konvencije,
Odbor zahtjeva od vlasti BiH:

i.-da obezijede u roku od Sest mjeseci privremeni odgovor sa detaljima oko toga kako
namjeravaju da sprovedu preporuke, i u zavisnosti od slucaja, uz informacije o ve¢

preduzetim akcijama (Odbor je ukazao na hitnost nekih od svojih preporuka);

il.-da obezbijede u roku od dvanaest mjeseci dalji odgovor s punim detaljima o
akcijama preduzetim da se sprovedu preporuke.
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CPT vjeruje da ¢e takode biti moguée da vlasti BiH obezbijede, u gore pomenutom
privremenom odgovoru, reakcije na komentare formulisane u ovom izvjestaju, koji su
rezimirani u dodatku I, kao 1 date odgovore na zahtjeve za informacijama.

184. U odnosu na dva posebna pitanja postavljena u izvjeStaju, CPT zahtijeva od vlasti
BiH:

i.da pruze bez daljeg odlaganja informacije o mjerama stvarno preduzetim na rjeSavanju
pitanja bezbjednosti, prosteklih od stanja kakvo vlada u muskom i zenskom akutnom
odjeljenju Jakes instituta za tretman, rehabilitaciju i socijalnu zastitu hroni¢nih mentalnih
bolesnika (vidjeti stav 121).

11.-da pruze u roku od tri mjeseca primjenjivu strategiju za olakSavanje premjestanja

odjeljenja sudske psihijatrije zatvora u Zenici na mjesto koje ¢e ponuditi moguénosti za
otklanjanje brojnih nedostataka koje je primjetila delegacija Odbora (vidjeti stav 99).

DODATAK I.

SPISAK PREPORUKA, KOMENTARA I ZAHTJEVA ZA INFORMACIJAMA CPTa

A. Policijske ustanove

Preliminarne primjedbe

Zahtjevi za informacijama

-detaljne informacije u vezi sa funkcijama i ovlastenjima drzavnog Ministarstva
bezbjednosti u vezi sa lisSavanjem slobode (stav 12),

-nove informacije o pravnom okviru za policijski pritvor, ukljucuju¢i i po pitanju
stupanja na snagu novih Zakona o krivicnom postupku Federacije BiH i RS (stav 14).

Tortura i drugi oblici zlostavljanja

Preporuke

-relevantni organi Federacije BiH i1 RS, kao 1 viSi policijski sluzbenici, redovno
instruiraju policijske sluzbenike da: zlostavljanje nece biti tolerisano, sve relevantne
informacije u vezi s navodnim zlostavljanjem ¢e biti istrazene, a izvrSitelji takvog
tretmana ¢e podlijegati strogim kaznama (stav 20),
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-policijske sluzbenike treba podsjetiti na odgovaraju¢i nacin ne vise nego $to je striktno
neohodno sile se treba upotrebljavati kada se sprovodi hapsenje i da, kada su osobe
uhapsSene 1 stavljene pod kontrolu, viSe nikako nemoze biti bilo kakvog opravdanja za
njihovo udaranje (stav 21),

-veoma visok prioritet ¢e se dati profesionalnoj obuci za policijske sluzbenike svih
rangova i kategorija, uzimajuéi u obzir primjedbe u stavu 23. Stru¢njaci koji pripadaju
policiji treba da su angazovani u ovoj obuci (stav 24),

-spremnost za meduljudsku komunikaciju treba da bude glavni faktor u procesu
regrutovanja policijskih sluzbenika, a tokom obuke takvih sluzbenika, znac¢ajan naglasak
treba staviti na sticanje i razvoj vjesStina meduljudske komunikacije (stav 24),

-kada god osumnjiceni za krivi¢no djelo budu dovedeni pred istraznog sudiju ili javnog
tuzioca na kraju policijskog pritvora ili nakon navodnog zlostavljanja od strane policije,
sudija ili tuzilac treba da pribiljezi navode napismeno, odmah naredi pregled sudskog
ljekara, te da osigura da se preduzmu nepohodni koraci kako bi se odgovarajuce istrazili
navodi. Takav prsistup treba primjenjivati bez obzira na to da li odredena osoba ima
vidljive spoljne tragove povreda. Dalje, ¢ak i u odsustvu izri¢itog navoda o zlostavljanju,
sudija ili tuzilac treba da narede pregled sudske medicine kada kod postoji dovoljni
razloga da se vjeruje da je osoba dovedena pred njega bila zrtva zlostavljanja (stav 25).

zahtjevi za informacijama

-potvrda da su objekti vrste nabrojane u stavu 18. sklonjeni iz svih policijskih prostorija
gdje osobe mogu biti drzane ili saslusavane (stav 22),

-sva relevantna desavanja u vezi sa odabirom i obukom policije, poc¢evsi od 2003. godine
(kriteriji regrutovanja, strategija obuke, planovi, itd) (stav 24)

-dalje informacije o novom sistemu prituzbi u Federaciji Bosne i Hercegovine, 1 da li
sli¢ni aranzmani postoje ili su predvideni za RS 1 Distrikt Brcko (stav 26).

Zastita od zlostavljanja osoba liSenih slobode

preporuke

-preduzeti odgovarajuce akcije kako bi osigurali da je pravo da se obavijesti blizi srodnik
ili tre¢a strana o pritvoru primjenjivo u praksi, od samog pocetka liSavanja slobode.
VrSenja ovog prava mogu da potpadaju pod izvjesna izuzimanja radi zaStite legitimnih
interesa policijske istrage. Ali, takva izuzimanja treba jasno definisati i strogo vremenski
ogranicCiti, a pribjegavanje njima terba da je proprac¢eno odgovaraju¢om zastitom (na pr,
bilo kakvo odlaganje u obavjeStavanju o pritvoru treba da je pismeno zabiljezeno s
navedenim razlozima, a treba i da ukljucuje odobrenje viSeg policijskog sluzbenika koji
nije povezan sa slucajem ili tuzioca) (stav 28),
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-neophodni koraci koje treba preduzeti da bi se osiguralo pravo pristupa advokata je
garantovano i zakonom i u praksi. Da bi ovo pravo bilo potpuno sprovedivo u praksi,
odgovaraju¢e mjere treba odrediti za osobe koje nisu u moguc¢nosti da plate advokata.
CPT predlaze da se relevantne advokatske komore konsultuju u tom kontekstu (stav 29);

-posebne zakonske odredbe treba usvojiti po pitanju prava osoba u policijskom pritvoru
da imaju pristup ljekaru. Ove odredbe treba da odreduju izmedu ostalog da:

e osoba u policijskom pritvoru ima pravo da bude pregledana, ako to zeli, od strane
ljekara po vlasitom izboru, uz bilo kakav ljekarski pregled ljekara kojeg pozovu
policijski organi,

e svi ljekarski pregledi osoba u policijskom pritvoru, obavljeni u policijskom
pritvoru ili zdravstvenoj ustanovi treba da se odvijaju da ih niko ne slusa, osim
ukoliko ljekar izri¢ito ne zahtijeva drugacije u datom slucaju, i izvan pogleda
policijskih sluzbenika,

e rezultate svakog pregleda, kao i1 relevantne izjave od strane lica u pritvoru i
ljekarskih zakljucaka ljekar treba da zabiljezi napismeno i da oni treba da su
dostupni i pritvorenoj osobi i njegovom advokatu (stav 30);

-obrazac sa pravima policija treba sistematski dijeliti svim uhapSenim osobama, na
samom pocetku pritvora. Sadrzaj ovog obrasca treba da odrazZava izmedu ostalog prava
pominjana u stavovima 27-30. Obrazac treba da je dostupan na odgovaraju¢em broju
jezika. Zatim, od osoba u pitanju treba sistematski traziti da potpiSu izjavu u kojoj stoji da
su bile upoznate sa svojim pravima (stav 31).

-sve neohodne korake preduzeti da se isprave nedostaci primjeceni po pitanju podataka
koji se biljeze na standardizovanim registrima pritvora (evidencija o liSavanju slobode)
(stav 32).

Uslovi pritvora
reporuke

-odgovarajucu akciju preduzeti da se poprave nedostaci primjeceni u celiji policijske
stanice Pale (stav 34);

-stanje smjestaja u Celije u svim policijskim stanicama u BiH treba pregledati, s obzirom
na kriterije date u stavu 33 (stav 34).

zahtjevi za informacijama

-akcija preduzeta u odnosu na podrumske celije policijskih stanica Centar u Mostaru i u
Sirokom Brijegu (stav 34).
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B. Zatvori
Preliminarne primjedbe

zahtjevi za informacijama

-nove inforamcije o formalno-pravnoj situaciji u vezi sa pitanjima obuhvaéenim
stavom 35-39 (ukljucujuci blagovrememno, kopije bilo kojih novih zakona) (stav 29).

Zlostavljanje

preporuke

-ospezna, nezavisna i nepristrasna istraga treba da se sprovede u vezi sa navodima o
zlostavljanju zatvorenika od strane zatvorskih sluzbenika u Zatvoru u Zenici tokom
intervencije i transfera u paviljon II, 21. febraura 2003. i nakon tog datuma. Istragom se
mora utvrditi da li je koriStenje sile od strane zatvorskih sluzbenika bilo opravdano u
odnosu na okolnosti (to jest, i tokom i nakon smjeStanja zatvorenika u paviljon II), te
identifikovati 1, po moguénosti, kazniti odgovorne. Sve razumne korake treba preduzeti
da se osiguraju dokazi u vezi sa incidentom-incidentima, ukljucujuéi izmedu ostalog
svjedoCenje oCevidaca, evidencija sudske medicine itd (stav 49);

-sve buduce intervencije vezano za nerede u zatvorima treba da prati nezavisni organ.
Dalje, zatvorenici treba da imaju pravo na ljekarski pregled od strane ljekara nezavisnog
od date ustanove, nakon takvih intervencija (stav 49.).

-visoki prioritet i dalje davati razvoju obuke zatvorskog osoblja, i pocCetne i stalne.
Tokom takve obuke, znacCajan naglasak treba staviti na sticanje sposobnosti meduljudske
komunikacije. Izgradnja pozitivnih odnosa sa zatvorencicima bi se mogla priznati kao
kljucna odlika poziva zatvorskog sluzbenika (stav 52.);

-vlasti na svim relevantnim nivoima (drzavni, entitetski i lokalni) treba da pruze jasnu
poruku da fizicko i psihi¢ko zlostavljanje 1 verbalno maltretiranje zavorenika od strane
zatvorskih sluzbenika nije prihvatljivo i da ¢e se strogo tretirati (stav 52). ;

-uspostaviti 1 strogo provoditi strategije borbe protiv nasilja medu zatovrenicima i protiv
samopovredivanja. U smislu politike rasporedivanja u celije, spavaonice ili jedinice
(kolektive), posebno je vazno da maloljetnici (tj. osobe ispod 18 god. starosti) budu
smjesteni odvojeno od odraslih (stav 55);

-svi oblici fizickog kaznjavanja treba da budu i zvani¢no zabranjeni i da se izbjegavaju u
praksi. Maloljetnici (kao i ostali zatovrenici) koji se loSe ponaSaju treba da su tretirani
samo u skladu sa propisanim disciplinskim procedurama. Samopovredivanje se ne smije
smatrati loSim ponaSanjem i tako ne treba da podlijeze diciplinskim mjerama, zapravo,
osoblje treba da osigura bezbjednost pojedinca, rade¢i na razlozima samopovredivanja
(stav 55).
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zahtjevi za informacijama

-kopija bilo kakvih pisanih uputa i/ili izdatih ovlastenja u vezi sa upotrebom sile tokom
«operacija protiv nereday izvrSenih u zatvoru u Zenici, februara 2003. (stav 49).

Kadrovska i upravna pitanja

reporuke
-izvrsiti pregled, bez odlaganja, sadasnjih kadrovskih rjeSenja u svim zatvorskim
ustanovama u BiH. Cilj bi bio da se osigura da broj zaposlenih zatvorskih sluzbenika
bude dovoljan da garantuje i bezbjednost osoblja i fizi¢ki i mentalni integritet zatvorenika
(stav 58) ;
-incidenti kao oni navedeni u stavu 53-54 uvijek budu ispravno zabiljeZeni u
zatvorskim ustanovama, oni treba da izmedu ostalog ukljuce i opis incidenta, vrijeme

dogadanja, ime ocevidaca i donesene odluke (stav 59).

zahtjev za informacijama

-komentari relevantnih organa u vezi sa praksom u zatvoru u Zenici opisanom u stavu 59,
po pitanju evidentiranja zatvorenika prisutnih u paviljonu (stav 59).

Materijalni uslovi

reporuke

-da se preduzmu hitni koraci da se osigura da zatvorenici nikada ne budu smjesStani u
mracne Celije na bilo koji period (stav 68);

-metalna ploca koja pokriva prozor ¢elije br. 29 paviljona II u zatvoru u Zenici da se
odmah ukloni (stav 68);

-ozbiljne napore uciniti da se smanji broj zatvorenika u zatvorima, cilj je da se obezbijedi
minimalno 4 m2 prostora po osobi. Dalje, svake ¢elije koje mjere 6m2 treba da su izuzete
od smjestanja zatvorenika. Gdje je potrebno, treba poboljsati odjeljivanje toaleta u
visekrevetnim ¢elijama (stav 70);

-kvalitet hrane obezbijedene pritvorenicima u istraznim odjeljenjima u zatvoru u Sarajevu

treba pregledati 1 koli¢inu znatno povecati, posebno vode¢i ratuna o maloljetnim
zatvorenicima.
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-sve neophodne korake preduzeti, i istraziti sve dostupne kanale, u cilju poboljsanja
materijalnih uslova u zatvorskim ustanovama, s obzirom na primjedbe iz stava 60-68
(stav 70)

Rezim

reporuke

-preduzeti korake, po hitnom postupku, da se radikalno izmjeni rezim aktivnosti za
pritvorenike u istraznom postupku. Cilj je da se osigura da takvi pritvorenici budu u
mogucénosti da provedu razuman dio dana van svojih ¢elija, budu angazovani u razli¢itim
svrsishodnim aktivnostima (grupne aktivnosti, rad, po moguénsoti vezano za struku,

sport). Zakonski okvir koji reguliSe pritvor treba revidirati, te znacajno povecati broj
osoblja (stav 72);

-preduzeti hitne korake da se osigura da se ponudi svim pritvorenicima u istraznom
barem jedan sat aktivnosti na otvorenom prostoru svakodnevno. Vanjski prostori treba

da su dovoljno veliki da omoguce zatvorenicima fizicke aktivnosti (stav 72.). ;

-preduzeti sve nophodne korake da svi zatvorenici u zatvoru u Zenici imaju pristup
odgovaraju¢em izboru radnih, obrazovnih, sportskih i rekreativnih aktivnosti (stav 75).

komentari

-relevantne vlasti su pozvane da sastave programe smisljene da profiliSu razlicite tipove
zatvorenika, u svjetlu primjedbi u stavu 74 (stav 74).

zahtjevi za informacijama

-tacan broj zatvorenika uklju¢enih u sportske, rekreativne i obrazovne aktivnosti u
zatvoru u Zenici (stav 73).

Sluzba zdravstvene zastite
preporuke
-zdravstveni timovi u zatvorima u Zenci i Sarajevu treba da su osnazeni (stav 77.);

-odjeljenja za zdravstvenu zastitu u zatvorima u Zenici i Srpskom Sarajevu treba da su
obnovljena i poboljSana (stav 78);

-korake hitno preduzeti, u cijeloj BiH, da se osigura da novopristigle zatvorenike

sistematski pregleda ljekar ili potpuno kvalifikovana sestra odgovorna ljekaru, u roku od
24 sata od prijema u zatvorsku ustanovu (stav 80);
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-biljeske sastavljene nakon ljekarskog pregleda zatvorenika, novopristiglog ili ne, treba
da sadrZe:

(i)potpuno zabiljeZene izjave zatvorenika koje su bitne za ljekarski pregled, ukljucujuéi i
navode o zlostavljanju koje je dao,

(i1) potpuna informacija o cilju ljekarskih nalaza zasnovanih na detaljnom pregledu,
(ii1)zakljucci ljekara u svjetlu (i) i (i1); ovi zakljucci treba da su dostupni zatvoreniku i/ili
njegovom advokatu (stav 82);

-postojece procedure treba pregledati kako bi osigurale da o povredama koje ustavnovi
ljekar 1 koje odgovaraju navodima zatvorenika o zlostavljanju, budu obavijeSteni
odredeni javni tuzilac ili istrazni sudija.

-mjere treba preduzeti da se osigura da su pravila ljekarske povjerljivosti strogo postivane
u svim zatvorskim ustanovama u BiH (stav 83).

Odjeljenje sudske psihijatrije zatvora u Zenici
reporuke

-osoblje, ukljucujuc¢i i srednje medicinsko osoblje, treba da je instruirano da je
zlostavljanje pacijenata neprihvatljivo 1 da podlijeze strogim kaznama (stav 86);

-posebne pravne dredbe usvojiti po pitanju pristanka na tretman, uzevs§i u obzir
primjedbe iz stava 92 (stav 92);

-vlasti treba da obezbijede u roku od tri mjeseca sprovodivu strategiju da bi olaksali
premjeStanje odjeljenja sudske psihijatrije na mjesto koje nudi visSe mogucnosti za
ispravljanje brojnih primjec¢enih nedostataka (stav 99);

-preduzeti slijedece hitne korake:

e da se popune tri upraznjena mejsta (psihijatar, psiholog i socijalni radnik s punim
radnim vremenom),

e da se znacajno ojaca tim srednjeg medicinskog osoblja odgovaraju¢e obucenim
osobljem,

e da se znacajno poveca broj pacijenata na radnim aktivnostima,

e da se uspostavi plan individualnog tretmana za svakog pacijenta, na osnovu
viSedisciplinarnog pristupa,

e da se pokrene redovni pregled krvi za pacijente koji koriste klozapin, u cilju
garantovanja fizicke bezjednosti,

e da se odredi pismeno politika koriStenja izolacije/mjera ogranicavanja u skladu s
kritrijima datim u CPT (CPT/Inf (98) 12, stav 47-50) (stav 100).

-odjeljenju obezbijediti adekvatno grijanje u zimskom periodu i dodatne prostorije za
tuSiranje na raspolaganju pacijentima. Aktivnosti na otvorenom takode treba da ponude,
koliko god je to moguce, zaklon od loSeg vremena (stav 100).
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zahtjev za informacijama

nove informacije u ucinjenom napretku u rjeSavanju nekih od ozbiljnih nedostataka
primjecenih tokom posjete (stav 99).

Kontakt sa spoljnim svijetom
reporuke

-preduzeti korake da se osigura da su posjete advokata pritvorenicima u istraznom
odjeljenju nenadgledane (stav 102).

-moguénost primanja «slobodnih posjeta» i za zenske pritvorenike u istraznom odjeljenju
u zatvoru u Sarajevu (stav 102);

-izvrsiti neophodne aranzmane kako bi se olaksali kontakti (posjete, telefonski kontakti i
korespondencija) izmedu zatvorenika, ukljucujuéi i pritvorenike, te ¢lanova njihovih
porodica koji zive daleko od mjesta odredene ustanove (stv 104).

komentari

-relevantne vlasti treba da su pozvane da uvedu otvorenije aranzmane za posjete
pritvorenicima (stav 102).

Pitanja maloljetnika
reporuke

-bilo koje relevantne vlasti treba da teze osiguravanju da maloljetni zatvorenici budu u
centrima posebno uredenim za osobe te dobi, sa rezimima osmisljenim prema njihovim
potrebama i uz osoblje obuceno za rad sa mladima.(stav 106);

-u zavisnosti od organizacije takvih centara, treba preduzeti neophodne korake da
se osigura da je maloljetnicima smjeStenim u zatvor, ukljucujuci i pritvorenike u
istraznom postupku, obezbijeden puni program obrazovnih aktivnosti (ukljucujuéi i
fizicko vaspitanje) i da su smjesteni odvojeno od odraslih zatvorenika (stav 106).

Disciplina, usamljenje i sredstva ograni¢avanja
reporuke
-osobe koje se suocavaju s disciplinskim mjerama:
e trebaju biti informisane pismeno o diciplinskim mjerama i treba im se dati
dovoljno vremena da pripreme odbranu,

e treba im se omoguciti da pozovu svjedoka u svoje ime koji bi u unakrsnom
ispitivanju bio ispitivan o dokazima protiv njega,
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e treba da ga se sasluSa u vezi sa ublaZzavanjem kazne, ako diciplinska komisija
utvrdi da je kriv,

e imati pravo da se zali organima van zatvorske ustanove koja se ti¢e nametnutih
zatvorskih sankcija (stav 110);

-zatvorenik smjesten u usamljenje (ili pod pojacanim tretman) ili u odnosu na koga je
produzen takav smjestaj treba da bude informisan pismeno u razlozima za to (razumije se
da moze da bude razumnog opravdanja za nesaopsStavanje zatvoreniku nekih detalja a
koja su u vezi sa obezbjedenjem) (stav 111);

-zatvorenik u odnosu na koga je mjera usamljenja (ili pojacanog tretmana) predvidena
treba da dobije priliku da izrazi svoje misljenje u vezi sa tom stvari (stav 111.);

-smjeStaj zatvorenika u usamljenje (ili stavljanje pod pojacan tretman) treba bude u
potpunosti pregledano barem svaka tri mjeseca (stav 111);

-zatvorenik treba da ima pravo na zalbu vlastima van policijske ustanove protiv
nametanja ili produzetka mjere usamljenja (ili poja¢anog tretmana) (stav 111);

-metalni prstenovi na podovima dvaju samica u zatvoru u Sarajevu treba odmah ukloniti
(stav112);

-preduzeti odgovaraju¢e korake da se osigura bilo kakvo smjeStanje u samice ili
usamljenje ili bilo kakvo koristenje fizickog ogranicavanja (bez obzira da li je to u
medicinskom kontekstu) bude pazljivo biljezeno, sa referencom na razloge i duzinu
mjere. Najbolje bi bilo, ako bi se otvorili zasebni registri na osnovu unosenja takvih
podataka (uz biljezenje u dosijeima zatvorenika) (stav 113).

komentari
-tapacirana ¢elija u zatvoru u Banjaluci je izrazito mala (2,4m2) (stav 112);
-u slucajevima kada zatvorenik jeste, ili postaje, veoma uznemiren, zatvorsko osoblje
treba odmah da kontaktira sa ljekarom i potupa u skladu s njegovim misljenjem, prije
nego da privezuje doti¢ne osobe za namjestaj ili instalacije (stav 112).
Procedure prituzbi i inspekcije

reporuke
-relevantni organi treba da odmah osiguraju da svi zatvorenici (i pritvorenici i osudenici),
u cijelom kaznenom sistemu oba entieta, dobiju precizne pisane informacije (koje treba
da su jasne i1 napisane na odgovaraju¢em broju stranih jezika) o nacinima koji su im

dostupni za upucivanje zalbi, kao 1 povjerljiv pristup tijelima koja su ovlastena da prime
prituzbe. Gdje je potrebno, treba preduzeti prakticne mjere kako bi osigurali da su
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prituzbe upucene povjerljivo (na pr: postavljanje zaklju¢anih sanducica za zalbe kojima
zatvorenici mogu imati pristup, i koje otvaraju posebno ovlastene osobe) (stav 114);

-nacine obilazaka od strane sudija nadleznog suda revidirati. Sudije ne bi trebalo da
ograni¢avaju svoje aktivnosti samo na zatvorenike koji izri€ito zatraze da se susretnu s
njima, ali treba da preduzmu inicijativu da stupe u direktan kontakt sa zatvorenicima
(stav 115).

zahtjevi za informacijama

-da li pritvorenici imaju pravo da posSalju pismene prituzbe sudijama nadleznog suda na
povjerljivoj osnovi (stav 115).

A. Psihijatrijske ustanove

Zlostavljanje
reporuke

-preduzeti mjere na Psihijatrijskoj bolnici Sokolac, na nivou uprave, kako bi osigurali da
je osoblje instruirano, odgovaraju¢im sredstvima i1 u redovnim intervalima: da se
zlostavljanje pacijenata ne bi ponovilo, sve relevatne informacije o navodnom
zlostavljanju bile istrazene, i poc€inioci takvog tretmana podlijegali strogim kaznama (stav
119);

-broj osoblja u jedinici sudske psihijatrije Sokolac (zatvoreno odjeljenje) i u muskom i
zenskom akutnom odjeljenju u Jake$ institutu treba hitno pregledati, u cilju jacanja
prisustva kvalifikovanog osoblja i osguravanja adekvantog nadzora od strane osoblja sve
vrijeme (stav 122).

zahtjev za informacijama

-obezbijediti informacije, bez odlaganja, o mjerama stvarno preduzetim u vezi sa
problemima koji proisticu od uslova kakvi vladaju u muSkom i Zenskom aktunom
odjeljenju Jakes instituta (stav 121).

Zivotni uslovi pacijenta
reporuke
-preduzeti mjere u jedinici sudske psihijatrije u muSkom akutnom odjeljenju
psihijatrijske bolnice Sokolac kako bi:
e smanjio broj smjeStenih u spavaonicama do prihvatljivog standarda (najmanje

4m2 zivotnog prostora za svakog pacijenta). U tom kontekstu, imperativ je da
svaki pacijent ima svoj krevet;
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e odmah ponuditi svim smjeStenim pacijentima u zatvorenim jedinicama, ako je
moguce iz zdravstvenih razloga, barem jedan sat fizickih vjezbi u razumno
velikom prostoru, a koji bi mogao da ima 1 zaklon od loSeg vremena;

e osigurati adekvatno grijanje, po potrebi;

e ponuditi bolji prostor, posebno po pitanju prostora i dekoracije, u dnevnim
sobama zatvorenih jedinica;

e opremiti FPU «zatvoreni» dio TVom;

e posebno, posvetiti se dekoraciji spavaonica pacijenata, (stav 128);

-uciniti napor da se u muskim i Zenskim akutnim odjeljenjima psihijatrijske bolnice odrzi
odgovaraju¢i nivo higijene u svim dijelovima odjeljenja, ukljucujué¢i u sanitarnim
dijelovima (stav 128);

-preduzeti hitne mjere da se osigura da je u potpunosti zagarantovana fizicka bezbjednost
pacijenata koji uzimaju obroke u trpezariji za pacijente u Psihijatrijskoj bolnici Sokolac
(stav 129) ;

-preduzeti mjere u muskom i zenskom aktunom odjeljenju da bi se:

e odmah obezbjedila odgovarajuca Cista posteljina za akutne pacijentice;

e odmah povecao nivo higijene u santarnim dijelovima prema bolnickim
standardima,

e ponudilo svim pacijentima smjeStenim u akutim odjeljenjima, u zavisnosti od
zdravstvenog stanja, najmanje jedan sat fizi¢kih vjezbi na otvorenom u razumno
velikom 1 sigurnom prostoru, koji treba da ima i zaklon od loSih vremenskih
prilika;

e ponude bolji uslovi, posebno S§to se tice prostora i dekoracije u dnevnim sobama
zatvorenih jedinica, uz to, treba razmotriti postavljanje TVa u Zenskom akutnom
odjeljenju;

e obrati paznja na dekoraciju Zenskih spavaonica, (stav 134).;

-uprava Jekes instituta pod hitno preduzeti mjere da popravi bezbjednosne aranzmane u
muskim 1 Zenskim akutnim odjeljenjima, u svjetlu primjedbi u stavu 135 (stav 135).

komentari
-razmotriti renoviranje neiskoriStenih dijelova jedinice sudske psihijatrije u Psihijatrijskoj
bolnici Sokolac u cilju organizovanja, na primjer, radionica za radnu terapiju za pacijente

«zatvorenog» odjeljenja i da se rijesi prenatrpanost u spavaonicama jedinice (stav 128);

-vazno je osigurati odgovarajuc¢e okolno obezbjedenje oko FPU u Bolnici Sokolac (stav
130);

-razmotriti postavljanje televizijskog seta u zenskom akutnom odjeljenju Jakes$ instituta
(stav 134).
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Tretman i njega
reporuke

-pojedinacni planovi tretmana treba da su uvedeni za svakog pacijenta u FPU 1 muskom i
zenskom akutnom odjeljenju psihijatrijse bolnice Sokolac, u svjetlu komentara iz stava
137 (stav 137);

-uciniti povecane napore u psihijatrijskoj bolnici Sokolac na razvoju psihosocijalne
rehabilitacije u posje¢enim jedinicama (stav 140);

-preduzeti korake u bolnici Sokolac da se osigura da su prepisani lijekovi obezbijedeni i
da je zagarantovano redovno snabdjevanje odgovarajuc¢im lijekovima sve vrijeme (stav.
141);

- uciniti napore u Jakes institutu da se osigura da su prepisani lijekovi obezbijedeni i da je
zagarantovano redovno snadbijevanje odgovaraju¢im lijekovima sve vrijeme (stav. 141);

-preduzeti mjere u Jakes insitutu da se osigura da samo profesionalno medicinsko osoblje
bude ukljuc¢eno u medicinska dnevna dezurstva (stav 146);

-preduzeti mjere u Jakes institutu da se osigura da se vodi stalna evidencia o mentalnom i
fizickom stanju bolesnika u individualnim ljekarskim dosijeima (stav 142).

komentari

-moze biti problema ako pacijentima u FPU Sokolac budi potrebni skupi lijekovi, ako
opsta bolnica bude zatrazila da FPU snosi troskove (stav 142).

Kadrovska pitanja
reporuke

-hitno pergledati brojnosti osoblja u FPU i muskom i Zenskom akutnom odjeljenju
Psihijatrijske bolnice Sokolac i muskom i zenskom akutnom odjeljenju Jakes instituta u
cilju osnazivanja prisustva kvalifikovanog ljekarskog i srednjeg medicinskog osoblja
(vidjeti stav 122). S obzirom na specificna zaduzenja i broj pacijenata u FPU u bolnici
Sokolac, zvanican broj psihijatara (tj, tri psihijatra) i sestara (tj, tri sestre) treba se
smatrati apsolutnim minimumom (stav 150) ;

-u Bolnici Sokolac i Jake§ institutu, ostalo osoblje (psiholozi, radni terapeuti, socijalni

radnici) treba da osnaze postojece timove, u cilju povecanja visedisciplinarne prirode
tretmana obezbijedenog bolesnicima (stav 150);
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-alarmni/pozivni sistemi (na pr. oglasivace za hitne slucajeve ili pozivne uredaje)
postaviti za osoblje koje radi u sudskim i akutnim odjeljenjima bolnice Sokolac i Jakes
instituta (stav 152).

Sredstva ogranicavanja/izolacije
reporuke

-jasno definisanu politiku koriStenja sredstva ograni¢enja odmah donijeti u Bolnici
Sokolac i Jakes institutu, kao i u bilo kojoj drugoj sli¢noj ustanovi u BiH, uzimaju¢i u
obzir kriterije date u stavu 154. Uz to, policijske lisi¢ine se ne smiju koristiti da ogranice
pacijente u psihijatrijskim ustanovama. Ako bude neophodno, odobrena meka
ogranicavanja ili kozni povezi treba da su dostupni (stav 157);

-donijeti pisana pravila u vezi sa koriStenjem izolacije, u skladu sa kriterijima datim u 6.
Opstem izjesStaju CPT. (vidjeti stav 49-50 CPT/INf(98)12) (stav 158.)..

komentari
-vlasti se pozivaju da razmore koriStenje jednog smjeStaja kada primjenjuju sredstva
oganiCenja na pacijente, kako bi izbjegli da se ovo radi u prisustvu ostalih pacijenata i
posjetilaca (iako ovo ne treba da spreCava tijesan nadzor koje takvi pacijenti zahtijevaju)
(stav 157).
Zastite

reporuke
-preduzeti korake da se osigura da je nacrt Akta u skladu s kriterijima datim u 8. OpStem
izvjeStaju CPTa u vezi sa zaStitom pacijenata u kontekstu nedobrovoljnog smjestaja

(vidjeti stav 51-57- CPT/Inf (98)12) (stav 163).

zahtjevi za informacijama

-0 potpisivanju meduentitetskog sporazuma o nedobrovoljnom smjestanju u psihijatrijsku
ustanovu ili specijalne ustanove (stav 161);

-kopija nacrta Akta o mentalno zdravlju kojeg priprema RS (stav 163).
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DODATAK I

SPISAK VLADINIH INSTITUCIJA I MEDUNARODNIH ORGANIZACIJA SA KOJIMA
JE DELEGACIJA OBAVILA KONSULTACHJE

A. Drzavni organi

Ministarstvo inostranih poslova

Mladen Ivanié ministar

Lidija Topi¢ zamjenik ministra
Ministarstvo za ljudska prava i izbjeglice

Ivica Marinovié¢ zamjenik ministra

Minka Smajevi¢ glavni oficir za vezu sa CPTom

Ministarstvo bezbjednosti
Barisa Colak ministar

Ministarstvo pravde
Niko Grubesi¢ zamjenik ministra

B. Federacija Bosne iHercegovine

Ministarstvo unutrasnjih poslova
Mevludin Halilovi¢  ministar
Drgoljub Tomi¢ inspektor (oficir za vezu sa CPTom)

Ministarstvo zdravlja

Tomo Luci¢ ministar
Vesna Zuljevi¢-Serti¢ stru¢ni savjetnik (oficir za vezu sa CPTom)

Ministarstvo pravde

Resad Fejzagic¢ pomo¢nik ministra (oficir za vezu sa CPTom)
Zeljko Bosnjak inpektor za izvrSenje krivi¢nih kazni
Ahmo Elezovi¢ inspektor za izvrSenje krivicnih kazni

C. Republika Srpska

Minsitrstvo unutrasnjih poslova
Zoran Deri¢ ministar
Petar Sikman inspektor (oficir za vezu sa CPTom)
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Ministarstvo pravde

Saud Filipovié¢ ministar
Strahinja Curkovi¢ pomo¢nik ministra nadlezan za izvrSenej krivicnih kazni
Milan Kosovi¢ 12 inspektor (oficir za vezu sa CPTom)

Ministarstvo zdravlja

Marin Kvaternik ministar
Stevan Jovi¢ pomo¢nik ministra (oficir za vezu sa CPTom)

D. medunarodne organizacije

Policijska misija Evropske Unije (EUPM)

Medunardni komitet crvenog krsta (ICRC)

Kancelarija Visokog predstavnika (OHR)

Organizacija za bezbjednost i saradnju u Evropi (OEBS)
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