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CZWARTA SEKCJA

SPRAWA ANDRZEJ WIERZBICKI p. POLSCE

(Skarga nr 48/03)

WYROK

STRASBURG
dn. 19 stycznia 2010 .

PRAWOMOCNY

dn.19.04 2010r.

Wyrok stanie si¢ ostateczny zgodnie z warunkami okreslonymi w artykule 44
$ 2 Konwencji. Wyrok ten podlega korekcie wydawniczej przed jego
opublikowaniem w ostatecznej wersji. -/-



W sprawie Andrzej Wierzbicki p. Polsce,
Europejski Trybunal Praw Czlowieka (czwarta sekcja), zasiadajac jako
Izba w skladzie:
Nicolas Bratza, przewodniczgcy,
Lech Garlicki,
Giovanni Bonello,
Ljiljana Mijovi¢,
David Thoér Bjorgvinsson,
Paivi Hirvela,
Nebojsa Vucinié, sedziowie,
oraz Lawrence Early, kanclerz sekcji,
Obradujac na posiedzeniu zamknigtym w dniu 15 grudnia 2009 r.,
Wydaje nastepujacy wyrok, ktory zostat przyjety w tym dniu :

POSTEPOWANIE

1. Sprawa wywodzi si¢ ze skargi (nr 48/03) wniesionej w dniu 9 grudnia
2002 r. przeciwko Rzeczpospolitej Polskiej do Europejskiego Trybunatu
Praw Cztowieka na podstawie artykutu 34 Konwencji o ochronie praw
cztowieka 1 podstawowych wolnosci (,,Konwencja”) przez obywatela
polskiego Pana Andrzeja Wierzbickiego (,,skarzacy”). Skarge do Trybunalu
wstepnie wniosta w imieniu skarzacego jego matka, Pani Maria Stapinska -
Wierzbicka. Matka skarzacego, po jego $mierci w lipcu 2006 roku,
poinformowata Trybunal, ze chciataby, aby postepowanie w tej sprawie
bylo kontynuowane. -/-

2. Skarzacy, ktory korzystal z pomocy prawnej, byl reprezentowany
przez mecenasa Stawomira Walidude, adwokata praktykujacego we
Wroctawiu. Rzad polski (,,Rzad”) byl reprezentowany przez jego
pelnomocnika Pana Jakuba Wolasiewicza, z Ministerstwa Spraw
Zagranicznych. -/-

3. Skarzacy zarzucil, Ze poprzez zastosowanie wobec niego
tymczasowego aresztowania oraz utrzymywanie tego $rodka mimo jego
zlego stanu zdrowia, byl poddany traktowaniu niezgodnemu z artykutem 3
Konwencji. Przywotujac artykut 5 § 1 Konwencji, skarzacy zarzucil poza
tym, ze zostal niestusznie aresztowany. -/-

4. W dniu 6 marca 2007 r. Przewodniczacy podjat decyzje o
powiadomieniu Rzadu o wptlynigciu skargi. Na mocy artykulu 29 § 3
Konwencji przyjeto, ze sprawa zostanie rozpatrzona w tym samym czasie
zarowno, co do dopuszczalnosci jak 1 co do meritum. -/-



STAN FAKTYCZNY

I. OKOLICZNOSCI SPRAWY -/-

5. Skarzacy urodzit sie¢ w 1959 roku, a zmarlt w lipcu 2006 roku. W
czasie gdy mialy miejsce okolicznosci faktyczne sprawy mieszkat we
Wroctawiu. -/-

6. W dniu 15 pazdziernika 2002 r., skarzacy zostal zatrzymany przez
funkcjonariuszy policji w zwigzku z prowadzonym przeciwko niemu
sledztwem. W dniu 16 pazdziernika 2002 r. zostat przewieziony na ostry
dyzur do szpitala w Wroctawiu gdzie zostat zbadany przez lekarza
interniste, ktory stwierdzil, ze stan zdrowia skarzacego nie jest przeszkoda
do osadzenia go w areszcie. -/-

7. Postanowieniem wydanym w dniu 17 pazdziernika 2002 r. Sad
Rejonowy we Wroctawiu zastosowat wobec skarzacego $rodek
zapobiegawczy w postaci tymczasowego aresztowania na okres 3 miesiecy,
tj. do 15 stycznia 2003 r., ze wzglgdu na podejrzenie, ze w celu uzyskania
wraz ze wspOtsprawcami przestepstwa, ulg podatkowych w kwocie
szacowanej na okoto 9 800 000 PLN, przedtozyt fikcyjne faktury dotyczace
niezawartych transakcji handlowych. Sad uznal, Zze zarowno charakter
zarzucanego skarzacemu przestgpstwa, jak i1 jego zachowanie uzasadniaja
obawe, ze moglby on utrudnia¢ prawidtowy przebieg postgpowania. Sad
stwierdzil, Ze na tym etapie $ledztwa, jedynie zastosowanie tymczasowego
aresztowania moze zapewni¢ prawidlowy przebieg prowadzonego
postepowania. Sad uznat, Ze nie ma podstaw do zastosowania artykutu 259
§ 1 punkt 1 kodeksu postepowania karnego (zob. ponizej ustep 34), gdyz
skarzacy nie przedstawit dokumentéw potwierdzajacych argument o
rzekomo pogarszajacym si¢ stanie zdrowia. -/-

8. W dniu 21 pazdziernika 2002 r., skarzacy wniost zazalenie na
postanowienie w przedmiocie zastosowania wobec niego tymczasowego
aresztowania oraz zlozyl wniosek o zmiang tego $rodka na dozor policyjny.
Podnidst, ze jest powaznie chory, cierpi na nieustabilizowang cukrzyce
drugiego stopnia, przewlekle zapalenie trzustki 1 wrzody Zotadka. Z powodu
ztego, stale pogarszajacego si¢, stanu zdrowia, w 1995 roku zostatl uznany
za catkowicie niezdolnego do pracy i przyznano mu najwyzszy stopien
niepelnosprawnosci. Tymczasem w zakladzie karnym, w ktorym zostat
osadzony nie podawano mu lekéw mogacych utrzymaé stabilny stan
zdrowia. Skarzacy poinformowat, ze od dnia przybycia do zaktadu karnego,
pobrano mu tylko raz krew bez uprzedniego zbadania przez lekarza, a
powinien on, co najmniej trzy razy dziennie mie¢ badany poziom cukru we
krwi. Skarzacy wyjasnil, Zze w czasie pierwszej rozprawy w sadzie
penitencjarnym nie byl w stanie przedstawi¢ dokumentacji lekarskiej,
poniewaz zostata ona przekazana aresztujagcym go funkcjonariuszom policji
przez jego matke 1 pozostawata w dalszym ciggu w posiadaniu policji. Na



zakonczenie dodal, ze zwazywszy na dotychczasowa niekaralno$¢ i dobra
opini¢ miejscu zamieszkania, trudno byloby podejrzewaé, ze mogltby chcied
utrudnia¢ przebieg postepowania.-/-

9. W dniu 23 pazdziernika 2002 r., adwokat skarzacego rowniez wnidst
zazalenie na postanowienie z dnia 17 pazdziernika. Podniost, ze
pozbawienie wolnos$ci jego klienta, mimo utrzymujacych si¢ dolegliwosci,
moze narazi¢ jego zycie 1 zdrowie na powazne niebezpieczenstwo. Obronca
przedlozyt dokumentacje¢ lekarska, z ktorej wynikato, ze klient cierpi na
dolegliwosci, o ktérych byla wczesniej mowa oraz ze przebywat
kilkakrotnie w szpitalu i przeszedt trzy operacje. Poza tym pozostawat pod
stala opieka lekarza specjalisty, musiat przestrzega¢ diety 1 prowadzic¢
zdrowy tryb Zzycia. Podnoszac, ze tymczasowe aresztowanie jest zbyt
surowym $rodkiem zapobiegawczym, nawet w przypadku zarzucanego jego
klientowi czynu, adwokat zwrocit si¢ do sadu z wnioskiem o zmian¢ na
inny, tagodniejszy $rodek zapobiegawczy. Podobnie jak skarzacy, adwokat
podkreslit, ze funkcjonariusze policji obecni w czasie aresztowania jego
klienta nie przedstawili sedziemu penitencjarnemu we wlasciwym czasie
dokumentacji lekarskie;j. -/-

10. Z akt sprawy wynikalo, ze w dniu 25 pazdziernika 2002 r., skarzacy
zostal przewieziony do szpitala wigziennego we Wroctawiu z powodu
wysokiego poziomu cukru w krwi oraz dolegliwosci w dole brzucha. -/-

11. W dniu 29 pazdziernika 2002 r. wroctawska policja zwroécita si¢ z
wnioskiem do bieglego z Instytutu Medycyny Sadowej we Wroctawiu o
zbadanie skarzacego oraz stwierdzenie czy moze by¢ osadzony w areszcie i
uczestniczy¢ w postgpowaniu. -/-

12. W dniu 31 pazdziernika 2002 r. skarzacy zostal zbadany przez
biegltego lekarza medycyny ogdlnej, ktéry stwierdzit, ze skarzacy moze
uczestniczy¢ w postgpowaniu oraz by¢ leczony w zakladzie karnym. Biegly
podkreslit, ze skarzacy musi regularnie otrzymywac zastrzyki z insuliny,
przestrzega¢ diety lekkostrawnej oraz by¢ pod stata opieka lekarska. -/-

13. W dniu 7 listopada 2002 r. adwokat skarzacego zakwestionowat
opini¢ bieglego twierdzac, ze jest niekompletna. I tak, chociaz w
dokumentacji lekarskiej skarzacego zostalo wyraznie wskazane, ze skarzacy
potrzebuje specjalistycznej opieki medycznej, to taka opieka nie mogta by¢
mu zapewniona w areszcie, a w szczegdlnosci w tej placowce gdzie nie bylo
zadnego lekarza specjalizujacego si¢ w leczeniu cukrzycy. Adwokat
podkreslit, ze samo podawanie insuliny nie wystarczy, by zapewni¢ stabilny
stan zdrowia skarzacego. Ponadto, zaawansowana cukrzyca moze
powodowa¢ zaburzenia psychiczne i wtasnie w tym przypadku mialo to
miejsce, gdyz skarzacy cierpial na depresj¢, a w zakladzie karnym, w
ktérym przebywat jego klient nie byto lekarza psychiatry. Na zakonczenie,
adwokat zwrdcit si¢ do sadu z wnioskiem o zasiegnigcie opinii lekarzy o
odpowiedniej specjalizacji w celu ustalenia czy jego klient moze by¢
leczony w warunkach wieziennych. -/-



14. W dniu 8 listopada 2002 r. Sad Okregowy we Wroctawiu oddalit
zazalenie skarzacego i1 jego adwokata na postanowienie o zastosowaniu
tymczasowego aresztowania. Sad podniodst, ze zgromadzone przez wlasciwe
organy dowody wskazywaty, Zze skarzacy moze by¢ sprawca zarzucanego
mu czynu. Nadto, w zaswiadczeniu lekarskim wydanym w dniu 8 listopada
2002 r. przez lekarza ze szpitala wigziennego we Wroctawiu stwierdzil, ze
ogolny stan zdrowia skarzacego jest zadowalajacy a poniewaz nie odczuwat
juz wezesniejszych dolegliwosci to moze by¢ leczony w zaktadzie karnym.

15. Z karty wypisowej z leczenia szpitalnego skarzacego wystawionej
przez szpital wigezienny we Wroclawiu wynikato, Ze przyjmowat on leki i
zostal poddany badaniom lekarskim. I tak, w dniu 28 pazdziernika 2002 r.
pobrano skarzacemu krew do badania laboratoryjnego, w dniach 25, 26, 27
pazdziernika oraz 5 i 12 listopada kontrolowano poziom cukru we krwi.
Poza tym, w dniu 6 listopada 2002 r. wykonano skarzagcemu prze$wietlenie
kregostupa, a 14 listopada 2002r. zostal on zbadany przez neurologa. W
dniu 28 listopada 2002 r. zostal rowniez poddany konsultacji
laryngologicznej ; nastepne badanie bylo przewidziane na kolejny tydzien.
W karcie wypisowej wskazano takze, ze skarzacy miat regularnie badany
poziom cukru we krwi oraz, ze podawano mu insuling. Z karty wynika
ponadto, ze w czasie pobytu w szpitalu wigziennym skarzacy spozywal za
duzo weglowodanow, co utrudniato osiggnigcie stabilnego poziomu cukru
we krwi. W dniu wyj$cia ze szpitala stan zdrowia skarzacego zostat
oceniony, jako dobry 1 w zwigzku z tym leczenie polegajace w
szczeg6lnosci na regularnym przyjmowaniu lekow oraz przestrzeganiu diety
cukrzycowej mogto by¢ kontynuowane w trybie ambulatoryjnym. -/-

16. W dniu 19 listopada 2002 r. adwokat skarzacego ponownie zwrocit
si¢ z wnioskiem o zmian¢ S$rodka zapobiegawczego Ww postaci
tymczasowego aresztowania jego klienta na dozor policyjny 1 kaucje, jesli
wniesienie jej okaze si¢ konieczne. Adwokat podnidsl, ze tymczasowy
areszt nie jest niezbedny dla zapewnienia prawidtowego toku postepowania,
tym bardziej, ze ten Srodek zapobiegawczy naraza zycie 1 zdrowie
skarzacego. Adwokat podkreslit, Zze opinia lekarska bedaca w posiadaniu
sadu, wydana przez lekarza ogdlnego w pazdzierniku 2002 r. nie jest w
pelni rzeczowa gdyz z jednej strony lekarz ten nie mial wystarczajacej
wiedzy z dziedziny gastrologii, a drugiej strony nie wzigt on pod uwage
catosci dokumentacji medycznej niezbednej do kompleksowej oceny stanu
zdrowia skarzacego. Na poparcie tych argumentdéw, adwokat przedlozyt
zaswiadczenie lekarskie, z dnia 19 listopada 2002 r. wydane przez
gastrologa prowadzacego leczenie skarzacego od okoto siedmiu lat.
Wynikalo z niego, Zze w poréwnaniu ze stanem zdrowia z czasu ostatniej
konsultacji skarzacego, ktéra miata miejsce w dniu 2 pazdziernika 2002 r.
kondycja skarzacego, w ocenie tego lekarza, pogorszyta si¢, a rokowania, co
do zycia byly bardzo zte. W zaswiadczeniu byla mowa o wyczerpaniu
fizycznym skarzacego oraz o potrzebie zapewnienia mu statej, niedostepne;j



w warunkach wieziennych, wysoko specjalistycznej opieki medyczne;.
Lekarz przestrzegl wladze, ze fakt utrzymywania skarzacego w areszcie
moze zagrazac¢ jego zyciu oraz wnosil o zgromadzenie wyczerpujacej opinii
lekarzy sadowych oraz gastrologa, a takZze o ponowne przeanalizowanie
przypadku skarzacego w $wietle nowych ustalen.-/-

17. W dniu 29 listopada 2002 r. Prokurator Okrggowy nie wyrazit zgody
na pozytywne rozpatrzenie wniosku ztozonego przez adwokata skarzacego.
Podkreslil, Ze nie mozna zastapi¢ opinii wydanej przez biegltego w dniu 31
pazdziernika 2002 r. opinig przedstawiong przez lekarza skarzacego na
wniosek jego rodziny. -/-

18. W dniu 6 grudnia 2002 r. skarzacy opuscit szpital wigzienny. Zostat
ponownie umieszczony w areszcie we Wroctawiu w normalnej celi wraz
innymi wspotosadzonymi. -/-

19. W dniu 13 grudnia 2002 r. adwokat skarzacego ponowit wniosek o
zmian¢ tymczasowego aresztowania na tagodniejszy 1 odpowiedniejszy do
stanu zdrowia jego klienta $rodek zapobiegawczy. -/-

20. W dniu 16 grudnia 2002 r. prokuratura uwzglednita wniosek
adwokata z dnia 7 listopada 2002 r. i wyznaczyla dwodch bieglych
psychiatréw ze szpitala wigziennego we Wroclawiu oraz zwrocita si¢ o
wydanie opinii na temat stanu $wiadomos$ci skarzacego w chwili
popetnienia czynu. Biegli mieli oceni¢ czy skarzacy moze uczestniczy¢ w
czynnosciach postgpowania karnego bez szkody dla jego zdrowia
psychicznego 1 czy w przypadku zwolnienia mogltby on stanowi¢ zagrozenie
dla porzadku publicznego a takze czy wymaga on specjalistycznego
leczenia psychiatrycznego oraz czy moze pozostawac w areszcie. -/-

21. W dniu 3 stycznia 2003 r. adwokat skarzacego ponownie przedstawit
wniosek lekarza prowadzacego skarzacego. Zwrdcil sie z prosba o
wyznaczenie bieglego o odpowiedniej specjalizacji bgdacego w stanie
rozstrzygna¢ miedzy rozbieznymi opiniami bieglego lekarza ogdlnego 1
lekarza prowadzacego leczenie jego klienta. -/-

22. W dniu 8 stycznia 2003 r. prokurator poinformowal adwokata
skarzacego, ze otrzymal dwie opinie lekarskie: pierwsza zostal wydana w
dniu 6 stycznia 2003 r. przez lekarzy ze szpitala wigziennego przy areszcie,
w ktorym byl osadzony skarzacy, druga natomiast zostala wydana w dniu
30 grudnia 2002 r. przez lekarzy psychiatréw. Wynikatlo z nich, ze stan
skarzacego nie jest przeszkoda do dalszego stosowania wobec niego
tymczasowego aresztowania. -/-

23. W dniu 14 stycznia 2003 r. Sad Rejonowy we Wroctawiu postanowit
o przedluzeniu tymczasowego aresztowania skarzacego na nastepny
miesigc, to jest do dn. 15 lutego 2003 r. W uzasadnieniu sad podat, Ze na
podstawie zgromadzonych przez organy S$cigania dowoddéw mozna
podejrzewac, ze jest on sprawca zarzucanego mu czynu. Nadto, z uwagi na
charakter zarzucanego mu przestgpstwa oraz wymiar kary, ktora ten czyn
jest zagrozony, mozliwe byto, ze w przypadku zwolnienia mogtby ukrywac



si¢ przed wymiarem sprawiedliwosci. Odnoszac si¢ do stanu zdrowia
skarzacego, sad podniodst, Ze po otrzymaniu dokumentacji lekarskiej nie
mozna byto wykluczy¢, ze warunki wymienione w artykule 259 § 1 punkt 1
kodeksu postepowania karnego mogace przemawia¢ za zwolnieniem
skarzacego zostaty spelnione w przedmiotowym przypadku. Jednak, o ile
biegly wypowiedziat si¢ inaczej w opinii z dn. 31 pazdziernika 2002 r., sad
postanowit, ze konieczne jest uzyskanie dodatkowej opinii medycznej, ktora
uwzglednialaby cato$§¢ dokumentacji lekarskiej, a w szczegdlno$ci opinii
specjalistow oraz lekarza prowadzacego leczenie skarzacego. Sad uznal, ze
opinia ta winna by¢ wydana przed uptywem terminu, do ktdrego
przedtuzono tymczasowe aresztowanie skarzacego. -/-

24. W dniu 24 stycznia 2003 r. Prokurator Okregowy we Wroclawiu
wydal zarzadzenie o sporzadzeniu przez bieglego tymczasowej opinii o
stanie zdrowia skarzacego. -/-

25. W dniu 6 lutego 2003 r. skarzacy =zostat zbadany przez
gastroenterologa z Instytutu Medycyny Sadowej z Akademii Medycznej we
Wroctawiu oraz przez lekarza ogolnego (tego samego, ktory go badat w
pazdzierniku 2002 roku). Po przeprowadzonych badaniach, lekarze
stwierdzili pogorszenie stanu zdrowia skarzacego. Lekarze stwierdzili, ze
warunki przewidziane w artykule 259 § 1 punkt 1 kodeksu postgpowania
karnego zostaly spelnione 1 skarzacy powinien by¢ w trybie pilnym
zwolniony z aresztu w celu poddania si¢ leczeniu w placowce
specjalistycznej poza zaktadem karnym. -/-

26. W dniu 7 lutego 2003 r. Prokuratura Rejonowa we Wroclawiu
zarzadzita zwolnienie skarzacego =z aresztu 1 zmienila $rodek
zapobiegawczy w postaci tymczasowego aresztowania na dozor policji,
czyli $rodek nakladajacy na podejrzanego obowigzek stawiennictwa dwa
razy w tygodniu w jednostce policji w miejscu zamieszkania. Prokuratura
zatrzymata paszport skarzacego i natozyla na niego zakaz opuszczenia
kraju. -/-

27. W dniu 17 lutego 2002 r. prokuratura otrzymata szczegotowe
wnioski lekarzy medycyny sadowej oraz gastroenterologa, ktore
potwierdzaty konkluzje znajdujace si¢ w opinii z dnia 6 lutego 2003 r.
Wynikalo z nich, Zze podczas spotkania z lekarzami skarzacy skarzyt si¢ na
czeste bole brzucha, wymioty, napady pocenia 1 nadmierne pragnienie, jak
réwniez na spadek wagi ciata, oraz o§wiadczyl, Ze raz stracit przytomnos¢.
Stwierdzil, ze pomoc medyczna i opieka w szpitalu wigziennym byly
niewystarczajace, szczeg6lnie, dlatego, Zze nie ustabilizowano stanu jego
choroby cukrzycowej. Poza tym, zalecenia na podstawie, ktorych miat on
przestrzega¢ lekkostrawnej diety cukrzycowej zostaty przez stuzby jedynie
czgsciowo wzigte po uwage. W konsekwencji, cierpial bez przerwy na
biegunki, co byto szczego6lnie nieznosne i krgpujace ze wzgledu na fakt, ze
dzielit cele z innymi wspotwigzniami. Powodowato to zreszta konflikty
migdzy nim a innymi wi¢zniami. Poza tym, od poczatku osadzenia nie byt



on badany ani przez diabetologa ani przez gastroenterologa. We wnioskach
lekarze stwierdzili pogorszenie stanu zdrowia skarzacego w pordwnaniu ze
stanem z poczatku osadzenia go w areszcie oraz zwigkszenie dolegliwosci.
Stwierdzili, ze do schorzen, na ktore cierpiat przed osadzeniem dolaczyly
inne klopoty zdrowotne, takie jak zaburzenia trawienne, utrata wagi,
biegunka, nadci$nienie i1 awitaminoza. Lekarze orzekli, ze skarzacy
powinien by¢ niezwlocznie zwolniony w celu poddania si¢ wlasciwemu
leczeniu w specjalistycznej klinice poza zaktadem karnym. -/-

28. Z karty wypisowej przedtozonej przez skarzacego wynikato, ze w
dniu 19 lutego 2002 r. zostat przyjety na oddzial internistyczny szpitala we
Wroctawiu, gdzie przebywal do dnia 10 marca 2003 r. Gdy byt
przyjmowany do szpitala, stan jego oceniono, jako powazny, w
szczegoOlnosci z powodu znacznej utraty wagi, oslabienia 1 wyczerpania
fizycznego. -/-

29. W dniu 4 marca, jak rowniez 3 1 15 kwietnia 2003 r. skarzacy zostat
przestuchany przez organy $cigania. -/-

30. W dniu 5 sierpnia 2003 r. skarzacy zlozyl wniosek o uchylenie
dozoru policyjnego, poniewaz z powodu pogorszenia stanu zdrowia nie byt
w stanie prawidlowo go wykonywaé. Na poparcie swego wniosku
przedstawil zaswiadczenie lekarskie o przyjmowaniu bardzo silnych lekow i
0 potrzebie statej opieki zapewnianej przez osobg trzecig. Obowigzek
stawiania si¢ w jednostce policji uniemozliwial mu wiasciwe stosowanie
zaleconego leczenia. -/-

31. W dniu 8 sierpnia 2003 r. stwierdziwszy, ze zastosowanie zakazu
opuszczania kraju jest wystarczajagcym S$rodkiem do zabezpieczenia
prawidlowego przebiegu postgpowania, prokuratura przychylita si¢ do
wniosku skarzacego. -/-

32. W dniu 20 grudnia 2004 r. skarzacy zostatl ponownie przestuchany
przez organy Scigania.-/-

33. W dniu 7 lipca 2006 r. skarzacy zmart.-/-

34. W dniu 15 grudnia 2006 r. postgpowanie prowadzone przeciwko
skarzacemu zostato umorzone.-/-

II. WEASCIWE PRAWO KRAJOWE

35. Artykut 251 § 3 kodeksu postepowania karnego brzmi nastgpujaco:

,, Uzasadnienie postanowienia o zastosowaniu §rodka zapobiegawczego powinno
zawierac(...)przytoczenie okolicznosci wskazujacych na istnienie podstawy i
koniecznos¢  zastosowania  zapobiegawczego. W  wypadku tymczasowego
aresztowania nalezy ponadto wyjasni¢, dlaczego nie uznano za wystarczajace
zastosowanie innego $rodka zapobiegawczego. ,,

36. Wiasciwy fragment artykutu 259 § 1 tej ustawy brzmi jak nastgpuje:



, Jesli szczegblne wzgledy nie stoja temu na przeszkodzie, nalezy odstapi¢ od
tymczasowego aresztowania, zwlaszcza gdy pozbawienie wolno$ci oskarzonego:

1) spowodowatoby dla jego zycia lub zdrowia powazne niebezpieczenstwo ;

2) pociagatoby wyjatkowo cigzkie skutki dla oskarzonego i jego najblizszej
rodziny. ,,

37. Artykut 257 § 1 tego kodeksu przewiduje :

,» §1. Tymczasowego aresztowania nie stosuje si¢, jezeli wystarczajacy jest inny
$rodek zapobiegawczy. ,,

38. Artykut 253 § 1 tego kodeksu stanowi :

. Srodek zapobiegawczy nalezy niezwlocznie uchylié lub zmieni¢, jesli ustang
przyczyny, wskutek ktorych zostal on zastosowany, lub powstana przyczyny
uzasadniajace jego uchylenie lub zmiang.”

39. Artykut 260 tego kodeksu przewiduje :

, Jesli stan zdrowia oskarzonego tego wymaga, tymczasowe aresztowanie moze by¢
wykonywane tylko w postaci umieszczenia w odpowiednim zaktadzie leczniczym.”

PRAWO

I. ZARZUT NARUSZENIA ARTYKULU 3 KONWENCII

40. Skarzacy zarzucil, ze byl poddany traktowaniu sprzecznemu z
artykutem 3 Konwencji z powodu zastosowania wobec niego
tymczasowego aresztowania i utrzymywanie tego $rodka pomimo zlego
stanu zdrowia. Przywolany przez niego przepis brzmi nastgpujaco :

«Nikt nie moze by¢ poddany torturom ani nieludzkiemu Iub ponizajacemu
traktowaniu albo karaniu.”

41. Rzad nie zgodzil si¢ z tym zarzutem.-/-

A. Dopuszczalnosé skargi -/-
Sprzeciw Rzadu, dotyczacy niewyczerpania krajowych srodkow odwotawczych -

42. Rzad twierdzit, ze skarzacy nie wyczerpat krajowych §rodkow
odwotawczych. W zakresie zarzutu o pogarszajagcym si¢ stanie zdrowia w
wyniku pozbawienia wolno$ci, skarzacy moégt, w trybie artykulu 24 § 2
kodeksu cywilnego w zwigzku z artykulem 448 tej ustawy, wnie$é
powodztwo o ochrong dobr osobistych, a w szczegodlnosci o ochrong
zdrowia. Wnoszac takie powddztwo mogl, z jednej strony wnosi¢ o



zaniechanie bezprawnego dzialania naruszajgcego przedmiotowe prawa, a z
drugiej strony o naprawienie szkody poniesionej w wyniku tego naruszenia,
w wypadku, gdy szkoda ta juz nastapita. -/-

43. Skarzacy odrzucil argumentacje Rzadu. Stwierdzil, ze w $wietle
wlasciwego prawa krajowego, srodek odwotawczy przywolany przez Rzad
bytby niewatpliwie skazany na niepowodzenie. W istocie, powoddztwo o
ochron¢ dobr osobistych moze by¢ zgodnie z prawem wniesione jedynie w
przypadku, gdy dziatanie naruszajace dobra jest niezgodne z prawem, a
wiec nielegalne. A zastosowane przez wiladze zgodnie z prawem
tymczasowe aresztowanie skarzacego nie moglo by¢ uznane za naruszenie.
W takich okolicznosciach, jedyng mozliwoscig wykorzystania krajowych
srodkéw odwotawczych bylo skladanie zazalen na postanowienia
zarzadzajace zastosowanie 1 utrzymywanie wobec niego tymczasowego
aresztowania 1 wnioskowanie o zwolnienie. Zwazywszy, ze wykorzystat te
srodki odwotawcze, sprzeciw, co do niewyczerpania krajowych srodkow
odwotawczych nie moze by¢ mu zarzucony. -/-

44. Trybunal przypomina, ze celem zasady okreslonej w artykule 35 jest
zapewnienie Ukladajacym si¢ Panstwom mozliwosci przeciwdziatania lub
skutecznego rozstrzygania skarg o naruszenia, ktére potem stanowig
przedmiot skargi wniesionej przeciwko nim do Trybunatu. Przepis ten
powinno si¢ stosowaé ,elastycznie 1 bez nadmiernego formalizmu”;
wystarczy, aby skarzacy zglosit krajowym organom ,,przynajmniej w
zarysie 1 w terminie przewidzianym przez prawo wewngtrzne” zarzut, ktory
ma nastgpnie zamiar przedtozy¢ Trybunatowi (zob. m. in. Castells p.
Hiszpanii, nr 11798/85, dn. 23 kwietnia 1992 r., § 27, Bielec p. Polsce, nr
40084/02, dn. 27 czerwca 2006 r.).-/-

45. Co do niniejszej sprawy, Trybunat zauwaza, ze skarzacy zaskarzyt
wszystkie postanowienia w przedmiocie zastosowania tymczasowego
aresztowania. Ponadto, jego adwokat skierowal dwa wnioski do organow
scigania o zaniechanie stosowania tymczasowego aresztowania wobec jego
klienta oraz o zmian¢ tego S$rodka na inny, tagodniejszy 1 bardziej
dostosowany do jego kondycji. W kazdym z tych zazalef, zarowno skarzacy
jak 1 jego adwokat przywotywali nie dajacy si¢ pogodzi¢ z przebywaniem w
areszcie stan zdrowia skarzacego. Trybunal odnotowal, ze skoro $rodki
odwotlawcze przyslugujace w zwigzku z tymczasowym aresztowaniem
powinny by¢ rozpatrywane w jak najszybszym terminie, to w takiej sytuacji,
w jakiej znalazl si¢ miedzy innymi skarzacy gdzie wymagana jest szybka
reakcja wladz, sa one wlasciwszym $rodkiem niz wnoszenie powddztwa o
odszkodowanie. Wzigwszy pod uwage powyzsze, Trybunal stwierdza, ze
skarga skarzacego zostala wlasciwie podniesiona przed krajowe wladze. -/-

46. Poza tym, w przypadku, gdy prawo krajowe przewiduje kilka
réwnoleglych $srodkow odwotawczych z zakresu réznych dziedzin prawa,
artykut 35 § 1 Konwencji nie wymaga, by skarzacy po probie otrzymania
zado$¢uczynienia za naruszenie Konwencji za pomocg jednego $rodka,



koniecznie musiat skorzysta¢ z innych $rodkow (Kaniewski p. Polsce,
wyrok z dn. 8 listopada 2005 r., nr 38049/02). -/-
47. Wzigwszy pod uwage powyzsze, Trybunat odrzucit zarzut Rzadu.-/-
48. Trybunat stwierdzil, Ze skarga nie moze by¢ uznana za oczywiscie
nieuzasadniong w rozumieniu artykulu 35§ 3 Konwencji. Ponadto zauwaza,
nie ma zadnego powodu by uzna¢ ja za niedopuszczalng. Nalezy, zatem
uznac ja za dopuszczalng. -/-

B. Meritum

49. Rzad utrzymywal, ze $rodek zapobiegawczy w  postaci
tymczasowego aresztowania, ktory byl stosowany wobec skarzacego
zaledwie przez trzy miesigce nie stanowit traktowania sprzecznego z
artykutem 3 Konwencji. W przedmiotowej sprawie, wladze zajely sie jego
przypadkiem z wymagang staranno$ciag oraz wywigzaly si¢ nalezycie z
cigzacego na nich obowigzku polegajacego na zapewnieniu odpowiedniego
leczenia i opieki medycznej. -/-

50. Rzad podkreslil, ze sad stanowiacy o tymczasowym aresztowaniu
wobec skarzacego nie wyrazit zgody na zastosowanie artykutu 259 § 1
kodeksu postgpowania karnego, poniewaz skarzacy nie dostarczyt w
wymaganym terminie dokumentéw na poparcie argumentu o zlym stanie
zdrowia. Natomiast, jak tylko adwokat skarzacego przedtozyl dokumentacje
lekarska skarzacego, sad niezwlocznie zwrécil sie¢ do bieglego o wydanie
opinii czy skarzacy moze by¢ osadzony w areszcie. Rzad podkreslit, ze w
opinii przedstawionej w dniu 30 pazdziernika 2002 r. biegly uznatl, Ze stan
zdrowia skarzacego nie jest przeszkoda do utrzymania aresztowania.
Ponadto, skarzacy zostat bezzwlocznie zwolniony po przedstawieniu opinii
medycznej, w ktorej stwierdzono pogorszenie si¢ stanie jego zdrowia. Tak,
wiec nie mozna zarzuci¢ wladzom zadnego zaniedbania w tej sprawie. -/-

51. Skarzacy zakwestionowatl argumenty Rzadu. Stwierdzil, ze obawy
Rzadu, ze w razie zwolnienia méoglby utrudnia¢ przebieg postgpowania byty
przypuszczeniami niepotwierdzonymi przez konkretne okolicznosci sprawy.
Takie ryzyko nie istnialo w przedmiotowym przypadku, gdyz pozostali
wspotoskarzeni byli rowniez tymczasowo aresztowani, gidéwne dowody,
szczegblnie z dokumentow zostaly zgromadzone juz na wstgpnym etapie
sledztwa 1 szereg czynnoSci zostato zrealizowanych takze na wstepnym
etapie postgpowania. Poza tym, prokuratura dobrze znata jego state miejsce
zamieszkania. Ponadto, w postanowieniu o zastosowaniu tymczasowego
aresztowania wladze nie wykazaly, ze ryzyko utrudniania przebiegu
$ledztwa faktycznie istniato. -/-

52. Skarzacy podniost, ze wladze otrzymaty pierwsza opini¢ lekarska na
temat jego stanu zdrowia dopiero po dwoch tygodniach od umieszczenia go
w areszcie. Tymczasem, ze wzgledu na stan zdrowia powinien by¢ pod statg
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kontrolg lekarza, a kazda zwtoka w tej materii mogtaby zagraza¢ jego zyciu.
Skarzacy zakwestionowat rowniez, warto§¢ merytoryczng opinii lekarskiej
przedstawione] w dniu 30 pazdziernika 1998 r. oraz utrzymywal, Ze nie
mozna bylo calo$ciowo i wyczerpujaco oceni¢ jego kondycji zdrowotnej w
warunkach wigziennych. Zaznaczyt, ze personel zaktadu karnego nie
stosowal si¢ wystarczajaco doktadnie do zalecen lekarskich, wedlug,
ktorych powinien on byl przestrzega¢ diety lekkostrawnej i otrzymywacé
regularnie leki, a w szczeg6lnosci insuling. W kazdym razie, gdyby wladze
potraktowaly jego przypadek z nalezytg starannos$cia, stan jego zdrowia nie
pogorszylby si¢ w tak znaczacym stopniu. -/-

53. Trybunat przypomniat, ze zte traktowanie, ktore podlega artykutowi
3 powinno odznacza¢ si¢ pewnym minimalnym stopniem dolegliwosci.
Ocena tej dolnej granicy jest wzgledna; zalezy od wszystkich elementow
stanu faktycznego, a szczegélnie od czasu trwania traktowania, jego
skutkow dla stanu psychofizycznego, a takze niekiedy od pici, wieku 1 stanu
zdrowia skarzacego (zob. m.in. Price p. Wielkiej Brytanii, nr 33394/96, dn.
10 lipca 2007 r., § 24; Mouisel p. Francji, nr 67263/01, dn. 14 listopada
2002 r., § 37). Aby moéc méwi¢ o ,nieludzkim” lub ,,ponizajagcym
traktowaniu lub karaniu” trzeba wykaza¢, ze cierpienie lub ponizenie
przekroczyto prog stanowigcy nieodlaczny element traktowania lub stuszne;j
kary (Jalloh p. Niemcom [GC], nr 54810/00, § 68, dn. 11 lipca 2006 r.).-/-

54. Artykut 3 naktada na Panstwo pozytywny obowiazek zapewnienia
osobom pozbawionym wolno$ci warunkow zgodnych z poszanowaniem ich
godnosci ludzkiej, w sposob, ktory nie sprawia im jednoczesnie bolu lub
niedogodnosci przekraczajacych nieunikniony poziom cierpienia wlasciwy
dla pozbawienia wolnosci oraz zapewnienia im stosownego zabezpieczenia
zdrowia 1 dobrego samopoczucia, szczeg6Olnie poprzez wymagang pomoc
medyczng 1 opieke (Kudia p. Polsce [GC], nr30210/96, § 94, dn. 26
pazdziernika 2000 r.; Riviere p. Francji, nr 33834/03, § 62, dn. 11 lipca
2006r.). Brak odpowiedniej opieki medycznej oraz w ogdle osadzenie
chorej osoby w nieodpowiednich warunkach, moze by¢ co do zasady
réwnoznaczne z traktowaniem wbrew przepisowi artykutu 3 (/lhan p. Turcji
[GC], nr 22277/93, § 87, dn. 27 czerwca 2000 r.) . Ponadto, poza zdrowiem
osadzonego nalezy rowniez odpowiednia zapewni¢ mu dobre samopoczucie
(wWyz. cyt. Mouisel § 40). -/-

55. Odbywajaca kar¢ osoba chora musi by¢ umieszczona w warunkach
zapewniajacych ochrong jej zdrowia, z uwzglgednieniem powszechnie
znanych 1 uzasadnionych ograniczen zwigzanych z osadzeniem. O ile nie
mozna interpretowac artykulu 3 Konwencji, jako ustanawiajacego ogoélny
obowiazek zwolnienia osoby z aresztu z powoddéw zdrowotnych lub
przeniesienia jej do zwyklego szpitala, nawet, jesli cierpi na chorobe, ktora
jest szczegoblnie uciazliwa w leczeniu ( wyz. cyt. Mouisel § 40), to naklada
on na Panstwo obowigzek ochrony integralno$ci fizycznej o0sob
pozbawionych wolnos$ci. Trybunat nie moze wykluczy¢, ze w szczegdlnie
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trudnych warunkach, mozna znalez¢ si¢ w obliczu sytuacji, gdy wzgledy
prawidlowego administrowania wymiarem sprawiedliwo$ci beda wymagaty
podjecia dziatan o charakterze humanitarnym w celu ich rozwigzania
(Matencio p. Francji, nr 58749/00, § 76, dn. 15 stycznia 2004 r.;
Sakkopoulos p. Grecji, nr 61828/00, § 38, dn. 15 stycznia 2004 r.).-/-

56. Trybunat przypomnial, ze w sprawie Sakkopoulos p. Grecji wzial
pod uwage trzy elementy ustalajac, czy stan zdrowia skarzacego jest do
pogodzenia z pobytem w areszcie : (a) kondycja zdrowotna wig¢zZnia, (b)
adekwatno$¢ pomocy medycznej 1 opieki w areszcie, oraz (c¢) celowosc
utrzymywania aresztu w $wietle stanu zdrowia skarzacego. Trybunat uwaza,
ze kryteria te majg rOwniez zastosowanie w niniejszej sprawie. -/-

57. Na poczatku Trybunal zauwazyl, ze skarzacy mial szereg
przewlektych problemow ze zdrowiem. Z powodu poglebiajacego si¢ ztego
stanu zdrowia, wilasciwe wladze orzekly, ze jest niezdolny do pracy i
przyznaly mu najwyzszy stopien niepelnosprawnosci. Ponadto, byt leczony
od wielu lat oraz byl pod stala opieka lekarza specjalisty. Trybunal
zauwazyl réwniez, ze z szeregu dokumentéw znajdujacych si¢ w aktach
sprawy skarzacego wynika, ze dolegliwosci, na ktore cierpiat skarzacy
miaty zmienny charakter 1 w przypadku braku odpowiedniego leczenia, jego
watle zdrowie i1 jego nieustabilizowany stan mogly bardzo szybko ulec
pogorszeniu. Na podstawie posiadanych informacji, Trybunat nie uwazat
wszelako, ze wyzej wymienione, liczne 1 niepokojace problemy zdrowotne,
nie dawaly si¢, co do zasady pogodzi¢ z utrzymaniem aresztu wobec
skarzacego (Sishmanov p. Bulgarii, nr 37449/02, dn. 8 stycznia 2009 r., §
44). -/-

58. Trybunat zauwazyl rownoczesnie, ze w celu zniwelowania ryzyka,
na jakie mogl by¢ narazony skarzacy w zwigzku z osadzeniem w areszcie,
oraz uwzgledniajac jego duza wrazliwo$¢, wladze powinny zajaé si¢ jego
przypadkiem z wyjatkowa starannoscig. W szczegdlnosci, ze wzgledu na
nieustabilizowany i rozwijajacy si¢ charakter dolegliwosci, od pierwszych
dni aresztowania powinny one zleca¢ przeprowadzanie doktadnych 1
regularnych kontroli majacych na celu sprawdzenie czy moze on by¢
osadzony w areszcie oraz upewnic¢ si¢, czy mial zapewniong wystarczajacg i
wlasciwa pomoc medyczng i opieke. -/-

59. W tym kontekscie Trybunal zauwazyt, ze w przeddzien aresztowania
skarzacy zostat zbadany na ostrym dyzurze we Wroclawiu przez lekarza
ogolnego, ktory stwierdzit, ze moze on by¢ osadzony w areszcie. Mimo, ze
podnosit on, ze nie da si¢ pogodzi¢ jego stanu zdrowia z osadzeniem w
areszcie, to zostal on pierwszy raz zbadany przez bieglego lekarza dopiero
po dwoch tygodniach od zastosowania wobec niego tymczasowego
aresztowania, w czasie, gdy juz przebywat w szpitalu na skutek pogarszenia
si¢ stanu zdrowia. -/-

60. Trybunat odnotowuje roéwnocze$nie, ze, mimo, ze adwokat
skarzacego wielokrotnie zwracat uwage wtadz, na fakt, Zze opinie bieglego
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lekarza medycyny ogoélnej i lekarza specjalisty prowadzacego jego klienta
r6znily si¢, co do kwestii czy moze by¢ osadzony w areszcie w takim stanie
zdrowia, to pierwsza petna opinia lekarska, uwzgledniajgca opini¢ lekarza
specjalisty i cato$§¢ wlasciwej dokumentacji lekarskiej zostata przez wtadze
zgromadzona dopiero po trzech miesigcach od umieszczenia skarzacego w
areszcie tymczasowym. Mimo, ze Trybunal nie ma obowigzku oceniaé
wartosci merytorycznej wnioskow zawartych w opiniach medycznych, to ze
wzgledu na powazny stan zdrowia skarzacego po zwolnieniu z aresztu,
Trybunatl sklonny jest uwazac, ze zwloka, z jakg wiadze postgpowaly w celu
uzyskania kompletnej oceny w kwestii czy skarzacy moze by¢ osadzony w
areszcie sktania do uznania, Zze jego sprawa nie zostatla potraktowana z
wymagang sumiennoscia wynikajagca ze szczegdlnych okolicznosci
przedmiotowej sprawy. -/-

61. Co, do jakosci pomocy medycznej 1 opieki udzielanej skarzacemu
podczas odbywania tymczasowego aresztowania, Trybunat zauwazyl w
szczegOlnosci, ze podczas hospitalizacji w szpitalu wigziennym we
Wroctawiu, gdzie skarzacy znalazt si¢ z powodu pogarszajacego si¢ stanu
zdrowia, zostal on poddany badaniom i byt konsultowany przez lekarzy
specjalistow. Z karty wypisowej wydanej w szpitalu wieziennym wynikato,
ze stan skarzacego mogl, w zasadzie si¢ ustabilizowaé. Jednak Trybunat
odnotowat, ze w karcie wypisowej wskazano, ze lekarzom nie udato si¢
osiggna¢ stabilnego stanu choroby cukrzycowej skarzacego. -/-

62. Nastgpnie Trybunal zauwazyl, ze w czasie, gdy skarzacy byl
osadzony w zwyklych celach aresztu otrzymywat réwniez lekarstwa, a
szczegolnie insuling 1 jak si¢ wydaje byt pod kontrolg lekarza wigziennego.
Trybunat wziat jednak pod uwage niezakwestionowane przez Rzad
oswiadczenie skarzacego, ktory stwierdzil, ze ani razu nie zostat zbadany
przez lekarza specjalist¢ - gastroenterologa lub diabetologa - chociaz od
wielu lat, byt pod statg opieka lekarza specjalisty. Mimo, ze okres dalszego
osadzenia skarzacego w areszcie tymczasowym, nie liczac pobytu w
szpitalu wigziennym, nie byl szczeg6lnie dlugi, to za kazdym razem konczyt
si¢ pogorszeniem jego stanu zdrowia. W szczego6lno$ci Trybunat zauwazyl,
ze w zaswiadczeniu o przyjeciu do szpitala jest mowa o pogorszeniu stanu
zdrowia skarzacego, jego wyczerpaniu fizycznym i o nowych schorzeniach,
na ktore nie cierpiat przed osadzeniem w areszcie tymczasowym. -/-

63. Zdaniem Trybunatu, te informacje potwierdzaja argumenty
skarzacego, ktory stwierdzit, ze zaproponowane mu w areszcie leczenie nie
byto dostatecznie dostosowane do jego kondycji zdrowotnej 1 okazato si¢
niewystarczajace do utrzymania stabilnego stanu zdrowia. Ponadto
Trybunat wzigl pod uwage argumenty skarzacego, ktory twierdzil, ze
zalecenia lekarskie, co do przepisanej mu przez lekarzy specjalnej diety
cukrzycowej nie byly wystarczajaco przestrzegane przez wladze
penitencjarne. Trybunal odnotowat, ze zarowno diagnoza zawarta w opinii
medycznej na podstawie, ktorej skarzacy zostat zwolniony w trybie pilnym
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jak 1 jego niepokojacy stan zdrowia po zwolnieniu zdaja si¢ potwierdzac
stwierdzenie, Zze nie stosowano wystarczajaco dostosowanej do stanu
skarzacego diety zywieniowej. Jednoczesnie Trybunal podniost, ze w
przedmiotowej sprawie Rzad nie dostarczyt Zadnej konkretnej informacji na
temat diety zywieniowe] skarzacego w okresie, gdy byl on tymczasowo
aresztowany (zob. analogicznie Shishmanov p. Buigarii, nr 37449/02, dn. 8
stycznia 2009 r., § 46).-/-

64. Wzigwszy pod uwage okoliczno$ci sprawy, Trybunal, uwaza, ze w
przedmiotowym przypadku Rzad nie wywigzal si¢ z obowigzku
zapewnienia skarzgcemu leczenia 1 warunkéw odbywania tymczasowego
aresztowania dostosowanych do jego stanu zdrowia, co miato negatywny
wplyw na jego dobrostan psychofizyczny. Trybunal uwaza, ze proba, jakiej
skarzacy zostat poddany przekracza nieunikniony poziom cierpienia
wlasciwy dla pozbawienia wolnosci. Doszlo, zatem to naruszenia artykutu 3
Konwencji. -/-

II. ZARZUT NARUSZENIA ARTYKULU 5 § 1 KONWENCIJI

65. Skarzacy zarzucit, ze w przedmiotowym przypadku wiladze
zastosowaly niestuszny §rodek zapobiegawczy polegajacy na tymczasowym
aresztowaniu. Przywotat artykut 5 § 1 Konwencji, ktory brzmi nastepujaco :

« 1. Kazdy ma prawo do wolnosci i bezpieczenstwa osobistego. Nikt nie moze by¢
pozbawiony wolnosci z wyjatkiem nastepujacych przypadkow i trybie ustalonym
przez prawo (...) »

66. Rzad nie zgadza si¢ z tym stwierdzeniem. -/-

A. Dopuszczalnosé¢

67. Trybunat odnotowuje, ze niniejszy zarzut wigze si¢ z poprzednio
rozpatrywanym zarzutem 1 nalezy go, zatem, rdéwniez uznaé za
dopuszczalny. -/-

B. Meritum

68. Ze wzgledu na rozstrzygnigcie podjete w zakresie artykulu 3
Konwencji, Trybunat uwaza, ze w przedmiotowym przypadku nie pojawita
si¢ odrgbna kwestia, ktora powinna by¢ rozpatrywana pod katem artykutu 5
§ 1 Konwencji. -/-
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III. ZASTOSOWANIE ARTYKULU 41 KONWENCIJI

69. Zgodnie z artykulem 41 Konwenc;ji :

«Jesli Trybunat stwierdzi, ze nastgpilo naruszenie Konwencji lub jej Protokotow
oraz jes$li prawo wewnetrzne Wysokiej Uktadajacej sie¢ Strony pozwala tylko na
czeSciowe usuniecie konsekwencji tego naruszenia, Trybunat orzeka, gdy zachodzi
potrzeba stuszne zado$Cuczynienie pokrzywdzonej stronie. »

A. Szkoda

70. Strona skarzaca domagata si¢ 10 000 euro (EUR) z tytulu
poniesionej szkody moralne;j. -/-

71. Rzad uznal, ze kwota ta jest wygdrowana.-/-

72. Trybunal uznaje, ze w przedmiotowej sprawie skarzacy doznal
rzeczywistej krzywdy moralnej. Stad Trybunat podjat decyzje o przyznaniu
stronie skarzacej 2 500 EUR z tytutu szkody moralne;j.-/-

B. Koszty i wydatki

73. Strona skarzaca nie przedstawita roszczen z tego tytutu.-/-

C. Odsetki za zwloke

74. Trybunat uznaje, ze odsetki z tytulu niewyptacenia zasadzonych
kwot powinny by¢ naliczone wedlug stopy rownej krancowej stopie
procentowej Europejskiego Banku Centralnego, powigkszonej o trzy punkty
procentowe. -/-

Z TYCH PRZYCZYN TRYBUNAL JEDNOGLOSNIE,
1. Uznaje skarge za dopuszczalng ; -/-
2. Uznaje, ze doszto do naruszenia artykutu 3 Konwencji; -/-

3. Uznaje, ze nie ma potrzeby analizy zarzutu dotyczacego artykutu 5§ 1
Konwencji ;

4. Uznaje, iz
a) pozwane Panstwo winno wplaci¢ stronie skarzacej w ciagu trzech
miesi¢cy, od dnia w ktorym wyrok stanie si¢ prawomocny zgodnie z
artykutem 44 § 2 Konwencji kwote 2 500 EUR (dwa tysiace pigéset
euro) z tytulu szkody moralnej, ktora bedzie przeliczona na polskie ztote
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po kursie z dnia zaptaty, powickszong o podatek, ktory moze byc
pobrany; -/-

b) od wygasnigcia wyzej wspomnianego terminu do momentu zaptaty
beda ptacone zwykle odsetki wedlug stopy procentowej réwnej
krancowej stopie Europejskiego Banku Centralnego stosowanej w tym
okresie, powickszonej o trzy punkty procentowe; -/-

5. Oddala pozostala cze$¢ roszczenia skarzacego dotyczacego
stlusznego zados$¢uczynienia. -/-

Sporzadzono w jezyku francuskim i obwieszczono pisemnie w dniu 19
stycznia 2010 roku, zgodnie z artykutem 77 §§ 2 1 3 Regulaminu Trybunatu.

Lawrence Early Nicolas Bratza
Kanclerz Przewodniczacy
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