Interwencje Policji
wobec osob

Zz zaburzeniami
psychicznymi

Broszura dla funkcjonariuszy Policji




Zaburzenia psychiczne mogg mie¢ ogromny
wptyw na Swiadomosc¢ i zachowanie cztowieka.
Osoba doswiadczajgca zaburzen psychicznych
moze z jednej strony miec trudnosci z
odréznieniem rzeczywistosci od urojen,

a z drugiej nie odczuwacé bélu, skutkiem czego
moze wydawac sie niezwykle silna i odporna na
techniki obezwtadniajgce. Stosowanie wobec
takiej osoby Srodkéw przymusu bezposredniego
bez przygotowanego planu dziatania moze

by¢ zatem nie tylko nieskuteczne, lecz
réowniez niebezpieczne dla zdrowia i zycia
zatrzymywanej osoby.

Jak rozpoznac€ osobe
z zaburzeniami
psychicznymi?

—

Zaburzenia psychiczne to niezwykle pojemna kategoria
okolicznosci - nie ma jednolitego wzoru zachowania, za
pomocg ktérego datoby sie jednoznacznie ustali¢, czy dana
osoba jest nimi dotknieta. Warto postepowad w sposdb

przezorny i przy podejmowaniu kazdej interwencji liczy¢ sie
z mozliwoscig, iz stan psychiczny tej osoby moze wymagac
specjalnego podejscia.

Nalezy zachowac szczegdlna
ostroznosc¢ w stosunku do osob:

Dziwnie zachowujacych sie: dezorientacja
i agresywne zachowanie osoby, ktdre czesto
jest przyczyng wezwania Policji lub podjecia
interwencji przez patrol.

O nietypowym wygladzie: osoba moze
mie¢ na sobie niekompletng lub niepasujgca
do pogody odziez.




Plan dziatania

—

Przed podjeciem bezposredniej konfrontacji z osobg
potencjalnie zaburzong psychicznie, funkcjonariusz powinien
zaplanowac swoje podejscie z uwzglednieniem celéw
interwencji, ktérymi mogg byc¢ np. zatozenie kajdanek,
unieruchomienie osoby do czasu przyjazdu pogotowia

lub, jezeli ratownicy sg juz obecni, podania jej Srodkéw
uspokajajgcych.

Policjant musi wiedzie¢, jaki cel chce osiggnac i miec plan
dziatania. Jezeli tego planu nie ma, moze sie okazac, ze
stosujgc nadmiernga site lub przedtuzajgc nadmiernie

jej uzycie, funkcjonariusz obezwtadni zatrzymywanego,
ale nie bedzie wiedziat, co robi¢ dalej. Wtedy nietrudno

o tragedie, gdyz bedzie musiat osobe zaburzong albo trzymac
w nieskonczonos¢, albo puscic¢. Oba rozwigzania sg réwnie
zte i niebezpieczne.

Zasady stosowania SPB

e Srodkéw przymusu bezposredniego uzywa sie lub
wykorzystuje sie je w sposdb wyrzgdzajgcy mozliwie
najmniejszg szkode.

Od ich uzycia nalezy odstgpié natychmiast, gdy cel
zostat osiggniety.

SPB uzywa sie z zachowaniem szczegélnej ostroznosci,
uwzgledniajgc ich wiasciwosci, ktére mogg stanowic
zagrozenie dla zdrowia i zycia.

Zasady interwencji wobec

osOb z zaburzeniami
psychicznymi

Wobec osoby, u ktorej wystepujg zaburzenia
Swiadomosci potgczone z dezorientacja,
halucynacjami i podnieceniem ruchowym,
interwencje nalezy prowadzi¢ wedtug
ponizszych zasad:

Wezwij zespo6t ratownictwa

° medycznego

Osoba z zaburzeniami psychicznymi jest zazwyczaj niezwykle
silna i moze byc¢ groZzna dla siebie i innych, w tym dla
interweniujgcych funkcjonariuszy. Moze przy tym miec
zerwany kontakt z rzeczywistoscig do tego stopnia, ze nie
bedzie reagowad w typowy sposdb, a jej zachowanie bedzie
zupetnie nieprzewidywalne.

Interwencje w stosunku do takich oséb musza by¢
zawsze, o ile to tylko mozliwe, wspélnymi dziataniami
Policji i zespotu ratownictwa medycznego. Zespo6t taki
musi by¢ wezwany jak najszybciej.



Jezeli mozesz - zaczekaj

° na ratownikow

Osoby z zaburzeniami psychicznymi, jezeli pozostawi sie

je samym sobie, czesto nieco sie uspokajaja, co daje czas

na przybycie zespotu ratownictwa medycznego. Jezeli to
tylko mozliwe, funkcjonariusze nie powinni rozpoczynaé
zadnych dziatan, w szczegélnosci sitowych, przed
przybyciem zespotu ratownictwa medycznego.

Pobudzona osoba, ktora zostanie obezwtadniona, nie

uspokoi sie - bedzie sie szarpac i wyrywac, co bedzie
wymagato od funkcjonariusza ciggtego i dtugotrwatego uzycia
sity. W takich okolicznosciach moze dojs¢ do zatrzymania
krgzenia i oddechu. Sytuacja taka, jesli wystgpi, wymaga
natychmiastowego wdrozenia postepowania resuscytacyjnego
i najlepiej, zeby zespot ratownictwa medycznego

byt wtedy na miejscu.

3 o Wspotpracuj z ratownikami

Interwencja wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi jest
prowadzona przez zesp6t ratownictwa medycznego ze
wsparciem funkcjonariuszy Policji, ktérzy sg obowigzani
do udzielenia pomocy.

W takich przypadkach interwencja polega m.in. na podaniu
lekéw powodujacych farmakologiczne ,,wyciszenie”

i jak najszybszym przewiezieniu osoby do szpitala.

Pomoc policjantow polega wowczas przede wszystkim na
przytrzymaniu takiej osoby, co umozliwia podanie lekow.

Dziataj szybko
| zdecydowanie

Dziatania policjantéw umozliwiajgce podanie lekéw przez
zespot ratownictwa medycznego muszg byc szybkie i bardzo
zdecydowane. Rodzg one pewne niebezpieczenstwa dla
przytrzymywanej osoby, ale w takich sytuacjach nie ma
lepszego rozwigzania - im szybciej zostang podane leki,

tym lepiej dla tej osoby.

Postepowaniem z wyboru jest maksymalnie szybkie
obezwtadnienie z obchwytem szyi i wystawienie
przytrzymywanej osoby na podanie dozylne leku, a jezeli

to okaze sie niemozliwe, to na podanie domiesniowe.
Obezwtadnienie z obchwytem szyi stuzy tylko do
kréotkotrwatego unieruchomienia osoby i podania lekéw,
a nie do jakiegokolwiek dtuzszego unieruchomienia.



W razie nieuchronnego
niebezpieczenstwa - dziataj

o natychmiast!

Jezeli opisane w zasadzie 2. przyjecie postawy wyczekujgcej
do czasu przybycia zespotu ratownictwa medycznego nie jest
mozliwe, a wiec przede wszystkim w przypadkach zagrozenia
zdrowia lub zycia, to dziatania funkcjonariuszy muszg by¢
podjete od razu.

Nalezy jednak pamietad, ze dziatania te majg wtedy na celu
gtéwnie , dotrwanie” do czasu przybycia zespotu ratownictwa
medycznego. W ich trakcie - z medycznego i taktycznego
punktu widzenia - najlepsze bytoby uzycie odpowiednio
dobranych, w zaleznosci od okolicznosci, Srodkéw przymusu
bezposredniego, w szczegdlnosci: sity fizycznej, kajdanek

i przedmiotdw przeznaczonych do obezwtadniania oséb za
pomocg energii elektrycznej.

Natomiast uzycie chemicznych srodkéw
obezwtadniajgcych w postaci recznych miotaczy gazu
jest mato skuteczne i niezalecane. Podobnie niezalecane
przed przybyciem zespotu ratownictwa medycznego jest
dtuzsze przytrzymywanie osoby za pomoca

obchwytu szyi, ktéry stuzy tylko do
krétkotrwatego unieruchomienia
w celu podania lekéw.
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Uwazaj na te techniki!

Czynnosci policjantéw stwarzajace ryzyko
uduszenia zatrzymywanej osoby

Jednym z podstawowych zagrozen dla
zatrzymywanej osoby doswiadczajgcej zaburzen
psychicznych jest doprowadzenie do jej
uduszenia. Dwa czeste scenariusze prowadzgce
do Smierci zatrzymywanego przez uduszenie

w toku interwencji Policji to uciSniecie tutowia
lub zadtawienie.

UciSniecie tutowia

Ograniczenie oddychania poprzez ucisk na klatke piersiowa
lub brzuch utrudniajgce wdech i wydech. Ucisniecie tutowia
osoby lezgcej na podtozu grozi jej uduszeniem, jezeli jest
wydtuzone w czasie.

Niebezpieczenistwo zwiekszajg dodatkowo:
odgiecie rak do tytu w pozycji lezgcej na
brzuchu (np. przy zatozeniu kajdanek), (

podtozenie skrzyzowanych rak pod
ciato w pozycji lezgcej na brzuchu (np.

po zatozeniu kaftana bezpieczenstwa),
wysitek fizyczny zwigzany ze stawianiem
oporu i stres zwigzany z sytuacja.



Diawienie Obchwyt szyi

Ucisniecie szyi z przodu lub z boku rekoma / Ucisk boczny na szyje prowadzacy do kontrolowanego
przedramieniem / kolanem. Prowadzi do zamkniecia/zwezenia niedotlenienia mézgu i wywotania stanu

drég oddechowych - odcina lub ogranicza doptyw powietrza przedomdleniowego u obezwtadnianej osoby.

do ptuc. Jednoczesnie nie zakiéca natychmiastowo
doptywu tlenu do mézgu, wiec osoba taka nadal zdolna
jest do obrony.

Obezwitadnienie z obchwytem szyi stuzy tylko

do krétkotrwatego unieruchomienia osoby

i podania lekéw, a nie do jakiegokolwiek dtuzszego

Policjanci nie powinni stosowac dtawienia unieruchomienia. '

odczas interwencji! p -
podczas wenai Nawet bardzo krétkotrwate odciecie doptywu tlenu

do mézgu moze spowodowac trwate uszkodzenia kory
moézgowej - dlatego jego stosowanie wymaga daleko idacej
ostroznosci i zawsze musi by¢ krétkotrwate.
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Wazne przepisy
Ustawa o Srodkach przymusu bezposredniego
i broni palnej

_

Art. 6 | Zasada adekwatnosci uzycia Srodkéw

1. Srodkéw przymusu bezposredniego uzywa sie lub
wykorzystuje sie je w sposob niezbedny do osiggniecia
celéw tego uzycia lub wykorzystania, proporcjonalnie
do stopnia zagrozenia, wybierajgc Srodek o mozliwie jak
najmniejszej dolegliwosci.

Art. 7 | Zasada szkody minimalnej

1. Srodkéw przymusu bezposredniego lub broni palnej uzywa
sie lub wykorzystuje sie je w sposdb wyrzgdzajgcy mozliwie
najmniejszg szkode.

2. Od uzycia lub wykorzystania sSrodkéw przymusu
bezposredniego lub broni palnej nalezy odstagpi¢, gdy cel ich
uzycia lub wykorzystania zostat osiagniety.

3. Srodkéw przymusu bezposéredniego uzywa sie lub
wykorzystuje sie je z zachowaniem szczegélnej ostroznosci,
uwzgledniajgc ich wtasciwosci, ktére mogg stanowic
zagrozenie zycia lub zdrowia uprawnionego lub innej osoby.

4. Podejmujgc decyzje o uzyciu lub wykorzystaniu broni
palnej, nalezy postepowac ze szczegdlng rozwagg i traktowacd
jej uzycie jako Srodek ostateczny.

Art. 36 | Zranienie osoby, pierwsza pomoc

1. W przypadku gdy w wyniku uzycia lub wykorzystania
Srodkow przymusu bezposredniego nastgpito zranienie
osoby lub wystgpity inne widoczne objawy zagrozenia zycia
lub zdrowia tej osoby, uprawniony udziela jej niezwtocznie
pierwszej pomocy, a w razie potrzeby zapewnia wezwanie
kwalifikowanej pierwszej pomocy lub podmiotéw
Swiadczacych medyczne czynnosci ratunkowe.

2. Uprawniony moze odstagpi¢ od udzielenia pierwszej
pomocy, w przypadku gdy zachodzi jedna z nastepujgcych
okolicznosci:

1) udzielenie tej pomocy moze zagrozic zyciu, zdrowiu lub
bezpieczenistwu uprawnionego lub innej osoby;

2) udzielenie tej pomocy spowodowatoby koniecznos¢
zaniechania przez uprawnionego czynnosci ochronnych
wobec 0s6b, waznych obiektéw, urzagdzen lub obszaréw
lub w ramach konwoju lub doprowadzenia;

3) udzielenie pomocy osobie poszkodowanej zostato
zapewnione przez inne osoby lub podmioty zobowigzane
do jej udzielenia.

3. W przypadku odstgpienia od udzielenia pierwszej pomocy
lub gdy osoba poszkodowana sprzeciwia sie udzieleniu tej
pomocy uprawniony zapewnia wezwanie kwalifikowanej
pierwszej pomocy lub podmiotéw swiadczacych
medyczne czynnosci ratunkowe.

4. Uprawniony nie moze odstapi¢ od zapewnienia udzielenia
medycznych czynnosci ratunkowych kobiecie ciezarnej,
wobec ktorej uzyto srodkow przymusu bezposredniego.
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