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Summary

The paper presents an analysis of possibilities of performing recidivism risk assessment under
the Act of 22 November 2013 on the treatment of people with mental disorders posing a threat
to life, health or sexual freedom of others. The Act allows, among others, the post-penitentiary
isolation of persons posing a threat. The risk assessment at “very high” level is one of the key
elements taken into account in adjudication of this procedure. The first part presents basic informa-
tion on the recidivism risk assessment procedure: types of risk factors and different approaches
to recidivism risk assessment. Then, three main limitations related to the assessment under the
Act were discussed. These are: (1) the problem of the scope of the predicted events, (2) the
problem of differentiation between the upper sub-categories of recidivism risk, (3) the problem
of the lack of full Polish adaptations of recidivism risk assessment instruments. In consequence
of these limitations, the risk assessment under the Act has lower precision. The problem of the
lack of Polish adaptations can be solved with validation of the appropriate instruments. How-
ever, the other two challenges result directly from the provisions of the Act and cannot be faced
with its current form. Therefore main conclusion of the paper focuses on the need to take into
account the discussed limitations by experts, officials participating in the proceedings and the
institutions issuing decisions. Risk assessment should be based on the measurement of all types
of recidivism risk factors, including primarily static and then stable dynamic ones.

Stowa klucze: przestepstwa seksualne, ocena ryzyka recydywy, opiniowanie sagdowo-
-psychiatryczne
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Wstep

Zgodnie z tzw. ,,zasadg ryzyka” [1] oddzialywania penitencjarne i izolacyjne, by
byly efektywne, powinny by¢ oparte na ocenie ryzyka. Specyficzny wariant tej oceny,
polegajacy na okreslaniu, czy wobec danego sprawcy ryzyko jest wysokie albo bardzo
wysokie, jest elementem stosowania Ustawy z 22 listopada 2013 r. o postgpowaniu
wobec 0s0b z zaburzeniami psychicznymi stwarzajacych zagrozenie zycia, zdrowia
Iub wolnosci seksualnej innych oséb (zwanej dalej Ustawag).

Ustawa ta wprowadza do polskiego systemu prawnego $rodki wzorowane na
amerykanskich sexual violent predator (SVP) laws. Gtoéwne przestanki ich stosowa-
nia [2] to: 1) historia zachowan seksualnych krzywdzacych innych, 2) wystepowanie
zaburzen psychicznych skutkujacych ostabieniem kontroli nad tymi zachowaniami,
3) przewidywanie przysztych seksualnych zachowan zagrazajacych innym ludziom.
SVP laws przewiduja izolacje osob uznanych za stwarzajace zagrozenie juz po odby-
ciu przez nie kary za popetnione czyny. Izolacja ta moze by¢ polgczona z leczeniem.
Jej dlugosc nie jest okreslana przy orzekaniu srodka, natomiast stosuje si¢ go, dopoki
utrzymuja si¢ przestanki. W praktyce oznacza to utrzymywanie si¢ u osob decydu-
jacych o stosowaniu tego $rodka przekonania, ze dana osoba ,,stwarza zagrozenie”,
a zwolnienie z izolacji zdarza si¢ bardzo rzadko [3, 4]. Specyfika amerykanska —
przejeta przez polskiego ustawodawce — jest prowadzenie postgpowan w sprawach
okreslanych przez SVP laws w ramach postepowania cywilnego. W zwigzku z tym
izolacja ta jest nazywana takze civil commitment. Nie jest to jednak jedyna mozliwos¢.
Janus [5] wskazuje na znaczne podobienstwo mig¢dzy civil commitment a stosowang
w Niemczech detencjg prewencyjng, ktora jest orzekana w ramach procedury karnej
i takze polega na bezterminowej izolacji po odbyciu kary, ale nie jest ograniczona do
przestepcoéw seksualnych [6].

Polska Ustawa zawiera regulacje bardzo zblizone do amerykanskich. Wyjatkiem
jest znacznie szerszy zakres jej stosowania, nie ograniczony jedynie do przestepcoOw
seksualnych, co czyni rozwigzanie to podobnym do niemieckiej detencji prewencyjne;j.
Zgodnie z art. 1. pkt 1. Ustawy wystarczy skazanie na kar¢ pozbawienia wolnosci za
jakiekolwiek przestepstwo. Kluczowe znaczenie dla stosowania srodkow przewidzia-
nych w Ustawie ma ocena ryzyka recydywy. Zgodnie z art. 1. pkt 3. przestanka do
zastosowania Srodkow przewidzianych w Ustawie jest co najmniej wysokie prawdo-
podobienstwo popetnienia czynu zabronionego, a zgodnie z art. 14 ust. 1. przestanka
do umieszczenia danej osoby w Krajowym Os$rodku Zapobiegania Zachowaniom
Dyssocjalnym jest ryzyko okreslone jako bardzo wysokie. W zwigzku z tym zacho-
dzi konieczno$¢ oceny ryzyka recydywy w tym zakresie. Zgodnie z art. 11 Ustawy
obligatoryjne jest powolanie na t¢ okoliczno$¢ biegtych.

Celem niniejszego artykutu jest analiza mozliwosci oceny ryzyka recydywy
w warunkach okre$lonych przez Ustawg. By zbudowa¢ grunt dla dalszych rozwa-
zan, przedstawiono podstawowe informacje o ocenie ryzyka recydywy. W kolejnym
punkcie szczegdtowo omowiono specyficzne trudnos$ci zwigzane z oceng ryzyka na
bazie Ustawy: (1) problem zakresu kategorii zdarzen objetych prognozowaniem, (2)
problem réznicowania migdzy géornymi podkategoriami ryzyka oraz (3) trudnos$ci
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zwigzane z brakiem polskich pelnych adaptacji narzgdzi do oceny ryzyka recydywy
(nazywanych dalej NORR). Celem artykutu nie jest natomiast ocena samych rozwigzan
zawartych w Ustawie. Zainteresowani takg oceng czytelnicy moga zapoznac si¢ z jej
negatywnymi aspektami m.in. w publikacjach Gierowskiego [7] i Bochenskiego [8].
Osoby zainteresowane polskim pi§miennictwem na temat zagadniefn prognozowania
ryzyka recydywy moga siggna¢ do publikacji autoréw takich jak Stando-Kawecka
[9] lub Sztuka [10].

Ocena ryzyka recydywy

Szacowanie ryzyka ponownego popehienia przestepstwa opiera si¢ na identyfi-
kowaniu wystepowania czynnikoéw ryzyka recydywy. Sg to czynniki, co do ktorych
empirycznie potwierdzono zwiazek pomig¢dzy ich wystapieniem a zwigkszonym praw-
dopodobienstwem powrotu do czynu. Podstawowy podziat obejmuje czynniki statycz-
ne, dynamiczne stabilne i dynamiczne ostre. Mozna scharakteryzowac je nastepujaco:

— Statyczne czynniki ryzyka

To takie, ktore nie mogg by¢ zmienione poprzez oddzialtywania, np. wiek sprawcy
w chwili popetnienia pierwszego przestgpstwa [11]. Wigkszo$¢ z tych czynnikow
odnosi si¢ do wystapienia okreslonych zdarzen w historii zycia danej osoby (tzw.
czynniki historyczne), np. do jej wczesniejszej karalnosci czy wystgpienia u niej
trudnosci adaptacyjnych w dziecinstwie.

— Dynamiczne stabilne czynniki ryzyka

To czynniki, ktérych obecno$¢ jest wzglednie trwala, czyli w danym czasie sa
okreslone i nie zmieniajg si¢ w zaleznosci od sytuacji, lecz mogg si¢ zmienia¢ w ciggu
catego zycia [12]. Sa to cechy badz charakterystyki funkcjonowania psychicznego
konkretnej osoby [13], takie jak np. postawy tolerujace stosowanie przemocy, uza-
leznienia, deficyty samooceny i deficyty samokontroli.

— Dynamiczne ostre czynniki ryzyka

Sa to czynniki, ktorych wystepowanie moze szybko ulega¢ zmianie, w ciggu
kilku tygodni, dni, a nawet godzin [14]. Naleza do nich m.in. aktualne zachowania
sprawcy, jego obecna sytuacja zyciowa i stan psychiczny, np. czestos¢ fantazji sek-
sualnych, pozostawanie bezrobotnym, duzy poziom izolacji spotecznej i dostepnos¢
potencjalnych ofiar.

Ocena wystepowania czynnikéw ryzyka, ktora finalnie zostaje sformutowana
w formie oceny ryzyka recydywy, moze odbywac si¢ na jeden z trzech sposoboéw
opisywanych jako: podejscie kliniczne, aktuarialne oraz profesjonalna ocena ustruk-
turyzowana [ 15].

1. Podejscie kliniczne
Jego istotg jest ocena ryzyka za pomocag metod, ktorych wiasciwos$ci prognostyczne
w tym zakresie nie zostaly potwierdzone empiryczne. Zalicza si¢ tutaj przede
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wszystkim uzywanie rozmaitych narz¢dzi wypracowanych w réznych innych
celach. Czasami przyjmuje ono réwniez forme nieustrukturyzowanego zbierania
danych, ktore w osobistej opinii klinicysty sa zwigzane z recydywa [16]. Jest to
proces czasochlonny [17], podatny na wptyw intuicji profesjonalisty [18]. Nie
ma w nim mozliwo$ci ewaluacji badZ doktadnej replikacji procedury oceny [17].
Charakterystycznym dla tego podejscia jest czesty brak zgodno$ci pomiedzy
klinicystami szacujacymi ryzyko [19], a przede wszystkim bardzo niska trafho$¢
prognostyczna [12].

Podejscie aktuarialne

Opiera si¢ ono o zastosowanie $cisle okreslonych regut w celu wskazania ewen-
tualnego wystepowania czynnikow ryzyka u ocenianej osoby, stad tez bywa ono
nazywane ,,pomiarem mechanicznym’ [20]. Gtéwne zalety narzedzi aktuarialnych
to: uzyskanie wyniku popartego danymi empirycznymi, duza zgodnos¢ profesjona-
listow je stosujacych, relatywnie niewielka ilo§¢ czasu i stosunkowo ograniczone
kompetencje potrzebne do ich stosowania oraz, przede wszystkim, wysoka trafno§¢
prognostyczna [21]. Glowng wadg podejscia aktuarialnego jest to, ze bardzo trudno
stosowac je do pomiaru czynnikow innych niz statyczne. Co za tym idzie, wyniki
beda nieczule na zachodzace u sprawcy zmiany, w tym na efekty terapii [11].
W zwigzku z tymi trudno$ciami w przypadku narzegdzi aktuarialnych uwzglednia-
jacych czynniki dynamiczne stosowana jest czasami nazwa ,,semi-aktuarialne” [22].
Profesjonalna ocena ustrukturyzowana (POU)

Polega na nadaniu struktury ocenie klinicznej tak, by pozwolita ona na uzyskanie
wysokiej trafno$ci prognostycznej, ale jednoczesnie byta bardziej uzyteczna — wy-
niki stosowania takich metod sg czule na zmiang i informujg nie tylko o samym
poziomie ryzyka, ale takze wskazujg na zakres i rodzaj potrzebnych w danej
sytuacji oddzialywan. Narzedzia z nurtu POU sg ukierunkowane na catosciowa
ocen¢ ryzyka, w zwigzku z czym odnoszg si¢ zardowno do czynnikow statycznych,
jak 1 dynamicznych [23].

NORR sg ukierunkowane na szacowanie prawdopodobienstwa wystapienia

okreslonego rodzaju recydywy. Najczesciej dotycza one wystepowania jakiejkolwiek
recydywy (general recidivism), recydywy zwigzanej z przemocg (violent recidivism)
albo recydywy seksualnej (sexual recidivism). Przeglad wybranych narzedzi do oce-
ny ryzyka ponownego popetnienia czyndéw o charakterze seksualnym i zwigzanych
z przemocg znajduje si¢ w tabeli 1.

Tabela 1. Najpopularniejsze narzedzia stosowane do oceny ryzyka recydywy

Rodzaj narzedzia
Aktuarialne i quasi-aktuarialne Z nurtu POU
Jakakolwiek recydywa COMPAS [24]
wi
Y LSI-R [25]
BARR-2002R [26] HCR-20 [29]
Recydywa
a7 2 DIZEMos VRAG [27] SARA[30]
Zwigzana z prz
% P 4 VRAG-R [28] SAPROF [31]

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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Static-99 [32]
Static-99R [33]
Risk Matrix-2000 [34]

) SVR-20[37]
Recydywa seksualna Static-2002R [35]
RSVP [38]
SORAG [27]
VRAG-R [28]

STABLE-2007 | ACUTE-2007 [36]

Problemy zwiazane z oceng ryzyka na potrzeby Ustawy

Zakres zdarzen objetych predykcja niepokrywajacy sie
z definicjami klinicznymi

W art. 1 pkt. 3 oraz w art. 14 ust. 2 i 3 Ustawy okreslono zbior zdarzen, ktdrych
ryzyko wystapienia nalezy oszacowac jako ,,czyn zabroniony z uzyciem przemocy
lub grozba jej uzycia przeciwko zyciu, zdrowiu lub wolno$ci seksualnej, zagrozony
karg pozbawienia wolnosci, ktdrej gorna granica wynosi co najmniej 10 lat”. Zakres
ten odnosi si¢ do sumy zakreséw zdarzen okreslanych w psychologii i psychiatrii
sadowej jako recydywa z uzyciem przemocy i recydywa seksualna, ale nie jest jego
doktadnym odpowiednikiem.

Po pierwsze, recydywa zwigzana z przemocg jest najczesciej rozumiana jako
wszelkiego rodzaju prawomocne orzeczenie okreslajace, ze sprawca popehit jaki-
kolwiek czyn z uzyciem przemocy [por. 39]. Ustawa wymaga tymczasem, by byt to
czyn zabroniony przeciwko zyciu i zdrowiu lub wolnosci seksualnej. W tej sytuacji
w definicji ustawowej nie mieszczg si¢ czyny, gdzie zycie i zdrowie jest wskazywane
jako dodatkowy przedmiot ochrony (np. rozbdj), badz czyny, gdzie przemoc pojawia
si¢ w przebiegu przestepstw, ale brak jakiegokolwiek wspomnianego wyzej przedmiotu
ochrony (np. osoba dokonujgca zaboru pojazdu w celu jego krotkotrwatego uzycia
wyrzuca kierowce z samochodu).

Po drugie, recydywa seksualna jest w literaturze psychologicznej i psychiatrycz-
nej rozumiana jako ponowne prawomocne orzeczenie za jakikolwiek czyn seksualny
(takie stwierdzenie implikuje odestanie do krajowych systeméw prawnych) badz ,,inne
zachowanie przestepcze zwigzane z zamiarem o charakterze seksualnym” [40, s.14].
Czyny mieszczace si¢ w ostatniej z tych kategorii — klasycznym przyktadem jest wta-
manie w celu zdobycia przedmiotu fetyszu — nie mieszcza si¢ w zakresie okreslonym
przez Ustawe. Co wigcej, nie mieszczg si¢ w nim tez przestepstwa przeciwko wolnosci
seksualnej, jesli sprawca nie stosuje przemocy ani grozby jej uzycia, np. zgwalcenie,
przy popetieniu ktérego sprawca, by dokonaé¢ obcowania ptciowego, postuzyt sie
jedynie podstgpem.

Po trzecie, kliniczne definicje recydywy zwigzanej z przemocg i recydywy sek-
sualnej nie zawieraja minimalnego stopnia surowosci czynu objetego predykcja.
Definicja zawarta w Ustawie wprowadza natomiast taki prog: czyn ma by¢ zagrozony
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kara, ktorej gorna granica wynosi 10 lat pozbawienia wolnoéci. Oznacza to, ze wiele
czyndéw objetych definicjami klinicznymi, np. udziat w pobiciu skutkujgcym ciezkim
uszczerbkiem na zdrowiu (art. 158 § 2 kk), zgwalcenie nieobejmujace obcowania picio-
wego, a jedynie inng czynnosc¢ seksualng (art. 197 § 2 kk), czy tez tzw. ekshibicjonizm
pedofilny (art. 200 § 4 kk), nie miesci si¢ w zakresie objetym Ustawa.

Efektem powyzszych réznic jest szerszy zakres klinicznych definicji recydywy
od zakresu zdarzen okreslonych w Ustawie. Rozbieznos$¢ ta ma wielkie znaczenia
praktyczne, poniewaz narz¢dzia do oceny ryzyka recydywy bazujg na klinicznych
definicjach. W zwiazku z tym przetozenie wnioskow ptynacych z zastosowania NORR
do oceny prawdopodobienstwa wystapienia zdarzen okreslonych w Ustawie prowadzi
do zmniejszenia precyzji tej oceny.

Odréznianie ,,wysokiego” i ,,bardzo wysokiego” prawdopodobienstwa

Jednym z najbardziej problematycznych zapisow Ustawy jest konieczno$¢ wy-
réznienia sprawcow z grup ,,wysokiego” oraz ,,bardzo wysokiego” prawdopodobien-
stwa popelnienia czynu zabronionego, a takze dokonanie precyzyjnego rozrdznienia
pomigdzy tymi dwiema grupami sprawcow.

Krytyke uzycia nieostrych kategorii ,,wysokiego™ i ,,bardzo wysokiego” prawdopo-
dobienstwa z perspektywy prawnej przeprowadzili juz m.in. Gierowski i Paprzycki [41]
oraz Bochenski [42]. Zapis ten jest kontrowersyjny rowniez z perspektywy bieglych.
Nie jest wiadomo, czy przyporzadkowanie opiniowanego do ktorej§ z wymienionych
grup powinno nastgpi¢ w oparciu o kryteria relatywne w stosunku do innych sprawcow
przestepstw z danej grupy czy tez o kryterium bezwzgledne —tj. odgdrnie przyjeta war-
to$¢ prawdopodobienstwa uznawang za ,,wysoka” lub ,,bardzo wysoka”. W pierwszym
wariancie (kryterium relatywne) biegly okresla, jak bardzo prawdopodobny jest powr6t
do przestepstwa w porownaniu z przeci¢tnym prawdopodobienstwem dla danej grupy
sprawcow przestepstw. W przypadku kryterium bezwzglednego zadaniem biegltego
bedzie oszacowanie, czy prawdopodobienstwo popehienia kolejnego przestgpstwa
przekracza odgornie ustalong warto$¢ graniczng. Kazde z wymienionych podejsc
obarczone jest duzymi konsekwencjami.

Biegly, ktory zdecyduje si¢ na zastosowanie kryterium relatywnego, staje przed
szeregiem trudnosci. Po pierwsze, NORR z reguly nie zawierajg oddzielnych norm
dla kategorii ,,ryzyko bardzo wysokie”, co ich autorzy thumaczg brakiem mozliwosci
utworzenia takowych z uwagi na niewielkie liczebnosci grup sprawcow o takim ryzyku
[40]. Wyjatkiem jest tu Risk Matrix 2000 [34], ale, jak zostanie pokazane ponizej,
z uwagi na problem przedziatow ufnosci jest to kategoria malo przydatna. Po drugie,
NORR roéznig si¢ ze wzgledu na rozbiezno$ci w strukturze i podejsciu do wyznaczania
kategorii diagnostycznych w poszczegolnych narzgdziach. Przyktadowo dla STA-
TIC-99 prawdopodobienstwo recydywy w okresie pigciu lat po opuszczeniu zaktadu
karnego dla osoby przyporzadkowanej do przedostatniej kategorii wynosito 29%
(ryzyko ,,umiarkowane/wysokie”), a dla najwyzszej kategorii ryzyka — 39% (ryzyko
,»wysokie”) [40]. W przypadku narzedzia Risk Matrix 2000 odsetki dla przedostatniej
i ostatniej kategorii ryzyka wynosza 26% (,,wysokie ryzyko™) oraz 50% (,,bardzo
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wysokie ryzyko”). W ten sposob biegly klasyfikujacy opiniowanego do najwyzszej
kategorii ryzyka dostepnej w danym narzedziu moze mie¢ na mysli dwie wyraznie
roznigce si¢ od siebie wartosci ryzyka (39% vs 50%). Sposob na radzenie sobie z ta-
kimi sytuacjami zaproponowat Babchishin 1 wsp. [43]. Polega on na formutowaniu
diagnozy w oparciu o wiecej niz jedno NORR.

Kolejnym problemem, szczegdlnie istotnym z punktu widzenia dokonywania
rozroéznienia pomiedzy kategoriami ,,wysokiego™ 1,,bardzo wysokiego” prawdopodo-
bienstwa, pozostaje przedziat ufnoéci. Wskazuje on zakres, w ktéorym z okreslonym
prawdopodobienstwem zawiera si¢ przewidywany przez narzedzie wynik. Przyktadowo
Helmus i wsp. [44] podaja, ze wobec badanych Risk Matrix 2000 przyporzadkowanych
do grupy ,,bardzo wysokiego ryzyka” (95%) przedziat ufnos$ci dla recydywy w trakcie
pigciu lat od wyjscia na wolno$¢ miescit si¢ w granicach 31,5% — 68,5%. Obserwo-
wana rozpieto$¢ przedziatow ufnosci §wiadczy o tym, Ze opiniowani klasyfikowani
jako przedstawiciele tej samej kategorii ryzyka moga znacznie r6znié si¢ od siebie pod
wzgledem przewidywanego zagrozenia recydywa. Tak duza rozpietosé jest powodowa-
na prawidlowoscia, ktora pojawia si¢ w przypadku wszystkich badan nad sprawcami
przestepstw seksualnych, tj. niewielkg liczebnoscig sprawcoéw z grup o najwyzszym
prawdopodobienstwie recydywy. W konsekwencji proby wyrdznienia wsrod nich
dodatkowych, mniejszych podgrup sg obarczone wyzszym niz przecigtne ryzykiem
btedu. Podobne zastrzezenia w przypadku STATIC-99 opisat m.in. Donaldson i wsp.
[45]. Zadna ze znanych obecnie metod szacowania ryzyka recydywy nie pozwala na
dokonanie precyzyjnego rozréznienia pomigdzy sprawcami z grup o wysokim i bardzo
wysokim poziomie zagrozenia recydywa.

Brak pelnych polskich adaptacji NORR

Pelna adaptacja narzedzia do oceny ryzyka recydywy (NORR) obejmuje naste-
pujace etapy:

I Thlumaczenie podrgcznika (zasad oceny/kodowania) wraz z ewentualnym

dostosowaniem zasad oceny do krajowego systemu sprawiedliwosci karnej;

II Badanie rzetelnosci narzedzia;

IIT Badanie trafnosci narzedzia;

IV Normalizacja narzgdzia. Etap ten dotyczy narzgdzi aktuarialnych, a nie dotyczy

narzedzi z podej$cia POU.

Brak ukonczenia ktoéregokolwiek z wyzej wymienionych etapow ma negatywne
skutki zmniejszajace warto$¢ oceny dokonanej przy uzyciu danego narzedzia. Ich
omowienie zostanie rozpoczete przy analizie etapu normalizacji narzedzia tak, by
pokaza¢ narastanie ograniczen.

Brak normalizacji narzedzi. Normalizacja narzedzi aktuarialnych oznacza okre-
$lenie prawdopodobienstwa (absolute risk rates) badz ryzyka wzglednego (relative risk
rates) recydywy dla grup osob uzyskujacych konkretny wynik w danym narzedziu.
Mozliwos¢ odwotania si¢ do norm przy okreslaniu poziomu ryzyka pozwala uniknaé
subiektywnego przelozenia otrzymanego wyniku na przedzial ryzyka, co jest naj-
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wickszg zaleta metod aktuarialnych wobec wszystkich innych rodzajow narzedzi [46].
Zastosowanie tego rodzaju narzedzi bez mozliwosci odniesienia si¢ do norm oznacza
rezygnacj¢ z tej zalety i nizsza precyzj¢ pomiaru — nie nizsza jednak niz ta wlasciwa
dla metod z podejscia POU.

Trafno$¢ narzedzi nie zostala zbadana. Decydujace znaczenie dla mozliwosci
stosowania NORR ma trafno$¢ prognostyczna. Jej wielko$¢ informuje o tym, na ile
skuteczne jest dane narzgdzie w zakresie odrdzniania przysztych recydywistow od
nierecydywistow. Warunkiem koniecznym stosowania NORR jest wczes$niejsze wy-
kazanie jego satysfakcjonujacej trafnosci. Jesli narzedzie do oceny ryzyka recydywy
nie ma okre$lonej trafnosci w populacji kraju, w ktorym ma by¢ stosowane, nalezy
odwota¢ sie do trafhosci okre§lonej w innych populacjach. Zabieg taki jest uzasadniony,
jesli istniejg podstawy, by przypuszczaé, ze narzgdzie charakteryzuje si¢ stabilno$cig
miedzypopulacyjna, czyli jest trafne w wielu roznych populacjach; najlepiej przy tym,
jesli poziom tej trafnosci jest zblizony. Poniewaz dziatanie takie zaktada dopuszczenie
mozliwosci, ze doktadny poziom trafnosci narzedzia nie jest znany, to ocene dokonang
w ten sposob nalezy traktowac jako mniej precyzyjna.

Rzetelnos¢ narzedzi nie zostala zbadana. Rzetelnos¢ NORR jest badana poprzez
oceng zgodnosci kilku (zazwyczaj od 2 do 4) os6b oceniajacych te same przypadki
[11]. Duza zgodno$¢ oznacza, ze poprawne zastosowanie regul oceny opisanych
w podregczniku prowadzi do uzyskania okreslonego (czyli nielosowego) wyniku.
W zwigzku z tym wskazanie, iz adaptacja NORR jest rzetelna, oznacza, ze zasady
oceny stworzone na potrzeby jednej populacji pozwalaja na oceng ryzyka (nielosows,
ale niekoniecznie trafna) w innej populacji i ze profesjonali§ci oceniajacy to ryzyko
sg do tego prawidtowo przygotowani. Brak takiej adaptacji zwicksza zatem wielko$¢
elementu losowego oceny, a zatem zmniejsza precyzj¢ pomiaru.

Brak tlumaczenia podrecznikow. Podrgczniki do NORR powinny by¢ na bie-
73co uzywane w czasie stosowania narz¢dzi. Uzytkownicy majg korzystaé z okre-
Slonych tam zasad i wskazowek oceny; odwotywaé si¢ bezposrednio do zrddta,
a nie tylko do swojej wiedzy. Po pierwsze, z powodu braku ttumaczenia specjalisci
nie maja takiej mozliwosci. Po drugie, niemozliwe jest prowadzenie szkolen doty-
czacych korzystania z narzgdzia w macierzystym jezyku uzytkownikow. Obie te
konsekwencje mogg by¢ zneutralizowane dzigki bardzo dobrej znajomosci jezyka,
w ktorym napisany jest oryginalny podrgcznik, obejmujacej takze stownictwo spe-
cjalistyczne, przez osoby majace stosowaé NORR. Prowadzi to jednak do znacznego
zawezenia kregu uzytkownikow. Trzecia konsekwencja zwigzana jest z brakiem
adaptacji zasad oceny: podczas stosowania niezaadaptowanego NORR zdarzaja
si¢ sytuacje nieprzewidziane w oryginalnej wersji, co jest efektem roznic mi¢dzy
systemami sprawiedliwos$ci karnej w obu krajach. Adaptacja zasad oceny pozwala
na skonsultowanie tego rodzaju trudnosci z autorami wersji oryginalnej i dostoso-
wanie tre$ci do systemu sprawiedliwos$ci karnej kraju, w ktorym przygotowywana
jest adaptacja, w sposdb pozwalajacy zachowac istote zasad oryginalnych. Brak
adaptacji zmusza uzytkownika do podejmowania decyzji w tym zakresie w trakcie
dokonywania oceny, co zmniejsza jej precyzje¢ i prowadzi do r6znic w zakresie ocen
pomiedzy specjalistami.
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W Polsce, w czasie przygotowywania tej publikacji, prace adaptacyjne sa prowa-
dzone nad trzema NORR: Structured Assessment of Protective Factors for Violence
Risk (SAPROF) [31], Historical — Clinical — Risk Management, Version 3 (HCR-20)
[47] oraz STATIC—99 [40]. Dwa pierwsze z tych narzedzi nalezg do nurtu POU i po-
zwalajg okresli¢ ryzyko stosowania przemocy. W momencie przygotowywania niniej-
szego artykutu ukonczono pierwszy etap ich adaptacji. STATIC—99 jest narzedziem
aktuarialnym mierzacym statyczne ryzyko recydywy seksualnej. Aktualnie ukonczono
drugi etap adaptacji. Jak wida¢, zadne z NORR nie ma pelnej polskiej adaptacji. Nawet
gdyby ukonczono prowadzone obecnie prace, trzy wymienione wyzej metody nie
pozwolityby na wszechstronng diagnoz¢ wszystkich istotnych czynnikéw ryzyka, np.
brakowatoby nadal narzedzia do oceny dynamicznego ryzyka recydywy seksualne;j.
W tej sytuacji nalezy rozwazy¢ mozliwo$ci stosowania roznorodnych NORR wobec
braku zakoficzenia poszczegolnych (albo wszystkich) etapow. Uzasadnieniem takiego
zabiegu sg istniejace dane, wskazujace na stabilno$¢ miedzypopulacyjng wlasciwosci
psychometrycznych omawianych narzedzi. W przypadku STATIC-99 [44]1 HCR-20
[48] wykazano, Ze nie tylko sg one trafne i rzetelne w wielu populacjach, ale takze,
iz narodowo$¢ nie wptywa istotnie na wielkos$¢ tych parametrow. SAPROF nie byt
walidowany tak wiele razy jak wspomniane narz¢dzia, ale dotychczasowe wyniki
badan pokazujg jego trafno$¢ w roznych populacjach [np. 49-51]. To, na ile trafne jest
korzystanie ze zagregowanych danych o ryzyku recydywy pochodzacych z ré6znych
populacji, byto przedmiotem metaanalizy Helmus i wsp. [44]. We wnioskach autorzy
stwierdzili, ze taki zabieg jest uprawniony w zakresie ryzyka wzglednego (czyli oceny,
na ile niebezpieczny jest dany sprawca na tle innych sprawcow, i zakwalifikowania go
do okreslonej grupy ryzyka), ale juz nie w przypadku ryzyka bezwzglednego (czyli
liczbowego okreslenia wielko$ci prawdopodobienstwa recydywy wraz z przedzialem
ufnos$ci), poniewaz w takim przypadku duzym zréodtem zmiennosci jest wyjsciowo
ro6zny poziom recydywy w réznych populacjach.

Whioski i rekomendacje

Ustawa naklada na sady konieczno$¢ podejmowania decyzji w oparciu o sporza-
dzong ocen¢ ryzyka recydywy. Aby moc uznac t¢ oceng jako spetlniajaca wymagane
w jej zakresie standardy, powinna opiera¢ si¢ ona na pomiarze wszystkich rodzajow
czynnikdéw ryzyka. Rozne ich rodzaje majg jednak w tej sytuacji r6zng wage. Zgodnie
z rekomendacjami Association for the Treatment of Sexual Abusers [52] w przypadku
podejmowania decyzji o zastosowaniu dtugotrwatych srodkéw o charakterze izolacyj-
nym — a takim $rodkiem jest bez watpienia umieszczenie w Krajowym Os$rodku Zapo-
biegania Zachowaniom Dyssocjalnym — najwazniejsze dla oceny sa czynniki statyczne,
a w drugiej kolejnosci czynniki dynamiczne stabilne. Najmniejsze znaczenie majg tu
czynniki dynamiczne ostre. Ponadto w przypadku tych ostatnich, ze wzgledu na tempo,
z jakim moga ulega¢ zmianie, nalezy nie tyle oceni¢ ich wystgpowanie w momencie
poprzedzajacym ewentualne zwolnienie, co rozwazy¢, na ile prawdopodobne jest ich
wystepowanie po zwolnieniu. Pomiar wszystkich rodzajéw czynnikow ryzyka moze
by¢ dokonany poprzez taczne zastosowanie NORR aktuarialnych i semi-aktuarialnych
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badz poprzez zastosowanie narz¢dzia z nurtu POU, opierajacego si¢ na czynnikach
statycznych i dynamicznych.

Dobor narzedzi jest tez cz¢Sciowo uwarunkowany rodzajem przestepstw, za ktore
osoba skazana wcze$niej odbywata kare. Jesli byto to przestepstwo zwigzane z prze-
mocay, to nalezy stosowac tylko NORR zwigzanej z przemoca. NORR seksualnej nie
majg tu zastosowania, poniewaz warunkiem ich uzycia jest wystgpienie przestgpstwa
seksualnego w historii karalno$ci. Na brak takiej potrzeby wskazujg tez wyniki badan,
zgodnie z ktorymi osoby skazane za przestgpstwa zwigzane z przemoca rzadko popet-
niajg pozniej przestepstwa seksualne [53]. W przypadku osob skazanych za przestep-
stwa seksualne nalezy natomiast zastosowaé zarowno NORR zwigzanej z przemocs,
jak 1 NORR seksualnej. Na potrzeby NORR zwigzanej z przemocg wczesniejsze
przestepstwa seksualne sg traktowane jako akty przemocy. Na konieczno$¢ takiej
oceny wskazuja wyniki badan, zgodnie z ktérymi recydywa zwigzana z przemoca
jest u przestepcow seksualnych czesta, czgstsza nawet niz recydywa seksualna [54].

Precyzja pomiaru ryzyka na potrzeby Ustawy jest istotnie obnizona poprzez wy-
stgpowanie omowionych wczesniej ograniczen: zakres zdarzen objetych predykcja nie
pokrywa si¢ z definicjami klinicznymi, trudno odréznié ryzyko wysokie od bardzo
wysokiego 1 brakuje pelnych polskich adaptacji NORR. Jedynie ostatnie z tych ograni-
czen moze by¢ zniwelowane — poprzez przeprowadzenie polskich adaptacji narzedzi,
co zwiekszy precyzj¢ oceny. Dwa pierwsze natomiast wynikaja z tresci rozwiazan
przyjetych w Ustawie, zatem przy jej aktualnym brzmieniu bedg one wystepowaé
zZawsze, Wigc zawsze precyzja pomiaru bedzie obnizona.

Dokonanie polskich adaptacji powinno obejmowa¢ zestaw NORR pozwalajacy
mierzy¢ wszystkie rodzaje czynnikow ryzyka (statyczne, dynamiczne stabilne i ostre)
oddzielnie dla recydywy zwigzanej z przemocg i dla recydywy seksualnej. Pomocne
byloby takze, by dla kazdego z tych rodzajow recydywy dostepne byty zaroéwno ak-
tuarialne oraz semi-aktuarialne NORR, jak i narzedzia z nurtu POU. W przypadku
narzedzi aktuarialnych i semi-aktuarialnych preferowana bytaby adaptacja takich
narzgdzi, co do ktorych stworzono reguly taczenia wynikoéw, np. STATIC—99 tacznie
ze Stable—2007 [55], gdyz tego rodzaju potaczenie daje najwicksze mozliwosci w za-
kresie roznicowania gérnych partii ryzyka.

Oprocz przygotowania samych narzedzi krytyczne znaczenie majg kompetencje
ich uzytkownikow. Wymagany zakres tych kompetencji zalezy od rodzaju uzywanego
NORR. Stosowanie narzedzi aktuarialnych wymaga bardzo szczegdtowej znajomosci
zasad kodowania, ale nie jest potrzebne ogdlne przygotowanie specjalisty dotyczace
np. potrzeb kryminogennych, zjawiska przemocy, agresji seksualnej itp., cho¢ oczy-
wiscie tego rodzaju kompetencje powinna mie¢ osoba opiniujgca na gruncie Ustawy,
gdyz dokonuje ona calo$ciowej oceny ryzyka. Szersze kompetencje potrzebne sg do
stosowania narzedzi semi-aktuarialnych, poniewaz ocenie podlega tu wystepowanie
czynnikow dynamicznych, co wymaga znacznie wigkszego przygotowania uzytkowni-
ka, w tym umiejetnosci zwiazanych z oceng wystepowania okreslonych charakterystyk
psychologicznych osoby. Najwigksze kompetencje potrzebne sg do stosowania narzedzi
znurtu POU. W ich przypadku stwierdzenie wystepowania okreslonej liczby czynnikow
ryzyka nie prowadzi do automatycznego przypisania sprawcy poziomu ryzyka, jest to



Wysokie czy bardzo wysokie ryzyko recydywy? Mozliwoéci oceny kategorii ryzyka recydywy 1191

zawsze indywidualna decyzja uzytkownika narz¢dzia. Zatem obok znajomo$ci zasad
stosowania narzedzia i kompetencji potrzebnych do oceny wystepowania dynamicz-
nych czynnikdw ryzyka potrzebna jest takze wiedza pozwalajaca przetozy¢ uzyskane
wyniki na poziom ryzyka.

Implementacja rozwigzan dotyczacych oceny ryzyka recydywy przedstawionych
w omawianej w artykule Ustawie jest problematyczna z wielu wspomnianych wyzej
wzgledow. Niemniej wspotczesna nauka pozwala wskazaé kierunki, ktore nalezy
obra¢, aby zmniejsza¢ ryzyko wystgpowania niepozadanych efektow. Wigze sie to
z wymogami stosowania przez bieglych o odpowiednich kompetencjach wilasciwie
zaadaptowanych do tego celu NORR wraz z przestrzeganiem wymaganych procedur.
Gltowng konkluzjg niniejszego artykutu jest koniecznos¢ brania pod uwage ograniczen
zwigzanych z procesem réznicowania migdzy wysokim a bardzo wysokim ryzykiem
recydywy 1 konieczno$¢ przestrzegania zwigzanych z nim standardéw. Pamigtac o tym
powinni zaréwno biegli sporzadzajacy opinie, jak i uczestnicy postgpowania oraz
organy dokonujace rozstrzygniec¢ na gruncie Ustawy.
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