Studijna cesta NPM vo Francuzsku - zistenia zo zariadeni

(29.-31.10.2025)

Tématicka

Skusenosti z FR

Aktualny stav v SR

Vyhodnotenie

oblast’
Zaistenie Dizka umiestnenia: max. 90 dni, kratkodobé DiZka umiestnenia: méze byt osoba Vo FR bol pristup k cudzincom
cudzincov umiestnenie, nasledne musia osobu pustit a ona zaistena aj 12 mesiacov v pripade ak uvolnenejsi a to napriek tomu, Ze

sa chodi pravidelne hlasit na policajnu stanicu.
Pocty zaistenych cudzincov su vyrazne vysSie —
len navstivené zariadenie malo v Case navstevy
205 cudzincov.

Prislusnici a pristup: pri praci s cudzincami maju
prislusnikov obleéenych v civile, uvolnuje to
atmosféru a komunikaciu.

Vychadzky: Na vychadzku méZzu ist hocikedy.
Maju neobmedzeny pristup na dvorcek.
Zdravotna starostlivost: Lekara maju v zariadeni k
dispozicii neustale. Prislusnici nie su po€as
vySetrenia v miestnosti, zakrodia len v pripade
bezprostredného ohrozenia, ak si ich lekar zavola.
Oblecenie: M6zu mat vlastné obleéenie aj
automaticky, bez schvalenia riaditela. M6zu si v
sprievode prislusnika ist 2x denne do skladu pre
osobné veci. Pracovnia je zadarmo podfa
harmonogramu.

Dokladné osobné prehliadky: osoby sa nemusia
vyzliect, kontroluju ich len prehmatanim alebo
skenerom.

Oddeleny rezim zaistenia: v pripade ak je u
cudzinca tenzné spravanie a treba ho oddelit od
zvySku. Cudzinec sa nemodze voci tomuto
rozhodnutiu odvolat na sude, dohliada na to len
prokurator, ktorému sa kazdé jedno takéto
umiestnenie oznamuje.

Navstevy: mdzu ich mat hocikofko chcu.
Prislusnici ¢akaju vonku.

Mobilné teleféony: maja ich pri sebe, mézu im ich
poslat aj rodiny v balikoch. Jediné obmedzenie je

nespolupracuje cudzinec alebo
zastupitel'sky urad pri vyhostovani.
Prislusnici a pristup: uniformovani, udrzuju
si odstup a s cudzincami komunikuju
minimalne, len strazia (UPZC Medvedov). V
Secovciach uvolnenejsi pristup kvoli
pritomnosti Zien a deti.

Vychadzky: osoby predvadzané len vo
vymedzenom Case na max. 2 hodiny denne.
Zdravotna starostlivost: zdravotné sestry su
k dispozicii po€as tyzdna, lekar prichadza
len raz do tyzdha. Prislusnici su neustale
pritomni pri vy$etreniach v ordinacii kvoli
bezpecnostnym dévodom (bez posudenia
individ. rizika).

Oblecenie: nosenie vlastného oblecenia
podlieha schvéleniu riaditela. O takejto
moznosti mat vlastné veci nie su cudzinci
dostato€ne informovani a nemaju to ani vo
vnutornych poriadkoch.

Dokladné osobné prehliadky: po novom ich
vraj UPZC vykonavaju dvojkrokovo (tplné
vyzle€enie, ale v dvoch krokoch), Secovce
si to aj zakotvili do vnutorného poriadku.
Medvedov nezakotvil.

Oddeleny rezim zaistenia: umiestnenie
zaisteného cudzinca v ORZ sa oznamuje
bezodkladne prokuratorovi. Umiestriuju sa
tam z bezpec€nostnych dévodov ak si
vyzaduju zvySeny dohlad.

mnohi z cudzincov prisli z vykonu
trestu (zavazna trestna ¢innost,
vratane terorizmu a extrémizmu). U
nas je k nim ¢asto pristupované
celoplo$ne prisne bez individualneho
vyhodnotenia rizik.

Taktiez mali neobmedzeny pristup
na Cerstvy vzduch, individualnejsi a
ludskejSi pristup od policajtov v
civile.

Zdravotna starostlivost' je
poskytovana kazdy den aj lekarom,
u nas mame len zdravotné sestricky.
Maju moznost nosit vlastné
oble€enie aj si pravidelne brat veci
zo skladu, u néas len na povolenku a
nie su o takej moznosti dostato¢ne
informovani.

Vo Francuzsku maju telefény pri
sebe, len bez kamery. U nas st im
vydavané len niekedy a UHCP
odmietli pristup k mobilom zakotvit
systémovo.

Na druhu stranu ale na Slovensku
mame viacej moznosti pre cudzincov
z hladiska socialnej prace a najma
psychologickej podpory, Sportové a
skupinové aktivity.

Materialne podmienky izieb a
sanitarnych zariadeni u nas boli
taktieZ lepSie. Vo FR su v8ak na izbe




také, Ze to musi byt telefon ktory nema
kameru/fotoaparat.

Aktivity: slabSia ponuka, pomécky na aktivity si
robia svojpomocne z réznych beznych predmetov,
kedysi mali telocvikara, ale nepredizili mu zmluvu.
Beru to tak Ze osoby su tam len na tych 90 dni tak
ich nechavaju volne, velmi ich nesprevadzaju.
Nemaju socialnych pracovnikov ani psychologov,
pdsobia im tam ale asociacie, v ramci ktorych sa
vedia cudzinci s takymito sluzbami prepojit.
Jedlo/kuchynka: Nemaju kuchynky a nemézu si
dat’ v baliku zaslat jedlo podliehajuce zkaze.
Rovnako je to aj u nas.

Materialne podmienky: horSie vizualne aj Cistota
priestorov nie je dobra. Maju ale viacej volnosti a
mdzu chodit’ hocikedy na Cerstvy vzduch.

Telové kamery: vyuzivaju uz cca 2 roky,
spociatku bola nechut zo strany prislusnikov, ale
zistili, Ze je to aj na ich ochranu. Kameru si spustia
prislusnici a nahrava aj 30 minut pred samotnym
spustenim.

Navstevy: najviac 2 osoby raz za 2 tyZzdne v
trvani 30 minut.

Mobilné telefony: pristup k nim v minulosti
nebol vobec. Po nasich odporuc€aniach v
pritomnosti socialneho pracovnika 2 az 3x
tyzdenne na cca 40 min.

Aktivity: rozmanitejSia ponuka, socialni
pracovnici s nimi robia viacej aktivit.

Iné: Nemaiju kuchynky, tiez su niektoré
potraviny, ktoré im nemézu byt zaslané a
ani si ich nemo6zu zakupit v bufete.

2, u nas mdzu byt viaceri vo vacsej
izbe.

Vo Francuzsku vyuZivaju pravidelne
telové kamery.

Vykon
trestu/vozba

Preplnenost’: vazne problémy s preplnenostou
véaznic: na 140% preplnenost’- v zariadeni, ktoré
sme navstivili az 167% preplnenost’ (cca. 5400
vaznov), velka miera inter-inmate nasilia.

Tzv. Francuzsky model: maksi pristup, viacej snah
o0 komunikaciu a ludsky pristup. Aj pri
radikalizovanych sa viacej hladaju pric¢iny a idu cez
dialég a pravidelnu komunikaciu.

Sledovanie zranitelnosti: skrining pri prichode do
ustavu: napr. oddiel pre LGBTI osoby.

Matky s detmi: samostatny pavilén pre matky s
detmi (obvinena, odsudena) aj s moznostou
jasliCiek do 18m. dietata, aby mohli Zeny cez deh
pracovat.

Zdravotna starostlivost: k dispozicii 24/7, urgentné
pripady rieSia aj cez noc. Lekari su detasSovani
pracovnici nemocnice.

Preplnenost’ nie je.

Tzv. slovensky model: velmi striktny, déraz
sa kladie na ochranu a poriadok.
Resocializacia alebo spoznanie pricin
spravania nie je v popredi. Mame viac
odbornych profesii vo vazenskom systéme
— socialny pracovnik, Specialny pedagog,
pedagég vzdelavania.

Sledovanie zranitelnosti: ano,
prostrednictvom Struktarovanych
rozhovorov s psycholégom, pedagégom

a soc. pracovnikom, napr. zaradenie do
08z, alebo $pecificky vy&lenené oddiely pre
seniorov a pod.

Matky s detmi: Nemame na Slovensku
pavilén pre mamy s detmi, velakrat to bolo
prisfubené, ale nakoniec z toho zislo.

FR: uvolnenejsi, maksi pristup s
ddérazom najma na priciny pachania
trestnej Cinnosti a resocializciu.
Zaroven ale maju obrovsku
preplnenost’ (over-crowding), horSie
materidlne podmienky, viac nasilia
a vacSia pravdepodobnost’
rizikového spravania, vratane
samovrazd.

Na SK stale nemame
priestor/pavilon pre Zeny s detmi.
Dékladné osobné prehliadky nerobia
vo FR rutinne, ak pri niekom
rozhodnu z bezpecénostnych
dovodov o pravidelnych
prehliadkach, pravidelne to
prehodnocuju. Vo velkej miere




Lieky: Bezné lieky podavaju sestricky na celach,
psychiatrické a substitu¢nu lie€bu chodia odsudeni
k sestricke do zdravotného strediska (nik nevie
aku diagnézu ma a aku lieCbu uziva). Prisne
dodrziavanie lekarskeho tajomstva.

Specialne programy: pre odsudenych zavislych od
navykovych latok napr. skupinové terapie,
substitu¢na lie€ba. Riesi to vSetko zdravotné
stredisko.

Doékladné osobné prehliadky: nerobia ich
dvojkrokovo, ale maju na to checklist, osoby
nedrepuju (takyto postup je zakazany). Nerobia
prehliadky rutinne, len ak je tam nejaké
individualne riziko (&i riziko pretrvava pravidelne
vyhodnocuju kazdé 3 mes. a osoba sa voci
takému rozhodnutiu méze aj odvolat).

Navstevy: 45 minat tyZzdenne

Bufet: Ceny v bufete su velmi dobré, porovnatelné
s vonkaj$im svetom (iny spdsob zabezpe€ovania
tovarov).

Zamestnavanie: odsudeni nemaju povinnost
pracovat. M6ze vSak pracovat kazdy kto chce bez
ohfadu na svoju diagnézu alebo Specifikum.
Odsudeni pracuju na zaklade pracovnej
zmluvy.

Oblecenie: nenosia uniformované, maju bezné
civilné, pri prijme sa im odovzdava uplne nové
oblecenie (spodné pradlo, nohavice, topanky,
vsetko).

Informovanost o Ustavnom poriadku: vo viacerych
jazykovych verziach.

OBR, uzatvoreny oddiel: osoba tam mdzZe byt
maximalne 3 mesiace, takéto umiestnenie je
preskumatefné sudom. Nevyuzivaju to ako trest,
skor na ochranu osoby.

Identifikacia rizik (sebaposkodzovanie,
samovrazdy): prislusnici maju absolvované
Skolenie na zaklade metodiky TERA na suicidum.

Zdravotna starostlivost: zdravotnici su
prislusnici ktori spadaju pod vazensky
systém. Nie su k dispozicii cez noc ani cez
vikend, vtedy volaju RZP.

Lieky: lieky podavané na oddiely.

DOP: prehliadky sa nevykonavaju
dvojkrokovo. V mnohych ustavoch sa
drepuje, aj ked by sa prax mala do buducna
menit, nie je to eSte zjednotené. Vykonavaju
sa Casto rutinne a celoploSne bez
individualneho zhodnotenie rizik a ¢asto aj
vnutri ustav ked to nie je opodstatnené.
Navstevy: raz za mesiac v trvani 2 hodin.
Bufet: Ceny v bufetoch su velmi vysokeé,
ZVJS zazmluvriuje externych
poskytovatelov.

Zamestnavanie: odsudeni su povinni
pracovat(suc¢ast programu zaobchadzania).
To neplati iba ak je PN, poberatel déchodku
alebo Studuje.

Oblecenie: nosia ustavné, ktoré viak nie je
nové (obmiena sa po urcitej dobe v Ustave),
Castokrat v zlej kvalite a obnosené. Vlastné
oblecenie m6zu mat’ po povoleni riaditefom
len Sportoveé.

Informovanost: nemaju viaceré jazykoveé
verzie ustavného poriadku / podfa
komunikacie s OLPP toto ma byt vyrieSené
GRZVJS, ktoré ide aktualizovat ustavné
poriadky v zmysle novej pravnej upravy VT
a nasledne ich premietnut’ aj do inych
jazykovych verzii.

OBR, uzatvoreny oddiel: bezne sa vyuziva
ako forma disciplinarneho trestu, tzv. diera.
Vyuziva sa to nielen za nasilie, ale napr. aj
za pozitie lieku, ktory mu dal iny odsudeny.
Programy a aktivity: pre odsudenych
zavislych od navykovych latok su strohé.

akceptuju telesnu integritu Cloveka
(prehliadat moze len lekar oni nie).
Oblecenie mbézu mat’ vlastné,
dostavaju aj od ustavu civilné veci,
ktoré su vzdy nové (vSetky Casti
oble¢enie v novom baleni) nemaju
uniformy.

OBR, samotky nevyuzivaju ako
formu disciplinarneho trestania
LepSia informovanost v cudzich
jazykoch.




Preto robia hned v noci po prijati odsudeného
dotaznik a ak je vela krizikov tak vypracuju spravu
na lekarske stredisko a to rozhodne ¢i pbjde
odsudeny k psychologovi/psychiatrovi. Za
sebaposkodzovanie nedostavaju disciplinarny
trest. VSeobecne patri FR ku krajinam

s najvyssim pocétom samovrazd vo VT a VV
spomedzi krajin EU (2022 — 125 samovrazd, 2023
— 149 samovrazd, podfla analyz to ma zvySujucu
tendenciu) — dévodom moze byt nedostatok
personalu a vysoka preplnenost vaznic.

Iné: Nizkoprijmovi odsudeni dostavaju kazdy
mesiac 30 eur (cigarety, nakup,...). Déchodkovo su
plne poisteni.

Identifikacia rizik (sebapo$kodzovanie,
samovrazdy): po prijati robi automaticky
psycholdg rozhovor/dotaznik, kde zozbiera
vSetky potrebné informacie a vyhodnoti
rizika (suicide checklist). Pred cca. 5timi
rokmi ZVJS zaviedlo celoplo$ne do
v8etkych ustavov, ako prenos dobrej praxe
zo Strasburgu, vyuZivanie
dotaznika/checklistu ohladom rizik
sebaposkodzovania/suicidality. Rizikovost
sa zaroven vyhodnocuje priebezne, hlavne
cez pedagogov/samostatnych referentov na
oddiely. Slovensko sa radi medzi krajiny

s najmensSim po¢tom samovrazd vo
vézniciach v EU - 2024 -3 samovrazdy,
2023 — 4, 2022 — 5. Za sebaposkodzovanie
alebo pokus o samovrazdu, ak vyhodnotené
ako ucelové, dostavaju disciplinarny trest.
Iné: finanénu sumu v pripade nizkeho
prijmu iba hygienicky bali¢ek. Dochodkovo
poisteni len ods.,ktori pracuju.




Study Visit of the NPM in France — Findings from Facilities

(29-31 October 2025)

Thematic Area

Experience from France

Current Situation in the Slovak Republic

Assessment

Detention of
Foreign
Nationals

Length of detention: Maximum 90 days; short-
term detention. After this period, the person must
be released and is then required to report regularly
to a police station. The number of detained foreign
nationals is significantly higher—at the time of the
visit, the facility visited accommodated 205 foreign
nationals.

Staff and approach: When working with foreign
nationals, officers wear civilian clothing, which
helps to ease the atmosphere and improve
communication.

Outdoor time: Detainees may go outside at any
time. They have unrestricted access to the
courtyard.

Healthcare: A doctor is continuously available on
site. Officers are not present in the examination
room and intervene only in cases of immediate
threat, if requested by the doctor.

Clothing: Detainees may wear their own clothing
automatically, without approval from the facility
director. Accompanied by an officer, they may
access the storage area for personal belongings
twice daily. Laundry services are provided free of
charge according to a schedule..

Thorough personal searches: Individuals are not
required to undress; checks are carried out by pat-
down or using a scanner.

Separate detention regime: Applied in cases
where a foreign national displays tense behaviour
and needs to be separated from others. The
detainee cannot appeal this decision in court;

Length of detention: A person may be
detained for up to 12 months if the foreign
national or the diplomatic mission does not
cooperate in the deportation process.

Staff and approach: Officers are in uniform,
maintain distance, and communicate
minimally with foreign nationals, focusing
primarily on guarding duties (Medvedov
Detention Centre). In Secovce, the
approach is more relaxed due to the
presence of women and children.

Outdoor time: Detainees are escorted
outside only at designated times, for a
maximum of 2 hours per day.

Healthcare: Nurses are available on
weekdays; a doctor visits only once a week.
Officers are continuously present during
medical examinations in the consulting
room for security reasons (without an
individual risk assessment).

Clothing: Wearing personal clothing is
subject to approval by the facility director.
Foreign nationals are not sufficiently
informed about the possibility of keeping
personal belongings, and this option is not
reflected in the internal regulations.
Thorough personal searches: According to
recent practice, detention centres reportedly
conduct searches in two steps (full
undressing, but carried out in two phases).
Secovce has formally incorporated this into

In France, the approach towards
foreign nationals was more relaxed,
despite the fact that many of them
had been transferred from prison (for
serious criminal offences, including
terrorism and extremism). In
Slovakia, foreign nationals are often
subjected to a generally strict
approach without individual risk
assessment.

They also had unrestricted access to
fresh air, as well as a more
individualised and humane approach
from officers dressed in civilian
clothing.

Healthcare in France is provided
daily, including by a physician,
whereas in Slovakia healthcare is
ensured mainly by nurses only.
Foreign nationals in France may
wear their own clothing and regularly
access their belongings stored in the
facility, while in Slovakia this is
subject to special permission and
foreign nationals are not sufficiently
informed about this possibility.

In France, detainees keep their
mobile phones with them, provided
the phones do not have a camera. In
Slovakia, mobile phones are issued
only occasionally, and the Bureau of




oversight is exercised solely by a prosecutor, who
is notified of each such placement.

Visits: Unlimited visits are permitted. Officers wait
outside during visits.

Mobile phones: Detainees may keep mobile
phones and may receive them from family
members in parcels. The only restriction is that the
phone must not have a camera or photo capability.
Activities: The range of activities is limited.
Detainees improvise activity equipment
themselves from everyday items. Previously, a
physical education instructor was employed, but
the contract was not renewed. The approach is
that individuals are detained only for up to 90 days,
so they are largely left on their own with minimal
supervision. There are no social workers or
psychologists on site; however, NGOs operate in
the facility and can connect detainees with such
services.

Food/kitchen facilities: There are no kitchenettes,
and perishable food items may not be sent in
parcels. This is the same as in Slovakia.

Material conditions: The visual condition and
cleanliness of the premises are poorer. However,
detainees enjoy greater freedom of movement and
may go outside for fresh air at any time.

Body cameras: In use for approximately two
years. Initially, officers were reluctant, but they
later recognized that the cameras also serve to
protect them. Officers activate the cameras, which
also record up to 30 minutes prior to activation.

its internal regulations, while Medvedov has
not.

Separate detention regime: Placement of a
detained foreign national in the separate
regime is immediately notified to the
prosecutor. Detainees are placed there for
security reasons when increased
supervision is required.

Visits: A maximum of two visitors are
allowed once every two weeks, for a
duration of 30 minutes.

Mobile phones: Previously, access was not
allowed at all. Following our
recommendations, access is now permitted
in the presence of a social worker 2—3 times
per week for approximately 40 minutes.
Activities: A more diverse range of activities
is available, with social workers engaging
detainees in a greater number of activities.
Food/kitchen facilities: There are no
kitchenettes. Certain food items may neither
be sent to detainees nor purchased in the
on-site shop.

Border and Foreign Police has
refused to establish systemic access
to mobile phones.

On the other hand, Slovakia offers
more opportunities in terms of social
work and, in particular, psychological
support, as well as sports and group
activities for foreign nationals.
Material conditions of
accommodation rooms and sanitary
facilities were also better in Slovakia.
In France, rooms usually
accommodate two persons, whereas
in Slovakia several persons may be
placed together in larger rooms.

In France, body cameras are used
on a regular basis.

Imprisonment /
Custody

Overcrowding: Serious problems with prison
overcrowding—on average around 140%
capacity; in the facility visited, overcrowding
reached up to 167% (approximately 5,400
inmates). A high level of inter-inmate violence
was reported.

Overcrowding: None.

The so-called Slovak model: A very strict
approach, with emphasis placed on security
and order. Resocialisation or identifying the
causes of behaviour is not a primary focus.
The Slovak prison system employs a higher
number of specialised professionals, such

France: A more relaxed and softer
approach, with a strong emphasis on
identifying the causes of criminal
behaviour and on resocialisation. At
the same time, France faces severe
overcrowding, poorer material
conditions, higher levels of violence,




The so-called French model: A softer approach,
with greater emphasis on communication and a
humane attitude. Even in cases of radicalised
inmates, greater efforts are made to identify
underlying causes and to address them through
dialogue and regular communication.

Monitoring of vulnerability: Screening upon
admission to the prison, including, for example,
dedicated units for LGBTI persons.

Mothers with children: A separate pavilion for
mothers with children (both remand prisoners and
sentenced prisoners), including the possibility of
on-site childcare facilities for children up to 18
months of age, enabling women to work during the
day.

Healthcare: Available 24/7; emergency cases are
addressed even during the night. Doctors are
seconded staff from hospitals.

Medication: Common medication is administered
by nurses in the cells. Psychiatric medication and
substitution treatment are dispensed at the
medical centre, ensuring that no one knows the
inmate’s diagnosis or the type of treatment
received. Strict adherence to medical
confidentiality.

Special programmes: For inmates dependent on
addictive substances, such as group therapy and
substitution treatment. These programmes are fully
managed by the medical centre.

Thorough personal searches: Searches are not
conducted in two steps; instead, a checklist is
used. Squatting during searches is prohibited.
Searches are not carried out routinely but only
where there is an individual risk. The persistence
of such risk is reassessed every three months, and
inmates may appeal against the decision.

Visits: 45 minutes per week.

as social workers, special educators, and
education officers.

Monitoring of vulnerability: Yes, through
structured interviews with a psychologist,
educator, and social worker, for example
placement in a special supervision unit or in

specifically designated units for seniors, etc.

Mothers with children: Slovakia does not
have a pavilion for mothers with children.
This has been promised on several
occasions, but has not been implemented.
Healthcare: Healthcare staff are prison
officers employed within the prison system.
They are not available at night or during
weekends; in such cases, emergency
medical services are called.

Medication: Medication is administered
directly on the prison units.

Thorough personal searches: Searches are
not conducted in two steps. In many
prisons, squatting is still required, although
practice is expected to change in the future;
this has not yet been standardised.
Searches are often carried out routinely and
indiscriminately, without individual risk
assessment, and frequently also inside the
prison even when not justified.

Visits: Once a month, for a duration of two
hours.

Prison shop (canteen): Prices in prison
shops are very high; the Prison and Judicial
Guard Corps contracts external providers.
Employment: Sentenced prisoners are
obliged to work (as part of the treatment
programme), unless they are on sick leave,
receive a pension, or are studying.
Clothing: Prisoners wear institutional
clothing, which is not new (it is replaced

and a greater likelihood of risk
behaviour, including suicides.
Slovakia: There is still no dedicated
space or pavilion for women with
children.

Thorough personal searches: In
France, searches are not carried out
routinely. If regular searches are
imposed on an individual for security
reasons, the decision is reviewed on
a regular basis. There is a strong
respect for bodily integrity—only a
doctor may conduct invasive
examinations, not prison staff.
Clothing: Prisoners may wear their
own clothing and also receive civilian
clothing from the institution, which is
always new (all items are provided in
new packaging). There are no
uniforms.

OBR / solitary confinement:
Solitary confinement is not used as a
form of disciplinary punishment.
Information: Better availability of
information in foreign languages.




Prison shop (canteen): Prices are very reasonable
and comparable to those outside prison (due to a
different system of procurement).

Employment: Sentenced prisoners are not obliged
to work. However, anyone who wishes to work
may do so, regardless of diagnosis or specific
needs. Prisoners work on the basis of an
employment contract.

Clothing: Prisoners do not wear uniforms but
ordinary civilian clothing. Upon admission, they
are provided with completely new clothing
(underwear, trousers, shoes, etc.).

Information on prison rules: Available in several
language versions.

OBR / closed unit: Placement is possible for a
maximum of three months and is subject to judicial
review. This regime is not used as a punishment
but primarily for the protection of the individual.
Risk identification (self-harm, suicide): Officers
receive training based on the TERA suicide
prevention methodology. Therefore, already on the
first night after admission, inmates complete a
questionnaire; if multiple risk indicators are
identified, a report is prepared for the medical
centre, which decides whether the inmate will be
referred to a psychologist or psychiatrist. Self-harm
is not sanctioned by disciplinary punishment.
Overall, France is among the EU countries with
the highest number of suicides in prisons and
detention facilities (2022: 125 suicides; 2023: 149
suicides). According to analyses, the trend is
increasing, possibly due to staff shortages and
high overcrowding.

Other: Low-income prisoners receive EUR 30 per
month (for cigarettes, purchases, etc.). They are
fully covered by pension insurance.

only after a certain period of time), often of
poor quality and worn. Personal clothing
may be worn only with the director’'s
permission, and only sportswear is allowed.
Information: Prison rules are not available in
multiple language versions. According to
communication with the Office of the Public
Defender of Rights, this is to be addressed
by the General Directorate of the Prison and
Judicial Guard Corps, which plans to update
prison rules in line with the new legal
framework on imprisonment and
subsequently make them available in other
language versions.

OBR / closed unit: Commonly used as a
form of disciplinary punishment (“the hole”).
It is applied not only in cases of violence but
also, for example, for taking medication
provided by another prisoner.

Programmes and activities: Programmes for
prisoners dependent on addictive
substances are very limited.

Risk identification (self-harm, suicide): Upon
admission, a psychologist automatically
conducts an interview/questionnaire to
collect all relevant information and assess
risks (suicide checklist). Approximately five
years ago, the Prison and Judicial Guard
Corps introduced the use of a self-
harm/suicidality risk questionnaire
nationwide across all prisons, as a transfer
of good practice from Strasbourg. Risk is
also assessed continuously, mainly by
educators and unit officers. Slovakia ranks
among the EU countries with the lowest
number of suicides in prisons (2024: 3
suicides; 2023: 4; 2022: 5). Self-harm or




suicide attempts, if assessed as deliberate,
are sanctioned by disciplinary punishment.
Other: In cases of low income, prisoners
receive only a hygiene package rather than
financial support. Pension insurance applies
only to sentenced prisoners who are
employed.
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Domaine
thématique

Expérience en France

Situation actuelle en Slovaquie

Evaluation

Rétention des
ressortissants
étrangers

Durée de la rétention : Maximum de 90 jours ;
rétention de courte durée. A I'issue de cette
période, la personne doit étre libérée et est
ensuite tenue de se présenter réguliérement dans
un commissariat de police. Le nombre de
ressortissants étrangers placés en rétention est
nettement plus élevé : au moment de la visite,
I'établissement visité accueillait 205 ressortissants
étrangers.

Personnel et approche: Lors du travail avec les
ressortissants étrangers, les agents portent des
vétements civils, ce qui contribue a détendre
'atmosphére et a améliorer la communication.
Sorties a l'air libre: Les personnes retenues
peuvent sortir a tout moment. Elles disposent
d’un acceés illimité a la cour.

Soins de santé: Un médecin est disponible en
permanence dans I'établissement. Les agents ne
sont pas présents dans la salle d’examen et
n’interviennent qu’en cas de danger immédiat, a
la demande du médecin.

Vétements: Les personnes retenues peuvent
porter leurs propres vétements de maniére
automatique, sans autorisation du directeur de
I'établissement. Accompagnées d’un agent, elles
peuvent accéder deux fois par jour au local de
stockage de leurs effets personnels. Le service de
blanchisserie est gratuit et assuré selon un
planning.

Durée de la rétention: Une personne peut
étre retenue jusqu’a 12 mois si le
ressortissant étranger ou la représentation
diplomatique ne coopére pas au processus
d’éloignement.

Personnel et approche: Les agents portent
I'uniforme, maintiennent une certaine
distance et communiquent de maniére
minimale avec les ressortissants étrangers,
se limitant principalement a des taches de
surveillance (centre de rétention de
Medvedov). A Secovce, I'approche est plus
souple en raison de la présence de femmes
et d’enfants.

Sorties a l'air libre: Les personnes retenues
sont escortées a I'extérieur uniquement a
des horaires déterminés, pour une durée
maximale de 2 heures par jour.

Soins de santé: Des infirmiers sont
disponibles en semaine ; un médecin
n’intervient qu’une fois par semaine. Les
agents sont en permanence présents lors
des examens médicaux dans le cabinet
pour des raisons de sécurité (sans
évaluation individuelle des risques).
Vétements: Le port de vétements
personnels est soumis a l'autorisation du
directeur de I'établissement. Les
ressortissants étrangers ne sont pas
suffisamment informés de la possibilité de

En France, I'approche a I'égard des
ressortissants étrangers était plus
souple, et ce malgré le fait que
nombre d’entre eux avaient été
transférés depuis des
établissements pénitentiaires (pour
des infractions pénales graves, y
compris le terrorisme et
'extrémisme). En Slovaquie, les
ressortissants étrangers font
souvent I'objet d’'une approche
globalement stricte, sans évaluation
individuelle des risques.

lIs bénéficiaient également d’un
acces illimité a l'air libre, ainsi que
d’une approche plus individualisée
et plus humaine de la part d’agents
en tenue civile.

En France, les soins de santé sont
assurés quotidiennement, y compris
par un médecin, tandis qu’en
Slovaquie ils sont principalement
assurés par des infirmiers.

En France, les ressortissants
étrangers peuvent porter leurs
propres vétements et accéder
régulierement a leurs effets
personnels entreposés dans
I'établissement, tandis qu’en
Slovaquie cela est soumis a une




Fouilles corporelles approfondies: Les personnes
ne sont pas tenues de se dévétir ; les contrbles
sont effectués par palpation ou a I'aide d'un
scanner.

Régime de rétention séparé: Appliqué lorsqu’un
ressortissant étranger présente un comportement
tendu et doit étre séparé des autres. La personne
retenue ne peut pas contester cette décision
devant un tribunal ; le contréle est exercé
uniquement par le procureur, auquel chaque
placement de ce type est notifié.

Visites: Les visites sont autorisées sans limitation.
Les agents attendent a I'extérieur pendant les
visites.

Téléphones portables: Les personnes retenues
peuvent conserver leur téléphone portable et
en recevoir de leur famille dans des colis. La
seule restriction est que le téléphone ne doit pas
étre équipé d’une caméra ou d’un appareil photo.
Activités: L'offre d’activités est limitée. Les
personnes retenues fabriquent elles-mémes du
matériel pour les activités a partir d’objets du
quotidien. Un éducateur sportif était auparavant
employé, mais son contrat n'a pas été renouvelé.
L’approche repose sur le fait que les personnes
sont retenues pour une durée maximale de 90
jours ; elles sont donc largement laissées a elles-
mémes, avec un encadrement minimal. [l n’y a
pas de travailleurs sociaux ni de psychologues sur
place ; toutefois, des ONG interviennent dans
I'établissement et peuvent mettre les personnes
retenues en contact avec ce type de services.
Alimentation / équipements de cuisine: Il n’y a pas
de kitchenettes et les denrées périssables ne
peuvent pas étre envoyées dans les colis. Cette
situation est identique a celle en Slovaquie.
Conditions matérielles: L’état visuel des locaux et
leur propreté sont moins satisfaisants. En

conserver des effets personnels, et cette
option n’est pas prévue dans les
réglements intérieurs.

Fouilles corporelles approfondies: Selon la
pratique récente, les centres de rétention
procéderaient aux fouilles en deux étapes
(déshabillage complet, mais réalisé en deux
phases). SeCovce a formellement intégré
cette procédure dans son réglement
intérieur, tandis que Medvedov ne I'a pas
fait.

Régime de rétention séparé: Le placement
d’un ressortissant étranger retenu dans un
régime séparé est immédiatement notifié au
procureur. Les personnes y sont placées
pour des raisons de sécurité lorsqu’un
contrdle renforcé est nécessaire.

Visites: Un maximum de deux visiteurs est
autorisé une fois toutes les deux semaines,
pour une durée de 30 minutes.

Téelephones portables: Par le passé, 'accés
était totalement interdit. A la suite de nos
recommandations, I'accés est désormais
autorisé en présence d’'un travailleur social
2 a 3 fois par semaine, pour environ 40
minutes.

Activités: Une offre d’activités plus
diversifiée est proposée, les travailleurs
sociaux impliquant davantage les
personnes retenues dans différentes
activités.

Alimentation / équipements de cuisine: Il n’y
a pas de kitchenettes. Certains produits
alimentaires ne peuvent ni étre envoyés
aux personnes retenues ni étre achetés
dans la boutique de I'établissement.

autorisation spéciale et les
ressortissants étrangers ne sont pas
suffisamment informés de cette
possibilité.

En France, les personnes retenues
conservent leur téléphone portable,
a condition qu’il ne soit pas équipé
d’'une caméra. En Slovaquie, les
téléphones portables ne sont remis
qu’occasionnellement, et la
Direction de la police des frontieres
et des étrangers a refusé d’instaurer
un acces systémique aux
téléphones portables.

En revanche, la Slovaquie offre
davantage de possibilités en matiére
de travail social et, en particulier, de
soutien psychologique, ainsi que
d’activités sportives et de groupe
pour les ressortissants étrangers.
Les conditions matérielles des
chambres d’hébergement et des
installations sanitaires étaient
également meilleures en Slovaquie.
En France, les chambres accueillent
généralement deux personnes,
tandis qu’en Slovaquie plusieurs
personnes peuvent étre placées
ensemble dans des chambres de
plus grande capacité.

En France, les caméras-piétons
sont utilisées de maniére réguliére.




revanche, les personnes retenues bénéficient
d’une plus grande liberté de mouvement et
peuvent accéder a I'air libre a tout moment.
Caméras-piétons: tilisées depuis environ deux
ans. Au départ, les agents y étaient réticents,
mais ils ont ensuite constaté qu’elles contribuent
également a leur protection. Les agents activent
les caméras, qui enregistrent également jusqu’a
30 minutes avant I'activation.

Emprisonnement
/ détention

Surpopulation carcérale: De graves problémes
de surpopulation des établissements
pénitentiaires — en moyenne environ 140 %
de la capacité ; dans I’établissement visité, la
surpopulation atteignait jusqu’a 167 %
(environ 5 400 détenus). Un niveau élevé de
violence entre détenus a été constaté.

Le ,modéle frangais‘“: Une approche plus
souple, mettant davantage 'accent sur la
communication et une attitude humaine. Méme a
I'égard des personnes radicalisées, des efforts
accrus sont déployés pour identifier les causes
sous-jacentes et y répondre par le dialogue et une
communication réguliére.

Suivi de la vulnérabilité: Dépistage lors de
'admission en établissement pénitentiaire,
incluant par exemple des unités spécifiques pour
les personnes LGBTI.

Meres avec enfants: Un pavillon distinct pour les
méres avec enfants (prévenues et condamnées),
incluant la possibilité de structures de garde
d’enfants sur place jusqu’a I'age de 18 mois,
permettant aux femmes de travailler pendant la
journée.

Soins de santé: Disponibles 24/7; les situations
d’'urgence sont prises en charge y compris la nuit.
Les médecins sont des personnels détachés
d’hépitaux.

Surpopulation carcérale: Aucune.

Le ,,modéle slovaque‘: Une approche trés
stricte, mettant I'accent sur la sécurité et
I'ordre. La resocialisation ou I'identification
des causes du comportement ne
constituent pas une priorité. Le systeme
pénitentiaire slovaque emploie un nombre
plus élevé de professionnels spécialisés,
tels que des travailleurs sociaux, des
éducateurs spécialisés et des agents
chargés de I'éducation.

Suivi de la vulnérabilité: Oui, au moyen
d’entretiens structurés avec un
psychologue, un éducateur et un travailleur
social, par exemple en vue d’'un placement
dans une unité de surveillance spéciale ou
dans des unités spécifiquement dédiées
aux personnes ageées, etc.

Méres avec enfants: La Slovaquie ne
dispose pas de pavillon pour les méres
avec enfants. Cela a été promis a plusieurs
reprises, mais n’a jamais été mis en ceuvre.
Soins de santé: Le personnel de santé est
composé d’agents pénitentiaires employés
au sein du systéme carcéral. lIs ne sont pas
disponibles la nuit ni les week-ends ; dans
ces cas-la, les services médicaux
d’'urgence sont appelés.

France: Une approche plus souple
et plus humaine, mettant fortement
I'accent sur Iidentification des
causes de la délinquance et sur la
resocialisation. Dans le méme
temps, la France est confrontée a
une surpopulation carcérale séveére,
a des conditions matérielles plus
dégradées, a des niveaux de
violence plus élevés et a une
probabilité accrue de
comportements a risque, y compris
les suicides.

Slovaquie: Il n’existe toujours pas
d’espace ou de pavillon dédié aux
femmes avec enfants.

Fouilles corporelles
approfondies: En France, les
fouilles ne sont pas effectuées de
maniére routiniére. Si des fouilles
réguliéres sont imposées a une
personne pour des raisons de
sécurité, cette décision fait I'objet
d’'un réexamen régulier. Le respect
de lintégrité corporelle est fortement
affirmé : seuls les médecins peuvent
procéder a des examens invasifs, et
non le personnel pénitentiaire.




Médicaments: Les médicaments courants sont
administrés par les infirmiers directement dans les
cellules. Les traitements psychiatriques et de
substitution sont délivrés au centre médical,
garantissant que personne ne connaisse le
diagnostic ou le type de traitement suivi. Le
secret médical est strictement respecté.
Programmes spécialisés: Destinés aux
personnes détenues dépendantes de substances
psychoactives, tels que les thérapies de groupe et
les traitements de substitution. Ces programmes
sont entierement pris en charge par le centre
médical.

Fouilles corporelles approfondies: Les fouilles
ne sont pas réalisées en deux étapes ; une liste
de contréle (check-list) est utilisée. La position
accroupie lors des fouilles est interdite. Les
fouilles ne sont pas effectuées de maniere
routiniére, mais uniquement en présence d’'un
risque individuel. La persistance de ce risque est
réévaluée tous les trois mois, et la personne
détenue peut contester la décision.

Visites: 45 minutes par semaine.

Cantine pénitentiaire: Les prix sont tres
abordables et comparables a ceux pratiqués a
I'extérieur (en raison d’'un mode
d’approvisionnement différent).

Travail: Les personnes condamnées ne sont pas
tenues de travailler. Toutefois, toute personne qui
le souhaite peut travailler, indépendamment de
son diagnostic ou de ses besoins spécifiques. Le
travail s’effectue sur la base d’un contrat de
travail.

Vétements : Les personnes détenues ne portent
pas d’uniforme mais des vétements civils
ordinaires. Lors de I'admission, elles recoivent
des vétements entiérement neufs (sous-
vétements, pantalons, chaussures, etc.)

Médicaments: Les médicaments sont
administrés directement dans les unités de
détention.

Fouilles corporelles approfondies: Les
fouilles ne sont pas réalisées en deux
étapes. Dans de nombreux établissements,
la position accroupie est encore exigée,
bien que la pratique soit appelée a évoluer
a l'avenir ; celle-ci n’est pas encore
harmonisée. Les fouilles sont souvent
effectuées de maniére routiniere et
généralisée, sans évaluation individuelle
des risques, et fréquemment a l'intérieur de
I'établissement méme lorsqu’elles ne sont
pas justifiées.

Visites: Une fois par mois, pour une durée
de deux heures.

Cantine pénitentiaire: Les prix pratiqués
dans les cantines sont trés élevés ; le
Corps de I'administration pénitentiaire et de
la garde judiciaire fait appel a des
prestataires externes.

Travail: Les personnes condamnées sont
tenues de travailler (dans le cadre du
programme de traitement), sauf si elles
sont en arrét maladie, percoivent une
pension ou suivent des études.
Vétements: Les personnes détenues
portent des vétements institutionnels qui ne
sont pas neufs (ils ne sont remplacés
qgu’aprés une certaine période de
détention), souvent de mauvaise qualité et
usés. Les vétements personnels ne
peuvent étre portés qu’avec l'autorisation
du directeur et uniquement sous forme de
tenue de sport.

Information: Les réglements intérieurs ne
sont pas disponibles en plusieurs versions

Vétements: Les personnes
détenues peuvent porter leurs
propres vétements et regoivent
également des vétements civils
fournis par I'établissement, qui sont
toujours neufs (tous les articles sont
remis dans un emballage neuf). Il
n'y a pas d’uniformes.

OBR / isolement cellulaire:
L’isolement cellulaire n’est pas
utilisé comme une forme de
sanction disciplinaire.

Information: Meilleure disponibilité
des informations en langues
étrangeéres.




Information sur le réglement intérieur:
Disponible en plusieurs versions linguistiques.
OBR / unité fermée: Le placement est possible
pour une durée maximale de trois mois et fait
I'objet d’un contréle juridictionnel. Ce régime n’est
pas utilisé comme une sanction, mais
principalement pour la protection de la personne.
Identification des risques (automutilation,
suicide): Les agents suivent une formation
fondée sur la méthodologie TERA de prévention
du suicide. Dés la premiére nuit suivant
'admission, les personnes détenues remplissent
un questionnaire; si plusieurs indicateurs de
risque sont identifiés, un rapport est transmis au
centre médical, qui décide d’une orientation vers
un psychologue ou un psychiatre. L’automutilation
n’est pas sanctionnée disciplinairement. De
maniére générale, la France figure parmi les
pays de ’'UE comptant le plus grand nombre
de suicides en milieu carcéral et en détention
(2022 : 125 suicides ; 2023 : 149 suicides). Selon
les analyses, la tendance est a la hausse,
possiblement en raison du manque de personnel
et de la forte surpopulation carcérale.

Autres: Les personnes détenues a faibles
revenus recgoivent 30 euros par mois (pour I'achat
de cigarettes, de produits divers, etc.). Elles
bénéficient d’'une couverture compléte en matiere
d’assurance retraite.

linguistiques. Selon les échanges avec le
Bureau du Défenseur public des droits,
cette question devrait étre traitée par la
Direction générale du Corps de
I'administration pénitentiaire et de la garde
judiciaire, qui prévoit de mettre a jour les
réglements intérieurs conformément au
nouveau cadre juridique de I'exécution des
peines et de les rendre ensuite disponibles
dans d’autres langues.

OBR / unité fermée: Couramment utilisée
comme forme de sanction disciplinaire (« le
mitard »). Elle est appliquée non seulement
en cas de violence, mais aussi, par
exemple, en cas de prise d’'un médicament
fourni par un autre détenu.

Programmes et activités: Les
programmes destinés aux personnes
détenues dépendantes de substances
psychoactives sont trés limités.
Identification des risques
(automutilation, suicide): Lors de
I'admission, un psychologue réalise
automatiquement un
entretien/questionnaire afin de recueillir
toutes les informations nécessaires et
d’évaluer les risques (check-list suicide). Il y
a environ cing ans, le Corps de
I'administration pénitentiaire et de la garde
judiciaire a introduit a I'échelle nationale,
dans tous les établissements, l'utilisation
d’'un questionnaire/check-list relatif aux
risques d’automutilation et de suicidalité, en
tant que transfert de bonnes pratiques
depuis Strasbourg. L’évaluation des risques
est également réalisée de maniere
continue, principalement par les éducateurs
et les agents de détention. La Slovaquie




figure parmi les pays de 'UE comptant le
plus faible nombre de suicides en prison
(2024 : 3 suicides ; 2023 : 4 ; 2022 : 5).
L’automutilation ou les tentatives de
suicide, lorsqu’elles sont évaluées comme
intentionnelles, sont sanctionnées par des
mesures disciplinaires.

Autres: En cas de faibles revenus, les
personnes détenues ne regoivent qu’un kit
d’hygiéne, sans soutien financier.
L’assurance retraite ne s’applique qu’aux
personnes condamnées qui travaillent.




