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مكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة

فيينا

دليل عن

ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة

�سل�سلة �أدلَّة العدالة الجنائية

الأمــم المتحــدة

نيويورك، 2011



KO SASAKI/The NewYorkTimes/Redux/laif :صورة الغلاف�

المعني  المتحدة  الأمم  مكتب  مواقف  �أو  �سيا�سات  بال�ضرورة  تعك�س  لا  الدليل  هذا  عنها في  المعبَّر  الآراء 

بالمخدرات والجريمة.

هذه الوثيقة �صادرة دون تحرير ر�سمي.
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�شكر وتقدير

تولّى تومريز �أتاباي، الخبير الا�ست�شاري في ��شؤون العدالة الجنائية الذي يتخذ من تركيا مقرا له، �إعداد 

هذا الدليل بتكليف من مكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة.

حيث  الدليل،  �إعداد  في  القيِّمة  م�ساهماتهم  على  �أ�سما�ؤهم  التالية  الخبراء  �إلى  بال�شكر  المكتب  ويتقدّم 

لوا بمراجعة الدليل و�إبداء تعليقات وملاحظات عليه: تف�ضَّ

د. جوناثان بينون، ويان فان دين براند، ورا�شيل بريت، و�شين براين‍ز، والبروف�سور دانكن ت�شابل، ونيثين 

�أرت�شيبالد  �أليك�س غاثرر، وجوليتا ليمغروبر، وذ.  �أندرو فريجر، ود.  �إيرا�سمو�س، وجون في�شر، ود. 

كايزر، وفيمكه هوف�ستي-فان دير ميولن، وكليفورد م�سي�سكا، و�إيوانا فان نيوفكيرك، ومايكل بلات�سر، 

ود. ماريا نويل رودريغيز، وتيري �سافات�سكي، وراني �شانكاردا�س، و�ألك�سندر �سيدورنكو، وفيرا تكا�شينكو، 

و�سايمن ووكر.

وميا  هاريغا،  وفابيين  �شو،  ومارك  �أمبرغ،  ريكاردا  من  كل  الدليل  �إعداد  مراحل  �ساهم في مختلف  كما 

�سبولاندر، وماريون ديمير.

م مكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة بال�شكر �أي�ضا لحكومات كندا وال�سويد والنرويج  ويتقدَّ

ونيوزيلندا على دعمها لإعداد الدليل.
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دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة2 2

 Manual for the Measurement :والجريمة، بالتعاون مع اليوني�سيف وغيرها من وكالات الأمم المتحدة

of juvenile justice indicators وProtecting the rights of children in conflict with the law )دليل 
قيا�س م�ؤ�شرات ق�ضاء الأحداث: حماية حقوق الأطفال المخالفين للقانون(. و�سيُ�صدر المكتب عمّا قريب 

�أدلَّة ميدانية، بما في ذلك �أدلَّة عن ق�ضاء الأحداث.

ويعترف المكتب ب�أنَّ هناك عدداً من الفئات الأخرى من ذوي الاحتياجات الخا�صة لا ي�شملها الدليل الحالي. 

وترد �إر�شادات ب��شأن التدابير المنا�سبة المتخذة ا�ستجابةً لاحتياجات الأفراد، بمن فيهم الجناة وال�سجناء 

 Investing in Drug Abuse Treatment, a :المرتهنون للمخدرات، في �أدوات �أخرى �أ�صدرها المكتب منها

 Drug Abuse Treatment and Rehabilitation, a Practicalو Discussion Paper for Policymakers
Planning and Implementation Guide. كما �أنَّ هناك مبادئ توجيهية للتعامل مع الم�صابين بفيرو�س 
 HIV/AIDS Prevention, :نق�ص المناعة المكت�سب/الأيدز في ال�سجون في الأدلَّة التي �أ�صدرها المكتب وهي

 Care, Treatment and Support in Prison Settings: A Framework for an Effective National
ة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة الم�شترك المعني  Response، وهو دليل وُ�ضع بالتعاون مع منظمة ال�صحَّ
 ،Policy Brief: Reduction of HIV Transmission in Prisons بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية؛ وكذلك

ة العالمية ومكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة وبرنامج الأمم  وهو من �إعداد منظمة ال�صحَّ

 HIV/AIDS in المتحدة الم�شترك المعني بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية، هذا �إلى جانب �سل�سلة �أدوات عنوانها

places of detention, a toolkit for policymakers, managers and staff، �سي�صدرها المكتب ومنظمة 
ة العالمية قريباً، وترد فيها �أي�ضا مبادئ توجيهية لتقليل الطلب على المخدرات والعلاج في ال�سجون. ال�صحَّ

من �أخرى  خا�صة  فئات  �أو�ضاع  على  تركِّز  الم�ستقبل  في  �أخرى  من�شورات  ت�صدر  �أن   والم�أمول 

ال�سجناء.

تدابير  تختلف  وقد  وا�سعة  احتياجات  هي  الدليل  هذا  ي�شملها  التي  ال�سجناء  فئات  احتياجات  �إنَّ 

العدالة  نظام  تطوُّر  وم�ستوى  المتوفّرة،  الموارد  �آخر بح�سب  �إلى  بلد  من  كبيراً  اختلافاً  لها  الت�صدّي 

م لمحة عامة عن  الجنائية، وبح�سب الثقافة والتقاليد. ولذلك، ف�إنَّ الدليل لا ي�ستطيع �سوى �أن يقدِّ

الاحتياجات الأ�سا�سية والتدابير الممكن اتخاذها ا�ستجابةً لها بما يتفق والمعايير الدولية، بدلاً من �أن 

لة ي�ستعان بها في مجموعة وا�سعة من مختلف ال�سياقات الاقت�صادية والاجتماعية.  م �إر�شادات مف�ّص يقدِّ

التفكير  على  والت�شجيع  الم�ست�ضعفين،  ال�سجناء  لأو�ضاع  �أف�ضل  فهم  تحقيق  �إلى  يهدف  بذلك  وهو 

وذلك في  والإ�شراف،  الرعاية  �إلى  احتياجاتهم  لتناول  منا�سبة  ا�ستراتيجيات  وو�ضع  بطريقة جديدة 

حدود الموارد والإمكانيات المتوافرة.

�إدماج معظم  �إعادة  �أنَّ   ولكن، لا بدَّ من الت�شديد على 
)1(

وين�صبُّ التركيز في هذا الدليل على ال�سجناء.

الجناة ذوي الاحتياجات الخا�صة في المجتمع �أف�ضل بكثير على �صعيد المجتمع المحلي منها في ال�سجون، 

الأرجح.  على  �أو�ضاعهم  فيها  تتدهور  والتي  النادر  القليل  �إّلا في  احتياجاتهم  تلبّي  �أن  ت�ستطيع  لا  التي 

ونظراً له�شا�شة و�ضع �أع�ضاء الفئات التي ي�شملها هذا الدليل في ال�سجون، ف�إنَّ �سَجنهم قد يكون في كثير 

من الحالات عقاباً فيه �إفراط في الق�سوة. ولذلك، ف�إنَّ الدليل يت�ضمّن اقتراحات بالإ�صلاحات الت�شريعية 

الممكنة وبا�ستعمال الجزاءات والتدابير على م�ستوى المجتمع المحلي من �أجل التقليل من اللجوء �إلى �سجن 

الأ�شخا�ص الم�ست�ضعفين، الذين لا ي�شكّلون خطراً على ال�سلامة العامة.

دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة

المراد بتعبير "ال�سجين" هو جميع المحتجزين �أو الم�سجونين لارتكابهم فعلا جنائيا �أو الزعم بارتكابهم له، وي�شمل ذلك المحتجزين 
 )1(

رهن الحب�س الاحتياطي وقيد المحاكمة والمدانين والمحكوم عليهم بعقوبة.



3مقدّمة 3مقدّمة

م الدليل �إر�شادات ب��شأن جميع جوانب �إدارة ال�سجون التي تت�صل ب�أو�ضاع جميع ال�سجناء، بمن فيهم  ولا يقدِّ

ذوو الاحتياجات الخا�صة، بل �إنَّه يكتفي ب�إبراز مجالات الإدارة التي لها ت�أثير خا�ص على �أو�ضاع الفئات 

 ولذلك ينبغي ا�ستعماله �إلى جانب الأدلَّة العامة لإدارة ال�سجون وما يت�صل بها من 
)2(

التي ي�شملها الدليل.

)3(
�صكوك دولية تغطي معاملة جميع ال�سجناء.

ة  ال�صحَّ مجال  في  الرعاية  �إلى  الاحتياجات  ذوو  "ال�سجناء  المعنونين  الف�صلين  �أنَّ  �أي�ضاً  الت�أكيد  وينبغي 

مان �إر�شادات �شاملة ب��شأن الرعاية ال�صحية العامة في  لا يقدِّ و"ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت"  العقليَّة" 

م �إر�شادات ب��شأن  ال�سجون. �إذ ينبغي قراءة هذين الف�صلين بالاقتران بال�صكوك والأدلَّة الدولية التي تقدِّ

الإطار العام لتنظيم الخدمات الطبية في ال�سجون.

ال�سجناء  من  فئة  لكلِّ  احتجازية  غير  وجزاءات  تدابير  ا�ستعمال  ب��شأن  تو�صيات  م  يقدِّ الدليل  كان  و�إذا 

�إر�شادات ب��شأن المبادئ والإجراءات والتقنيات ب��شأن بدائل الحب�س. ولمزيد من  م  الم�شمولين، ف�إنَّه لا يقدِّ

التوجيهات العملية، يرُجى الرجوع �إلى دليلي المكتب المعنونين "دليل المبادئ الأ�سا�سية والممار�سات الواعدة 

ب��شأن بدائل الحب�س" و"دليل برامج العدالة الت�صالحية".

محتوى كل ف�صل

م كلُّ ف�صل: يقدِّ

• �تعريفاً للفئة الخا�صة التي ي�شملها ولمحةً عامةً عن �أو�ضاع هذه الفئة في نظام العدالة الجنائية في 	

العالم ب�أكمله، من �أجل تو�ضيح ال�سياق الذي ينبغي قراءة الف�صل �ضمنه.

• لمحةً عامةً عن الاحتياجات الخا�صة بالفئة الم�شمولة وتحدّيات الا�ستجابة لها.	

• مقتطفاتٍ من المعايير الدولية ذات ال�صلة المتعلقة بالفئة المعنيَّة.	

• �تعليقاً على التدابير الت�شريعية وعلى تنفيذ عقوبات �أخرى غير ال�سجن يمكن �أن تقلِّل من حب�س 	

الفئة المعنيَّة مع الحر�ص في الوقت ذاته على ال�سلامة العامة.

• ح طرائق الا�ستجابة للاحتياجات الخا�صة بالفئة المعنيَّة في 	 �إدارة ال�سجون تو�ضِّ �توجيهاتٍ ب��شأن 

ال�سجون.

• هة �إلى وا�ضعي 	 �ص الاقتراحات الرئي�سية التي ترد في �صلب الن�ص، وهي موجَّ �مجموعةَ تو�صياتٍ تلخِّ

عين و�سلطات ال�سجون.
ِّ
ال�سيا�سات والم�شر

م الدليل، مثلًا، توجيهات عامة ب��شأن �أمور كثيرة منها تدريب الموظفين، وال�سلامة والأمن في ال�سجون، والمبادئ التي تنطبق  لا يقدِّ
 )2(

على ات�صال ال�سجناء بالعالم الخارجي، والأن�شطة البنّاءة في ال�سجون، و�إجراءات التفتي�ش.

مثلًا، يذُكَرُ منها بوجه خا�ص قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء )القواعد النموذجية الدنيا(، ومجموعة 
 )3(

المبادئ المتعلقة بحماية جميع الأ�شخا�ص الذين يتعرّ�ضون لأيِّ �شكل من �أ�شكال الاحتجاز �أو ال�سجن )مجموعة المبادئ(، والمبادئ الأ�سا�سية 

لمعاملة ال�سجناء.
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الغر�ض من و�ضع الدليل

جميعُ ال�سجناء م�ست�ضعَفون بدرجة ما. فعندما تقُيَّدُ حريةُ مجموعة من الأ�شخا�ص ويو�ضَعون تحت �سلطة 

العمومية  الرقابة  على  م�ستع�صية  تكون  بيئة  في  ذلك  يحدث  وعندما  الأ�شخا�ص،  من  �أخرى  مجموعة 

هناك  يكن  لم  �إذا  وحتى  وا�سع.  نطاق  على  ال�سلطة  ا�ستعمال  في  تع�سّفا  هناك  �أنَّ  يتبّني  كبير،  حدّ  �إلى 

ةً  َّ تع�سّف في ا�ستعمال لل�سلطة، ف�إنَّ ظروف ال�سجن نف�سها تكون في الأغلبية العظمى من بلدان العالم مُ�ضِر

جناء الج�سدية والعقليَّة، وذلك ب�سبب الاكتظاظ والعنف و�سوء حالة مرافق الحب�س والعزل  ب�سلامة ال�سُّ

الأمم  اعتمدت  ولذلك،  ال�سجن.  الطبية في  الرعاية  ونق�ص  المنظّمة  الأن�شطة  كفاية  المجتمع وعدم  عن 

المتحدة وهيئات �إقليمية مجموعةً من ال�صكوك الدولية والإقليمية ل�ضمان حماية حقوق الإن�سان الأ�سا�سية 

المكفولة لل�سجناء. ولذلك �أي�ضاً، تن�ص تلك ال�صكوك على مجموعة من الآليات ل�ضمان الحقوق المذكورة، 

مثل الإ�شراف الم�ستقل على ال�سجون من جانب هيئات دولية ووطنية.

بيد �أنَّ هناك بع�ض الفئات الم�ست�ضعفة بوجه خا�ص في ال�سجون؛ ولذلك، فهي تحتاج �إلى قدر 

�إ�ضافي من الرعاية والحماية. فبع�ض النا�س قد تكون معاناتهم �أكبر ب�سبب عدم كفاية المرافق 

�أنَّ بيئة  ف �إلى ذلك  �صة لمعالجة احتياجاتهم الخا�صة في ال�سجون. �أ�ِض
ّص

ونق�ص الرعاية المتخ�

ال�سجن نف�سها ت�ؤدِّي �إلى تفاقم الم�شاكل التي كانوا يعانون منها من قبل. ومن بين ه�ؤلاء ال�سجناء 

ة وذوو الإعاقة وكبار ال�سنّ. كما �أنَّ بع�ضهم 
َّ
ة العقلي

َّ
ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صح

في ال�سجن، ب�سبب مواقف متحيِّزة  �ضون ل�سوء المعاملة من ال�سجناء الآخرين �أو من موظَّ
َّ
قد يتعر

وقد  المغلقة.  ال�سجون  بيئة  في  ظهوراً  �أبرزَ  وتكون  نف�سه،  المجتمع  في  لة  مت�أ�صِّ تمييزية  ونظرة 

تعُاني هذه الفئات من الإذلال والإيذاء والعنف الج�سدي والنف�ساني، وذلك ب�سبب الأ�صل العرقي 

لها  فئةً  ي�شكّلون  بالإعدام  عليهم   
َ
المحكوم �أنَّ  كما  الجن�سية.  الميول  �أو  الجن�س  �أو  الجن�سية  �أو 

احتياجاتٌ خا�صةٌ ترجع �إلى الكرب النا�شئ عن الحكم في حدِّ ذاته، وعن الألم النف�سي الهائل الذي 

 ه�ؤلاء ال�سجناء 
ُ
تُ�سبِّبه ظروفُ الانعزال في ال�سجن التي قد تمتدُّ �إلى �سنوات �أو عقود. ومعظم

م�ست�ضعفون لأكثر من �سبب. فَهُم يعانون ب�سبب احتياجاتهم الخا�صة التي تتفاقم في ال�سجون، 

ة.
َّ
وب�سبب الأخطار الإ�ضافية التي يواجهونها نتيجة لأو�ضاعهم الخا�ص

�إنَّ  بل  ال�سجناء،  من مجموع  �صغيراً  لي�ست جزءاً  الفئات  ف�إنَّ هذه  ب�صفة عامة،  لما هو معروف  وخلافاً 

جَناَءُ الأجانب في الوقت  ن�سبتها في ال�سجون ما فتئت تتزايد ب�سرعة في ال�سنوات الأخيرة. فمثلًا، ي�ؤلِّف ال�سُّ

الحا�ضر �أكثر من 20 في المائة من مجموع ال�سجناء في بلدان الاتحاد الأوروبي وفي عدّة بلدان في جنوب 

�آ�سيا وال�شرق الأو�سط. ووفقاً لدرا�سات في عدد من البلدان، تعاني ن�سبة تتراوح بين 50 و80 في المائة من 

ال�سجناء من �شكل من �أ�شكال الإعاقة العقليَّة؛ كما �أنَّ الأقليات العرقية والإثنية تمثِّل �أكثر من 50 في المائة 

من نـزلاء ال�سجون في بع�ض البلدان. وفي كثير من الحالات، قد ينتمي ال�سجناء �إلى �أكثر من فئة واحدة من 

الفئات الم�ست�ضعَفة، وهذا يعني تكاثر الاحتياجات الخا�صة وتفاقم ال�ضعف. ومن المحتمل �أن يزيد عدد 

ه�ؤلاء ال�سجناء في ال�سنوات المقبلة، مما يزيد ال�ضغط على موارد �سلطات ال�سجون، ما لم يكن هناك تر�شيدٌ 

ع في تطبيق الجزاءات والتدابير البديلة للحب�س بحيث لا يزُجّ  لل�سيا�سات الجنائية وا�ستثمارٌ كافٍ في التو�سُّ

ر الرعاية في المجتمع المحلِّي لأولئك  بالأ�شخا�ص الذين لا يلزم عزلهم عن المجتمع في ال�سجن �أ�صلا، وتوفَّ

ح، لح�سن الحظ، �أن يتناق�ص عدد نزلاء عنبر  الذين يحتاجون �إلى معالجة طبية بدلاً من الحب�س. ويرجَّ
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الإعدام كلمّا زاد عدد البلدان التي تلغي هذه العقوبة. ولكن، لماّ كان هناك ما بين 20 و25 �ألف �شخ�ص 

على الأقل من المحكوم عليهم بالإعدام في �سجون العالم في الوقت الحا�ضر، فلا يمكن تجاهل احتياجاتهم 

الخا�صة.

ويعني ارتفاعُ ن�سبة ال�سجناء الم�ست�ضعفين في العالم ب�أكمله �أنَّه لا يمكن اعتبار احتياجاتهم الخا�صة كعن�صر 

هام�شي في �سيا�سات �إدارة ال�سجون. ولذلك، ف�إنَّ العاملين في �إ�صلاح نظام العقوبات يجب �أن يعملوا، على 

�سبيل الأولوية، على �إلغاء عقوبة الإعدام وتقليل اللجوء �إلى الحب�س فيما يتعلقّ بالفئات الم�ست�ضعفة، وعليهم 

في الوقت نف�سه �أن يهدفوا �إلى الت�صدّي للمجموعة الوا�سعة من التحدّيات التي يطرحها الإ�شراف على 

ال�سجناء ذوي الاحتياجات الخا�صة ورعايتهم وحمايتهم وذلك في �إطار الت�شريعات وال�سيا�سات والممار�سات 

الخا�صة ب�إدارة ال�سجون. ولا بدَّ من و�ضع ا�ستراتيجيات �إدارية �شاملة، و�إقامة �آليات ت�ضمن تنفيذها، بما 

ي�ضمن معاملة ال�سجناء ذوي الاحتياجات الخا�صة وفقاً لمقت�ضيات معايير حقوق الإن�سان الدولية، مع تعزيز 

�آفاق �إعادة اندماجهم في المجتمع.

م هذا الدليلُ بع�ض الإر�شادات في و�ضع هذه الا�ستراتيجيات وتنفيذها. والم�أمول �أن يقدِّ

ق�ضايا م�شتركة

• يجب �أن يكون الحب�س هو �آخر حلّ في حالة جميع الجناة، وذلك مع مراعاة طبيعة الجرم وظروف ارتكابه، 	

المبد�أ  وهذا  المجتمع.  �إدماجهم في  �إعادة  حيث  من  الاحتياجات  وكذلك  العامة  ال�سلامة  على  الجناة  وخطر 

�أ�سا�سي عند التعامل مع المجموعات الم�ست�ضعفة، على �أن ي�ؤخذ في الاعتبار �أنَّ ال�سجن قد يكون عقاباً فيه ق�سوة 

مفرطة في حالة الكثير منهم، و�أنَّ احتياجاتهم الخا�صة يمكن معالجتها معالجة �أف�ضل في �إطار جزاءات وتدابير 

منا�سبة في المجتمع المحلي، لا في بيئة ال�سجون القا�سية.

• ّ�أ من الإدارة ولي�ست �شرطا للمعايير 	 الت�أكّد من �أنَّ حماية حقوق الإن�سان لل�سجناء الم�ست�ضعفين هي جزء لا يتجز

المقبولة عالمياً فح�سب بل �أ�سا�سا لتهيئة بيئة �صحية و�آمنة ونظام يعمل بكفاءة على �أ�سا�س من الإن�صاف والعدل.

• المولد 	 �أ�سا�س  على  �إمّا  الجنائية  العدالة  نظام  في  الدليل تمييزاً  هذا  الم�شمولة في  المجموعات  معظم  يواجه 

الإعاقة  �أو  ال�سنّ  �أو  �أو نوع الجن�س  الميول الجن�سية  �أو  �أو الجن�س  الن�سب  �أو  الإثنية  �أو  العرق  �أو  �أو الجن�سية 

�سوا�سية  النا�س جميعاً  �أنَّ  الت�أكيد على  الأو�ضاع. ولهذا يجب  �أو غير ذلك من  �أو الحكم  ال�صحية  �أو الحالة 

 و�أنَّ لكل �إن�سان حق التمتّع بجميع 
)�أ(
�أمام القانون و�أنهم يت�ساوون في حق التمتّع بحماية القانون دونما تمييز،

 كذلك ف�إنَّ القواعد 
)ب(

الحقوق والحريات المذكورة في الإعلان العالمي لحقوق الإن�سان دونما تمييز من �أيِّ نوع.

 لكن مع العلم �أنَّ مبد�أ عدم التمييز 
)ج(

النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء تطُبَّق دونما تمييز على جميع ال�سجناء،

الاحتياجات، بما  لهذه  والا�ستجابة  ال�سجناء،  فئات  لبع�ض  الخا�صة  بالاحتياجات  الاعتراف  ي�شمل  �أن  ينبغي 

ي�ضمن عدم التمييز �ضدهم في الممار�سة العملية في ما يتعلق بتمتّعهم بحقوق الإن�سان.

• �إلى رعاية ومعاملة خا�صة، 	 �أكثر من فئة من ذوي الاحتياجات  �إلى  ال�سجناء في كثير من الحالات  ينتمي  قد 

مما يعني تعدّد الاحتياجات وزيادة �ضعف ه�ؤلاء ال�سجناء. وبالمثل ف�إنَّ ال�سجينات اللاتي ي�شملهن هذا الدليل 

م�ست�ضعفات �أكثر من غيرهن ب�سبب جن�سهن وكذلك احتياجاتهن الخا�صة كع�ضوات في تلك المجموعات. ولذلك 
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ف�إنَّ تعدّد احتياجات ال�سجناء، بما في ذلك احتياجات الن�ساء بحكم جن�سهن، يجب �أن ت�ؤخذ في الاعتبار بالن�سبة 

لجميع تلك الفئات.

• تقييم درجة خطر ال�سجناء واحتياجاتهم عند حب�سهم ومراجعة هذا التقييم بانتظام هما عاملان ذوا �أهمية 	

حيوية في �ضمان ال�سلامة في ال�سجون ونجاح �إعادة �إدماج ال�سجناء في المجتمع. ويجب �أّلا يخ�ضع جميع ال�سجناء 

�إّلا لأدنى حدّ من القيود ال�ضرورية. ومن ال�شائع جداً المغالاة في ت�شديد القيود وخ�صو�صاً في حالة ال�سجناء 

ذوي الاحتياجات الخا�صة، وهو �أمر ينبغي تجنّبه. فالمبالغة في تقدير درجة خطورة ال�سجناء قد ت�ؤثّر �سلبا على 

رعاية و�إعادة �إدماج الفئات ال�ضعيفة �أكثر من غيرها.

• ة مع �أفراد المجتمع الآخرين ككل، في �إطار حقوق الإن�سان الأ�سا�سية 	 يت�ساوى جميع ال�سجناء في الحق في ال�صحَّ

التي يتمتّعون بها. ويجب �أن ت�ستر�شد جميع البلدان بهذا الحق عند تحديد مقدار الرعاية ال�صحية المقدّمة في 

ال�سجون ونوعية هذه الرعاية. ولل�سجناء ذوي الاحتياجات الخا�صة الحق في الح�صول على خدمات الرعاية 

�صة، التي تراعي احتياجاتهم الخا�صة من حيث الرعاية ال�صحية، بناءً على تقييم  ال�صحية العامة والمتخ�ّص

�صحة كل �سجين على حدة وخلفيته.

• هناك مجال �أ�سا�سي مهمل في معظم ال�سجون وهو �ضرورة م�ساعدة انتقال ال�سجناء من ال�سجن �إلى العالم الخارجي 	

وتي�سير ذلك الانتقال، وذلك بالإعداد ال�شامل لمرحلة الإفراج وبرامج الدعم بعد الإفراج. وينبغي ل�سلطات ال�سجون 

ونظام مراقبة ال�سلوك ووكالات الرعاية الاجتماعية والمجتمع المحلي �أن تزيد م�ساعدتها لل�سجناء على �إعادة الاندماج 

من �أجل الحدّ من معاودة الإجرام والت�أثير ال�ضار النا�شئ عن الحب�س، وخ�صو�صاً في حالة الفئات التي ي�شملها هذا 

الدليل، وذلك ب�سبب ال�صعوبات الخا�صة التي يحتمل �أن تواجهها �أثناء تلك الفترة.

الإعلان العالمي لحقوق الإن�سان، المادة 7.
)�أ( 

الإعلان العالمي لحقوق الإن�سان، المادة 2.
)ب( 

القواعد النموذجية، 6-1، والمبادئ الأ�سا�سية، 1-5.
)ج( 

المعاي يرالدولية الم�شتركة الأ�سا�سية

الإعلان العالمي لحقوق الإن�سان، المادة 2

لكل �إن�سان حق التمتّع بكافة الحقوق والحريات الواردة في هذا الإعلان، دون �أيِّ تمييز، كالتمييز ب�سبب العن�صر �أو 

اللون �أو الجن�س �أو اللغة �أو الدين �أو الر�أي ال�سيا�سي �أو �أيِّ ر�أي �آخر، �أو الأ�صل الوطني �أو الاجتماعي �أو الثروة �أو 

الميلاد �أو �أيِّ و�ضع �آخر.

العهد الدولي الخا� صبالحقوق المدنية وال�سيا�سية

المادة 26

النا�س جميعاً �سواءٌ �أمام القانون ويتمتّعون دون �أيِّ تمييز بحق مت�ساو في التمتّع بحمايته. وفي هذا ال�صدد يجب �أن 

يحظر القانون �أيَّ تمييز و�أن يكفل لجميع الأ�شخا�ص على ال�سواء حماية فعّالة من التمييز لأيِّ �سبب، كالعرق �أو اللون 

�أو الجن�س �أو اللغة �أو الدين �أو الر�أي �سيا�سياً �أو غير �سيا�سي، �أو الأ�صل القومي �أو الاجتماعي، �أو الثروة �أو الن�سب، �أو 

غير ذلك من الأ�سباب.

العهد الدولي الخا� صبالحقوق الاقت�صادية والاجتماعية والثقافية

المادة 12 )1(

ة الج�سمية والعقليَّة. تعترف الدول الأطراف في هذا العهد بحق كل �إن�سان في التمتّع ب�أعلى م�ستوى ممكن من ال�صحَّ
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ال�سجن،  الاحتجاز �أو  من �أ�شكال  �شكل   ِّ يتعر�ضونل أي الذي  الأ�شخا� ص جميع  بحماية  المتعلقة  المبادئ  	مجموعة 

المبد�أ 5 )1(:

تطُبَّق هذه المبادئ على جميع الأ�شخا�ص داخل �أر�ض �أيّة دولة معيّنة، دون تمييز من �أيِّ نوع، كالتمييز على �أ�سا�س 

العن�صر، �أو اللون، �أو الجن�س، �أو اللغة، �أو الدين �أو المعتقد الديني، �أو الر�أي ال�سيا�سي �أو غير ال�سيا�سي، �أو الأ�صل 

الوطني �أو العرقي �أو الاجتماعي، �أو الملكية، �أو المولد، �أو �أيِّ مركز �آخر.

قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء، القاعدة 6 )1(

تطُبَّق القواعد التالية ب�صورة حيادية. ولا يجوز �أن يكون هنالك تمييز في المعاملة ب�سبب العن�صر �أو اللون �أو الجن�س �أو 

الدين، �أو الر�أي �سيا�سياً �أو غير �سيا�سي، �أو المن��شأ القومي �أو الاجتماعي، �أو الثروة �أو المولد �أو �أيِّ و�ضع �آخر.
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التعريف

ة والإعاقة العقليتين ب�سبب عدم التفاق على اأن�سب الم�سطلحات اللازم ا�ستعمالها في  د مناق�سة م�ساألة ال�سحَّ تتعقَّ

 كما اأنَّ بع�س الم�سطلحات الموجودة تعك�س مناق�سات هامة وح�سا�سة للغاية، مثل المناق�سة ب�ساأن اتّىباع 
)اأ(
هذا ال�سياق.

)ب(
"النموذج الطبي" مقابل "النموذج الجتماعي" في التعامل مع هذه الم�ساألة.

ر الخا�س المعني بحق كل اإن�سان في التمتّىع باأعلى م�ستوى ممكن 
ّى
ويعتمد الدليل الم�سطلحات التي ا�ستخدمها المقر

والذهنية.  النف�سية  الإعاقة  ي�سمل  جامع  م�سطلح  العقليَّة  الإعاقة  وم�سطلح   
)ج(

والعقليَّة. البدنية  ة  ال�سحَّ من 

ة،  ة مثل الف�سام والهو�س الكتئابي؛ اأو تتخذ �سكل م�ساكل �سحة عقلية اأقلّى حدّى وقد تكون الإعاقة النف�سية حادّى

ف الإعاقة الذهنية باأنها "حالة 
ّى
 وتعر

)د(
ة. ى م�ساكل نف�سية-اجتماعية مثل اأمرا�س القلق الأقل حدّى غالباً ما تُ�سمّى

توقّىف اأو نق�س في النمو العقلي تتميّىز بعجز في المهارات والذكاء العام في مجالت مثل الإدراك والمهارات اللغوية 

)هـ(
والحركية اأو الجتماعية".

الختلاف،  اأ�سدّى  من حالت مختلفة  وا�سعة  ي�سمل مجموعة  العقليَّة  الإعاقة  تعبير  اأنَّ  على  ذلك  مع  التاأكيد  وينبغي 

وخ�سو�ساً نوعين من الحالت هما الإعاقة النف�سية والإعاقة الذهنية، التي تختلف كل منهما عن الأخرى من حيث 

ة، وال�ستجابة   ولهذه الختلافات تاأثير كبير للغاية في كيفية تف�سير واإعمال حق ال�سجناء في ال�سحَّ
)و(

اأ�سبابها واآثارها.

الذهنية وحالت  الإعاقة  ال�ضرورة، بين حالت  الف�سل، عند  ال�سجون. ويميّىز هذا  احتياجاتهم الخا�سة في  ل�سائر 

الإعاقة العقليَّة الأخرى.

ونظراً لتنوّىع مختلف الحالت التي ي�سملها تعبير الإعاقة العقليَّة واختلاف نهوج العلاج التي يجب اتّىباعها تبعا لكل 

ة العقليَّة ي�ستخدمان في هذا الف�سل لي�سملا مجموعة من  حالة، فاإنَّ تعبيري العناية/الرعاية والعلاج في مجال ال�سحَّ

ن الدعم النف�سي-الجتماعي، وتقديم الم�سورة، وتقويم النطق والطب المهني، والعلاج الطبيعي،  خيارات العلاج، تت�سمّى

والعلاج ال�سلوكي والمعالجة النف�سانية والطبية، وبقية خدمات الرعاية ال�سحية المتخ�س�سة المنا�سبة.

ة البدنية والعقليَّة، ال�سيد بول هنت، لجنة حقوق الإن�سان، الدورة  ر الخا�س المعني بحق كل اإن�سان في التمتّىع باأعلى م�ستوى ممكن من ال�سحَّ تقرير المقرّى
)اأ( 

الحادية وال�ستون، الحقوق القت�سادية والجتماعية والثقافية، E/CN.4/2005/51، 11 �سباط/فباير 2005، الفقرة 18.

المرجع نف�سه، الفقرة 18.
)ب( 

المرجع نف�سه، الفقرة 19.
)ج( 

المرجع نف�سه، الفقرة 19.
)د( 

ة العالميـة، World Health Report 2001, Mental Health: New Understanding, New Hope p. 35، المرجع ال�سابق، الفقرة 78. منظمة ال�سحَّ
)هـ( 

ر الخا�س، E/CN.4/2005/51، الفقرة 20. تقرير المقرّى
)و( 

1-  ال�سجناء ذوو الحتياجات 

اإل الرعاية في مجال 

ة
َّ
ة العقلي

َّ
ال�سح
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الأفكار الرئي�سية

• هناك حاجة في معظم البلدان �إلى تناول الم�شاكل المتعلقة بالرعاية ال�صحية الكافية لل�سكان ب�صفة عامة وزيادة 	

تمكين الفقراء والم�ّشردين والعاطلين وذوي الإعاقة العقليَّة من الح�صول على خدمات الرعاية ال�صحية، وذلك 

ة  كخطوة �أولى نحو تقليل حالات الحب�س غير ال�ضروري والم�ضّر للأفراد المحتاجين �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة، وبذلك يقلّ ال�ضغط على الموارد المحدودة لدى الإدارات ال�صحية في ال�سجون.

• يجب �إعادة النظر في �سيا�سات �إ�صدار الأحكام التي ت�ؤدّي �إلى الحب�س المتزايد للفئات المحرومة، مثل الجناة ذوي 	

الإعاقة العقليَّة، من �أجل قلب اتجاه الزيادة الهائلة في عدد ه�ؤلاء ال�سجناء في م�ؤ�س�سات لم ت�صمّم للا�ستجابة 

لاحتياجات هذه الفئة الم�ست�ضعفة من حيث الرعاية ال�صحية و�إعادة الاندماج في المجتمع.

• ة العقليَّة لنزلاء 	 لا توفّر الأغلبية العظمى من نظم ال�سجون في العالم ب�أكمله بيئة لا ت�ؤدّي �إلى الإ�ضرار بال�صحَّ

هذه الم�ؤ�س�سات. فالعزل عن المجتمع و�سوء �أحوال ال�سجون والاكتظاظ وانعدام ال�سلامة ت�ؤدّي كلهّا �إلى حالات 

المعاناة والاكتئاب والقلق في معظم ال�سجون، التي قد تتطوّر فت�صبح �إعاقة عقلية �أخطر.

• ة العقليَّة في ال�سجون عن�صراً �أ�سا�سياً في �إدارة ال�سجون و�سيا�سات الرعاية ال�صحية. 	 يجب �أن يكون تعزيز ال�صحَّ

ال�سجناء  لدى جميع  العقليَّة  ة  ال�صحَّ �إلى حماية  تهدف  �شاملة  وا�ستراتيجيات  �سيا�سات  و�ضع  ال�ضروري  ومن 

والت�أكّد من ح�صول من يعانون من �إعاقة عقلية على علاج منا�سب ي�ستجيب لاحتياجاتهم في الوقت المنا�سب، 

م على �أ�سا�س الموافقة عن علم، كما يحدث في المجتمع المحلي ب�صفة عامة، وبذلك يمكن �ضمان �إدارة فعّالة  ويقدَّ

ة العقليَّة بال�سجون. للرعاية في مجال ال�صحَّ

لمحة عامة 	-1

ة العقليَّة. وقد انتهت الأبحاث  هناك عدد كبير جدا من ال�سجناء المحتاجين �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ة ملايين من ال�سجناء ممن  الأخيرة التي �شملت 000 23 �سجين في 12 بلداً غربياً �إلى �أنَّه يحتمل وجود عدَّ

ة العالمية �أنَّ نحو 40 في المائة من ال�سجناء في   وفي تقدير منظمة ال�صحَّ
)4(

يعانون من �إعاقة عقلية خطيرة.

�أوروبا يعانون من �شكل من �أ�شكال الإعاقة العقليَّة و�أنَّ احتمالات الانتحار بينهم ت�صل �إلى �سبعة �أمثالها لدى 

 وفي الولايات المتحدة، �أفاد 56 في المائة من نزلاء �سجون الولايات، و64 في المائة من 
)5(

النا�س خارج ال�سجون.

المحتجزين و45 في المائة من نزلاء ال�سجون الاتحادية �أنَّهم كانوا يح�صلون على علاج من الاكتئاب ال�شديد 

 
)6(

�أو الهو�س الاكتئابي �أو الا�ضطرابات النف�سية عام 2006، �أو �أنَّ �أعرا�ض تلك الحالات قد ظهرت عليهم.

وتفيد البحوث في نيو�ساوث ويلز ب�أ�ستراليا �أنَّ 80 في المائة من ال�سجناء يعانون من �إعاقة نف�سية، مقارنة 

)8(
 وقد ك�شفت الدرا�سات في �أماكن �أخرى عن و�ضع مماثل.

)7(
بن�سبة قدرها 31 في المائة لدى مجموع ال�سكان.

 Fazel S., Danesh J. (2002) Serious mental disorder among 23,000 prisoners: systematic review of 62 surveys. Lancet, )4(

.359, 545-550

 Penal Reform International, Penal Reform Briefing No. 2, 2007 (2), Health in prisons: realising the right to health, )5(

.p. 3

(www. �أيلول/ �سبتمبر 2006.  �أ�سو�شييتدبر�س في 7  �أرقام ذكرتها  مكتب الإح�صاءات الجنائية بالولايات المتحدة الأمريكية، 
 )6(

abcnews.go.com/Politics/wireStory?id=24028-49)

 White, P. and Whiteford, H., Prisons: mental health institutions of the 21st century? MJA 2006; 185(6);302-303.  )7(

(www .mja.com.au/public/issues/185_06180906/whi10502_fm.html)

 Rickford, D. and Edgar, K., Troubled Inside: Responding to the Mental Health Needs of Men in Prison, :انظر مثلًا
 )8(

 Prison Reform Trust, 2005, p. ix; Fassilard, B., Loze, J-Y., Gasquet, I., Duburc, A., de Beaurepaire, C., Fagnani and Rouillon,
F., Prevalence of mental disorders in French prison for men, BMC Psychiatry 2006, 6:33, 21 August 2006 (www.biomedcentral.
com/1471-244X/6/33); Dr. Wasif, S. Ali, Mental Health in a Captive Society,19 August 2005. (www .thesouthasian.org/

archives/2005/mental_health_in_a_captive_soc.html)
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�ضون  ويرجع ارتفاع ن�سبة الإعاقة العقليَّة لدى ال�سجناء �إلى عوامل كثيرة مترابطة. فجميعُ ال�سجناء مُعرَّ

ا �إذا كانت لديهم احتياجات  لاحتمال الإ�صابة بمجموعة من الإعاقات العقليَّة في ال�سجون ب�صرف النظر عمَّ

ة العالمية واللجنةُ  دت منظمةُ ال�صحَّ ة العقليَّة عند حب�سهم. وقد حدَّ خا�صة �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة لدى  ة  ال�صحَّ �آثارٌ �ضارة على  لها  التي  العوامل  الأحمر عواملَ معيَّنةً، من بين  لل�صليب  الدولية 

معظم ال�سجناء، وهي الاكتظاظ، ومختلف �أ�شكال العنف، والعزل الإجباري، �أو افتقاد الخ�صو�صية، وافتقاد 

ة  ن�شاط هادف، والانعزال عن ال�شبكات الاجتماعية، ونق�ص الخدمات ال�صحيّة، وخ�صو�صاً خدمات ال�صحَّ

 وال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة غير م�ؤهّلين للعي�ش في بيئة ال�سجون التي تكون في �أغلب الحالات 
)9(

العقليَّة.

قا�سية عليهم، كما �أنَّ �أحوالهم تتدهور في �أغلب الحالات لعدم وجود رعاية �صحية كافية �أو دعم نف�ساني-

اجتماعي منا�سب.

ة العقليَّة بال�سجون "�سوءُ  ومن بين الأ�سباب الأخرى لزيادة عدد المحتاجين �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

الفهم المنت�شر ب�أنَّ جميعَ النا�س الم�صابين ب�أمرا�ض عقلية خطر على ال�سلامة العامة؛ وعدمُ ت�سامح الجمهور 

في كثير من المجتمعات �إزاء الأ�شخا�ص الذين ي�صعب التعامل معهم و�إزاء ال�سلوكيات المزعجة؛ وعدم تعزيز 

ة  العلاج والرعاية و�إعادة الت�أهيل، وفوق كل ذلك عدمُ �أو �ضعف �إمكانية الح�صول على خدمات ال�صحَّ

عُ في بع�ض البلدان في تطبيق �أ�سلوب عقابي في   ي�ضافُ �إلى ذلك، التو�سُّ
)10(

العقليَّة في كثير من البلدان".

معاملة الأ�شخا�ص الذين لا يندرجون �ضمن ما هو مقبول اجتماعياً. فقد �أدّت �سيا�سات من قبيل وجوب 

�إ�صدار عقوبات قا�سية بحق مرتكبي جرائم المخدرات، وفر�ِض قيود على �سبل الانتفاع من نظم الدعم، 

)11(
دُ �أ�سلوباً عقابياً لا �إ�صلاحياً، �إلى تجريم �أ�شخا�ص ذوي �إعاقة عقلية. وهي �سيا�سات تج�سِّ

ال�سجون ب�سبب نق�ص  �أيَّ جريمة، في  �إعاقة عقلية، لم يرتكبوا  ب�أ�شخا�ص ذوي  يزَُجُّ  وفي بع�ض الحالات، 

م�صحّات الأمرا�ض العقليَّة المنا�سبة. وفي بع�ض البلدان، لا يزال رهن الاحتجاز �أ�شخا�صٌ برُّئوا من �أفعال 

 وهذه الممار�ساتُ تمثِّل انتهاكاً لعددٍ من مبادئ 
)12(

�إجرامية ب�سبب الإعاقة العقليَّة وقت ارتكاب الجريمة.

حقوق الإن�سان الأ�سا�سية وللمادة 82 من القواعد النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء التي تو�صي في هذه 

�ص بدلاً من ال�سجن. الحالات بالعلاج المتخ�صِّ

�أو  للإهمال  تعرّ�ضا  الفئات  �أ�شدّ  الذهنية  الإعاقة  ذوو  يعدّ  العقليَّة،  الإعاقة  ذوي  الأ�شخا�ص  بين  ومن 

ر الأمم المتحدة الخا�ص �أنَّ �إهمالهم "يظهر... في المجتمع  "التغييب" من �أفراد المجتمع. وقد لاحظ مقرِّ
 وتطُرح هذه الم�شاكل من تغييب وتمييز 

برمّته وفي �أو�ساط المهن ال�صحية وفي مجتمع حقوق الإن�سان.")13(

وعدم �إمكانية الح�صول على الرعاية والعلاج المنا�سبين في �أوانهما ب�شكل �أكثر حدّة في نظم ال�سجون في 

كثير من البلدان. وقد �أبرزت البحوثُ الحديثة في عدد من البلدان العدد الهائل من ال�سجناء ذوي الإعاقة 

)14(
الذهنية والنق�صَ ال�شديدَ للغاية في تلبية احتياجاتهم.

WHO, ICRC Information Sheet, Mental Health and Prisons, p. 1. (www.euro.who.int/ Document/MNH/WHO_  )9(

.ICRC_InfoSht_MNH_Prisons.pdf)
.WHO, ICRC Information Sheet, op. cit. p. 1 )10(

 Mentally Ill Offenders in the Criminal Justice System: An Analysis and Prescription, The Sentencing Project,  )11(

Washington, the United States, 2002, p. 7. (www.sentencingproject.org)
 Boyd-Caine, T., and Chappell, D, The Forensic Patient Population in New South Wales, Current Issues :انظر مثلًا

 )12(

.in Criminal Justice, volume 17 (1), July 2005, pp. 5-29
)E/CN.4/2005/51 )13، مرجع �سبق ذكره، الفقرة 77.

 Russell, M. and Stewart, J, Disablement, Prison and Historical Segregation, Monthly Review, July 15, 2002, انظر مثلًا
 )14(

referring to a study conducted in the U.S, which noted the prevalence of learning disabilities among young prisoners (www.
 zmag.org/content/Disability_Rights/0428831553429.cfm), and Loucks, N. "No one knows, offenders with leaning difficulties
 and learning disabilities—review of prevalence and associated needs", Prison Reform Trust, 2007. (www.prisonreformtrust.

org.uk/nok)
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ويمكن تفادي حب�س كثير من الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة �أو التقليلُ منه بتح�سين جهات المجتمع المحلي 

التي تقدّم العلاج و�سائر الخدمات. فيمكن �إحالة كثير منهم �إلى ما ينا�سبهم من برامج للعلاج �أو خدمات 

للدعم، بدلاً من الزجّ بهم في ال�سجون. و�إذا كان من الم�ستبعَد �أن تلج�أ �أغلبيةُ ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة 

ارتكبوه  الذي  الجرم  عنف  ب�سبب  حب�سهم،  يجب  الذين  من  ال�صغيرة  الأقليَّة  ف�إنَّ  العنيف،  ال�سلوك  �إلى 

والخطر الذي قد ي�شكّلونه على الجمهور، ينبغي �أن يح�صلوا على العلاج والخدمات في ال�سجن على نحو 

 كما يلزم �أن 
)15(

ة العمومية. مماثل لما هو متاح في المجتمع المحلي، وذلك بتن�سيق وثيق مع �إدارات ال�صحَّ

يقوم �أخ�صائيون بالتخطيط في مرحلة ما قبل الإفراج عنهم من �أجل �ضمان نجاح عودتهم �إلى المجتمع.

الاحتياجات والتحدّيات الخا�صة 	-2

ة العقليَّة فئةً م�ست�ضعَفَةً للغاية في ال�سجون  ل ال�سجناءُ الذين يحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ ي�شكِّ

دة من الاحتياجات ذات ال�صلة بحماية حقوق الإن�سان المكفولة لهم، بما في ذلك الرعاية  ولهم مجموعة معقَّ

المنا�سبة لل�صحة العقليَّة.

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

الرعاية في مجال  �إلى  المحتاجين  تعامل  زيادة  �إلى  ت�ؤدِّي  والتي  ذكرها  �سبق  التي  العوامل  �إلى  بالإ�ضافة 

ة العقليَّة مع نظام العدالة الجنائية، ف�إنَّ من يعانون من الإعاقة العقليَّة يكونون �أي�ضاً في موقف  ال�صحَّ

�ضعف في احتكامهم �إلى الق�ضاء عند احتجازهم. فقد لا يكون لديهم علمٌ كافٍ بحقوقهم القانونية، وقد 

لا ي�ستطيعون الح�صول على محام بدون م�ساعدة، وقد يواجهون الو�صم والتمييز و�سوء المعاملة لي�س على 

الإعاقة  كانت  ولماّ  ال�صحيين.  المهنيين  بع�ض  �أيدي  على  �أي�ضاً  بل  القوانين فح�سب  �إنفاذ  �أيدي موظفي 

العلاج،  على  الح�صول  يواجهونها في  التي  الاقت�صادية  التحدّيات  ب�سبب  الفقراء،  لدى  منت�شرة  العقليَّة 

 
)16(

ة العقليَّة، ومنها التغذية الكافية وال�صرف ال�صحي والم�أوى اللائقان، وب�سبب عوامل تحديد حالة ال�صحَّ

ة العقليَّة،  من المرجّح �أن يلزم توفير محام بالمجان للمتهمين ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ب�أ�سرع مما  �أمر قد لا يتحقّق. ف�إذا لم يوكل عنهم محام م�ؤهّل، قد يجبرون على الاعتراف بالجرم  وهو 

يفعله ال�سجناء الآخرون ب�سبب �إعاقتهم العقليَّة. ذلك �أنَّ الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة العقليَّة هم �أ�ضعف من 

مون �أنف�سهم حتى �إذا كانوا �أبرياء. وقد �أظهرت بع�ض الدرا�سات �أنَّ معظم المتهمين  غيرهم. وهم قد يجرِّ

ذوي الإعاقة الذهنية يدانون بارتكاب الجرم الذي قُب�ض عليهم ب��شأنه في �أغلب الحالات بدلاً من تخفيف 

)17(
التهمة، و�أنهم يعترفون بالجرم ب�سرعة �أكبر.

بيئة ال�سجن 	2-2

ةُ �صكوك دولية. وي�شملُ الحقُّ  ة لهو حقٌّ �أ�سا�سي من حقوق الإن�سان تعترف به عدَّ �إنَّ حقَّ ال�سجناء في ال�صحَّ

ة الحقَّ في الرعاية ال�صحيَّة المنا�سبة التي تماثل ما هو موجود في المجتمع )انظر الباب 3-2  في ال�صحَّ

 Declaration on Prison Health as part of Public Health Moscow, 24انظر القواعـد النموذجيـة الدنيـا، القاعـدة 22)1(، و
 )15(

.October 2003, WHO, Europe

لجنة الأمم المتحدة لحقوق الإن�سان )2005(، تقرير المقرّر الخا�ص المعني بحق كل �إن�سان في التمتّع ب�أعلى م�ستوى ممكن من 
 )16(

ة البدنية والعقليَّة، ال�سيد بول هنت، E/CN.4/2005/51، الفقرة 45. ال�صحَّ

Goobic, D., The Arc of New Jersey Developmentally Disabled Offenders Program. (www.arcnj.org) )17(
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 )18(
�أدناه(، والحقَّ الأ�سا�سي في العي�ش في بيئة لا تورِّث الأمرا�ض والإعاقة العقليَّة �أو تزيد من تفاقُمها.

ة البدنية  ز ال�صحَّ ر بيئةً تعزِّ و�إنَّ لمن الم�ؤ�سف �أنَّ الأغلبيةَ العظمى من نظم ال�سجون في العالم ب�أ�سره لا توفِّ

والعقليَّة لدى نزلائها. ففي كثير من بلدان العالم يودَعُ ال�سجناءُ في �سجون �شديدة الاكتظاظ و�سيِّئة التهوية 

راً �أم  ولا تتوفّرُ فيها ال�شروطُ ال�صحية، وفي جوٍّ م�شحون بخطر العنف �أو الإيذاء �سواء �أكان خطراً مت�صوَّ

ر لت�صبح �إعاقة عقلية  حقيقياً. وهذه الظروف تولّد الإجهاد والاكتئاب والقلق، وهي حالاتٌ يمكن �أن تتطوَّ

�أكثر خطورة �إذا لم يتَُّخَذ الإجراء المنا�سب.

. فهُم �أقلُّ قدرةً على تدبُّر �أمرهم  وال�سجناءُ ذوو الإعاقة العقليَّة هم �أكثر عُر�ضةً للإ�صابة ب�ضرر عقلي حادٍّ

في بيئة تفتقر �إلى الخ�صو�صية، وهي بيئة كثيراً ما ي�سودها التوتّر �إن لم نقل العنف في بع�ض الحالات. 

هان والتفكير في الانتحار، مّما يزيد من احتمال تدهور حالتهم العاطفية مع  فهُم يعانون من الاكتئاب والذُّ

�ضهم لأذى ج�سيم. ازدياد احتمال �إلحاق الأذى ب�أنف�سهم �أو بالآخرين �أو تعرُّ

وفي بع�ض الحالات يعزل ال�سجناءُ ذوو الإعاقة العقليَّة عن غيرهم في ظروف �أ�سو�أ بكثير مع نق�ص الح�صول 

ة. وفي بع�ض البلدان، تكُبّل �أج�سادهم طول الوقت، بال�سلا�سل عادة. على الطعام ومرافق النظافة وال�صحَّ

ة العقليَّة هنَّ عر�ضةٌ  وت�شير البحوث �إلى �أنَّ ال�سجينات اللواتي لهنَّ احتياجاتٌ �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

�أمّا الن�ساء  �أكثر من غيرهنَّ للإيذاء من الآخرين ولإيذاء �أنف�سهنّ ولتدهور حالتهنَّ العقليَّة في ال�سجون. 

اللواتي لم تكن لديهنَّ م�شاكلُ �صحيّةٌ عقليَّةٌ قبلَ ال�سجن، فقد تظهر عليهنَّ مجموعةٌ من الإعاقات العقليَّة في 

ال�سجون، حيث لا ي�شعرن بالأمان، وحيث تكون الظروف �سيّئةً، و�أماكنُ النوم �شديدة الاكتظاظ، والعاملون 

غيَر مدرَّبين على مراعاة احتياجاتهن كن�ساء �إلى الدعم النف�سي-الاجتماعي.

الرعاية ال�صحية 	3-2

الت�ساوي في الرعاية ال�صحية مبد�أ ينطبق على جميع ال�سجناء؛ �إذ لهم الحق في الح�صول على نف�س نوعية 

الرعاية الطبية المتوافرة في المجتمع المحلي. ولكنَّ هذا الحقَّ نادراً ما يكون معمولاً به في ال�سجون، حيث 

ة العقليَّة. �إذ غالبا  �إنَّ هناك في العادة نق�صا �شديدا في خدمات الرعاية ال�صحية، وخ�صو�صاً رعاية ال�صحَّ

�صين لها �ضئيلا  ما يكون التمويل المتاح للخدمات ال�صحيَّة في ال�سجون �ضعيفا للغاية وعدد الموظفين المخ�ّص

وتعتمد في كثير من الحالات على الأدوية فقط للتعامل مع �أعرا�ض الإعاقة العقليَّة، بدلاً من توفير الرعاية 

�صات متعدّدة. وب�صرف النظر عن  والإ�شراف اللذين يتطلبّهما علاج هذه الإعاقة على يد �أ�صحاب تخ�ّص

ة العقليَّة التي �سبق ذكرها في داخل  مبد�أ الت�ساوي في الرعاية، ف�إنَّ ازدياد الاحتياجات �إلى رعاية ال�صحَّ

ال�سجون يتطلبّ توفير موارد �أكبر لهذه الرعاية، ولكنَّ الحقيقة هي �أنَّ معظم ال�سجون في العالم ب�أ�سره غير 

قادرة على الإطلاق على توفير �أيِّ علاج للإعاقة العقليَّة.

ة ي�شتمل على  )E/CN.4/2005/51 )18، الفقرة 45 التي جاء فيها: "وف�ضلًا عن ا�ستحقاق الرعاية ال�صحية، ف�إنَّ الحق في ال�صحَّ

ا�ستحقاق في العوامل الأ�سا�سية المحدّدة لل�صحة، بما فيها المرافق ال�صحية الملائمة والمياه الم�أمونة والغذاء الكافي والم�أوى الملائم".
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الإفراط في الاعتماد على الأدوية

"في �سجون �أمريكا اللاتينية ي�ؤدّي غياب العلاج النف�ساني المنا�سب، �إلى جانب الفكرة ال�سائدة عن ال�سجينات ب�أنهن 
مثيرات للم�شاكل وعاطفيات، �إلى زيادة العقاقير المو�صوفة من مهدّئات وم�ضادات للاكتئاب. ولي�س هذا بالغريب �إذا 

لوحظ �أنَّ الأمرا�ض العقليَّة كانت تعتبر ل�سنوات طوال من �أهم �أ�سباب الإجرام الن�سائي، ولذلك كانت الممار�سة المتّبعة 

بانتظام في ال�سجون، وما زالت في كثير من الحالات، هي �إعطاء الأدوية والإدخال �إلى م�ست�شفيات الأمرا�ض العقليَّة. 

ولهذا ينبغي الت�شديد على �ضرورة توفير العلاج النف�ساني المنا�سب لل�سجينات على يد �أ�شخا�ص م�ؤهّلين.")�أ(

وقد لوحظ وجود و�ضع مماثل في نظم �سجون �أخرى في العالم ب�أكمله.

د. ماريا نويل رودريغيز، وزارة الداخلية ب�أوروغواي.
)�أ( 

�إنَّ ك�شف حالات الإعاقة العقليَّة ور�صدها هو �ّسر نجاح العلاج ال�صحي. ومع ذلك، ف�إنَّ عملية الك�شف 

الأوّلي ومتابعة حالة الأ�شخا�ص في كل المراحل عند نقلهم من مكان �إلى �آخر وو�ضع خطط فردية للعلاج هي 

�إما غير وافية بالغر�ض �أو غير موجودة في معظم النظم. ولذلك، لا يمكن التعرُّف على ذوي الإعاقة العقليَّة 

عند حب�سهم وبذلك يتَُركُون بدون علاج في بيئة �ضارّة جدا ب�صحتهم العقليَّة. وعندما ينُقَل ال�سجناءُ ذوو 

الإعاقة العقليَّة من �سجن �إلى �آخر قد لا تنقل ملفاتهم الطبية معهم، وربما ينقطع عنهم العلاج ال�ضروري 

ربما  الأثناء  تلك  وفي  الجديد،  ال�سجن  في  لحالتهم  جديد  بتقييم  القيام  حين  �إلى  ال�ضرورية   والأدوية 

تتدهور حالتهم.

على  حالة  كل  ح�سب  الرعاية  بف�ضلها  تقدّم  التي  العقليَّة،  لل�صحَة  الفعّالة  الرعاية  خدمات  وتتطلبّ 

ة العقليَّة، ت�شمل الأطباء النف�سيين وعلماء النف�س وم�ست�شارين  حدة، خبرة مجموعة من �أخ�صائيي ال�صحَّ

�صين الذين يعملون في ال�سجون  ة المهنية. ولكنَّ الحقيقة �أنَّ الموظفين المتخ�ّص وممرّ�ضين و�أخ�صائيي ال�صحَّ

يح�صلون على رواتب منخف�ضة وتعتبر مكانتهم متدنّية ويعملون في بيئة عمل كريهة ولا يح�صلون على دعم 

كاف. ولذلك، ف�إنَّ هناك نق�صاً في الأخ�صائيين الطبيين في معظم نظم ال�سجون. وغالباً ما يكون نق�ص 

موا طلباً  �أن يقدِّ �صين م�صحوباً ب�صعوبات في ح�صول المر�ضى على خدماتهم، فقد يكون عليهم  المتخ�ّص

مكتوباً لمقابلة الطبيب. وقد لا يكون بمقدور ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة تقديم هذا الطلب دون م�ساعدة 

و�إذا ا�ستطاعوا فقد ي�ستغرق الأمر �أياماً �أو �أ�سابيع قبل حدوث الا�ست�شارة الطبية بالفعل.

ويحتاج ال�سجناء ذوو الإعاقة الذهنية على الأرجح �إلى خدمات رعاية طبية خا�صة، مثل المعالجة ال�سلوكية 

وتقويم النطق والعلاج العملي والعلاج الطبيعي. وقد �أو�ضحت الدرا�سات �أنَّ من يعانون من �إعاقة ذهنية 

 ولذلك ف�إنَّ حاجتهم �إلى 
)19(

�ضون للإعاقة النف�سية-الاجتماعية �أو النف�سانية �أكثر من عامة ال�سكان معرَّ

الح�صول على العلاج المنا�سب تكون �أكبر.

�إليه  ي�شار  ما  )وهذا  المخدرات  ويدمنون  العقليَّة  ة  ال�صحَّ مجال  في  الرعاية  �إلى  يحتاجون  ممن  وكثيرٌ 

 وهذه الأمرا�ض المقترنة ببع�ضها 
)20(

بالأمرا�ض المقترنة ببع�ضها البع�ض( هم �أكثر عُر�ضةً للحب�س من غيرهم.

 Rickford D. and Kimmett, E., Troubled Inside: Responding to the Mental Health Needs of Men in Prison, Prison )19(

.Reform Trust, 2005, p. 101

)The Sentencing Project )20, 2002 ، مرجع �سبق ذكره، �ص 7.
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 ونظراً لاكتظاظ 
)21(

البع�ض مرتبطة ب�صعوبة الاندماج في المجتمع والت�شرُّد والعنف والاحتجاز والحب�س.

ال�سجون وعدم كفاية الموارد في المجتمع المحلي لعلاج الأمرا�ض العقليَّة المقترنة ببع�ضها البع�ض والإدمان، 

 تت�ضاءل جدا فر�ص ح�صول كثير من النا�س على العلاج، مما يزيد من احتمالات ارتكاب ه�ؤلاء الأ�شخا�ص

�ص ومتكامل.  وه�ؤلاء يتعرّ�ضون في ال�سجن لم�شاكل �شديدة في الح�صول على علاج متخ�ّص
)22(

للجرائم.

التمييز والو�صم 	4-2

ةً في بيئة ال�سجون  �إنَّ التمييزَ والو�صمَ اللذين يلاقيهما ذوو الإعاقة العقليَّة من عامة النا�س يزدادان حدَّ

المفاهيم  ب�سبب  العقليَّة  الإعاقة  ذوي  بال�سجناء  الاختلاط  الآخرون  ال�سجناءُ  يتجنّب  ما  فغالباً  المغلقة. 

ي�ؤدِّي ذلك  �أولئك المر�ضى. وقد  النا�س في المجتمع تجاه  الخاطئة والمخاوف ذاتها التي هي لدى معظم 

�إلى عزلة ه�ؤلاء ال�سجناء، مما يزيد من تدهور �صحتهم العقليَّة ومن و�صمهم. وهذه المواقف تظهر �أي�ضاً 

لدى موظفي ال�سجن مما يعوق قيام علاقة �إيجابية وبنّاءة بين الموظفين وال�سجناء المحتاجين �إلى الرعاية 

ة العقليَّة، وهكذا ت�ستمر حالة عدم فهم حالة ه�ؤلاء ال�سجناء لدى الموظفين. ومن الممكن  في مجال ال�صحَّ

�أي�ضاً �أن ي�صدر التمييز عن موظفي الرعاية ال�صحية �أنف�سهم تجاه المر�ضى ذوي الإعاقة العقليَّة الذين 

قد يعُتبَرون م�صدر فو�ضى ويحتاجون �إلى كثير من الوقت والاهتمام و ربما لأنهم لا ي�ستطيعون الإف�صاح 

ب�سهولة عن م�شاكلهم واحتياجاتهم.

ومن المرجّح �أن ي�ؤثّر التمييز على ا�شتراك ال�سجناء في برامج التعليم والتدريب المهني وجميع الخدمات 

مها ال�سجون. وهناك في كثير من الحالات تمييزٌ تجاه ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة عند تطبيق  التي تقدِّ

التدابير الت�أديبية، وهذا مثارُ قلق كبير.

ال�سلامة والأمن 	5-2

�إنَّ الأ�شخا�صَ ذوي الإعاقة العقليَّة عُر�ضةٌ لأن تنُتهَكَ حقوق الإن�سان المكفولة لهم في الم�ؤ�س�سات المغلقة، 

�ضون للإيذاء والاعتداء الجن�سي والعنف على   فال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة يتعرَّ
)23(

بما فيها ال�سجون.

يد �سجناء �آخرين. وي�صعب عليهم �أن يفهموا قانون ال�سجن، وربما يحملهم الموظفون عن طريق التخويف 

على العمل كوُ�شاة �أو يجبرهم ال�سجناء الآخرون على �أداء �أعمال �ضارّة بهم �أو توقعهم في م�شاكل. وفي كثير 

من الحالات، ي�صبح ال�سجناء وال�سجينات ذوو الإعاقة العقليَّة �ضحيةً للاغت�صاب في ال�سجن. وال�سجينات 

بالذات هنّ عُر�ضة لذلك �أكثر من غيرهنّ.

جميعاً  ف�إنهم  العقليَّة،  الإعاقة  من  مختلفة  �أنواع  من  يعانون  الذي  الأ�شخا�ص  بين  فوارق  وجود  ورغم 

�ضون للكثير من الانتهاكات المتماثلة لحقوق الإن�سان و�إن كان ذوو الإعاقة الذهنية مُ�ست�ضعفين �أكثر من  معرَّ

)24(
غيرهم في الغالب ب�سبب تباين قدراتهم على حماية م�صالحهم الخا�صة بدون م�ساعدة.

المرجع نف�سه، �ص 8.
 )21(

المرجع نف�سه.
 )22(

تقرير المقرر الخا�ص ال�سالف الذكر E/CN.4/2005/51، 11 �شباط/فبراير 2005، الفقرة 8.
 )23(

المرجع نف�سه، الفقرة 79.
 )24(
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وقد يجد ال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة �أنَّ من ال�صعب للغاية الامتثال لقواعد ال�سجن. وربما �صدر عن 

بع�ضهم �سلوك فو�ضوي �أو عدواني �أو عنيف. وربما رف�ض �آخرون بكل ب�ساطة اتِّباع الأوامر العادية بدون 

وحدات  ذلك في  يكون  ما  وغالباً  ال�سجون،  الان�ضباط في  قواعد  يخالف  من  كلُّ  ويعُاقَبُ  �سبب ظاهر. 

للحب�س الانفرادي. والنتيجة هي �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة الذين يخالفون القواعد يو�ضعون في 

كثير من الحالات في هذه الوحدات. وهذا م�ضرٌّ جدا ب�صحتهم العقليَّة، وربما ي�ؤدّي بهم في بع�ض الحالات 

�إلى �إيذاء �أنف�سهم �أو الانتحار. ومثلما ذُكر �سابقا، ف�إنَّ الأ�سلوب الرئي�سي في كثير من البلدان للتعامل مع 

ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة الذين يعُتبرون فو�ضويين �أو الذين يخالفون القواعد هو تقييدهم ج�سدياً 

لفترات طويلة.

وي�ؤدّي تكرار مخالفات قواعد الان�ضباط والعقاب عليها �إلى تراكم تقارير �سوء ال�سلوك التي لها ت�أثير �سلبي 

على فر�ص الإفراج قبل انتهاء المدة عن ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة—�أي �أولئك ال�سجناء الذين يجب �أن 

ي�ستفيدوا على �سبيل الأولوية من الإفراج الم�شروط.

خطر الانتحار و�إيذاء النف�س 	6-2

�أمرا�ض الاكتئاب والف�صام والانتحار

"الانتحار من �أكثر نتائج مر�ض الاكتئاب م�أ�ساوية". فنحو 15-20 في المائة من مر�ضى الاكتئاب ينهون حياتهم بالانتحار. 
)�أ(
وما زال الانتحار �أحد �أكثر نتائج الاكتئاب �شيوعا رغم �إمكانية تجنّبه".

"يحاول عدد كبير ممن يعانون من الف�صام الانتحار في وقت ما �أثناء المر�ض. وقد �أو�ضحت درا�سة حديثة �أنَّ 30 في المائة 
)ب(

من المر�ضى الذين �شخّ�صت حالتهم بهذا المر�ض حاولوا الانتحار مرة واحدة على الأقل �أثناء حياتهم".

)�أ( WHO, )2001(، �ص 30.

المرجع نف�سه، �ص 34.
)ب( 

لاّت الانتحار في ال�سجون تفوق بدرجة كبيرة ما هي عليه لدى عامة ال�سكان  تُ�شير درا�سات دولية �إلى �أنَّ معد

وا�ستخدام  طويلة،  لمدة  ال�سجن  فعقوبات  البلدان.  بع�ض  الأخيرة في  العقود  في  تتزايد  انفكّت  ما  و�أنها 

زنزانات منفردة، والإعاقة العقليَّة، وتعاطي المخدرات وتكرار محاولات الانتحار ترتبط كلُّها بزيادة احتمال 

 ورغم �أنَّ الانتحار وحالات �إيذاء النف�س في ال�سجون لي�ست مرتبطة بالإعاقة الذهنية وحدها، 
)25(

الانتحار.

ف�إنَّ الانتحار، وفي معظم الحالات �إيذاء النف�س �أي�ضاً، يرتبطان بو�ضوح بحالات الاكتئاب على الأقل �أو 

ب�إعاقة نف�سية-اجتماعية �أو نف�سانية. وت�شير البحوث في بع�ض البلدان �إلى �أنَّ ال�سجناء الذين انتحروا كانوا 

)26(
يعانون من �شكل من �أ�شكال الإعاقة العقليَّة �أو الارتهان لإحدى مواد الإدمان �أو كليهما لدى حب�سهم.

 Matsching T., Frühwald S. and Frottier P., Suicide behind bars, an international review, Klinische Abteilung für  )25(

.Sozialpsychiatrie und Evaluationsforschung, Universittsklinik für Psychiatrie, AKH Wien, Österreich

 Shaw, J., Appleby L. and Baker D. (2003), Safer prisons: a national study of prison suicides انظر على �سبيل المثال
 )26(

 1999-2000, The National Confi dential Inquiry into Suicides and Homicides by People with Mental Illness, in Rickford D.
.and Edgar K., Troubled Inside: Responding to the Mental Health Needs of Men in Prison, Prison Reform Trust, 2005, p. 75
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ة بالولايات المتحدة ة العقليَّ انتحار ال�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

لاّت الانتحار عام 2002 لدى ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة الذين �سبق لهم محاولة الانتحار  �أفادت التقارير ب�أنَّ معد

كانت �أعلى ب�أكثر من 100 مرة من المعدّل لدى عامة ال�سكان. و�أكثر من 50 في المائة من حالات الانتحار في ال�سجون 

حدث خلال الأربعة والع�شرين �ساعة الأولى في ال�سجن. و�أكثر من 95 في المائة ممن انتحروا في ال�سجون كانوا يعانون 

)�أ(
من �إعاقة نف�سانية قابلة للعلاج.

.The Sentencing Project, 2002, p. 18 )أ�(

)�أ(
الانتحار و�إيذاء النف� سفي ال�سجون الأ�سترالية

من مجموع 787 حالة وفاة في ال�سجون الأ�سترالية بين عامي 1980 و1998 كانت هناك 367 حالة )46.6 في المائة( 

ب�سبب الانتحار.

ويبلغ معدّل الانتحار في ال�سجون ح�سب التقديرات ما بين 2.5 و 15 �أمثاله لدى عامة ال�سكان.

وح�سب التقديرات كذلك، هناك مقابل كل حالة انتحار 60 حالة من حالات �إيذاء النف�س.

.Morag, M. et al, Australian Institute of Criminology, 1999, p. 1)أ�(

ويمكن �أن يكون �إيذاء ال�شخ�ص لنف�سه في ال�سجن مرتبطاً �أي�ضاً بارتهانه للمخدرات �أو ب�إدمانه الكحول لمدة 

 وهي كلهّا حالات تتطلبّ علاجا طبيا.
)27(

طويلة �أو التعرّ�ض للعنف،

كذلك �أظهرت البحوث ن�سبة مرتفعة من �سوابق �إيذاء النف�س بين ال�سجناء الذين انتحروا، مقارنة بال�سكان 

في  ب�أنف�سهم  الأذى  �ألحقوا  من  بين  الانتحار  في  "التفكير"  من  مرتفعة  م�ستويات  وجود  وكذلك   عامة، 

 ولذلك، ف�إنَّ احتمالات محاولة الانتحار لدى ال�سجناء الذين ي�ؤذون �أنف�سهم قد تكون �أكبر مما 
)28(

ال�سجون.

لدى غيرهم.

 Borrill J., Burnett R., Miller S., Briggs D, Weaver T., Maden A., "Patterns of self-harm and attempted suicide among )27(

.white and black/mixed race female prisoners" in Criminal Behaviour and Mental Health, 2003; 13(4); 229-40

 McArthur, M., Camilleri, P. and Webb, H., Strategies for Managing Suicide and Self-harm in Prisons, Australian )28(

.Institute of Criminology, 1999, p. 1

 Penal Reform International, Penal Reform Briefing No. 2, 2007(2), Health in prisons: realising the right to health, )29(

.p. 4

وفي بع�ض الولايات الق�ضائية، يعُاقَب ال�شخ�صُ على �إيذاء نف�سه ومحاولة الانتحار، مما ي�ؤدّي �إلى مزيد من 

الكرب وي�ؤدّي بكل ت�أكيد �إلى تدهور ما قد يعانون منه من �إعاقة عقلية. فنظم ال�سجون في الولايات المتحدة 

"تجرّم بانتظام وتعاقب على �سلوكيات تدلّ على �أنَّ ال�شخ�ص مري�ض، مثل �إيذاء النف�س، ومحاولة الانتحار، 
 كما �أنَّ العقاب على �إيذاء النف�س �شائعٌ في بع�ض بلدان �أوروبا ال�شرقية 

و�إحداث �ضجيج ورف�ض الأوامر.")29(
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و�آ�سيا الو�سطى بل �إنه قد يعُتبر فعلا �إجراميا في بع�ض الحالات. ففي كازاخ�ستان مثلًا، �صدر ت�شريع جديد 

)30(
عام 2007 ين�ّص على جواز معاقبة ال�سجناء الذين ي�ؤذون �أنف�سهم بالحب�س.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج 	7-2

ثِّلان تحدّياً �إ�ضافياً �أمام  �إنَّ الإفراج عن ال�سجناء دون �إعداد كافٍ وعدم تقديم الدعم لهم بعد الإفراج ُمي

�صحّتهم العقليَّة. وفي كثير من الولايات الق�ضائية، يثير التعاون بين الدوائر ال�صحية في ال�سجون والدوائر 

، ف�إنَّ ا�ستمرارَ الرعاية  ة المدنية الم�شاكل، بل قد لا يكون هناك في بع�ض الحالات تعاونٌ البتَّة. ومن ثمََّ ال�صحَّ

الذي هو �ضروريٌّ للتحكم في �أعرا�ض الإعاقة العقليَّة وتخفيفها ي�صبح م�ستحيلًا عملياً.

كذلك، ف�إنَّ كثيراً من الجناة ذوي الم�شاكل ال�صحيّة العقليَّة من فئة فقيرة وربما كانوا بدون م�أوى �أو عمل 

ة العقليَّة يكون معظمهم  ، ف�إ�ضافةً �إلى احتياجاتهم �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ وقت القب�ض عليهم. ومن ثمَّ

زادت  الإفراج عنهم  بعد  الدعم  لهم هذا  ر  يتوفَّ لم  ف�إذا  �سكن وعمل.  للح�صول على  الدعم  �إلى  محتاجاً 

احتمالات عودتهم �إلى الإجرام.

تعدّد الاحتياجات 	8-2

العقليَّة  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  حاجة  لديها  تُ�صبح  قد  الدليل  هذا  ي�شملها  التي  الفئات  جميعُ 

ا عن جن�سيتها �أو  بال�سجن، وذلك ب�سبب التمييز و�إ�ساءة المعاملة الذي قد تواجهه، وب�سبب العُزلة النا�شئة �إمَّ

�أ�صلها العرقي �أو الإثني �أو ن�سبها، �أو ب�سبب مر�ضها مر�ض الموت، �أو ب�سبب ال�سنّ �أو الحكم عليها بعقوبة 

، يمكن النظر �إلى هذا الف�صل على �أنَّه ف�صل �شامل يتعلَّق �إلى حدّ ما بجميع الفئات التي  الإعدام. ومن ثمََّ

ي�شملها هذا الدليل.

ومن الأرجح �أن تعاني الن�ساء الم�سجونات �أكثر من الرجال الم�سجونين من الإعاقة العقليَّة و�إدمان المخدرات 

�ضن له من عنف داخل الأ�سرة ومن اعتداء بدني وجن�سي.  والكحول، وغالباً ما يكون ذلك نتيجة لما تعرَّ

وهن يت�ضّررن �أكثر من غيرهن من فراق �أ�سرهنَّ ومجتمعهنَّ المحلي ب�سبب ال�سجن، وربما �أدّى بهن الأمر 

 UNODC Handbook for إلى القلق والاكتئاب و�أ�شكال �أخطر من الإعاقة العقليَّة ويرد في الدليل المعنون�

)الكتيب الخا�ص بمديري   Prison Managers and Policymakers on Women and Imprisonment
جن( مزيد من الإر�شادات ب��شأن احتياجات ال�سجينات  ال�سجون ومقرّري ال�سيا�سات فيما يتعلق بالمر�أة وال�سَّ

ة العقليَّة. �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

المعايير الدولية 	-3

)�أ(
قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء

ر في كل �سجن خدمات طبيب م�ؤهّل واحد على الأقل، يكون على بع�ض الإلمام بالطب النف�سي. وينبغي   �)1( توفَّ -22

ة العامة المحلية �أو الوطنية. كما يجب �أن ت�شتمل  �أن تنظّم الخدمات الطبية على نحو وثيق ال�صلة ب�إدارة ال�صحَّ

على فرع للطب النف�سي بغية ت�شخي�ص حالات ال�شذوذ العقلي وعلاجها عند ال�ضرورة.

د. دَّ �إذا كانوا مدانين بالفعل ف�إنَّ مدة العقوبة ُمت
 )30(
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�صة �أو �إلى م�ست�شفيات مدنية. وحين تتوفّر  �)2( ينقل ال�سجناء الذين يتطلبّون عناية متخ�ص�صة �إلى �سجون متخ�ّص

وافية  ال�صيدلانية  ولوازمها  معداتها وتجهيزاتها  تكون  الم�ست�شفيات،  تقدّمها  التي  العلاج  ال�سجن خدمات  في 

بغر�ض توفير الرعاية والمعالجة الطبية اللازمة لل�سجناء المر�ضى، وت�ضمّ موظفين م�ؤهّلين مهنيا ح�سب اللزوم.

ال�ضرورة،  ح�سب  ذلك  بعد  بفح�صه  ثم  حب�سه،  بعد  وقت ممكن  �أقرب  في  �سجين  كل  بفح�ص  الطبيب   يقوم  -24

به واتخاذ جميع التدابير ال�ضرورية لعلاجه،  �أو عقلي قد يكون م�صاباً  �أيِّ مر�ض ج�سدي  بغية اكت�شاف  وخ�صو�صاً 

وعزل ال�سجناء الذين ي�شكّ في كونهم م�صابين ب�أمرا�ض معدية �أو �سارية، وا�ستبانة الم�شاكل الج�سدية �أو العقليَّة التي 

قد ت�شكّل عائقاً �أمام �إعادة الت�أهيل، وتحديد القدرات البدنية على العمل لدى كل �سجين.

ة البدنية والعقليَّة للمر�ضى. ويتفقّد يومياً جميع ال�سجناء المر�ضى، وجميع   �)1( يكلفّ الطبيب برعاية ال�صحَّ -25

�أولئك الذين ي�شكون من �أمرا�ض، و�أيّ �سجين ا�سترعي انتباهه �إليه على وجه خا�ص.

ة الج�سدية �أو العقليَّة ل�سجين ما قد ت�ضّررت �أو �ستت�ضّرر من جرّاء  )2( يبلغ الطبيب المدير كلمّا بدا له �أنَّ ال�صحَّ

ا�ستمرار حب�سه �أو من جرّاء �أيِّ ظرف من ظروف هذا الحب�س.

[...]

 �)1( لا يحتجز الأ�شخا�ص في ال�سجن �إذا تبّني �أنهم مختلون عقليا، وتتخذ ترتيبات لنقلهم �إلى م�ست�شفى للأمرا�ض  -82

العقليَّة ب�أ�سرع ما يمكن.

�صة تحت �إدارة  )2( يو�ضع الم�صابون ب�أمرا�ض �أو �إعاقة عقلية �أخرى تحت المراقبة والعلاج في م�صحّات متخ�ّص

طبية.

)3( يو�ضع ه�ؤلاء الأ�شخا�ص، طوال بقائهم في ال�سجن، تحت �إ�شراف طبي خا�ص.

)4( تكفل الإدارة الطبية �أو النف�سانية في ال�سجون علاج جميع ال�سجناء الآخرين الذين يحتاجون �إلى هذا العلاج.

ولتقديم  لل�سجين  النف�ساني  العلاج  لموا�صلة  تدابير  ة،  المخت�ّص الأجهزة  مع  بالاتفاق  تتخذ،  �أن  الم�ستح�سن   من  -83

م�ساعدة اجتماعية-نف�سانية له بعد �إطلاق �سراحه عند ال�ضرورة.

ة  وترد فيما بعد بع�ض المواد ذات ال�صلة من مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي وتح�سين رعاية ال�صحَّ

ة العقليَّة(. ولكن �إذا كان كثير من هذه المبادئ يعترف بالحقوق والمعايير الهامة ويوا�صل التزويد  العقليَّة )مبادئ ال�صحَّ

ة العقليَّة، ف�إنَّ هناك مبادئ �أخرى تعتبر الآن مثيرة للجدل ولا توفّر حماية كافية،  ب�إر�شادات في مجال رعاية ال�صحَّ

 التي ي�شملها المبد�أ 11.
)ب(

وخ�صو�صاً ما يتعلقّ بق�ضية المعالجة دون الموافقة عن علم

وتعك�س اتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة �أ�سلوباً �أحدث للموافقة عن علم على العلاج، لأنها تت�ضمّن �ضمانات 

�أدقّ �ضد العلاج دون موافقة، مما يبرز حق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في الح�صول على دعم عند اتخاذ القرارات.

)ج(
ة ة العقليَّ مبادئ حماية الأ�شخا� صالم�صابين بمر�ض عقلي وتح�سين العناية بال�صحَّ

المبد�أ 1

الحريات والحقوق الأ�سا�سية

ة العقليَّة التي ت�شكّل جزءاً من   يتمتّع جميع الأ�شخا�ص بحق الح�صول على �أف�ضل ما هو متاح من رعاية ال�صحَّ -1

نظام الرعاية ال�صحية والاجتماعية.

 يعامل جميع الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي �أو الذين يعالجون بهذه ال�صفة معاملة �إن�سانية مع احترام ما  -2

للإن�سان من كرامة �أ�صيلة.

الا�ستغلال  من  الحماية  الحق في  ال�صفة  بهذه  يعالجون  الذين  �أو  عقلي  الم�صابين بمر�ض  الأ�شخا�ص   لجميع  -3

الاقت�صادي والجن�سي وغيرهما من �أ�شكال الا�ستغلال، ومن الإيذاء الج�سدي �أو غير الج�سدي والمعاملة المهينة.
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لا  يجوز �أن يكون هناك تمييز بدعوى المر�ض العقلي. ويعني "التمييز" �أيّ تفريق �أو ا�ستبعاد �أو تف�ضيل ي�ؤدّي �إلى  -4

�إبطال �أو �إ�ضعاف الم�ساواة في التمتّع بالحقوق. ولا تعتبر التدابير الخا�صة التي تتخذ لمجرّد حماية حقوق الأ�شخا�ص 

الم�صابين بمر�ض عقلي، �أو �ضمان النهو�ض بهم تمييزاً. ولا ي�شمل التمييز �أيّ تفريق، �أو ا�ستبعاد �أو تف�ضيل يجري وفقاً 

لأحكام هذه المبادئ ويكون �ضرورياً لحماية ما ل�شخ�ص م�صاب بمر�ض عقلي �أو لأفراد �آخرين من حقوق الإن�سان.

والاجتماعية  والاقت�صادية  وال�سيا�سية  المدنية  الحقوق  جميع  الحق في ممار�سة  عقلي  م�صاب بمر�ض  �شخ�ص   لكل  -5

والاجتماعية  الاقت�صادية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  والعهد  الإن�سان،  لحقوق  العالمي  الإعلان  في  بها  المعترف  والثقافية 

والثقافية، والعهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سة، وفي ال�صكوك الأخرى ذات ال�صلة مثل الإعلان الخا�ص بحقوق 

المعوقين ومجموعة المبادئ المتعلقة بحماية جميع الأ�شخا�ص الذين يتعرّ�ضون لأيِّ �شكل من �أ�شكال الاعتقال �أو ال�سجن.

المبد�أ 9

العلاج

 لكل مري�ض الحق في �أن يعالج ب�أقلّ قدر من القيود البيئية، وبالعلاج الذي يتطلبّ �أقل قدر ممكن من التقييد  -1

�أو التدخّل ويكون ملائماً لاحتياجات المري�ض ال�صحية وللحاجة �إلى حماية �سلامة الآخرين البدنية.

 يكون علاج كل مري�ض ورعايته قائماً على �أ�سا�س خطة تو�ضع لكل مري�ض على حدة وتناق�ش معه، ويعاد النظر  -2

فيها بانتظام، وتعدّل ح�سب الاقت�ضاء، ويقدّمها مهنيون م�ؤهّلون.

 يكون توفير الرعاية لل�صحة العقليَّة دائماً وفقاً لما ينطبق من معايير �آداب المهنة المتعلقة بالممار�سين في ميدان  -3

ة العقليَّة، بما في ذلك المعايير المقبولة دولياً مثل مبادئ �آداب مهنة الطب المتعلقة بدور الموظفين ال�صحيين،  ال�صحَّ

�أو  �أو العقوبة القا�سية  ولا �سيما الأطباء، في حماية الم�سجونين والمحتجزين من التعذيب وغيره من �ضروب المعاملة 

اللا�إن�سانية �أو المهينة، التي اعتمدتها الجمعية العامة للأمم المتحدة. ولا يجوز �أبداً �إ�ساءة ا�ستخدام المعلومات والمهارات 

ة العقليَّة. الطبية في مجال ال�صحَّ

 ينبغي �أن ي�ستهدف علاج كل مري�ض الحفاظ على ا�ستقلاله ال�شخ�صي وتعزيزه. -4

المبد�أ 20

مرتكبو الجرائم

 ينطبق هذا المبد�أ على الأ�شخا�ص الذين ينفّذون �أحكاماً بال�سجن ب�سبب ارتكابهم جرائم، �أو الذين يحتجزون  -1

على نحو �آخر �أثناء �إجراءات �أو تحقيقات جنائية موجّهة �ضدّهم، والذين يتقرّر �أنهم م�صابون بمر�ض عقلي �أو يعتقد 

في احتمال �إ�صابتهم بمثل هذا المر�ض.

في  عليه  من�صو�ص  هو  كما  العقليَّة  لل�صحة  متاحة  رعاية  �أف�ضل  الأ�شخا�ص  ه�ؤلاء  جميع  يتلقّى  �أن   ينبغي  -2 

المبد�أ 1 من هذه المبادئ. وتنطبق هذه المبادئ عليهم �إلى �أق�صى حدّ ممكن، با�ستثناء ما تقت�ضيه هذه الظروف فقط 

من تعديلات وا�ستثناءات محدودة. ولا يجوز �أن تخلّ هذه التعديلات والا�ستثناءات بما للأ�شخا�ص من حقوق بموجب 

ال�صكوك المذكورة في الفقرة 5 من المبد�أ 1 �أعلاه.

)د(
اتفاقية حقوق الأ�شخا� صذوي الإعاقة

المادة 12

الاعتراف بالأ�شخا� صذوي الإعاقة على قدم الم�ساواة مع �آخرين �أمام القانون

 ت�ؤكّد الدول الأطراف من جديد حق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في الاعتراف بهم في كل مكان ك�أ�شخا�ص �أمام القانون. -1

 تقرّ الدول الأطراف بتمتّع الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة ب�أهلية قانونية على قدم الم�ساواة مع �آخرين في جميع مناحي الحياة. -2

 تتخذ الدول الأطراف التدابير المنا�سبة لتوفير �إمكانية ح�صول الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على الدعم الذي قد  -3

يتطلبّونه �أثناء ممار�سة �أهليتهم القانونية.

 تكفل الدول الأطراف �أن توفّر جميع التدابير المرتبطة بممار�سة الأهلية القانونية ال�ضمانات المنا�سبة والفعّالة  -4

التدابير  �أن تحترم  ال�ضمانات  وتكفل هذه  الإن�سان.  الدولي لحقوق  للقانون  وفقاً  التدابير  ا�ستعمال هذه  �إ�ساءة  لمنع 

المرتبطة بممار�سة الأهلية القانونية حقوق ال�شخ�ص المعني و�إرادته و�أف�ضلياته، و�أن تكون مجرّدة من ت�ضارب الم�صالح 
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ومن الت�أثير الذي لا م�سوّغ له، ومتنا�سبة ومتما�شية مع ظروف ال�شخ�ص، وت�سري في �أق�صر مدة ممكنة، وتخ�ضع لمراجعة 

ة وم�ستقلة ومحايدة �أو من جانب هيئة ق�ضائية. وتكون هذه ال�ضمانات متنا�سبة مع  منتظمة من جانب �سلطة مخت�ّص

القدر الذي ت�ؤثّر به التدابير في حقوق ال�شخ�ص وم�صالحه.

المادة 25

ة ال�صحَّ

�أ�سا�س  على  دون تمييز  ة  ال�صحَّ م�ستويات  ب�أعلى  التمتّع  الإعاقة الحق في  ذوي  للأ�شخا�ص  ب�أنَّ  الأطراف  الدول  تعترف 

الإعاقة. وتتخذ الدول الأطراف كل التدابير المنا�سبة الكفيلة بح�صول الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على خدمات �صحية تراعي 

الفروق بين الجن�سين، بما في ذلك خدمات �إعادة الت�أهيل ال�صحي. وتعمل الدول الأطراف بوجه خا�ص على ما يلي:

توفير رعاية وبرامج �صحية مجانية �أو معقولة التكلفة للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة تعادل في نطاقها ونوعيتها  )�أ(	

العامة  ة  ال�صحَّ وبرامج  والإنجابية  الجن�سية  ة  ال�صحَّ خدمات  ذلك  في  بما  للآخرين،  توفّرها  التي  تلك  ومعاييرها 

لل�سكان؛

الك�شف  ت�شمل  �إعاقتهم من خدمات �صحية،  ب�سبب  الإعاقة تحديداً  الأ�شخا�ص ذوو  �إليه  توفير ما يحتاج  )ب(	

والتدخّل عند الاقت�ضاء، وخدمات تهدف �إلى التقليل �إلى �أدنى حدّ من الإعاقة ومنع حدوث المزيد منها، على �أن ي�شمل 

ذلك الأطفال وكبار ال�سنّ؛

توفير هذه الخدمات ال�صحية في �أقرب مكان ممكن من مجتمعاتهم المحلية، بما في ذلك في المناطق الريفية؛ )ج(	

التي  الرعاية  جودة  بنف�س  الإعاقة  ذوي  الأ�شخا�ص  �إلى  رعاية  تقديم  ال�صحية  المهن  مزاولي  �إلى  الطلب  )د(	

يقدّمونها �إلى الآخرين، بما في ذلك تقديم هذه الرعاية على �أ�سا�س الموافقة الحرة والم�ستنيرة، من خلال القيام بجملة 

�أمور منها زيادة الوعي بحقوق الإن�سان المكفولة للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة وكرامتهم وا�ستقلالهم الذاتي واحتياجاتهم 

من خلال توفير التدريب لهم ون�شر معايير �أخلاقية تتعلقّ بالرعاية ال�صحية في القطاعين العام والخا�ص؛

حظر التمييز �ضد الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في توفير الت�أمين ال�صحي، والت�أمين على الحياة حيثما ي�سمح  )هـ(	

القانون الوطني بذلك، على �أن يوفّرا بطريقة من�صفة ومعقولة؛

منع الحرمان على �أ�سا�س التمييز من الرعاية ال�صحية �أو الخدمات ال�صحية �أو الطعام وال�سوائل ب�سبب الإعاقة. )و(	

انظر �أي�ضاً:

�آداب مهنة الطب المتعلقة بدور الموظفين ال�صحيين ولا �سيما الأطباء في حماية الم�سجونين والمحتجزين من  مبادئ 

التعذيب وغيره من �ضروب المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، التي اعتمدتها الجمعية العامة بالقرار 

194/37 بتاريخ 18 كانون الأول/دي�سمبر 1982.

بيان الرابطة الطبية العالمية عن �آداب مهنة الطب الخا�صة بالمر�ضى الم�صابين بمر�ض عقلي، التي اعتمدتها الجمعية 

بيلان�سبرغ  العامة في  الجمعية  نقّحتها  ثم   ،1995 �أيلول/�سبتمبر  في  ب�إندوني�سيا،  بالي  والأربعون في  ال�سابعة  العامة 

بجنوب �أفريقيا، في ت�شرين الأول/�أكتوبر 2006.

مجل�س �أوروبا، اللجنة الوزارية، التو�صية رقم 10 )2004( ب��شأن حماية حقوق الإن�سان وكرامة الأ�شخا�ص الم�صابين 

بمر�ض عقلي، التي اعتمدتها اللجنة الوزارية في 22 �أيلول/�سبتمبر 2004 في الاجتماع 896 لنواب الوزراء.

�إعلان مونتريال عن الإعاقة الذهنية، الذي اعتمد في مونتريال بكندا، في 6 ت�شرين الأول/�أكتوبر 2004.

اعتمدها م�ؤتمر الأمم المتحدة الأول لمنع الجريمة ومعاملة المجرمين، المعقود في جنيف عام 1955، و�أقرّها المجل�س الاقت�صادي 
)�أ( 

والاجتماعي بقراريه 663 ج )د-24( الم�ؤرّخ في 31 تموز/يوليه 1957، و2076 )د-62( الم�ؤرّخ في 13 �أيار/مايو 1977.

)ب( E/CN.4/2005/51، مرجع �سبق ذكره، الفقرة 24.

اعتمدتها الجمعية العامة بقرارها 119/46 الم�ؤرّخ في 17 كانون الأول/دي�سمبر 1991.
)ج( 

www.un.org/arabic/commonfiles/ :اعتمُدت في 13 كانون الأول/دي�سمبر 2006. والن�ص الكامل موجود في الموقع التالي
)د( 

convoptprot-a.pdf. وقد دخلت اتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة حيّز التنفيذ في 3 �أيار/مايو 2008. وبت�صديق �أيِّ بلد على 
الاتفاقية ف�إنَّه يقبل التزاماتها القانونية ويعتمد ت�شريعات لتطبيقها. �أما بالن�سبة لبقية الدول فالاتفاقية تمثّل معياراً دولياً يجب �أن 

ت�سعى �إلى احترامه.
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	�الا�ستجابة لاحتياجات الجناة المحتاجين �إلى الرعاية -4 

ة العقليَّة في مجال ال�صحَّ

ال�سيا�سات والت�شريعات في مجال الرعاية ال�صحية 	1-4

ة العقليَّة، في ال�سجون  لا حلّ للتحدّيات الهائلة �أمام توفير رعاية �صحية عادلة، بما في ذلك رعاية ال�صحَّ

العقليَّة  الإعاقة  ذوو  فالجناة  وحدها.  ال�سجون  ال�صحية في  الرعاية  و�إدارات  ال�سجون  �إدارات  بوا�سطة 

يحتاجون �إلى �أ�سلوب علاج �شامل يوفّر على م�ستوى المجتمع المحلي، وي�ضمن الخدمات ال�ضرورية و�سلامة 

الجمهور ويقللّ معاودة الإجرام. 

• �في جميع البلدان هناك حاجة ملحّة �إلى تناول الم�شاكل الخا�صة بالرعاية ال�صحية الكافية لعامة 	

ال�سكان وزيادة �إمكانيات ح�صول الفقراء والم�ّشردين والعاطلين وذوي الإعاقة العقليَّة على خدمات 

الرعاية ال�صحية، كخطوة �أولى نحو التقلي�ص من حب�س الجناة المحتاجين �إلى الرعاية في مجال 

ة العقليَّة حب�سا غير لازم وغير عادل وم�ضّر، وبذلك يمكن تخفيف ال�ضغط على الموارد  ال�صحَّ

ال�شحيحة لدى الإدارات ال�صحية في ال�سجون.

• بين 	 القائم  التعار�ض  درا�سة  والعدل  ة  ال�صحَّ قطاعي  من  كل  ال�سيا�سات في  وا�ضعي  على  �يجب 

تفاهم  �إلى  ل  والتو�ّص العقليَّة  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  الجناة  واحتياجات  الأمن  �ضرورات 

و�سيا�سة م�شتركة و�إ�صدار الت�شريعات المنا�سبة. ويجب �إعادة النظر في �سيا�سات الأحكام العقابية، 

التي ت�ؤدّي �إلى زيادة حب�س الفئات المحرومة، مثل الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة، ب�سبب تكرار جرائم 

غير عنيفة، وذلك لوقف اتجاه الزيادة الكبيرة في عدد الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة في م�ؤ�س�سات 

لي�س الغر�ض منها �أ�صلا تلبية احتياجات هذه الفئة ال�ضعيفة من حيث �إعادة الاندماج الاجتماعي.

• ة العامة احتياجات ال�سجناء ويجب توفير تمويل 	 �يجب �أن تت�ضمّن �سيا�سات وا�ستراتيجيات ال�صحَّ

ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  ال�سجناء  احتياجات  لتلبية  ال�سجون  في  ال�صحية  للإدارات  كاف 

العقليَّة )والبدنية(.

• �يجب �أن تعمل الإدارات ال�صحية في ال�سجون وفي المجتمع المحلي بالتعاون فيما بينها و�أن تتكامل 	

عند  الرعاية  وا�ستمرار  ال�سجون  في  الرعاية  في  الت�ساوي  �آفاق  �أجل تح�سين  من  الإمكان  بقدر 

)31(
الحب�س ثم في المجتمع المحلي بعد الإفراج.

• الإعاقة 	 ذوي  الأ�شخا�ص  حقوق  حماية  �أجل  من  العقليَّة  ة  ال�صحَّ ب��شأن  ت�شريعات  �إ�صدار  �يجب 

ال�سجناء  احتياجات  تتناول  التي  القانونية  الأحكام  و�سيكون و�ضع  ال�سجناء.  فيهم  العقليَّة، بمن 

ة العقليَّة خطوة �أولى نحو �ضمان حماية حقوقهم، بما في  المحتاجين �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ذلك الحق في العلاج والعناية الجيدة، والحق في رف�ض العلاج، والتظلمّ من قرارات العلاج بدون 

موافقة، والحق في ال�ّسرية، والحق في الحماية من التمييز والعنف، والوقاية من التعذيب وغيره من 

ويجب الن�ص في الت�شريع 
 )32(

�ضروب المعاملة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، من بين جملة �أمور.

 WHO Europe, Prison Health as part of Public Health, Declaration, Moscow, 24 October 2003 (Moscow انظر 
 )31(

.Declaration)

.WHO, ICRC Information Sheet, Mental Health in Prisons, p. 4 )32(
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على �إجراءات لحماية ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة في �إطار نظام العدالة الجنائية، تكون م�ساوية 

)33(
لما هو مكفول لبقية ال�سجناء.

• �يجب �أن تكون حدود الم�ساءلة وا�ضحة وتطبّق نف�س نظم التفتي�ش والر�صد الموجودة في المجتمع 	

ة العقليَّة. المحلي على الإدارات ال�صحية لل�سجون، بما في ذلك �إدارات ال�صحَّ

الإحالة والتداب يروالجزاءات غ يرالاحتجازية  	2-4

ة العقليَّة )مبادئ  جاء بو�ضوح في مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي وتح�سين العناية بال�صحَّ

وا و�أن يعُتنى بهم، قدر  المر�ض العقلي( �أنَّ الأ�شخا�ص الذي يعانون من �إعاقة عقلية لهم الحق في �أن يعاَجل

ة العالمية ب�أن يكون موقع �إدارات   وتو�صي منظمة ال�صحَّ
)34(

الإمكان، في المجتمع المحلي الذي يعي�شون فيه.

ة العامة، بما يتفق مع المبد�أ  ة العقليَّة في المجتمع المحلي و�أن تتكامل بقدر الإمكان مع �إدارات ال�صحَّ ال�صحَّ

 ولا بدّ من الاعتراف ب�أنَّ ال�سجن له ت�أثير �ضار 
)35(

الأ�سا�سي ومفاده تهيئة بيئة فيها الحدّ الأدنى من القيود.

على الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة العقليَّة �أكثر من غيرهم. ولتحقيق �إعادة الاندماج الاجتماعي ومنع معاودة 

ارتكبوا جرائم غير  من  العقليَّة، وخ�صو�صاً  الإعاقة  الأف�ضل، في حالة معظم الجناة ذوي  الإجرام، من 

عنيفة، توفير العلاج والرعاية، بدلاً من اتخاذ تدابير عقابية.

• �يجب �إحالة الأفراد ذوي الإعاقة العقليَّة، �إذا �أمكن، �إلى جهات �أخرى غير نظام العدالة الجنائية 	

ابتداء من �أول تعامل لهم مع موظفي �إنفاذ القوانين، و�أما الم�صابون ب�إعاقة عقلية �شديدة فلا يجب 

)36(
�أبداً �إيداعهم في ال�سجون.

• �يجب �أن تكون هذه الإحالة ممكنة في جميع مراحل العدالة الجنائية—�أي الملاحقة والمحاكمة 	

عامة  ب�صفة  العقليَّة  ة  ال�صحَّ ق�ضايا  عن  معلومات  على  المحاكم  تح�صل  �أن  ويجب  والحب�س. 

ة العقليَّة لدى الجناة ب�صفة خا�صة، حتى ت�ستطيع �أن  والاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة تقديم هذه  ة  ال�صحَّ ب�أ�سرع ما يمكن. ويجوز لأخ�صائيي رعاية  المنا�سبة  الأحكام  ت�صدر 

المعلومات بعد تقييم حالة الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة في �أقرب وقت ممكن �أثناء عملية العدالة 

الجنائية وفح�صهم.

• �يجب �أّلا يكون عدم وجود �إدارات حكومية لل�صحة العقليَّة مّبررا لحب�س الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة 	

)37(
العقليَّة، ويجب �أن يمنع القانون ذلك منعا باتا.

• �إنفاذ 	 موظفي  تدريب  وكذلك  جديدة،  و�إجراءات  ت�شريعات  و�ضع  الإحالة  تدابير  تتطلبّ  �ربما 

القوانين ليتعرّفوا على الإعاقة العقليَّة، من �أجل ال�سعي �إلى الح�صول على الم�ساعدة من �أخ�صائيي 

ة العقليَّة عند �أول تعامل للم�صابين بهذه الإعاقة مع نظام العدالة الجنائية. ال�صحَّ

• �يمكن �أي�ضاً الت�شجيع على اتخاذ تدابير الإحالة هذه بتدريب الموظفين الق�ضائيين وموظفي �إنفاذ 	

القوانين على التعرّف على مظاهر الإعاقة العقليَّة التي يمكن �أن ت�صادفهم في عملهم في العدالة 

المرجع نف�سه، �ص 4.
 )33(

ة العقليَّة، المبد�أ 1-7. مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي وتح�سين العناية بال�صحَّ
 )34(

م�شار �إليها في الوثيقة E/CN.4/2005/51، الفقرة 14.
 )35(

القواعد النموذجية الدنيا، 82 )1(.
 )36(

)WHO and ICRC )37، مرجع �سبق ذكره، �ص.3.
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الجنائية، وفي �إ�صدار الأحكام والخيارات الأخرى التي قد تكون متاحة لإحالة ه�ؤلاء الجناة �إلى 

النظام ال�صحي من �أجل معالجتهم.

• �يجب �إحداث بدائل للحكم على الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة، الذين ارتكبوا جرائم �أخطر. ويجب 	

�أن تت�ضمّن هذه الأحكام الرعاية الطبية ال�شاملة الخا�ضعة للإ�شراف في مرفق منا�سب. وب�صفة 

�أن يح�صلوا على العلاج في  ال�سكان  عامة من الأف�ضل للجناة الذين يعتبرون خطراً على عامة 

مرافق طبية م�أمونة، لا في ال�سجن حيث �ست�سوء حالتهم.

في  بديلة  وعقوبات  تدابير  و�ضع  ذلك  في  بما  المنا�سبة،  الت�شريعات  و�ضع  عن  �إر�شادات  على  وللح�صول 

 World Health العالميـة:  ة  ال�صحَّ منظمة  دليل  �إلى  الرجوع  يرُجى  العقليَّة،  الإعاقة  ذوي  الجناة  حالة 

)38(
.Organization Resource Book on Mental Health, Human Rights and Legislation, 2005

المعـني  المتحـدة  الأمـم  مكتـب  �أ�صدرهمـا  دليلـين  �إلـى  الرجـوع  يرُجـى  العملية،  الإر�شادات  من  ولمزيد 

 UNODC Handbook of Basic Principles and Promising Practices :بالمخـدرات والجريمـة، هما

UNODC Handbook on Restorative Justice Programmesو on Alternatives to Imprisonment

�إدارة ال�سجون 	3-4

 �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة  1-3-4

ال�سوية،  الاجتماعية  والحياة  البدنية  ة  ال�صحَّ �إلى  بالإ�ضافة  العقليَّة،  ة  ال�صحَّ يت�ضمّن تح�سين  �أن  يجب 

عنا�صر رئي�سية من �إدارة ال�سجون و�سيا�سات الرعاية ال�صحية. ويعتبر و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات �شاملة 

ة العقليَّة لدى جميع ال�سجناء و�ضمان ح�صول ذوي الإعاقة العقليَّة على العلاج  تهدف �إلى حماية ال�صحَّ

اللازم في الوقت المنا�سب، بالت�ساوي مع ما هو متوافر في المجتمع المحلي، �أمراً �ضرورياً من �أجل �إدارة فعّالة 

ة العقليَّة بال�سجون. للرعاية في مجال ال�صحَّ

• ة العقليَّة لجميع ال�سجناء: تح�سين الأحوال وتهيئة بيئة م�أمونة و�صحية في ال�سجن: 	 �حماية ال�صحَّ

ينبغي �أن ت�ضمن ال�سيا�سات توفير بيئة وخدمات في ال�سجون يكون الغر�ض منها حماية وتح�سين 

 وينبغي �أن تعترف هذه ال�سيا�سات ب�أنَّ توفير الأ�س�س ال�صحية 
)39(

ة العقليَّة لجميع ال�سجناء. ال�صحَّ

مثل الم�ساحة الكافية، والتغذية، ومياه ال�شرب النظيفة، والإ�صحاح، والتدفئة، والتهوية، وال�ضوء 

الأهمية  �أنَّ من  كما  العقليَّة والج�سدية.  ة  ال�صحَّ ما يمكن من حماية  وال�صناعي، هو  الطبيعي 

بمكان في هذا ال�سياق توفير �أن�شطة مفيدة ومحفّزات ذهنية، وكذلك الات�صال بالعالم الخارجي. 

ويجب �أي�ضاً �أن تكون هناك �سيا�سات وا�ستراتيجيات للت�صدّي للعنف )بما في ذلك العنف والم�ضايقة 

ال�سجون  �إدارة  �سيا�سات  ت�ضمن  �أن  يجب  ذلك  على  وعلاوة  والنف�سيان(.  والجن�سيان  البدنيان 

الق�ضايا  ف�إنَّ  كذلك  حب�سهم.  عند  درجة خطورتهم  بح�سب  دقيقا  ال�سجناء تمييزا  بين  التمييز 

 WHO Resource Book :عن التدابير والجزاءات غير الاحتجازية، انظر ال�صفحات 75-80 مـن الن�ص الإنكليزي للدليل المعنون
 )38(

.on Mental Health, Human Rights and Legislation (2005)

 WHO Regional Office for :انظر على �سبيل المثال، لمزيد من التوجيهات العملية، القائمة المرجعية الواردة في المرجع التالي
 )39(

.Europe, Health in Prisons Project, Consensus Statement on Mental Health Promotion in Prisons, 1998
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المتعلقة بتعيين الموظفين وتدريبهم وتهيئة �أجواء �إيجابية في ال�سجن عنا�صر �أ�سا�سية في �سيا�سات 

ة العقليَّة التي تهدف �إلى الحيلولة دون ظهور الإعاقة العقليَّة �أو تفاقمها. ال�صحَّ

• رعاية 	 �إلى  النظر  يجب  العقليَّة:  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  المحتاجين  ال�سجناء  ��إدارة علاج 

تكون  �أن  يجب  بحيث  �صحية،  ق�ضية  من مجرّد  �أو�سع  �أنها  على  العقليَّة  الإعاقة  ذوي  ال�سجناء 

�أ�سا�سياً في الا�ستراتيجيات العامة للإدارة، وت�ضعها الإدارة المركزية لل�سجون. ويجب �أن  عن�صراً 

ة العقليَّة، ل�ضمان ت�ساوي  يكون تح�سين التعاون مع �إدارات المجتمع المحلي للرعاية في مجال ال�صحَّ

الرعاية وا�ستمرار العلاج، �أحد الأهداف الرئي�سية في ا�ستراتيجيات الإدارة.

ة العقليَّة على م�ستوى المقر، على �أن  	�وي�ستح�سن تعيين م�ست�شار ل�سيا�سة وا�ستراتيجية ال�صحَّ

�أفرقة  تعيين  ت�سمح،  الموارد  كانت  �إذا  المفيد،  ال�سجون. ومن  ال�صحية في  الإدارات  يعمل داخل 

�صات لل�صحة العقليَّة في كل �سجن، �أو تعيين من�سّقين لل�صحة العقليَّة يعملون مع  متعدّدة التخ�ّص

الأطباء للتن�سيق مع مقدّمي الخدمات ال�صحية في المجتمع المحلي ومع �إدارات الإفراج الم�شروط، 

بما ي�ضمن تلبية الاحتياجات المعقّدة لل�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة، ويغطي الفترة من الحب�س �إلى 

الدعم بعد الإفراج.

• ��إذكاء الوعي: يجب تزويد موظفي ال�سجون وال�سجناء وعائلاتهم بمعلومات ومواد �إعلامية تهدف 	

بم�شاكل  ترتبط  التي  والتمييز  الو�صم  حالات  لتقليل  وذلك  العقليَّة،  بالإعاقة  وعيهم  زيادة  �إلى 

ة العقليَّة، وم�ساعدتهم على �إدراك �أف�ضل لما يترتّب على الحب�س من نتائج نف�سية، وطرائق  ال�صحَّ

)40(
تفادي الم�شاكل العقليَّة وكيفية ومكان الح�صول على الم�ساعدة عندما تطرح تلك الم�شاكل.

• ة العقليَّة بمراعاة الفروق بين الجن�سين: ينبغي و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات 	 �توفير رعاية ال�صحَّ

ة العقليَّة ت�ضع الفروق بين الجن�سين في الح�سبان من �أجل ال�سجينات، مع مراعاة  لإدارات ال�صحَّ

 UNODC Handbook on )انظر  العقليَّة  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  من  احتياجاتهن  اختلاف 

.)Women in Prison

• خدمات 	 ذلك  في  بما  ال�سجون،  لمرافق  م�ستقل  تفتي�ش  �إجراء  ال�ضروري  من  والتقييم:  �الر�صد 

للقيا�س  قابلة  معايير  و�ضع  ويجب  داخليين.  وتقييم  بر�صد  ا�ستكماله  ويمكن  ال�صحية،  الرعاية 

�أن  ويجب  ال�سجون.  في  العقليَّة  ة  ال�صحَّ رعاية  وممار�سات  ا�ستراتيجيات  نتائج  وتقدير  لتقييم 

كل من  بتح�سين  ي�سمح  الإدارة، بما  �سيا�سات  ّ�أ من  يتجز لا  وتقييمها جزءاً  البيانات  يكون جمع 

الا�ستراتيجيات وتطبيقها.

 الموظفون  2-3-4

موظفو الرعاية ال�صحية �ألف-	

يتطلبّ توفير رعاية كافية لل�صحة العقليَّة مراعاة عوامل كثيرة )بيئية ونف�سية-اجتماعية وطبية وغير 

�صات في العلاج. وتطرح هذه المهام تحدّياً كبيراً في بيئة ال�سجون،  ذلك( واتّباع �أ�سلوب متعدّد التخ�ّص

)WHO, ICRC Information sheet )40، مرجع �سبق ذكره.
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المقترنة  والأمرا�ض  العقليَّة  الإعاقة  ن�سبة  وارتفاع  الموارد  ونق�ص  والاكتظاظ  الأحوال  �سوء  ب�سبب 

�أن تكفل في كل �سجن عددا كافيا من موظفي  ال�سجون يجب  �إدارات  ف�إنَّ  البع�ض. لذلك  ببع�ضها 

 
)41(

�صة في التعرف على الإعاقة العقليَّة والتحكّم في �أعرا�ضها. الرعاية ال�صحية ذوي المهارات المتخ�ّص

ة(  ويحتاج الموظفون ال�صحيون في ال�سجون �إلى الدعم والتدريب من الدولة )وزارة العدل ووزارة ال�صحَّ

حتى ي�ستطيعوا تحمّل م�س�ؤولياتهم بفعالية.

وغالباً ما لا يوجد العدد الكافي من الأطباء النف�سيين والموظفين الطبيين الم�ؤهّلين والم�ستعدّين للعمل في 

ال�سجون. وينبغي لإدارات ال�سجون �أن ت�ضمن عدم �إهدار خبراتهم في �أعمال غير منا�سبة، وذلك بتزويدهم 

بما يلزم من م�ساعدين مثلًا.

وينبغي للوزارات المعنية �أن تعالج �صعوبات توظيف موظفي الرعاية ال�صحية ذوي الم�ؤهّلات المنا�سبة للعمل 

في بيئة ال�سجون، وذلك ب�ضمان �أّلا تكون �شروط ا�ستخدام ه�ؤلاء الموظفين ب�أقل تقدير �أدنى من �شروط 

ة  ا�ستخدام الموظفين الطبيين ذوي الم�ؤهّلات نف�سها في المجتمع المحلي. ويجب �أن يتاح لموظفي رعاية ال�صحَّ

العقليَّة في ال�سجون الح�صول على التدريب �أثناء الخدمة وعلى فر�ص تح�سين م�ؤهلاتهم، و�أن يح�صلوا على 

الأقل على نف�س مرتّبات العاملين في �إدارات الرعاية ال�صحية في المجتمع المحلي. و�إذا كانت الموارد ت�سمح، 

ة العقليَّة في  ف�إنَّ التحدّيات الخا�صة التي يطرحها العمل في بيئة ال�سجون تّبرر منح موظفي رعاية ال�صحَّ

ال�سجون ا�ستحقاقات �إ�ضافية.

و�أما �إذا كانت الموارد محدودة ف�إنَّ البديل عن ا�ستخدام موظفين �إ�ضافيين هو الت�أكّد من وجود موظفي 

الاعتناء  الموظفين  له�ؤلاء  ويمكن  ال�سجن.  داخل  منتظماً  وجوداً  المحلي  المجتمع  في  ال�صحية  الإدارات 

بالأفراد من المر�ضى وكذلك توفير التدريب والدعم لموظفي الرعاية ال�صحية في ال�سجون. كما �أنَّ وجود 

موظفي الرعاية ال�صحية من المجتمع المحلي ي�سهّل الا�ستمرار في الرعاية، لمن يدخلون ال�سجن وهم قيد 

العلاج في المجتمع المحلي ولذوى الإعاقة العقليَّة الذين يفرج عنهم.

ويمكن �أي�ضاً ا�ستكمال هذا الدعم بالن�صح الذي يتلقّاه �سجين من �سجين �آخر مثله. وهذا النوع من الدعم 

حا�سم خ�صو�صاً في البلدان ذات الدخل المنخف�ض، حيث يحُتمل �أن يكون هناك نق�ص حاد في موظفي 

ة العقليَّة الم�ؤهّلين في ال�سجون. )انظر �أي�ضاً 4-3-5 باء في ما يلي(. رعاية ال�صحَّ

ويحتاج العاملون مع الن�ساء ومع الأطفال المحبو�سين مع �أمهاتهم �إلى تدريب خا�ص لمعالجة الاحتياجات 

 Managers and Policymakers on :الخا�صة له�ؤلاء النا�س )لمزيد من الإر�شادات، انظر الدليل التالي

.)Women and Imprisonment UNODC Handbook for Prison

الموظفون الآخرون في ال�سجون باء-	

تفر�ض طبيعة بيئة ال�سجون، بالإ�ضافة �إلى كفالة توافر مجموعة وا�سعة من خدمات الرعاية الطبية، اعتراف 

ة العقليَّة. فموظفو  �إدارات ال�سجون ب�أنَّ على جميع موظفي ال�سجن �أن يفهموا الم�سائل الأ�سا�سية في ال�صحَّ

ال�سجون على ات�صال دائم بال�سجناء، مما يمكّنهم من التعوّد على �أنماط �سلوك ال�سجناء وي�ستطيعون في 

ات هذا ال�سلوك ب�أ�سرع مما ي�ستطيع الموظفون ال�صحيون الذين لا  �أن يتعرّفوا على تغّري بع�ض الحالات 

القواعد النموذجية الدنيا، القاعدة 22 )1(.
 )41(
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و�أعرا�ضها قدرة موظفي  العقليَّة  الإعاقة  ويعزّز فهم طبيعة  ب�صورة محدودة.  �إّلا  ال�سجناء  يتعاملون مع 

والك�شف  العقليَّة.  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  ال�سجناء  المنا�سب مع احتياجات  التجاوب  ال�سجن على 

والتدخّل في مرحلة مبكّرة، قبل �أن يتحوّل الا�ضطراب العقلي �إلى م�شكلة �أخطر، �أمر حا�سم في الحدّ من 

زيادة الإعاقة العقليَّة في ال�سجون، وفي منع �إيذاء النف�س والانتحار. وعلى الموظفين ت�أدية دور �أ�سا�سي في 

هذه العملية.

ة العقليَّة الأ�سا�سية لمديري ال�سجون والموظفين الذين  وعلى ذلك يجب توفير التدريب على ق�ضايا ال�صحَّ

يتعاملون مبا�شرة مع ال�سجناء. ويجب �أن يعزّز هذا التدريب فهم الموظفين للإعاقة العقليَّة، ويذكّي الوعي 

 
)42(

ة العقليَّة لكل من الموظفين وال�سجناء. بحقوق الإن�سان، ويزيل مواقف الو�صم وي�شجّع على تح�سين ال�صحَّ

ومن العنا�صر الرئي�سية في التدريب على جميع م�ستويات الموظفين التعرّف على حالات احتمال الانتحار 

 )انظر �أي�ضاً الجزء 4-3-5 جيم، �أدناه(.
)43(

ومنع وقوعها.

 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-3-4

ة العقليَّة  من �أجل �ضمان عدم الإجحاف بحق الأ�شخا�ص ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

الفور  على  لهم  قانونية  ا�ست�شارة  توفير  بمكان  الأهمية  من  الجنائية  العدالة  نظام  مع  يتعاملون  الذين 

وبانتظام طوال فترة الاعتقال والاحتجاز وال�سجن. ونظراً لل�صعوبات التي قد تواجه الأفراد ذوي الإعاقة 

عليه،  الح�صول  في  ت�ساعدهم  �أن  وال�سجون  ال�شرطة  ل�سلطات  ينبغي  محام،  على  الح�صول  في  العقليَّة 

م�ساعدة  �أجل  من  �أي�ضاً،  ذلك  بعد  بل  الاحتياطي،  والحب�س  والملاحقة  الاعتقال  فترة  �أثناء  وخ�صو�صاً 

مع  تتعاون  �أن  �أي�ضاً  ال�سجون  ل�سلطات  ويجوز  مثلًا.  الطبي  العلاج  �أو في  الحكم  ا�ستئناف  ال�سجناء في 

منظمات المجتمع المدني و�إدارات الم�ساعدة القانونية، التي تعين ال�سجناء، وخ�صو�صاً تلك التي لها خبرة في 

ة العقليَّة. التعامل مع �سجناء يحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

 التقييم والت�صنيف والإيواء  4-3-4

�سوء �أحوال ال�سجون واكتظاظها وعدم كفاية تهويتها وارتفاع الحرارة ونق�ص الحوافز فيها كلهّا عوامل 

الإعاقة  تدهور  من  تزيد  و�أن  ال�سجناء  لدى جميع  العقليَّة  ة  ال�صحَّ على  �سلبية  �آثار  لها  تكون  �أن  يمكن 

ة  العقليَّة الموجودة. ولذلك ينبغي �إيواء جميع ال�سجناء، وخ�صو�صاً من يحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ة. العقليَّة، في بيئة غير م�ضّرة بهذه ال�صحَّ

ويجب �إجراء تقييم دقيق لمدى خطورة ال�سجناء ل�ضمان حماية ذوي الإعاقة العقليَّة من الإيذاء والعنف 

ة العقليَّة في  من جانب �سجناء �آخرين. ويجب على العموم �إيواء من يحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

وحدات تخ�ضع لإ�شراف طبي.

وتتواتر �أنباء من عدد من البلدان عن وجود وحدات �إدارية لف�صل ال�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية 

ة العقليَّة عن غيرهم لمدد طويلة، ويبدو �أنَّ المق�صود من ذلك هو حمايتهم. وهذه الممار�سة  في مجال ال�صحَّ

.WHO and ICRC information sheet, op, cit., p. 3 )42(

المرجع نف�سه.
 )43(
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�إعاقة  العقليَّة، وخ�صو�صاً عند من يعانون من  ة  للغاية بال�صحَّ غير مقبولة لأنَّ العزل لمدد طويلة م�ضّر 

)44(
عقلية.

النف�سية في  ة  ال�صحَّ �أق�سام  �إلى  م�شدّدة  عناية  �إلى  يحتاجون  الذين  لل�سجناء  الم�ؤقّت  النقل  الأف�ضل  ومن 

الم�ست�شفيات العامة مع توفير م�ستويات الأمن المنا�سبة.

ة العقليَّة  �إدارات رعاية ال�صحَّ  5-3-4

الفح�ص ال�صحي �ألف-	

يجب �أن يخ�ضع كل �سجين لفح�ص طبي عند حب�سه. ويجب �أن يت�ضمّن الفح�ص ك�شفا عن الإعاقة العقليَّة 

مبكراً  �إعاقة عقلية ت�شخي�صاً  �أيِّ   ومن الأهمية بمكان ت�شخي�ص 
)45(

�أخ�صائيين طبيين م�ؤهّلين. على يد 

ة العقليَّة الموجودة  وتوفير العلاج المنا�سب في الوقت المنا�سب من �أجل تقليل احتمالات تفاقم م�شاكل ال�صحَّ

لت�صبح �إعاقة على درجة �أكبر من الخطورة.

ويجب �أن يكون احتمال الانتحار �أو �إيذاء النف�س اعتباراً �أ�سا�سياً �أثناء الفح�ص الطبي عند الحب�س، للتعرّف 

على ال�سجناء الذين قد يلج�أون �إلى هذه الأعمال وللت�أكّد من ح�صولهم على الا�ست�شارة والحماية المنا�سبتين.

�أن  الأف�ضل  فمن  العقليَّة،  الإعاقة  ذوي  الجناة  لدى  البع�ض  ببع�ضها  المقترنة  الأمرا�ض  لانت�شار  ونظراً 

العقلي مقترنا  المر�ض  كان  �إذا  عمّا  للك�شف  الأ�شخا�ص  العقليَّة فح�ص  ة  ال�صحَّ تقييمات  تت�ضمّن جميع 

معا.  للمر�ضين  متعمّق  تقييم  �إجراء  وجب  الاقتران،  ثبت  ف�إذا   
)46(

�صحيح(. )والعك�س  المخدرات  ب�إدمان 

ة �إلى �أق�سام �أو  ة العالمية واللجنة الدولية لل�صليب الأحمر: عن �إدخال الأ�شخا� صذوي الإعاقة العقليَّ منظمة ال�صحَّ

ة النف�سية م�ست�شفيات ال�صحَّ

هناك علاجات كثيرة فعّالة للإعاقة العقليَّة، ولكن الموارد المحدودة المتاحة غالباً ما تهدر في �إجراءات وخدمات غير 

فعّالة وباهظة التكاليف لا تح�صل عليها �سوى ن�سبة �ضئيلة من المحتاجين. ولا يحقّق بناء م�ست�شفيات منعزلة للأمرا�ض 

لاّت مغادرتها  النف�سية في ال�سجون فاعلية التكاليف لأنَّ تكاليف �إدارتها باهظة وطاقتها الا�ستيعابية محدودة، ولأنَّ معد

ال�صحية  الإدارات  نطاق  خارج  يعمل  منها  وكثير  ودائمة.  قا�سية  و�صمة  المري�ض  لدى  تخلِّف  ما  وغالباً  منخف�ضة، 

الم�س�ؤولة عن مراقبة نوعية الإجراءات ال�صحية. وعلاوة على ذلك فلي�س هناك دليل على �أنَّ هذه الم�ست�شفيات الباهظة 

ن من نتائج العلاج. بل �إنَّ هذه الم�ست�شفيات قد تعرّ�ض ال�سجناء لانتهاك حقوقهم كب�شر. التكاليف تح�سِّ

وعندما يحتاج ال�سجناء �إلى رعاية �سريعة يجب نقلهم م�ؤقّتاً �إلى �أق�سام الأمرا�ض النف�سية في الم�ست�شفيات العامة مع 

توفير م�ستويات الأمن المنا�سبة. ووفقاً لمبادئ عدم الحب�س يو�صَى ب�شدّة بعدم �إن�شاء م�ست�شفيات �أمرا�ض نف�سية خا�صة 

في ال�سجون.

.WHO and ICRC Information Sheet, Mental Health and Prisons :الم�صدر

انظر "بيان ا�سطنبول ب��شأن ا�ستخدام الحب�س الانفرادي و�آثاره"، الذي اعتمدته الندوة الدولية المعنية بال�صدمات النف�سية في 9 
 )44(

كانون الأول/دي�سمبر 2007، والذي يدعو �إلى حظر مطلق على الحب�س الانفرادي في حالة "ال�سجناء المر�ضى عقلياً".

القواعد الدنيا النموذجية، القاعدة 24.
 )45(

 Integrated Dual Disorders Treatment Workbook for Mental Health Clinicians, Draft 2003, Substance Abuse and  )46(

Mental Health Services Administration (SAMSHA), Center for Mental Health Services. www.mentalhealth.samhsa.gov/
cmhs/communitysupport/toolkits/cooccuring/
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علاج  خطة  لو�ضع  تفاعلهما—لازمة  كيفية  العقليَّة—وعن  والإعاقة  المخدرات  تعاطي  عن  والمعلومات 

متكاملة وفعّالة للأ�شخا�ص الذين يعانون منهما.

العلاج باء-	

ومع  المحلي  المجتمع  العلاج في  مبادئ  مع  ية  متم�ّش ال�سجون  العقليَّة في  ة  ال�صحَّ رعاية  تكون  �أن  بدّ  لا 

في  يراعى  �أن  ويجب  العقليَّة.  ة  ال�صحَّ رعاية  �إطار  في  بالعلاج  المتعلقة  والدولية  الوطنية  الت�شريعات 

ا�ستراتيجيات العلاج في بيئة ال�سجن التحدّيات الخا�صة المتعلقة بالعلاج في تلك البيئة بموارد عادة ما 

تكون �شحيحة.

• ة العقليَّة والوقاية من الإعاقة العقليَّة والتدخّل المبكّر لعلاجها: يجب �أن يكون مبد�أ 	 �تح�سين ال�صحَّ

منع ظهور حالات الإعاقة العقليَّة عن�صراً �أ�سا�سياً في ال�سيا�سات ال�صحية في ال�سجون. ويجب توفير 

الا�ست�شارة والعلاج الطبيين في �أ�سرع وقت ممكن للمحتاجين ابتداء من مرحلة الحب�س الاحتياطي.

• �الت�ساوي في الرعاية: يجب �أن يكون م�ستوى الرعاية ال�صحية لل�سجناء م�ساوياً لما هو متوافر 	

في المجتمع المحلي، و�أّلا يكون هناك تمييز على �أ�سا�س الو�ضع القانوني للمري�ض �أو �إعاقته 

العقليَّة �أو جن�سه �أو ميوله الجن�سية �أو عرقه �أو �إثنيته �أو لغته �أو دينه �أو جن�سيته �أو �أيِّ و�ضع 

ح�سب  العلاجية  الاحتياجات  مختلف  العلاج  في  يراعى  �أن  يجب  �أخرى  ناحية  ومن  �آخر. 

)47(
الجن�س �أو الثقافة مثلًا.

• النوع 	 هذا  مقدّمي  جميع  ��شأن  هو  كما  العقليَّة،  ة  ال�صحَّ رعاية  �أخ�صائيي  على  يجب  �ال�ّسرية: 

 وي�شمل 
)48(

من الرعاية في المجتمع المحلي وفي ال�سجون، احترام مبادئ �ّسرية المعلومات الطبية.

ة العقليَّة، وال�ّسرية �أثناء الا�ست�شارات، و�ّسرية  ذلك �ّسرية طلبات الا�ستعانة بموظفي رعاية ال�صحَّ

�صريحا  طلبا  �أمن  موظف  وجود  العقليَّة  ة  ال�صحَّ �أخ�صائي  طلب  حال  وفي  الطبية.  ال�سجلات 

لأ�سباب �أمنية تّبرر ذلك، ي�شاهد ذلك الموظف وقائع الا�ست�شارة ولكنه لا ي�سمعها. ويجب �أن تكون 

هناك �إجراءات دقيقة جداً خا�صة ب�ّسرية ال�سجلات الطبية، وتطبّق هذه الإجراءات اعتبارا من 

حب�س ال�شخ�ص.

• على 	 ال�سهل  من  يكون  �أن  يجب  العقليَّة:  ة  ال�صحَّ رعاية  موظفي  من  ا�ست�شارات  على  �الح�صول 

ة  ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة الا�ستعانة بموظفين م�ؤهّلين ت�أهيلًا منا�سباً للرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة بما يتما�شى مع المبادئ المطبّقة على جميع خدمات الرعاية ال�صحية في ال�سجون. والمراد 

بالحق في ال�ّسرية و�سهولة الا�ستعانة بالموظفين الطبيين هو عدم وجوب قيام ال�سجناء بتقديم طلب 

)49(
ة العقليَّة. مكتوب للموظفين من �أجل زيارة �أحد �أخ�صائيي رعاية ال�صحَّ

• خيارات 	 عن  كاملة  بمعلومات  ال�سجناء  تزويد  يجب  والموافقة:  العلاج  بخيارات  ال�سجناء  ��إبلاغ 

العلاج وعن �أخطاره ونتائجه المتوقّعة ويجب �إ�شراكهم في تخطيط العلاج واتخاذ القرارات ب��شأنه. 

مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي، 7-3؛ اتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة، المادة 25.
 )47(

مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي، المبد�آن 6 و11.
 )48(

 Coyle, A., A Human Rights Approach to Prison Management, Handbook for prison staff, International Centre for )49(

.Prison Studies (2002), p. 56
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 )انظر الجزء 4-3-5، دال، في 
)50(

ولا يجب تقديم العلاج دون موافقة المري�ض بحرّية وعن علم

حالات العلاج الا�ستثنائي بدون الموافقة بحرية وعن علم(.

• بكل 	 العلاج خا�صاً  يكون  �أن  �صات ح�سب كل حالة على حدة: يجب  التخ�ّص متعدّد  �توفير علاج 

النف�سية-الاجتماعية  البرامج  من  متوازناً  يت�ضمّن مزيجاً  و�أن  �صات،  التخ�ّص ومتعدّد   
)51(

�شخ�ص

الأدوية دون  �أخرى منا�سبة. ويجب تجنّب الاعتماد على  ال�ضرورة( وبرامج دعم  والطبية )عند 

غيرها في علاج �أعرا�ض الا�ضطرابات العقليَّة. وبالن�سبة للأ�شخا�ص الذي �سيفرج عنهم يجب �أن 

ة العقليَّة في المجتمع  يراعى في خطة العلاج �ضرورة ا�ستمرار الرعاية ب�إقامة �صلات ب�إدارات ال�صحَّ

المحلي المعني.

• ال�سجن وموظفو الرعاية ال�صحية وغيرهم من 	 �أن تكون �سلطات  �الانتباه لأوقات الخطر: يجب 

ليلة  �أول  مثل  �شديد،  قلق  �أو  ب�ضيق  ال�سجناء  فيها  ي�شعر  قد  التي  للأوقات  منتبهين  الموظفين 

يق�ضونها في ال�سجن، وفترة حب�سهم الأولى، والجزء الأخير من العقوبة التي ينفّذونها في بع�ض 

الحالات، �إذا كانت �صلات ال�سجين بالمجتمع قد انقطعت، وعلى الجهات المذكورة �أن تت�أكّد من 

ة العقليَّة )انظر �أي�ضاً  تقديم الدعم المنا�سب لهم بوا�سطة م�ست�شارين و�أخ�صائيين في رعاية ال�صحَّ

الجزء 4-3-5 جيم فيما يلي ب��شأن الا�ستقبال والتوجيه في ال�سجون(.

• �التعاون مع مقدّمي الرعاية ال�صحية في المجتمع المحلي ومع المنظمات غير الحكومية: يجب �أن 	

ّ�أ من الرعاية ال�صحية  ة المدنية جزءا لا يتجز يكون التعاون بين �إدارات ال�سجون و�إدارات ال�صحَّ

ة ة العقليَّ تدخّلات متوازنة للا�ستجابة للاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ة العالمية �أنَّ علاج الإعاقة العقليَّة يتطلبّ تحقيق التوازن بين ثلاثة عنا�صر �أ�سا�سية هي: الدواء )�أو  ترى منظمة ال�صحَّ

العلاج الدوائي( والعلاج النف�سي والت�أهيل النف�سي-الاجتماعي.

ويقت�ضي التوازن بين �شتّى التدخّلات الالتزام بالمبادئ الإر�شادية التالية:

• ينبغي �أن يكون لكل تدخّل دواع لا�ستطبابات معيّنة ح�سب الت�شخي�ص، في حالات �سريرية محدّدة؛	 	

• ينبغي ا�ستعمال كل تدخّل بمقدار محدّد، �أي ينبغي �أن يكون م�ستوى التدخّل متنا�سباً مع �شدّة المر�ض؛	 	

• 	�ينبغي �أن ي�ستمر كل تدخّل مدّة معيّنة، �أي ينبغي �أن ي�ستمر للفترة التي تتطلبّها طبيعة المر�ض و�شدّته، وينبغي 	

�إنها�ؤه في �أقرب وقت ممكن؛

• 	�ينبغي ر�صد كل تدخّل ب�شكل دوري للتحقّق من التقيّد بالعلاج وتحقيق النتائج المرجوّة، وكذلك التحقّق من 	

الآثار ال�ضارّة، وينبغي �أن يلعب ال�شخ�ص المعني بالتدخّل دورا فعّالا في عملية الر�صد هذه.

ة في العالم، 2001، ال�صفحتان 81-80. ة العالمية، التقرير الخا�ص بال�صحَّ الم�صدر: منظمة ال�صحَّ

اتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة، المادة 25 )د(.
 )50(

مبادئ حماية الأ�شخا�ص الم�صابين بمر�ض عقلي، المبد�أ 2-9.
 )51(
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الأخ�صائيين  جانب  من  لل�سجون  منتظمة  بزيارات  القيام  ال�ضروري  ومن  ال�سجون.  في  المقدّمة 

العقليَّة في المجتمع المحلي في الأغلبية العظمى من  ة  �إدارات رعاية ال�صحَّ �أع�ضاء  وغيرهم من 

نظم ال�سجون في العالم ب�أكمله للت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء يح�صلون على رعاية �صحية كافية وم�ساوية 

ة �إلى �أخ�صائيي  لما يقدّم في المجتمع المحلي. ويجب �إحالة ال�سجناء الذين يتطلبّون رعاية مخت�ّص

هو  المتوافر  الوحيد  الدعم  يكون  ربما  البلدان  بع�ض  وفي  المحلي.  المجتمع  في  الطبية  الرعاية 

وت�سهيل  ت�شجيع  يجب  ولذلك  المجال  هذا  في  تعمل  التي  الحكومية  غير  المنظمات  تقدّمه   ما 

التعاون معها.

• �التنا�صح بين ال�سجناء: يمكن النظر في تقديم الن�صح لل�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في 	

وذلك لا�ستكمال  بعناية،  وتدريبهم  اختيارهم  يتمّ  �آخرين  �سجناء  قبل  العقليَّة من  ة  ال�صحَّ مجال 

�صية التي تقدّمها الإدارات ال�صحية في ال�سجون وفي المجتمع المحلي.  الرعاية ال�صحية التخ�ّص

ومن ��شأن هذه الا�ستراتيجية �أن تخفّف بع�ضاً من التحدّيات الراجعة �إلى قلةّ الموارد وا�ستخدام 

موظفين م�ؤهّلين، كما �أنها تزوّد المجموعة المختارة من ال�سجناء بمهارات يمكن �أن يطوّروها كجزء 

من تدريبهم المهني في المجتمع المحلي بعد الإفراج عنهم.

منع الانتحار و�إيذاء النف�س جيم-	

يجب �أن تو�ضع ا�ستراتيجيات لمنع الانتحار و�إيذاء النف�س وتقديم العلاج النف�سي المنا�سب بالأدوية وبتقويم 

ال�سلوك لمن هم عر�ضة لهذا الخطر في �إطار الرعاية ال�شاملة لل�صحَة العقليَّة في ال�سجون.

ومن العنا�صر الرئي�سية في ا�ستراتيجيات منع �إيذاء النف�س والانتحار الفح�صُ الطبي عند الحب�س وتتبّع 

وقدرة موظفي  اللازمة  المراقبة  كبيرة على  بدرجة  الأعمال  وقوع هذه  منع  يعتمد  كما  بانتظام.  الحالة 

العقليَّة  ة  ال�صحَّ �أخ�صائيي  �إلى  و�إحالتهم  الخطر  لهذا  المعر�ضين  ال�سجناء  على  التعرّف  على  ال�سجن 

 
دون ت�أخير.

)�أ(
هولندا: بروتوكولات خا�صة بمنع الانتحار

في هولندا وعدد من البلدان الأخرى وُ�ضعت بروتوكولات خا�صة لجميع الموظفين عن كيفية منع وقوع الانتحار، وكيفية 

التعامل مع عمليات الانتحار المنفّذة ومع الفترة التالية.

وتركّز هذه ال�سيا�سة على فترة ما قبل محاولة الانتحار المحتمل وقوعها �أو الانتحار المنفّذ؛ والفترة المحيطة بواقعة 

الانتحار؛ والفترة ما بعد حدوثها، بمراعاة حالة الموظفين وال�سجناء والعائلات.

وتندرج هذه ال�سيا�سة �ضمن هيكل الات�صالات العام في ال�سجون وهي جزء من التدريب الأ�سا�سي الذي يح�صل عليه 

الموظفون الذين يرتدون الزي الر�سمي.

 Jan van den Brand, General Governor, Coordinator of Foreign Affairs, Dutch Prison Service, Ministry of )�أ( 

.Justice, the Netherlands, UNODC Expert Group Review Meeting, Vienna 18-19 October 2007
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وكما �سبق القول، يجب �أن يكون الموظفون منتبهين للأوقات الخا�صة التي تزداد فيها لدى ال�سجناء م�شاعر 

ال�ضيق والقلق والاكتئاب، مما قد ي�ؤدّي �إلى �إيذاء النف�س والانتحار.

• الا�ستقبال	

تبّني من عدّة درا�سات �أنَّ "خطر الانتحار يرتفع بدرجة كبيرة في ال�شهر الأول الذي يق�ضيه ال�سجين 

 و�أو�صت هذه الدرا�سات بـ"تخ�صي�ص 
)52(

في �سجن جديد، ويكون الخطر �أكبر في الأيام الأولى".

ت�سهيلات تمكّن  توفير  �أمكن،  كلمّا  ويجب،  الكرب.  من  يقللّ  ب�شكل  و�إجراءاته  الا�ستقبال  مكان 

ال�سجناء من الات�صال ب�أ�سرع ما يمكن بعائلاتهم. [....] ويجب الت�أكّد في الإجراءات من �أنَّ جميع 

م، بقدر الإمكان، بما  ال�سجناء يح�صلون على المعلومات المقدّمة ويفهمونها و�أنَّ هذه المعلومات تقدَّ

 ويتبّني من �أبحاث منظمة غير حكومية في المملكة المتحدة هي 
يتفق مع تقاليدهم الثقافية.")53(

ع�صبة هوارد لإ�صلاح قانون العقوبات Howard League for Penal Reform’s �أنَّ تخ�صي�ص 

جناح �أو وحدة م�ستقلةّ يق�ضي فيها جميع ال�سجناء الجدد �أول 48 �ساعة في ال�سجن يمكن �أن يمنع 

)54(
وقوع حالات الانتحار.

• التوجيه	

مة تنظيماً جيداً لتعريف ال�سجناء  ة العالمية �أي�ضاً بو�ضع �إجراءات توجيه منظَّ تو�صي منظمة ال�صحَّ

)55(
بنظام ال�سجن وذلك لتعزيز قدرتهم على تحمل العي�ش في ال�سجن وتح�سينها قدر الم�ستطاع.

• برامج التداعم بين ال�سجناء	

من الو�سائل الأخرى لدعم ال�سجناء و�ضع برامج التداعم بين ال�سجناء، حيث يتلقّى بع�ضهم تدريباً 

على هذه المهارات بحيث ير�صدون حالات الكرب عند �سجناء �آخرين في الأوقات الحرجة، بعد 

)56(
الحب�س مثلا.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
�أ�ستراليا: التداعم لمنع الانتحار و�إيذاء النف�س

في �سجن ماونت غامبيير في جنوب �أ�ستراليا توجد مجموعة من ال�سجناء تلقّت تدريبا ودعما خا�صين وجاهزة على مدار 

ال�ساعة لت�ستمع �إلى ال�سجناء الآخرين وتقدّم الدعم لهم. وفي �أ�ستراليا الغربية تعُقد اجتماعات منتظمة بين مديري 

ال�سجون وال�سجناء الذين يقدّمون هذا النوع من الدعم.

 McArthur, M., Camilleri, P. and Webb, H., Strategies for Managing Suicide and Self-harm in Prisons, Australian )أ�(

.Institute of Criminology, August 1999, (www.aic.gov.au), p. 4

 Møller, L., Stöver, H., Jürgens, R., Gatherer, A. an Nikogosian, H. (eds.), Health in Prisons, A WHO guide to the )52(

 The Howard League for Penal :ً؛ انظـر �أي�ضـاessentials in prison health, The World Health Organization Europe (2007), p. 142
.Reform, ‘Care, concern and carpets’: How women’s prisons can use first night in custody centres to reduce distress, 2006

 ،Health in Prisons, A WHO guide to the essentials in prison health, The World Health Organization Europe (2007) )53(

مرجع �سبق ذكره، �ص 142.

 The Howard League for Penal Reform, ‘Care, concern and carpets’: How women’s prisons can use first night in )54(

.custody centres to reduce distress, 2006
 ،Health in Prisons, A WHO guide to the essentials in prison health, The World Health Organization Europe (2007) )55(

مرجع �سبق ذكره، �ص 142.

 McArthur, M., Camilleri, P. and Webb, H., Strategies for Managing Suicide and Self-harm in Prisons, Australian )56(

.Institute of Criminology, August 1999, (www.aic.gov.au), p. 4
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• يجب التعامل مع جميع حوادث �إيذاء النف� سومحاولة الانتحار من زاوية علاجية	

ربما ي�ستخدم ال�سجناء �إيذاء النف�س كو�سيلة للاحتجاج على �سوء �أحوال ال�سجن، وغير ذلك من 

�أ�شكال انتهاكات حقوق الإن�سان. وبناءً على ذلك، يجب على مديري ال�سجون معالجة �سبب هذه 

الت�ّصرفات الاحتجاجية، بدلاً من معاقبة من يلج�أون �إلى هذه الأعمال المتطرّفة لتوجيه الانتباه 

ل�سوء الأحوال �أو ما هو �أ�سو�أ من ذلك. فتجريم هذه الأفعال في القانون �أو تطبيق تدابير ت�أديبية 

عليها لن ي�ؤدّي �إّلا �إلى زيادة التوتّر والامتعا�ض، في حين يترك من يعانون من �إعاقة عقلية بدون 

علاج فتتدهور �صحتهم العقليَّة.

الجد  محمل  على  الانتحار  محاولة  �أو  النف�س  �إيذاء  حوادث  من  حادثة  �أيُّ  مل  ُحت �أن  ويجب 

هذه  ي�أتون  الذين  ال�سجناء  يح�صل  �أن  ويجب   
)57(

"التحايل". قبيل  من  باعتبارها  يكُتفى  و�أّلا 

الت�ّصرفات على علاج طبي فوراً عن �أيِّ �إ�صابات بدنية تلحق بهم و�أن تقدّم لهم ب�سرعة الم�شورة 
 

�صان. والعلاج المتخ�ّص

• ة في ال�سجن	 ة العقليَّ تهيئة بيئة غ يرم�ضّرة بال�صحَّ

ينبغي التركيز على �أنَّ من العنا�صر الأ�سا�سية في ا�ستراتيجيات تقليل حالات �إيذاء النف�س والانتحار 

ة العقليَّة لل�سجناء. ف�إلى جانب التعرّف  في ال�سجون تهيئة بيئة في ال�سجن لا تكون م�ضّرة بال�صحَّ

على ال�سجناء "المعرّ�ضين لهذا الخطر" ومراقبتهم، و�إلى جانب العلاج الفردي المقدّم لهم، تدعو 

الحاجة �إلى �أن ي�سلك مديرو ال�سجون �أ�سلوباً تفاعلياً و�إيجابياً لتح�سين الحالة المعنوية في ال�سجن 

من �أجل تقليل حالات �إيذاء النف�س والانتحار.

العلاج بدون الموافقة بحرية وعن علم دال-	

مبادئ  وتعترف  العقليَّة.  بالإعاقة  المتعلقة  الإن�سان  حقوق  ق�ضايا  �أهم  من  واحدة  العلاج  على  الموافقة 

 ويتفق ذلك مع المبد�أ الرئي�سي في 
)58(

ة العقليَّة بعدم جواز علاج �أيِّ مري�ض دون موافقته عن علم. ال�صحَّ

�آداب مهنة الطب، مثل ا�ستقلالية الفرد. ولكن هذا الحكم الأ�سا�سي  قانون حقوق الإن�سان الدولي ومع 

 ي�ساء ا�ستعمالها ولذلك ف�إنها محطّ كثير من الت�سا�ؤلات. 
)59(

الوارد في المبادئ يخ�ضع لا�ستثناءات و�شروط،

وفي هذا ال�صدد لاحظ المقرّر الخا�ص للأمم المتحدة "... ب�أنَّ قرارات �إخ�ضاع المعوّق للعلاج دون موافقته 

غالباً ما ت�ستند �إلى اعتبارات غير ملائمة. فمثلًا تتُخذ هذه القرارات في بع�ض الأحيان في مناخ ي�سوده 

الجهل �أو الو�صم الاجتماعي �إزاء حالات الإعاقة الذهنية، والا�ستعجال �أو اللامبالاة من جانب الموظفين. 

�أخرى واردة في  �أ�سا�س الإعاقة و�أحكام  ة ومع منع التمييز على  �أ�صلًا مع الحق في ال�صحَّ وهذا يتنافى 

مبادئ المر�ض العقلي. وفي هذه الظروف، من المهم تحديداً �أن تكون ال�ضمانات الإجرائية لحماية الحق 

)60(
في الموافقة الم�ستنيرة محكمة و�أن تطبّق تطبيقاً �صارماً على حدّ �سواء".

)McArthur M., Camilleri, P. and Webb, H.  )57، مرجع �سبق ذكره، �ص 3.

ة العقليَّة، المبد�أ 1-11. مبادئ ال�صحَّ
 )58(

تقرير المقرر الخا�ص ال�سالف الذكر E/CN.4/2005/51، الفقرة 88.
 )59(

المرجع نف�سه، الفقرتان 90-89.
 )60(



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة34

التي اعتمُدت في 13 كانون الأول/دي�سمبر  اتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة،  وقد جاءت في 

تقديم  �أجل  من  �صرامة  �أ�شدّ  �ضمانات   ،2008 �أيار/مايو   3 في  التنفيذ  حيّز  دخلت  والتي   ،2006

 فالمادة 12 )3( 
)61(

ية وعن علم.
ّ
الرعاية ال�صحية للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على �أ�سا�س الموافقة بحر

من الاتفاقية تلزم الدول الأطراف ب�أن "تتخذ ... التدابير المنا�سبة لتوفير �إمكانية ح�صول الأ�شخا�ص 

ذوي الإعاقة على الدعم الذي قد يتطلبّونه �أثناء ممار�سة �أهليتهم القانونية". وت�شترط المادة 12 )4( 

على الدول الأطراف �أن "توفّر جميع التدابير المرتبطة بممار�سة الأهلية القانونية ال�ضمانات المنا�سبة 

الن�ص  )انظر   "... الإن�سان  للقانون الدولي لحقوق  التدابير وفقاً  ا�ستعمال هذه  �إ�ساءة  والفعّالة لمنع 

الكامل في الجزء 3 المعنون "المعايير الدولية"(. وعلى ذلك ف�إنَّ المادة 12 من الاتفاقية تعترف ب�أنَّ 

بع�ض الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة يحتاجون �إلى م�ساعدة لممار�سة �أهليتهم القانونية. وهي تلزم الدول 

الأطراف بدعم ه�ؤلاء الأ�شخا�ص وتوفير �ضمانات لمنع �إ�ساءة ا�ستعمال هذا الدعم. وقد �صدرت في 

بع�ض البلدان �أثناء كتابة هذا التقرير ت�شريعات للحماية من �إ�ساءة الا�ستعمال بما يتفق مع ا�شتراطات 

)62(
الاتفاقية، وبد�أت تظهر �أمثلة على الممار�سات الجيدة.

ولئن كان من ال�صعب الإنكار ب�أنَّ تنفيذ عمليات لدعم اتخاذ القرارات من التحدّيات التي تواجه ال�سجون 

وخ�صو�صاً في ظلّ ندرة الموارد، فهناك من ناحية �أخرى خطر �إ�ساءة ا�ستعمال الدعم في ال�سجون. وعلى 

العلاج بدون موافقة وعن علم  العقليَّة من  الإعاقة  ال�سجناء ذوي  الكافية لحماية  ال�ضمانات  ف�إنَّ  ذلك 

الإعاقة  ذوي  الأ�شخا�ص  حب�س  �ضد  قوية  �إ�ضافية  حججاً  تعتبر  الحقائق  وهذه  حيوية.  �ضرورة  ت�صبح 

العقليَّة، ما لم يكن ذلك �ضرورياً �ضرورة مطلقة.

�إذا كان هناك خطر  ب�صفة عامة  العلاج بدون موافقة ممكناً  للتو، يكون  التي ذكرت  النقاط  وبمراعاة 

و�إذا كان من المحال فعلًا  �آخرين، بما فيه خطر الانتحار،  �أو على  المري�ض  و�شيك من وقوع �ضرر على 

الح�صول على موافقة عن علم ب�سبب حالة المري�ض وعدم القدرة على التوا�صل �أو اتخاذ قرار عن علم 

في الوقت المطلوب، لا ب�سبب حالة الإعاقة. وال�سلوك العنيف النا�شئ عن رف�ض العلاج فقط لا يمكن �أبداً 

�أن ي�ستعمل لتبرير العلاج بدون الموافقة بحرّية وعن علم. ومن المهم �أي�ضاً الت�أكيد على �أنَّ قدرة ال�شخ�ص 

على الموافقة على العلاج قد تختلف من وقت لآخر، وبح�سب طبيعة العلاجات المقترحة، ولهذا يجب �إعادة 

تقييمها با�ستمرار. ويجب �أن يخ�ضع هذا العلاج للقانون ولإجراءات �إدارية وق�ضائية دقيقة. ويجب تقديم 

الم�ساعدة والدعم للمري�ض طوال هذه العملية بوا�سطة ممثّله ال�شخ�صي، الذي قد يكون م�ساعدا قانونيا 

مثلا. ويحقّ للممثّل ال�شخ�صي �أو لأيِّ �شخ�ص معني �أن يطعن �أمام هيئة ق�ضائية �أو �سلطة م�ستقلةّ �أخرى 

 ويجب �إجراء ا�ستعرا�ضات منتظمة للقرار في الوقت المطلوب على �أن تكون 
)63(

في �أيِّ علاج يعطى للمري�ض.

هذه الا�ستعرا�ضات منف�صلة عن عملية الطعن �أو التظلمّ الذي يقوم به ال�شخ�ص، و�أن تجرى بوا�سطة هيئة 

م�ستقلةّ ق�ضائية �أو �شبه ق�ضائية.

و�أن  العقليَّة،  ة  ال�صحَّ �أخ�صائيي  من  م�ؤهّل  �أخ�صائي  عن  العلاج  هذا  تطبيق  اقتراح  ي�صدر  �أن  ويجب 

يبد�أ  �أن  قبل  م�ستقلةّ  هيئة  عليه  وتوافق  ت�ستعر�ضه  و�أن  به،  معترف  م�ستقل  ثان  �أخ�صائي  عليه   يوافق 

الاتفاقية، المادة 25 )د(.
 )61(

مثلًا في ا�سكتلندا، وكولومبيا البريطانية في كندا، وهنغاريا.
 )62(

ة العقليَّة، المبد�أ 16-11. مبادئ ال�صحَّ
 )63(



35الف�صل 1 ة العقليَّة ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

 والمهم �أن تكون مختلفة عن ال�شخ�ص 
)65(

وهذه الهيئة الم�ستقلةّ قد تكون ق�ضائية �أو �شبه ق�ضائية،
 )64(

العلاج.

�أو الأ�شخا�ص الذين يقترحون العلاج، و�أن تت�ألّف من �أ�شخا�ص لديهم المهارات والمعارف اللازمة للموافقة 

ة العقليَّة �أو رف�ضه. على اقتراح �أخ�صائي ال�صحَّ

�أو في م�ست�شفى عام، ويكون لأق�صر فترة ممكنة، تحت  ال�سجن فقط  العلاج في م�ست�شفى  ويجري هذا 

ة العقليَّة. ويجب ت�سجيل  �صين وغيرهم من موظفي رعاية ال�صحَّ �إ�شراف ورعاية �أطباء نف�سانيين متخ�ّص

)66(
كل علاج على الفور في �سجلات المري�ض الطبية مع بيان ما �إذا كان العلاج اختيارياً �أم غير اختياري.

ولمنع ظهور حالات قد يكون فيها العلاج بدون موافقة �ضرورياً يجب �أن ت�ؤكّد �سيا�سات الرعاية ال�صحية 

في ال�سجون على �أهمية اتخاذ تدابير وقائية، و�أن ت�ضمن ا�شتراك ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة ا�شتراكاً 

فعلياً في اتخاذ القرار منذ البداية، و�إتاحة �إمكانية تقديم الدعم لهم عندما يكون ذلك �ضرورياً لم�ساعدتهم 

على اتخاذ قرارات بحرّية وعن علم، مع حفزهم على الا�شتراك في العلاج. ويجب دائماً تطبيق العلاج 

عند ظهور �أعرا�ض �سريرية معترف بها، و�أن يكون الهدف منه طبيا، و�أن يكون من المرجّح �أن يحقّق فائدة 

و�ضع �أيِّ  �أو  للمري�ض  العائلي  �أو  الجنائي  �أو  الإداري  الو�ضع  على  ت�أثير   �سريريةً حقيقيةً—ولي�س مجرّد 

 وعلى ذلك ف�إنَّ العلاج دون موافقة المري�ض لخدمة غر�ض �إداري فح�سب )مثل تخدير ال�سجناء لا 
)67(

�آخر.

ل�شيء �إّلا لت�سهيل �إدارة ال�سجن( لا يعتبر منافياً للأخلاق فح�سب بل للقانون �أي�ضا.

ا�ستمرار الرعاية هاء-	

ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  يحتاجون  الطبية لمن  الرعاية  ا�ستمرار  ال�سجون  ت�ضمن نظم  ما لا  غالباً 

العقليَّة )وللمر�ضى الآخرين(، �سواء عند و�صول �سجناء �إلى ال�سجن كانوا بالفعل قيد العلاج في المجتمع 

ة  المحلي، �أو عند نقلهم من �سجن �إلى �آخر. وبالن�سبة للمر�ضى الذين يحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة ويكونون قيد العلاج بالأدوية، قد يكون لانقطاع العلاج �آثار �سلبية بالغة، ت�ؤدّي �إلى تدهور �سريع في 

ة العقليَّة في  ة العقليَّة. ولذلك فمن المهم غاية الأهمية �أن تكون هناك �صلات وثيقة ب�إدارات ال�صحَّ ال�صحَّ

ل موظفو ال�سجن �سريعاً بمعلومات عن �أيِّ علاج يكون ال�سجناء الجدد خا�ضعين  المجتمع المحلي بحيث يتو�ّص

له، ويح�صلون على ن�سخ من جميع ال�سجلات الطبية المعنية. وبالمثل يجب �أن ينُقَل ال�سجناء من �سجن �إلى 

�آخر �صحبة �سجلاتهم الطبية الكاملة ور�سائل الإحالة التي ت�شرح الم�شاكل الطبية القائمة وخطط العلاج 

الفردية. وينبغي نقل ال�سجلات في ظروف ت�ضمن �ّسريتها، وكذلك �إبلاغ ال�سجناء ب�أنَّ �سجلاتهم الطبية 

ة العقليَّة في المجتمع المحلي  �ستنقل. و�أخيرا، يجب البدء في ربط ات�صالات مبا�شرة ب�إدارات رعاية ال�صحَّ

تقديم  �إلى  م�شاكل  بدون  الانتقال  ي�ضمن  منا�سب بما  بوقت  ال�سجين  الإفراج عن  قبل  معها  والتخطيط 

الرعاية في �إطار المجتمع المحلي.

.WHO (2005), Resource Book on Mental Health, Human Rights and Legislation, p. 54 )64(

المرجع نف�سه، �ص 54.
 )65(

ة العقليَّة، المبد�أ 10-11. مبادئ ال�صحَّ
 )66(

.WHO (2005), p. 54 )67(
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 تنظيم برامج لل�سجناء وتمكينهم من الات�صال ب�أ�سرهم   6-3-4

�إنَّ �إتاحة �إمكانية الم�شاركة في �أن�شطة مفيدة وفي التفاعل الاجتماعي، وكذلك المحفّزات الذهنية الأخرى، 

ة العقليَّة والج�سدية لدى ال�سجناء. وعلى ذلك فمن ال�ضروري �أن  ذات �أهمية جوهرية في حماية ال�صحَّ

م لجميع ال�سجناء مجموعة متنوّعة من البرامج ت�شمل العمل، والتدريب المهني، والتعليم، والريا�ضة،  تنظَّ

والترفيه، من بين �أمور �أخرى.

�صة لل�سجناء، بما  وينبغي �أن تتاح لل�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة �إمكانية الم�شاركة في جميع البرامج المخ�ّص

يتنا�سب مع احتياجاتهم، على النحو المحدّد في التقييم الفردي لل�سجين عند حب�سه. وت�شير الأبحاث �إلى 

�أنَّ طول مدة الخمول والانعزال تزيد الإعاقة العقليَّة الموجودة �سوءاً وت�ؤثّر ت�أثيراً �سلبياً على نتائج العلاج.

وعلاوة على ذلك يجب و�ضع برامج للدعم والعلاج النف�سيين-الاجتماعيين لل�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة، 

ة العقليَّة وب�إ�شراك المنظمات الحكومية التي ت�ساعد من  وذلك بم�ساعدة من �أخ�صائيين في رعاية ال�صحَّ

يحتاجون �إلى هذه الرعاية.

ومن الأهمية بمكان كذلك تنظيم ات�صالات حقيقية ومنتظمة بين ال�سجناء و�أفراد العائلة والأ�صدقاء من 

خلال الزيارات والمرا�سلات، وكذلك �أخذ ال�سجناء �إجازة مع �أُ�سرهم في الحالات المنا�سبة.

 ال�سلامة والأمن  7-3-4

الإ�شراف �ألف-	

لل�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة احتياجات خا�صة �إلى الحماية �سواء من �أنف�سهم �أو من الآخرين. ولذلك 

ال�سجناء  ه�ؤلاء  �سلامة  �ضمان  ل�ضرورتهما في  نظراً  عليهم  الم�ستمر  وبالإ�شراف  بتوزيعهم  الاعتناء  يجب 

من العنف والإيذاء و�إيذاء النف�س والانتحار. ويتطلبّ الإ�شراف الفعّال ا�ستخدام عدد كاف من الموظفين 

المدرَّبين تدريباً منا�سباً، كما جاء في الجزء 4-3-2 باء.

العقوبات الت�أديبية باء-	

ة العقليَّة  كما جاء في الجزء 2-5، من المرجّح �أن يخالف ال�سجناء المحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

القواعد �أكثر مما يفعله غيرهم، ويرجع ذلك في العادة �إلى �أ�سباب نابعة من �إعاقتهم العقليَّة، ولي�س من 

تعمّدهم الإخلال بنظام ال�سجن. وعلى ذلك ف�إنَّ و�ضع ه�ؤلاء ال�سجناء في وحدات معزولة عقاباً لهم على 

�سلوكهم لن يكون رادعاً ويمكن �أن ي�سيء �إلى حالتهم �إ�ساءة كبيرة.

�أو  ال�ضارّة،  العقابية  التدابير  من  وغيره  الانفرادي  الحب�س  ا�ستخدام  لتقليل  ا�ستراتيجيات  و�ضع  وينبغي 

لإلغائها تماماً، والتركيز على الأ�ساليب الوقائية.

وهناك حاجة ملحّة في معظم نظم ال�سجون تقريباً �إلى �إعادة النظر في التدابير الت�أديبية المفرو�ضة على 

ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة. وينبغي و�ضع معايير تختلف عن المعايير المطبّقة على نزلاء ال�سجون عموما 

بخ�صو�ص الأفعال الواقعة تحت طائلة العقاب التي يرتكبها ال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة، على �أن ت�ؤخذ 

في الح�سبان احتياجاتهم �إلى العلاج و�إلى �إعادة الاندماج الاجتماعي.
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زمنية  فترة  لأق�صر  يكون  �أن  على  بد،  منه  يكن  لم  �إذا  حلّ،  �آخر  هو  الت�أديـبي  العزل  يكون  �أن   ويجب 

 وعندما يخالف ال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة قواعد ال�سجن ينبغي ا�ست�شارة موظفي الرعاية 
)68(

ممكنة.

الموظفين  �إ�شراك  ينبغي الحر�ص على عدم  ولكن  ال�سجين.  لدى  العقليَّة  الإعاقة  للتعرّف على  ال�صحية 

الطب  مهنة  لآداب  المتحدة  الأمم  مبادئ  يخالف  ذلك  لأنَّ  ت�أديبية،  فر�ض عقوبات  قرارات  الطبيين في 

التعذيب وغيره  ال�سجناء والمحتجزين من  المتعلقة بدور الموظفين ال�صحيين ولا �سيما الأطباء في حماية 

من �ضروب المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة ولأنَّه ي�ضع الموظفين الطبيين في مو�ضع 

يتناق�ض مع دورهم كمقدّمين للرعاية ال�صحية وي�ضّر بالعلاقة بين الطبيب والمري�ض، التي يجب �أن يكون 

�أ�سا�سها هو الثقة المتب�أدلَّة. وينبغي �أن يقت�صر دور الموظفين الطبيين على �إ�سداء الم�شورة ل�سلطات ال�سجن 

�إجبار الموظفين  �أبداً  ب��شأن الإعاقة العقليَّة لدى ال�سجناء واحتياجاتهم �إلى الرعاية ال�صحية. ولا ينبغي 

الطبيين في ال�سجن على الموافقة على عقوبات ت�أديبية، مثل الحب�س الانفرادي، �أو �أن ي�شهدوا ب�أنَّه يمكن 

�إخ�ضاع ال�سجين لهذه العقوبة �أو �أنَّ ذلك غير ممكن.

ة العقليَّة، يجب �أن يزوروا  ومع ذلك، ف�إنَّ الموظفين الطبيين في ال�سجون، بمن فيهم موظفو رعاية ال�صحَّ

بانتظام ال�سجناء المو�ضوعين في الحب�س الانفرادي لر�صد حالة �صحتهم الج�سدية والعقليَّة ولتقديم �أيِّ 

علاج �ضروري، وللت�أكّد من �إخراجهم فوراً �إذا كان ذلك �ضرورياً.

 ولكن قد تظهر حالات يكون فيها 
)69(

ولا يجوز �أبداً تكبيل �أيِّ �سجين باعتباره �شكلًا من �أ�شكال العقاب.

�أو على  �أنف�سهم  على  يعتبرون خطراً  �أنهم  لدرجة  �شديد  اهتياج  العقليَّة في حالة  الإعاقة  ذوو  ال�سجناء 

الآخرين. ففي هذه الحالات قد يكون من ال�ضروري، تحت �إ�شراف موظف طبي دائما، تطبيق �شكل من 

�أ�شكال التكبيل. ومع ذلك يجب �أّلا يلج�أ �إلى التكبيل �إّلا كملاذ �أخير بالن�سبة لجميع ال�سجناء، ولأق�صر فترة 

)70(
زمنية ممكنة، وبما يتفق مع الإجراءات المعتمدة، وتحت �إ�شراف مبا�شر من موظف طبي.

مبادئ �آداب مهنة الطب المت�صلة بدور الموظفين ال�صحيين، ولا �سيما الأطباء، في حماية الم�سجونين والمحتجزين من 

التعذيب وغيره من دروب المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، التي و�ضعتها الأمم المتحدة

المبد�أ 4

�إنَّ مما ي�شكّل انتهاكا لآداب مهنة الطب �أن يقوم الموظفون ال�صحيون ولا �سيما الأطباء، بما يلي:

...  )�أ(

�أو  المعاملة  �أ�شكال  �شكل من  لأيِّ  المحتجزين لائقون  �أو  ال�سجناء  ب�أنَّ  ال�شهادة،  الا�شتراك في  �أو   ال�شهادة،  )ب(

العقوبة التي قد ت�ضّر ب�صحتهم البدنية �أو العقليَّة والتي تتنافى مع ال�صكوك الدولية ذات ال�صلة، �أو الا�شتراك ب�أيَّة 

كيفية في تلك المعاملة �أو في �إنزال تلك العقوبة التي تتنافى مع ال�صكوك الدولية ذات ال�صلة.

انظر بيان ا�سطنبول ب��شأن ا�ستخدام الحب�س الانفرادي و�آثاره، الذي اعتمدته الندوة الدولية المعنية بال�صدمات النف�سية في 9 
 )68(

كانون الأول/دي�سمبر 2007.

القواعد النموذجية الدنيا، القاعدة 33.
 )69(

ة العقليَّة، المبد�أ 11-11. مبادئ ال�صحَّ
 )70(
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ويجب ت�سجيل ا�ستخدام وحدات الحب�س الانفرادي و�أيِّ �شكل من �أ�شكال التكبيل، بما في ذلك �سبب وكيفية 

اتخاذ القرارات الحب�س الانفرادي �أو بالتكبيل ومدتهما، على �أن يعاد النظر فيهما.

المجال�س الت�أديبية و�آليات التظلم جيم-	

ينبغي �أن يتمكّن ال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة من الدفاع عن �أنف�سهم �أمام مجال�س ت�أديبية وينبغي �أن تقدّم 

لهم كل الم�ساعدة ال�ضرورية ل�ضمان ذلك. ويمكن تقديم هذه الم�ساعدة من مدافعين �شخ�صيين و/�أو من 

�أخ�صائيين طبيين. ولا يجب في هذه الحالة �أي�ضاً �أن يتجاوز دور الموظف الطبي الم�ساعدة على فهم الإعاقة 

العقليَّة عند ال�سجين وم�ساعدته على تقديم معلومات عن الفعل الواقع تحت طائلة العقاب.

وينبغي ل�سلطات ال�سجون �أن تت�أكّد من ت�ساوي الفر�ص المتاحة لل�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة مع فر�ص 

الآخرين في �إجراءات التظلم. و�إذا كان ي�صعب عليهم رفع �شكاوى ب�سبب الإعاقة العقليَّة، فينبغي تقديم 

الم�ساعدة المنا�سبة لهم، �إذا كانت �ضرورية، بوا�سطة مدافعين �شخ�صيين ومنهم المحامون. ويجب �أن تحقّق 

�إدارة ال�سجن وهيئة م�ستقلةّ )مثل �أمين مظالم ال�سجون، وال�سلطات الق�ضائية الم�س�ؤولة عن الإ�شراف على 

تتخذ  ثم  الموظفين،  �أو  الآخرين  ال�سجناء  يد  على  والإيذاء  التمييز  �شكاوى  دقيقا في  ال�سجون( تحقيقا 

الإجراءات المنا�سبة.

 الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج  8-3-4

ة العقليَّة في ال�سجون وخارجها و�ضع حلقة مت�صلة �شاملة من برامج الرعاية و�آلياتها  ينبغي لنظم ال�صحَّ

ِّ العودة �إلى ال�سجن من جديد. وينبغي الإفراج عن ال�سجناء  لك�سر حلقة الإفراج ثمّ العودة �إلى الإجرام ثم

ذوي الإعاقة العقليَّة من ال�سجون مع و�ضع ترتيبات لح�صولهم على الأدوية �إذا كان ذلك �ضرورياً، وعلى 

)71(
ة العقليَّة. خدمات ال�صحَّ

ة العقليَّة �إمكانية الإفراج الم�شروط في �أقرب  وينبغي �أن تتاح لل�سجناء المحتاجين �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ح، يجب �إعادة النظر في معايير العقوبات الت�أديبية بحيث لا  فر�صة ممكنة �أثناء حب�سهم. وكما �سبق واقُرت

ت�ضّر بال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة من حيث ا�ستيفاء �شروط الأهلية للإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة.

ويجب ال�شروع في التعاون مع هيئات خارج ال�سجن ب�أ�سرع وقت ممكن �أثناء عملية الإعداد للإفراج. وينبغي 

�إتاحة ما يلزم من م�شورة ب��شأن فر�ص العمل والإيواء بالتعاون مع تلك الهيئات، ويجب كذلك �إتاحة الرعاية 

في المجتمع المحلي لمن يحتاجون �إليها.

�أمّا �إبقاء ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة في ال�سجن بعد انتهاء مدة الحكم، ب�سبب عدم توافر مرافق رعاية 

ة العقليَّة، فيعتبر انتهاكاً غير مقبول في القانون الدولي لحقوق الإن�سان المكفولة له�ؤلاء الأ�شخا�ص.  ال�صحَّ

والدول م�س�ؤولة عن الت�أكّد من ح�صول ال�سجناء ال�سابقين ذوي الإعاقة العقليَّة على الرعاية اللازمة في 

المجتمع المحلي، ��شأنهم ��شأن �أيِّ �شخ�ص �آخر يحتاج �إلى هذه الرعاية.

القواعد النموذجية الدنيا، القاعدة 83.
 )71(
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ويجب على �إدارات الرعاية ال�صحية في الدولة و�ضع ترتيبات خا�صة لرعاية ودعم ال�سجناء ال�سابقين ذوي 

ة العقليَّة �إذا لم تكن لهم عائلة يعودون �إليها. والتعاون مع المنظمات  الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

غير الحكومية وبقية منظمات المجتمع المدني �أو المنظمات الخيرية �أمرً حيوي، خ�صو�صاً في البلدان التي 

لديها موارد قليلة.

  الر�صد 9-3-4

ة العقليَّة المقدّمة في ال�سجون. ويجب �أن يتولّى  يجب �أن تكون هناك �آليات م�ستقلة لر�صد خدمات ال�صحَّ

ة العقليَّة من المدنيين ب�صفة منتظمة وبح�سب الحاجة. ويجب على  هذا الر�صد �أخ�صائيو رعاية ال�صحَّ

�أجهزة تفتي�ش ال�سجون ومجال�س الر�صد الم�ستقلة �أن تر�صد �أحوال ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة وكيفية 

التعامل معهم. وينبغي �أن تقدّم تقاريرها �إلى �أجهزة م�ستقلة، مثل البرلمان.

وبالموازاة مع ذلك، ينبغي �أن ي�ضع مديرو ال�سجون، طبقا لممار�سات الإدارة الجيدة، �آليات للر�صد الم�ستمر 

العلاج المقدّم، والتعرّف على  نتائج  العقليَّة، وتقييم  ال�سجناء ذوي الإعاقة  ال�سجن والتعامل مع  لأحوال 

حالات التمييز �أو �سوء المعاملة من جانب الموظفين �أو ال�سجناء الآخرين والإفراط في ا�ستخدام وحدات 

الحب�س الانفرادي، واتخاذ الإجراءات المنا�سبة.

التو�صيات 

للم�شرعين ولوا�ضعي ال�سيا�سات

• خدمات 	 على  الح�صول  �إمكانيات  وزيادة  ال�سكان  لعامة  كافية  �صحية  رعاية  توفير  �أمام  للتحدّيات  الت�صدّي 

الرعاية ال�صحية، كخطوة �أولى نحو تقليل الحالات الم�ضّرة وغير ال�ضرورية وغير العادلة لحب�س الجناة ذوي 

الإعاقةً العقليَّة.

• �إعادة النظر في �سيا�سات الأحكام العقابية، التي ت�ؤدّي �إلى الحب�س المتزايد للفئات المحرومة، مثل الجناة ذوي 	

ة  الإعاقة العقليَّة، وقلب اتجاه الزيادة الهائلة في �أعداد الأ�شخا�ص ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

العقليَّة في م�ؤ�س�سات لي�س الهدف منها �أ�صلا الا�ستجابة لاحتياجات هذه الفئة ال�ضعيفة �إلى �إعادة الاندماج 

الاجتماعي.

• ة العقليَّة يحمي حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة العقليَّة، بمن فيهم ال�سجناء.	 اعتماد قانون ب��شأن ال�صحَّ

• ة العامة وا�ستراتيجياتها وتوفير تمويل كاف للإدارات ال�صحية 	 �إدراج احتياجات ال�سجناء في �سيا�سات ال�صحَّ

ة العقليَّة )والبدنية(. في ال�سجون لمواجهة احتياجات ال�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

• و�ضع �سيا�سات و�آليات تزيد تكامل �إدارات الرعاية ال�صحية في ال�سجون وخارجها من �أجل تح�سين �آفاق ت�ساوي 	

نوعية الرعاية المقدّمة فيهما وموا�صلة الرعاية بعد الإفراج وعند الحب�س.

• الحظر القانوني لحب�س الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة العقليَّة ب�سبب عدم وجود �إدارات بديلة لل�صحة العقليَّة العامة.	

التداب يروالعقوبات غ يرالاحتجازية

• �أو 	 المنا�سب  الطبي  العلاج  �إلى  العدالة الجنائية  العقليَّة من نظام  الإعاقة  �إحداث فر�ص لإحالة الجناة ذوي 

زيادتها، وتوفير تمويل كاف لبرامج الإحالة.

• توفير التدريب والمعلومات ل�سلطات �إنفاذ القوانين وال�سلطات الق�ضائية من �أجل الت�شجيع على هذه الإحالة 	

والتمكين منها.

• �إ�صدار �أحكام بديلة في حق الجناة ذوي الإعاقة العقليَّة من مرتكبي الجرائم الخطيرة، ت�ضمّ الرعاية والإ�شراف 	

الطبيين ال�شاملين.
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التفتي�ش

• ة العقليَّة المقدّمة 	 و�ضع �آليات ر�صد م�ستقلة، تقدّم تقاريرها �إلى �أجهزة م�ستقلة، من �أجل ر�صد خدمات ال�صحَّ

في ال�سجون.

• الت�أكّد من �أنَّ م�س�ؤوليات الأجهزة الم�ستقلة لتفتي�ش ال�سجون ت�شمل ر�صد �أحوال احتجاز ال�سجناء ذوي الإعاقة 	

والت�أديبية/ الت�صحيحية  الإجراءات  وال�شروع في  للتمييز،  يتعرّ�ضون  كانوا  �إذا  وما  معاملتهم  وكيفية  العقليَّة، 

الجنائية المنا�سبة للت�صدّي لهذه الحالات.

ل�سلطات �إنفاذ القوانين و�إ�صدار الأحكام

• العقليَّة، وتف�ضيل 	 ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  �آخر ملاذ في حالة الجناة ذوي الاحتياجات  ال�سجن  اعتبار 

�إحالتهم �إلى خارج نظام العدالة الجنائية �أو اللجوء �إلى العقوبات غير الاحتجازية، بقدر الإمكان.

ل�سلطات ال�سجون، و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو غيرها من �إدارات الرعاية الاجتماعية

�سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة

• الت�أكّد من �أنَّ الهدف من مرافق ال�سجن وخدماته هو حماية �صحة جميع ال�سجناء العقليَّة والبدنية وتعزيزها.	

•  من �إدارة ال�سجن و�سيا�سات الرعاية ال�صحية، 	
ً
ة العقليَّة في ال�سجون عن�صًر رئي�سي الت�أكّد من �أنَّ تعزيز ال�صحَّ

ة  �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ وو�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات �شاملة لإدارة ��شؤون ال�سجناء ذوي الاحتياجات 

ة العقليَّة في المجتمع المحلي هدفاً رئي�سياً في  العقليَّة، ووجوب �أن يكون تح�سين التعاون مع �إدارات رعاية ال�صحَّ

ا�ستراتيجيات الإدارة.

• �إ�صدار الإدارة المركزية لل�سجون لمبادئ توجيهية عن ال�سيا�سة والممار�سة.	

• ة العقليَّة وا�ستراتيجيتها على م�ستوى المقر، والقيام، بح�سب توافر الموارد، بت�شكيل 	 تعيين م�ست�شار ل�سيا�سة ال�صحَّ

فرق لل�صحة العقليَّة في كل �سجن �أو تعيين من�سّقين لل�صحة العقليَّة يعملون مع الموظفين الطبيين في ال�سجون، 

ومع الإدارات ال�صحية في المجتمع المحلي ومع �إدارات مراقبة ال�سلوك �أو الرعاية الاجتماعية.

• �إذكاء وعي موظفي ال�سجون وال�سجناء وعائلاتهم عن طريق تزويدهم بمعلومات ومواد �إعلامية عن الإعاقة 	

العقليَّة.

• و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات لل�صحة العقليَّة مع مراعاة اختلاف الجن�سين لمعالجة احتياجات ال�سجينات �إلى 	

ة العقليَّة. الرعاية في مجال ال�صحَّ

• و�ضع معايير قابلة للقيا�س لتقييم وتقدير نتائج هذه الا�ستراتيجيات والممار�سات.	

الموظفون

• �ص في التعرّف على الإعاقة 	 الت�أكّد من �أنَّ كل �سجن به عدد كاف من موظفي الرعاية ال�صحية ذوي التخ�ّص

العقليَّة والتعامل معها.

• ة العقليَّة الم�ؤهّلين ت�أهيلًا منا�سباً في 	 وجوب مواجهة الوزارات المعنية لل�صعوبات في تعيين موظفي رعاية ال�صحَّ

ال�سجون، وذلك بالت�أكّد من �أنَّ �شروط ا�ستخدام ه�ؤلاء الموظفين لا تقلّ جاذبية عمّا يح�صل عليه موظفو الرعاية 

ال�صحية ذوو الم�ؤهّلات المماثلة مّمن يعملون في المجتمع المحلي.

• �صين، طوال مدة خدمتهم.	 تقديم الدعم والتدريب اللازمين �أثناء الخدمة للموظفين المتخ�ّص

• ة في المجتمع المحلي داخل ال�سجون، كبديل عن ا�ستخدام موظفين �إ�ضافيين، 	 �ضمان ح�ضور منتظم لإدارات ال�صحَّ

وخ�صو�صاً عندما تكون الموارد محدودة.

• ة 	 ال�صحَّ في  الأ�سا�سية  الق�ضايا  على  بال�سجناء  مبا�شر  ات�صال  لهم  الذين  والموظفين  ال�سجون  مديري  تدريب 

والت�صدّي  الإن�سان،  بحقوق  والوعي  العقليَّة،  للإعاقة  الموظفين  فهم  يزيد  �أن  التدريب  لهذا  وينبغي  العقليَّة. 

ة العقليَّة لكل من الموظفين وال�سجناء. لمواقف الو�صم والت�شجيع على تعزيز ال�صحَّ
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الاحتكام �إلى الق�ضاء

• الت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة ي�ستطيعون الا�ستعانة فوراً وبانتظام بمحام طوال فترة الاعتقال 	

والحب�س الاحتياطي وال�سجن، ��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء.

• وجوب م�ساعدة ذوي الإعاقة العقليَّة ب�سبب ال�صعوبات التي قد يواجهونها في الح�صول على محام، وخ�صو�صاً 	

�أثناء فترة الاعتقال والملاحقة والحب�س الاحتياطي، وكذلك في المراحل اللاحقة.

التقييم والتوزيع والإيواء

• ة العقليَّة، يلبّي ال�شروط 	 الت�أكّد من �أنَّ �إيواء جميع ال�سجناء، بمن فيهم المحتاجون �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

الواردة في القواعد النموذجية الدنيا التي و�ضعتها الأمم المتحدة لمعاملة ال�سجناء وي�ساعد في الحفاظ على 

ة العقليَّة. ال�صحَّ

• �إجراء تقييم دقيق لمدى خطورة ال�سجناء ل�ضمان حماية ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة من الإيذاء والعنف من 	

جانب ال�سجناء الآخرين.

• �إيواء ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة في وحدات تخ�ضع لإ�شراف موظف طبي.	

• النقل الم�ؤقّت لل�سجناء الذين يحتاجون �إلى عناية م�شدّدة �إلى الأق�سام النف�سية في م�ست�شفيات عامة، مع توفير 	

الم�ستويات المنا�سبة من الأمن.

• �إلى وحدات 	 الإطلاق  اللجوء على  العقليَّة وعدم  الإعاقة  لل�سجناء ذوي  الانفرادي  �إلى الحب�س  اللجوء  تجنّب 

الحب�س الانفرادي لإيداع ه�ؤلاء ال�سجناء لمدد طويلة.

ة ة العقليَّ خدمات رعاية ال�صحَّ

• الت�أكّد من �أنَّ الخدمات ال�صحية المقدّمة لل�سجناء على نف�س م�ستوى الخدمات المقدّمة في المجتمع المحلي.	

• ة 	 الت�أكّد من �أنَّ منع ظهور الإعاقة العقليَّة والتدخّل المبكّر لعلاجها من المكوّنات الأ�سا�سية لخدمات رعاية ال�صحَّ

العقليَّة.

• ة العقليَّة، 	 الت�أكّد من خ�ضوع كل �سجين لفح�ص �صحي عند حب�سه يقوم به �أخ�صائيون م�ؤهّلون لرعاية ال�صحَّ

على �أن ي�شمل الك�شف عن الإعاقة العقليَّة، واحتمالات �إيذاء النف�س والانتحار، في حال وجودها.

• ة العقليَّة.	 الفح�ص للك�شف عن احتمال اقتران الإعاقة العقليَّة ب�إدمان المخدرات في جميع فحو�ص ال�صحَّ

• ة العقليَّة، دون �أيِّ تمييز على �أ�سا�س الإعاقة 	 الت�أكّد من ح�صول ال�سجناء ب�سهولة على خدمات رعاية ال�صحَّ

العقليَّة �أو �أيِّ و�ضع �آخر.

• تزويد ال�سجناء بمعلومات كاملة عن خيارات العلاج و�إ�شراكهم �إلى �أق�صى حدّ ممكن في اتخاذ القرارات ب��شأن 	

برامج علاجهم، وم�ساعدتهم عند ال�ضرورة في اتخاذ هذه القرارات، والح�صول على موافقتهم بحرّية وعن 

علم على العلاج.

• الت�أكّد من �أنَّ �أيَّ علاج بدون موافقة المري�ض بحرّية وعلمه يكون خا�ضعاً ل�ضمانات �صارمة ومحكوماً بالقانون 	

طبقا لاتفاقية حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة.

• النف�سية-	 البرامج  من  متوازناً  مزيجاً  يت�ضمّن  حدة،  على  حالة  كل  ح�سب  �صات  التخ�ّص متعدّد  علاج  توفير 

ة العقليَّة، بح�سب الاحتياجات الفردية. الاجتماعية والطبية وبرامج �أخرى لرعاية ال�صحَّ

• احترام مبادئ ال�ّسرية في الا�ست�شارات والمعلومات الطبية.	

• ة في المجتمع المحلي �إلى �أق�صى حدّ ممكن والنظر في تدريب ال�سجناء لتقديم الن�صح 	 التعاون مع �إدارات ال�صحَّ

لغيرهم من ال�سجناء.

• الانتباه �إلى الأوقات التي يزداد فيها احتمال الكرب لدى ال�سجناء واتخاذ التدابير المنا�سبة لمنع وقوعه ومعالجته.	

منع الانتحار و�إيذاء النف�س

• و�ضع ا�ستراتيجيات وبرامج علاجية لمنع الانتحار و�إيذاء النف�س، بالتعاون مع الأخ�صائيين ال�صحيين في المجتمع 	

المحلي ومع المنظمات غير الحكومية.
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• ال�سجناء وتنفيذ برنامج توجيهي لهم عند حب�سهم، لدعمهم وم�ساعدتهم في هذا 	 تخ�صي�ص مكان لا�ستقبال 

الوقت الذي يزداد فيه احتمال �شعورهم بالكرب.

• عدم معاقبة ال�سجناء على �إيذاء النف�س ومحاولة الانتحار.	

ا�ستمرارية العلاج

• ت�شرح 	 التي  الإحالة  ور�سائل  الكاملة  الطبية  �آخر مع �سجلاتهم  �إلى  �سجن  ال�سجناء من  نقل جميع  الت�أكّد من 

الم�شاكل الطبية القائمة وخطط العلاج الفردية.

• ة العقليَّة في المجتمع المحلي والتخطيط معها قبل الإفراج 	 البدء في ربط ات�صالات مبا�شرة مع �إدارات رعاية ال�صحَّ

عن ال�سجين بوقت منا�سب بما ي�ضمن الانتقال بدون م�شاكل �إلى تقديم الرعاية له في �إطار المجتمع المحلي.

• الت�أكّد من نقل ال�سجلات في ظروف ت�ضمن لها ال�ّسرية.	

تنظيم برامج لل�سجناء وتمكينهم من الات�صال ب�أ�سرهم 

• مع 	 يتفق  بما  لل�سجناء،  المخ�ص�صة  البرامج  جميع  ي�شتركون في  العقليَّة  الإعاقة  ذوي  ال�سجناء  �أنَّ  من  الت�أكّد 

احتياجاتهم.

• و�ضع برامج علاجية خا�صة بال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة تتناول احتياجاتهم الخا�صة بم�ساعدة من �أخ�صائيين 	

ة العقليَّة. في رعاية ال�صحَّ

• الت�أكّد من وجود �صلات وات�صالات حقيقية ومنتظمة مع الأقارب والأ�صدقاء طوال مدة الحب�س.	

ال�سلامة والأمن

• ة العقليَّة وذلك بالاعتناء بتوزيعهم، مع 	 �ضمان �سلامة ال�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

الإ�شراف الم�ستمر عليهم.

• ة العقليَّة، 	 �إعادة النظر في التدابير الت�أديبية المتعلقة بال�سجناء ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

وو�ضع معايير تختلف عن المعايير المطبّقة على نزلاء ال�سجون عموما بخ�صو�ص الأفعال الواقعة تحت طائلة 

العقاب التي يرتكبها ال�سجناء ذوو الإعاقة العقليَّة، والت�أكيد على الوقاية �أكثر من العقاب.

• اللجوء �إلى الحب�س الانفرادي ك�آخر ملاذ، �إذا لم يكن منه بدّ، على �أن يكون لأق�صر فترة زمنية ممكنة، في حالة 	

ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة. وعندما يخالف ه�ؤلاء ال�سجناء قواعد ال�سجن ينبغي ا�ست�شارة موظفي الرعاية 

ال�صحية للتعرف على نوع الإعاقة العقليَّة لدى ال�سجين.

• الت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة ي�ستطيعون الدفاع عن �أنف�سهم �أمام المجال�س الت�أديبية، وتقديم كل 	

م�ساعدة �ضرورية لهم في ذلك بوا�سطة مدافعين �شخ�صيين عند ال�ضرورة.

• الت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة مت�ساوون مع غيرهم في �إمكانية ا�ستخدام �إجراءات التظلمّ وح�صولهم 	

على الم�ساعدة، بوا�سطة مدافعين �شخ�صيين عند ال�ضرورة.

• الت�أكّد من �أنَّ الموظفين الطبيين لا ي�شتركون ب�أيِّ �شكل كان في قرارات فر�ض العقوبات الت�أديبية.	

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج

• ة العقليَّة في المجتمع المحلي من �أجل 	 و�ضع حلقة مت�صلة �شاملة من برامج الرعاية و�آلياتها مع نظم رعاية ال�صحَّ

ك�سر حلقة الإفراج ثمّ العودة �إلى الإجرام ثمّ ال�سجن من جديد.

• ال�شروع في التعاون مع هيئات خارج ال�سجن ب�أ�سرع وقت ممكن �أثناء عملية الإعداد للإفراج. وينبغي �إتاحة ما 	

يلزم من م�شورة ب��شأن فر�ص العمل والإيواء بالتعاون مع تلك الهيئات، ويجب كذلك �إتاحة الرعاية في المجتمع 

المحلي لمن يحتاجون �إليها.

• ة العقليَّة 	 و�ضع ترتيبات خا�صة لرعاية ودعم ال�سجناء ال�سابقين ذوي الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

�إذا لم تكن لهم عائلة يعودون �إليها. والتعاون مع المنظمات غير الحكومية و�سائر منظمات المجتمع المحلي �أو 

المنظمات الخيرية �أمر حيوي، خ�صو�صاً في البلدان التي لديها موارد قليلة.

الر�صد

• �إقامة �آليات لر�صد معاملة ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة ب�صفة م�ستمرّة، بالتوازي مع التفتي�ش الم�ستقل الذي 	

�سبقت الإ�شارة �إليه، واتخاذ الإجراءات الت�صحيحية والت�أديـبية المنا�سبة عند ال�ضرورة.
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التعريف

ي�سمل الأ�سخا�س ذوو الإعاقة كل من يعاني لأمد طويل من عاهة بدنية اأو عقلية اأو ذهنية اأو ح�سية، قد تمنعه لدى 

)اأ(
الة في المجتمع على قدم الم�ساواة مع الآخرين. التعامل مع مختلف الحواجز من الم�ساركة م�ساركة كاملة وفعّى

ال�سجناء ذوي  احتياجات  البدنية. وللاطلاع على  الإعاقة  ال�سجناء ذوي  اإر�سادات عن معاملة  الف�سل  وي�سمل هذا 

ة العقليَّة". الإعاقة العقليَّة يرجى الرجوع اإل الف�سل 1 المعنون "ال�سجناء المحتاجون اإل الرعاية في مجال ال�سحَّ

اتفاقية حقوق الأ�سخا�س ذوي الإعاقة، المادة 1.
)اأ( 

الاأفكار	الرئي�صية

• من اأجل �سمان احتكام الأ�سخا�س ذوي الإعاقة اإل الق�ساء على قدم الم�ساواة مع الآخرين ل بدّى من وجود 	

ت�ضريعات واإجراءات خا�سة ت�سمن عدم التمييز �سدهم في نظام العدالة الجنائية اإذا كانوا متهمين اأو مدانين 

بارتكاب فعل اإجرامي.

• يجب اأن تكون الأحكام بال�سجن هي الملاذ الأخير في جميع الحالت، واأن يكون هذا المبداأ اأ�سا�س اأيِّ قرار بحب�س 	

ح  الجناة ذوي الإعاقة، وخ�سو�ساً من يرتكب منهم جرائم غير عنيفة، مع مراعاة م�ستوى الرعاية الذي من المرجّى

اأن يح�سلوا عليه في ال�سجن.

• تتفاقم في ال�سجون ال�سعوبات التي تواجه هوؤلء الأ�سخا�س في المجتمع، نظراً لطبيعتها كبيئة مغلقة وخا�سعة 	

للقيود، وللعنف الناتج عن الكتظاظ، وعدم التفريق بين ال�سجناء ومراقبتهم على الوجه ال�سحيح، في جملة 

اأمور. ويوؤدّىي اكتظاظ ال�سجون اإل تفاقم درجة الإعاقة، نظرا لما ي�سبّىبه من اإهمال واإجهاد نف�سي وافتقار اإل 

ة. الرعاية الطبية الكافية، وكلّىها من خ�سائ�س ال�سجون المكتظّى

• اأن ت�سع 	 لهم، يجب  المكفولة  الإن�سان  الإعاقة وحماية حقوق  لل�سجناء ذوي  اأجل �سمان معاملة مت�ساوية  من 

�سلطات ال�سجون �سيا�سات وا�ستراتيجيات تعالج احتياجات هذه الفئة ال�سعيفة في ال�سجون. وينبغي اأن تقوم 

واأن  الوطنية،  الت�ضريعات  الإعاقة، وعلى  الأ�سخا�س ذوي  المتحدة لحقوق  الأمم  اتفاقية  ال�سيا�سات على  هذه 

ال�سحية،  والرعاية  واإيوائهم،  ال�سجناء،  وت�سنيف  الموظفين،  تدريب  مثل  ق�سايا  الأولوية،  �سبيل  تتناول، على 

انتهاء المدة، والإفراج  وال�ستفادة من البامج والخدمات، والأمن، والإعداد للاإفراج، والإفراج الم�ضروط قبل 

لعتبارات اإن�سانية.

2- ال�سجناء ذوو الإعاقة
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 لمحة عامة -1

ال�سجناء ذوو الإعاقة هم فئة �شديدة ال�ضعف، لم تدُر�س �أو�ضاعهم واحتياجاتهم الخا�صة كثيرا حتى الآن. 

�أنَّ  ورغم ندرة البيانات المتوفّرة عالميا عن �أعداد ال�سجناء ذوي الإعاقة ف�إنَّ بع�ض الدرا�سات ت�شير �إلى 

تزايد عدد ال�سجناء في معظم البلدان والزيادة الكبيرة في عدد ال�سجناء من كبار ال�سنّ في بع�ض البلدان 

الأخرى يعني �أنَّ هناك �أي�ضاً تزايداً في �أعداد الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في ال�سجون.

ة العالمية تفيد �أنَّ نحو ربع حالات الإعاقة في بع�ض  وتن��شأ الإعاقة عن عدد من الأ�سباب. فمنظمة ال�صحَّ

 ويمكن �أن تكون الإ�صابات مرتبطة ارتباطاً مبا�شراً بالفقر �أي�ضاً. 
)72(

البلدان ين��شأ عن الإ�صابات والعنف.

فمثلًا، ي�صاب ملايين من النا�س في كثير من البلدان ذات الدخل المنخف�ض بالإعاقة ب�سبب �شلل الأطفال، 

وهو مر�ض ت�سهل الوقاية منه. ويفيد برنامج الأمم المتحدة الإنمائي �أنَّ 80 في المائة من الأ�شخا�ص ذوي 

والفئات  الفقراء  من  العالم  ال�سكان في  من  كبيرة  �أغلبية  كانت  ولماّ   
)73(

نامية. بلدان  يعي�شون في  الإعاقة 

المحرومة اجتماعياً فيمكن ب�سهولة افترا�ض �أنَّ عدداً كبيراً من الأ�شخا�ص يعاني من مجموعة من حالات 

الإعاقة، بع�ضها ظاهر وبع�ضها غير ظاهر تماماً، مّما ي�ؤثّر على �آفاق �إعادة اندماجهم الاجتماعي.

كبيئة  لطبيعتها  نظراً  المجتمع  الإعاقة في  ذوي  الأ�شخا�ص  تواجه  التي  ال�صعوبات  ال�سجون  وتتفاقم في 

مغلقة وخا�ضعة للقيود، وللعنف الناتج عن الاكتظاظ، وعدم التفريق بين ال�سجناء ومراقبتهم على الوجه 

ال�صحيح، في جملة �أمور. وي�ؤدّي اكتظاظ ال�سجون �إلى تفاقم درجة الإعاقة، نظرا لما ي�سبّبه من �إهمال 

و�إجهاد نف�سي وافتقار �إلى الرعاية الطبية الكافية، وكلهّا من خ�صائ�ص ال�سجون المكتظة.

وعلى ذلك ف�إنَّ الحب�س عقاب �شديد للغاية في حق الجناة ذوي الإعاقة، فهو غالبا ما ي�سيء �إلى و�ضعهم 

وي�ستنـزف موارد نظام ال�سجون. ويتطلبّ الان�شغال بمدى تمتّع الفئة ال�ضعيفة المتمثّلة في ال�سجناء ذوي 

الإعاقة بحقوق الإن�سان وبازدياد �أعدادهم، ب�سبب زيادة عدد ال�سجناء من كبار ال�سنّ في كثير من البلدان، 

�إلى و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات لتقليل اللجوء �إلى حب�س ه�ؤلاء الجناة، مع �ضمان حماية حقوق الإن�سان 

للمحبو�سين منهم وتلبية احتياجاتهم الخا�صة.

 الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة -2

من الطبيعي �أن تكون الاحتياجات الخا�صة لل�سجناء ذوي الإعاقة راجعة �إلى طبيعة هذه الإعاقة، و�إن كانت 

هناك بع�ض نواحي القلق الرئي�سية التي ي�شترك فيها الجميع.

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

يواجه الجناة ذوو الإعاقة عراقيل في مختلف مراحل نظام العدالة الجنائية. فقد يقعون �ضحية تمييز 

غير مبا�شر في الاحتكام �إلى الق�ضاء �إذا لم يح�صلوا على الم�ساعدة الخا�صة التي يحتاجون �إليها. وفي غياب 

 United Nations Convention on the Rights of Persons with Disabilities, Fact sheet: Some Facts about Persons with )72(

.Disabilities (www.un.org/disabilities/convention/facts.shtml)

المرجع نف�سه.
 )73(
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التدريب والتوعية اللازمين، قد يبدي موظفو �إنفاذ القوانين عدم فهم بل ربما ت�ّصرفوا ت�ّصرفا عدوانيا 

تجاه الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة.

والأ�شخا�ص ذوو الإعاقة الح�سية، وخ�صو�صاً الم�صابون منهم بحالات متعدّدة من الإعاقة، يواجهون �أ�شدّ 

ال�صعوبات في فهم التهم الموجهة �إليهم، ما لم تُ�شرح لهم بطريقة يفهمونها. كما �أنهم يعانون من م�شاكل في 

التوا�صل �أثناء �سير العدالة الجنائية. وعلى ذلك ف�إنَّ الح�صول على م�ساعدة من م�ست�شار قانوني م�ؤهّل 

�أ�سا�سيان ل�ضمان احتكامهم �إلى الق�ضاء على  �أمران  وعلى الدعم المنا�سب لمواجهة احتياجاتهم الخا�صة 

قدم الم�ساواة مع الآخرين.

الاحتياجات �إلى الحماية 	2-2

يجعل ال�ضعف الج�سدي من ذوي الإعاقة هدفاً �سهلا للإيذاء والعنف على يد ال�سجناء الآخرين وموظفي 

ال�سجن. فقد ي�ستولى حرّا�س ال�سجن مثلا على كرا�سي متحرّكة �أو عكاكيز �أو �أجهزة دعم لتقويم العظام �أو 

 و�أمّا الذين يحتاجون �إلى م�ساعدة خا�صة في �أن�شطتهم اليومية 
)74(

�أجهزة لتقوية ال�سمع �أو نظارات �أو �أدوية.

مثل الأكل وارتداء الملاب�س والا�ستحمام فربما يكونون بمنتهى الب�ساطة مو�ضع تجاهل. فقد يتُركون بدون 

 وكذلك 
)75(

وجبات الطعام ويُ�ضطرون �إلى التبوّل على �أنف�سهم نظراً لعدم وجود م�ساعدة في دورات المياه.

قد يتعرّ�ض ال�سجناء ذوو الإعاقة لإيذاء نف�سي مثلًا بتغيير �أماكن قطع الأثاث في زنزانة �سجين �ضعيف 

الب�صر، �أو يتعرّ�ضون للتهكّم وال�سخرية. وتتعرّ�ض ال�سجينات ذوات الإعاقة �أكثر من غيرهن لخطر التلاعب 

بهن �أو العنف �أو الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب بحقهن.

التمييز 	3-2

هذا  ت�شريعات تمنع  وجود  رغم  حياتهم،  طوال  مبا�شر  وغير  مبا�شراً  العقليَّة تمييزاً  الإعاقة  ذوو  يواجه 

التمييز في كثير من البلدان. وهذا التمييز في المجتمع يتفاقم في ال�سجون. فال�سجناء ذوو الإعاقة يواجهون 

�صعوبات في الح�صول على الخدمات وفي الامتثال للقواعد والا�شتراك في �أن�شطة ال�سجن التي لا تراعي 

احتياجاتهم الخا�صة. وب�سبب ت�صميم المباني الذي لا يراعي هذه الاحتياجات، قد لا ي�ستطيع الأ�شخا�ص 

ذوو الإعاقة الحركية الو�صول �إلى �أماكن تناول الطعام �أو المكتبات �أو المرافق ال�صحية �أو �إلى مرافق العمل 

هة �إليهم  �أو الترويح وقاعات الزيارة. وال�سجناء ذوو الإعاقة الب�صرية لا ي�ستطيعون �أن يقر�أوا الر�سائل الموجَّ

بدون م�ساعدة ولا ي�ستطيعون �أي�ضا �أن يقر�أوا قواعد ال�سجن ولوائحه �إّلا �إذا كانت مكتوبة بطريقة "بريل" 

للمكفوفين. ولي�س في و�سعهم �أن ي�ستفيدوا من المكتبة، ما لم تكن هناك مواد م�سجّلة على �أ�شرطة، �أو كتب 

بطريقة بريل. �أمّا الذين يعانون من �إعاقة في ال�سمع �أو في الحديث فربما لا يح�صلون على خدمات مترجم، 

مما يجعل من المحال عليهم �أن ي�شاركوا في مختلف �أن�شطة ال�سجن، بما في ذلك برامج الم�شورة، والمثول 

 وربما يحرم ال�سجناء ذوو الإعاقة ب�صورة 
)76(

�أمام المجال�س المعنية بالإفراج الم�شروط والإجراءات الت�أديبية.

)77(
اعتيادية من برامج العمل خارج ال�سجن، مما يعني �إطالة مدة حب�سهم كثيرا.

.Russell, M. and Stewart, J., Disablement, Prison and Historical Segregation, Monthly Review, July 15, 2002 )74(

المرجع نف�سه.
 )75(

المرجع نف�سه.
 )76(

المرجع نف�سه.
 )77(



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة46

الرعاية ال�صحية 	4-2

ربما تكون للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة احتياجات خا�صة، ب�سبب الإعاقة، �إلى الرعاية ال�صحية، مثل العلاج 

تلبية  ال�صعب  من  يكون  قد  احتياجات  وهي  المهني،  والعلاج  بانتظام  وال�سمع  النظر  وفح�ص  الطبيعي 

�أنهم يحتاجون �إلى الح�صول على الأدوات والخدمات التي تمكّنهم من التمتّع  بع�ضها في ال�سجون. كما 

بحقوق الإن�سان في ال�سجون �إلى �أق�صى حدّ ممكن، مثل �أجهزة تقوية ال�سمع والكرا�سي المتحرّكة والعكاكيز 

والأطراف ال�صناعية.

زيادة  لوحظت  فقد  العقليَّة.  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  �إلى  الأرجح  على  الإعاقة  ذوو  ال�سجناء  ويحتاج 

وهي حالة  الاحتياجات �إلى هذا النوع من الرعاية مثلًا لدى ال�سجناء الذين يعانون من �إعاقة ح�سّية – 

ت�ؤدّي في حدّ ذاتها �إلى عزلهم وخ�صو�صا في ال�سجون حيث يندر �أن ت�ؤخذ الاحتياجات الخا�صة له�ؤلاء 

الأ�شخا�ص في الاعتبار وحيث يمكن �أن ي�صبحوا �ضحايا للإيذاء النف�سي والم�ضايقة. وقد يتفاقم الو�ضع 

ة العقليَّة، ب�سبب �صعوبات التوا�صل  ب�سبب عدم ح�صولهم على الرعاية والا�ست�شارات الطبية في مجال ال�صحَّ

التي يعانون منها. وربما كان ال�سجناء الذين يعانون من �صعوبات في ال�سمع والنطق عر�ضة لهذه الم�شاكل 

�أكثر من غيرهم.

تعدّد الاحتياجات 	-5-2

ي  ومغّري الجن�سية  الميول  ومزدوجي  والمثليات  والمثليين  والإثنية  العرقية  والأقليات  الأجانب  من  ال�سجناء 

الهوية الجن�سانية ممن يعانون من الإعاقة، يتعرّ�ضون لتمييز �شديد و�إيذاء واعتداء جن�سي وغير ذلك من 

الف�صل  لها، يمكن قراءة هذا  �أجل تقييم احتياجاتهم ومدى الا�ستجابة  ال�سجن. ومن  العنف في  �أ�شكال 

اقترانا بالف�صول الأخرى ذات ال�صلة في هذا الدليل.

ولماّ كانت الإعاقة منت�شرة لدى ال�سجناء من كبار ال�سنّ، يرُجى الرجوع �إلى الف�صل 6 المعنون "ال�سجناء من 

كبار ال�سنّ".

المعايير الدولية 	-3

يجب �أن ي�شمل تعريف مبد�أ عدم التمييز الذي �أقرّته قواعد الأمم المتحدة الدنيا النموذجية ال�سجناءَ ذوي 

الإعاقة. وتنطبق المبادئ الواردة في اتفاقية الأمم المتحدة عن حقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة والمعتمدة في 

13 كانون الأول/دي�سمبر 2006 على جميع الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة ب�صفة �أخ�ص، بمن فيهم من يواجهون 

)78(
الملاحقة الجنائية والحب�س الاحتياطي وال�سجن.

فُتح باب التوقيع والت�صديق على الاتفاقية يوم 30 �آذار/مار�س 2007. ووفقاً للمادة 45، دخلت الاتفاقية وبروتوكولها الاختياري 
 )78(

حيّز النفاذ يوم 3 �أيار/مايو 2008، �إذ �صدقت عليها 20 دولة بحلول 4 ني�سان/�أبريل 2008.
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)�أ(
اتفاقية حقوق الأ�شخا� صذوي الإعاقة

المادة 4

الالتزامات العامة

 تتعهّد الدول الأطراف بكفالة وتعزيز �إعمال كافة حقوق الإن�سان والحرّيات الأ�سا�سية �إعمالاً تاماً لجميع الأ�شخا�ص  -1

ذوي الإعاقة دون �أيِّ تمييز من �أيِّ نوع على �أ�سا�س الإعاقة. وتحقيقاً لهذه الغاية، تتعهّد الدول الأطراف بما يلي:

اتخاذ جميع التدابير الملائمة، الت�شريعية والإدارية وغيرها من التدابير، لإنفاذ الحقوق المعترف بها في هذه  )�أ(	

الاتفاقية؛

و�أعراف  ولوائح  قوانين  من  يوجد  ما  �إلغاء  �أو  لتعديل  الت�شريع،  فيها  بما  الملائمة،  التدابير  جميع  )ب(	اتخاذ 

وممار�سات ت�شكل تمييزاً �ضد الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة؛

[...]

المادة 12

الاعتراف بالأ�شخا� صذوي الإعاقة على قدم الم�ساواة مع �آخرين �أمام القانون

 ت�ؤكّد الدول الأطراف من جديد حق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في الاعتراف بهم في كل مكان ك�أ�شخا�ص �أمام القانون. -1

 تقرّ الدول الأطراف بتمتّع الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة بالأهلية القانونية على قدم الم�ساواة مع �آخرين في جميع  -2

مناحي الحياة.

 تتخذ الدول الأطراف التدابير المنا�سبة لتوفير �إمكانية ح�صول الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على الدعم الذي قد  -3

يتطلبّونه �أثناء ممار�سة �أهليتهم القانونية.

لمنع  والفعّالة  المنا�سبة  ال�ضمانات  القانونية  بالأهلية  المرتبطة  التدابير  جميع  توفّر  �أن  الأطراف  الدول   تكفل  -4

�إ�ساءة ا�ستعمال هذه التدابير وفقاً للقانون الدولي لحقوق الإن�سان. وتكفل هذه ال�ضمانات �أن تحترم التدابير المرتبطة 

بممار�سة الأهلية القانونية حقوق ال�شخ�ص المعني و�إرادته وخياراته، و�أن تكون مجرّدة من ت�ضارب الم�صالح ومن الت�أثير 

الذي لا م�سوّغ له، ومتنا�سبة ومتما�شية مع ظروف ال�شخ�ص، وت�سري في �أق�صر مدة ممكنة، وتخ�ضع لمراجعة منتظمة 

من جانب �سلطة مخت�صة وم�ستقلة ومحايدة �أو من جانب هيئة ق�ضائية. وتكون هذه ال�ضمانات متنا�سبة مع القدر الذي 

ت�ؤثّر به التدابير في حقوق ال�شخ�ص وم�صالحه.

المادة 13

�إمكانية اللجوء �إلى الق�ضاء

 تكفل الدول الأطراف �سبلًا فعّالة للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة للجوء �إلى الق�ضاء على قدم الم�ساواة مع الآخرين،  -1

بما في ذلك من خلال توفير التي�سيرات الإجرائية التي تتنا�سب مع �أعمالهم، بغر�ض تي�سير دورهم الفعّال في الم�شاركة 

المبا�شرة وغير المبا�شرة، بما في ذلك ب�صفتهم �شهوداً، في جميع الإجراءات القانونية، بما فيها مراحل تحقيق والمراحل 

التمهيدية الأخرى.

المنا�سب  التدريبَ  الأطرافُ  الدولُ  ت�شجّع  فعلياً،  الق�ضاء  �إلى  الإعاقة  ذوي  الأ�شخا�ص  لجوء  �إمكانية   لكفالة  -2

للعاملين في مجال �إقامة العدل، ومن �ضمنهم ال�شرطة وموظفو ال�سجون.

المادة 14

حرّية ال�شخ� صو�أمنه

 تكفل الدول الأطراف للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على قدم الم�ساواة مع الآخرين: -1

التمتّع بالحق في الحرّية ال�شخ�صية والأمن ال�شخ�صي؛ )�أ(	

)ب(	عدم حرمانهم من حرّيتهم ب�شكل غير قانوني �أو ب�شكل تع�سّفي و�أن يكون �أيُّ حرمان من الحرية متّ�سقاً مع 

القانون، و�أّلا يكون وجود الإعاقة مّبرراً ب�أيِّ حال من الأحوال لأيِّ حرمان من الحرّية.
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 تكفل الدول الأطراف في حالة حرمان الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة من حرّيتهم، نتيجة �أيَّة �إجراءات، �أن يخوّل لهم،  -2

على قدم الم�ساواة مع غيرهم، �ضمانات وفقاً للقانون الدولي لحقوق الإن�سان، و�أن يعاملوا وفقاً لأهداف ومبادئ هذه 

الاتفاقية، بما في ذلك توفير الترتيبات التي�سيرية المعقولة لهم.

المادة 15

عدم التعرّ�ض للتعذيب �أو المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة

�ض  لا  يعرّ�ض �أيُّ �شخ�ص للتعذيب �أو المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة. وب�شكل خا�ص لا يعرّّ -1

�أيُّ �شخ�ص لإجراء التجارب الطبية والعلمية عليه دون موافقته بكامل حرّيته.

 تتخذ الدول الأطراف جميع التدابير الت�شريعية والإدارية والق�ضائية وغيرها من التدابير الفعّالة لمنع �إخ�ضاع  -2

الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة، على قدم الم�ساواة مع الآخرين، للتعذيب �أو المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة.

ة، التي جاء ذكرها في الف�صل الأول المعنون "ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى  انظر �أي�ضاً المادة 25، عن الحق في ال�صحَّ

ة العقليَّة". الرعاية في مجال ال�صحَّ

)ب(
مجل�س �أوروبا، تو�صية اللجنة الوزارية رقم R (98) 7، ب��شأن �آداب الرعاية ال�صحية لل�سجناء وجوانبها التنظيمية.

 الأ�شخا�ص الذين ينبغي �أّلا يظلوّا رهن الحب�س من ذوي الإعاقة البدنية الخطيرة وكبار ال�سنّ والمر�ضى مر�ض  "جيم-
الموت 

 يجب �إيواء ال�سجناء ذوي الإعاقة البدنية الخطيرة وكبار ال�سنّ بطريقة ت�سمح لهم قدر الإمكان بحياة عادية ولا  -50

يجب عزلهم عن مجموع نزلاء ال�سجن. وينبغي تغيير ت�صميم المباني لم�ساعدة م�ستعملي الكرا�سي المتحرّكة والمعاقين 

على نحو يماثل ما هو موجود خارج ال�سجن."

انظر �أي�ضاً قواعد الأمم المتحدة الموحدة ب��شأن تحقيق تكاف�ؤ الفر�ص للمعوقين، 1993.

www.un.org/arabic/commonfiles/ :اعتمُدت في 13 كانون الأول/دي�سمبر 2006. الن�ص الكامل موجود في الموقع التالي
)�أ( 

.convoptprot-a.pdf

اعتمدتها اللجنة الوزارية في 8 ني�سان/�أبريل 1998.
)ب( 

الا�ستجابة لاحتياجات الجناة ذوي الإعاقة 	-4

التداب يروالعقوبات غ يرالاحتجازية 	1-4

للأ�سباب التي جاء ذكرها في الجزء 2 �سابقاً، قلمّا تلبَّى في ال�سجون احتياجات الجناة ذوي الإعاقة �إلى 

لبُِّيت �أ�صلا، ويجب تجنّب حب�سهم بقدر الإمكان، بمراعاة الجرم الذي  �إذا  �إعادة الاندماج الاجتماعي، 

ارتكُب ومتطلبّات الحفاظ على ال�سلامة العامة.

• �يجب، �إذا �أمكن، �إحالة الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة من نظام العدالة الجنائية �إلى نظام بديل اعتبارا 	

من �أول تعامل لهم مع موظفي �إنفاذ القوانين؛ ف�إذا تعذّر ذلك، ظلتّ �إمكانية الإحالة قائمة في 

جميع مراحل �إجراءات العدالة الجنائية، �أي �أثناء الملاحقة والمحاكمة والحب�س.

• �يجب �أن تكون الأحكام بال�سجن هي الملاذ الأخير في جميع الحالات، و�أن يكون هذا المبد�أ �أ�سا�س 	

�أيِّ قرار بحب�س الجناة ذوي الإعاقة، وخ�صو�صاً من يرتكب منهم جرائم غير عنيفة، مع مراعاة 

م�ستوى الرعاية الذي من المرجّح �أن يح�صلوا عليه في ال�سجن.
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• �و�ضع برامج غير احتجازية منا�سبة لذوي الإعاقة، تجمع بين العلاج عندما يكون لازما، مع المراقبة 	

ه�ؤلاء  احتياجات  مع  للتعامل  وفاعلية  �إن�سانية  �أكثر  و�سيلة  وهي  المحلي،  المجتمع  م�ستوى  على 

الأ�شخا�ص، و�ضمان ال�سلامة العامة في الوقت نف�سه.

�إدارة ال�سجون 	2-4

  �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة 1-2-4

ل�سلطات  ينبغي  المجتمع  في  اندماجهم  و�إعادة  الإعاقة  ذوي  لل�سجناء  مت�ساوية  معاملة  �ضمان  �أجل  من 

ال�سجون �أن تتخذ �إجراءات التمييز الإيجابي.

ويمكن الا�ستعانة باتفاقية الأمم المتحدة لحقوق الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة في و�ضع �سيا�سات منا�سبة لل�سجناء 

منع  قانون  مثل  ال��شأن،  بهذا  النافذة  الت�شريعات  من  ما  نوع  البلدان  من  كثير  وهناك في  الإعاقة.  ذوي 

التمييز ب�سبب الإعاقة، يمكن �أن يتخذ �أ�سا�ساً لو�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات منا�سبة في ال�سجون لتلبية 

الاحتياجات الخا�صة بهذه الفئة ال�ضعيفة. وينبغي �أن ت�شمل الجهود درا�سة وتعديل ال�سيا�سات القائمة التي 

فيها �إجحاف بحق ال�سجناء ذوي الإعاقة. و�سيكون من ال�ضروري في هذه العملية الت�شاور مع المنظمات 

وجهات المجتمع المدني التي تعمل مع ذوي الإعاقة، وتقييم احتياجات ه�ؤلاء الأ�شخا�ص.

ويجب و�ضع بيان بال�سيا�سة العامة لإدارات ال�سجون يحظر بو�ضوح التمييز �ضد ال�سجناء ذوي الإعاقة 

ويبادر بتعزيز الم�ساواة في المعاملة، مع عر�ضه في مكان ظاهر للعيان في جميع ال�سجون.

ويجب جمع البيانات و�إجراء تقييمات ب�صفة منتظمة، على �أن ي�ؤخذ في الح�سبان ندرة المعلومات وال�سجلات 

المحفوظة عن ال�سجناء ذوي الإعاقة، وذلك للتعرّف على نواحي النق�ص والممار�سات الجيدة وتح�سين و�ضع 

ه�ؤلاء ال�سجناء.

  الموظفون 2-2-4

�سلوك الموظفين عن�صر �أ�سا�سي في �ضمان حماية حقوق الإن�سان المكفولة لل�سجناء ذوي الإعاقة وفي الحد 

من التمييز داخل ال�سجن.

ات�صال  م�س�ؤول  ليكون  �سجن  كل  في  الموظفين  �أحد  تعيين  في  النظر  الموارد،  به  ت�سمح  ما  قدر  ويمكن، 

بال�سجناء ذوي الإعاقة، وم�ست�شارا لإدارة ال�سجن معنيا ب��شؤون ال�سيا�سات واحتياجات ه�ؤلاء ال�سجناء.

ويجب التركيز، في تدريب الموظفين، على كفالة حقوق الإن�سان لل�سجناء ذوي الإعاقة ��شأنهم ��شأن �سائر 

ال�سجناء الآخرين، وعلى عدم معاملتهم بق�سوة �أ�شدّ �أو عزلهم �أو الا�ستهزاء بهم ب�سبب �إعاقتهم وال�صعوبات 

النا�شئة عنها. ويجب �أن تدرج في تدريب الموظفين التقنيات المنا�سبة للتعامل مع ه�ؤلاء ال�سجناء عندما 

تظهر �صعوبات.
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ويجب تدريب الموظفين على الإ�شراف على ال�سجناء ذوي الإعاقة بما يحول دون �إيذائهم �أو �إ�ساءة معاملتهم 

من جانب ال�سجناء الآخرين، وينبغي �أن يكون ذلك ا�ستكمالاً لتوزيع ال�سجناء ذوي الإعاقة على �أماكن بعيدةً 

عن الفئات التي قد تعر�ضهم للخطر.

مع  والتن�سيق  الإعاقة  ذوي  ال�سجناء  عند  الكرب  �أعرا�ض  اكت�شاف  على  الموظفين  تدريب  �أي�ضاً  ويجب 

الأخ�صائي النف�ساني والموظف الطبي في ال�سجن، ح�سب الاقت�ضاء، لمنع ظهور �إعاقة عقلية وتفاقمها.

  الاحتكام �إلى الق�ضاء 3-2-4

من �أجل �ضمان قدرة الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة على الاحتكام �إلى الق�ضاء على قدم الم�ساواة مع الآخرين 

ينبغي �أن تتوافر لهم، ��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء، فر�صة الا�ستعانة ب�سرعة وانتظام بمحام، وذلك اعتبارا من 

بداية حب�سهم الاحتياطي، كما يجب م�ساعدتهم على الات�صال بالمحامي. ويجب تلبية احتياجاتهم الخا�صة 

�أثناء جميع مراحل �إجراءات العدالة الجنائية بما ي�ضمن م�شاركتهم في الإجراءات على  ب�سبب الإعاقة 

قدم الم�ساواة مع الآخرين. وينبغي �أن يدرَّب الموظفون وتتمّ توعيتهم باحتياجات ال�سجناء ذوي الإعاقة، و�أن 

يراعوا و�ضع ه�ؤلاء ال�سجناء وي�ساعدوهم في الح�صول على الدعم اللازم.

  الحب�س 4-2-4

يعانون منها وتقديم معلومات عن  �إعاقة  �أيِّ  للك�شف عن  الإعاقة  لل�سجناء ذوي  الفر�صة  تتاح  �أن  يجب 

احتياجاتهم الخا�صة لدى حب�سهم، ويجب تزويدهم بمعلومات عن ال�سجن وعن قواعده بطريقة يفهمونها 

)مثلًا بطريقة بريل �أو على �أ�شرطة م�سجّلة لل�سجناء الذين يعانون من �شدّة �ضعف الب�صر �أو بحروف كبيرة 

لأولئك الذين يعانون من �إعاقة ب�صرية �أقلّ �شدّة(.

ويجب ال�سماح لل�سجناء ب�أن يحتفظوا ب�أيّة لوازم تعينهم على الإعاقة، مثل الكرا�سي المتحرّكة والعكاكيز، 

ما لم يكن هناك �سبب �أمني حقيقي لرف�ضها. و�إذا ارتئي �أنَّ هناك خطراً ما يجب توفير بدائل منا�سبة.

ويحتاج ال�سجناء ذوو الإعاقة �إلى برنامج توجيهي منا�سب لاحتياجاتهم للتعرّف على قدراتهم واحتياجاتهم 

لتحديد  وكذلك  الخ�صو�ص،  على  والتعليمية  ال�صحية  الرعاية  �إلى  الاحتياجات  ذلك  في  بما  الخا�صة، 

م�ستوى الدعم الذي يحتاجون �إليه ونوع هذا الدعم. ويجب �أن تقدّم لهم معلومات عن ال�شخ�ص الذي 

يجب الات�صال به عند الحاجة و�شرح الإجراءات لهم �شرحاً وافياً.

الممار�سات الجيدة

�إعداد ملفات �إعلامية لل�سجناء ذوي الإعاقة في المملكة المتحدة

 Prison Reform أعدّت �إدارة ال�سجون ملفات �إعلامية لل�سجناء ذوي الإعاقة بالتعاون مع منظمة غير حكومية هي�

Trust، تتاح له�ؤلاء ال�سجناء جميعا عند نزولهم بال�سجن.
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  الت�صنيف والتوزيع والإيواء 5-2-4

يجب �إيواء ال�سجناء ذوي الإعاقة، ��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء، في ظلّ الحدّ الأدنى من القيود الأمنية التي 

يتطلبّها حب�سهم بالحفاظ على �أمنهم و�سلامتهم.

وينبغي توزيع ال�سجناء ذوي الإعاقة على �أماكن منا�سبة لاحتياجاتهم، و�إدخال تعديلات على هذه الأماكن �إذا 

كان ذلك �ضرورياً لمعاونتهم على التعامل مع البيئة الجديدة. �إذ يمكن مثلا تركيب مقاب�ض في زنزاناتهم، ودهن 

�سلالم  ا�ستخدام  الب�صرية، ويمكن  الإعاقة  ر�ؤيته على ذوي  لت�سهل  وو�ضع علامات عليه  زاهية  ب�ألوان  الدرج 

محمولة لت�سهيل دخول م�ستعملي الكرا�سي المتحرّكة. كما يجب ت�سهيل الح�صول على خدمات الرعاية ال�صحية.

ويجب �أن ي�ؤخذ في الاعتبار احتمال الإيذاء من جانب �سجناء �آخرين عند البتّ في م�س�ألة توزيع ال�سجناء 

ذوي الإعاقة �ضماناً لحمايتهم. وتتعرّ�ض ال�سجينات ذوات الإعاقة لخطر الإيذاء �أكثر من غيرهن. ويجب 

�أن ت�ؤخذ حاجتهن الخا�صة �إلى الحماية في الاعتبار عند توزيعهن.

  الرعاية ال�صحية 6-2-4

المتوافرة  ال�صحية  الرعاية  خدمات  جميع  على  الح�صول  �إمكانية  الإعاقة  ذوي  لل�سجناء  تتاح  �أن  يجب 

لبقية ال�سجناء، ويجب �أن تكون م�ساوية لما هو موجود في المجتمع المحلي. كما �أنهم يحتاجون �إلى الح�صول 

العلاج  يت�ضمّن  المتوافرة في المجتمع المحلي. وهذا قد  المتخ�ص�صة  ال�صحية  الرعاية  على نف�س م�ستوى 

تقوية  �أجهزة  على  وكذلك الح�صول  الح�سية،  الإعاقة  المهني، وعلاج  والعلاج  النطق،  وتقويم  الطبيعي، 

ال�سمع والكرا�سي المتحرّكة والعكاكيز، في جملة �أ�شياء �أخرى. ويجب �أن تتعاون �سلطات ال�سجن مع الإدارات 

ال�صحية في المجتمع المحلي لت�ضمن تلبية هذه الاحتياجات قدر الم�ستطاع.

ونظراً لل�صعوبات التي يواجهها ال�سجناء ذوو الإعاقة في التعامل مع بيئة ال�سجن، بما في ذلك ما يتعرّ�ضون 

له من م�ضايقة و�سخرية وعنف في بع�ض الأحيان من ال�سجناء الآخرين، فمن المرجّح �أن يحتاجوا �أي�ضاً �إلى 

ة العقليَّة بوا�سطة �أخ�صائي، كما هو مبّني في الجزء 2-4. و�إذا كان ه�ؤلاء ال�سجناء  الرعاية في مجال ال�صحَّ

يعانون من م�شاكل في التوا�صل )في حالة ذوي الإعاقة الح�سّية مثلا( فيجب تقديم الم�ساعدة لهم لكفالة 

ا�ستفادتهم من برامج تقديم الم�شورة على قدم الم�ساواة مع الآخرين.

  الا�ستفادة من البرامج والخدمات 7-2-4

يجب �أن تتخذ �إدارات ال�سجون جميع التدابير الممكنة ل�ضمان م�شاركة ال�سجناء ذوي الإعاقة في جميع الأن�شطة 

بال�سجن على قدم الم�ساواة مع غيرهم، بما في ذلك برامج التدريب التعليمي والمهني والم�شورة والترويح.

ال�سجناء  ال�سجناء ذوي الإعاقة الحركية ربما لي�س من المعقول توقّع ح�صول جميع  ل��ضآلة عدد  ونظراً 

من م�ستعملي الكرا�سي المتحرّكة على الخدمات، وخ�صو�صاً في البلدان ذات الدخل المنخف�ض. ولكن على 

�سلطات ال�سجن �أن تت�أكّد من وجود و�سائل بديلة ت�سمح لهم بالح�صول عليها.

وينبغي �إقامة تعاون مع منظمات المجتمع المدني من �أجل �إعداد و�إدارة برامج تتنا�سب واحتياجات ال�سجناء 

ذوي الإعاقة. فمن ��شأن هذا التعاون �أن يخفّف العبء على موظفي ال�سجن، و�أن ي�ضمن ح�صول ه�ؤلاء 
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�صة لتلبية احتياجاتهم ويعزّز ات�صالهم بالعالم الخارجي،  ال�سجناء على فر�صة للم�شاركة في البرامج المخ�ّص

مما �سيكون له �أثر مفيد على �صحتهم العقليَّة. و�إذا كانت هناك مجموعات من ال�سجناء ت�شترك في نف�س 

النوع من الإعاقة فيمكن تنظيم �أن�شطة جماعية منا�سبة لهم، بم�ساعدة من منظمات من خارج ال�سجن.

وينبغي �أن تتيح المكتبات كتباً ب�أ�شكال بديلة لتلبية احتياجات ال�سجناء ذوي الإعاقة، مثل المواد المطبوعة 

بطريقة بريل �أو الكتب الم�سجلة على �أ�شرطة لمن يعانون من �إعاقة ب�صرية، و�أ�شرطة الفيديو بلغة الإ�شارات 

لمن يعانون من �إعاقة �سمعية. وعندما يكون الو�صول �إلى المكتبات �صعباً لمن يعانون من �إعاقة حركية، يمكن 

ت�سليم الكتب لهم في زنزاناتهم �أو في �أماكن نومهم،  با�ستخدام خزانات متنقّلة �صغيرة مثلا.

ويجب و�ضع �إعلانات جدارية في ال�سجن عن المنظمات التي تقدّم الم�ساعدة لل�سجناء ذوي الإعاقة، وت�ضمين 

هذه المعلومات في كتيب �أو ملف �إعلامي )ب�شكل ي�سهل ا�ستعماله( ي�سلمّ له�ؤلاء ال�سجناء عند حب�سهم.

  ال�سلامة والأمن 8-2-4

�سبق الحديث في الجزء 4-2-5 عن �ضرورة مراعاة ال�شواغل �إزاء �ضمان ال�سلامة والأمن �أثناء عملية توزيع 

ال�سجناء ذوي الإعاقة. فلا يكفي و�ضعهم في بيئة �آمنة، بل يجب �أي�ضاً �أن ي�شعروا بالأمان حمايةً ل�صحتهم 

العقليَّة، ��شأنهم في ذلك ��شأن بقية ال�سجناء. وقد يتطلبّ ذلك اتخاذ بع�ض التدابير الإ�ضافية ومراعاة بع�ض 

الاعتبارات، مثل تفتي�ش ال�سجناء ذوي الإعاقة بمراعاة حالتهم، �أو تنبيه ال�سجناء ذوي الإعاقة الب�صرية 

�أن يترتّب على هذه الأمور من قلق في بيئة ال�سجون التي ي�سودها  عند الاقتراب منهم، وذلك لما يمكن 

الإكراه والعنف في بع�ض الحالات.

وقد يترتّب على �إيداع ه�ؤلاء ال�سجناء في زنزانات انفرادية نتائج م�ضّرة للغاية، ب�سبب الكرب الذي تعانيه 

هذه المجموعة من ال�سجناء، والذي يحتمل �أن يتفاقم عند الحب�س الانفرادي. ولذلك يجب تجنّب هذا 

فترة  ولأق�صر  �أخير،  كحلّ  �إّلا  �إليه  اللجوء  عدم  وجب  ذلك  تعذّر  ف�إذا  الإمكان.  بقدر  العقاب  من   النوع 

زمنية ممكنة.

الم�ساعدة كل  وتقديم  الت�أديبية  المجال�س  �أمام  �أنف�سهم  عن  الدفاع  من  ال�سجناء  ه�ؤلاء  تمكين   وينبغي 

ال�ضرورية لهم �ضمانا لذلك. )مثل لغة الإ�شارات لمن يعانون من �إعاقة في ال�سمع والحديث(. وعلى �سلطات 

ال�سجن �أن تت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة ي�ستفيدون من �إجراءات رفع ال�شكاوى على قدم الم�ساواة 

�إذا كانوا يلاقون �صعوبات في تقديم ال�شكاوى ب�سبب  مع الآخرين. ويجب تقديم الم�ساعدة المنا�سبة لهم 

�إعاقتهم.

  الإعداد للإفراج والإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة والإفراج لاعتبارات �إن�سانية 9-2-4

يجب ال�سعي �إلى الح�صول على الم�ساعدة من �إدارات مراقبة ال�سلوك ووكالات الرعاية والمنظمات المعنية 

التعاون مع  تبد�أ عملية  �أن  ال�سجناء ذوي الإعاقة. ويجب  في المجتمع المحلي عند الإعداد للإفراج عن 

هيئات خارج ال�سجن في �أقرب وقت ممكن �أثناء عملية الإعداد هذه، وتقديم الم�شورة اللازمة عن فر�ص 
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العمل وال�سكن بالتعاون مع تلك الهيئات وترتيب حلقة مت�صلة من برامج الرعاية في المجتمع المحلي لمن 

يحتاجون �إليها.

ويجب �أن تتاح لل�سجناء ذوي الإعاقة فر�صة مت�ساوية مع فر�ص الآخرين في الإفراج الم�شروط قبل انتهاء 

المدة. و�إذا كانوا غير قادرين على الا�شتراك في العدد اللازم من برامج ال�سجناء ب�سبب �إعاقتهم فلا ينبغي 

�أن يكون ذلك عائقاً �أمام اتخاذ قرار بالإفراج الم�شروط عنهم قبل انتهاء المدة. ويجب النظر في الإفراج 

لاعتبارات �إن�سانية عمّن لا يعتبرون تهديداً للمجتمع ولمن يواجهون ب�سبب �إعاقتهم �صعوبات كبيرة في تحمل 

العي�ش داخل ال�سجن وبالتالي تت�ضاءل فر�ص �إعادة اندماجهم في المجتمع.

التو�صيات

للم�شرعين ولوا�ضعي ال�سيا�سات

• و�ضع ما يلزم من ت�شريعات و�إجراءات لإتاحة �إمكانية احتكام ذوي الإعاقة �إلى الق�ضاء على قدم الم�ساواة مع 	

الآخرين، وعدم التمييز �ضدّهم في نظام العدالة الجنائية �إذا كانوا متّهمين بفعل جنائي.

ل�سلطات �إنفاذ القوانين و�إ�صدار الأحكام

• �إحالة الجناة ذوي الإعاقة من نظام العدالة الجنائية �إلى برامج العلاج المنا�سبة في �أقرب فر�صة ممكنة، مع 	

مراعاة طبيعة الجرم ومدى خطورة الجاني.

• ا�ستخدام ال�سجن كحلّ �أخير في حالة الجناة ذوي الإعاقة، مع مراعاة توفير احتياجاتهم الخا�صة عند حب�سهم 	

ومدى خطورتهم على الجمهور.

• و�ضع برامج لذوي الإعاقة تكون غير احتجازية وتجمع بين العلاج عندما يكون لازما، مع المراقبة على م�ستوى 	

المجتمع المحلي.

	ل�سلطات ال�سجون، و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو 

غيرها من �إدارات الرعاية الاجتماعية

�سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة

• و�ضع بيان بال�سيا�سة العامة لإدارات ال�سجون يحظر بو�ضوح التمييز �ضد ال�سجناء ذوي الإعاقة ويبادر بتعزيز 	

الم�ساواة في المعاملة.

• و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات منا�سبة تتناول الاحتياجات الخا�صة لل�سجناء ذوي الإعاقة.	

• فح�ص ال�سيا�سات القائمة التي ت�ضعف موقف ال�سجناء ذوي الإعاقة.	

• ه�ؤلاء 	 لاحتياجات  تقييم  وو�ضع  الإعاقة،  ذوي  مع  تعمل  التي  وجهاته  المدني  المجتمع  منظمات  مع  الت�شاور 

ّ�أ من عملية و�ضع ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات. ال�سجناء، كجزء لا يتجز

• �أجل 	 من  الجيدة  والممار�سات  النق�ص  نواحي  على  للتعرّف  منتظمة  ب�صفة  تقييمات  و�إجراء  البيانات  جمع 

الا�ستمرار في تقليل ال�صعوبات التي يواجهها ال�سجناء ذوو الإعاقة.

الموظفون

• القيام، قدر ما ت�سمح به الموارد، بتعيين �أحد الموظفين في كل �سجن ليكون م�س�ؤول ات�صال بال�سجناء ذوي الإعاقة، 	

وم�ست�شارا لإدارة ال�سجن معنيا ب��شؤون ال�سيا�سات واحتياجات ه�ؤلاء ال�سجناء.
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• ال�سجون، 	 ال�سجناء والإ�شراف عليهم �ضمن تدريب موظفي  التدريب على تدابير وتقنيات رعاية ه�ؤلاء  �إدراج 

بالت�أكيد على �أنَّ حقوق الإن�سان مكفولة له�ؤلاء ال�سجناء كبقية ال�سجناء وعدم التمييز �ضدهم.

• �سوء معاملتهم من جانب 	 �أو  �إيذائهم  لمنع  الإعاقة  ال�سجناء ذوي  الفعّال على  الإ�شراف  الموظفين على  تدريب 

ال�سجناء الآخرين.

• تدريب الموظفين على اكت�شاف �أعرا�ض الكرب عند ال�سجناء ذوي الإعاقة والتن�سيق مع موظفي الرعاية ال�صحية 	

المعنيين لمنع الإعاقة العقليَّة من الظهور �أو التفاقم.

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• على خدمات محام بمجرّد 	 وانتظام  ب�سرعة  يح�صلوا  �أن  ي�ستطيعون  الإعاقة  ذوي  ال�سجناء  �أنَّ  من  الت�أكّد  	

احتجازهم، ��شأنهم ��شأن بقية الم�شبوهين.

• توفير احتياجاتهم الخا�صة الراجعة �إلى �إعاقتهم، وذلك طوال �إجراءات العدالة الجنائية بما ي�ضمن قدرتهم 	

على الا�شتراك فيها على قدم الم�ساواة مع الآخرين.

الحب�س

• احتياجاتهم 	 معلومات عن  وتقديم  منها  يعانون  �إعاقة  �أيِّ  للك�شف عن  الإعاقة  ذوي  لل�سجناء  الفر�صة  �إتاحة 

الخا�صة عند حب�سهم.

• تزويد ه�ؤلاء ال�سجناء بالمعلومات عن ال�سجن وقواعده بطريقة يفهمونها.	

• ال�سماح لهم ب�أن يحتفظوا ب�أيّة لوازم تعينهم على الإعاقة، مثل الكرا�سي المتحرّكة والعكاكيز. و�إذا ارتئي �أنَّ هناك 	

خطراً ما يجب توفير بدائل منا�سبة.

• وتحديد 	 الخا�صة،  واحتياجاتهم  قدراتهم  على  للتعرّف  لاحتياجاتهم  منا�سبا  توجيهيا  تدريبا  تلقّيهم  �ضمان 

م�ستوى الدعم الذي يحتاجون �إليه ونوع هذا الدعم.

• تقديم معلومات لهم عن ال�شخ�ص الذي يجب الات�صال به عند الحاجة و�شرح الإجراءات لهم �شرحاً وافياً.	

التوزيع والإيواء

• توزيع ال�سجناء ذوي الإعاقة على �أماكن منا�سبة مع تعديلها كما يجب مراعاةً لاحتياجاتهم الخا�صة.	

• ي�ضمن 	 بما  الإعاقة  ذوي  ال�سجناء  توزيع  تحديد  عند  الآخرين  ال�سجناء  جانب  من  الإيذاء  احتمال  مراعاة 

حمايتهم.

الرعاية ال�صحية

• الت�أكّد من عدم التمييز �ضد ال�سجناء ذوي الإعاقة في الح�صول على الرعاية ال�صحية. وي�شمل ذلك الالتزامً 	

بتقديم الم�ساعدة المنا�سبة لل�سجناء الذين يعانون من م�شاكل في التوا�صل ب�سبب الإعاقة.

• توفير الرعاية ال�صحية المتخ�ص�صة لذوي الإعاقة بنف�س الم�ستوى الموجود في المجتمع المحلي.	

الا�ستفادة من البرامج والخدمات

• اتخاذ جميع التدابير الممكنة ل�ضمان م�شاركة ال�سجناء ذوي الإعاقة في �أن�شطة ال�سجن، بما في ذلك البرامج 	

التعليمية وبرامج التدريب المهني والم�شورة والترويح.

• �إقامة تعاون مع منظمات المجتمع المدني من �أجل �إعداد و�إدارة برامج تتنا�سب واحتياجات ال�سجناء ذوي الإعاقة.	

• الإعاقة، 	 النوع من  نف�س  ت�شترك في  ال�سجناء  كانت هناك مجموعات من  �إذا  منا�سبة  �أن�شطة جماعية  تنظيم 

بم�ساعدة من منظمات خارج ال�سجن.
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• الت�أكّد من �أنَّ مكتبات ال�سجون توفّر كتباً ب�أ�شكال بديلة تلبي احتياجات ال�سجناء ذوي الإعاقة. و�إذا كان الدخول 	

�إلى المكتبات �صعباً لمن يعانون من عدم القدرة على الحركة، تُ�سَلَّم الكتب لهم في زنزاناتهم/�أماكن �إيوائهم.

• لة عن كيفية الات�صال بالمنظمات التي تقدّم الم�ساعدة للأ�شخا�ص ذوي الإعاقة.	 تقديم معلومات مف�ّص

ال�سلامة والأمن

• عدم �إنزال عقوبات غير متنا�سبة وغير من�صفة بال�سجناء ذوي الإعاقة.	

• الت�أكّد من �أنَّ ال�سجناء ذوي الإعاقة ي�شعرون بالأمان، وذلك بتفتي�ش ال�سجناء ذوي الإعاقة بمراعاة حالتهم مثلا، 	

مع البدء ب�شرح �سبب التفتي�ش و�إجراءاته.

• عدم اللجوء �إلى و�ضعهم في زنزانات انفرادية �إّلا كحلّ �أخير، وفي حالة ال�ضرورة المطلقة، ولأق�صر فترة ممكنة.	

• تقديم كل ما يلزم من م�ساعدة لهم حتى يتمكّنوا من الدفاع عن �أنف�سهم �أمام المجال�س الت�أديبية.	

• الت�أكّد من ا�ستفادة ال�سجناء ذوي الإعاقة من �إجراءات رفع ال�شكاوى على قدم الم�ساواة مع الآخرين. و�إذا كانوا 	

يلاقون �صعوبات في تقديم ال�شكاوى ب�سبب �إعاقتهم، يجب تقديم الم�ساعدة المنا�سبة لهم.

الإعداد للإفراج/الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة/الإفراج لاعتبارات �إن�سانية

• ال�سعي �إلى الح�صول على م�ساعدة من �إدارات مراقبة ال�سلوك ووكالات الرعاية والمنظمات المعنية في المجتمع 	

المحلي عند �إعداد الأ�شخا�ص ذوي الإعاقة للإفراج عنهم، وال�شروع في التعاون مع هيئات خارج ال�سجن ب�أ�سرع 

وقت ممكن.

• الت�أكّد من ت�ساوي فر�ص ال�سجناء ذوي الإعاقة مع الفر�ص المتاحة لغيرهم في الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة.	

• �إعاقتهم 	 ب�سبب  يلاقون  والذين  المجتمع  على  خطراً  يعتبرون  لا  عمّن  �إن�سانية  لاعتبارات  الإفراج  في  النظر 

�صعوبات كبيرة في تحمّل العي�ش في ال�سجن وبذلك تت�ضاءل فر�ص �إعادة اندماجهم في المجتمع.
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دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة

لمحة عامة 	-1

الإح�صاءات  بن�سبة مفرطة في  البلدان   من  كثير  الأ�صلية في  وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  تمثَّل 

الجنائية وفي ال�سجون. ففي الولايات المتحدة مثلا يبلغ معدل حب�س ال�سود في جميع الجرائم 7.09 من 

�أعلى 12 مرة من معدل  ال�شعوب الأ�صلية  �أفراد  �أ�ستراليا كان معدل حب�س   وفي 
)79(

البي�ض. �أمثاله لدى 

 وفي كندا كان ال�سكان الأ�صليون يمثلون 18 في المائة من مجموع نزلاء ال�سجون 
)80(

حب�س غيرهم عام 2005.

 وتمثّل �أقلية الغجر بن�سبة 
)81(

الاتحادية، رغم �أنَّ ن�سبتهم كانت 3 في المائة من مجموع ال�سكان عام 2006.

مفرطة في نظام العدالة الجنائية في عدد من بلدان �أوروبا ال�شرقية، رغم �أنَّ معظم بلدان �أوروبا لا تتيح 

�إح�صاءات عن نزلاء ال�سجون م�صنفة بح�سب العرق والإثنية ولذلك لا يمكن تحديد الن�سب بدقة.

وتختلف الأ�سباب في ت�سجيل ن�سب تمثيل مفرطة من حيث التفا�صيل والعدد باختلاف ال�سياقات. ومع ذلك 

فهناك بع�ض العوامل الم�شتركة بين معظم البلدان التي ت�سجّل فيها هذه الن�سب. و�إذا كان التمييز محظورا 

بموجب قوانين معظم الدول ف�إنَّ ال�سيا�سات والممار�سات المتّبعة في �إنفاذ القوانين قد ت�ؤدّي �إلى اعتقال 

�أفراد الأقليات وال�شعوب الأ�صلية. فعلى �سبيل المثال، ربما ي�ؤدّي تزايد وجود  وحب�س ن�سبة مفرطة من 

ال�شرطة في المناطق الح�ضرية التي تتركّز فيها الأقليات �إلى تزايد احتمالات الك�شف عن �أن�شطة م�شبوهة، 

�أو ربما ت�ستهدف ال�شرطة �أع�ضاء الفئات المهمّ�شة �أكثر من غيرهم لإلقاء القب�ض عليهم. وفي بع�ض الحالات 

قد يكون القانون محايداً ظاهرياً من حيث العرق �أو الن�سب ولكن ت�أثيره قد يكون مختلفاً على الأقليات. 

 التي لا ت�سمح 
)82(

فقانون المخدرات ال�صارم، وكذلك �سيا�سات الأحكام الإلزامية و"قوانين المرات الثلاث"،

للق�ضاة ب�أيِّ �سلطة تقديرية �أو ب�سلطة تقديرية محدودة جداً، قد ي�ؤدّي �إلى زيادة احتمال حب�س الأقليات 

الإثنية والعرقية ب�سبب جرائم غير عنيفة وجرائم مخدرات ب�سيطة في بع�ض البلدان. وفي بع�ض الحالات 

)83(
قد ي�ؤدي قانون المخدرات �إلى التمييز المبا�شر �ضد الأقليات العرقية والإثنية.

وقوانين الأحكام الإلزامية موجودة في كثير من البلدان والمناطق، بما في ذلك كندا و�إنكلترا وويلز وجنوب 

تقديرية محدودة  ب�سلطة  ي�سمح  وبع�ضها  و�أ�ستراليا.  المتحدة  والولايات  الآ�سيوية  البلدان  وبع�ض  �أفريقيا 

للق�ضاء. وفي بع�ض البلدان �أدت هذه القوانين �إلى زيادة احتمال �سجن �أفراد الأقليات الإثنية والعرقية 

وال�شعوب الأ�صلية. ورغم �أنَّ مفهوم الأحكام الإلزامية محايد في حد ذاته من حيث العرق والإثنية والن�سب 

 State Imprisonment Rates (per 100,000) by Race and Black-to-White imprisonment Ratio, Bureau of Justice Statistics )79(

 2005, in Reducing Racial Disparity, while Enhancing Public Safety: Key Findings and Recommendations, Council on Crime
.and Justice, Racial Disparity Initiative, Minnesota, p. 18. (Accessed at: www.racialdisparity.org/reports_final_report.php)

 Snowball, L. and Weatherburn, D., Indigenous over-representation in prison: The role of offender characteristics, )80(

.Crime and Justice Bulletin, Number 99, September 2006, p. 1

)متاحة في   .Annual Report of the Office of the Correctional Investigator of Canada 2005-2006, September 2006  )81(

.(www.oci-bec.gc.ca/reports :الموقع

قوانين المرات الثلاث تتطلب من المحاكم الحكم بعقوبة �إلزامية طويلة على من �سبق �إدانتهم بفعل جنائي خطير في منا�سبتين 
 )82(

منف�صلتين.

 King, R. S. and Mauer, M., Sentencing with Discretion: Crack Cocaine Sentencing After Booker (January انظر مثلًا
 )83(

The Sentencing Project, Washington ,(2006، الذي يو�ضح التمييز القائم في قانون المخدرات في الولايات المتحدة، حيث �إنَّ العقوبة عن 
هذا النوع من الكوكايين �أ�شد بكثير منها بالن�سبة لم�سحوق الكوكايين. فالإدانة عن بيع 500 غرام من م�سحوق الكوكايين ت�ؤدي �إلى 5 �سنوات 

كعقوبة �إلزامية على الأقل، في حين �أن نف�س العقوبة تنطبق على بيع �أو حيازة 5 غرامات فقط من الكراك كوكايين. وعلى ذلك ف�إنَّ نظام 

العقوبات الاتحادي يطبق ن�سبة 100 �إلى 1 من التفاوت في الكمية بين الكراك كوكايين وم�سحوق الكوكايين، وهما في واقع الأمر نف�س 

المخدر. ولما كان الكوكايين الكيميائي �أغلى ويميل لونه �إلى البيا�ض ويعتبر من مخدرات الطبقة المتو�سطة، فقد ترتبت على هذه القوانين 

نتائج مدمرة على الأمريكيين من �أ�صل �أفريقي و�أدت �إلى �أحكام قا�سية للغاية، يرى كثير من النا�س في الولايات المتحدة �أنها غير عادلة.
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�أن ترتكب الفئات المحرومة اجتماعيا  ف�إنَّ له ت�أثيراً غير متنا�سب على الأقليات حين يكون من المحتمل 

الجرائم التي يقع عليها الاختيار لهذا الغر�ض، وعندما يطبق هذا المفهوم في حالات ت�ؤدي فيها القانون 

والممار�سات المتبعة في �إنفاذه �إلى فوارق كبيرة في الاعتقال والاحتجاز ح�سب الأ�صل العرقي والإثني.

وي�ؤدي ال�سجن �إلى مزيد من ا�ستبعاد وتهمي�ش �أع�ضاء الفئات التي تواجه التمييز �أ�صلًا، مما قد ي�ؤدي 

�إلى حلقة مفرغة تبد�أ بالدخول �إلى ال�سجن والخروج منه ثم العودة �إليه، ت�ؤثر على عائلاتهم ومجتمعاتهم 

المحلية، وت�ؤدي �إلى �إدامة التنميط القائم على �أ�س�س �إثنية �أو عرقية. ويمكن �أن ي�ؤدي التمييز �ضد �أع�ضاء 

الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية في بيئة ال�سجون المغلقة والقمعية �إلى العنف �ضد هذه الفئات 

من  ا�ستفادتهم  �إمكانية  �أنَّ  كما  ال�سجن.  �أ�سو�أ من جانب موظفي  معاملة  و�إلى  ال�سجناء  بقية  من جانب 

الخدمات والبرامج في ال�سجون قد تكون �أ�ضعف مما هو متاح لغيرهم.

ومن ال�سهل، عند �إدراك �أ�سباب ن�سبة التمثيل المفرطة، الاعتراف ب�أنَّ ارتفاع معدل حب�س �أفراد الأقليات 

العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية لا يعك�س ارتفاع الن�شاط الإجرامي بنف�س الن�سبة لدى هذه الفئات. 

العدالة  وهيئات  المحلي  المجتمع  يحملها  التي  الم�سبقة  الأحكام  من  التخل�ص  نحو  وهذه خطوة �ضرورية 

الجنائية عن الأخطار التي يواجهها المجتمع من �أفراد تلك الفئات. وعادة ما تكون المواقف والممار�سات 

وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  لتجارب  وا�ستمرارا  انعكا�سا  ال�سجون  في  تظهر  التي  التمييزية 

 الأ�صلية قبل الحب�س، �سواء في تعاملها مع نظام العدالة الجنائية بوجه خا�ص �أو في جميع جوانب حياتها 

ب�صفة عامة.

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة 	-2

ولديها  الجنائية،  العدالة  نظام  في  �ضعيفة  فئة  الأ�صلية  وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  مجموعة 

احتياجات خا�صة ب�سبب الثقافة والتقاليد والدين واللغة والأ�صل الإثني، وهي احتياجات لا ت�ستطيع نظم 

ال�سجون تلبيتها. وبع�ض هذه الاحتياجات م�شترك بين الجميع. وهناك احتياجات �أخرى تختلف باختلاف 

ثقافة وخلفية ال�سجين.

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية في موقف �ضعيف في نظام العدالة الجنائية، وذلك ب�سبب 

عنف الت�شريع، وب�سبب ا�ستراتيجيات �إنفاذ القوانين التي ت�ستهدف هذه المجموعات ب�صورة مبا�شرة �أو غير 

مبا�شرة. فمتى احتجُز �أع�ضاء هذه المجموعات ف�إنهم يظلون مو�ضع تمييز وربما يواجهون حواجز لغوية 

في اللجوء �إلى الق�ضاء.

يتكلمون  لا  الذين  الأ�صلية  وال�شعوب  الأقليات  لأفراد  اللازمة  ال�شفوية  الترجمة  خدمات  توفير  فعدم 

�أثناء  موقفهم  ي�ضعف  المحكمة  و�إجراءات  القانوني  و�ضعهم  لفهم  كافية  بدرجة  ال�سكان  �أغلبية   لغة 

ي�ستجيب  �أو لا  نوعية غير جيدة  الغالب من  القانوني في  التمثيل  يكون  البلدان  بع�ض   وفي 
)84(

المحاكمة.

انظر مثلًا  .Cace, S., et al، مرجع �سبق ذكره، �ص 15، وAboriginal Customary Laws Discussion Paper، مرجع �سبق ذكره، 
 )84(

�ص 102.
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 وفي بع�ض الحالات التي يفتر�ض فيها �أن توفر الدولة المحامي بالمجان، 
)85(

للاحتياجات الخا�صة للمتهم.

)86(
لا يطبَّق ذلك في الواقع العملي كما يجب في حالة الأقليات.

وعلاوة على ذلك ف�إنَّ الأحكام ربما تكون �أق�سى في حق هذه المجموعات مقارنة بغيرها. وب�سبب الت�صور 

المتحيز ب�أنَّ �أع�ضاء هذه الفئات يمثلون خطراً �أكبر على ال�سلامة العامة فربما لا تكون البدائل مو�ضع نظر 

بنف�س القدر الذي يحدث في حالة �أغلبية ال�سكان.

ومن نواحي القلق الأخرى التي ذُكرت عدم امتلاك الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة ال�ضمانات اللازمة 

للإفراج عنهم بكفالة، وعدم الت�ساوي في تطبيق عملية الإحالة من الملاحقة الق�ضائية �إلى نظام بديل، 

ورداءة التقارير التي ت�ضعها �إدارات مراقبة ال�سلوك قبل الحكم، مما ي�ؤثر في طبيعته.

التمييز 	2-2

• �الاعتداء البدني والتفوه ب�ألفاظ مهينة: قد يتجلى التمييز في ال�سجون في الاعتداء البدني �أو التفوه 	

ب�ألفاظ مهينة من جانب موظفي ال�سجن �أو بقية ال�سجناء. وقد يتعر�ض �أع�ضاء الأقليات لل�ضرب 

والمعاملة المهينة والتحري�ض على الكراهية والم�ضايقة الفردية والجماعية.

المتاحة  الإمكانيات  و�إجراءات وفي  ويظهر في عدة ممار�سات  �أقل و�ضوحاً  التمييز غالبا ما يكون  �ولكن 

للح�صول على الخدمات.

• �الت�صنيف: قد تكون هناك دائماً مبالغة في ت�صنيف �أع�ضاء الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة 	

وربما يودعون في م�ؤ�س�سات على م�ستوى �أمني �أعلى مما هو �ضروري.

• �أفراد 	 �أي�ضاً في نوعية الإيواء، بتطبيق �سيا�سة عزل غير ر�سمية على  �الإيواء: قد يظهر التمييز 

بع�ض الفئات العرقية وتوزيعهم على �أماكن نوم �أو زنزانات تكون ظروفها �أ�سو�أ.

• �العقوبات الت�أديبية: يمكن �أن يكون معدل فر�ض العقوبات الت�أديبية على المجموعات ذات ن�سبة 	

التمثيل المفرطة م�ؤ�شراً على تباين المعاملة.

• الأ�صل 	 بح�سب  ال�سجناء  على  تفتي�ش مختلفة  �إجراءات  الموظفون  يطبق  قد  التفتي�ش:  ��إجراءات 

العرقي والإثني.

• ال�صحية 	 والرعاية  التعليم  من  الا�ستفادة  تت�أثر  قد  ال�سجناء:  وبرامج  ال�صحية  والرعاية  �التعليم 

وبرامج ال�سجناء بالأ�صل العرقي والإثني والن�سب، مع الت�أثير ال�سلبي على الاحتياجات �إلى �إعادة 

احتمالات  من  يزيد  مما  المفرطة،  التمثيل  ن�سبة  ذات  الفئات  �أفراد  لدى  الاجتماعي  الاندماج 

عودتهم �إلى الإجرام بعد الإفراج عنهم.

• �العمل: قد تكون فر�ص العمل المعرو�ضة على �أفراد هذه الفئات �أقل جاذبية �أو قد لا يح�صلون على 	

�أيِّ عمل على الإطلاق، رغم وجود المهارات المطلوبة لديهم.

• �قرارات الإفراج الم�ؤقت والإجازة من ال�سجن والإفراج الم�شروط: قد يكون في القرارات تمييز غير 	

�أو عدم ا�ستكمال  �أو �صرامة العقوبات الت�أديبية،  �أ�صلا،  �أعلى  مبا�شر ب�سبب الت�صنيف في درجة 

)Cace, S., et al )85، مرجع �سبق ذكره، �ص 15، وAboriginal Customary Laws Discussion Paper، مرجع �سبق ذكره، �ص 101.

 Alternative Report to the Report Submitted by Bulgaria pursuant to article 25, paragraph 1 of the مثلًا  انظر 
 )86(

.Framework Convention for the Protection of National Minorities, Bulgarian Helsinki Committee, Sofia, November 2003, p. 7
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القدر المطلوب من برامج ال�سجناء )انظر الجزء 2-6 في ما يلي(، وربما كان فيها تمييز مبا�شر 

�أي�ضا. وقد تكون فر�صة الجناة من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية �أقل على الأرجح في الح�صول على 

�إذن بالتغيب م�ؤقتاً �أو على �إفراج م�شروط، �أو الح�صول على هذا الإفراج بعد ق�ضاء مدة معينة 

)87(
من العقوبة، �أو قد يكون احتمال تعليق قرار الإفراج عنهم �أو �إلغائه �أكبر.

وربما يوجد العديد من الأ�شكال الأخرى الأقل و�ضوحا من التمييز تتجلى في مواقف ال�سجناء والموظفين.

ال�صلات بالعائلة وبالمجتمع المحلي 	3-2

نظراً لعزلة الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون، ف�إنَّ �صلاتها بالعائلة والمجتمع المحلي قد تكت�سب 

�أهمية �أكبر في تخفيف الآثار ال�ضارة لل�سجن وما يت�سبب فيه من قطع �صلتها بالمجتمع. وعلاوة على ذلك 

قد تترتب على ال�سجن �صعوبات �أ�شد بالن�سبة لبع�ض �أفراد ال�شعوب الأ�صلية ب�سبب انف�صالهم عن �أرا�ضيهم 

التقليدية وعن عائلاتهم ومجتمعاتهم المحلية وثقافاتهم. والعائلة محور ن�سيج بع�ض المجتمعات المحلية وهي 

بالغة الأهمية في تحقيق ما فيه �صالح الأفراد. ويمكن �أن يكون لانقطاع ال�صلات بالعائلة والمجتمع المحلي 

وا�ستحالة �أداء بع�ض الالتزامات العائلية ت�أثير �سلبي على �أفراد ال�شعوب الأ�صلية، وخ�صو�صاً الن�ساء، وقد 

لا ي�ؤخذ ذلك في الاعتبار عند توزيعهم على �أماكن في ال�سجون.

الحواجز اللغوية 	4-2

قد تتعر�ض الاحتياجات اللغوية لدى الأقليات وال�شعوب الأ�صلية للإهمال مما يزيد من �شعورها بالعزلة 

ال�شديدة. فعلى �سبيل المثال، قد لا تكون هناك ن�سخ من قواعد ال�سجن ولوائحه بلغة يفهمونها، وقد لا 

يح�صلون على ترجمة �شفوية وافية �أمام المجال�س الت�أديبية، وقد لا تكون الترجمة المقدّمة �أثناء �أن�شطة 

ال�سجن/�أو برامج �إعادة الت�أهيل كافية �أو غير متوفرة على الإطلاق، وقد لا يح�صلون على مواد القراءة 

بلغة ي�ستطيعون �أن يفهموها.

ن�ساء ال�شعوب الأ�صلية وال�صلات العائلية في المك�سيك

التكاليف  �أو ات�صالات هاتفية ب�سبب  ال�شعوب الأ�صلية في المك�سيك زيارات عائلية  ن�ساء  تتلقى  �أن  "من غير المرجح 
الباهظة التي تفر�ضها تلك الات�صالات على المجتمعات الفقيرة التي تعي�ش على م�سافة بعيدة من ال�سجن. وتو�صل 

الباحثون �إلى �أنَّ 24 في المائة منهن يتلقين زيارات عائلية مرة واحدة في ال�سنة فقط، وانتهوا �إلى �أنَّ هذه القطيعة 

)�أ(
تعرقل �إعادة الت�أهيل".

 Bastick, M., Women in Prison, A commentary on the Standard Minimum Rules for the Treatment of Prisoners, )أ�(

 Quaker United Nations Office, p. 73, citing Taylor, R., Women in prison and children of imprisoned mothers (Quaker
.United Nations Office, Geneva), p. 19

 Annual Report of the Office of the Correctional Investigator of Canada 2005-2006, September 2006 مثـلًا  انظـر 
 )87(

.(www.oci- bec.gc.ca/reports)
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الدين 	5-2

لا �شك في �أنَّ لدى الأقليات وال�شعوب الأ�صلية حاجات دينية وروحانية �شتى. وقد تتطلب ممار�سة �شعائرها 

الدينية تعاوناً من �إدارة ال�سجن قد لا تكون هذه الأخيرة م�ستعدة لإبدائه، مما ي�ؤدي �إلى ا�ستمرار م�شاعر 

ال�سخط لدى هذه الفئات نتيجة لما تتعر�ض له من تمييز.

برامج ال�سجناء 	6-2

ربما يظهر نق�ص الاهتمام بالأقليات وال�شعوب الأ�صلية وقلة الموارد المخ�ص�صة لتلبية احتياجاتها الخا�صة 

في �ضعف برامج �إعادة الت�أهيل التي تعالج هذه الاحتياجات.

وربما ي�ؤدي عدم ت�ساوي فر�ص الا�ستفادة من برامج ال�سجناء �أو نق�ص البرامج المنا�سبة للأقليات وال�شعوب 

الأ�صلية �إلى معاناتها من مزيد من الحرمان. ولما كان يراعى في عمليتي �إعادة النظر في ت�صنيف الم�ستويات 

ويظل  يت�ضررون  قد  الفئات  هذه  �أع�ضاء  ف�إنَّ  ال�سجناء  فيها  ي�شترك  التي  البرامج  وتخفي�ضها  الأمنية 

ت�صنيفهم الأمني �أعلى مما هو لازم لمدد �أطول. وتت�ضرر الن�ساء من ناحيتين، لأنه نادرا ما توجد برامج 

في  �أع�ضاء  باعتبارهن  وتقاليدهن  ثقافتهن  وكذلك  جن�سهن  تراعي  �أي  الخا�صة،  لاحتياجاتهن  منا�سبة 

�أقليات عرقية �أو �إثنية �أو �شعوب �أ�صلية. وعلى ذلك فقد تُ�ضطر ه�ؤلاء الن�ساء �إلى الا�شتراك �إما في البرامج 

العامة للن�ساء �أو في برامج خا�صة مو�ضوعة للرجال ال�سجناء من ال�شعوب الأ�صلية �أو الأقليات، وكلاهما 

)88(
غير منا�سب تماماً لاحتياجاتهن على الأرجح.

وقد لاحظ مجل�س الإفراج الم�شروط في �إحدى البلدان �أنَّ الطريقة الوحيدة في كثير من الحالات �أمام ال�سجناء 

من ال�شعوب الأ�صلية للم�شاركة في البرامج هي الانتقال �إلى �سجن �آخر، قد يكون بعيدا كثيرا عن المجتمع 

�إليه الجاني. وفي هذا ما ي�ضيف �إلى الانعزال الثقافي والانعزال عن المجتمع المحلي.  المحلي الذي ينتمي 

وي�ستند المجل�س �إلى مدى ا�شتراك ال�سجين في البرامج �أثناء فترة ال�سجن في اتخاذ قراراته. وقد يت�سبب غياب 

)89(
برامج وخدمات خا�صة ب�أفراد ال�شعوب الأ�صلية في ال�سجون �إلى ت�أخير الإفراج الم�شروط عنهم.

الرعاية ال�صحية 	7-2

قد تكون لأع�ضاء الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون احتياجات �أي�ضا �إلى رعاية �صحية خا�صة 

ح في العادة �ألا يكونوا قد ح�صلوا على رعاية  ب�سبب تهمي�شهم الاجتماعي-الاقت�صادي في المجتمع. ويرُجَّ

جن�سياً  المنقولة  الأمرا�ض  مثل  الحالات  لبع�ض  �أكبر  بدرجة  يتعر�ضون  وقد  حب�سهم،  قبل  كافية  �صحية 

والم�شاكل ال�صحية المتعلقة بتعاطي المخدرات. وغالباً ما تواجه الفئات العرقية والإثنية تمييزاً في الح�صول 

ة العقليَّة وخدمات الدعم والعلاج. وكثيراً ما تكون ال�شعوب الأ�صلية مو�ضع  على الرعاية في مجال ال�صحَّ

�إهمال، حيث لا توفر لها خدمات للعلاج النف�سي وخدمات للدعم على يد �أخ�صائيين رغم الاحتياجات 

ة العقليَّة ذات  ال�شديدة التي تظهر في ارتفاع معدلات الانتحار ون�سبة التمثيل المفرطة في مرافق ال�صحَّ

)90(
التدابير الأمنية الم�شددة.

لوحظ مثلًا في �أحد التحقيقات الأ�سترالية �أنه كان على ن�ساء ال�شعوب الأ�صلية �أن ي�ستعملن �إما خدمات للرجال من ال�شعوب 
 )88(

 citing Jonas, W., Social ،)73 مرجع �سبق ذكره، �ص( .Bastick, M الأ�صلية �أو الخدمات العامة للن�ساء، وكلاهما لم يكن منا�سباً لهن )انظر

.)Justice Report, Aboriginal and Torres Strait Islander Social Justice Commissioner, 2002, p. 168

 Aboriginal Customary Laws Discussion Paper, Project 94, Law Reform Commission of Western Australia,  )89(

.December 2005, p. 261

)E/CN.4.2/2005/51 )90، مرجع �سبق ذكره، الفقرة 12.
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وقد ي�ؤدي الحب�س في معظم البلدان �إلى جعل هذه الظروف �أ�سو�أ، ما لم يكن هناك علاج. وتت�ضرر المر�أة في 

هذه الحالة من ناحيتين، �أولاً ب�سبب عدم وجود رعاية �صحية بح�سب نوع الجن�س في الأغلبية الكبرى من نظم 

 UNDOC Handbook for Prison ال�سجون، وثانياً لأنها �أكثر تعر�ضاً لمعظم الحالات التي �سبق ذكرها )انظر

Managers and Policymakers on Women and Imprisonment الكتيب الخا�ص بمديري ال�سجون ومقرّري 
جن لمزيد من الإر�شادات عن الرعاية ال�صحية بح�سب نوع الجن�س(. ال�سيا�سات فيما يتعلق بالمر�أة وال�سَّ

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج 	8-2

ح �أن يحتاج الجناة من الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية �إلى م�ساعدة خا�صة بعد الإفراج  يرُجَّ

عنهم ب�سبب و�ضعهم ال�ضعيف اجتماعياً واقت�صادياً. وقد لا يراعى في الدعم العام بعد الإفراج، في حال 

ال�صعبة من  الفترة  �أثناء هذه  التمثيل المفرطة  ن�سبة  للفئات ذات  الثقافية الخا�صة  وجوده، الاحتياجات 

ولدى  الاجتماعية،  الرعاية  مجالات  في  �سائدة  التمييزية  والمعاملة  المواقف  تكون  وقد  الاندماج.  �إعادة 

بعد  �أ�شد  الأ�صلية  ال�شعوب  ن�ساء  و�صم  يكون  وقد  ال�سلوك.  مراقبة  و�إدارات  والتوظيف  الإيواء  وكالات 

 مما يزيد من احتمال 
)91(

الإفراج عنهن وربما قوبلن بالنبذ �أو التجاهل في المجتمعات اللاتي ينتمين �إليها،

عودتهن �إلى الإجرام.

تعدد الاحتياجات 	9-2

من المرجح �أن تكون للأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية احتياجات متعددة �أكثر من غيرها، ب�سبب 

ال�سجون، وتهمي�شها الاجتماعي-الاقت�صادي في معظم المجتمعات  ن�سبة تمثيلها المفرطة في معظم نظم 

وب�سبب نتائج التمييز.

العقليَّة،  ة  ال�صحَّ مجال  في  الرعاية  �إلى  المحتاجين  �ضمن  مفرطة  تمثيلهم  ن�سبة  تكون  �أن  المرجح  ومن 

ب�سبب التمييز في المجتمع المحلي والفقر، مما يعوق ح�صولهم على خدمات الدعم ويعر�ضهم �أكثر لخطر 

الإدمان، كما يزيد احتمال وقوع الجانيات من ن�ساء ال�شعوب الأ�صلية �ضحية للعنف داخل الأ�سرة في بع�ض 

ة العقليَّة"(.  )انظر الف�صل 1 المعنون "ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ
)92(

المجتمعات.

وربما كانت ن�سبة تمثيلهم مفرطة �أي�ضا من بين ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام، وذلك ب�سبب التمييز 

وعدم ت�ساوي فر�ص الح�صول على خدمات محام، مما يعوق �إعمال حقوقهم في ا�ستئناف الحكم، �أو طلب 

العفو �أو تخفيف العقوبة على قدم الم�ساواة مع �أغلبية نزلاء ال�سجون )انظر الف�صل 8 المعنون "ال�سجناء 

المحكوم عليهم بالإعدام"(.

وربما يكونون من الأجانب، مما يزيد كثيرا من الم�شاكل التي �سبق ذكرها تعقيدا، �إ�ضافة �إلى طرح تحدّيات 

جديدة )انظر الف�صل 4 المعنون "ال�سجناء الأجانب"(.

 Arbour, L., Commission of Inquiry into certain events at the Prison for Women in وهو ما لوحظ مثلًا في كندا. انظر
 )91(

.Kingston, Public Works and Government Services Canada, 1996, p. 199

يفيد ا�ستق�صاء لل�سجينات في كندا مثلا �أن ن�سبة الاعتداء على ن�ساء ال�سكان الأ�صليين �أكبر، حيث �أبلغ عن نحو 90 في المائة من 
 )92(

 Corrections and Conditional Release Act, 5 Year Review, حالات الاعتداء البدني و61 في المائة من حالات الاعتداء الجن�سي )انظر

Women Offenders February 1998، وهو تقرير يتحدث عن ا�ستق�صاء �أجري عام 1990(.
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المعايير الدولية 	-3

العهد الدولي الخا� صبالحقوق المدنية وال�سيا�سية، المادة 27

لا يجوز، في الدول التي توجد فيها �أقليات �إثنية �أو دينية �أو لغوية، �أن يحُرم الأ�شخا�ص المنت�سبون �إلى الأقليات المذكورة 

الأع�ضاء  مع  بالا�شتراك  لغتهم،  ا�ستخدم  �أو  �شعائره  و�إقامة  بدينهم  المجاهرة  �أو  الخا�صة  بثقافتهم  التمتع  حق  من 

الآخرين في جماعتهم.

بقرار  والت�صديق  للتوقيع  وفُتحت  اعتمُدت  التي  �أ�شكاله،  بكافة  العن�صري  التمييز  على  للق�ضاء  الدولية  الاتفاقية 

الجمعية العامة 2106 )د-20( بتاريخ 21 كانون الأول/دي�سمبر 1965، ودخلت حيز التنفيذ في 4 كانون الثاني/يناير 

1969 وفقاً للمادة 19

[مقتطفات]

المادة 2

�سيا�سة  ت�أخير،  �أيِّ  ودون  المنا�سبة  الو�سائل  بكل  تنتهج،  ب�أن  وتتعهد  العن�صري  التمييز  الأطراف  الدول   ت�شجب  -1

للق�ضاء على التمييز العن�صري بكافة �أ�شكاله وتعزيز التفاهم بين جميع الأجنا�س، وتحقيقاً لذلك:

[...]

 تراعي كل دولة من الدول الأطراف اتخاذ التدابير الفعّالة اللازمة لإعادة النظر في ال�سيا�سات الحكومية  )ج(	

القومية والمحلية، ولتعديل �أو �إلغاء �أو �إبطال �أية قوانين �أو �أنظمة تكون م�ؤدية �إلى �إقامة التمييز العن�صري �أو �إلى �إدامته 

حيثما يكون قائما؛

 تعمل كل دولة من الدول الأطراف بجميع الو�سائل المنا�سبة، بما في ذلك �سنّ الت�شريعات اللازمة عند  )د(	

الاقت�ضاء، على حظر و�إنهاء �أيِّ تمييز عن�صري ي�صدر عن �أيِّ �أ�شخا�ص �أو �أية جماعة �أو منظمة.

التو�صية العامة الحادية والثلاثون ال�صادرة عن لجنة الق�ضاء على التمييز العن�صري ب��شأن منع التمييز العن�صري 

)�أ(
في �إدارة و� يرسعمل نظام العدالة الجنائية

[مقتطفات]

الا�ستراتيجيات التي يتعين و�ضعها لمنع التمييز العن�صري في مجال �إدارة و� يرسعمل نظام العدالة الجنائية

 ينبغي للدول الأطراف �أن تنتهج ا�ستراتيجيات وطنية ت�شتمل �أهدافها على ما يلي: -5

 �إلغاء القوانين التي لها �أثر التمييز العن�صري، وبخا�صة تلك التي ت�ستهدف جماعات معينة ب�صورة غير  )�أ(

مبا�شرة من خلال المعاقبة على �أفعال لا يمكن �أن يرتكبها �إلا �أ�شخا�ص ينتمون �إلى تلك الجماعات، �أو القوانين التي لا 

تنطبق �إلا على غير المواطنين دون م�سوغات م�شروعة، �أو القوانين التي لا تراعي مبد�أ التنا�سب؛

 العمل، من خلال البرامج التثقيفية المنا�سبة، على توفير التدريب للموظفين المكلفين ب�إنفاذ القوانين، و�أفراد  )ب(

الاجتماعية  ودوائر الخدمات  النف�سي  العلاج  وم�ؤ�س�سات  ال�سجون  وم�ؤ�س�سات  الق�ضاء  والعاملين في جهاز  ال�شرطة، 

والطبية، وغيرهم، وذلك في ما يتعلق بحقوق الإن�سان والت�سامح وال�صداقة في ما بين المجموعات العرقية �أو الإثنية، 

ف�ضلًا عن توعيتهم في مجال العلاقات بين الثقافات؛

في  �إليها  الم�شار  الجماعات  وممثلي مختلف  الق�ضائية  وال�سلطات  ال�شرطة  بين  والتعاون  الحوار   تعزيز  )ج(

الفقرة الأخيرة من الديباجة، من �أجل مكافحة التحامل و�إقامة علاقة ثقة؛

	 ت�شجيع التمثيل المنا�سب للأ�شخا�ص الذين ينتمون �إلى جماعات عرقية و�إثنية في �سلك ال�شرطة وجهاز  )د(

الق�ضاء؛

 �ضمان احترام نظم العدالة التقليدية لل�شعوب الأ�صلية والاعتراف بهذه النظم، بما يتوافق مع القانون  )هـ(

الدولي لحقوق الإن�سان؛

 �إدخال التغييرات ال�ضرورية على نظام ال�سجون في ما يخ�ص ال�سجناء الذين ينتمون �إلى الجماعات الم�شار  )و(

�إليها في الفقرة الأخيرة من الديباجة، بحيث تراعى ممار�ساتهم الثقافية والدينية.
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الاحتجاز ال�سابق للمحاكمة

مرتفعاً  عدداً  ي�شملون  محاكمتهم  بانتظار  المحتجزين  الأ�شخا�ص  �أنَّ  على  تدل  التي  الإح�صاءات  �إلى   بالنظر  -26

على نحو مفرط من غير المواطنين ومن الأ�شخا�ص الذين ينتمون �إلى الجماعات الم�شار �إليها في الفقرة الأخيرة من 

الديباجة، ينبغي للدول الأطراف �أن تكفل:

 �ألا يكون مجرد الانتماء �إلى جماعة عرقية �أو �إثنية �أو �إلى �إحدى الجماعات الم�شار �إليها �آنفاً �سبباً كافياً،  )�أ(

بحكم القانون �أو بحكم الأمر الواقع، لو�ضع �شخ�ص ما رهن الاحتجاز ال�سابق للمحاكمة. فمثل هذا الاحتجاز ال�سابق 

للمحاكمة لا يمكن �أن يكون مبرراً �إلا بالا�ستناد �إلى �أ�س�س مو�ضوعية ين�ص عليها القانون، مثل خطر الهروب، وخطر 

قيام ال�شخ�ص ب�إتلاف الأدلَّة �أو الت�أثير على ال�شهود، �أو خطر الإخلال الخطير بالنظام العام؛

�ضمان توقيع العقوبة المن�صفة

 ينبغي للدول، في هذا ال�صدد، �أن تكفل �إلا توقّع المحاكم عقوبات �أ�شد لمجرد كون المتهم ينتمي �إلى جماعة عرقية  -34

�أو �إثنية بعينها.

 وينبغي �إيلاء اهتمام خا�ص في هذا ال�صدد لنظام العقوبات الدنيا والاحتجاز الإلزامي الذي ينطبق على جرائم  -35

معينة، ولعقوبة الإعدام في البلدان التي لم تلُغها، وذلك بالنظر �إلى التقارير التي ت�شير �إلى �أنَّ هذه العقوبة تفُر�ض وتنُفذ 

في �أكثر الحالات �ضد �أ�شخا�ص ينتمون �إلى جماعات عرقية �أو �إثنية بعينها.

لبدائل  الأف�ضلية  �أن تعطي  الأطراف  للدول  ينبغي  الأ�صلية،  ال�شعوب  �إلى  ينتمون  الذين  الأ�شخا�ص   وفي حالة  -36

وا�ضعة في  ال�شعوب،  لهذه  القانونية  النظم  مع  �أف�ضل  نحو  على  تتنا�سب  التي  العقوبة  �أ�شكال  من  ولغيرها  ال�سجن 

اعتبارها، ب�صفة خا�صة، اتفاقية منظمة العمل الدولية رقم 169 ب��شأن ال�شعوب الأ�صلية والقبلية في البلدان الم�ستقلة.

تنفيذ الأحكام

الديباجة  من  الأخيرة  الفقرة  في  �إليها  الم�شار  الجماعات  �إلى  ينتمون  �أ�شخا�ص  فيها  يكون  التي  الحالات   في  -38

م�سجونين لتنفيذ عقوبات بال�سجن، ينبغي للدول الأطراف:

 �أن تكفل له�ؤلاء الأ�شخا�ص التمتع بجميع الحقوق التي يحق لل�سجناء التمتع بها بموجب القواعد الدولية  )�أ(

ذات ال�صلة، وبخا�صة الحقوق المكيفة خ�صي�صاً مع �أو�ضاعهم: الحق في احترام ممار�ستهم الدينية والثقافية؛ والحق في 

احترام تقاليدهم فيما يتعلق بالغذاء؛ والحق في المحافظة على علاقاتهم ب�أ�سرهم؛ والحق في الح�صول على م�ساعدة 

مترجم؛ والحق في الح�صول على �إعانات الرفاه الأ�سا�سية وكذلك، عند الاقت�ضاء، الحق في الح�صول على م�ساعدة 

قن�صلية. وينبغي مراعاة الخلفية الثقافية لل�سجناء لدى توفير الخدمات الطبية �أو النف�سانية �أو الاجتماعية لهم؛

 �أن تكفل لجميع ال�سجناء الذين انتهكت حقوقهم الحق في الا�ستفادة من �سبيل انت�صاف فعّال �أمام �سلطة  )ب(	

م�ستقلة ونزيهة.

قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء

الان�ضباط والعقاب

	 ي�سمح لل�سجين، حين يكون ذلك �ضرورياً وممكناً، بعر�ض دفاعه عن طريق مترجم. )3(  -30

الدين

 �إذا كان ال�سجن ي�ضم عدداً كافياً من ال�سجناء الذين يعتنقون نف�س الدين، يعين �أو يقر تعيين ممثل لهذا  )1(  -41

الدين م�ؤهل لهذه المهمة. وينبغي �أن يكون هذا التعيين للعمل كل الوقت �إذا كان عدد ال�سجناء يبرر ذلك وكانت الظروف 

ت�سمح به.

 ي�سمح للممثل المعين �أو الذي تم �إقرار تعيينه وفقاً للفقرة )1( �أن يقيم ال�صلوات بانتظام و�أن يقوم، كلما  )2(

كان ذلك منا�سباً، بزيارات خا�صة للم�سجونين من �أهل دينه رعاية لهم.

لا  يحرم �أيُّ �سجين من الات�صال بالممثل الم�ؤهل لأيِّ دين. وفي مقابل ذلك يحترم ر�أي ال�سجين كلياً �إذا هو  )3(

اعتر�ض على قيام �أيِّ ممثل ديني بزيارة له.
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 ي�سمح لكل �سجين، بقدر ما يكون ذلك في الإمكان، ب�أداء فرو�ض حياته الدينية بح�ضور ال�صلوات المقامة في  -42

ال�سجن، وبحيازة كتب ال�شعائر والتربية الدينية التي ت�أخذ بها طائفته.

انظر �أي�ضاً �إعلان الأمم المتحدة ب��شأن حقوق الأ�شخا�ص المنتمين �إلى �أقليات قومية �أو �إثنية و�إلى �أقليات دينية ولغوية 

الذي اعتمدته الجمعية العامة بالقرار 135/47 في 18 كانون الأول/دي�سمبر 1992؛ و�إعلان الأمم المتحدة ب��شأن حقوق 

ال�شعوب الأ�صلية الذي اعتمدته الجمعية العامة بالقرار A/61/L.67 في 13 �أيلول/�سبتمبر 2007؛ والاتفاقية رقم 169 

المتعلقة بال�شعوب الأ�صلية والقبلية التي اعتمدها الم�ؤتمر العام لمنظمة العمل الدولية في دورته ال�ساد�سة وال�سبعين في 

27 حزيران/يونيه 1989.

)�أ( A/60/18، ال�صفحات 107-97.

الا�ستجابة لاحتياجات الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية 	-4

�سيا�سات �إ�صدار الأحكام والتداب يروالجزاءات غ يرالاحتجازية 	1-4

�أ�شكاله تعريف هذا التمييز ب�أنه �سلوك  جاء في الاتفاقية الدولية للق�ضاء على التمييز العن�صري بكافة 

يكون الغر�ض منه �أو �أثره هو تقييد الحقوق على �أ�سا�س عرقي. وتطلب الاتفاقية اتخاذ تدابير ت�صحيحية 

كلما كان هناك ت�أثير متباين لا مبرر له من الت�شريع �أو الممار�سة على فئة مميزة يميزها الأ�صل العرقي 

النظر في ت�شريعاتها و�سيا�ساتها  ب�إعادة  الأطراف  الدول  يلُزم  المبد�أ  الن�سب. وهذا  �أو  اللون  �أو  الإثني  �أو 

وممار�ساتها و�أن تقوم بالتمييز الإيجابي لمنع �أو �إنهاء ال�سيا�سات التي لها ت�أثير تمييزي لا مبرر له.

كما �أنَّ اللجنة المعنية بحقوق الإن�سان في الأمم المتحدة �أعربت عن قلقها تحديدا ب��شأن ما يمكن �أن ت�ؤدي 

�إليه الأحكام الإلزامية من فر�ض عقوبات لا تتنا�سب مع خطورة الجرم المرتكب، و�إثارة ق�ضايا الامتثال 

 وعلاوة على ذلك فقد تبين من عدة 
)93(

لعدة مواد من العهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية.

درا�سات �أنَّ الأحكام الإلزامية لي�ست �أداة فعّالة لأنها تحد من ال�سلطة التقديرية للق�ضاء دون �أية فوائد 

�إ�ضافية من حيث منع الجريمة.

• �بالنظر �إلى نواحي القلق التي �أُعرب عنها �أعلاه واتفاقاً مع العهد الدولي للحقوق المدنية وال�سيا�سية 	

ومع المادة 2 )ج( من الاتفاقية الدولية للق�ضاء على التمييز العن�صري بكافة �أ�شكاله، يجب �إعادة 

في  مفرطة  تمثيل  ن�سبة  �إلى  وت�ؤدي  �إلزامية  �أحكام  فر�ض  على  تن�ص  التي  القوانين  في  النظر 

المجتمع  على  خطرهم  درجة  حيث  ومن  ال�سلوك  حيث  من  يختلفون  الذين  فالجناة  ال�سجون. 

لممار�سة  فر�صة  للق�ضاة  تتاح  �أن  ويجب  واحدة.  معاملة  يعاملوا  �أن  يجب  لا  العقاب  وا�ستحقاق 

�سلطتهم التقديرية في التو�صل �إلى الأحكام ال�صائبة في ر�أيهم بما يتنا�سب مع كل حالة.

• �ينبغي �إعادة النظر في ا�ستراتيجيات �إنفاذ القوانين لتحديد و�سائل تمكن من تطبيقها  دون تمييز 	

عرقي.

ختامية/  )ملاحظات   528-498 الفقرات   ،A/55/40  .2000/7/24 �أ�ستراليا،  الإن�سان:  حقوق  للجنة  الختامية  الملاحظات 
 )93(

تعليقات(.
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�ويمكن �أن تت�ضمن �سيا�سات التمييز الإيجابي الأخرى التي قد تمنع حب�س �أفراد الأقليات العرقية والإثنية 

وال�شعوب الأ�صلية حب�سا فيه �إجحاف ولا مبرر له وت�ضمن ال�سلامة العامة في الوقت نف�سه:

• للأ�شخا�ص 	 الاقت�صادي-الاجتماعي  للحرمان  الأحكام مراعاةً  لإ�صدار  التوجيهية  المبادئ  �تنقيح 

�إنزال عقوبة لا  �إلى  ي�ؤدي  للغاية عليهم، بما  ال�ضار  ال�سجن  وت�أثير  الثقافات  �إلى بع�ض  المنتمين 

)94(
تتنا�سب مع الجرم المرتكب.

• �تو�سيع نطاق العقوبات غير الاحتجازية المن�صو�ص عليها في القانون. ولما كان الحكم بالإدانة في 	

جرائم المخدرات ي�ؤثر ت�أثيراً هائلًا على ن�سبة تمثيل الأقليات العرقية والإثنية المفرطة في عدد من 

البلدان فينبغي النظر في زيادة العقوبات البديلة المتوافرة لعقاب مجرمي المخدرات غير العنيفين 

والت�أكد من عدم التمييز �ضد الأقليات العرقية والإثنية في هذه العقوبات.

• غير 	 بالجرائم  يتعلق  ما  في  خ�صو�صاً  المحلي،  المجتمع  م�ستوى  على  الم�شاكل  لحل  �آليات  �و�ضع 

)95(
الخطيرة في بع�ض المناطق الم�ستهدفة، وذلك لمنع الاعتماد المفرط على نظام العدالة الجنائية.

• �بالعمل مع ممثلي مختلف الأقليات وال�شعوب الأ�صلية يمكن �إعداد برامج منا�سبة لعلاج احتياجات 	

الجناة من مختلف الفئات، بما ي�ضمن زيادة فر�ص هذه الفئات في التمتع بنف�س الحقوق التي تتمتع 

بها �أغلبية ال�سكان عند النظر في بدائل لل�سجن.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
الاعتراف بالظروف الخا�صة بال�سكان الأ�صليين في كندا

في عام 1996 عُدلت المدونة الجنائية الكندية للن�ص على �ضرورة النظر في جميع الجزاءات الأخرى المتوافرة غير 

ال�سجن بالن�سبة لجميع الجناة، مع �إ�شارة خا�صة لظروف الجناة من ال�شعوب الأ�صلية. وقد وُ�ضع هذا الن�ص لتخفي�ض 

الن�سبة المفرطة لتمثيل ال�سكان الأ�صليين في كندا بال�سجون، اعترافاً ب�أنَّ ظروف الجناة من ال�سكان الأ�صليين تختلف 

عن ظروف الجناة من غيرهم.

)ب(
محاكم ال�سكان الأ�صليين في �أ�ستراليا

�أنحاء �أ�ستراليا منذ ت�سعينات القرن الما�ضي، وهي تُ�شرك زعماء ال�سكان الأ�صليين في  توجد هذه المحاكم في جميع 

�إجراءات المحاكمة. وهي تعمل كمحاكم ابتدائية في �إطار النظام القانوني الأ�سترالي. ودور زعماء ال�سكان الأ�صليين هو 

�إ�سداء الم�شورة للمحكمة �أ�سا�سا، والتحدث مع المتهم بطريقة منا�سبة ثقافياً في بع�ض الحالات. وت�شجع هذه المحاكم 

على حُ�سن التوا�صل بين الم�س�ؤول الق�ضائي والجاني و�سائر الأطراف الم�شتركة في العملية. والإجراءات غير ر�سمية ولا 

يلُتزم فيها باللغة القانونية. ووجود زعماء �أو �أ�شخا�ص محترمين في المحكمة قد ي�ساعد في �شعور المتهم بالخجل، وهو 

�شعور �إيجابي وبنّاء. ويقدّم ه�ؤلاء الزعماء معلومات قيّمة للم�س�ؤول الق�ضائي عن الجاني وما يت�صل بذلك من م�سائل 

بما يتفق مع التو�صية العامة الحادية والثلاثين ال�صادرة عن لجنة الق�ضاء على التمييز العن�صري ب��شأن منع التمييز العن�صري 
 )94(

في �إدارة و�سير عمل نظام العدالة الجنائية.

 Reducing Racial Disparity, while Enhancing Public Safety: Key Findings and التالي:  المرجع  في  به  �أو�صى  كما 
 )95(

Recommendations, Council on Crime and Justice, Racial Disparity Initiative, the United States, p. 12. (www.racial-disparity.
.org)
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�إدارة ال�سجون 	2-4

 �سيا�سات الإدارة وا�ستراتيجياتها  1-2-4

من المهم للغاية تطبيق معايير حقوق الإن�سان في ال�سجون، وهي ت�شمل المعاملة العادلة لجميع ال�سجناء، 

لتهيئة بيئة �إيجابية في ال�سجن ومن ثم تح�سين �إدارته. وت�شمل المعاملة العادلة الق�ضاء على جميع �أ�شكال 

التمييز، والتمييز الإيجابي ل�ضمان تلبية الاحتياجات الخا�صة للفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة. وحتى 

بالم�ساواة  التزامها  بو�ضوح عن  ال�سجون  �إدارات  تعلن  �أن  �أولا من  بد  ناجحة لا  الا�ستراتيجية  تكون هذه 

العرقية والإثنية و�أن تحوِّل هذا الالتزام �إلى ممار�سة بو�ضع الآليات المنا�سبة.

ويجب �أن تكون �سيا�سة عدم التمييز وا�ضحة للعيان، مع عر�ضها على جدران ال�سجن، و�أن ت�صبح جزءاً لا 

يتجز�أ من تدريب موظفي ال�سجن.

الم�شورة  لتقديم  الإدارات،  والثقافات، يمثل مختلف  التخ�ص�صات  متعدد  فريق  ت�شكيل  النظر في  ويمكن 

للإدارة ولو�ضع ا�ستراتيجيات، وللت�أكد من تنفيذ ال�سيا�سات ور�صد النتائج.

وقد تبين �أنَّ الت�شاور مع ممثلي الأقليات وال�شعوب الأ�صلية ب�صفة ر�سمية �أثناء �صياغة ال�سيا�سات المناه�ضة 

للتمييز على �أ�سا�س الأ�صل العرقي �أو الإثني �أو الن�سب، و�إعداد �أنظمة تعك�س هذه ال�سيا�سات، له فائدته في 

�ضمان مراعاة ال�شواغل والتو�صيات الخا�صة بالفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون.

ثقافية. ولا تعتبر هذه المحاكم من نف�س درجة المحاكم البديلة، مثل محاكم المخدرات، بل �إنها تعتبر طريقة لت�صحيح 

الخلل في المعاملة غير العادلة التي يلقاها ال�سكان الأ�صليون في نظام العدالة الجنائية عن طريق مراعاة احتياجاتهم.

و�إذا كان من ال�سابق لأوانه تقييم فاعلية هذه المحاكم �إلا �أنه يبدو، في مجال العودة �إلى الإجرام، �أنها حققت مكا�سب 

مهمة في مجال الق�ضاء ل�صالح ال�سكان الأ�صليين. كما تحقق �أي�ضاً تح�سن وا�ضح في معدلات الح�ضور في الجل�سات.

)ج(
تح�سين فاعلية العقوبات البديلةل أقلية الروما في الجمهورية الت�شيكية

وُ�ضعت �إدارة مراقبة ال�سلوك والو�ساطة في الجمهورية الت�شيكية برنامجا ل�ضمان ح�صول �أقلية الروما على الخدمات 

Roma Mentor )موجّه  ا�سم  �آخر يحمل  البديلة. وهناك مخطط خا�ص  العقوبات  تنفيذ  �أثناء  بالت�ساوي مع غيرها 

لطائفة الروما(، يركز على احتياجات الأحداث من هذه الأقلية ممن حُكم عليهم بعقوبات غير احتجازية. و�أثناء �إعداد 

هذا الدليل، كان البرنامج قيد التطبيق بالا�شتراك مع رابطة المواطنين الروما Atinganoi. ويخُتار الموجهون من �أقلية 

الروما ثم تدربهم �إدارة مراقبة ال�سلوك والو�ساطة الت�شيكية ليعملوا مع المحكوم عليهم بعقوبات بديلة من هذه الأقلية. 

وت�ساعد �أن�شطة ه�ؤلاء الموجهين على ك�سر الحواجز بين هذه الأقلية ونظام العدالة الجنائية.

 Discussion Paper Overview, Aboriginal Customary Laws, Project 94, (February 2006), Law Reform )�أ( 

.Commission of Western Australia, p. 39

المرجع نف�سه، ال�صفحتان 24 و25.
)ب( 

 Case Study Book, Juvenile Justice, Examples of Good Practice (2006), Association for. (www.best.spj.cz). Probation )ج(

and Mediation Justice (SPJ), Prague, Czech Republic, pp. 52-53
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 الموظفون  2-2-4

اختيار الموظفين وتدريبهم هو مفتاح التنفيذ الفعّال ل�سيا�سات عدم التمييز.

ويجب بذل ق�صارى الجهود لاختيار الموظفين من الأقليات العرقية والإثنية ومن ال�شعوب الأ�صلية ذات 

ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون. فمن ��شأن ذلك �أن ي�ساعد على �ضمان فهم �أف�ضل لمختلف الثقافات 

الثقة بين  تعزيز  �أعدل، وعلى  الأ�صلية معاملة  وال�شعوب  الأقليات  ال�سجناء من  الموظفين، ومعاملة  لدى 

على  متواجدين  المفرطة  التمثيل  ن�سبة  ذات  الفئات  من  الموظفون  يكون  �أن  ويجب  والموظفين.  ال�سجناء 

مختلف الم�ستويات—�سواء في الإدارة �أو في الإ�شراف المبا�شر على ال�سجناء.

ويجب �أن يت�ضمن تدريب الموظفين الق�ضايا ال�شاملة لمختلف الثقافات وفهم الاحتياجات الخا�صة للأقليات 

وال�شعوب الأ�صلية، و�أن يكون وا�ضحاً ب�أنه لا ت�سامح مع التمييز مطلقا.

وينبغي �أن تعتمد �إدارة ال�سجن �سيا�سات وتدابير ت�ضمن عدم التمييز بين الموظفين. ففي بع�ض البلدان 

قد يحدد الأ�صل العرقي �أو الإثني و�ضع الموظف في الت�سل�سل الوظيفي، وهذا �أي�ضاً غير مقبول ��شأنه ��شأن 

التمييز �ضد ال�سجناء من الأقليات.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
�سيا�سة عدم التمييز في �إدارة ال�سجون الهولندية

يرتدون  الذين  للموظفين  الأ�سا�سي  التدريب  من  �أ�سا�سي  جزء  هما  التمييز،  وعدم  للأقليات،  الخا�صة  الاحتياجات 

الزي الر�سمي في هولندا. ويندرج عدم التمييز �ضمن "�سيا�سة الن‍زاهة" في نظام ال�سجون. وقد وُ�ضعت مدونة �سلوك 

وطنية لهذا الغر�ض و�أ�صبحت كل م�ؤ�س�سة ملزمة بو�ضع مدونة �سلوك محلية تت�ضمن �سيا�سة نزاهة محلية وا�ستراتيجية 

لتطبيقها. كما تندرج بع�ض �أجزاء هذه ال�سيا�سة في �إجراءات تعيين الموظفين، وفي التدريب الأ�سا�سي للموظفين الذين 

يرتدون الزي الر�سمي، وفي هيكل الات�صالات المحلي وفي �سيا�سة الجزاءات.

 Jan van den Brand, General Governor, Coordinator of Foreign Affairs, Dutch Prison Service, Ministry of )�أ( 

.Justice, the Netherlands, UNODC Expert Group Review Meeting, 18-19 October 2007, Vienna

 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-2-4

تحتاج الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون عموما �إلى م�ساعدة خا�صة حتى تتمكن من الاحتكام 

�إلى الق�ضاء على قدم الم�ساواة مع �أغلبية نزلاء ال�سجون. ويجب �أن تكون �سلطات ال�سجن على علم بهذه 

الحاجة، و�أن تقدّم لهم المعلومات عن حقوقهم القانونية بلغة يفهمونها، و�أن ت�سهّل عليهم الح�صول على 

الم�ساعدة الق�ضائية. وقد يكون من الو�سائل المهمة للم�ساعدة تقديم معلومات عن المنظمات غير الحكومية 

وعن خدمات الم�ساعدين القانونيين التي تعاون هذه الفئات وت�سهّل الات�صال فيما بينها، وخ�صو�صاً في 

البلدان التي تكون خدمات الم�ساعدة القانونية فيها غير وافية.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
الموظفون ي�ساعدون الأقليات على الاحتكام �إلى الق�ضاء في جنوب �أفريقيا

�أفريقيا يعين موظفون يتحدثون لغة الأقليات الممثلة في ال�سجون ليعالجوا الق�ضايا المتعلقة  في �إدارة �سجون جنوب 

باحتكام الأقليات �إلى الق�ضاء.

 Judge N.C. Erasmus, Judge of the High Court of the Republic of South Africa, UNODC Expert Group Meeting, )أ�(

.Vienna, 18-19 October 2007
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 التوزيع والإيواء  4-2-4

الاحتياجات �إلى الحماية �ألف-	

عند توزيع ال�سجناء داخل ال�سجن يجب �أن تراعى �ضرورة حماية �أع�ضاء الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة 

من الإيذاء والعنف العن�صريين. ولا يعني هذا ف�صل ال�سجناء من الأقليات عن بقية ال�سجناء، بل الت�أكد من 

�أن يكون التوزيع قائماً على تقييم مدى خطورة جميع الجناة، مثل عدم �إيواء الم�شتبه في تحيزهم العن�صري 

�أو المحكوم عليهم في جرائم عنف عن�صرية مع �سجناء من الأقليات. فقد حدثت حالات عنف م�أ�ساوية في 

بع�ض البلدان ب�سبب عدم الاهتمام بهذا الجانب.

وعزل ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية عن الآخرين لي�س ممار�سة جيدة لأنَّ من ال�ضروري الت�شجيع 

على الاندماج والتفاهم بين ال�سجناء. ولكن يجب �إيلاء الاعتبار لتوزيع و�إيواء �أع�ضاء الفئات ذات ن�سبة 

التمثيل المفرطة في ال�سجون بحيث ي�ستطيعون �إقامة علاقات ب�أ�شخا�ص �آخرين ذوي خلفية مماثلة. وتقوم 

الفر�ص لأع�ضاء  نف�س  �إتاحة  تعني  التمييز، لأنها  المعاملة، لا على  الم�ساواة في  الممار�سة على مبد�أ  هذه 

الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية، كما هي متاحة لأغلبية ال�سجناء، لإقامة علاقات ب�أ�شخا�ص 

من نف�س ثقافتهم.

الم�ساواة، والاعتراف باختلاف الاحتياجات باء-	

يجب �أن تكون �أماكن الإيواء من نف�س النوعية، مع عدم التمييز على �أ�سا�س الأ�صل العرقي �أو الإثني �أو 

الدين �أو الن�سب، على �أن ت�شمل هذه الم�ساواة مراعاة اختلاف الحاجات بقدر الإمكان. فقد يُ�صدم �أع�ضاء 

�أودعوا في زنزانات  �إذا  �إلى مجموعة واحدة مثلا  �أهمية كبيرة لح�س الانتماء  بع�ض الثقافات التي تولي 

لإيواء  م�شتركة  كبيرة  زنزانات  �أو  منا�سب  حجم  ذات  قاعات  �إحداث  في  النظر  يمكن  وربما   انفرادية. 

ه�ؤلاء الجناة.

الممار�سات الجيدة

الا�ستجابة للاحتياجات الخا�صة �إلى الإيواء في �أ�ستراليا

تطبق عدة ا�ستراتيجيات للإيواء في ال�سجون الأ�سترالية في �إطار �إدارة ��شؤون ال�سجناء المعر�ضين لخطر �إيذاء النف�س 

والانتحار. وقد �أ�صبح الإيواء في قاعات وفي زنزانات م�شتركة متوافراً في ولايات كثيرة. ونتج عن الإيواء في القاعات 

)�أ(
نتائج �إيجابية في تخفيف ال�شعور بالكرب لدى ال�سجناء من ال�سكان الأ�صليين.

 McArthur, M., Camilleri, P. and Webb, H., "Strategies for Managing Suicide and Self Harm in Prisons", Australian )أ�(

.Institute of Criminology, Trends and Issues in Crime and Criminal Justice, August 1999, p. 3 (www.aic.gov.au)

انظر �أي�ضاً الجزء 4-2-10 حول مو�ضوع تحديد الم�ستوى الأمني عند التوزيع.

 الات�صال بالعالم الخارجي  5-2-4

من المهم البقاء على ات�صال بالعائلة والمجتمع المحلي من �أجل الاندماج الاجتماعي لجميع ال�سجناء، ويجب 

بذل جهود لإيواء ال�سجناء في �أقرب مكان ممكن من بيوت عائلاتهم. وكما جاء في الجزء 2-3 ف�إنَّ البقاء 
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على �صلة بالعائلات والمجتمعات المحلية يكت�سب �أهمية خا�صة لل�سجناء من الأقليات العرقية والإثنية ومن 

ال�شعوب الأ�صلية، لأنه يخفف عنهم الانعزال في ال�سجن.

في  ال�سجن  في  الأ�صلية  وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  �أع�ضاء  لإيواء  الجهود  ق�صارى  بذل  و�إن 

من والدعم  بالعائلة  ال�صلة  ا�ستمرار  ل�ضمان  مهمة  خطوة  هو  عائلاتهم  بيوت  من  ممكن  مكان   �أقرب 

المجتمع المحلي.

وبالإ�ضافة �إلى ذلك يجب �أن تت�أكد �سلطات ال�سجن من �أنَّ الزوار من هذه الفئات لا يتعر�ضون للتمييز من 

جانب موظفي ال�سجن، بالتلفظ بعبارات �أو اتخاذ مواقف تنمّ عن عدم الاحترام، وتطبيق �إجراءات تفتي�ش 

�أ�شد من المعتاد.

ت�سمح  �أن  ينبغي  ذويه،  بعيد عن  مكان  ال�سجين في  �إيداع  ب�سبب  �صعبة  العائلية  الزيارات  تكون  وعندما 

�سلطات ال�سجن ب�ساعات زيارة �أطول للتعوي�ض عن قلة عددها و�أن ت�سمح بمزيد من الات�صالات الهاتفية. 

وغالباً ما لا تكون تكاليف الات�صالات الهاتفية في متناول ال�سجناء المحرومين مما يحول دون بقائهم على 

�صلة بذويهم. لذا يجب �أن تغطي الدولة تكاليف الات�صالات �إذا كانت الموارد ت�سمح بذلك.

ويجب �أي�ضاً بذل جهود للم�ساعدة على نقل �أفراد عائلات الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون 

الذين يعي�شون بعيدا عن �أقاربهم ال�سجناء ولا ي�ستطيعون تحمل تكاليف ال�سفر. وت�ستطيع �سلطات ال�سجن 

�أي�ضاً �أن تقيم �صلات بمنظمات المجتمع المحلي لت�شجيع �أفراد هذه العائلات على الزيارة وتقديم الدعم 

لل�سجناء المنتمين �إلى الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
ال�صلة بالمجتمع المحلي، المك�سيك

يراقب العاملون الاجتماعيون التابعون للدولة علاقة ال�سجناء بالعالم الخارجي من �أجل م�ساعدتهم على تحمل العي�ش 

في ال�سجن و�إعادة الاندماج. ف�إذا توقفت عائلة �أحد ال�سجناء عن زيارته مثلا ف�إنَّ العامل الاجتماعي يزور مجتمع 

ال�سجين المحلي للتعرف على الأ�سباب. فمن ��شأن ذلك �أن يطمئن �أفراد ال�شعوب الأ�صلية ويح�سن العلاقات الاجتماعية 

داخل مركز الاحتجاز.

.Human Rights and Vulnerable Prisoners, Penal Reform International—Training Manual No. 1 (2003), p. 117 )أ�(

 الاحتياجات اللغوية  6-2-4

قواعد  من  مكتوبة  بن�سخ  ال�سجن  الا�ستعمال في  ال�شائعة  اللغة  يتحدثون  لا  الذين  ال�سجناء  تزويد  يجب 

ال�سجن ولوائحه بلغة يفهمونها. وينبغي �شرح قواعد ال�سجن �شرحا وافيا لل�سجناء، ب�صرف النظر عما �إذا 

كانت هناك ترجمات لها، للت�أكد من فهمهم جميع النقاط، بمن فيهم الأميون. وبالمثل يجب الاعتناء �أثناء 

الأن�شطة التي تجري في ال�سجن بتزويد الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة بترجمات و�إي�ضاحات، من �أجل 

تجنب ا�ستبعادهم وانعزالهم عن بقية ال�سجناء في ما يعد لهم من برامج.

باللغات  ال�سجن  مكتبة  في  للقراءة  مواد  توافر  من  للت�أكد  جهوداً  ال�سجن  �سلطات  تبذل  �أن   وينبغي 

لغاتهم  با�ستخدام  الأ�صلية  وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  لأفراد  ال�سماح  ويجب  فيه.   الم�ستعملة 
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وا�ستخدامها  الزيارات  �أثناء  بلغتهم  بالحديث  لهم  ال�سماح  وينبغي  ال�سبب.  لهذا  �أبداً  معاقبتهم   وعدم 

في المرا�سلات.

دون  يحول  لا  لغتهم  با�ستعمال  لهم  ال�سماح  ف�إنَّ  بعينهم  �سجناء  على  تنطبق  الأمن  اعتبارات  كانت  و�إذا 

المراقبة الانتقائية للمرا�سلات.

 الحاجات الدينية والروحانية  7-2-4

�إن توفير الإمكانيات لأبناء الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية لت�أدية فرائ�ض معتقداتهم الدينية 

�أمر هام في كفالة عدم �شعورهم بمزيد من الانعزال عن ثقافتهم وتقاليدهم، والا�ستفادة  الروحانية  �أو 

من دعم روحاني �أثناء حب�سهم. ويجب �أن تكفل �سلطات ال�سجن لأفراد هذه الفئات القيام ب�شعائر دينهم، 

��شأنهم ��شأن �أغلبية نزلاء ال�سجن. ويت�ضمن ذلك خدمات رجل دين من ديانتهم، و�أداء العبادات الجماعية، 

والح�صول على طعام خا�ص، والتمكن من ا�ستيفاء �شروط النظافة المطلوبة منهم.

 الرعاية ال�صحية  8-2-4

ال�سجناء،  مثل جميع  يخ�ضعوا،  �أن  يجب  مرة،  لأول  الأ�صلية  وال�شعوب  الأقليات  من  �سجناء  عند حب�س 

لفح�ص طبي وتعالج �أيُّ �أمرا�ض تكون لديهم. ويجب �أن تتوافر لهم فر�صة مت�ساوية في الح�صول على جميع 

لل�سجناء في خدمات  الثقافية  الرعاية ال�صحية، دون تمييز، مما يعني وجوب مراعاة الخلفية  خدمات 

بكافة  العن�صري  التمييز  على  الق�ضاء  اتفاقية  تتطلبه  ما  ح�سب  ال�سجن،  في  المتاحة  ال�صحية  الرعاية 

ة العقليَّة وخدمات دعم الأقليات العرقية والإثنية ولل�شعوب الأ�صلية يجب   كما �أنَّ رعاية ال�صحَّ
)96(

�أ�شكاله.

)97(
�أن تحترم خلفياتهم الثقافية وتقاليدهم.

وقد �أظهرت الدرا�سات �أنَّ الاحتياجات الخا�صة لبع�ض الأقليات وال�شعوب الأ�صلية تت�ضمن برامج لمعالجة 

تعاطي المخدرات والكحول. ونظراً لل�صلات الوثيقة بين تعاطي المخدرات والجريمة ف�إنَّ العلاج الناجع 

لإدمان المخدرات والكحول ذو �أهمية بالغة في الم�ساعدة على منع العودة للإجرام.

المخدرات  تعاطي  لمكافحة  منا�سبة  برامج  لإعداد  �أهلية  جماعات  مع  ال�سجن  �سلطات  تعمل  �أن  وينبغي 

والكحول من �أجل مختلف الأقليات وال�شعوب الأ�صلية بما يزيد من فاعلية تلك البرامج وي�سهل ا�ستمرار 

الرعاية بعد الإفراج.

 برامج  ال�سجناء  9-2-4

�ألف– العمل والتدريب المهني والتعليم

يفتقر معظم ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية على الأرجح �إلى الخبرة المهنية والتعليم. ويحتمل �ألا 

يكون قد �سبق للكثير منهم العمل وقت القب�ض عليهم. وعلى ذلك ف�إنَّ �إتاحة فر�صة لأع�ضاء الفئات ذات 

انظر التو�صية العامة الحادية والثلاثين ب��شأن منع التمييز العن�صري في �إدارة و�سير نظام العدالة الجنائية، التو�صية 38 )�أ(.
 )96(

ة العقليَّة، المبد�أ 3-7. مبادئ ال�صحَّ
 )97(
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ناً �أ�سا�سياً في �شروط �إعادة  ن�سبة التمثيل المفرطة للح�صول على مهارات العمل والتعليم يجب �أن تعتبر مكوِّ

اندماجهم الاجتماعي.

لبقية  الموفرة  النوعية  نف�س  من  عمل  فر�ص  الأ�صلية  وال�شعوب  الأقليات  من  لل�سجناء  تتاح  �أن  وينبغي 

ال�سجناء، و�أن يتُوقع منهم العمل لنف�س عدد ال�ساعات، و�أن يح�صلوا على نف�س الأجر، ويكونوا م�شمولين 

ة وال�سلامة نف�سها، بمراعاة مهاراتهم ومدى اهتمامهم.  باحتياطات ال�صحَّ

ويجب �أن يكون التدريب والعمل المقدّم متنا�سباً قدر الإمكان مع فر�ص العمل في المجتمع المحلي الذي 

ينوون العودة �إليه.

البرامج الخا�صة و�إ�شراك المجتمع المحلي باء-	

من المهم للغاية �إ�شراك منظمات المجتمع المحلي في �إعداد برامج وتنفيذها من �أجل الحفاظ على ال�صلات 

بين ال�سجناء والعالم الخارجي، وتخفيف ال�ضغط على الموارد وتح�سين الجو ال�سائد في ال�سجن. وفي حالة 

ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية، يكون ا�ستمرار الات�صالات مع المجتمع المحلي ذا �أهمية �أكبر على 

الأرجح، وذلك ب�سبب �شعورهم بالاغتراب والانعزال داخل النظام، وتزايد ال�شعور بالكرب لديهم نتيجة 

لانقطاع الروابط مع المجتمع المحلي في بع�ض الثقافات. وعلاوة على ذلك ف�إنَّ بو�سع منظمات المجتمع 

�أن تقدّم برامج متخ�ص�صة تراعي الخلفية الثقافية لل�سجناء وتعالج احتياجاتهم بح�سب الأ�صل  المحلي 

العرقي �أو الإثني �أو الن�سب.

وتقديم برامج تراعي الخلفية الثقافية لل�سجناء �أمر مهم في حد ذاته كما �أنه ي�ضمن عدم التمييز غير 

المبا�شر �ضد �أفراد الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة عند النظر في �إمكانية الإفراج الم�شروط عنهم قبل 

انتهاء المدة في بع�ض البلدان، وذلك ب�سبب عدم م�شاركتهم في العدد اللازم من برامج ال�سجناء نظرا لعدم 

توافر برامج منا�سبة لهم.

وكما �سبقت الإ�شارة، ف�إنَّ البرامج التي تعالج كلًا من احتياجات ال�سجينات من الأقليات �أو ال�شعوب 

والدينية، غير موجودة في غالبية  والروحانية  الثقافية  ن�ساء، وكذلك احتياجاتهن  بو�صفهن  الأ�صلية 

الأقليات  من  الأهلية  الجماعات  مع  ال�سجن  �سلطات  تعمل  �أن  وينبغي  ال�سجون.  نظم  من  كبيرة 

 وال�شعوب الأ�صلية التي تتعامل مع الن�ساء لو�ضع برامج منا�سبة لاحتياجات الجانيات من هذه الأقليات 

�أو ال�شعوب.

 ال�سلامة والأمن  10-2-4

من الممار�سات ال�شائعة التي فيها تمييز �ضد �أع�ضاء الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة ت�صنيفهم �ضمن فئة 

�أمنية �أعلى من اللازم و�إيداعهم في م�ؤ�س�سات تطبق فيها �إجراءات �أمنية م�شددة دونما داع، مما ي�ؤثر ت�أثيراً 

�سيئاً على �إعادة اندماجهم الاجتماعي ويكلف الدولة تكاليف باهظة. وينبغي �أن تت�أكد �سلطات ال�سجن من 

�أنَّ �أدوات تقييم الخطر التي ت�ستخدم لت�صنيف ال�سجناء لي�س فيها تمييز ب�أيِّ �شكل من الأ�شكال، لا من 

حيث الق�صد �أو من حيث الت�أثير.
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وينبغي �إيواء الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون ب�أدنى حد لازم من الترتيبات الأمنية التقييدية، 

��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء جميعاً.

وقد �سبق في الجزء 4-2-4 ذكر �ضرورة الحماية الخا�صة لأع�ضاء الأقليات وال�شعوب الأ�صلية والاعتناء 

�أن  يجب  ال�سجن  موظفي  ف�إنَّ  ذلك  على  وعلاوة  ال�شرط.  هذا  بمراعاة  ال�سجون،  داخل  بتوزيعهم 

يراقبوا �أماكن الإيواء بانتظام لمنع تعر�ض �أفراد الأقليات وال�شعوب الأ�صلية للإيذاء من جانب ال�سجناء 

الآخرين.

والإفراط في �إنزال عقوبات ت�أديبية ب�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية م�ؤ�شر عام على وجود التمييز 

لأع�ضاء هذه  ت�أديـبي  كعقاب  ب�إفراط  الانفرادي  ي�ستخدم الحب�س  النظم قد  بع�ض  ال�سجن. ففي  داخل 

�أثناء تلك الفترة. وهذه ممار�سة غير مقبولة وينبغي  �أنهم قد يتعر�ضون للإهانات اللفظية  الفئات، كما 

�إتاحة خدمات  الت�أديبية وقرارات العقاب. وعند ال�ضرورة ينبغي  كفالة العدل وال�شفافية في الإجراءات 

الترجمة ال�شفوية �أمام المجال�س الت�أديبية.

الق�ضائية  ال�سلطات  �أو  ال�سجون  مظالم  �أمين  )مثل  م�ستقلة  هيئة  �أو  ال�سجن  �سلطات  تفح�ص  �أن  ويجب 

الم�س�ؤولة عن الإ�شراف على ال�سجون( ال�شكاوى من التمييز العن�صري والإثني �أو الم�ضايقة �أو الإيذاء من 

جانب الموظفين �أو بقية ال�سجناء فح�صاً دقيقاً وتتخذ ما يلزم من �إجراءات.

ويجب �أن يكون التكبيل �آخر حل في التعامل مع جميع ال�سجناء، وهي قاعدة تنطبق �أي�ضاً على الأقليات 

وال�شعوب الأ�صلية. ويجب و�ضع �إجراءات وا�ضحة يفهمها جميع الموظفين ب��شأن ا�ستخدام �أدوات التكبيل. 

ويجب الاحتفاظ ب�سجلات عن ا�ستخدامها تت�ضمن �أ�سباب اللجوء �إليها.

 الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج  11-2-4

�إلى الم�ساعدة في الح�صول  يحتاج الجناة المفرج عنهم من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية على الأرجح 

�أن  للغاية  المهم  �سكن وعمل. وعلى ذلك فمن  العثور على  وال�صحية وفي  الاجتماعية  الرعاية  على 

تن�سق �سلطات ال�سجن مع الدوائر الاجتماعية في المجتمع المحلي ب��شأن الإعداد للإفراج والدعم بعد 

الإفراج. 

�أو  المخدرات  �إدمان  مثل  ال�صحية،  للم�شاكل  �أيَّ علاج  �أنَّ  الت�أكد من  ال�سجن  �سلطات  �أن تحاول  وينبغي 

ة العقليَّة، �سي�ستمر و/�أو �سيكون مو�ضع مراقبة بعد الإفراج. وفي حال وجود �سلطات لمراقبة ال�سلوك  ال�صحَّ

يكون عليها ت�أدية دور مهم للم�ساعدة بهذا ال��شأن.

ويحبذ كثيرا �إقامة التعاون مع منظمات المجتمع المدني التي تقدّم الدعم للأقليات وال�شعوب الأ�صلية من 

�أجل ت�سهيل الم�ساعدة بمراعاة الاعتبارات الثقافية للمفرج عنهم �أثناء الفترة الانتقالية ال�صعبة من ال�سجن 

�إلى الحرية.
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 الر�صد  12-2-4

ر�صداً  الن�سب  �أو  الإثني  �أو  العرقي  الأ�صل  ب�سبب  التمييز  لر�صد  �آليات  ال�سجن  �سلطات  ت�ضع  �أن  يجب 

منتظماً. ويجب �أن ي�شمل الر�صد والتحليل تخ�صي�ص �أماكن الإيواء، والعمل، والتدريب المهني، والتعليم، 

الم�ؤقت  الإفراج  وقرارات  العبادة،  و�أماكن  والمكتبات  الريا�ضية  المرافق  وا�ستخدام  الت�أديبية،  والتدابير 

والإفراج الم�شروط. وينبغي فح�ص �أيِّ اختلال كبير في التوازنات العرقية �أو الإثنية وك�شف �أيِّ تمييز مبا�شر 

�أو غير مبا�شر. وينبغي �أي�ضا �أن تتخذ �سلطات ال�سجن �إجراءات ا�ستناداً �إلى البيانات المتوافرة، وتكفل وقف 

التمييز في معاملة ال�سجناء.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
تقديم الدعم بعد الإفراج في كندا بمراعاة الاعتبارات الثقافية

بعد الإفراج عن ال�سجناء وعودتهم �إلى مجتمعهم المحلي، يجُري معهم من�سق ��شؤون العمل مقابلة وي�ساعدهم في العثور 

على وظيفة. وقد تدرب من�سقو ��شؤون العمل في منطقة "بٍريري" على تقنية محددة لتقييم فر�ص العمل المتاحة لأفراد 

ال�شعوب الأ�صلية، و�ضعها مجل�س تنمية الموارد الب�شرية لل�شعوب الأ�صلية. وتُ�ستخدَم هذه التقنية على نطاق وا�سع لدى 

هذه ال�شعوب في المدار�س ومن قبل م�ست�شاري ��شؤون العمل في المجتمعات المحلية والباحثين عن عمل. وي�شترك اثنان 

من المن�سقين الأربعة في ع�ضوية لجان ��شؤون العمل المعنية بال�شعوب الأ�صلية في المناطق التي يفرج عن ال�سجناء فيها. 

�إعادة  ت�ساعدهم على  �إلى برامج  �إحالة الجناة  ت�ستطيع  الوكالات  ب�شبكة قوية من  يتيح الات�صال  �أن  ��شأن ذلك  ومن 

الاندماج في المجتمع المحلي.

 Boone, T., Aboriginal Employment Training Initiatives, Let’s Talk, August 2006, Vol. 31, No. 1, Correctional )أ�(

.Service of Canada, p. 12

التو�صيات

للم�شرعين ولوا�ضعي ال�سيا�سات

• على 	 والعمل  الأ�صلية  وال�شعوب  والإثنية  العرقية  الأقليات  على  متباين  ت�أثير  لها  التي  الت�شريعات  ا�ستعرا�ض 

ت�صحيح اختلال التوازن، مع مراعاة �أهداف ال�سلامة العامة.

• �إعادة تقييم تكاليف ومنافع الاعتماد بدرجة كبيرة على العقوبات الجنائية في بع�ض الجرائم، مثل ا�ستعمال 	

المخدرات وتجارتها، التي لها ت�أثير متباين على حب�س الأقليات العرقية والإثنية في بع�ض البلدان، والت�أكد من 

وجود فروق كبيرة بين الأحكام المن�صو�ص عليها لجرائم المخدرات غير العنيفة، وا�ستعمال المخدرات، و�صغار 

تجار المخدرات وكبارهم.

• �إعادة النظر في قوانين الأحكام الإلزامية التي ت�ؤدي �إلى ن�سبة تمثيل مفرطة للفئات المحرومة، ومنها الأقليات 	

وال�شعوب الأ�صلية، والت�أكد من �أنَّ الجناة الذين يختلفون من حيث ال�سلوك �أو درجة الخطر على المجتمع المحلي 

�أو الم�س�ؤولية الجنائية لا يعاملون نف�س المعاملة، و�إعادة النظر في المبادئ التوجيهية لإ�صدار الأحكام وفقاً لذلك.

• �إعادة النظر في ا�ستراتيجيات �إنفاذ القوانين لتحديد طرائق تكفل عدم التمييز العرقي.	

• القوانين، لتوعيتهم 	 �إنفاذ  �أجهزة  العامة وغيرهم من  النيابة  البدء في برامج تدريب لرجال ال�شرطة و�أع�ضاء 

بو�ضع الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة واحتياجاتها والق�ضاء على التحيز العن�صري.



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة76

• الت�أكد من �أنَّ الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية لا تعاني من التمييز عند النظر في توقيع عقوبات 	

واتخاذ تدابير غير احتجازية.

• العمل مع ممثلي الأقليات وال�شعوب الأ�صلية لو�ضع برامج منا�سبة على م�ستوى المجتمع المحلي لمعالجة احتياجات 	

الجناة من مختلف المجموعات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية، لزيادة فر�ص تمتعها بنف�س الحقوق المكفولة 

لأغلبية ال�سكان عند النظر في بدائل لل�سجن.

ل�سلطات ال�سجون و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو غيرها من �إدارات الرعاية الاجتماعية

�إدارة ال�سجون

• التزام الإدارة الوا�ضح بالم�ساواة العرقية والإثنية، بحيث تكون من العنا�صر الأ�سا�سية في �سيا�سات �إدارة ال�سجن، 	

وعر�ض بيان بهذا المعنى في مكان ظاهر للعيان في ال�سجون.

• و�ضع �آليات، مثل ت�شكيل فرق متعددة التخ�ص�صات والثقافات تمثل الإدارات الرئي�سية، و�إقامة تعاون ر�سمي 	

مع ممثلي الأقليات وال�شعوب الأ�صلية في المجتمع المحلي، لإ�سداء الم�شورة ب��شأن �إحداث �سيا�سات ولوائح منا�سبة 

للق�ضاء على التمييز وتح�سين مبادرات �إعادة الاندماج الاجتماعي المتخذة في ال�سجون.

• �إقامة �آليات من �أجل الر�صد المتوا�صل للتمييز على �أ�سا�س العرق �أو الإثنية �أو الن�سب و�ضمان التوقف عن معاملة 	

ال�سجناء بطريقة متباينة ب�سبب هذا التمييز.

الموظفون

• زيادة ن�سبة الفئات المفرطة التمثيل من مجموع القوى العاملة بال�سجون وتعيين �أ�شخا�ص من هذه الفئات في 	

وظائف على جميع م�ستويات الت�سل�سل الإداري، واتخاذ تدابير ت�ضمن عدم التمييز بين الموظفين ا�ستناداً �إلى 

عرقهم �أو �إثنيتهم �أو ن�سبهم.

• اعتبار التدريب المتعدد الثقافات جزءاً لا يتجز�أ من مناهج تدريب الموظفين، لم�ساعدتهم على فهم الاحتياجات 	

الخا�صة للأقليات وال�شعوب الأ�صلية، و�سيا�سة عدم الت�سامح مع التمييز العرقي والإثني.

التوزيع والإيواء

• عدم المغالاة في ت�صنيف ال�سجناء من الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة، ومن ثم تقليل اللجوء دونما داع �إلى 	

�سجون باهظة التكاليف تطبق فيها �إجراءات �أمنية م�شددة، و�إلى فرط التمثيل في هذه الم�ؤ�س�سات.

• الت�أكد من �أن يودع ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية في زنزانات �أو �أماكن للنوم توفر لهم الحماية من 	

الجناة الخطرين، و�أن يكون �إيوا�ؤهم من نوعية مماثلة لما تح�صل عليه �أغلبية نزلاء ال�سجن.

الات�صال بالعالم الخارجي

• بذل ق�صارى الجهود لإيداع الجناة من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية في �أماكن �أقرب ما تكون من بيوت عائلاتهم 	

من �أجل زيادة فر�ص ا�ستمرار ال�صلات بعائلاتهم ومجتمعاتهم المحلية.

• الت�أكد من �أنَّ الزوار من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية يعاملون باحترام، و�إقامة �صلات بمنظمات المجتمع المحلي 	

لت�شجيع الزيارات والدعم لل�سجناء من تلك الفئات.

• عندما تكون الزيارات العائلية �صعبة ب�سبب �إيداع ال�سجين في مكان بعيد عن محل �سكن عائلته، ينبغي ال�سماح 	

ب�ساعات زيارة �أطول للتعوي�ض عن قلة عددها وبمزيد من الات�صالات الهاتفية، وتغطية تكاليف الات�صالات �إذا 

كانت الموارد ت�سمح بذلك.

• �إذا كانت الموارد متوافرة، نقل �أفراد عائلات الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة في ال�سجون الذين يعي�شون بعيدا 	

عن �أقاربهم ال�سجناء ولا ي�ستطيعون تحمل تكاليف ال�سفر.
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• �إقامة �صلات بمنظمات المجتمع المحلي لت�شجيعها على زيارة ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية وتقديم 	

الدعم لهم.

اللغة

• الت�أكد من ا�ستيفاء الاحتياجات اللغوية للأقليات وال�شعوب الأ�صلية، بما في ذلك ترجمة قواعد ولوائح ال�سجن، 	

و�إتاحة خدمات الترجمة ال�شفوية �أمام المجال�س الت�أديبية وفي برامج ال�سجناء، وكذلك توفير مواد للقراءة بلغات 

الأقليات. ويجب �شرح قواعد ال�سجن �شفوياً ب�صرف النظر عما �إذا قُدمت ن�سخة مكتوبة منها �أم لا.

• عدم معاقبة �أع�ضاء الأقليات وال�شعوب الأ�صلية ب�سبب ا�ستخدام لغاتهم في ال�سجن وفي المرا�سلات.	

الدين

• الت�أكد من �أنَّ الاحتياجات الروحانية/الدينية لل�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية م�ستوفاة، بما في ذلك 	

�إتاحة خدمات رجل دين من ديانتهم، و�أماكن للعبادة، وطعام خا�ص وترتيبات للنظافة ح�سب الاقت�ضاء.

برامج ال�سجناء

• توفير فر�ص لح�صول ال�سجناء من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية على جميع الخدمات وم�شاركتهم في برامج �إعادة 	

�إعادة الاندماج الاجتماعي  متكافئة في  ال�سجناء، بما يوفر لهم فر�صاً  �أغلبية  الم�ساواة مع  الت�أهيل على قدم 

وتخفي�ض درجة ت�صنيفهم الأمني.

• اعتبار التدريب المهني والعمل والتعليم مكونات �أ�سا�سية في �إعادة الاندماج الاجتماعي للفئات ذات ن�سبة التمثيل 	

المفرطة، بمراعاة حرمانها الاجتماعي-الاقت�صادي.

• اتخاذ تدابير للتمييز الإيجابي بو�ضع برامج خا�صة لفائدة �أع�ضاء الأقليات وال�شعوب الأ�صلية الغر�ض منها 	

تقويم �سلوكهم الإجرامي بطريقة تكون متنا�سبة مع ثقافتهم وتقاليدهم، بما في ذلك برامج مخ�ص�صة لاحتياجات 

ال�سجينات من الأقليات وال�شعوب الأ�صلية.

• العمل مع المجتمع المحلي على �إعداد هذه البرامج وتنفيذها.	

الرعاية ال�صحية

• وذلك 	 ال�صحية،  الرعاية  على  الح�صول  في  الأ�صلية  وال�شعوب  الأقليات  من  لل�سجناء  مت�ساوية  فر�صة  توفير 

بمراعاة ارتفاع درجة تعر�ضهم �أكثر من غيرهم لخطر الإ�صابة ببع�ض الم�شاكل ال�صحية مثل الارتهان للمخدرات 

والكحول.

• الت�أكد من �أنَّ الرعاية ال�صحية المقدّمة في ال�سجن تراعي الخلفية الثقافية لل�سجناء.	

ال�سلامة والأمن

• �إيواء الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية في ال�سجون ب�أدنى حد لازم من الترتيبات الأمنية التقييدية، 	

��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء جميعاً.

• والإثنية 	 العرقية  الأقليات  لل�سجناء من  �إيذاء  �أيِّ  لمنع  بانتظام  الإيواء  �أماكن  يراقبون  الموظفين  �أنَّ  الت�أكد من 

وال�شعوب الأ�صلية من جانب ال�سجناء الآخرين.

• و�ضع �إجراءات وا�ضحة ب��شأن اللجوء �إلى تدابير ت�أديبية، بما في ذلك ا�ستخدام الحب�س الانفرادي، للت�أكد من عدم 	

الإفراط في ا�ستخدام العقوبات الت�أديبية في حق �أع�ضاء الأقليات وال�شعوب الأ�صلية.

• التحقيق بدقة في ال�شكاوى من التمييز ب�سبب العرق �أو الإثنية �أو الن�سب والم�ضايقة والإيذاء من جانب الموظفين 	

�أو بقية ال�سجناء، واتخاذ الإجراء الت�أديـبي المنا�سب.
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الإعداد للإفراج

• و�ضع تدابير ت�ضمن �أن ت�ستفيد الفئات ذات ن�سبة التمثيل المفرطة من مخططات الإفراج الم�ؤقت والإفراج قبل 	

نتائج متباينة في هذا  �إلى  ت�ؤدي  التي  العوائق  و�إزالة جميع  ال�سجناء،  الم�ساواة مع بقية  انتهاء المدة على قدم 

الخ�صو�ص، مثل عدم توافر فر�ص مت�ساوية للا�ستفادة من برامج �إعادة الت�أهيل، والتمييز في العقوبات الت�أديبية.

• التن�سيق مع الدوائر الاجتماعية في المجتمع المحلي للإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج، بما ي�ضمن الا�ستجابة 	

لاحتياجات الأقليات وال�شعوب الأ�صلية �إلى ال�سكن والرعاية الاجتماعية والعمل والرعاية ال�صحية.

• العمل مع ممثلي الأقليات وال�شعوب الأ�صلية في المجتمع المحلي ومع منظمات المجتمع المدني التي تقدّم الدعم 	

للأقليات، وذلك لت�سهيل الم�ساعدة بمراعاة الاعتبارات الثقافية �أثناء فترة �إعادة الاندماج في المجتمع.
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التعريف

المق�سود بتعبير "ال�سجناء الأجانب" ال�سجناء الذين ل يحملون جواز �سفر البلد الذي هم محبو�سون فيه. وعلى هذا 

فاإنَّ التعبير ي�سمل �سجناء عا�سوا لفترات طويلة في بلد ال�سجن دون الح�سول على جن�سيته، كما اأنه ي�سمل اأولئك الذين 

و�سلوا اإليه من فترة قريبة.

ول ي�سمل هذا الف�سل الق�سايا الخا�سة بطالبي اللجوء، الذين ل يجوز احتجازهم بموجب القانون الدولي اإل في 

ظروف ا�ستثنائية. ول ينبغي اأبداً اأن يحُتجزوا في نف�س ال�سجن مع المتهمين اأو المدانين بارتكاب جرائم. وللاطلاع على 

ل�سوؤون اللاجئين،  ال�سامية  اإل من�سورين �سادرين عن مفو�سية الأمم المتحدة  الرجوع  ال�ساأن، يرُجى  اإر�سادات بهذا 

والقواعد  بالمعايير  ال�سلة  ذات  التوجيهية  والمبادئ   )1995( اللجـوء  ملتم�سي  حب�س  ب�ساأن  التوجيهية  المبادئ  وهما: 

المنطبقة فيما يتعلق باحتجاز ملتم�سي اللجوء )1999(. 

كما اأنَّ و�سع المهاجر غير ال�ضرعي ل ينبغي اأن يُ�ستعمَل ك�سبب لحتجازه، ما لم تكن هناك اأ�سباب وجيهة لحفظ ال�سلامة 

الأ�سخا�س المحتجزين لمجرد و�سعهم كمهاجرين  اإيداع  الدولي، ل يجب  للقانون  والأمن تبر هذا الحتجاز. ووفقاً 

)وي�سار اإليهم في هذا الف�سل بالمحتجزين ب�سبب الهجرة( مع �سجناء ارتكبوا جرائم. ول يركز هذا الف�سل تحديدا على 

الظروف والحتياجات الخا�سة بالمحتجزين ب�سبب الهجرة لأنها خا�سة بو�سعهم. ولكن لما كان يحكم على النا�س في 

بع�س البلدان وي�سجنون لجرائم متعلقة بالهجرة مع �سجناء ارتكبوا جرائم، فاإنَّ الحتياجات الواردة في هذا الف�سل 

والتدابير المتخذة ا�ستجابة لها يمكن اأي�ساً اأن تنطبق على هوؤلء.

وي�سار في هذا الف�سل اأي�ساً اإل المحتجزين ب�سبب الهجرة لأنَّ هذا التعبير له �سلة بو�سع بع�س ال�سجناء ال�سابقين.

الاأفكار	الرئي�صية

• كثيراً ما يكون الأجانب في و�سع �سيئ في نظام العدالة الجنائية ب�سبب اللجوء اأكثر فاأكثر اإل فر�س تدابير عقابية 	

على الجناة من الأجانب في كثير من البلدان، وب�سبب التمييز، وقلة المعرفة بالحقوق القانونية، وعدم اإمكانية 

الح�سول على خدمات محام، وعدم وجود �سبكات اجتماعية والتهمي�س القت�سادي. ولهذا تدعو الحاجة اإل اأن 

تفح�س الدول �سيا�ساتها في مجال العدالة الجنائية وممار�ساتها في مجال اإنفاذ القوانين للتعرف على النقائ�س 

واتخاذ الخطوات اللازمة لتعزيز ا�ستفادة الأجانب من نظام العدالة الجنائية طوال فترة تعاملهم معه.

4- ال�ســـجنـاء الأجـــانـب
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• في هذا ال�صدد من ال�ضروري و�ضع تدابير وعقوبات غير احتجازية منا�سبة وفعّالة ومبادئ توجيهية مقابلة بها 	

لإ�صدار الأحكام، لتجنب التمييز �ضد الأجانب عند النظر في بدائل لل�سجن.

• رغم ارتفاع ن�سبة الأجانب في ال�سجون في العالم ب�أكمله واحتياجاتهم الخا�صة، فلا توجد في �أغلبية البلدان �أيُّ 	

�سيا�سات �أو ا�ستراتيجيات للتعامل معهم. ونظراً لتزايد �أعدادهم في كثير من نظم ال�سجون، ف�إنَّ هناك �أ�سباباً 

�أخلاقية وعملية تحتم و�ضع ا�ستراتيجيات ت�ستجيب للاحتياجات الخا�صة بهذه المجموعة من ال�سجناء، وذلك 

لتخفيف الآثار ال�سيئة لحب�سهم في بلد �أجنبي ودعمهم بعد الإفراج عنهم؛ وكذلك لتح�سين �إدارة ال�سجون.

لمحة عامة 	-1

العابرة  والجريمة  والتهريب  والهجرة  للعولمة  نتيجة  البلدان  من  كثير  الأجانب في  ال�سجناء  عدد  يتزايد 

يتزايد  عدد  وهو  الأخ�ص،  على  للنظر  لافت  �أوروبا  في  الأجانب  ال�سجناء  وعدد   
)98(

الوطنية. للحدود 

ب�سرعة كبيرة. فح�سب التقديرات بتاريخ �أيلول/�سبتمبر 2006 كان هناك �أكثر من 000 103 من ال�سجناء 

 وفي 
)99(

الأجانب المحتجزين في بلدان الاتحاد الأوروبي، �أي نحو 21 في المائة من مجموع نزلاء ال�سجون.

 بع�ض البلدان تزيد الن�سبة عن ذلك بكثير، �إذ قد ت�صل �إلى �أكثر من 40 في المائة بل حتى 70 في المائة من 

)100(
نزلاء ال�سجون.

ورغم �أنَّ ن�سبة ال�سجناء الأجانب �أقل من ذلك في مناطق �أخرى ب�صفة عامة، ف�إنها ت�صل في بع�ض بلدان 

 كذلك لوحظ ارتفاع �سريع في عدد ال�سجناء الأجانب 
)101(

�آ�سيا �إلى نحو20-30 في المائة من نزلاء ال�سجون.

في هذه المنطقة. فقد ت�ضاعف عدد ال�سجناء الأجانب في اليابان بين عامي 1997 و2005، ولوحظ ارتفاع 

 كذلك ف�إنَّ ن�سبة تمثيل ال�سجناء الأجانب مفرطة في �سجون بع�ض بلدان 
)102(

بن�سبة 127 في المائة في كوريا.

ال�شرق الأو�سط، �إذ ت�صل مثلًا �إلى 50.9 في المائة في المملكة العربية ال�سعودية و55.6 في المائة في قطر 

 وفي �أفريقيا هناك �أعداد منخف�ضة ن�سبياً، و�إن 
)103(

و36.1 في المائة في لبنان و24.9 في المائة في �إ�سرائيل.

 وقد لوحظت زيادة 
)104(

كانت هناك بع�ض الا�ستثناءات، �إذ ت�صل الن�سبة في غامبيا مثلا �إلى 66.7 في المائة.

 وفي �أمريكا اللاتينية ت�سجل �أرقام �أدنى من ذلك 
)105(

كبيرة في عدد الأجانب الم�سجونين في جنوب �أفريقيا.

بكثير، فهي �أقل من 10 في المائة بكثير على العموم.

والأجانب ممثلون بن�سبة مفرطة للغاية في نظم العدالة الجنائية بالبلدان التي بها عدد كبير من المهاجرين 

�ضمن القوى العاملة، ويمكن تف�سير هذه الزيادة المنذرة بالخطر جزئيا بزيادة التدابير العقابية التي تفُر�ض 

يلاحظ �أن من غير الممكن �إجراء مقارنة دقيقة بين عدد ال�سجناء الأجانب في مختلف البلدان، لأنَّ بع�ضها يدرج المحتجزين 
 )98(

ب�سبب الهجرة في هذه الأرقام، بخلاف بلدان �أخرى.

.EU Foreign Prisoners Project (www.foreignersinprison.eu/) )99(

 www.nationmaster.com/graph/و  World Prison Brief (www.kcl.ac.uk/depsta/rel/icps/worldbrief/world_brief.html)  )100(

.cri_pri_for_pri-crime-prisoners-foreign

.World Prison Brief (www.kcl.ac.uk/depsta/rel/icps/worldbrief/world_brief.html) )101(

 25th APPCA Conference Report, (Seoul, Republic of Korea), September 2005. www.apcca.org/mainpublications/ )102(

.publications.html

.www.nationmaster.com/graph/cri_pri_for_pri-crime-prisoners-foreign )103(

.International Centre for Prison Studies, World Prison Brief )104(

 Dissel A. and Kollapen, J., "Racisim and Disrimination in the South African Penal System", Centre for the Study of )105(

.Violence and Reconciliation and Penal Reform International, p. 62

80



81 ال�سجناء الأجانب الف�صل 4

على ال�سجناء الأجانب في كثير من البلدان. فعلى غرار ا�ستهداف الأقليات الإثنية بالاحتجاز والملاحقة في 

عدد من البلدان، كما جاء في الف�صل الثالث، يتعر�ض الأجانب في كثير من الحالات للا�ستهداف من جانب 

ال�شرطة، وتعاملهم المحاكم معاملة فيها تمييز، ويحرمون من مزايا تطبيق بع�ض المعايير المحايدة، مثل 

ا�شتراط �أن يكون العمل بطريقة قانونية لتخويل الحق في الإفراج بكفالة، وغالباً ما يحرمون من الحق في 

بدائل ال�سجن. فقد �أو�ضحت البحوث مثلًا �أنَّ احتمال الحكم بال�سجن بدون وقف التنفيذ في بع�ض بلدان 

 وقد �أدى ت�شديد 
)106(

�أوروبا يكون دائماً �أعلى عن نف�س الجريمة �إذا كان ال�شخ�ص المدان من �أ�صل �أجنبي.

العقوبات على جرائم الأموال والمخدرات في عدد من بلدان �أوروبا �إلى ارتفاع �شامل في عدد نزلاء ال�سجون، 

 
)107(

وكان الم�ستهدفون ب�صورة غير مبا�شرة هم المحرومون اجتماعياً واقت�صادياً، مثل الأقليات والأجانب.

وفي بع�ض بلدان �أوروبا يودع المدانون بتهمة مخالفة قوانين الهجرة في ال�سجون، ويمثلون ن�سبة مئوية عالية 

من ال�سجناء الأجانب.

 وقد �أدّت قوانين الهجرة العقابية في بع�ض البلدان في �آ�سيا ودول الخليج �إلى �سجن العمال من المهربين

فيها  يتعر�ضون  �أو�ضاع  من  الهرب  يحاولون  الذين  الأ�شخا�ص  فيهم  بمن  ال�شرعيين،  غير  المهاجرين   �أو 

للأذى.

الأغلبية  في  توجد  فلا  الخا�صة،  واحتياجاتهم  كله  العالم  في  ال�سجون  في  الأجانب  ن�سبة  ارتفاع  ورغم 

العظمى من البلدان �سيا�سات �أو ا�ستراتيجيات للتعامل معهمً. وهناك �أ�سباب �أخلاقية وعملية تحتم و�ضع 

ا�ستراتيجيات ت�ستجيب للاحتياجات الخا�صة لل�سجناء الأجانبً، وذلك لتخفيف الآثار ال�سيئة لحب�سهم في 

بلد �أجنبي ودعمهم بعد الإفراج عنهم، وكذلك لتح�سين �إدارة ال�سجون وتخفيف حدة التوتر وتهيئة بيئة في 

ال�سجون ت�ساعد على �إعادة الت�أهيل لا للأجانب فقط بل �أي�ضاً لغيرهم من ال�سجناء الذين يعي�شون معهم 

في نف�س البيئة.

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة 	-2

هناك ثلاث فئات رئي�سية من ال�سجناء الأجانب. فالفئة الأولى هي �أولئك الذين �سافروا من بلد �إلى �آخر 

بهدف محدد هو ارتكاب جريمة، مثل تهريب المخدرات �أو الاتجار بالب�شر. والفئة الثانية ت�ضم المقيمين لمدة 

طويلة في بلد ما، والذين ربما يكونون قد ولدوا هناك، دون �أن يح�صلوا على الجن�سية لأ�سباب �شتى. والفئة 

الثالثة ت�ضم �أولئك الذين يرتكبون جريمة �أثناء �إقامتهم ب�صورة قانونية في بلد الإقامة لمدة ق�صيرة )كعمال 

مهاجرين مثلًا(. ومن الناحية العملية هناك �أي�ضاً فئة رابعة في بع�ض البلدان التي تعتبر �أنَّ الهجرة غير 

ال�شرعية جريمة بحيث يمكن الحكم على المهاجرين غير ال�شرعيين وحب�سهم مع �سجناء �أدينوا في جرائم 

معترف بها دولياً.

 Wacquant, L., Penalization, Depoliticization, Racialization: On the Over-incarceration of Immigrants in the  )106(

 European Union, in Sarah Armstrong and Lesley McAra (eds.), Contexts of Control: New Perspectives on Punishment
and Society, Oxford, Clarendon Press, 2006, pp. 89, 90. (www.sociology.berkeley.edu/faculty/wacquant/wacquant_pdf/

.PENALIZDEPOLITIZRACIALIZATION.pdf)

)Wacquant, L.  )107، مرجع �سبق ذكره، �ص 90.
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احتياجات  يماثل  بع�ضها  متميزة  احتياجات  ولهم  خا�صة،  عزلة  م�شاكل  من  الأجانب  ال�سجناء  ويعاني 

الأقليات العرقية والإثنية، وبع�ضها مرتبط ب�أو�ضاعهم. �أ�ضف �إلى ذلك �أنَّ كل فئة من ال�سجناء الأجانب لها 

احتياجات خا�صة تعود �إلى و�ضعها الخا�ص.

وال�سجينات الأجنبيات من �أ�شد الفئات ا�ست�ضعافا، ب�سبب الت�أثير ال�سلبي للغاية الذي ين��شأ عن انف�صالهن 

عن عائلاتهن وعن المجتمع المحلي، وب�سبب العزلة والخوف من �إ�ساءة المعاملة في فترة الحب�س الاحتياطي 

 UNODC Handbook for Prison Managers and :وفي ال�سجون )يرجى �أي�ضاً الرجوع �إلى الكتيب المعنون

Policymakers on Women and Imprisonment الكتيب الخا�ص بمديري ال�سجون ومقرّري ال�سيا�سات 
جن(. فيما يتعلق بالمر�أة وال�سَّ

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

يقف الأجانب موقفا �ضعيفا في نظام العدالة الجنائية، لأنهم يواجهون �صعوبات في فهم طريقة �سير هذا 

النظام ب�سبب الحواجز اللغوية. وهم يواجهون في العادة م�شاكل عوي�صة في الح�صول على خدمات محام 

على قدم الم�ساواة مع بقية ال�سجناء، وذلك ب�سبب عدم معرفتهم بحقوقهم القانونية وما يعانون منه من 

حرمان اجتماعي-اقت�صادي وتمييز وعدم وجود �شبكات اجتماعية.

وفي بع�ض البلدان التي يتطلب فيها الحب�س الح�صول على اعتراف، قد يرُغم الأجانب على التوقيع على 

اعترافات �أثناء الا�ستجواب دون �أن يفهموا محتواها. ويعتبر التمييز وموقف ال�ضعف اللذان يعاني منهما 

نظم  بع�ض  المفرطة في  ن�سبة تمثيلهم  ي�ساهم في  الجنائية عاملًا هاماً  العدالة  �إجراءات  �أثناء  الأجانب 

ال�سجون.

الانعزال 	2-2

ال�سجناء الأجانب الذين لي�سوا مقيمين في بلد ال�سجن يكونون في العادة معزولين عن عائلاتهم ومجتمعاتهم 

المحلية، ولهذا يفتقدون الات�صال والدعم الحيويين للتخفيف من الآثار ال�سيئة لل�سجن وللم�ساعدة على 

في  ولكنهم  لبلدهم،  الدبلوما�سيين  بالممثلين  يت�صلوا  �أن  الأجانب  حق  ومن  الاجتماعي.  الاندماج  �إعادة 

الغالب لا يكونون على علم بهذا الحق �أو ربما لا يُ�سمح لهم بممار�سته. وفي بع�ض الحالات قد لا يرغبون 

هم �أنف�سهم في هذا الات�صال. وفي جميع الحالات ف�إنَّ الدعم الذي يقدّمه الممثلون القن�صليون لي�س دائماً 

وافياً ولا يحل محل الدعم الذي يمكن �أن تقدّمه العائلة.

ويق�ضي كثير من الأجانب مدد �سجن طويلة ب�سبب الاتجار بالمخدرات وقد يكون لفقدان الات�صال بذويهم 

ومجتمعاتهم المحلية لمدة �سنوات �أثر �ضار جداً ب�صحتهم العقليَّة. وتلد الن�ساء خارج ال�سجن على الأرجح 

ويكون انقطاع �صلتهن بالعالم الخارجي م�صدر قلق �شديد لهن. ففي المملكة المتحدة مثلا تمثل ال�سجينات 

الأجنبيات نحو 20 في المائة من نزيلات ال�سجون، وكانت 80 في المائة منهن محبو�سات عام 2005 ب�سبب 

 وهن يق�ضين مدة عقوبة تتراوح بين 10 �سنوات و15 �سنة. ولدى الأغلبية العظمى 
)108(

جرائم مخدرات.

.Prison Reform Trust , Factfile, April 2006, p. 15 )108(
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بتهريب  �إلى المخاطرة  �أطفالهن هو �سبب لجوئهن  العجز عن توفير احتياجات  �أطفال، وربما كان  منهن 

المخدرات على العموم.

الحواجز اللغوية 	3-2

الحواجز اللغوية من الأ�سباب الجذرية لل�شعور بالعزلة عند ال�سجناء الأجانبً. فعدم وجود لغة م�شتركة 

يحول دون توا�صلهم مع ال�سجناء الآخرين وموظفي ال�سجن، مما ي�ؤدي �إلى �سوء التفاهم. كما �أنَّ الحواجز 

اللغوية تمنع م�شاركة الأجانب على قدم الم�ساواة مع غيرهم في �أن�شطة ال�سجن، لأنَّ معظم البرامج تتطلب 

التوا�صل باللغة التي تتكلمها الأغلبية داخل ال�سجن.

وغالباً ما لا تكون قواعد ال�سجن ولوائحه متاحة باللغات التي يتكلمها الأجانب. وعلى ذلك ف�إنهم قد لا 

 وقد ي�ؤدي ذلك �إلى مخالفة قواعد ال�سجن عن غير ق�صد، مما 
)109(

يفهمون حقوقهم ولا يعرفون واجباتهم.

ي�ؤدي �إلى عقوبات ت�أديبية.

وفي كثير من ال�سجون يكون على ال�سجناء �أن يقدّموا طلباً مكتوباً للح�صول على الخدمات �أو لمقابلة المدير 

ال�سماح بمقابلة  وعند  �آخرين.  من  م�ساعدة  دون  ذلك  يفعلوا  �أن  الأجانب  ي�ستطيع  لا  وقد  الطبيب،  �أو 

الطبيب �أو الطبيب النف�ساني يعتمد الأجنبي على الترجمة ال�شفوية التي لا تكون متوافرة بلغته في كثير 

من الحالات. وربما يقدّم بع�ض ال�سجناء الآخرين م�ساعدة قد لا تكون مرغوبة نظراً لل�ّسرية المطلوبة في 

العلاج الطبي والنف�سي.

المطالبة  القدرة على  القواعد وعدم  من مخالفة  الانعزال، خوفاً  �إلى  الرجوع  الفعل هي  ردة  تكون  وقد 

بالحقوق، �أو ربما تنعك�س خيبة الأمل في �سلوك عدواني.

و�ضع المهاجرين 	4-2

ال�سجناء الأجانب غير المقيمين �إقامة قانونية في بلد الاعتقال �أو الذين فقدوا هذه الإقامة نتيجة لارتكاب 

رغما  ذلك  يكون  ما  وغالباً  الأ�صلي،  البلد  �إلى  الترحيل  وثانياً  الحب�س  �أولاً  عقوبتين:  يواجهون   جريمة 

 وفي بع�ض البلدان ربما يخ�ضع المقيمون لفترات طويلة للترحيل عند نهاية مدة عقوبتهم، رغم 
)110(

عنهم.

عدم ارتباطهم ب�أية علاقات في البلد الذي يرحلون �إليه، بل ربما لا يتكلمون حتى لغته. وفي بع�ض الحالات 

قد لا يرغب البلد الأ�صلي في ا�ستعادة ال�سجين، مما ي�ؤدي �إلى �إطالة مدة احتجاز ال�شخ�ص المعني في هذا 

الو�ضع غير الوا�ضح. ويتقدّم بع�ض ال�سجناء بطلب اللجوء �أثناء حب�سهم. وكثير منهم يواجه احتجازاً غير 

محدد المدة في انتظار قرار من �سلطات الهجرة، بعد �أن يكون قد �أنهى مدة العقوبة.

 EU Foreign Prisoners - Project, )انظر  بلجيكا  مثل  ممثلة؛  جن�سية  مائة  من  �أكثر  هناك  يكون  قد  ال�سجون  بع�ض  في 
 )109(

 HM Inspectorate of Prisons, Foreign ( والمملكة المتحـدة حيـث هنـاك 172 جن�سيـة ممثلـة فـي ال�سجـون )انظـرConference Paper, p. 17
.)national prisoners: a thematic review, the United Kingdom, July 2006, p. 3

رغم �أن الطرد �أو الترحيل �إجراء �إداري "من الناحية القانونية" ف�إنَّ �آثاره تكون في الغالب �آثاراً عقابية.
 )110(
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�سجين يجب ترحيله بعد انتهاء مدة ال�سجن

"�أكبر الم�شاكل جميعاً هو التهديد بالترحيل—فلم �أر نيجيريا لمدة 17 �سنة—ولي�س لي هناك الآن �أقارب على قيد الحياة 
�أنهي مدة  �أعي�ش حتى  �أنني لن  �أي�ضا من  ي�ؤثر في �صحتي—و�أنا قلق  الم�ستقبل وهذا  من  �أو �صلات—�أنا قلق جداً 

العقوبة.")�أ(

.HM Inspectorate of Prisons, Foreign national prisoners: a thematic review, the United Kingdom, July 2006, p. 44 )أ�(

وجميع ه�ؤلاء ال�سجناء في حاجة �إلى معلومات عن قوانين الهجرة و�إجراءات الا�ستئناف ولكن الم�ساعدة 

القانونية غالباً ما تكون متوفرة. ولا يكون التعاون بين �سلطات الهجرة و�إدارات ال�سجون كافياً في كثير 

من البلدان. فموظفو ال�سجون لي�سوا مدربين على الم�ساعدة في ق�ضايا الهجرة ولا يمكنهم �أن ي�ستجيبوا 

لاحتياجات ه�ؤلاء ال�سجناء. وهم عر�ضة �أكثر من غيرهم لل�شعور بالكرب نتيجة للقلق الناتج عن و�ضعهم 

غير الوا�ضح، �إلى جانب العزلة التامة التي يعانون منها ب�سبب الحواجز اللغوية والمواقف التمييزية.

التمييز 	5-2

قد يتعر�ض الأجانب، ��شأنهم ��شأن الأقليات العرقية والإثنية، �إلى التمييز والإهانة ب�سبب جن�سياتهم. ف�إذا 

ح �أن يكون و�ضعهم �أ�سو�أ. جَّ كانوا �أجانب و�أع�ضاء في �أقليات �إثنية �أو عرقية في الوقت نف�سه، فُري

وقد يتخذ التمييز �شكل اعتداء بدني �أو �إهانة لفظية، ولكنه غالبا ما يكون �أخفى و�أقل و�ضوحا، وينعك�س 

في الت�صنيف الأمني للأجانب، وفي �أماكن �إيداعهم في ال�سجون، وفي عدد الجزاءات الت�أديبية التي تفر�ض 

عليهم مقارنة بالآخرين، وفي �إجراءات و�أ�ساليب التفتي�ش التي يخ�ضعون لها ونوع العمل الذي يعطى لهم، 

�إذا �أعطي لهم �أ�صلا )انظر الف�صل 3، الجزء 2-2، عن �شواغل مماثلة متعلقة بالأقليات العرقية والإثنية 

وال�شعوب الأ�صلية(.

حيث  من  جداً  ال�ضعيف  الأجانب  موقف  �إلى  الإ�شارة  لل�سجناء: تجدر  وبرامج  المهني  التدريب  التعليم، 

الم�شاركة في برامج ال�سجناء والتدريب المهني والتعليم ب�سبب الحواجز اللغوية. فقد يفوتهم الا�شتراك في 

برامج تقويم ال�سلوك الإجرامي، التي ربما ت�ساعدهم على معالجة الأ�سباب التي كانت وراء جريمتهم، 

�إذا كانت هناك ف�صول لغوية مخ�ص�صة لهم وربما لا  �إلا  تعليمية،  �أية م�ساعدة  وربما لا يح�صلون على 

ي�ستطيعون الم�شاركة في برامج التدريب المهني ما لم تكن الترجمة ال�شفوية متاحة. والمعتاد �أن تكون فر�ص 

ال�سجناء الأجانب محدودة في الح�صول على دعم مالي من الأ�صدقاء والأقارب. ولهذا ف�إنهم يعتمدون على 

ما يك�سبونه في ال�سجن �أكثر مما يعتمد عليه بقية ال�سجناء. وي�ؤدي ا�ستبعادهم من برامج التدريب والعمل 

�إلى تفاقم الانعزال الذي ي�شعرون به.

الإفراج الم�ؤقت وال�سجون المفتوحة وقرارات الإفراج الم�شروط: في معظم البلدان لا يكون للأجانب الحق 

في الإجازة من ال�سجن �أو في الإفراج الم�شروط، ب�سبب التخوف من �أن يحاولوا الهرب من البلد، رغم �أنهم 

عادة ما يتمتعون بنف�س حقوق ال�سجناء الآخرين المن�صو�ص عليها في القانون. وي�صح ذلك بوجه خا�ص 
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�إذا لم يكن لديهم عنوان معروف و�إذا كان من المقرر طردهم بعد انتهاء مدة العقوبة. ف�إذا �أتيحت لهم هذه 

الفر�ص، فغالبا ما يقعون �ضحية للتمييز غير المبا�شر من الناحية العملية �إذا لم ي�ستطيعوا �أن ي�ستكملوا العدد 

المطلوب من برامج ال�سجناء، الذي ي�ؤهلهم للإفراج الم�شروط. ويظهر نف�س التمييز في المعتاد في قرارات 

و�ضعهم في �سجون مفتوحة ذات نظام �أكثر راحة وم�ستويات �أمن �أقل.

البرازيل: الإفراج الم�شروط عن ال�سجناء الأجانب وتح�سين و�ضعهم 

القانون  المن�صو�ص عليها في  نف�س الحقوق  الأجانب  القا�ضي من منح  القانون الجنائي يمنع  "لي�س هناك عائق في 
لل�سجناء البرازيليين. وعلى ذلك يجوز منح الأجانب، من الناحية النظرية، الإفراج الم�شروط �أو تح�سين و�ضعهم القانوني 

)�أي نقلهم من �سجن مغلق �إلى �سجن �شبه مفتوح �أو مفتوح يُ�سمح فيه بالعمل والدرا�سة خارج ال�سجن(. ومن الناحية 

العملية، ينتهي الأمر �إلى عدم منح الأجانب هذه الفوائد القانونية خوفاً من �أن يهربوا، ولكن عدداً من الق�ضاة في عدد 

من ولايات البلد، وخ�صو�صاً ولاية بارانيا، �أ�صروا على �أنَّ ذلك غير قانوني على الإطلاق و�سمحوا بالإفراج الم�شروط 

عن �أولئك الرجال والن�ساء وبتح�سين و�ضعهم.")�أ(

 Dr Julita Lemgruber, Director, Centre for Studies on Public Security and Citizenship, Universidade Candido )أ�(

.Mendes, UNODC Expert Group Review Meeting, Vienna 18-19 October 2007

الثقافة والدين 	6-2

�أماكن للعبادة وطعام خا�ص و�شروط معينة  لدى ال�سجناء الأجانب احتياجات خا�صة على الأرجح، مثل 

للنظافة، ب�سبب دينهم الذي قد يختلف عن دين �أغلبية نزلاء ال�سجن. كما �أنهم ربما اعتادوا بب�ساطة على 

طعام مختلف وربما تكون الثقافة التي ينتمون �إليها مختلفة تماماً عن ثقافة بلد ال�سجن - �أي من ثقافة 

جماعية في �أفريقيا و�آ�سيا �إلى ثقافة فردانية في �أوروبا مثلا. وربما يكون الدعم النف�سي المقدّم غير كاف؛ 

�إذ �إنَّ الأطباء النف�سيين الذين يعملون في ال�سجون لي�ست لديهم �سوى معرفة قليلة �أو منعدمة بالخلفية 

الثقافية لمر�ضاهم وباحتياجاتهم.

والمنظمات غير الحكومية والجماعات  ال�سجن  �إدارة  بين  بالتعاون  الاحتياجات  بع�ض هذه  تلبية  ويمكن 

الأهلية، في حين لا يمكن تلبية بع�ضها �إلا ب�صورة جزئية.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج 	7-2

اللغوية  الحواجز  لأنَّ  عنهم  للإفراج  كافياً  ت�أهيلًا  م�ؤهلين  غير  الأجانب  ال�سجناء  يكون  �أن  المرجح  من 

ربما منعتهم من الا�شتراك في برامج ال�سجناء تح�ضيرا لبرامج الإفراج، في حال وجودها، وب�سبب نق�ص 

الأجانب  يكون  لا  ما  وغالباً  المحلي.  بالمجتمع  �صلاتهم  قطع  من  عنه  يترتب  وما  بعائلاتهم  الات�صالات 

م�ؤهلين للح�صول على خدمات الرعاية ومراقبة ال�سلوك �أو لا تعطى لهم الأولوية في الح�صول عليها.

�أيِّ برامج للإعداد للإفراج.  و�إذا تقرر ترحيل ال�سجناء فلا يجري اختيارهم في الغالب للا�شتراك في 

وعادة ما لا يكون �أمامهم �سوى وقت �ضئيل للا�ستعداد و�إبلاغ �أقاربهم في بلدهم الأ�صلي. وغالبا ما لا 
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يكون هناك ات�صال �أو تعاون بين �سلطات بلد ال�سجن و�سلطات البلد الأ�صلي من �أجل تقديم الدعم لهم 

بعد الإفراج.

تعدد الاحتياجات 	8-2

ح �أن تكون لل�سجناء الأجانب احتياجات متعددة �أكثر من غيرهم، ب�سبب ن�سبة تمثيلهم المفرطة في كثير  يرُجَّ

من نظم ال�سجون وتهمي�شهم الاقت�صادي والاجتماعي في معظم المجتمعات.

تفاقم  يعني  �إثنية، مما  �أو  �أقليات عرقية  �إلى  الأجانب  ال�سجناء  ينتمي  �أن  ح  يرُجَّ ما  �أكثر  ح كذلك  ويرُجَّ

�إلى ال��شأن  بهذا  الرجوع  ويرُجى  الخا�صة.  واحتياجاتهم  ال�سجون  في  يعانونه  الذي  والانعزال   التمييز 

الف�صل 3 المعنون "الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية".

ون�سبة تمثيل ال�سجناء الأجانب مفرطة �ضمن المحكوم عليهم بالإعدام في بع�ض البلدان، وذلك ب�سبب عدم 

�أو بمحامين، والمحاكمات غير العادلة والتمييز، مما يعوق �إعمال  �إمكانية الات�صال بالممثلين القن�صليين 

العقوبة  �أو تخفيف  �إلى الح�صول على عفو  ال�سعي  �أو  ال�صادرة �ضدهم  الأحكام  الطعن في  حقوقهم في 

على قدم الم�ساواة مع �أغلبية نزلاء ال�سجون. وموقف العاملات المهاجرات �أ�شد �ضعفا من غيرهن. ويرُجى 

الرجوع بهذا ال��شأن �إلى الف�صل 8 المعنون "ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام".

ة  كما �أنَّ ال�سجناء الأجانب معر�ضون �أكثر من غيرهم لخطر ظهور حاجة لديهم �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

القانوني، وهي الانعزال والتمييز والكرب. ويرُجى  بال�سجن، وذلك لأ�سباب ناتجة عن و�ضعهم  العقليَّة  

ة العقليَّة". الرجوع بهذا ال��شأن �إلى الف�صل 1 المعنون "ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

المعايير الدولية 	-3

قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء

الان�ضباط والعقاب

 يُ�سمح لل�سجين، حين يكون ذلك �ضرورياً وممكناً، بعر�ض دفاعه عن طريق مترجم. )3(  -30

الدين

 �إذا كان ال�سجن ي�ضم عدداً كافياً من ال�سجناء الذين يعتنقون نف�س الدين، يعين �أو يقرر تعيين ممثل لهذا  )1(  -41

الدين م�ؤهل لهذه المهمة. وينبغي �أن يكون هذا التعيين للعمل كل الوقت �إذا كان عدد ال�سجناء يبرر ذلك وكانت الظروف 

ت�سمح به.

 ي�سمح للممثل المعين �أو الذي تم �إقرار تعيينه وفقاً للفقرة 1 �أن يقيم ال�صلوات بانتظام و�أن يقوم، كلما كان  )2(

ذلك منا�سباً، بزيارات خا�صة للم�سجونين من �أهل دينه رعاية لهم.

لا  يحُرم �أيُّ �سجين من الات�صال بالممثل الم�ؤهل لأيِّ دين. وفي مقابل ذلك، يحترم ر�أي ال�سجين كلياً �إذا هو  )3(

اعتر�ض على قيام �أيِّ ممثل ديني بزيارة له.
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 يُ�سمح لكل �سجين، بقدر ما يكون ذلك في الإمكان، ب�أداء فرو�ض حياته الدينية بح�ضور ال�صلوات المقامة في  -42

ال�سجن، وبحيازة كتب ال�شعائر والتربية الدينية التي ت�أخذ بها طائفته.

الات�صال بالعالم الخارجي

نح ال�سجين الأجنبي قدراً معقولاً من الت�سهيلات للات�صال بالممثلين الدبلوما�سيين والقن�صليين للدولة  ُمي  )1(  -38

التي ينتمي �إليها.

�أو قن�صليون في البلد واللاجئون وعديمو  �إلى دول لي�س لها ممثلون دبلوما�سيون  نح ال�سجناء المنتمون  ُمي  )2(

الجن�سية، ت�سهيلات مماثلة للات�صال بالممثل الدبلوما�سي للدولة المكلفة برعاية م�صالحهم �أو ب�أية �سلطة وطنية �أو دولية 

تكون مهمتها حماية مثل ه�ؤلاء الأ�شخا�ص.

اتفاقية فيينا للعلاقات القن�صلية

المادة 36

الات�صال برعايا الدولة الموفدة

 رغبة في تي�سير ممار�سة الأعمال القن�صلية المتعلقة برعايا الدولة الموفدة: -1

بنف�س  الموفدة  الدولة  ويتمتع رعايا  ويقابلونهم بحرية،  الموفدة  الدولة  برعايا  القن�صليون  الموظفون  يت�صل  )�أ(	

الحرية في الات�صال بالموظفين القن�صليين لهذه الدولة ومقابلتهم؛

تقوم ال�سلطات المخت�صة في الدولة الموفد �إليها ب�إخطار البعثة القن�صلية للدولة الموفدة، بدون ت�أخير، �إذا  )ب(	

قب�ض على �أحد رعايا هذه الدولة �أو �أودع في ال�سجن �أو رهن الحب�س الاحتياطي �أو �إذا احتجز ب�أيِّ �شكل �آخر في نطاق 

دائرة اخت�صا�ص القن�صلية وب�شرط �أن يطلب هو ذلك. و�أيُّ ات�صال بالبعثة القن�صلية من ال�شخ�ص المقبو�ض عليه �أو 

المودع في ال�سجن �أو رهن الحب�س الاحتياطي �أو الاحتجاز يجب �أن يبلغ بوا�سطة هذه ال�سلطات بدون ت�أخير. ويجب 

على هذه ال�سلطات �أن تخبر ال�شخ�ص المعني بحقوقه المن�صو�ص عليها في هذه الفقرة الفرعية بدون ت�أخير؛

للموظفين القن�صليين الحق في زيارة مواطن الدولة الموفدة الذي يكون في ال�سجن �أو رهن الحب�س الاحتياطي  )ج(	

�أو الاحتجاز وفي التحدث والترا�سل معه وترتيب �أمر من ينوب عنه قانوناً. ولهم �أي�ضاً الحق في زيارة �أيٍّ من رعايا 

الدولة الموفدة يكون في ال�سجن �أو رهن الحب�س الاحتياطي �أو الاحتجاز في دائرة اخت�صا�صهم بناءً على حكم �صادر، 

الحب�س  رهن  �أو  ال�سجن  في  الموجود  المواطن  عن  نيابة  �إجراء  �أيِّ  اتخاذ  عن  القن�صليون  الموظفون  يمتنع  �أن  على 

الاحتياطي �أو الاحتجاز �إذا اعتر�ض على هذا الإجراء �صراحة؛

 تخ�ضع ممار�سة الحقوق الم�شار �إليها في الفقرة 1 من هذه المادة لقوانين و�أنظمة الدولة الموفد �إليها، ب�شرط �أن  -2

ت�سمح هذه القوانين والأنظمة بتحقيق جميع الأغرا�ض التي تهدف �إليها الحقوق المن�صو�ص عليها في هذه المادة.

)�أ(
مجل�� سأوروبا، لجنة الوزراء، التو�صية رقم R (84) 12 ب��شأن ال�سجناء الأجانب

 يجب �أن يعامل ال�سجناء الأجانب، الذين لا يتمتعون من الناحية العملية بجميع الت�سهيلات الممنوحة للمواطنين  -13

وتكون ظروف احتجازهم �أ�صعب ب�صفة عامة، بطريقة تخفف من هذه ال�صعوبات قدر الإمكان.

)ب(
اتفاق نموذجي ب��شأن نقل ال�سجناء الأجانب وتو�صيات ب��شأن معاملة ال�سجناء الأجانب

المرفق الثاني

تو�صيات ب��شأن معاملة ال�سجناء الأجانب

 ينبغي �ألا يتم �إر�سال �سجين �أجنبي �إلى �أحد ال�سجون على �أ�سا�س جن�سيته وحدها. -1
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 ينبغي �أن تتاح لل�سجناء الأجانب نف�س ما لل�سجناء الوطنيين من فر�ص الح�صول على التعليم والعمل والتدريب  -2

المهني.

 يحق لل�سجناء الأجانب من حيث المبد�أ الا�ستفادة من التدابير البديلة لل�سجن، وكذلك الح�صول على �إجازة من  -3

ال�سجن وغير ذلك من �صور الخروج المرخ�ص به من ال�سجن، وفقا لنف�س المبادئ التي تنطبق على ال�سجناء الوطنيين.

 ينبغي �إعلام ال�سجناء الأجانب فور حب�سهم، بلغة يفهمونها، وكتابةً ب�صفة عامة، بالخ�صائ�ص الرئي�سية لنظام  -4

ال�سجن، بما في ذلك القواعد والأنظمة ذات ال�صلة.

 ينبغي احترام العقائد والعادات الدينية لل�سجناء الأجانب. -5

على  وكذلك  القن�صلية،  ب�سلطاتهم  الات�صال  �إبطاء، على حقهم في طلب  دون  الأجانب،  ال�سجناء  �إطلاع   ينبغي  -6

�أيِّ معلومات ذات �صلة تتعلق بو�ضعهم. و�إذا رغب �سجين �أجنبي في الح�صول على م�ساعدة من �سلطة دبلوما�سية �أو 

قن�صلية، ف�إنه ينبغي الات�صال بها فورا.

 ينبغي تقديم م�ساعدة ملائمة لل�سجناء الأجانب، بلغة ي�ستطيعون فهمها، عند تعاملهم مع الموظفين الطبيين �أو  -7

الم�س�ؤولين عن البرامج، وفي م�سائل مثل ال�شكاوى، والترتيبات الخا�صة، ونظام الأكل الخا�ص، والتمثيل والا�ست�شارة في 

�أمورهم الدينية.

ب�أ�سرهم والوكالات المجتمعية المحلية، وذلك بتوفير كل الفر�ص اللازمة  ال�سجناء الأجانب   ينبغي تي�سير ات�صال  -8

للزيارات والمرا�سلة، بموافقة ال�سجين. وينبغي �إتاحة الفر�صة للمنظمات الدولية الإن�سانية، مثل لجنة ال�صليب الأحمر 

الدولية لم�ساعدة ال�سجناء الأجانب.

 �إن عقد اتفاقات ثنائية ومتعددة الأطراف ب��شأن الإ�شراف على المجرمين الذين �صدرت �ضدهم �أحكام مع وقف  -9

التنفيذ �أو المفرج عنهم ب�شروط وم�ساعدتهم، يمكن �أن ي�ؤدي �إلى زيادة الإ�سهام في حل الم�شاكل التي يواجهها المجرمون 

الأجانب.

اعتمدتها لجنة الوزراء بتاريخ 21 حزيران/يونيه 1984 في الاجتماع 374 لنواب الوزراء.
)�أ( 

 A/CONF. ،1985 م�ؤتمر الأمم المتحدة ال�سابع لمنع الجريمة ومعاملة المجرمين، ميلانو، �إيطاليا، 26 �آب/�أغ�سط�س - 6 �أيلول/�سبتمبر
)ب( 

121/10، 25 ني�سان/�أبريل 1985.

الا�ستجابة لاحتياجات الجناة الأجانب  	-4

التداب يروالجزاءات غ يرالاحتجازية 	1-4

بالإ�ضافة �إلى ال�شواغل التي جاء ذكرها في الجزء 1، ب��شأن تزايد التدابير العقابية �ضد الأجانب في كثير 

من البلدان، يواجه الأجانب �أي�ضاً �صعوبات �أكثر من غيرهم بعد الاحتجاز.

ومن �أ�سباب الارتفاع ال�سريع في عدد نزلاء ال�سجون الأجانب �أنهم لا ي�ؤخذون في الاعتبار عند النظر في 

فر�ض التدابير والجزاءات غير الاحتجازية �سواء في مرحلتي الحب�س الاحتياطي �أو �إ�صدار الأحكام، وذلك 

ب�سبب الخوف من هروبهم. كما �أنهم لا يعتبرون م�ؤهلين للإفراج بكفالة على قدم الم�ساواة مع مواطني 

البلد، ب�سبب ال�شروط الم�سبقة للت�أهيل مثل العمل ب�صورة قانونية. كما قد تفر�ض قيود على احتكامهم �إلى 

الق�ضاء عندما يكونون رهن الحب�س الاحتياطي، وذلك ب�سبب عدم وجود �شبكات اجتماعية للم�ساعدة على 

الا�ستعانة بمحامين وت�سهيل الات�صال بهم وب�سبب عدم معرفة حقوقهم القانونية.
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ونظراً لأنَّ الحب�س يعتبر عقاباً قا�سياً جدا بالن�سبة لمعظم ال�سجناء الأجانب، كما جاء في الجزء 2، ومن 

�أجل التطبيق العملي لمبد�أ عدم التمييز في نظام العدالة الجنائية، تدعو الحاجة �إلى و�ضع تدابير فعّالة 

بديلة عن ال�سجن ومبادئ توجيهية مقابلة لها ب��شأن �إ�صدار الأحكام، وذلك لتجنب التمييز �ضد الأجانب 

عند النظر في �إمكان فر�ض عقوبات وتدابير في المجتمع المحلي عليهم. وينبغي التعامل مع كل حالة على 

حدة وتجنب الافترا�ضات العامة ب��شأن �أهلية الأجانب للا�ستفادة من التدابير والجزاءات غير الاحتجازية.

العدالة الجنائية على فترات منتظمة، وفر�ض قيود على  �أمام �سلطات  وقد ي�شمل ذلك �شرط الح�ضور 

التنقل، وت�سليم جواز ال�سفر �أو وثائق الهوية، والر�صد والمراقبة الإلكترونيين في المجتمع المحلي، من بين 

�شروط �أخرى.

 UNODC Handbook of Basic :وللح�صول على �إر�شادات بهذا ال��شأن، يرجى الرجوع �إلى الدليل المعنون

الأ�سا�سية  المبادئ  )دليل   Principles and Promising Practices on Alternatives to Imprisonment
والممار�سات الواعدة ب��شأن بدائل الحب�س(. 

نقل الأجانب الم�سجونين محلياً 	2-4

)�أ(
اتفاق نموذجي ب��شأن نقل ال�سجناء الأجانب وتو�صيات ب��شأن معاملة ال�سجناء الأجانب

[مقتطفات]

المرفق الأول

 مبادئ عامة �أولًا-

 ينبغي ت�شجيع �إعادة الا�ستقرار الاجتماعي للمجرمين بت�سهيل عودة الأ�شخا�ص المدانين بجرائم خارج بلدانهم �إلى  -1

البلدان التي يحملون جن�سياتها �أو التي يقيمون فيها، ليق�ضوا المدد المحكوم عليهم بها، وذلك في �أقرب مرحلة ممكنة. 

ووفقا لما �سلف، ينبغي لكل من الدولتين �أن تتيح للأخرى �أق�صى قدر من التعاون.

[...]

 ينبغي �أن تتاح للدولة المنفذة فر�صة التحقق من موافقة ال�سجين الحرة. -7

[...]

لا  يجوز �أن يحاكم ال�شخ�ص الذي ينقل لتنفيذ حكم �صدر �ضده في الدولة الم�صدرة للحكم، مرة �أخرى في الدولة  -13

المنفذة على نف�س الفعل الذي كان �سببا في العقوبة المعتزم تنفيذها.

 التنظيمات الإجرائية ثانياً-

[...]

�أيٍّ من  التي يكون المحكوم عليه قد ق�ضاها في  النهائية كامل مدة الحرمان من الحرية  العقوبة   يخُ�صم من  -18

الدولتين.

 يجب �ألا ي�ؤدي النقل، ب�أيِّ حال من الأحوال، �إلى تدهور في حالة ال�سجين.  -19

م�ؤتمر الأمم المتحدة ال�سابع لمنع الجريمة ومعاملة المجرمين، ميلانو، �إيطاليا، 26 �آب/�أغ�سط�س -6 �أيلول/ �سبتمبر 1985، 
)�أ( 

A/CONF.121/10، 25 ني�سان/�أبريل 1985.



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة90

و�إذا �أمكن، يجب �إعطاء ال�سجين الأجنبي الفر�صة لنقله �إلى بلده الأ�صلي لق�ضاء مدة العقوبة �إذا رغب في 

ذلك. ويلاحظ �أنَّ "النقل" يختلف تماماً عن "الترحيل" لأنَّ الأول يهدف �إلى الم�ساعدة على �إعادة الاندماج 

�إلى  ي�ضاف  �أنَّ الأخير يعتبر تدبيراً عقابياً  الاجتماعي للجناة ويقلل من الآثار ال�ضارة لل�سجن، في حين 

الحكم بال�سجن وينفذ في �أغلب الحالات رغما عن ال�سجين المعني.

ويمكن نقل ال�سجناء عندما يكون البلدان قد وقّعا على معاهدة لنقل ال�سجناء. وهناك نوعان مختلفان 

من المعاهدات �أو الاتفاقيات التي ت�شكل �أ�سا�ساً لنقل ال�سجناء على الم�ستوى الدولي. فالمعاهدات المتعددة 

الأطراف هي اتفاقات قانونية بين عدد من البلدان مثل اتفاقية مجل�س �أوروبا ب��شأن نقل الأ�شخا�ص المحكوم 

عليهم التي وقّع عليها نحو 44 بلداً ت�شمل كندا. ومن المعاهدات المتعددة الأطراف الأخرى مخطط بلدان 

الكومنولث لنقل الجناة  المدانين، الذي وقّعت عليه �سبعة بلدان، واتفاقية البلدان الأمريكية ب��شأن ق�ضاء 

 وعلى العك�س من ذلك ف�إنَّ المعاهدات 
)111(

مدة العقوبة بال�سجن في الخارج، التي وقّعت عليها �ستة بلدان.

)112(
الثنائية هي اتفاقات بين بلدين وقد تت�ضمن �شروطاً خا�صة لتلبية احتياجات خا�صة.

وحتى يحدث النقل ويكون مفيداً في �إعادة الاندماج الاجتماعي يجب �أن يعبر ال�سجين عن رغبته في ق�ضاء 

 وا�شتراط موافقة ال�سجناء على النقل ي�ضمن �ألا ت�ستخدم عملية النقل 
)113(

مدة العقوبة في بلده الأ�صلي.

)114(
كو�سيلة لطرد ال�سجناء �أو كو�سيلة مقنّعة لت�سليم المجرمين.

ومن �أهم �شروط النقل �أّلا يكون هناك خطر المحاكمة عن ذات الجرم مرتين، �أي احتمال �إعادة محاكمة 

ال�سجين والحكم عليه مرة �أخرى عن نف�س الجرم. وبالإ�ضافة �إلى ذلك ف�إنَّ الدولة المنفذة للحكم ملزمة 

على  �أ�شد  عقاب  فر�ض  يجوز  ولا  الأجنبي.  الق�ضائي  الحكم  من  �ضمناً  �أو  �صراحة  الم�ستمدة  بالوقائع 

ال�سجين، لا من حيث طول مدة العقوبة ولا من حيث نوعها )الأ�شغال ال�شاقة مثلا(. ويجوز للدولة المتلقية 

 )الاتفاق النموذجي، الحكم 13(.
)115(

مع ذلك تخفيف العقوبة المفرو�ضة.

ومن الوا�ضح �أنَّ النقل يخفف من ال�صعوبات الإ�ضافية التي يواجهها ال�سجناء الأجانب في ال�سجون، والتي 

ورد ذكرها في الجزء 2، و�أنه ي�ساعد على �إعادة اندماجهم في المجتمع. ويجب النظر في نقل الأجانب 

لق�ضاء مدة العقوبة في بلدهم، �إذا رغبوا في ذلك، في �أقرب وقت ممكن بعد �صدور الحكم. ويجب تقديم 

المعلومات الكاملة والوا�ضحة لل�سجناء عن حقهم في طلب النقل وعن الآثار القانونية للنقل، حتى ي�ستطيعوا 

اتخاذ قرار مدرو�س ب��شأن و�ضعهم )الاتفاق النموذجي، الحكم 6(.

 Foreign Prisoners and International Transfers, 21st APPCA Conference of Correctional Administrators.  )111( 

(www.apcca.org/Pubs/21st/agenda2.htm)

المرجع نف�سه.
 )112(

في  المدانين  ال�سجناء  بنقل  ال�سماح  على  الأوروبي  الاتحاد  في  والداخلية  العدل  وزراء  وافق   2007 �شباط/فبراير   15 في 
 )113(

الاتحاد الأوروبي لق�ضاء مدة العقوبة في بلدانهم الأ�صلية، دون موافقتهم، مما يخالف هذا المبد�أ )�صحيفة الغارديان، 16 �شباط/فبراير 

(www.guardian.co.uk/guardianpolitics/ �إر�سال ال�سجناء �إلى بلدانهم الأ�صلية لق�ضاء مدة عقوبتهم"  2007: "الاتحاد الأوروبي يقرر 

.story/0,,2014546,00.html)

)Explanatory notes on the model agreement on the transfer of foreign prisoners, note 14 )114، م�ؤتمر الأمم المتحدة ال�سابع 

لمنع الجريمة ومعاملة المجرمين، ميلانو، �إيطاليا، 26 �آب/�أغ�سط�س - 6 �أيلول/�سبتمبر A/CONF.121/10 ،1985، 25 ني�سان/�أبريل 1985.

المرجع نف�سه، الحا�شية 26.
 )115(
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�إدارة ال�سجون 	3-4

 �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة 1-3-4

نظراً للن�سبة المئوية الكبيرة لل�سجناء الأجانب والزيادة ال�سريعة في عددهم في بلدان كثيرة من العالم 

�سيا�سات  ال�سجون  �سلطات  ت�ضع  �أن  بد  لا  عنها،  الحديث  �سبق  التي  جداً  الخا�صة  ولاحتياجاتهم 

وا�ستراتيجيات ت�ضمن �إعادة الاندماج الاجتماعي لهذه الفئة ال�ضعيفة اندماجاً �سهلًا بطريقة فعّالة 

وم�ستدامة. ورغم �أنَّ الم�ساعدة التي تقدّمها المنظمات غير الحكومية والم�شاريع المخ�ص�صة التي ت�ضعها 

من  تكن جزءاً  لم  ما  م�ستدام،  وغير  ت�أثيرها محدود  ف�إنَّ  ذاتها  قيّمة في حد  تعتبر  ال�سجون  �إدارات 

ا�ستراتيجية عامة للإدارة.

ويجب �أن تكون رعاية ال�سجناء الأجانب عن�صراً �أ�سا�سياً في ا�ستراتيجيات الإدارة العامة، التي تو�ضع 

ال�سيا�سة  �أن ت�صدر هذه الإدارة مبادئ توجيهية عن  على م�ستوى الإدارة المركزية لل�سجون. ويجب 

)116(
والممار�سة.

ويجب الاهتمام بتعيين م�ست�شار ل��شؤون ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات المتعلقة بال�سجناء الأجانب على م�ستوى 

)117(
المقر ومن�سقين لهذه ال��شؤون في كل �سجن يبرر فيه عدد ال�سجناء الأجانب هذا التعيين.

ويجب النظر في ت�شكيل مجموعات لدعم الأجانب في ال�سجون، حتى يتمكنوا من تلقي الدعم من ال�سجناء 

 ويمكن �أن تعمل هذه المجموعات 
)118(

الآخرين ولتمرير الطلبات من ال�سجناء الأجانب �إلى �إدارة ال�سجن.

بتعاون وثيق مع من�سق ��شؤون ال�سجناء الأجانب.

ويجب النظر في الت�شاور مع ممثلي ال�سجناء الأجانب من جالياتهم، التي تمثل �أغلبية ه�ؤلاء ال�سجناء، عند 

�صياغة ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات.

ويجب تحفيز مديري ال�سجون وت�شجيعهم على و�ضع برامج ت�ستند �إلى المبادئ التوجيهية وتعالج احتياجات 

ال�سجناء الأجانب.

ويجب و�ضع قواعد قابلة للقيا�س لتقدير وتقييم نتائج هذه الا�ستراتيجيات والممار�سات. ويجب �أن يكون جمع 

البيانات وتقييمها جزءاً لا يتجز�أ من �سيا�سات �إدارة ال�سجناء الأجانب، بما ي�سمح بتح�سين الا�ستراتيجيات 

وتح�سين تطبيقها.

 Going the Distance: Developing Effective Policy" Bhui, H. S. في  التالي:  المرجع  الواردة في  التو�صيـات  �إلى  ا�ستناداً 
 )116(

 and Practice with Foreign National Prisoners", Prison Reform Trust, 2004 and the good example of practices in Wandsworth
.prison, the United Kingdom

المرجع نف�سه.
 )117(

تو�صية ت�ستند �إلى المثال الجيد المتمثل في �سجن واند�سوورث في المملكة المتحدة حيث كان ت�شكيل مجموعات نظامية من 
 )118(

ال�سجن بين عامي 2000 و2003. وقد تبين من  التي طبقها هذا  الأجانب  ال�سجناء  ��شؤون  ا�ستراتيجية  �أ�سا�سياً في  الأجانب عن�صراً 

 Bhui, H. عمليات التقييم التي جرت كل �سنة بين هذين التاريخين الدعمً القويً لهذه المجموعـات والتقديـرً للم�ساعـدة المقدمـة )انظر

 S., Going the Distance: "Developing Effective Policy and Practice with Foreign National Prisoners", Prison Reform Trust,
.)2004, p. 15
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 الموظفون  2-3-4

يجب �أن تكون الا�ستراتيجيات والممار�سات الخا�صة باختيار الموظفين وتدريبهم عنا�صر �أ�سا�سية في �سيا�سات 

الإدارة التي تهدف �إلى معالجة احتياجات ال�سجناء الأجانبً.

 
)119(

وقد لوحظ في عدد من الدرا�سات نق�ص في تدريب الموظفين على كيفية التعامل مع ال�سجناء الأجانب

الا�ستجابة  على  الموظفين  قدرة  وعدم  وال�سجناء  الموظفين  بين  التفاهم  �سوء  �إلى  النق�ص  هذا  وي�ؤدي 

للاحتياجات الخا�صة لل�سجناء الأجانب، و�إ�شاعة عدم الثقة والإحباط.

الفهم،  على  والت�شجيع  الأجانب،  ال�سجناء  ب�إدارة  المتعلقة  الق�ضايا  الموظفين  تدريب  يت�ضمن  �أن  ويجب 

�سلطات  وخ�صو�صاً  الأخرى،  الوكالات  مع  التعاون  وطرائق  الخا�صة  للاحتياجات  الا�ستجابة  و�أ�ساليب 

الهجرة.

 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-3-4

يفهمونها، وكذلك  بلغة  القانونية  الأجانب عن حقوقهم  لل�سجناء  ال�سجن معلومات  �إدارة  تقدّم  �أن  يجب 

المعلومات وتفا�صيل الات�صال بالمنظمات التي ت�ساعدهم على الاحتكام �إلى الق�ضاء. ويجب �أن تقدّم �سلطات 

ال�سجن ت�سهيلات لل�سجناء الأجانب لمقابلة �أع�ضاء المنظمات التي تقدّم الم�ساعدة القانونية �أو محاميهم، 

وتوفر الترجمة ال�شفوية �إذا كانت �ضرورية �أثناء هذه الاجتماعات.

 الت�صنيف والتوزيع  4-3-4

يجب تجنب المغالاة في الت�صنيف. ويجب ت�صنيف ال�سجناء الأجانب وتوزيعهم على م�ستوى �أمني منا�سب 

ا�ستناداً �إلى تقييم مدى خطورتهم عند حب�سهم، ��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء.

ولا ينبغي �أن يكون توزيع ال�سجناء الأجانب في م�ؤ�س�سات ال�سجن قائماً على �أ�سا�س جن�سياتهم فقط بل يجب 

�أن ت�ؤخذ في الاعتبار الاحتياجات الخا�صة �أثناء هذه العملية. و�إذا كان توزيع ال�سجناء على �سجن معين 

�سيخفف من �شعورهم بالعزلة، بف�ضل �إمكانيات الات�صال ب�أ�شخا�ص �آخرين من نف�س الجن�سية �أو الدين �أو 

الممار�سات الجيدة

)�أ(
دورات معلومات قانونية لل�سجناء الأجانب في بلجيكا

من �أجل تزويد ال�سجناء بمزيد من المعلومات عن الإجراءات القانونية تنظم بع�ض ال�سجون البلجيكية "دورات �إعلامية 

لل�سجناء الأجانب" يقدّمها محامون.

.Femke Hofstee-van der Meulen, information based on EU Foreign Prisoners Project. www.foreignersinprison.eu)أ�(

 EU Foreign Prisoners Project, Results Presentation and Recommendationsمرجـع �سبق ذكره؛ و ،Bhui, H. S. :انظر مثلًا
 )119(

 to Combat Social Exclusion of Foreign Prisoners in European Penitentiary Institutions, Conference 13 September 2006,
.European Parliament, Brussels, Conference Paper
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الثقافة مثلًا، فيجب النظر في �إيداعهم في تلك الم�ؤ�س�سة حتى تكون ظروف الاحتجاز �أقرب لما عليه الحال 

بالن�سبة لبقية ال�سجناء.

وينبغي �أي�ضاً النظر في توزيع ال�سجناء الأجانب على �أماكن في العا�صمة �أو في مكان قريب منها حتى ي�سهل 

)120(
الات�صال بالممثلين القن�صليين ونقل الزوار من �أع�ضاء الأ�سرة والأقارب من الخارج.

 الات�صال بالعالم الخارجي  5-3-4

الات�صال بالعالم الخارجي عن�صر �ضروري في �إعادة الاندماج الاجتماعي لجميع ال�سجناء. والات�صال بالعائلة 

والأ�صدقاء مهم للغاية في حالة ال�سجناء الأجانب في تخفيف �أثر الانعزال في ال�سجن في بلد �أجنبي.

ل�سلطات  وينبغي  الدبلوما�سيين.  بممثليهم  الات�صال  في  بحقهم  حب�سهم،  فور  الأجانب،  �إعلام  ويجب 

تقديم  ويجب  هذا،  على  �صراحة  ال�سجين  يعتر�ض  لم  ما  �إبطاء،  دون  الات�صال  بهذا  ت�سمح  �أن   ال�سجن 

الت�سهيلات لإجرائه.

و�إذا كان ات�صال ال�سجناء ات�صالاً منتظماً بعائلاتهم و�أقاربهم �أمراً �صعباً ب�سبب الإقامة ببلد �آخر، ينبغي �أن 

تتيح �سلطات ال�سجن و�سائل �إ�ضافية للتعوي�ض عن هذا النق�ص. وقد ي�شمل ذلك زيادة حقوق الأجانب في 

ا�ستعمال الهاتف، وتمكينهم من �إجراء مكالمات في �ساعات تراعي فوارق التوقيت، وال�سماح بزيارات �أطول 

للتعوي�ض عن نق�ص عدد الزيارات. و�إذا كانت الموارد ت�سمح يمكن النظر بتقديم م�ساعدة مالية لتغطية 

تكاليف ال�سفر والمكالمات الهاتفية.

ويجب ت�شجيع المنظمات غير الحكومية التي تدعم ال�سجناء الأجانب على زيارة ال�سجون وتنفيذ البرامج 

المجتمع  منظمات  دعم  ��شأن  ومن  لل�سجناء.  المنظمات  بهذه  الات�صال  معلومات  تقديم  ويجب  المنا�سبة. 

المحلي �إفادة �سلطات ال�سجن �إلى �أق�صى حد، لأنَّ هذه ال�سلطات لا تكون في العادة قادرة على تلبية جميع 

احتياجات ال�سجناء الأجانب.

الممار�سات الجيدة
)�أ(

�إيواء ال�سجناء الأجانب قريباً من بيوت عائلاتهم في بولندا

في بولندا يودع مواطنو بلدان �أوروبا ال�شرقية في �سجون تكون قريبة من الحدود ال�شرقية لت�سهيل الزيارات 

على العائلات.

.Femke Hofstee-van der Meulen, information based on EU Foreign Prisoners Project )أ�(

.EU Foreign Prisoners Project, www.foreignersinprison.eu :بح�سب التو�صية )15( من المرجع التالي
 )120(
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 الاحتياجات اللغوية  6-3-4

�أمام تكيف ال�سجناء الأجانب مع و�ضعهم عدم قدرتهم على التوا�صل باللغة  من �أكثر العراقيل 

ال�شائعة في ال�سجن، وهو ال�سبب الجذري في كثير من الم�شاكل، مثل الانعزال، وعدم الح�صول على 

الخدمات، وعدم فهم قواعد ال�سجن ولوائحه بما فيه الكفاية. وعلى ذلك ف�إنَّ من المهم للغاية 

�إلى اللغوية  ت�سببها الحواجز  التي  الم�صاعب  لتقليل  ال�سجون ق�صارى الجهود  �إدارات  تبذل   �أن 

�أدنى حد.

فيجب �أن توفر قواعد ال�سجن ولوائحه ب�شكل مكتوب بعدد من اللغات بح�سب الجن�سيات الأكثر تمثيلا في 

ال�سجن. ويجب تزويد ال�سجناء الأجانب بن�سخة من قواعد ال�سجن عند حب�سهم وو�ضع ن�سخ �إ�ضافية في 

المكتبة. وب�صرف النظر عن توافر القواعد واللوائح المكتوبة بلغات �أجنبية ف�إنها يجب �أن تُ�شرح �شرحا وافيا 

لكل �سجين بلغة يفهمها فور حب�سه وبعد ذلك �إذا اقت�ضى الحال.

اللغات  من  وال�صحف بمجموعة  والدوريات  الكتب  من  كاف  بعدد  ال�سجون  مكتبات  �أن تحتفظ  ويجب 

الأجنبية و�إبلاغ ال�سجناء بتوافرها بلغة يفهمونها. ويجوز �أن تطلب �سلطات ال�سجن الم�ساعدة من الدوائر 

القن�صلية ومن منظمات المجتمع المدني لتزويد مكتبات ال�سجون بما يلزمها بهذا ال��شأن.

ويجب قدر الإمكان �إيداع ال�سجناء الذين يحملون نف�س الجن�سية �أو الذين يتحدثون نف�س اللغة 

�أنف�سهم. كما يجب  بالقرب من بع�ضهم البع�ض، بمراعاة الاعتبارات الأمنية ورغبات ال�سجناء 

ال�سماح لهم بالعمل وق�ضاء وقت الفراغ �سوياً. ورغم �أنَّ هذه ال�سيا�سة تنطوي على خطر ت�شكيل 

مجموعات فرعية من ال�سجناء و�إبراز الفوارق التي تميزهم عن بقية ال�سجناء، فيمكن تخفيف 

هذه الأخطار باتباع �أ�سلوب �إدارة �شامل وت�سهيل م�شاركة لجميع ال�سجناء في الأن�شطة والبرامج 

على قدم الم�ساواة.

للمحكوم عليهم بمدد طويلة، لتعلم لغة بلد  ويجب �إتاحة الفر�صة لجميع ال�سجناء الأجانب، وخ�صو�صاً 

يتولى  �أن  ويمكن  منا�سبة.  وامتيازات  جوائز  الف�صول بمنح  هذه  �إلى  الان�ضمام  على  والت�شجيع  ال�سجن، 

�سجناء �آخرون التدري�س في هذه الف�صول، �شرط �أن تتوافر لديهم مهارات التدري�س اللازمة.

ويجب �أي�ضاً �أن تراعى الاحتياجات اللغوية لل�سجناء الأجانب في الم�ساعدة القانونية و�إ�سداء الم�شورة 

كانت  �إذا  ال�شفوية  الترجمة  توفير  ويجب  ال�شكاوى،  و�آليات  الت�أديبية  والمجال�س  الطبية  والخدمات 

�ضرورية.

وعندما تكون الموارد محدودة يمكن اختيار �سجناء �أجانب اختياراً دقيقاً لتقديم الترجمة ال�شفوية ل�سجناء 

�آخرين من نف�س الجن�سية، ب�شرط �أن يوافق ال�سجين المحتاج �إلى خدمات الترجمة. 

�أو  �أثناء الزيارات �إلى ال�سجن والات�صالات بالر�سائل  ويجب ال�سماح لل�سجناء با�ستخدام لغاتهم الأم 

بالهاتف.
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 الثقافة والدين  7-3-4

وثقافتهم، يمكن  الدينية  نا�شئة عن عقيدتهم  احتياجات خا�صة  الأجانب  لل�سجناء  تكون  �أن  المرجح  من 

تلبيتها بدون موارد �إ�ضافية كبيرة. ومن ال�ضروري تلبية هذه الاحتياجات، لي�س لأنها مهمة في حد ذاتها 

فح�سب بل لأنها دليل على موقف �إيجابي يعترف بالتنوع ويحترمه، وتخفف �إلى حد ما من �شعور العزلة 

والاغتراب.

م الم�ساعدة  ويجب �أن تتاح لل�سجناء �إمكانية الات�صال برجال دين من دياناتهم، �إذا رغبوا في ذلك، و�أن تقدَّ

لهم في �أداء �شعائر دينهم، وذلك بتخ�صي�ص �أماكن لل�صلاة وتوفير ما يلزم للوفاء ب�شروط النظافة المفرو�ضة 

عليهم مثلا.

ويجب على �إدارة ال�سجن تلبية الاحتياجات الغذائية لل�سجناء. ويمكن �أي�ضاً تكليف بع�ض ال�سجناء 

الأجانب بالعمل في المطبخ لإعداد �أكلاتهم الوطنية. ويمكن ت�شجيع ال�سجناء ذوي المهارات في الطهي 

على تعليم �آخرين في �إطار برامج التدريب المهني، مما ي�شجع على التوا�صل الإيجابي بين �أفراد من 

جن�سيات مختلفة.

 برامج لل�سجناء  8-3-4

يجب �إبلاغ ال�سجناء الأجانب و�سلطات ال�سجن في �أقرب وقت ممكن بما �إذا كان �أحد ال�سجناء �سيرحّل �أم 

لا بعد الإفراج، حتى يمكن التخطيط للبرامج المنا�سبة لإعادة الت�أهيل والإعداد للإفراج.

ويجب �أن تبذل �سلطات ال�سجن ق�صارى الجهود لكفالة �إتاحة فر�ص مت�ساوية للأجانب وغيرهم من 

ال�سجناء للا�شتراك في �أن�شطة التعليم والتدريب المهني وغير ذلك من برامج ال�سجناء، مما يعني تنفيذ 

تدابير التمييز الإيجابي، مثل �إتاحة الترجمة ال�شفوية �أو ترجمة بع�ض المواد وتنظيم ف�صول لغوية 

للأجانب.

ومعظم فر�ص العمل المتوفرة في ال�سجون لا تتطلب مهارات لغوية لأنها ذات طابع متكرر ويدوي ن�سبياً. 

ويجب �أن تتاح لل�سجناء الأجانب فر�صة مت�ساوية لأداء هذه الأعمال في ال�سجون. وقد يكون هناك ما يبرر 

ممار�سة بع�ض التمييز الإيجابي في تكليف ال�سجناء الأجانب بعمل ما للتعوي�ض عن �أية �صعوبات يعانون 

منها في م�شاركتهم في برامج بقية ال�سجناء، نظراً لحاجتهم الخا�صة �إلى دخل مالي.

بالت�شاور مع الجاليات  الأجانب  ال�سجناء  تعالج احتياجات  برامج خا�صة  �إيلاء الاعتبار لإحداث  ويجب 

الأجنبية �أو مع المنظمات غير الحكومية التي تدعم ال�سجناء الأجانب، وبمراعاة البلدان والأو�ساط التي 

�سيعود �إليها ه�ؤلاء الأجانب.

ويجب �أن ت�ضع �سلطات ال�سجن �أي�ضا برامج خا�صة للم�ساعدة على اندماج ال�سجناء الأجانب الذين نقلوا 

�إلى بلدهم "الأ�صلي" لق�ضاء مدة العقوبة.
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 الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج  9-3-4

�إلى و�ضع عدة ا�ستراتيجيات لثلاث مجموعات متميزة من ال�سجناء الأجانب، عند �إعداد  تدعو الحاجة 

�أفرادها للإفراج عنهم: )�أ( �أولئك الذين �سيرحّلون �إلى بلدهم الأ�صلي؛ )ب( �أولئك الذين �سيبقون في بلد 

ال�سجن؛ و)ج( �أولئك الذين لم ت�صدر قرارات الهجرة ب��شأنهم بعد.

�أن ي�ؤدوا دوراً فاعلا في  �أو�صي بهم في الجزء 1-3-4،  وينبغي لمن�سقي ��شؤون ال�سجناء الأجانب، الذين 

تقديم الدعم للأجانب بعد الإفراج عنهم.

و�سلطات  الهجرة  �سلطات  بين  المعلومات  وتبادل  التعاون  تح�سين  �إلى  البلدان  معظم  في  حاجة  وهناك 

ال�سجون، بحيث يظل ال�سجناء الأجانب مطلعين على �أو�ضاعهم. وكما ذكر في الجزء ال�سابق، يجب �إبلاغهم 

بما �إذا اتخذ قرار بترحيلهم �أم لا في �أقرب وقت ممكن �أثناء حب�سهم، حتى يمكن تخطيط البرامج المنا�سبة 

لإعادة الت�أهيل والإعداد للإفراج. ويعني ذلك و�ضع ا�ستراتيجية م�شتركة و�آليات تن�سيق بين وكالات الهجرة 

و�سلطات ال�سجون.

ويجب تنظيم دورات �إعلامية لل�سجناء الأجانب مع التركيز على الق�ضايا الخا�صة التي �ستواجههم عند 

الإفراج عليهم، �سواء كانوا �سيرحّلون �أم �سيبقون في بلد ال�سجن. ويجب ال�سعي �إلى التعاون مع المنظمات 

غير الحكومية و�إدارات الم�شورة ب��شأن الهجرة.

ويجب �أن تكفل �سلطات ال�سجون عدم ت�أثر قرارات منح الإجازة من ال�سجن والإفراج الم�شروط قبل انتهاء 

المدة بجن�سية ال�سجناء �أو بكونهم �سيرحّلون في ما بعد، ويجب تقييم احتمال هرب ال�سجين الأجنبي على 

�أ�سا�س كل حالة على حدة. ويمكن اتخاذ تدابير بديلة لمراقبة الأفراد في المجتمع المحلي.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
و�ضع برامج خا�صة لل�سجناء الأجانب في المملكة المتحدة

منتظمة  خدمات  "هيبي�سكو�س"  وا�سمها  الوطنية  الخيرية  المنظمات  �إحدى  تقدّم  المتحدة،  المملكة  �سجون  �أحد  في 

لل�سجناء الأجانب. وح�ضر �أحد الموظفين بال�سجن في الم�ؤتمر الدولي الذي عقدته هذه المنظمة عن العمل مع ال�سجناء 

الأجانب. وقد وُ�ضعت عدة ا�ستراتيجيات وكيفت مع الأو�ضاع في ال�سجن نتيجة لذلك. فعلى �سبيل المثال، نظم ال�سجن 

دورات عن �إدارة الملكيات ال�صغيرة والأعمال التجارية ال�صغيرة ا�ستجابةً ل�ضرورة م�ساعدة الن�ساء على تطوير مهاراتهن 

التي يمكن ا�ستخدامها ب�صورة مبا�شرة في بلدانهن الأ�صلية. ونظم تدريب على الأخ�ص على �إدارة مزرعة للدواجن 

وتربية الما�شية. كما �أنَّ المنظمة المذكورة �أ�شرفت على �ست دورات عن م�ستوردي المخدرات كل �سنة، وكان عدد الن�ساء 

الحا�ضرات في برنامج كل �سنة ما بين 60 و70 امر�أة.

.HM Inspectorate of Prisons, Foreign national prisoners: a thematic review, the United Kingdom, July 2006, p. 52)أ�(
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الممار�سات الجيدة

الدعم المقدّم من المنظمات غ يرالحكومية للم�ساعدة في منح �إجازة من ال�سجن لل�سجناء الأجانب في �إ�سبانيا

تتيح بع�ض المنظمات غير الحكومية في �إ�سبانيا م�آوي و�أماكن نوم �آمنة لتمكين ال�سجناء الأجانب من �أخذ �إجازة من 

)�أ(
ال�سجن.

.EU Foreign Prisoners Project, www.foreignersinprison.eu :انظر التو�صية 35 من المرجع التالي
)�أ( 

الترحيل بعد الإفراج: �إذا كان من المقرر ترحيل ال�سجناء، يجب �أن تبذل �سلطات ال�سجن ق�صارى جهدها 

للم�ساعدة على الح�صول على الوثائق ال�ضرورية، وو�ضع ترتيبات ال�سفر، وت�سهيل الات�صال بين ال�سجناء 

الممثلين  م�ساعدة  على  الح�صول  للغاية  المهم  ومن  ممكن.  حد  �أق�صى  �إلى  الأ�صلي  البلد  في  والأقارب 

القن�صليين. كما �أنَّ منظمات المجتمع المدني ت�ستطيع �أن تقدّم م�ساعدة قيّمة �أثناء هذه العملية، بتي�سير 

�إقامة الات�صال بين ال�سجناء و�أع�ضاء �أ�سرهم المقيمين بعيدا، والمعاونة على حل مجموعة كبيرة من الم�شاكل 

و�شرح الإجراءات.

�أما �إذا كان من المقرر طرد ال�سجين �إلى بلده "الأ�صلي" وكان لا يتكلم لغة هذا البلد، يجب النظر في تنظيم 

دورات لغوية لإعداده لذلك.

ولا يجب �إطلاقاً �إعادة الأجانب �إلى بلد قد يواجهون فيه خطر التعذيب �أو �سوء المعاملة.

الاحتجاز بعد الإفراج: �إذا لم يت�ضح و�ضع ال�سجين الأجنبي عند انتهاء مدة عقوبته ب�سبب م�سائل معلقة في 

مجال الهجرة، لا ينبغي، كقاعدة عامة، �إطالة مدة الاحتجاز. وينبغي �أن تتخذ القرارات على �أ�سا�س تقييم 

مدى الخطورة في كل حالة على حدة، وتف�ضيل بدائل �أخرى للمراقبة.

�إلى  نقلهم  فيجب  معلقة،  هجرة  ق�ضايا  ب�سبب  عقوبتهم،  مدة  انق�ضاء  بعد  ال�سجناء  حجز  تقرر  و�إذا 

مادية  الغر�ض وتوفر ظروفاً  الهجرة، تكون م�صممة لهذا  ب�سبب  ال�سجون لإيواء المحتجزين  مرافق غير 

ونظاماً منا�سباً للو�ضع القانوني له�ؤلاء المحتجزين، ويعمل فيها موظفون م�ؤهلون ت�أهيلًا منا�سباً ومدربون 

 وينبغي الاهتمام ب�ألا يخلق الإيواء في مراكز المحتجزين ب�سبب الهجرة والنظام المطبق 
)121(

تدريباً خا�صاً.

والجو ال�سائد فيها الانطباع ب�أنها مماثلة لبيئة ال�سجن. وينبغي �أن تتاح له�ؤلاء المحتجزين كلُّ �إمكانيات 

الات�صال بممثليهم القانونيين وبدوائر الهجرة. وينبغي �أن تكون معلومات الات�صال بالم�ست�شارين القانونيين 

 وبوكالات الدعم و�إدارات الهجرة الحكومية متوافرة ب�سهولة وبعدة لغات. ويجب �أن تتاح خدمات كافية 

للترجمة ال�شفوية.

الأجانب الباقون في بلد ال�سجن: يجب �أن تتاح لل�سجناء الأجانب الذين من المقرر �أن يبقوا في بلد الإقامة 

الاجتماعية  والرعاية  ال�سلوك  مراقبة  وكالات  مثل  الم�ساواة،  قدم  على  الخدمات  على  الح�صول  فر�صة 

وال�سكن والتوظيف، ويجب ت�سهيل الات�صال بين هذه الوكالات وال�سجناء بوا�سطة �سلطات ال�سجن. ويجب 

)7th General Report [CPT/Inf (97) 10] )121، الفقرة 29.
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�إبلاغ ال�سجناء الأجانب بلغة يفهمونها ب�أنَّ هذه الخدمات متوافرة، وذلك ب�أ�سرع ما يمكن بعد حب�سهم. 

و�إذا كانت هناك �إدارة لمراقبة ال�سلوك، وجب عليها �أن تقدّم م�ساعدة خا�صة لمعالجة الاحتياجات الخا�صة 

بال�سجناء الأجانب. وقد تبين �أن تعيين �ضباط لمراقبة ال�سلوك من نف�س جن�سية ال�سجناء الأجانب لم�ساعدتهم 

�أمر مفيد في بع�ض النظم.

الممار�سات الجيدة

الإعداد للإفراج

)�أ(
الدانمرك

و�ضع برنامج لإر�شاد ال�سجناء الأجانب من ال�شبان في ال�سجون الدانمركية  عام 2000. والمر�شد هو �شخ�ص بالغ لا يعمل 

في نظام ال�سجون وتكون مهمته دعم ال�شخ�ص المفرج عنه قبيل الإفراج وبعيده. وقد ح�صل هذا البرنامج على جائزة 

.'International Community Justice Award' 2004 المجتمع الدولي للعدالة عام

)ب(
هولندا

مكتب الات�صال الخارجي في �إدارة مراقبة ال�سلوك الهولندية هو جزء من تلك الإدارة. وهدف هذا المكتب هو تقليل 

العودة �إلى الإجرام ومنع �إلحاق ال�ضرر دونما داع بالمواطنين الهولنديين المحتجزين في الخارج و�إتاحة �إمكانية الاندماج 

كما يجب في المجتمع الهولندي. وهناك فرقة من ت�سعة من�سّقين تقدّم الم�ساعدة لما مجموعه 500 2 محتجز في الخارج 

)حزيران/يونيه 2006(. ومنذ بد�أ عمل هذا المكتب عام 1975 وهو يعمل ب�صورة مكثّفة مع وزارة الخارجية و�سفاراتها. 

ويح�صل المكتب على التمويل من كل من وزارة الخارجية ووزارة العدل. وي�ستطيع المكتب �أن يقدّم عدداً من الخدمات. 

فهو يقدّم الإر�شاد ل�شبكة من 275 متطوّعاً هولندياً يعي�شون في الخارج ويزورون المحتجزين ب�صفة منتظمة. وي�ستطيع 

�أي�ضا �أن يقدّم تقارير للتحقيق الاجتماعي و�أن يقدّم الن�صح والإر�شاد �أثناء الحب�س. وي�ساهم كذلك في الإعداد ال�سليم 

للإفراج عن ال�سجناء وي�ساعد في توفير الرعاية لهم بعد الإفراج في حدود الإمكانيات المتاحة.

.Femke Hofstee-van der Meulen, information based on EU Foreign Prisoners Project. www
 
.foreignersinprison.eu )أ�(

.EU Foreign Prisoners Project (www
 
.foreignersinprison.eu/) )ب(

التو�صيات

ل�سلطات �إ�صدار الأحكام

• الحب�س 	 مرحلة  �أثناء  �سواء  ال�سجن،  غير  �أخرى  بدائل  في  النظر  عند  الأجانب  �ضد  التمييز  عدم  من  الت�أكد 

الاحتياطي �أو مرحلة �إ�صدار الحكم.

ل�سلطات ال�سجون و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو غيرها من �إدارات الرعاية الاجتماعية

نقل ال�سجناء

• تقديم معلومات وا�ضحة وكاملة عن حق ال�سجناء المدانين في طلب النقل �إلى بلدهم الأ�صلي لق�ضاء مدة ال�سجن 	

وعن الآثار القانونية لهذا النقل، حتى ي�ستطيعوا اتخاذ قرار مدرو�س ب��شأن و�ضعهم.

• الجنائية 	 العدالة  وكالات  جميع  مع  بالتن�سيق  النقل،  هذا  هم  طلبوا  �إذا  الأجانب،  ال�سجناء  نقل  الم�ساعدة في 

الم�شتركة في هذه العملية، في الخارج وفي الداخل.
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�إدارة ال�سجون

• ت�ضمين رعاية ال�سجناء الأجانب في ا�ستراتيجيات الإدارة العامة التي تو�ضع في المقر الرئي�سي لل�سجون و�إ�صدار 	

مبادئ توجيهية لجميع ال�سجون لا�ستيفاء �شروط هذه الا�ستراتيجيات.

• المقر 	 م�ستوى  على  الأجانب  بال�سجناء  المتعلقة  والا�ستراتيجيات  ال�سيا�سات  ل��شؤون  م�ست�شار  تعيين  في  النظر 

ومن�سقين لهذه ال��شؤون في كل �سجن يّبرر فيه عدد ال�سجناء الأجانب هذا التعيين.

• النظر في ت�شكيل مجموعات لدعم ال�سجناء الأجانب في ال�سجون، حتى يتمكنوا من تلقي الدعم من ال�سجناء 	

الآخرين ولتمرير الطلبات من ال�سجناء الأجانب �إلى �إدارة ال�سجن.

• الت�شاور مع ممثلي ال�سجناء الأجانب من جالياتهم، التي تمثل �أغلبية ه�ؤلاء ال�سجناء، عند �صياغة ال�سيا�سات 	

والا�ستراتيجيات.

• تحفيز مديري ال�سجون وت�شجيعهم على و�ضع برامج ت�ستند �إلى المبادئ التوجيهية.	

• بتح�سين 	 ي�سمح  بما  والممار�سات،  الا�ستراتيجيات  هذه  نتائج  وتقييم  لتقدير  للقيا�س  قابلة  معايير  و�ضع 

الا�ستراتيجيات وطريقة تطبيقها.

الموظفون

• ت�ضمين الق�ضايا المتعلقة ب�إدارة ال�سجناء الأجانب في الدورات التدريبية المنتظمة للموظفين.	

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• �إعلام ال�سجناء الأجانب بحقوقهم القانونية بلغة يفهمونها، وم�ساعدتهم على الاحتكام �إلى الق�ضاء بالتعاون مع 	

منظمات المجتمع المدني التي تقدّم الم�ساعدة القانونية لل�سجناء، وتي�سير ذلك الاحتكام.

الت�صنيف والتوزيع

• تجنب المغالاة في ت�صنيف الأجانب، وت�صنيف ال�سجناء الأجانب وتوزيعهم على م�ستوى �أمني منا�سب ا�ستناداً �إلى 	

تقييم مدى خطورتهم عند حب�سهم، ��شأنهم ��شأن بقية ال�سجناء.

• فيها 	 تتوافر  م�ؤ�س�سة  في  مثلا  ب�إيداعهم  العملية،  هذه  �أثناء  الأجانب  لل�سجناء  الخا�صة  الاحتياجات  مراعاة 

�إمكانيات الات�صال ب�سجناء �آخرين من نف�س الجن�سية �أو الدين �أو الثقافة.

• النظر في توزيع ال�سجناء الأجانب على �أماكن في العا�صمة �أو في مكان قريب منها حتى ي�سهل الات�صال بالممثلين 	

القن�صليين ونقل الزوار من �أع�ضاء الأ�سرة والأقارب من الخارج.

الات�صال بالعالم الخارجي

• �أرادوا 	 �إذا  الات�صال  من  وتمكينهم  حب�سهم،  فور  الدبلوما�سيين  الات�صال بممثليهم  بحقهم في  الأجانب  �إعلام 

وتقديم ت�سهيلات لهم لهذا الغر�ض.

• تعوي�ض النق�ص في فر�ص الات�صال الكافي بين ال�سجناء الأجانب وعائلاتهم و�أقاربهم بال�سماح لهم بالمرونة في 	

الات�صال بالهاتف وتمديد �ساعات الزيارة وتقديم دعم مالي ل�سفر �أع�ضاء العائلة، حيثما �أمكن.

• ت�شجيع المنظمات غير الحكومية التي تدعم ال�سجناء الأجانب على زيارة ال�سجون وتنفيذ البرامج المنا�سبة.	
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الاحتياجات اللغوية

• كفالة �إتاحة قواعد ال�سجن ولوائحه ب�شكل مكتوب بعدد من اللغات بح�سب الجن�سيات الأكثر تمثيلًا في ال�سجون 	

وتزويد ال�سجناء الأجانب بن�سخة من قواعد ال�سجن عند حب�سهم، وو�ضع ن�سخ �إ�ضافية في المكتبة، و�شرح هذه 

القواعد �شرحا وافيا لكل �سجين بلغة يفهمها فور حب�سه وبعد ذلك �إذا اقت�ضى الحال.

• الت�أكد من �أنَّ لدى مكتبات ال�سجن عددا كافيا من الكتب والدوريات وال�صحف بمجموعة من اللغات الأجنبية.	

• ت�سهيل الات�صال بين ال�سجناء من نف�س الجن�سية، مع مراعاة الاعتبارات الأمنية ورغبات ال�سجناء �أنف�سهم.	

• توفير فر�صة لل�سجناء الأجانب لتعلم اللغة الم�ستعملة في بلد ال�سجن.	

• �أثناء الا�ست�شارة القانونية وتقديم الرعاية الطبية و�أمام المجال�س 	 الت�أكد من توافر خدمات الترجمة ال�شفوية 

الت�أديبية وفي �إجراءات ال�شكاوى.

• ال�سماح لل�سجناء با�ستخدام لغتهم الأم �أثناء الزيارات �إلى ال�سجن والات�صالات بوا�سطة الر�سائل والهاتف.	

الثقافة والدين

• �إذا كانوا يرغبون في ذلك، وتوافر مرافق كافية 	 �إمكانية ات�صال ال�سجناء برجل دين من ديانتهم،  الت�أكد من 

لإقامة �شعائر دينهم.

• تلبية الاحتياجات الغذائية لدى ال�سجناء الأجانب.	

برامج ال�سجناء

• الت�أكد من �أنَّ للأجانب نف�س الفر�ص المتاحة لغيرهم للا�شتراك في برامج التعليم والتدريب المهني وغيرها من 	

برامج ال�سجناء، مما يعني اتخاذ تدابير للتمييز الإيجابي، مثل �إتاحة خدمات الترجمة ال�شفوية �أو ترجمة المواد 

وتنظيم ف�صول لغوية للأجانب.

• الت�أكد من �أنَّ ال�سجناء الأجانب لهم نف�س الحق في الح�صول على عمل في ال�سجن. وربما يمكن تبرير ممار�سة 	

بع�ض التمييز الإيجابي في منح ال�سجناء الأجانب فر�ص عمل للتعوي�ض عن �أيِّ حرمان يعانون منه في الم�شاركة 

في بقية برامج ال�سجناء، مع مراعاة احتياجاتهم الخا�صة �إلى دخل مالي.

• النظر في �إحداث برامج خا�صة ت�ستجيب لاحتياجات ال�سجناء الأجانب، وذلك بالتعاون مع الجاليات الأجنبية 	

�أو مع المنظمات غير الحكومية.

• لق�ضاء مدة 	 "الأ�صلي"  بلدهم  �إلى  نقلوا  الذين  الأجانب  ال�سجناء  اندماج  للم�ساعدة على  برامج خا�صة  و�ضع 

العقوبة.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج

• المقدّمة 	 والم�ساعدة  المعلومات  تدفق  لتح�سين  الهجرة  �سلطات  مع  للتن�سيق  و�آليات  م�شتركة  ا�ستراتيجية  و�ضع 

لل�سجناء الأجانب الذين ما تزال �أو�ضاعهم كمهاجرين معلقة.

• �إعلام ال�سجناء الأجانب و�سلطات ال�سجن في �أقرب فر�صة ممكنة �أثناء ق�ضاء العقوبة بما �إذا كانوا �سيرحّلون �إلى 	

الخارج �أم لا بعد الإفراج، حتى يمكن تخطيط البرامج المنا�سبة لإعادة الت�أهيل والإعداد للإفراج.

• وال�سكن 	 الاجتماعية  والرعاية  ال�سلوك  مراقبة  وكالات  مثل  الخدمات،  نف�س  على  الأجانب  ح�صول  كفالة 

والتوظيف، وت�سهيل الات�صال بين هذه الوكالات وال�سجناء.

• تنظيم دورات �إعلامية للأجانب للتركيز على الق�ضايا الخا�صة التي �سيواجهونها عند الإفراج.	
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• كفالة احترام حق ال�سجناء الأجانب في الإفراج الم�ؤقت والإفراج قبل انتهاء المدة وعدم ت�أثر القرارات بمنح �إجازة 	

من ال�سجن والإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة بجن�سية ال�سجناء �أو احتمال ترحيلهم.

• اللازمة، 	 الوثائق  على  الح�صول  في  للم�ساعدة  الجهود  ق�صارى  بذل  يجب  ال�سجناء،  ترحيل  يتقرر  عندما 

والم�ساعدة في ترتيبات ال�سفر، وت�سهيل الات�صال بين ال�سجناء والأقارب في البلد الأ�صلي �إلى �أق�صى حد ممكن، 

وت�شجيع ال�سلطات القن�صلية والمنظمات غير الحكومية على تقديم الم�ساعدة في هذا المجال.

• النظر في تنظيم ف�صول لغوية لل�سجناء الذين �سيرحّلون �إلى بلد لا يتكلمون لغته.	

• �إذا كان قرار �سلطات الهجرة لم ي�صدر بعد عند انتهاء مدة عقوبة ال�سجين الأجنبي، ف�إنه لا يحتجز كقاعدة 	

عامة، بل يتخذ القرار على �أ�سا�س تقييم مدى الخطورة في كل حالة على حدة، وتف�ضيل بدائل �أخرى للمراقبة 

بقدر الإمكان.

• �إذا كان من ال�ضروري احتجاز �سجناء �سابقين في انتظار �صدور قرار ب��شأن و�ضعهم كمهاجرين، يجب نقلهم 	

�إلى مرافق غير ال�سجون مخ�ص�صة للمحتجزين ب�سبب الهجرة، توفر لهم ظروفاً مادية ونظاماً منا�سباً لو�ضعهم 

القانوني ويعمل بها موظفون م�ؤهلون ت�أهيلًا منا�سباً ومدربون تدريباً خا�صاً.

• عدم ترحيل الجناة الأجانب �إلى بلدان قد يواجهون فيها خطر التعذيب �أو �سوء المعاملة.	

• فور عودتهم، في 	 عنهم،  الإفراج  بعد  "الأ�صلية"  بلادهم  �إلى  �سيرحّلون  الذين  لل�سجناء  م�ساعدة عملية  توفير 

مجالات مثل الح�صول على الوثائق الر�سمية ال�ضرورية، والبحث عن عمل، والح�صول على م�ساعدة من الرعاية 

الاجتماعية، من بين �أمور �أخرى.

لل�سلطات القن�صلية

• م�ساعدة المحتجزين من مواطنيهم بزيارتهم بانتظام وبتقديم الم�ساعدة لهم في احتكامهم �إلى الق�ضاء و�إعادة 	

الت�أهيل الاجتماعي، وت�سهيل الات�صال مع المحامين و�أع�ضاء الأ�سرة والجماعات الأهلية.

• النظر في �إنتاج من�شورات �إعلامية تتاح لل�سجناء الأجانب عند حب�سهم، تت�ضمن معلومات الات�صال بال�سلطات 	

القن�صلية والم�ساعدة المقدّمة وترتيبات النقل.
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تعاريف

 والوجدانًي والجن�سي العميق اإل اأ�سخا�س من جن�س 
ً
المق�سود بالميل الجن�سي قدرة كل �سخ�س على النجذاب العاطفي

)اأ(
اآخر اأو من نف�س الجن�س اأو من اأكثر من جن�س واحد، واإقامة علاقة حميمة وجن�سية بهم.

واأما المق�سود بالهوية الجن�سية فهو ال�سعور الداخلي العميق بتجربة جن�سانية ذاتية داخلية، قد تتماثل اأو ل تتماثل 

مع نوع الجن�س المن�سوب لل�سخ�س عند الولدة، بما في ذلك اإح�سا�سه بج�سده )الذي قد يعني، في حالة حرية الختيار، 

اأو غيرها( وغير ذلك من طرائق التعبير عن نوع  اأو جراحية  اأو الوظائف الج�سمانية بو�سائل طبية  تعديل المظاهر 

)ب(
الجن�س، بما في ذلك الملاب�س وطريقة الحديث و/اأو ال�سلوك.

وي�سير تعبير المثليين اإل جميع الأ�سخا�س الذين يميلون اإل نف�س الجن�س، واإن كان ي�ستخدم في العادة للاإ�سارة اإل 

الذكور.

وي�سير تعبير المثليات اإل الإناث ذوات الميل اإل نف�س الجن�س.

وذوو الميول الجن�سية المزدوجة هم الأ�سخا�س الذين قد ي�سعرون بالنجذاب اإل اأ�سخا�س اآخرين من جن�سهم اأو من 

)ج(
الجن�س الآخر وبالهتمام الجن�سي بهم.

وتغيير الهوية الجن�سانية تعبير عام ينطبق على مجموعة متنوعة من الأ�سخا�س واأنماط ال�سلوك والجماعات، وي�سمل 

ميول تختلف عن الدور الجن�ساني المعتاد )اأي الرجل اأو المراأة( الذي عادة ما ين�سب عند الولدة، واإن كان ذلك غير 

�سحيح في بع�س الحالت، وكذلك الدور التقليدي في المجتمعً. وتغيير الهوية الجن�سانية ل يعني اأيّى نوع معينّى من الميول 

 بل هو تعبير عام غالباً ما ي�ستخدم لو�سف مجموعة وا�سعة من المواقف والتجارب، ت�سمل مغيري الهوية 
)د(

الجن�سية،

الجن�سية من اإناث اإل ذكور ومن ذكور اإل اإناث، والمغايرين للملب�س، والكثير من الفئات الأخرى. ونظراً لأنَّ تغيير الهوية 

 اإذ ي�سمل مثلا 
)هـ(

الجن�سانية تعبير عام �سامل فاإنه غير دقيق ول ي�سف بتف�سيل هويات وتجارب محددة بما فيه الكفاية.

اأولئك الذين يتلقون علاجا طبيا لجعل هيئتهم الخارجية مماثلة لهويتهم الجن�سانية الداخلية، واأولئك الذين يعي�سون 

في ت�سالح مع هويتهم الجن�سانية ول ي�سعون اإل العلاج الطبي، واأولئك الذين ي�سعون اإل العلاج الطبي وما زالوا في 

مرحلة انتقالية بين الجن�سين بما يجعل هيئتهم الخارجية مطابقةً لهويتهم الجن�سية الداخلية.

.(www.yogyakartaprinciples.org/index.php?item=25) 1 مبادئ يوغياكارتا، الحا�سية
)اأ( 

مبادئ يوغياكارتا، الحا�سية 2.
)ب( 

 Bisexuality. (2008). In Encyclopædia Britannica. Retrieved September 17, 2008, from Encyclopædia  Britannica )ج(

.Online: http://search.eb.com/eb/article-9015403

.http://encyclopedia.thefreedictionary.com/transgender )د(

.www.ftmguide.org/terminology.html )هـ(

5- ال�سجناء من المثليين 

والمثليات ومزدوجي 

ي 
ِّ

الميول الجن�سية ومغير

الهوية الجن�سانية
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لمحة عامة 	-1

نظام  في  ال�ضعف  �شديدة  فئة  الجن�سانية  الهوية  ومغيرو  الجن�سية  الميول  ومزدوجو  والمثليات  المثليون 

العدالة الجنائية وفي ال�سجون. وحتى الآن كانت الكتابات التي تناولت احتياجاتهم الخا�صة قليلة ن�سبياً، 

في حين �أنَّ المعلومات عن التمييز والإيذاء الذي يعانون منه في نظم العدالة الجنائية في العالم كله �آخذة 

في التزايد.

وفي كثير من البلدان تعتبر العلاقات بين مثليين بالغين مترا�ضين جريمة بموجب قوانين اللواط �أو قوانين 

ه�ؤلاء  نحو  المجتمع  يبديه  الذي  التحيز  ف�إنَّ  لا  �أم  العلاقات  هذه  جرمت  و�سواء   
)122(

بالآداب. الإخلال 

الأ�شخا�ص والخرافات التي تنُ�سج حولهم يتفاقمان في نظام العدالة الجنائية. ومواقف التمييز �ضد ه�ؤلاء 

الأ�شخا�ص قد تعني اعتبارهم غير جديرين بثقة وكالات �إنفاذ القوانين �أو لا ي�ستحقون تماماً نف�س م�ستوى 

 وقد تتعر�ض 
)123(

الحماية المكفول لغيرهم، بما في ذلك الحماية من العنف على يد جهات من غير الدول.

هذه الفئة للتمييز في كثير من الحالات وتعاني من الإهانة والعنف والاعتداء الجن�سي في ال�سجون. وفي 

البلدان التي تجرّم العلاقات بين مثليين يمكن الذهاب �إلى حد تبرير العنف �ضد المدانين بارتكاب هذه 

الجريمة. ولا توجد في معظم الت�شريعات �سيا�سة تر�شد �إدارة ال�سجن وموظفيه فيما يتعلق بالاحتياجات 

الخا�صة بال�سجناء من هذه المجموعة.

وتلزم �صكوك حقوق الإن�سان الدولية الدول بحماية جميع ال�سجناء الخا�ضعين لإ�شرافها ورعايتها، 

والم�ساعدة على �إعادة اندماجهم الاجتماعي. وب�سبب ال�ضعف ال�شديد لهذه المجموعة في نظام العدالة 

الجنائية لا بد من �صياغة �سيا�سات تتناول احتياجاتها وو�ضع وتنفيذ ا�ستراتيجيات ت�ضمن عدم وقوع 

�أفرادها �ضحية مرة �أخرى داخل ال�سجون، وتوفير ما يلزم من احتياجات خا�صة لإعادة اندماجهم 

الاجتماعي في الوقت نف�سه.

الأفكار الرئي�سية

• العدالة الجنائية في 	 نظام  المجموعة من غبن كبير في  �أفراد هذه  منه  يعاني  ما  باعتبار  ال�ضروري،  من 

كثير من البلدان، �صياغة �سيا�سات تعالج احتياجاتهم وو�ضع ا�ستراتيجيات وتنفيذها ل�ضمان عدم التمييز 

�ضدهم عند احتكامهم �إلى الق�ضاء ووقوعهم �ضحية لنظام العدالة الجنائية، ب�سبب ميولهم الجن�سية �أو 

هويتهم الجن�سانية.

• و�أن 	 ورعايتها،  لإ�شرافها  الخا�ضعين  ال�سجناء  جميع  بحماية  الدول  الإن�سان  لحقوق  الدولية  ال�صكوك  تلزم 

والاعتداء  والإهانة  التمييز  عن  التقارير  عدد  ل�ضخامة  ونظراً  الاجتماعي.  اندماجهم  �إعادة  على  ت�ساعد 

الجن�سي والاغت�صاب الواقع على ه�ؤلاء الأ�شخا�ص في بيئة ال�سجن، ف�إنَّ على �سلطات ال�سجون و�ضع �سيا�سات 

وا�ستراتيجيات ت�ضمن �أق�صى قدر ممكن من الحماية لهذه المجموعات، مع ت�سهيل �إعادة اندماجهم الاجتماعي 

بطريقة فعّالة.

 International Human Rights References to Human Rights Violations on the Grounds of Sexual Orientation and  )122(

.Gender Identity, International Commission of Jurists, Geneva, October 2006, p. 6

المرجع نف�سه.
 )123(



ي الهوية الجن�سانيةالف�صل 5 105ال�سجناء من المثليين والمثليات ومزدوجي الميول الجن�سية ومغِّري

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة 	-2

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

عند القب�ض على ه�ؤلاء الأ�شخا�ص بدعوى ارتكاب جريمة �أو عند التظلم من م�ضايقة تعر�ضوا لها من 

ال�شرطة، بما في ذلك الاعتداء عليهم لفظيا  ثانية على يد  �آخرين، ربما وقعوا �ضحايا  �أ�شخا�ص  جانب 

 و�إذا �أراد ه�ؤلاء الجناة التظلم من معاملة موظفي �إنفاذ القوانين لهم، ف�إنَّ 
)124(

وبدنيا وجن�سيا واغت�صابهم.

�شكواهم قد لا تلقى �آذانا �صاغية، بل ربما تواجه برد فعل قد يثنيهم عن ال�سعي �إلى الانت�صاف، ما لم يتلقوا 

م�ساعدة قانونية منا�سبة. وقد يكون لمواقف التمييز هذه ت�أثير في قرارات الحب�س الاحتياطي والأحكام 

واجهوا �صعوبات في  �أو م�سجونين فربما  الاحتياطي  الأ�شخا�ص رهن الحب�س  كان ه�ؤلاء  و�إذا  بال�سجن. 

في  ال�سجن  موظفي  رغبة  عدم  ب�سبب  النظم  من  كثير  في  قانونية  م�ساعدة  وتلقي  بمحامين  الا�ستعانة 

م�ساعدتهم نظراً لموقف التحيز الرا�سخ الذي يحملونه �إزاءهم.

الاحتياجات �إلى الحماية 	2-2

يحتاج ال�سجناء من هذه المجموعة �أ�سا�سا �إلى الحماية من الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب على يد �سجناء 

�آخرين في العادة.

، وهذه 
�إلى الاعتداء الجن�سي")125( وما زالت هناك خرافات في نظم ال�سجون تتحدث عن "ميل المثليين 

 )126(
فكرة خاطئة. فه�ؤلاء الأ�شخا�ص غالبا ما يقعون �ضحية الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب، ولي�س العك�س.

وفي بيئة ال�سجن، من ال�شائع �أن ينتهي الأمر برجال لم يكونوا ليقيموا علاقة جن�سية برجال �آخرين قبل 

دخول ال�سجن ب�إقامة هذه العلاقة برجال �آخرين بغير ر�ضاهم. ولما كان اغت�صاب �سجين ل�سجين �آخر في 

هذه الحالات ي�شمل �أ�شخا�صاً من نف�س الجن�س ف�إنَّ مرتكبيه يو�صمون بدون تفكير ب�أنهم لواطيون. والواقع 

و�إقامة   
)127(

المر�أة. ال�ضحية بديلا عن  �أنف�سهم غيريين ويرون  يعتبرون  ال�سجون  بين في  المغت�ِص �أغلبية  �أنَّ 

هذا النوع من العلاقات لا يعني الات�صال الجن�سي فقط، بل ي�شمل ا�ستعمال القوة لإخ�ضاع �شخ�ص يعتبر 

�أ�ضعف من المعتدي، ويكون ذلك في الغالب لإثبات وتعزيز مكانة الذكر المت�سيّد في ثقافة ال�سجن البديلة. 

�أ�سماء ن�ساء، ي�ستخدمها بعد ذلك ال�سجناء الآخرون، وكذلك موظفو ال�سجن.  وقد يطلق على ال�ضحايا 

وقد يرُغمون على �أداء بع�ض الأدوار التي فيها خ�ضوع للمعتدين عليهم الذين يجبرونهم كذلك على �أداء 

�أعمال التنظيف وغيرها من الأعمال اليدوية. و�إذا كان جميع الرجال الذين يعتبرون �أ�ضعف، وخ�صو�صاً 

يتناولها هذا  التي  الأ�شخا�ص  ف�إنَّ مجموعة  العنف والإذلال  الناحية الج�سدية، ربما يخ�ضعون لهذا  من 

الف�صل ذات ن�سبة تمثيل مفرطة �ضمن �ضحايا هذه الجرائم الجن�سية. فقد تبين من �إحدى الدرا�سات التي 

�أُجريت في الولايات المتحدة مثلا �أنَّ 41 في المائة من الرجال المثليين ومزدوجي الميول الجن�سية تعر�ضوا 

)128(
لاعتداء جن�سي في ال�سجون، مقابل 9 في المائة من الرجال الغيريين.

المرجع نف�سه.
 )124(

)Human Rights Watch, No Escape: Male Rape in United States Prisons, 2001 )125، �ص 70.

المرجع نف�سه.
 )126(

المرجع نف�سه.
 )127(

 United States National Prison Rape Elimination Commission, Hearing: At Risk: Sexual Abuse and Vulnerable  )128(

.Groups Behind Bars—August 19, 2005, Statement of Jody Marksamer (www.nprec.us/proceedings_sf.htm)
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تفيد  تقارير  فهناك  ر�شوة.  مقابل  الاعتداء الجن�سي  �أنف�سهم  ال�سجن  ي�سهّل موظفو  بع�ض الحالات  وفي 

بتغا�ضي حرا�س �سجن عن �ضرب �سجناء من هذه الفئة �أو �سماحهم ل�سجناء �آخرين باغت�صابهم، �أو عن قيام 

ه�ؤلاء الموظفين بالزج بال�سجناء من هذه الفئة في زنزانات مع مغت�صبين معروفين. كما �أنَّ هناك تقارير 

عن موظفي �سجون يديرون �شبكات دعارة يكون جميع مغيري الهوية الجن�سانية من ال�سجناء مجبرين على 

الا�شتراك فيها.

وفي �أغلب الحالات يكون الحل الوحيد �أمام ال�سجناء من الفئة التي يتناولها هذا الف�صل هو الح�صول على 

الحماية من �سجين "زوج" له نفوذ كاف في ال�سجن لكف بقية ال�سجناء عنه. وبهذه الطريقة يتعهد ال�سجين 

المعني ب�أن ي�صبح عبداً لل�سجين الذي يحميه، ويلبي جميع رغباته الجن�سية وجميع احتياجاته الأخرى. 

الخدمات  ي�ؤجرون  ربما  بحمايتهم  �ضحاياهم  ي�شملون  الذين  ال�سجناء  �أنَّ  �إلى  ذلك  مع  التقارير  وت�شير 

الجن�سية له�ؤلاء ال�ضحايا لفائدة �سجناء �آخرين، مما ي�ؤدي �إلى تفاقم معاناة ال�ضحية المرغمة على الدعارة.

�أحد  هو  المت�صور  �أو  الحقيقي  الجن�سي  الميل  ب�أنَّ  الإن�سان(  )مر�صد حقوق  ووت�ش  رايت�س  هيومن  ويفيد 

�ض ال�سجينات �أكثر للاعتداء الجن�سي في ال�سجون. وقد تبين من �إحدى الدرا�سات �أنَّ  الأ�سباب التي تعرِّ

ربع ال�سجينات اللواتي اغت�صبن في ثلاثة من �سجون الولايات المتحدة كنّ من مزدوجات الميول الجن�سية 

 وهناك تقارير عن �سجينات مثليات �أو مزدوجات الميول الجن�سية �أودعن رهن الحب�س 
)129(

�أو من المثليات.

الانفرادي �أو في زنزانات مع رجال ب�سبب رف�ضن �إقامة علاقة جن�سية بموظفين في ال�سجن. وقد يحدث 

�أن تودع �سجينات مثليات في وحدات للرجال مع و�ضعهن دائما على مر�أى من �سجناء وحرا�س من الرجال، 

في �أو�ضاع منها الا�ستحمام وا�ستخدام المرحا�ض.

وفي بع�ض نظم ال�سجن يوُ�صم ال�سجناء الذين كانوا �ضحايا للاغت�صاب ب�أنهم "�شواذ جن�سياً" ويعتبرون �أدنى 

 و�أفادت تقارير 
)130(

فئة في الت�سل�سل الهرمي بال�سجن، �سواء من جانب �إدارة ال�سجن �أو من بقية ال�سجناء.

من بع�ض البلدان �أنهم يوُ�صمون ب�شارة �أو علامة تو�ضع في �سجلاتهم في ال�سجن، وفي �سجلاتهم الطبية، 

وعلى ملاب�سهم، وعلى المائدة التي يجل�سون �إليها في قاعة الطعام، وفي الزنزانات وبطاقات ال�سجن. وربما 

تخ�ص�ص لهم �أماكن نوم منف�صلة ويتناولون الطعام على مائدة منف�صلة في قاعة الطعام بال�سجن. وربما 

ي�ستغلهم موظفو ال�سجن �أو �سجناء �آخرون في �أداء �أدنى الأعمال اليدوية في ال�سجون، ويتعر�ضون لخطر 

ال�سجناء في الحقيقة ميول جن�سية  و�إذا لم يكن لدى هذه المجموعة من  الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب. 

تختلف عن ميول الغيريين )�أو لي�ست لديها بال�ضرورة على الأقل( ف�إنَّ النظر �إليهم بهذه ال�صفة يعني �أنهم 

حب� سالمثليين والمثليات ومزدوجي الميول الجن�سية ومغيري الهوية الجن�سانية قد تكون عقوبة قا�سية للغاية

"فر�ضت علينا عقوبتان: واحدة فر�ضها القا�ضي، والثانية فر�ضها ال�سجناء. فلا قيمة لنا في نظرهم. ولا �أحد يهتم 
بكلمة المثليين، ولا �أحد يتحدث �إليهم �إلا في ما ندر. ولا �أحد منهم ير�شف ر�شفة من كوب المثلي على الإطلاق.")�أ(

 Human Rights Watch: Behind Bars in Brazil, :مذكـورة فـي المرجع التالي ،"Gay prisoner in Brazil" إفادة بعنوان�
)�أ( 

.1998 (www.hrw.org/reports98/brazil/Brazil-08.htm)

 United States National Prison Rape Elimination Commission, Hearing: At Risk: Sexual Abuse and Vulnerable  )129(

.Groups Behind Bars—August 19, 2005, Statement of Jody Marksamer (www.nprec.us/proceedings_sf.htm)

يو�صفون �أي�ضاً بلفظة "�أوبيزيني" )المنبوذون(.
 )130(
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الميول الجن�سية  ومزدوجي  والمثليات  المثليين  ال�سجناء من  فئة  تواجهها  التي  الم�شاكل  من  كثيراً  يواجهون 

ومغيري الهوية الجن�سانية و�أنَّ لديهم احتياجات مماثلة.

الهوية  مغيري  فئة  وخ�صو�صاً  الفئة،  هذه  �أفراد  منها  يعاني  التي  الأخرى  الجن�سي  الاعتداء  �أنواع  ومن 

الجن�سانية، تكرار حالات تفتي�شهم وهم عراة، وهو غالباً مقدّمة للاعتداء �أو العنف الجن�سي في حقهم.

�إجراءات ال�شكوى 	3-2

قلما ت�ستجيب �إدارات ال�سجن في كثير من نظم ال�سجون عموما لل�شكاوى من الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب، 

�إن ا�ستجابت لها �أ�صلا، وخ�صو�صاً �إذا كان م�صدر هذه ال�شكاوى الفئة مو�ضوع هذا الف�صل. فقد �أفادت 

التقارير مثلا �أنه في حالة تقديم �سجناء مثليين ل�شكاوى من تعر�ضهم للاغت�صاب، غالبا ما يدعي الموظفون 

عن  الآخرين  يراودون  الذين  هم  المثليين  ال�سجناء  �أنَّ  يعني  مما  بالترا�ضي،  كان  الجن�سي  الات�صال  �أنَّ 
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�أنف�سهم.

وعلاوة على ذلك يحُجم ال�سجناء �أنف�سهم �إحجاماً كبيراً عن ال�شكوى لخوفهم من الانتقام، وغالبا ما يكون 

ذلك نتيجة لتهديدات �صريحة من جانب المعتدين من مغبة تقديم بلاغ عن الواقعة. ورغم اتخاذ �إجراءات 

بناء على ال�شكاوى، عن طريق ف�صل ال�سجين عن المعتدي و/�أو معاقبة المعتدي مثلا، تظل و�صمة التعر�ض 

للاغت�صاب ملازمة لل�سجين وتنت�شر الأخبار ب�سرعة في نظام ال�سجن برمته. وعلى ذلك تتعر�ض ال�ضحية 

للوقوع �ضحية مرة �أخرى ما لم تح�صل على حماية كافية وم�ستمرة.

ف�إنَّ الاعتداء الجن�سي  �صاغية في معظم الحالات،  �آذاناً  تلقى  ال�شكاوى لا  �أنَّ  يعلمون  المعتدون  ولما كان 

ال�سجن في كثير من  بتواط�ؤ مع موظفي  يتمّان  بل  العقاب،  �إفلات الجناة من  ي�ستمران مع  والاغت�صاب 

الحالات، كما �سبق ذكره.

الرعاية ال�صحية 	4-2

يتعر�ض الجناة من هذه المجموعة �أكثر من غيرهم للمعاناة من الأمرا�ض المنقولة جن�سياً، بما في ذلك فيرو�س 

نق�ص المناعة الب�شرية والأيدز، ومن الم�شاكل المرتبطة بتعاطي المخدرات وغير ذلك من الأحوال ال�صحية، 

لأنهم غالبا ما ي�ضطرون �إلى العي�ش بطريقة ي�أتون فيها �سلوكيات تعر�ضهم للخطر، نظراً للتحيز �ضدهم 

ب�سبب ميولهم الجن�سية �أو هويتهم الجن�سانية. وغالباً ما يكون ه�ؤلاء الأ�شخا�ص منبوذين من عائلاتهم وغير 

قادرين على العثور على عمل ب�سبب ميولهم الجن�سية �أو هويتهم الجن�سانية. وعلى ذلك فمن المحتمل �أن 

يكونوا م�شردين وبدون عمل. وقد يلج�أون �إلى الدعارة لإعالة �أنف�سهم وربما �أ�صبحوا مدمني مخدرات حتى 

يقدروا على تحمل �أو�ضاعهم، مما يزيد احتمال �إ�صابتهم بالأمرا�ض المنقولة جن�سياً وبفيرو�س نق�ص المناعة 

الب�شرية والأيدز كنتيجة لممار�سة الجن�س بدون وقاية ولا�ستعمال المخدرات بوا�سطة الحقن.

والاغت�صاب في ال�سجن هو �أي�ضاً من �أ�سباب �سرعة انت�شار فيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية/الأيدز، ولما كانت 

هذه الفئة من ال�سجناء هي �أكثر الفئات تعر�ضاً للاغت�صاب ف�إنها �أي�ضا من �أكثر الفئات تعر�ضا للإ�صابة 

بهذا الفيرو�س والمر�ض في ال�سجون.

.Human Rights Watch, No Escape, 2001, p. 152 )131(
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وقد لا يح�صل �أع�ضاء هذه المجموعة الذين اغت�صبوا في ال�سجون على العلاج الطبي الكافي �أو لا يح�صلون 

عليه على الإطلاق بعد الإ�صابات الناتجة عن العنف الجن�سي، وذلك ب�سبب ميولهم الجن�سية �أو هويتهم 

الجن�سانية.

�أنَّ ال�سجناء الذين يعانون من رف�ض هوية  �أنواع العلاج الطبي، في�ستفاد من التقارير  وبخ�صو�ص �سائر 

 كثيرا ما لا يح�صلون عند احتجازهم على العلاج الطبي من هذه الحالة، مثل العلاج 
)132(

الذات الجن�سانية

)133(
بالهرمونات.

العقليَّة،  ة  ال�صحَّ الرعاية في مجال  و�إلى  نف�سي  دعم  �إلى  المجموعة  من هذه  ال�سجناء  يحتاج  �أن  ح  ويرُجَّ

وخ�صو�صاً �إذا كانوا قد تعر�ضوا للاعتداء الجن�سي، �سواء قبل دخول ال�سجن �أو داخله. وحتى �إذا لم يكن 

الأمر كذلك، ف�إنَّ مواقف التمييز والإهانة التي قد يتعر�ضون لها في ال�سجون تحوجهم �إلى دعم نف�سي 

خا�ص و�إلى برامج لمعالجة الكرب الذي يعانون منه ب�سبب ذلك. وقد يتعر�ض ال�سجناء من هذه الفئة ممن 

وقعوا �ضحية الاغت�صاب لخطر �إيذاء النف�س �أو الانتحار، وهذا يتطلب �إ�شرافاً ورعاية خا�صين.

التوزيع والإيواء وبرامج ال�سجناء 	5-2

ربما يودع ال�سجناء من هذه الفئة في �أماكن �أدنى م�ستوى بالمقارنة مع �أغلبية نزلاء ال�سجن.

والأ�سو�أ من ذلك �أنَّ ه�ؤلاء ال�سجناء قد يودعون، في نظم ال�سجون التي لا ي�ؤخذ فيها بالت�صنيف ال�صحيح 

ويكون الاكتظاظ فيها هو القاعدة، في �أماكن نوم �أو زنزانات مع �سجناء معروفين بالعنف، ومنهم من له 

�سوابق في الاعتداء الجن�سي. وهناك تقارير كثيرة عن ارتكاب العنف الجن�سي �ضد �سجناء من هذه الفئة 

على يد �سجناء �آخرين، ب�سبب عدم الاعتناء ب�إيوائهم، وربما ب�سبب تعمد �إيوائهم مع �سجناء قد يكونون 

م�صدر خطر. وهناك تقارير عن �ضحايا يعمدون �إلى مخالفة قواعد ال�سجن باطراد من �أجل الح�صول 

على زنزانات انفرادية لفترات طويلة، لمجرد الهرب من الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب الذي يعانون منه في 

�أماكن النوم �أو الزنزانات، مما يبرز حاجة ه�ؤلاء ال�سجناء �إلى الحماية على �سبيل الأولوية، حتى �إذا كان 

ذلك يعني الحب�س الانفرادي.

وعند �إيواء ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية وفقاً للهوية المن�سوبة �إليهم عند الولادة، وخ�صو�صاً عند 

�إيداع ال�سجناء الذكور الذين غيروا هويتهم �إلى �إناث مع رجال، ب�سبب الهوية الذكورية المن�سوبة �إليهم عند 

)134(
الولادة، ف�إنَّ ذلك يفتح الطريق �أمام الاعتداء الجن�سي والاغت�صاب.

وقد يعاني ال�سجناء من هذه الفئة من التمييز في �إمكانية الم�شاركة في الأن�شطة المنظمة لل�سجناء �أو ربما 

لا يرغبون هم �أنف�سهم في الم�شاركة في هذه الأن�شطة، ب�سبب خطر التعر�ض للعنف من ال�سجناء الآخرين.

وهو تعبير ي�ستخدمه علماء النف�س والأطباء ويعني حالة عدم ارتياح ي�شعر بها مغييرو الهوية الجن�سانية ب�سبب عدم التوافق 
 )132(

.(www.ftmguide.org/terminology.html) بين الجن�س البيولوجي لل�شخ�ص وهويته الجن�سانية

)A/56/156 )133، �ص 8.

 International Human Rights References to Human :وقد عبرت تقـارير عديدة عن هذا التخـوف، بما في ذلك المرجع التالي
 )134(

 Rights Violations on the Grounds of Sexual Orientation and Gender Identity, International Commission of Jurists, Geneva,
.October 2006, p. 9



ي الهوية الجن�سانيةالف�صل 5 109ال�سجناء من المثليين والمثليات ومزدوجي الميول الجن�سية ومغِّري

ال�صلات العائلية 	6-2

من المرجح �أن تكون �صلات هذه المجموعة، وخ�صو�صاً ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية، محدودة جداً 

�أو منعدمة مع الوالدين وغيرهما من �أع�ضاء الأ�سرة ب�سبب ميولهم الجن�سية �أو هويتهم الجن�سانية. ولما كان 

زواج المثليين محرماً قانونا في الأغلبية العظمى من بلدان العالم ف�إنَّ من غير المرجح �أي�ضاً �أن يكون لهم زوج 

�شرعي، مما يعني ا�ستبعاد احتمال تلقي زيارات من �شركاء حياتهم في كثير من نظم ال�سجون. وفي بع�ض 

النظم التي ت�سمح بالزيارات الزوجية ل�شركاء غير متزوجين لا تتمتع هذه المجموعة بنف�س الحقوق. ففي 

كثير من الت�شريعات قد تكون �صلات هذه المجموعة من ال�سجناء بعائلاتهم و�شركائهم في الحياة محدودة 

�إعادة  و�آفاق  العقليَّة  ال�سجن، وي�ؤثر في حالة �صحتهم  بالعزلة في  �شعورهم  �أبعد حد، مما يزيد من  �إلى 

اندماجهم الاجتماعي.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج 	7-2

بعد  ما  فترة  في  والدعم  للإفراج  الإعداد  حيث  من  خا�صة  احتياجات  المجموعة  لهذه  تكون  �أن  ح  يرُجَّ

�أليمة في ال�سجن، ونق�ص  الإفراج، وذلك ب�سبب الافتقاد �إلى ال�صلات العائلية، واحتمال المرور بتجارب 

�آليات الدعم الكافي لهذه المجموعات في المجتمع المحلي، وخ�صو�صاً ذوي ال�سوابق.

وربما تعر�ض �أع�ضاء هذه المجموعات للتمييز من �إدارات مراقبة ال�سلوك، �إذا كانت موجودة، �أو �إدارات 

هذه  من  �سابق  ل�سجين  وعمل  م�سكن  على  العثور  ال�صعوبة بمكان  من  كان  وربما  الاجتماعية.  الرعاية 

المجموعة، نظراً للأحكام الم�سبقة لدى المجتمع حيالهم، �إلى جانب القانون الذي يفر�ض قيوداً على كل 

�شخ�ص له �سوابق في بع�ض البلدان.

المعايير الدولية 	-3

الواردة في  الأحكام  ف�إنَّ جميع  ال�سجناء من هذه المجموعة  رغم عدم وجود قواعد خا�صة تنطبق على 

الأمم  واتفاقية  وال�سيا�سية،  المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  والعهد  الإن�سان،  لحقوق  العالمي  الإعلان 

ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية بح�سب جن�سهم عند الولادة

"�أحد �أ�سباب هذا العنف �إيواء ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية في ال�سجون. وقد قدّم م�شروع قانون �سلفيا ريفيرا 
الخدمات لــ 77 زبونا في ال�سنوات الثلاث الأخيرة من مختلف �أنحاء البلد ممن كانوا م�سجونين عندما كانوا زبناء لنا، 

وكان 76 منهم قد وُ�ضعوا بح�سب الجن�س الم�سند �إليهم عند الولادة في المرافق التي كانوا بها. وعلى ذلك ف�إنَّ الأغلبية 

الولادة  �إليهم عند  �أ�سند  �أ�شخا�صا  �أي  الهوية الجن�سانية،  ي  ن�ساء من مغّري كانت  الم�ساعدة  �إلينا بطلب  تقدّمت  التي 

جن�س الذكر ولكنهم يعي�شون ك�إناث. وعند حب�سهم، �أودعوا في مرافق الرجال، حيث يواجهون الكثير من �أعمال العنف 

والاعتداء الجن�سيين، �سواء على يد ال�سجناء �أو موظفي ال�سجن.")�أ(

 United States National Prison Rape Elimination Commission, Hearing: At Risk: Sexual Abuse and Vulnerable )أ�(

.Groups Behind Bars—August 19, 2005, Statement of Dean Spade (www.nprec.us/proceedings_sf.htm)
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المتحدة لمناه�ضة التعذيب وغيره من �ضروب المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، وقواعد 

الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعالجة ال�سجناء، ومجموعة المبادئ المتعلقة بحماية جميع الأ�شخا�ص الذين 

يتعر�ضون لأيِّ �شكل من �أ�شكال الاحتجاز �أو ال�سجن، تنطبق على جميع المحتجزين وال�سجناء دون تمييز. 

وعلاوة على ذلك ف�إنَّ مبد�أ الم�ساواة في المعاملة الرا�سخ في تلك ال�صكوك يتطلب اتخاذ تدابير التمييز 

الإيجابي للق�ضاء على �أيِّ �شكل من �أ�شكال التمييز �أو �أيِّ �أخطار تواجه المجموعات ال�ضعيفة، بما في ذلك 

المجموعات التي يتناولها هذا الف�صل.

وفي عام 2006 و�ضعت لجنة الحقوقيين الدولية والخدمة الدولية لحقوق الإن�سان، بالنيابة عن تحالف 

من منظمات حقوق الإن�سان، مجموعة من المبادئ القانونية الدولية عن تطبيق القانون الدولي الخا�ص 

بانتهاكات حقوق الإن�سان ب�سبب الميول الجن�سية والهوية الجن�سانية، وذلك من �أجل مزيد من الو�ضوح 

يوغياكارتا  في  خبراء  اجتماع  انعقاد  وبعد  الإن�سان.  حقوق  مجال  في  الدول  التزامات  في  والتنا�سق 

بلداً  �إلى 25  المنتمون  الثاني/نوفمبر 2006 اعتمد الخبراء  �إلى 9 ت�شرين  الفترة من 6  ب�إندوني�سيا في 

الجن�سية  بالميول  يتعلق  فيما  الإن�سان  الدولي لحقوق  القانون  تطبيق  يوغياكارتا عن  مبادئ  بالإجماع 

)135(
والهوية الجن�سانية.

ويرد تلخي�ص للمعايير الدولية المتعلقة بمعاملة هذه المجموعة من الأ�شخا�ص في ال�سجون في المبد�أ 9 من 

مبادئ يوغياكارتا، في الإطار التالي.

الإعلان العالمي لحقوق الإن�سان

المادة 2

�سيما  ولا  نوع،  �أيِّ  من  تمييز  دونما  الإعلان،  هذا  في  المذكورة  والحريات  الحقوق  بجميع  التمتع  حق  �إن�سان  لكل 

التمييز ب�سبب العن�صر، �أو اللون، �أو الجن�س، �أو اللغة، �أو الدين، �أو الر�أي �سيا�سياً وغير �سيا�سي، �أو الأ�صل الوطني �أو 

الاجتماعي، �أو الثروة، �أو المولد �أو �أيِّ و�ضع �آخر.

العهد الدولي الخا� صبالحقوق المدنية وال�سيا�سية

المادة 17

لا  يجوز تعري�ض �أيِّ �شخ�ص، على نحو تع�سفي �أو غير قانوني، لتدخل في خ�صو�صياته �أو ��شؤون �أ�سرته �أو بيته �أو  -1

مرا�سلاته، ولا لأيِّ حملات غير قانونية تم�س �شرفه �أو �سمعته.

 من حق كل �شخ�ص �أن يحميه القانون من مثل هذا التدخل �أو الم�سا�س. -2

مبادئ يوغياكارتا عن تطبيق القانون الدولي لحقوق الإن�سان فيما يتعلق بالميول الجن�سية والهوية الجن�سانية

المبد�أ 9

الحق في المعاملة الإن�سانية �أثناء الاحتجاز

والميول الجن�سية  الإن�سان.  �شخ�ص  الأ�صلية في  الكرامة  �إن�سانية تحترم  المحرومين من حريتهم معاملة  يعامل جميع 

والهوية الجن�سانية جزء لا يتجز�أ من كرامة ال�شخ�ص.

www.yogyakartaprinciples.org/index.php?item=25#_Toc161634693 :يمكن الاطلاع عليها في العنوان التالي
 )135(
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الميول  ومزدوجي  والمثليات  المثليين  من  الجناة  لاحتياجات  	�الا�ستجابة  -4

الجن�سية ومغيري الهوية الجن�سانية

الت�شريع 	1-4

يتفق خبراء قانون حقوق الإن�سان على �أنَّ القوانين التي تن�ص على حب�س المثليين ب�سبب علاقات بينهم رغم 

ر�ضاهم واحترامهم للخ�صو�صية تعتبر خرقاً لحقوق الإن�سان الأ�سا�سية، بما في ذلك الحقوق في الخ�صو�صية 

المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  والعهد  الإن�سان  العالمي لحقوق  الإعلان  يحميها  التي  التمييز،  وعدم 

 و�آلية الإجراءات 
)137(

�أعربت هيئات المعاهدات ولجنة حقوق الإن�سان ال�سابقة ما   وكثيراً 
)136(

وال�سيا�سية.

الخا�صة عن القلق من تجريم العلاقات بين مثليين مترا�ضين، ودعت الدول �إلى الامتناع عن هذا التجريم 

و�إلغاء هذه القوانين �إذا كانت موجودة، وحثت جميع الدول التي ما زالت تطبق عقوبة الإعدام على عدم 

)138(
فر�ضها ب�سبب العلاقات بين مثليين بالغين مترا�ضين.

وتقوم جميع الدول بما يلي:

  �كفالة �ألا ي�ؤدي و�ضع ال�شخ�ص رهن الاحتجاز �إلى مزيد من تهمي�شه ب�سبب ميوله الجن�سية �أو هويته الجن�سانية  �ألف-

�أو �إلى تعري�ضه لخطر العنف �أو �سوء المعاملة �أو الإيذاء البدني �أو النف�سي �أو الجن�سي؛

 �توفير ما يكفي من �إمكانيات الح�صول على الرعاية الطبية والا�ست�شارة القانونية بما ينا�سب حاجات من هم  باء-

رهن الاحتجاز، والاعتراف ب�أية حاجات خا�صة لدى الأ�شخا�ص ب�سبب ميولهم الجن�سية وهويتهم الجن�سانية، 

ة الإنجابية، والح�صول على المعلومات والعلاج فيما يت�صل بفيرو�س نق�ص المناعة  بما فيها ما يت�صل بال�صحَّ

الب�شري/الأيدز، وكذلك على العلاج الهرموني وغيره، �إ�ضافة �إلى العمليات الجراحية لتغيير الهوية الجن�سانية 

عند الرغبة في ذلك؛

المنا�سب لميولهم  المت�صلة بمكان الاحتجاز  القرارات  �أق�صى حد ممكن في  �إلى  ال�سجناء   �كفالة م�شاركة جميع  جيم-

الجن�سية وهويتهم الجن�سانية؛

�أو هويتهم  ب�سبب ميولهم الجن�سية  الإيذاء  �أو  للعنف  المعر�ضين  ال�سجناء  وقائية لحماية جميع  تدابير    �اتخاذ  دال-

�أو تعبيرهم عن هذه الهوية، وكفالة �ألا ت�ؤدي هذه التدابير في حدود المعقول �إلى تقييد حقوقهم  الجن�سانية 

بالمقارنة مع حقوق عامة ال�سجناء؛

  �كفالة القيام بالزيارات الزوجية، عند ال�سماح بها، على قدم الم�ساواة بين جميع ال�سجناء والمحتجزين ب�صرف  هاء-

النظر عن جن�س ال�شريك؛

 � �ت�أمين رقابة م�ستقلة على مراكز الاحتجاز تقوم بها الدولة ومنظمات غير حكومية على حد �سواء بما فيها  واو-

المنظمات العاملة في ميدان الميول الجن�سية والهوية الجن�سانية؛

  �تنفيذ برامج توعية وتدريب لموظفي ال�سجون، وجميع الموظفين في القطاعين العام والخا�ص ممن يعملون في  زاي-

مراكز الاحتجاز لإطلاعهم على معياري ومبد�أي الم�ساواة وعدم التمييز الدوليين لحقوق الإن�سان، بما فيها ما 

يتعلق بالميول الجن�سية والهوية الجن�سانية.

انظر مبادئ يوغياكارتا، المبد�أ 4، الحق في الحياة، والمبد�أ 6، الحق في الخ�صو�صية.
 )136(

ووظائفها  و�آلياتها  الإن�سان  ال�سابقة لحقوق  اللجنة  ولايات  الإن�سان الجديد  ا�ستلم مجل�س حقوق  في حزيران/يونيه 2006، 
 )137(

وم�س�ؤولياتها.

 International Human Rights References to Human Rights Violations on the Grounds of Sexual Orientation and  )138(

Gender Identity, International Commission of Jurists, October 2006، ال�صفحة 6، بما في ذلك الحا�شية 19 التي ت�شير �إلى مجموعة 
من الملاحظات الختامية للجنة حقوق الإن�سان.
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وقد دعت مبادئ يوغياكارتا عن تطبيق القانون الدولي لحقوق الإن�سان فيما يتعلق بالميول الجن�سية والهوية 

الجن�سانية �إلى �أمور في جملتها �أن تلغي الدول الن�صو�ص الجنائية وغيرها من الن�صو�ص القانونية التي 

تحظر �أو تُ�ستخدَم في الواقع لحظر العلاقات الجن�سية بين مثليين مترا�ضين جاوزوا �سنّ الر�شد، والت�أكد من 

�أنَّ �سنّ الر�شد اللازم مت�ساوً في العلاقات الجن�سية بين �أ�شخا�ص من الجن�س نف�سه �أو من جن�سين. وريثما 

تلُغى هذه الن�صو�ص تحث مبادئ يوغياكارتا الدول على �ألا تفر�ض �أبداً عقوبة الإعدام على �أيِّ �شخ�ص 

�أحكام  ينتظرون  الإعدام وتفرج عن جميع من  �أحكام  و�أن تخفف  الن�صو�ص،  محكوم عليه بموجب هذه 

�أ�شخا�ص مترا�ضين جاوزوا �سنّ الر�شد. و�أهابت لجنة حقوق الإن�سان  الإعدام ب�سبب علاقة جن�سية بين 

بجميع الدول التي لا تزال تطبق عقوبة الإعدام ب�أن "تكفل عدم تجاوز مفهوم �أخطر الجرائم الجرائمَ 

المرتكبة عن عمد والتي تكون نتيجتها الموت �أو نتيجة خطيرة للغاية وعدم فر�ض عقوبة الإعدام ب�سبب 

�أعمال غير عنيفة مثل ... العلاقات الجن�سية بين بالغين مترا�ضين ...")139(

بالغين  �أفعال جن�سية بين  �إلى عدم تجريم  مراراً  الدول  الإن�سان  المتحدة لحقوق  الأمم  وقد دعت لجنة 

المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  العهد  من  و26   17 المادتين  مع  يتفق  بما  الجن�س  نف�س  من  مترا�ضين 

وال�سيا�سية و�أن تتخذ جميع التدابير اللازمة لحماية المثليين من الم�ضايقة والتمييز والعنف.

وعلاوة على ذلك ف�إنَّ التعر�ض للإ�صابة بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية يزيد زيادة كبيرة جداً في حالة 

تجريم العلاقات الجن�سية بين المثليين، مما يحرم كثيراً من �أع�ضاء هذه المجموعة من الا�ستفادة من برامج 

 ولما كانت �أوبئة هذا الفيرو�س تهدد 
)140(

الوقاية من الفيرو�س، ومن ال�سلع والعلاج اللازمين في هذا ال�صدد.

�صحة المجتمعات في كثير من بلدان العالم بما في ذلك ال�سجون بوجه خا�ص، ف�إنَّ هناك حاجة ملحة لإدخال 

هذا العامل في الاعتبار عند تعديل القانون الخا�ص بالعلاقات بين المثليين.

م العلاقات بين مثليين بالغين مترا�ضين تخالف  لجنة حقوق الإن�سان في الأمم المتحدة تقول �إنَّ القوانين التي تجرِّ

العهد الدولي الخا� صبالحقوق المدنية وال�سيا�سية وتذهب �إلى وجوب تف� يرسالأحكام الخا�صة بمناه�ضة التمييز في 

هذا العهد على �أ�سا�� سأنها ت�شمل التمييز ب�سبب الميول الجن�سية

في ق�ضية تونن �ضد �أ�ستراليا عام 1994 ذهبت لجنة حقوق الإن�سان في الأمم المتحدة—وهي التي تر�صد امتثال الدول 

م العلاقات بين مثليين مترا�ضين تنتهك  للعهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية—�إلى �أنَّ القوانين التي تجرِّ

حماية الخ�صو�صية )المادة 17( وتحريم التمييز )المادتان 2 و26( في العهد الدولي المذكور. وذهبت اللجنة بوجه خا�ص 

)�أ(
�إلى وجوب تف�سير الأحكام التي تناه�ض التمييز في العهد على �أ�سا�س �أنها ت�شمل التمييز ب�سبب الميول الجن�سية.

و�أعادت لجنة حقوق الإن�سان ت�أكيد قراراتها ال�سابقة ب�أنَّ حظر التمييز بموجب المادة 26 من العهد الدولي المذكور 

ي�شمل �أي�ضاً التمييز ب�سبب الميول الجن�سية في عدد من البلاغات المتعلقة بحالات خا�صة.

 Sexual Orientation and Gender Identity in Human Rights Law, References to Jurisprudence and Doctrine of )أ�(

 the United Nations Human Rights System, International Commission of Jurists, Geneva, Third updated edition, 2007,
.pp. 29-30

انظر قرارات لجنة حقوق الإن�سان E/CN.4/RES/2005/59 الم�ؤرخ في 20 ني�سان/�أبريل 2005، وE/CN.4/RES/2004/67 الم�ؤرخ 
 )139(

في 21 ني�سان/�أبريل 2004، وE/CN.4/RES/2003/67  الم�ؤرخ في 25 ني�سان/�أبريل 2003.

.UNAIDS, Report on the Global AIDS Epidemic 2006, p. 112 )140(
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الاحتياطي  الحب�س  ببدائل  المتعلقة  القرارات  المجموعة في  هذه  من  الجناة  �ضد  التمييز  �أبداً  ينبغي  لا 

والأحكام بال�سجن. ويمكن المحاججة �أي�ضا ب�أنَّ حالة ال�ضعف ال�شديدة لدى �أفراد هذه المجموعة في جميع 

نظم ال�سجون تقريبا ربما تعني �أنَّ الحكم عليهم يتحول �إلى عقوبة �أ�شد بكثير من الأحكام ال�صادرة عن 

المحاكم، مما يبرر اللجوء �إلًى التمييز الإيجابي �إلى حد ما �أثناء فترة �إ�صدار الأحكام، مع مراعاة اعتبارات 

�ضمان ال�سلامة والأمن للجمهور، وللجاني �أي�ضاً.

الممار�سات الجيدة

الحماية القانونية من التمييز ب�سبب الميول الجن�سية في جنوب �أفريقيا

في عام 1996 �أ�صبحت جنوب �أفريقيا �أول بلد ين�ص في د�ستوره على مختلف �أنواع الحماية من التمييز ب�سبب الميول 

الجن�سية؛ وقد �أدّى هذا الن�ص �إلى اتخاذ قرارات قانونية حا�سمة ت�ؤكد الم�ساواة بين المثليين والمثليات وغيرهم وتدعم 

حقوق �أطراف العلاقات بين المثليين.

�إلى بند الم�ساواة في د�ستور جنوب  ففي عام 1998 ق�ضت المحكمة الد�ستورية في جنوب �أفريقيا، بالإجماع، ا�ستناداً 

م العلاقات بين  �أفريقيا لعام 1996، ب�إلغاء "قوانين اللواط" في البلد. وفي حكم قاطع ذهبت �إلى �أنَّ القوانين التي تجرِّ

مثليين مترا�ضين لا تنتهك حماية الخ�صو�صية فح�سب، بل �إنها تنتهك مبد�أي الم�ساواة والكرامة �أي�ضا.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
الأحكام البديلة والدعوة �إليها في الولايات المتحدة

البديلة  الجن�سية  الهويات  و�أ�صحاب  الجن�سانية  الهوية  مغيري  لفائدة  العدالة  م�شروع  يديرها  التي  البرامج  بين  من 

 في كاليفورنيا بالولايات المتحدة، برنامج يتعلق بالعقوبات البديلة للجناة من هذه المجموعات.
)ب(

ومختلطو الجن�سين

وهذا البرنامج، اعترافاً منه ب�أنَّ مغيري الهوية الجن�سانية ومختلطي الجن�سين يتعر�ضون لأذى وعنف بالغين من النواحي 

الحب�س  �أو  بال�سجن  عليهم  يحكم  لمن  الإجمالي  العدد  تقليل  �إلى  ي�سعى  �أثناء حب�سهم،  والعاطفية  والجن�سية  البدنية 

منهم، وذلك ب�إحالتهم في وقت مبكر �إلى جهات خارج هذا النظام. وي�ساعد هذا البرنامج على وجه الخ�صو�ص �أولئك 

الأ�شخا�ص الذين ينتظرون �صدور حكم في حقهم في منطقة خليج �سان فران�سي�سكو على التقدّم بالتما�س �إلى الق�ضاة 

لإحالتهم �إلى برامج تتيح لهم الخدمات ال�صحية والاجتماعية والاقت�صادية التي يحتاجون �إليها بدلاً من الحكم عليهم 

بالحب�س �أو ال�سجن. وبو�سع هذه البرامج البديلة �أن تتيح للم�ستفيدين منها خدمات وفر�صا تعالج الأ�سباب التي �أدت 

�إلى �إلقاء القب�ض عليهم �أ�صلا. كما �أنَّ هذا الم�شروع يدافع عن حقوق الإن�سان المكفولة للموجودين منهم بالفعل في 

ال�سجون وعن كرامتهم.

.www.tgjip.org :لمزيد من المعلومات يرجى زيارة الموقع التالي
)�أ( 

لي�ست قا�صرة على واحد من  و/�أو الخارجية خ�صائ�ص  الداخلية  لهيئته الجن�سية  تكون  �شخ�ص  مختلط الجن�سين هو 
)ب( 

www. أو "الذكر". )المنظمة الدولية لمختلطي الجن�سين� في "الأنثى"  الجن�سين المعروفين، بل تكون مجموعة مما يعتبر "عادياً" 

.)intersexualite.org/Index.html

�إدارة ال�سجون 	3-4

 �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة  1-3-4

نظراً لكثرة عدد التقارير عن �أعمال التمييز والإهانة والاعتداء الجن�سي والاغت�صاب التي يتعر�ض لها 

�أفراد هذه المجموعة في بيئة ال�سجون، ف�إنَّ على �سلطات ال�سجون و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات ت�ضمن لهم 

�أق�صى قدر من الحماية الممكنة وت�سهّل �إعادة اندماجهم الاجتماعي بطريقة فعّالة.
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ويجب �إدراج رعاية ال�سجناء من هذه المجموعة وحمايتهم في الا�ستراتيجيات العامة للإدارة التي تو�ضع 

على م�ستوى مقار �إدارات ال�سجون.

ويجب �أن تت�صدى هذه المبادئ التوجيهية لثقافة معاداة المثليين الموجودة في ال�سجون في الأغلبية العظمى 

من المجتمعات وتو�ضح بما لا يدع مجالاً لل�شك �أنه لن ي�سمح بالتمييز ب�سبب الميول الجن�سية الحقيقية �أو 

رة �أو ب�سبب الهوية الجن�سانية. وينبغي �أن ت�ؤكد حقوق ال�سجناء في ال�ّسرية ب��شأن ميولهم الجن�سية  المت�صوَّ

اتباعها في حالات الاعتداء  الواجب  و�أن تت�ضمن تعليمات وا�ضحة عن الإجراءات  وهوياتهم الجن�سانية 

الجن�سي �أو التخوف منه.

وينبغي �أن تتحمل الإدارة الم�س�ؤولية عن اتخاذ جميع الخطوات اللازمة ل�ضمان �سلامة ال�سجناء، و�أن تعترف 

ب�أنه حتى في وجود �آليات فعّالة لل�شكاوى لا يمكن افترا�ض �أنَّ ال�سجناء من هذه المجموعة لن يتعر�ضوا لمزيد 

من الإيذاء �إذا تقدّموا ب�شكوى. وينبغي �أن يت�ضح بلا لب�س من �سيا�سات الإدارة وممار�ساتها �أنَّ ا�شتراك 

الموظفين في العنف الجن�سي �أو الم�ضايقة الجن�سية �أو غير ذلك، �أو عدم ت�صديهم لحالات التخوف �أو وقائع 

العنف �أو الم�ضايقة، �سي�ؤدي �إلى اتخاذ �إجراء ت�أديبي في حقهم.

وينبغي النظر في الت�شاور مع ممثلي هذه المجموعات ومنظماتهم في المجتمع المحلي عند �صياغة ال�سيا�سات 

والا�ستراتيجيات المنا�سبة لحماية ه�ؤلاء ال�سجناء و�إعادة اندماجهم في المجتمع.

وينبغي و�ضع قواعد قابلة للقيا�س لتقييم وتقدير نتائج هذه الا�ستراتيجيات والممار�سات. ويجب �أن يكون 

جمع البيانات وتقييمها جزءاً �أ�سا�سياً من ال�سيا�سات الخا�صة بحماية �أفراد هذه المجموعات، بما ي�سمح 

بمراجعة هذه الا�ستراتيجيات عند ال�ضرورة.

 الموظفون  2-3-4

والحماية  الأمن  ل�ضمان  جيداً  تدريباً  المدربين  الموظفين  من  كاف  عدد  هناك  يكون  �أن  ال�ضروري  من 

لل�سجناء من هذه المجموعة وتلبية احتياجاتهم الخا�صة في ال�سجون.

وينبغي �أن يت�ضمن تدريب الموظفين �إذكاء الوعي بمعياري ومبد�أي الم�ساواة وعدم التمييز الدوليين لحقوق 

 ويجب �أن تت�ضمن مواد التدريب حظر 
)141(

الإن�سان، بما فيها ما يتعلق بالميول الجن�سية والهوية الجن�سانية.

المجموعة.  هذه  من  لل�سجناء  الخا�صة  والاحتياجات  الجن�سانية  والهوية  الجن�سية  الميول  ب�سبب  التمييز 

كما يجب تدريب الموظفين على تنفيذ �إجراءات خا�صة في حالة الاعتداء الجن�سي، وكيفية التعرف على 

علامات الخوف والكرب لدى �سجناء هذه المجموعة و�ضمان ح�صولهم على الحماية والم�ساعدة فوراً عند 

ال�ضرورة. وينبغي �أن يكون الموظفون على ا�ستعداد للا�ستماع �إلى هموم �أع�ضاء هذه المجموعة و�شكاواهم 

و�أن توجه �إليهم تعليمات لحمل هذه ال�شكاوى على محمل الجد. ويجب �أي�ضاً تدريبهم على التعرف على 

ال�سجناء الذين تبدو عليهم علامات التفكير في الانتحار و�إحالتهم �إلى جهات تقدّم خدمات الدعم النف�سي 

عند ال�ضرورة.

ال�سجون على �سيا�سة ت�سمح بتمثيل الموظفين لمختلف الميول الجن�سية. وكما هو  �إدارات  �أن ت�سير  ويجب 

الحال لدى ال�سجناء من الأقليات العرقية والإثنية الذين يرتاحون �أكثر �إذا تعاملوا مع موظفين من نف�س 

مبادئ يوغياكارتا، المبد�أ 9 زاي.
 )141(
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المجموعات العرقية �أو الإثنية ف�إنَّ الأ�شخا�ص المنتمين �إلى المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل ي�شعرون �أي�ضاً ب�أنَّ 

قدرتهم على التوا�صل مع الموظفين الذين لديهم ميول جن�سية تختلف عن ميول الأغلبية تتعاظم بكثير. كما 

�أنَّ تعيين �أع�ضاء من هذه المجموعة �ضمن الموظفين يبعث بر�سالة قوية لبقية الموظفين عن عدم الت�سامح 

مع التمييز. ويجب �أن تكون هناك �سيا�سات عدم تمييز �ضد الموظفين من المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل 

للت�أكيد على �أهمية هذا المبد�أ ومنع م�ضايقة الموظفين من �أع�ضاء هذه المجموعة.

 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-3-4

يجب م�ساعدة ال�سجناء من هذه المجموعة على الح�صول على محام، وعلى الم�ساعدة القانونية وخدمات 

م�ساعدي المحامين بمجرد احتجازهم. وفي حال وجود �أ�سماء ومعلومات للات�صال بمنظمات متخ�ص�صة 

في م�ساعدة ه�ؤلاء الأ�شخا�ص في نظام العدالة الجنائية فيجب توفير هذه المعلومات.

الم�ساعدة  على  وبانتظام  فوراً  الح�صول  ال�ضروري  من  المثليين،  بين  العلاقات  م  تجرِّ التي  البلدان  وفي 

والاغت�صاب  الجن�سي  الاعتداء  �ضحايا  معاملة  وعدم  عادلة  المتهمين محاكمة  ل�ضمان محاكمة  القانونية 

وك�أنهم مجرمون.

 التوزيع والإيواء  4-3-4

من المبادئ ال�ضرورية في التوزيع والإيواء �إيداع ال�سجناء من هذه المجموعة في البيئة التي ت�ضمن �سلامتهم 

)142(
على خير وجه.

فلا يجب �أبداً و�ضع ه�ؤلاء ال�سجناء في �أماكن نوم �أو زنزانات مع �سجناء قد يكون فيهم خطر على �سلامة 

المجموعة المذكورة. �إذ ت�شير التقارير �إلى �أنَّ ال�سجناء من هذه المجموعة الذين �أعلنوا عن انتمائهم �إليها 

يف�ضلون �إيوائهم مع �سجناء من نف�س المجموعة، لا مع عامة نزلاء ال�سجن، �إذا كانوا ي�شعرون ب�أنهم يواجهون 

خطر الاعتداء الجن�سي �أو الاغت�صاب في حال عدم عزلهم عن بقية ال�سجناء. وحتى �إذا كانت الحماية 

العزل بدلاً من مواجهة خطر الاعتداء الجن�سي  �أع�ضاء هذه المجموعات قد يف�ضلون  العزل ف�إنَّ  تعني 

)143(
المحدق بهم با�ستمرار. لذا يجب �أخذ �شواغل ه�ؤلاء ال�سجناء و�آرائهم في الاعتبار عند توزيع ال�سجناء.

ولا يمكن توزيع ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية �إلا بالت�شاور مع ال�سجين المعني في كل حالة على حدة. 

و�أما توزيع ال�سجناء بح�سب الجن�س عند الولادة—وخ�صو�صاً �إيواء الذكور ومغيري الهوية الجن�سانية من 

ذكور �إلى �إناث مع �سجناء ذكور—فهو ي�ساعد فعليا على الاعتداء الجن�سي على ه�ؤلاء الجناة واغت�صابهم، 

ب�صرف النظر عما �إذا كانوا قد خ�ضعوا لعملية جراحية لتغيير جن�سهم �أم لا.

وينبغي الت�أكيد على �أنَّ من الم�ستحيل تقديم �إر�شادات قاطعة ب��شأن توزيع ال�سجناء، لأنَّ كثيراً من مغيري 

الجن�س الجديد  �إلى  يتحول  وبع�ضهم  �آخر،  �إلى  من جن�س  انتقالية  مرحلة  يكونون في  الجن�سانية  الهوية 

بدون �أن يمكن التعرف عليه، في حين ي�سهل التعرف على �آخرين، ولا يمكن حل الم�س�ألة دائماً على �أ�سا�س 

عوامل مثل ما �إذا كان ال�شخ�ص قد خ�ضع لعملية جراحية لتغيير جن�سه �أم لا. وفي بع�ض الحالات قد 

انظر مبادئ يوغياكارتا، المبد�أ 9 �ألف.
 )142(

مبادئ يوغياكارتا، المبد�أ 9 جيم.
 )143(
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يكون ال�شخ�ص في مرحلة انتقالية من جن�س �إلى �آخر ولكن لا يمكن التعرف عليه على �أنه مغاير للهوية 

الجن�سانة ما دام يح�صل على علاج هرموني، ولكنه قد يقع �ضحية �إذا توقف هذا العلاج. ولذلك ف�إنَّ 

اتخاذ قرارات التوزيع بح�سب كل حالة على حدة �أمر بالغ الأهمية، مع �إيلاء الأولوية لاعتبارات الأمن 

ورغبات كل �شخ�ص على حدة.

ويجب �أي�ضاً �أن تكون هناك �سيا�سات فعّالة ت�سمح بحب�س ال�سجناء من هذه المجموعة انفراديا حمايةً لهم 

والتحقيق في  فوراً  لطلبهم  الا�ستجابة  يجب  الحب�س  �أنف�سهم هذا  ال�سجناء  يطلب  وعندما  عند الحاجة. 

الأخطار التي يواجهها ال�سجين وهو �آمن في حب�سه الانفرادي )انظر �أي�ضاً الجزء 4-3-8، ال�سلامة والأمن(.

ويجب �ألا يتعر�ض ال�سجناء من هذه الفئة للتمييز من حيث نوعية الإيواء المخ�ص�ص لهم.

 الات�صال بالعالم الخارجي  5-3-4

نظراً لاحتمال �ضعف الات�صالات مع العائلة والأقارب، وا�ستحالة تلقي المثليين لزيارات من �شركاء حياتهم 

بالعالم  ال�سجناء  ه�ؤلاء  ات�صال  لت�سهيل  كبيرة  ال�سجن جهوداً  �سلطات  تبذل  �أن  بد  بع�ض الحالات، لا  في 

الخارجي.

و�إذا كان القانون الجنائي لا ي�سمح بزيارات من �شركاء الحياة غير المتزوجين، ينبغي النظر في تغيير القواعد 

لتلافي قطع علاقات ه�ؤلاء ال�سجناء بالعالم الخارجي وبو�سائل دعمهم، مما يزيد من العزلة التي يواجهها 

معظمهم في ال�سجون وي�ؤثر �سلبا على احتمالات تلقيهم الدعم بعد الإفراج عنهم. وينبغي �أن تنطبق القواعد 

على جميع ال�سجناء، مهما تكن ميولهم الجن�سية. �أما في البلدان التي ت�سمح بالزيارات الزوجية للزوجين من 

جن�سين مختلفين، ولي�س لل�سجناء من المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل، فينبغي �إيلاء الاعتبار لإعادة النظر في 

القواعد ل�ضمان تمتع جميع ال�سجناء بنف�س الحقوق، ب�صرف النظر عن ميولهم الجن�سية.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
�إنهاء التمييز ب�سبب الميول الجن�سية في الزيارات الزوجية لل�سجناء في المك�سيك

في تموز/يوليه 2007 �أعلنت اللجنة الوطنية لحقوق الإن�سان في مك�سيكو �أنَّ نظام ال�سجون في المدينة قد �سمح ب�أول 

زيارة زوجية ل�سجين ذي ميول جن�سية لي�ست غيرية، بما يتفق وتو�صيات اللجنة.

وت�سمح ال�سجون المك�سيكية لل�سجناء بتلقي زيارات زوجية ومعظمها لا ي�شترط �أن يكون الزائر متزوجاً بال�سجين.

"Mexico City prison system allows first gay conjugal visit", 30 July 2007. www.usatoday.com/ news/ )�أ( 

world/2007-07-29-mexico-gay-conjugal-visit_N.hrm

 الرعاية ال�صحية  6-3-4

يجب �أن يخ�ضع ال�سجناء من المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل، كما هو ��شأن جميع ال�سجناء، لفح�ص �صحي 

كامل عند الدخول �إلى ال�سجن و�أن يح�صلوا على رعاية طبية م�ساوية لما هو موجود في المجتمع المحلي ولما 

يح�صل عليه بقية ال�سجناء.
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وقد ت�شمل احتياجات الرعاية ال�صحية الخا�صة لدى ه�ؤلاء ال�سجناء معالجة الأمرا�ض المنقولة جن�سياً، بما في 

ذلك فيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية المكت�سب، وعلاج تعاطي المخدرات، وتلقي ا�ست�شارات ب��شأن الإعاقة العقليَّة 

ب�سبب العنف الجن�سي والاغت�صاب، من بين جملة �أمور. وعلاوة على ذلك ف�إنَّ برامج الوقاية من فيرو�س نق�ص 

المناعة الب�شرية المكت�سب/الأيدز �إلى جانب المن�شورات الإعلامية ب��شأن طرائق انتقال المر�ض وو�سائل الوقاية 

منه يجب �أن تكون متوافرة لجميع ال�سجناء، بمن فيهم ال�سجناء من المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل.

ويجب تزويد ال�سجناء الذين يعانون من رف�ض هوية الذات الجن�سانية بالعلاج المتوافر في المجتمع المحلي، 

مثل العلاج بالهرمونات، وكذلك بالدعم النف�سي، عند اللزوم. وفي حال كان ال�سجناء من مغيري الهوية 

الجن�سانية يح�صلون بالفعل على علاج هرموني عند دخول ال�سجن، يجب الا�ستمرار في هذا العلاج. و�إذا 

كان من الممكن �إجراء العملية الجراحية لتغيير الجن�س في المجتمع المحلي فيجب توفيرها �أي�ضا لل�سجناء.

 برامج ال�سجناء  7-3-4

يجب �أن ت�ضمن �سلطات ال�سجن م�شاركة ال�سجناء من هذه المجموعة في جميع �أن�شطة ال�سجن دون تمييز، 

مع حمايتهم �أثناء هذه الأن�شطة من العنف والإيذاء.

ويجب النظر في و�ضع برامج خا�صة لمنع الاغت�صاب في ال�سجون، وتت�ضمن توجيه ال�سجناء الجدد ب��شأن 

حماية �أنف�سهم من الاغت�صاب والاعتداء الجن�سي. ويجب �أن تت�ضمن هذه البرامج عنا�صر محددة لحماية 

ال�سجناء الأع�ضاء فعلا �أو ح�سب ما هو مت�صور في المجموعة مو�ضوع هذا الف�صل.

ويجب و�ضع برامج خا�صة لتقديم الم�شورة �إلى ال�سجناء من هذه المجموعة، و�أن تتناول هذه الم�شورة مجموعة 

ة وما يت�صل بذلك، و�أن ت�ضمن بوجه خا�ص دعماً  �شاملة من الاهتمامات ت�ضم الاندماج وال�سلامة وال�صحَّ

منا�سباً ل�ضحايا الإذلال والاعتداء الجن�سي والاغت�صاب في ال�سجن �أو قبل دخول ال�سجن.

ويجب ت�شجيع المنظمات غير الحكومية وغيرها من منظمات المجتمع المدني التي تعمل في مجال حقوق 

واحتياجات الأ�شخا�ص مو�ضوع هذا الف�صل على زيارة ال�سجون وتنفيذ برامج خا�صة تعالج احتياجات هذه 

المجموعة من ال�سجناء. كما يمكن �إ�شراك هذه المجتمعات في تنفيذ برامج لأغلبية نزلاء ال�سجن من �أجل 

�إذكاء الوعي لدى بقية ال�سجناء، وكذلك لدى الموظفين، بالق�ضايا المتعلقة بالأ�شخا�ص من هذه المجموعة 

والق�ضاء على الت�صورات النمطية المتعلقة بتنوع الميول الجن�سية والهوية الجن�سانية.

 ال�سلامة والأمن  8-3-4

ال�سلامة والأمن هي �أولى احتياجات ال�سجناء من هذه الفئة و�أهمها كما �سبق الت�أكيد في كل �أجزاء هذا 

الف�صل.

ويمكن حماية ه�ؤلاء ال�سجناء بالطرائق التالية: انتهاج �سيا�سة وا�ستراتيجية �إداريتين وا�ضحتين ت�ضمنان 

وتدريبهم  الموظفين  باختيار  والاعتناء  4-3-1(؛  )الجزء  وحمايتهم  الأ�شخا�ص  ه�ؤلاء  �ضد  التمييز  عدم 

عدم  وي�ضمن  ال�سجناء  ه�ؤلاء  يواجهها  التي  بالأخطار  يعترف  ت�صنيف  نظام  وو�ضع  4-3-2(؛  )الجزء 

�إيداعهم مع �أ�شخا�ص يحتمل �أن يعتدوا عليهم )الجزء 4-3-4( �إلى جانب �إ�شراف الموظفين عليهم بال�شكل 

ال�صحيح.
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	�إجراءات ال�شكاوى �ألف-

لتقديم  و�ّسرية  فعّالة  �آلية  ال�سجون وجود  والأمن في  ال�سلامة  الأخرى في �ضمان  الرئي�سية  العنا�صر  من 

ال�شكاوى ي�سهل الاحتكام �إليها. ويجب تمكين ال�سجناء من الفئة مو�ضوع هذا الف�صل، ��شأنهم ��شأن بقية 

ال�سجناء، من تقديم �شكاوى من الاعتداء �أو الخوف من الاعتداء، دون خ�شية رد فعل من الموظفين �أو بقية 

ال�سجناء، والا�ستجابة ب�سرعة وفعالية لهذه ال�شكاوى، و�إيداع ال�ضحايا �أو ال�ضحايا المحتملين للاعتداء فوراً 

في مكان ي�ضمن �سلامتهم. و�إذا كان الاعتداء قد وقع بالفعل يجب �أن يح�صل ال�سجين على الرعاية الطبية 

ال�سجون، وهو �ضمان حماية  تتبعه بع�ض نظم  �أكثر من ذلك،  �أ�سلوب تقدّمي  �إليها. وهناك  التي يحتاج 

ال�ضحايا با�ستهداف المعتدين لا ال�ضحايا، وذلك بحب�سهم انفراديا �أثناء �إجراء التحقيق.

�أهمية حا�سمة في  له من  لما  فوراً،  المادية على ذلك  الأدلَّة  اغت�صاب يجب جمع  الإدعاء بحدوث  وعند 

الملاحقة الجنائية. ويجب، بح�سب نوع العنف المرتكب، اتخاذ �إجراء ت�أديـبي داخل ال�سجن �أو بدء ملاحقة 

جنائية خارجه، وي�شمل ذلك جمع الأدلَّة المادية والا�ستماع �إلى �أقوال ال�شهود وا�ستجواب المتهمين. ويجب 

تقديم مرتكبي هذه الأفعال �إلى العدالة، وفقا لما يتطلبه قانون حقوق الإن�سان الدولي والقانون الوطني في 

معظم البلدان.

ومن ��شأن �إبداء الاهتمام ب�شكاوى ال�سجناء من هذه المجموعة �أو ال�سجناء الآخرين من الاعتداء الجن�سي 

�أو العنف �أو الاغت�صاب في ال�سجون وعقاب المعتدين �أن يبعث بر�سالة قوية �إلى جميع الأ�شخا�ص الذين قد 

يفكرون في ارتكاب �أعمال مماثلة ب�أنها تعتبر جرائم لا ت�سامح فيها.

العقوبات الت�أديبية باء-	

قد يكون الإفراط في فر�ض عقوبات ت�أديبية في حق ال�سجناء من هذه الفئة دليلًا على التمييز �ضدهم 

داخل ال�سجن. وفي بع�ض النظم قد ي�ستخدم الحب�س الانفرادي كعقاب ت�أديـبي له�ؤلاء ال�سجناء بطريقة غير 

متنا�سبة، �أو ربما يودع �أع�ضاء هذه المجموعة الذين كانوا �ضحايا للاعتداء في زنزانات انفرادية، ويكون 

ذلك ظاهرياً لحمايتهم في حين �أنَّ المعتدي لا يعاقب ب�أيِّ �شكل من الأ�شكال. وهذا النوع من الممار�سات 

يخالف مبد�أ عدم التمييز الذي جاء في مجموعة كبيرة من ال�صكوك الدولية لحقوق الإن�سان، بما في ذلك 

�إجراءات وا�ضحة يتبعها الموظفون  �أن تكون هناك  �إذ يجب  القواعد النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء. 

قبل اتخاذ قرار باللجوء �إلى الحب�س الانفرادي. ويجب ت�سجيل جميع حالات ا�ستخدام العقوبات الت�أديبية.

التفتي�ش بالتجريد من الثياب جيم-	

يجب حظر اللجوء المتكرر وبدون �ضرورة �إلى تفتي�ش ال�سجناء من هذه المجموعة بتجريدهم من الثياب، 

وت�سجيل عدد مرات تفتي�ش كل �سجين للك�شف عن �أيِّ تمييز قد يكون تعر�ض له. وينبغي �أن يكون هناك 

دائماً تبرير كاف لعمليات التفتي�ش الج�سدي ال�شامل. و�إذا اعتبُر هذا التفتي�ش �ضرورياً فيجب �أن تتوافر 

لل�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية فر�صة اختيار جن�س ال�شخ�ص القائم بالتفتي�ش، للت�أكد من �إجرائه 

بوا�سطة �شخ�ص من الجن�س المنا�سب ب�أدنى قدر من �إهدار الكرامة ال�شخ�صية.
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4-3-9 الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج

من المرجح �أن يكون معظم ال�سجناء من الفئة مو�ضوع هذا الف�صل، وعلى الأخ�ص مغيرو الهوية الجن�سانية، 

قد فقدوا ال�صلة بعائلاتهم نتيجة لميولهم الجن�سية �أو هويتهم الجن�سانية. ولهذا يجب على �سلطات ال�سجن 

�أن تحاول توفير الدعم الذي يفتقدونه من العائلة والأقارب بطرائق بديلة. وهذه الطرائق قد تت�ضمن 

�إقامة �صلات بمنظمات ووكالات المجتمع المدني المعنية بالأمر التي تقدّم الم�ساعدة له�ؤلاء النا�س ب�صفة 

عامة ولل�سجناء وال�سجناء ال�سابقين ب�صفة خا�صة، و�إقامة تعاون مع �إدارات مراقبة ال�سلوك �أو غيرها من 

وكالات الرعاية الاجتماعية، مما ي�ساعد ال�سجناء من الفئة مو�ضوع هذا الف�صل على العثور على م�سكن 

وعمل بدون تمييز.

وبرامج  الهرموني  العلاج  ذلك  بهم، بما في  �ألمتّ  �أيِّ حالة �صحية  من  يتلقون علاجاً  ال�سجناء  كان  و�إذا 

العلاج من �إدمان المخدرات، من بين �أمور �أخرى، فينبغي ل�سلطات ال�سجن �أن ت�ضمن التن�سيق مع الإدارات 

ال�صحية في المجتمع المحلي وا�ستمرار العلاج دون انقطاع.

 الر�صد  10-3-4

ب�سبب  وللتمييز  عامة،  ب�صفة  الجن�سي  للعنف  وم�ستمر  م�ستقل  ر�صد  �آليات  هناك  تكون  �أن  يجب 

وينبغي  خا�صة.  ب�صفة  المجموعة،  هذه  من  �أ�شخا�ص  �ضد  الجن�سيين  والعنف  والاعتداء  الجن�سية  الميول 

�ضد  فيها تمييز  معاملة  �أيِّ  منع  ل�ضمان  البيانات  �إلى هذه  ا�ستناداً  �إجراءات  ال�سجن  �سلطات  تتخذ  �أن 

ال�سجناء من هذه  ال�سجناء، بمن فيهم   ال�سجناء من هذه المجموعة، ومنع الاعتداء الجن�سي على جميع 

المجموعة، واغت�صابهم.

التو�صيات

للم�شرعين

• �إعادة النظر في القانون الجنائي الخا�ص بالعلاقات بين مثليين بالغين مترا�ضين في �ضوء متطلبات الإعلان 	

العالمي لحقوق الإن�سان، والعهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية، واتفاقية مناه�ضة التعذيب وغيره 

من �ضروب المعاملة �أو العقوبة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، بغر�ض �إلغاء القوانين التي تجرّم هذه الأفعال؛ 

وريثما يحدث ذلك، يجب عدم فر�ض عقوبة الإعدام �أو عقوبات بدنية على الأ�شخا�ص المدانين بهذه الأفعال.

ل�سلطات �إ�صدار الأحكام

• الت�أكد من �أنَّ الأ�شخا�ص مو�ضوع هذا الف�صل لا يتعر�ضون للتمييز عند النظر في فر�ض تدابير وعقوبات غير 	

احتجازية ب�سبب ميولهم الجن�سية وهويتهم الجن�سانية.

• يجب �أن ي�ستفيد الجناة من هذه المجموعة الذين يرتكبوا جرائم غير عنيفة ولا يعتبرون خطراً على المجتمع، كما 	

هو الحال مع جميع الجناة، من العقوبات والتدابير غير الاحتجازية الأن�سب لإعادة اندماجهم الاجتماعي. وفي 

هذا ال�صدد يجب توعية �سلطات �إ�صدار الأحكام بمدى ال�ضعف ال�شديد الذي يعاني منه �أفراد هذه المجموعة 

في ال�سجون.

ل�سلطات ال�سجون، و�سلطات مراقبة ال�سلوك و/�أو �سائر خدمات الرعاية الاجتماعية

�سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة

• وتمنع 	 المجموعة،  هذه  من  لل�سجناء  الممكنة  الحماية  من  قدر  �أق�صى  ت�ضمن  وا�ستراتيجيات  �سيا�سات  و�ضع 

التمييز ب�سبب الميول الجن�سية والهوية الجن�سانية وفر�ض �إجراءات ت�أديـبية على الموظفين الذين لا يحترمون 
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ل  هذه المبادئ، والاعتراف بحق ال�سجناء في الخ�صو�صية ب��شأن ميولهم الجن�سية وهويتهم الجن�سانية، مما ي�سهِّ

�إعادة اندماجهم الاجتماعي بفعالية.

• الت�شاور مع ممثلي الجماعات والمنظمات التي ينتمي �إليها ه�ؤلاء الأفراد في �صياغة ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات 	

المنا�سبة.

• و�ضع معايير قابلة للقيا�س لتقييم وتقدير نتائج هذه الا�ستراتيجيات والممار�سات.	

الموظفون

• توظيف عدد كاف من الموظفين الم�س�ؤولين عن الرقابة.	

• كفالة ت�ضمين تدريب الموظفين �إذكاء وعيهم بمعايير حقوق الإن�سان الدولية ومبد�أي الم�ساواة وعدم التمييز، بما 	

في ذلك ما يتعلق بالميول الجن�سية والهوية الجن�سانية، وت�ضمين مناهج تدريب الموظفين مو�ضوع حظر التمييز 

�ضد ال�سجناء من هذه المجموعة واحتياجاتهم الخا�صة وحمايتهم.

• الميول 	 الموظفين لمختلف  �أع�ضاء هذه المجموعة وبذل الجهود ل�ضمان تمثيل  الموظفين من  التمييز �ضد  عدم 

الجن�سية بقدر الإمكان.

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• م�ساعدة ال�سجناء من هذه المجموعة على الح�صول دون تمييز على الم�شورة والم�ساعدة القانونيتين وعلى خدمات 	

م�ساعدي المحامين بمجرد احتجازهم.

• �إتاحة �أ�سماء ومعلومات الات�صال بالمنظمات التي ت�ساعد �أفراد هذه المجموعة في نظام العدالة الجنائية.	

الت�صنيف والإيواء

• تطبيق نظام ت�صنيف يعترف باحتياجات الحماية الخا�صة لأفراد هذه المجموعة.	

• مراعاة رغبات و�شواغل ال�سجناء �أنف�سهم �أثناء التوزيع.	

• عدم �إيداع ال�سجناء من هذه المجموعة في �أماكن نوم �أو زنزانات مع �سجناء قد يعتبرون خطراً على �سلامتهم.	

• �إليهم عند 	 الم�سند  الهوية الجن�سانية بح�سب الجن�س  ال�سجناء من مغيري  �إيواء  المنا�سب  �أنَّ من  عدم افترا�ض 

الذين لم  الأ�شخا�ص  لدى  الإيواء  �إلى  المعنيين ومراعاة اختلاف الاحتياجات  ال�سجناء  الت�شاور مع  بل  الولادة، 

يخ�ضعوا لعملية جراحية يغيرون بها جن�سهم و�أولئك الذين خ�ضعوا لها، وكذلك ما �إذا كانوا ذكوراً تحولوا �إلى 

�إناث �أو �إناثاً تحولن �إلى ذكور، وما �إذا كانوا يمرون بمرحلة انتقالية.

• الت�أكد من عدم وجود تمييز في نوعية �إيواء �أفراد هذه المجموعات.	

الات�صال بالعالم الخارجي

• �إذا لم يكن القانون الجنائي ي�سمح بالزيارات من �شركاء حياة غير متزوجين، يجب النظر في تعديل القواعد لمنع 	

قطع روابط ال�سجناء مع العالم الخارجي وزيادة عزلتهم، والت�أثير �سلبا في احتمالات الدعم الذي يح�صلون عليه 

بعد الإفراج، وتوفير نف�س الحقوق لجميع ال�سجناء، مهما تكن ميولهم الجن�سية.

• النظر عن 	 بهذا الحق، ب�صرف  ال�سجناء  بها، يجب �ضمان تمتع جميع  الزوجية م�سموحاً  الزيارات  �إذا كانت 

ميولهم الجن�سية.

الرعاية ال�صحية

• الت�أكد من خ�ضوع ال�سجناء من هذه المجموعة لفح�ص �صحي كامل عند دخول ال�سجن على قدم الم�ساواة مع 	

بقية ال�سجناء، ومن ح�صولهم على رعاية طبية م�ساوية لما هو موجود في المجتمع المحلي ولما يح�صل عليه بقية 

ال�سجناء.
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• تلبية الاحتياجات الخا�صة �إلى الرعاية ال�صحية لدى �سجناء هذه المجموعة، بما في ذلك العلاج المتوافر في 	

المجتمع المحلي لرف�ض هوية الذات الجن�سانية مثل العلاج بالهرمونات والعمليات الجراحية لتغيير الجن�س، �إذا 

كانا متوافرين في المجتمع المحلي.

• انتقال 	 �إعلامية عن  وتقديم من�شورات  المكت�سب  الب�شرية  المناعة  نق�ص  الوقاية من فيرو�س  برامج عن  تنظيم 

الفيرو�س ومر�ض الأيدز وو�سائل وقاية جميع ال�سجناء، بمن فيهم �سجناء هذه المجموعة.

برامج ال�سجناء

• �ضمان م�شاركة ال�سجناء من هذه المجموعة في جميع �أن�شطة ال�سجن دون تمييز، مع حمايتهم �أثناءها من العنف 	

والإيذاء.

• و�ضع برامج مخ�ص�صة لمنع الاغت�صاب في ال�سجن، تت�ضمن توجيهاً لل�سجناء الجدد لحماية �أنف�سهم من الاغت�صاب 	

والاعتداء الجن�سي.

• تنظيم برامج ا�ست�شارات خا�صة بال�سجناء من هذه المجموعة، وخ�صو�صاً من كانوا �ضحايا للإهانة �أو الاعتداء 	

الجن�سي والاغت�صاب في ال�سجن �أو قبل دخول ال�سجن.

• من هذه 	 ال�سجناء  تعمل في مجال حقوق  التي  المدني  المجتمع  منظمات  و�سائر  الحكومية  المنظمات غير  ت�شجيع 

المجموعة واحتياجاتهم على زيارة ال�سجون وتنفيذ برامج خا�صة فيها تتناول احتياجات هذه المجموعة من ال�سجناء.

ال�سلامة والأمن

• ت�ضمين التدريب على الإ�شراف والإجراءات الواجب اتباعها في حالات الاعتداء الجن�سي �ضمن مناهج تدريب 	

الموظفين حتى ي�ستطيعوا اكت�شاف الاعتداء والعنف الجن�سيين بحق جميع ال�سجناء، بمن فيهم ال�سجناء من هذه 

المجموعة، ومنع وقوعهما بفعالية.

• �إقامة �آلية �ّسرية فعّالة لل�شكاوى ي�سهل الاحتكام �إليها، و�ضمان عدم تعر�ض ال�سجناء من هذه المجموعة للتمييز 	

في �إجراءات ال�شكاوى، وح�صولهم على الحماية الكاملة بعد تقديم �شكاوى من الاعتداء الجن�سي �أو الاغت�صاب 

�أو التخوف من هذه الأفعال، وتقديم مرتكبي الاعتداء الجن�سي وغيره من �أ�شكال العنف �إلى العدالة.

• عدم التمييز �ضد ال�سجناء من هذه المجموعة عند تطبيق العقوبات الت�أديبية، بما في ذلك الحب�س الانفرادي 	

بوجه خا�ص.

• �ضمان عدم �إجراء التفتي�ش الج�سدي لل�سجناء من هذه المجموعة بتجريدهم من ثيابهم بطريقة ع�شوائية لا 	

مبرر لها، والت�أكد من عدم �إجراء التفتي�ش الج�سدي ال�شامل �إلا �إذا كان هناك مبرر حقيقي، كما هو حال بقية 

ال�سجناء، واحترام رغبات ال�سجناء من مغيري الهوية الجن�سانية ب��شأن جن�س ال�شخ�ص الذي يقوم بالتفتي�ش.

• كانوا 	 �إذا  لهم  الانفرادي حمايةً  الحب�س  على  بالح�صول  المجموعة  ل�سجناء هذه  ت�سمح  فعّالة  �سيا�سات  و�ضع 

يحتاجون �إليه.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج

• �إقامة ات�صال مع المنظمات والوكالات المعنية في المجتمع المدني التي تقدّم الم�ساعدة لل�سجناء من هذه المجموعة 	

وال�سجناء ال�سابقين.

• التعاون مع �إدارات مراقبة ال�سلوك وغيرها من وكالات الرعاية الاجتماعية ل�ضمان الح�صول على م�ساعدتها 	

في �إيجاد �سكن وعمل لأ�شخا�ص من هذه المجموعة دون تمييز.

• �ضمان التن�سيق مع الإدارات ال�صحية في المجتمع المحلي وا�ستمرار �أيِّ علاج طبي لل�سجناء من هذه المجموعة 	

دون انقطاع.

الر�صد

• والعنف 	 والاعتداء  الجن�سية  الميول  ب�سبب  وللتمييز  عامة،  ب�صفة  الجن�سي  للعنف  م�ستقل  ر�صد  �آليات  �إقامة 

الجن�سيين �ضد �أ�شخا�ص من هذه المجموعة، ب�صفة خا�صة. وينبغي �أن تتخذ �سلطات ال�سجن �إجراءات ا�ستناداً 

�إلى هذه البيانات ل�ضمان منع �أيِّ معاملة فيها تمييز �ضد ال�سجناء من  هذه المجموعة، ومنع الاعتداء الجن�سي 

على جميع ال�سجناء، بمن فيهم ال�سجناء من هذه المجموعة، واغت�صابهم. 
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التعريف

ال�سكان.  ال�سنّى والأجيال الأ�سغر �سنا من مجموع  الفا�سل بين كبار  ال�ستين الحد  التحليل الديمغرافي تعتب �سنّى  في 

اأنَّ �سنّى الخام�سة وال�ستين هي الحد  مة، ممن يعتبون  المتقدّى البلدان  النا�س، وخ�سو�ساً في  من  اأنَّ هناك كثيراً  غير 

الفا�سل لأنَّ كثيرا من ال�سكان ي�سبحون موؤهلين عند بلوغهم هذه ال�سنّى للا�ستفادة من ا�ستحقاقات معا�سات التقاعد 

وال�سمان الجتماعي الكاملة لكبار ال�سن. ولكن هذا الحد الفا�سل ل ينطبق في كل مكان. وعلى ذلك فلا يمكن تعريف 

ال�سيخوخة تعريفاً وا�سحاً لأنَّ المفهوم لي�س له نف�س المعنى في جميع المجتمعات، كما اأنه ل يقابل مدة زمنية معينة 

)اأ(
ب�سبب الزيادة الم�ستمرة في العمر المتوقع.

بلد  وتختلف من  �سنّى ع�سوائية   هي 
)ب(

ال�سن كبار  اأو  الم�سنين  بلوغها من  ال�سجين عند  يعتب  التي  ال�سنّى  فاإنَّ  وبالمثل 

ب�سفة  م�سنين  الخم�سين  �سنّى  فوق  ال�سجناء  يعتب  مثلا  واأ�ستراليا  المتحدة  الوليات  ففي  لأخرى.  درا�سة  ومن  لآخر 

 وفي المملكة المتحدة يندرج �سمن هذه الفئة كل من تجاوز �سنّى ال�ستين اأو الخام�سة وال�ستين بح�سب مختلف 
)ج(

عامة.

 وفي كندا يعتب ال�سجناء من كبار ال�سنّى اإذا كانت �سنّىهم تتراوح بين 50 و64 �سنة، ويعتبون م�سنين اإذا هم 
)د(

الدرا�سات.

)هـ(
بلغوا �سنّى الخام�سة وال�ستين اأو تجاوزوها، واإن كان تعبير "كبار ال�سن" ي�سمل هاتين الفئتين.

 من �سيخوخة مبكرة 
)و(

وال�سبب في تحديد هذه ال�سنّى الدنيا لل�سجناء الم�سنين هو تجاوز عمر كل �سجين من ال�سجناء

قدرها ع�ضر �سنوات اأكثر من اأقرانهم في المجتمع المحلي، وذلك ب�سبب الم�ساكل ال�سحية المزمنة، واأ�سلوب الحياة غير 

ال�سحي، وتعاطي الكحول والمخدرات، اإل جانب الإجهاد والآثار ال�سارة النا�سئة عن ال�سجن نف�سه.

درا�سة الحالة القت�سادية والجتماعية في العالم، 2007: التنمية في عالم ي�سيخ، اإدارة ال�سوؤون القت�سادية والجتماعية، 
)اأ( 

الأمم المتحدة، E/2007/50/Rev1 ST/ESA/314 ،2007 �س 1. 

ل ي�ستعمل في مبادئ الأمم المتحدة المتعلقة بكبار ال�سنّى )1991( وخطة عمل مدريد الدولية المتعلقة بال�سيخوخة )2002( 
)ب( 

م�سطلح "الم�سنون" بمعنى "كبار ال�سن"، لكنه م�ستعمل هنا مراعاة ل�ستعماله في بع�س نظم ال�سجون، توخيا للو�سوح والدقة.

 Dr Morton, Joann, B., An Administrative Overview of the Older Inmate, Washington DC, United States )ج( 

 Department of Justice, National Institute of Corrections, August 1992, p. 5; Grant A, Elderly Inmates: Issues for
.Australia, Australian Institute of Criminology, May 1999, p. 1

 Howse, K., Growing Old in Prison: A scoping study on older prisoners, Centre for Policy and Ageing and )د( 

.Prison Reform Trust, United Kingdom, 2003 p. 2

.Uzoaba, J., Managing Older Offenders: Where do we Stand? Correctional Service of Canada, 1998, p. 3 )هـ(

الذي ي�سار اإليه في بع�س الحالت باأنه "العمر البيولوجي" واإن كان هذا التعبير مو�سع جدل في علم ال�سيخوخة.
)و( 

6- ال�ســجناء من كبـار ال�سنّى
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الأفكار الرئي�سية

• الزيادة في العمر المتوقع ب�صفة عامة في بع�ض البلدان، والاتجاه نحو زيادة طول مدة العقوبات وفر�ض عقوبات 	

قا�سية، مثل ال�سجن مدى الحياة دون �إمكانية الإفراج، �أدت �إلى زيادة عدد ال�سجناء من كبار ال�سنّ في كثير من 

البلدان في العالم.

• ت�صميم ال�سجون ينا�سب الجناة من ال�شبان، لأنهم �أغلبية نزلاء ال�سجون. كما �أنَّ برامج ال�سجناء تو�ضع بمراعاة 	

احتياجات ال�سجناء ال�شبان، ونادراً ما ي�ؤخذ في الاعتبار الاختلاف الكبير للقدرات البدنية لل�سجناء الم�سنين 

واحتياجاتهم �إلى البرامج.

• لدى معظم ال�سجناء الم�سنين مجموعة من الاحتياجات �إلى الرعاية ال�صحية لا ت�ستطيع معظم نظم ال�سجون 	

تلبيتها بالكامل، وهي تلقي عبئاً كبيراً على الموارد في �إدارات الرعاية ال�صحية في ال�سجون.

• نظراً لإمكانية رعاية معظم ال�سجناء الم�سنين على وجه �أف�ضل في المجتمع المحلي، في �إطار عقوبات وتدابير 	

غير احتجازية منا�سبة ونظراً ل�سن ه�ؤلاء الجناة وحالة �صحتهم العقليَّة والبدنية، ف�إنَّ �سلطات �إ�صدار الأحكام 

يجب �أن تراعي مدى �إمكانية ح�صولهم على الرعاية الكافية في ال�سجن، ل�ضمان عدم �صدور �أحكام بعقوبات 

قا�سية �إلى حد الإفراط.

• تكفل 	 التي  الإن�سان  والاهتمام بحقوق  الزيادة،  ا�ستمرار هذه  واحتمالات  الم�سنين،  ال�سجناء  زيادة عدد  معدل 

معالجتهم ورعايتهم في ال�سجون، تبرر و�ضع �إدارات ال�سجون ل�سيا�سات وا�ستراتيجيات خا�صة لمعالجة الاحتياجات 

الخا�صة لهذه المجموعة ال�ضعيفة من ال�سجناء.

لمحة عامة 	-1

عدد ال�سجناء الم�سنين �آخذ في الازدياد، وخ�صو�صاً في البلدان المتقدّمة، حيث يتزايد العمر المتوقع ب�صفة 

عامة. كما �أنَّ نمو عدد ال�سجناء الم�سنين هو نتيجة لت�شديد العقوبات وزيادة اللجوء �إلى الحب�س وتقليل 

�آليات الإفراج قبل انتهاء المدة في بع�ض البلدان. وقد زاد عدد الجناة المحكوم عليهم بال�سجن مدى الحياة 

ا�ستخدام  �إلى  اللجوء  زيادة  �إلى  الأحكام  ت�شديد  و�أدت ممار�سات   
)144(

الأخيرة. ال�سنوات  بوجه خا�ص في 

 وت�صدر المحاكم عقوبات بال�سجن لمدد طويلة 
)145(

ال�سجن مدى الحياة عن جرائم غير عنيفة و�أقل خطورة.

بموجب قوانين تفر�ض �أحكام �إلزامية. كما �أدى ذلك �إلى زيادة �صدور �أحكام بال�سجن مدى الحياة دون 

 وتفيد التقارير ب�أنَّ انف�صام 
)146(

�إمكانية الإفراج، وهي �سيا�سة مطبقة الآن في بلدان بجميع مناطق العالم.

الروابط التقليدية في العائلة والمجتمع المحلي في بع�ض المجتمعات �أدى �إلى لجوء كبار ال�سنّ �إلى الجريمة 

 ومن الم�ؤ�سف �أنَّ هذه العوامل �أدت �إلى توقع زيادة م�ستمرة في عدد ال�سجناء من 
)147(

ب�سبب الفقر والعزلة.

كبار ال�سنّ في كثير من بلدان العالم.

الدرا�سات  ال�سن، وتركز  ال�سجناء من كبار  ن�سبيا عن  �سوى درا�سات قليلة  الوقت الحا�ضر  ولا توجد في 

المتوافرة �أ�سا�ساً على ال�سجناء في الولايات المتحدة وكندا والمملكة المتحدة و�أ�ستراليا. وتفيد البحوث التي 

�أجُريت في تلك البلدان �أنَّ عدد ال�سجناء من كبار ال�سنّ ما فتئ يزداد بوتيرة �أ�سرع من وتيرة زيادة جميع 

ال�سجناء. ففي المملكة المتحدة مثلا، زاد مجموع ال�سجناء الذين �صدرت في حقهم �أحكام بن�سبة 51 في المائة 

.Penal Reform International, Newsletter No. 57, 2007 (1), p. 5 )144(

المرجع نف�سه.
 )145(

المرجع نف�سه.
 )146(

 "Elderly inmates find amenities in Japan’s prisons", by Norimitsu Onishi, 2 November 2007 :انظر  في اليابان  مثلًا
 )147(

.(www.iht.com/articles/2007/11/02/asia/japan.php)
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بين عامي 1990 و2000 وزاد عدد كبار ال�سنّ في الفئة العمرية من 50 �إلى 59 �سنة ممن �صدرت في حقهم 

�أحكام بن�سبة 111 في المائة وزاد عدد كبار ال�سنّ الذين �صدرت في حقهم �أحكام ممن تجاوزوا �سنّ ال�ستين 

 وفي الولايات المتحدة زاد عدد ال�سجناء في �سنّ الخام�سة والخم�سين فما فوقها 
)148(

بن�سبة 216 في المائة.

 وفي كندا ارتفعت ن�سبة ال�سجناء من كبار ال�سنّ )�أي الذين 
)149(

ب�أكثر من ال�ضعف بين عامي 1981 و1990.

 و�أفادت تقارير من 
)150(

تجاوزوا خم�سين �سنة( من 9.3 في المائة عام 1996 �إلى 15.8 في المائة عام 2005.

اليابان �أنَّ عدد ال�سجناء في �سنّ الخام�سة وال�ستين فما فوقها زاد بن�سبة 160 في المائة بين عامي 2000 

)151(
و2006، ومعظمهم عن جرائم غير عنيفة، مثل ال�سرقة من المتاجر وال�سرقات الب�سيطة.

كما  العالم.  ال�سجون في  نزلاء  �أغلبية  هم  الذين  ال�شبان  من  الجناة  ينا�سب  لل�سجون  الهند�سي  والت�صميم 

�أنَّ برامج ال�سجناء تو�ضع بمراعاة احتياجات ه�ؤلاء ال�سجناء. ومع تزايد عدد نزلاء ال�سجون واكتظاظها 

ال�شديد ي�صعب على معظم �إدارات ال�سجون تلبية الاحتياجات على العموم، بما فيها احتياجات ال�سجناء 

ال�شبان، كما �أنَّ الموارد التي لديها لرعاية ال�سجناء من كبار ال�سنّ موارد �ضئيلة. وعلى ذلك فنادراً ما ي�ؤخذ 

في الح�سبان اختلاف القدرات البدنية والاحتياجات �إلى البرامج اختلافاً كبيراً في حالة ال�سجناء من كبار 

ا�ستفحالا في  يزداد  م�شكل  وهو  للإيذاء،  تعر�ضهم  هو  عوي�ص  م�شكل  من  ال�سجناء  ه�ؤلاء  ويعاني  ال�سن. 

ال�سجون المكتظة. وعلى ذلك ف�إنهم لا يعانون من ت�أثير ال�سجن فح�سب بل من نتائج الاكتظاظ ونق�ص الموارد 

�أي�ضاً، مما يمنع �إدارات ال�سجن من تلبية احتياجاتهم الخا�صة المختلفة كثيرا عن احتياجات الآخرين.

من  المقبلة،  ال�سنوات  الازدياد خلال  ال�سنّ في  كبار  من  ال�سجناء  عدد  ا�ستمرار  من  يتوقع  بما  واعترافاً 

ال�ضروري �أن ت�ضع �إدارات ال�سجون �سيا�سات وا�ستراتيجيات لمعالجة احتياجات هذه المجموعة ال�ضعيفة، 

وخ�صو�صاً في البلدان التي ي�سجل فيها معدل زيادة كبير في عدد ه�ؤلاء ال�سجناء.

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة 	-2

الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

�إلقاء  يحتاج ال�سجناء من كبار ال�سنّ على الأرجح �إلى م�ساعدة خا�صة للح�صول على خدمات محام عند 

القب�ض عليهم، وفي مرحلة الحب�س الاحتياطي، وفي ال�سجن، لم�ساعدتهم �أثناء المحاكمة و�إذا قرروا ا�ستئناف 

الحكم، وكذلك في ما بعد، لم�ساعدتهم في الح�صول على �إفراج م�شروط قبل انتهاء المدة �أو �إفراج لاعتبارات 

�إن�سانية. و�إذا كان الجناة من كبار ال�سنّ وقت ارتكاب الجريمة فقد لا تكون لديهم عائلة �أو تكون �صلاتهم 

�أو  البدنية  �أو  العقليَّة  ة  ال�صحَّ ب�سبب �ضعف  احتياجات متعددة،  �أي�ضاً  لهم  انقطعت، وربما تكون  بها قد 

ح �أن يكونوا قد فقدوا الات�صال  جَّ ب�سبب الإعاقة. و�أما ال�سجناء الذين تقدّمت بهم ال�سنّ داخل ال�سجن فُري

بالعائلة والأ�صدقاء و�أن يكونوا في حاجة �إلى الم�ساعدة للح�صول على خدمات محام، ولم�ساعدتهم على اتخاذ 

القرارات الخا�صة بالإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة �أو الإفراج لاعتبارات �إن�سانية، في جملة �أمور �أخرى.

)Howse )148، مرجع �سبق ذكره، �ص 38.

)Dr Morton, J. B. )149، مرجع �سبق ذكره، �ص 2.

Correction Service of Canada website. (www.csc-scc.gc.ca/ text/مرجـع �سبق ذكره، �ص 12 و ،Uzoaba, J. ا�ستنـاداً �إلـى
 )150(

.pblct/guideorateur/sec6_e.shtml)

"Elderly inmates find amenities in Japan’s prisons", by Norimitsu Onishi, 2 November 2007. (www.iht.com/  )151(

.articles/2007/11/02/asia/japan.php)
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التقييم 	2-2

يختلف ال�سجناء من كبار ال�سنّ عن غيرهم كما تختلف احتياجاتهم، وذلك بح�سب خلفيتهم الاجتماعية-

الاقت�صادية وال�صحية. وقد لوحظ �أنَّ "الم�سنين يكونون في العادة �أكثر تنوعاً من �أيِّ مجموعة �أخرى. وهذا 

يلقي عبئاً �إ�ضافياً على نظم ال�سجون ب�سبب �ضرورة زيادة الاهتمام بالتقييم والبرمجة والتخطيط والر�صد 

 وبالإ�ضافة �إلى الفوارق بين كبار ال�سنّ ح�سب ال�سنّ والخلفية، هناك �أي�ضاً 
)152(

بح�سب كل حالة على حدة".

فوارق كبيرة بين �سوابقهم وكيفية ت�أقلمهم نتيجة لذلك مع الحياة في ال�سجن واحتمالات تلقيهم الدعم عند 

الإفراج عنهم. وعلى ذلك فمن ال�ضروري �ألا تعتبر �سلطات ال�سجن �أنَّ لكبار ال�سنّ نف�س الاحتياجات و�ألا 

تتعامل معهم وفقا لقوالب نمطية.

وتحدد الدرا�سات ثلاث فئات رئي�سية من ال�سجناء من كبار ال�سن:

• �سنًّا 	 وبلغوا  �شباناً  كانوا  عندما  طويلة  لمدد  بال�سجن  عليهم  حُكم  ممن  تت�ألف  الأولى  �المجموعة 

متقدّمةً في ال�سجن. وعادة ما تكون الجرائم التي دخلت �أغلبية هذه المجموعة ال�سجن ب�سببها 

�أول جريمة ترتكبها وغالبا ما تكون هذه الجريمة عنيفة. وقد لوحظ �أنَّ ه�ؤلاء الجناة يت�أقلمون 

جيداً مع الحياة في ال�سجن وغالبا ما يكونون �سجناء مثاليين. غير �أنه نظراً لطول مدة بقائهم في 

ال�سجن وفقدان �صلاتهم بالمجتمع المحلي وخبرتهم المهنية المحدودة ف�إنهم يواجهون �أكبر ال�صعوبات 

في �إعادة الاندماج الاجتماعي بعد الإفراج عنهم.

• �المجموعة الثانية تت�ألف من معتادي الإجرام الذين �ألفوا طوال حياتهم الدخول �إلى ال�سجن والخروج 	

منه. وهم يت�أقلمون ب�صورة معقولة مع حياة ال�سجن، و�إن كانوا غالبا ما يعانون من م�شاكل �صحية 

المحلي محدودة وخبرتهم  بالمجتمع  و�صلتهم  الإدمان،  تاريخ  ت�شمل على وجه الخ�صو�ص  مزمنة، 

المهنية متقطعة، كما �أنهم يواجهون �صعوبات في تلقي الدعم بعد الإفراج عنهم.

• �المجموعة الثالثة تت�ألف ممن حكم عليهم ب�سب جريمة ارتكبوها في مرحلة متقدّمة من العمر. 	

وعادة ما تكون جرائمهم خطيرة. ويعاني �أفراد هذه المجموعة من �أ�شد م�شاكل الت�أقلم في ال�سجن 

ح �أن يقعوا �ضحية لبقية ال�سجناء. وت�شمل هذه المجموعة �أولئك الذين حكم عليهم بعد وقت  ويرُجَّ

طويل من ارتكاب الجريمة، وغالباً ما يكون ذلك ب�سبب التطورات الحا�صلة في اختبارات الحام�ض 

النووي. وكثير من ه�ؤلاء الجناة الذين يواجهون ال�سجن لأول مرة في مرحلة متقدّمة من العمر هم 

من مرتكبي الجرائم الجن�سية.

الم�شاكل  من مختلف  يعانون  كل مجموعة  �أفراد  �أنَّ  كما  برامج مختلفة  �إلى  المجموعات تحتاج  هذه  وكل 

برامج  و�ضع  وينبغي  ال�سجن  �إلى  الدخول  عند  تقييمها  يجب  التي  والإعاقة،  الإدمان  وحالات  ال�صحية 

منا�سبة تلبي احتياجات الأفراد.

الإيواء 	3-2

�صعوبات  فهناك  ال�سن.  كبار  لل�سجناء من  المنا�سبة  الإيواء  �أماكن  اختيار  المطروحة  الأخرى  الم�شاكل  من 

ال�صعوبات  ال�سائدة فيه. وت�شمل هذه  ال�سجن والظروف  �إلى ت�صميم  ال�سجناء قد ترجع  يواجهها ه�ؤلاء 

)Dr Morton )152، مرجع �سبق ذكره، �ص 1.
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من  ذلك  وغير  البرودة،  �أو  الحرارة  وارتفاع  والاكتظاظ،  ال�صحية،  المرافق  �إلى  والدخول  الدرج،  �صعود 

الخ�صائ�ص المعمارية الكثيرة التي قد تحول دون تلبية �أدنى حد من احتياجات ذوي الإعاقة البدنية.

وفي بع�ض النظم، كما في الولايات المتحدة، يودع ال�سجناء من كبار ال�سنّ في وحدات منف�صلة ومحمية، يكون 

ت�صميمها منا�سباً لاحتياجاتهم وي�ستطيعون �أن يح�صلوا فيها على رعاية متخ�ص�صة. وفي نظم �أخرى يودع 

ه�ؤلاء ال�سجناء في ال�سجن العام و�إن كانوا يعزلون عن بقية ال�سجناء في بع�ض الأحيان. وهناك حجج ت�ؤيد 

وتعار�ض هذا الخيار �أو ذاك.

الحجج التي ت�ؤيد الوحدات الخا�صة:

• �إمكانية حماية ال�سجناء من كبار ال�سنّ من الوقوع �ضحايا وبذلك يقل خوفهم على �سلامتهم؛	

• �توفير الوحدات الخا�صة الفر�صة لو�ضع برامج خا�صة لل�سجناء من كبار ال�سن، با�ستخدام موارد 	

وموظفين متخ�ص�صين؛

• مع 	 بالتماهي  ال�شعور  على  وي�شجع  العقليَّة،  ة  ال�صحَّ على  �إيجابية  �آثار  له  ال�سنّ  بح�سب  �العزل 

ال�سجناء من نف�س ال�سنّ وعلى التفاعل الاجتماعي؛

• ت�سهيل تلبية الاحتياجات التغذوية والطبية لل�سجناء من كبار ال�سن.	

حجج �إيداع ال�سجناء من كبار ال�سنّ مع مجموع ال�سجناء )الاختلاط(:

• �إر�سال 	 الأمر  ا�ستلزم  فربما  �سجن  كل  في  خا�صة  وحدات  �إن�شاء  مالياً  المجدي  غير  من  كان  �لما 

ال�سجناء من كبار ال�سنّ �إلى �أماكن بعيدة عن بيوتهم، في حين �أنَّ �إيداعهم مع ال�سجناء الآخرين 

ي�سهل عليهم البقاء على ات�صال بعائلاتهم؛

• لل�سجناء من كبار ال�سنّ ت�أثير مهدئ على بقية ال�سجناء؛	

• �ي�سمح الاختلاط بت�صنيف ال�سجناء من كبار ال�سنّ في الم�ستويات الأمنية المنا�سبة، وربما في �أدنى 	

م�ستوى ا�ستناداً �إلى تقييم مدى خطورتهم ح�سب كل حالة على حدة؛

• ن الاختلاطُ ال�سجناءَ من كبار ال�سنّ من الم�شاركة على قدم الم�ساواة في جميع البرامج، ولي�س 	 �يمكِّ

فقط في البرامج المخ�ص�صة لهم والتي قد لا تنا�سب احتياجاتهم؛

• �ي�شبه العي�ش مع عامة نزلاء ال�سجن الحياة خارج ال�سجن، �أي �أنه يمكّن ال�سجناء من كبار ال�سنّ 	

من العي�ش في بيئة عادية �أكثر.

وتثار عند تقرير �أيِّ الخيارين �أن�سب �أ�سئلة جوهرية تتعلق بمغزى �إبقاء �أ�شخا�ص يحتاجون ب�صفة دائمة �إلى 

رعاية متخ�ص�صة في ال�سجون، و�إقامة وحدات خا�صة ، مما يلقي عبئاً هائلًا على موارد �إدارة ال�سجن، في 

و�ضع لا ت�شكل فيه �أغلبية ه�ؤلاء ال�سجناء من كبار ال�سنّ خطرا يذكر على ال�سلامة العامة، �إذا وفرت  لهم 

الرعاية في المجتمع المحلي تحت الإ�شراف المنا�سب.

الرعاية ال�صحية 	4-2

ة من الم�شاكل المطروحة لدى جميع ال�سجناء من كبار ال�سن، ب�سبب �سنّهم تحديدا، وكذلك ب�سبب  ال�صحَّ

طريقة حياتهم غير ال�صحية وتعاطيهم مواد الإدمان لفترات زمنية طويلة. ويعتقد كما ذكر �آنفا �أنَّ �سنّ 
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ال�سجناء الفعلي �أكبر عادة من �سنّهم الزمني بحيث من المرجح �أن تكون لدى �سجيًن عمره 50 �سنة الم�شاكل 

ال�صحية ل�شخ�ص �سنه 60 �سنة في المجتمع المحلي. فالم�شاكل ال�صحية المزمنة والمتعددة، مثل م�شاكل القلب 

والرئتين، ومر�ض ال�سكري، وارتفاع �ضغط الدم، وال�سرطان، ومر�ض �ألزهايمر، ومر�ض باركن�سون، والقرحة، 

و�ضعف ال�سمع والب�صر، وفقدان الذاكرة، ومجموعة �أخرى من حالات الإعاقة البدنية هي من �أكثر الم�شاكل 

من  والخوف  الاكتئاب  ف�إنَّ  البدنية  ة  ال�صحَّ م�شاكل  على  وعلاوة  ال�سن.  كبار  من  ال�سجناء  لدى  �شيوعا 

ة العقليَّة لل�سجناء من كبار  الموت ب�صفة عامة والموت في ال�سجن ب�صفة خا�صة، كلها عوامل ت�ؤثر في ال�صحَّ

ال�سن. كما �أمكن تحديد تعاطي الكحول كم�شكلة �شائعة بين �أفراد هذه المجموعة. ولا يمكن تلبية كثير 

من الاحتياجات ال�صحية البالغة الأهمية لدى ه�ؤلاء ال�سجناء �أثناء حب�سهم، في حين �أنَّ حالتهم ال�صحية 

تتدهور بوتيرة �سريعة. وحتى �إذا لم تكن هناك م�شاكل �صحية معينة ف�إنَّ الاحتياجات التغذوية لل�سجناء من 

كبار ال�سنّ تختلف عن احتياجات بقية الفئات العمرية، وينبغي �أن ت�ؤخذ في الاعتبار في ال�سجون.

وتتطلب الرعاية الطبية الكافية لل�سجناء من هذه الفئة موارد هائلة �إ�ضافية، مالية وب�شرية، مما يلقي عبئاً 

كبيراً على نظام ال�سجون.

ال�صلات العائلية 	5-2

ت�شير الدلائل �إلى �أنَّ البقاء على ات�صال بالعائلة له ت�أثير �إيجابي على �إعادة الت�أهيل الاجتماعي لجميع 

ال�سجناء، وخ�صو�صاً كبار ال�سنّ منهم. ولكن ال�سجناء من هذه الفئة ممن ق�ضوا �سنوات طويلة في ال�سجن 

يفقدون �صلاتهم بعائلاتهم وبالمجتمع المحلي، مما يحملهم على الاعتماد �أكثر ف�أكثر على ال�سجن. فكلما 

طالت مدة ال�سجن زادت حدة الم�شاكل الراجعة �إلى الإقامة فيه. كما تتوقف القدرة على البقاء على ات�صال 

بالعائلة على �سوابق ال�سجين ومكان حب�سه. وقد تبين من درا�سات �أجُريت في الولايات المتحدة و�أ�ستراليا 

وكندا والمملكة المتحدة �أنَّ جريمة القتل والجرائم الجن�سية هي �أكثر الجرائم التي يرتكبها ال�سجناء من كبار 

ال�سن. و�إذا كانت الجريمة قد ارتكبت �ضد �أحد �أفراد العائلة فربما لا يتلقى ال�سجين زيارات عائلية على 

الإطلاق. و�إذا كانت زوجة ال�سجين كبيرة ال�سنّ بحيث لا ت�ستطيع ال�سفر وكان ال�سجين بعيداً عن محل �سكن 

العائلة ف�إنَّ ذلك ي�ؤثر �أي�ضاً في البقاء على ات�صال بها. وتبين من �إحدى الدرا�سات في الولايات المتحدة �أنَّ 

�أغلبية ال�سجناء من كبار ال�سنّ في العينة التي تناولها البحث لم يتلقوا زيارات عائلية و�أنَّ 10 في المائة فقط 

 وفي المملكة المتحدة بلغت ن�سبة الرجال المتراوحة �أعمارهم بين 21 و24 �سنة 
)153(

تلقوا زيارات من �أ�صدقاء.

الذين لم يتلقوا �أيَّ ر�سائل في ال�شهور الثلاثة ال�سابقة 9 في المائة، في حين بلغت الن�سبة 30 في المائة في حالة 

 وكان نحو 42 في المائة من ال�سجناء كبار ال�سنّ الذين �أُجريت معهم 
)154(

الرجال الذين تجاوزوا �سنّ ال�ستين.

 وفي بع�ض المجتمعات، مثل اليابان، ربما 
)155(

مقابلة في درا�سة �أخرى مطلقين �أو منف�صلين عن �أزواجهم.

ت�ؤدي و�صمة ال�سجن �إلى �أن يقطع �أفراد العائلة �صلتهم ب�أقاربهم من ال�سجناء، ويكون لذلك ت�أثير �ضار �أ�شد 

)156(
ال�ضرر على ال�سجناء من كبار ال�سن.

ة العقليَّة لل�سجناء من هذه الفئة  وي�ؤثر فقدان ال�صلات العائلية ووفاة �أفراد العائلة والأ�صدقاء على ال�صحَّ

وعلى احتمالات نجاحهم في �إعادة الاندماج في المجتمع بعد الإفراج عنهم. وتعاني ال�سجينات من هذه 

)Howse )153، مرجع �سبق ذكره، �ص 33.

المرجع نف�سه، �ص 33.
 )154(

المرجع نف�سه، �ص 33.
 )155(

 "Elderly inmates find amenities in Japan’s prisons", by Norimitsu Onishi, 2 November 2007. انظر في اليابان مثلًا
 )156(

.(www.iht.com/articles/2007/11/02/asia/japan.php)
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الفئة بوجه خا�ص من الانف�صال عن عائلاتهن ومجتمعاتهن المحلية، وخ�صو�صاً في المجتمعات التي تكون 

فيها العائلة ال�صغيرة والكبيرة والمجتمع المحلي عنا�صر �أ�سا�سية في الن�سيج الاجتماعي الذي تحتل فيه المر�أة 

الدور المحوري في تقديم الرعاية.

برامج ال�سجناء 	6-2

تو�ضع هذه البرامج على العموم لتلبية احتياجات ال�سجناء الأ�صغر �سناً، وتهدف �إلى تخفي�ض ن�سبة عودتهم 

�إلى الإجرام بعد الإفراج عنهم، وذلك بالم�ساهمة في تح�سين مهاراتهم المهنية وتعليمهم. �أما معظم ال�سجناء 

يهتم كثير من ه�ؤلاء  ال�شبان. فقد لا  احتياجات وقدرات تختلف عن زملائهم من  فلهم  ال�سنّ  كبار  من 

ال�سجناء بدورات التدريب المهني �إذا كانوا قد تجاوزوا �سنّ التقاعد ولي�س في نيتهم البحث عن عمل عند 

الإفراج عنهم. �أما الف�صول التعليمية فهي ترمي �إلى تلبية احتياجات ال�سجناء الأ�صغر �سناً بهدف تح�سين 

الإلمام بالقراءة والكتابة والح�ساب. وقد لا يجد ال�سجناء من كبار ال�سنّ الذين تركوا النظام التعليمي منذ 

�سنوات كثيرة حافزاً للم�شاركة في هذه البرامج على الإطلاق، �أو قد يحجمون عن الان�ضمام �إلى الم�شاركة 

في تلك ال�صفوف مع �سجناء �أ�صغر �سناً. وبدون �إدخال تعديلات على توزيع العمل ف�إنَّ بع�ض ال�سجناء من 

كبار ال�سنّ قد لا يكونون قادرين عليه ب�سبب الإعاقة البدنية �أو الم�شاكل ال�صحية.

فمن حيث القدرة البدنية، قد لا ي�ستطيع الكثيرون الا�شتراك في �أن�شطة الترويح والتري�ض في الهواء الطلق، 

تلُعب على طاولة  �ألعاب  �أو الم�شاكل ال�صحية. وبالن�سبة لآخرين قد يقت�صر الترويح على  ب�سبب الإعاقة 

وعلى �أوراق اللعب.

ال�سنّ  ال�سجناء من كبار  الكبير في قدرات  للتباين  �أنه، اعتبارا  الت�أكيد على  �أخرى من المهم  ومن ناحية 

عنها،  الحديث  �سبق  التي  �شخ�صياتهم،  وملامح  ال�صحية  وحالتهم  خلفياتهم  تباين  ب�سبب  واهتماماتهمً 

ينبغي تجنب الافترا�ضات العامة عن قدرتهم على الا�شتراك في برامج ال�سجن والأن�شطة الترويحية في 

الهواء الطلق �أو اهتمامهم بها )انظر الجزء 8-2-4(.

ولل�سجناء من هذه الفئة احتياجات مختلفة من حيث الا�شتراك في برامج تقويم ال�سلوك الإجرامي، والعلاج 

والم�شورة، وكذلك من حيث نوع الجرائم التي يرتكبونها ومدة حب�سهم، ب�سبب �سنهم.

وقد لوحظ في بع�ض البحوث تحيز الموظفين �ضد ا�شتراك ال�سجناء من هذه الفئة في برامج ال�سجناء، على 

�أ�سا�س �أنهم يعتبرون قد تجاوزوا مرحلة التح�سن ولهذا قد يعد بذل مزيد من الجهود لت�سهيل ا�شتراكهم 

في �أن�شطة هادفة وفي برامج العلاج على �أنه م�ضيعة للوقت. ولهذا الموقف ت�أثير �ضار جداً بحالة ال�سجناء 

من هذه الفئة وهو غير مقبول لأنه لا يعامل ه�ؤلاء ال�سجناء على قدم الم�ساواة مع غيرهم، وفقا لما تتطلبه 

القواعد النموذجية الدنيا.

وفي كثير من النظم يمكن ربح نقاط بالا�شتراك في برامج ال�سجناء بما ي�ساعد على الإفراج الم�شروط قبل 

انتهاء المدة. لذلك ف�إنَّ عدم ت�سهيل ا�شتراك ال�سجناء من هذه الفئة في برامج ال�سجناء ت�شكل نوعا من 

التمييز بكل و�ضوح، لأنهم �سي�ضطرون �إلى ق�ضاء مزيد من الوقت في ال�سجن، رغم �ضعفهم، ب�سبب خط�أ 

لم يرتكبوه. وهذا بدوره يزيد من العبء الملقى على نظام ال�سجون. وعلاوة على ذلك �إذا ا�ستبُعد ال�سجناء 

�إذا كانوا غير قادرين على الم�شاركة، ف�إنهم �سيعانون من  �أو  من كبار ال�سنّ من فر�ص العمل مقابل �أجر 
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الناحية المالية، مما قد يكون له �أثر �ضار �أ�شد ال�ضرر على هذه المجموعة من ال�سجناء، لأنَّ كثيراً منهم قد 

لا يح�صلون على دعم مالي منتظم من عائلاتهم.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج 	7-2

لل�سجناء من هذه الفئة احتياجات خا�صة جداً من حيث الإعداد للإفراج، مع وجود فوارق بينهم بح�سب 

الفئات التي ينتمون �إليها كما هو مبين في الجزء 2-2 �أعلاه. وتختلف الاحتياجات �أي�ضاً بح�سب �أحوالهم 

الاجتماعية والاقت�صادية وال�صحية. وعلى ذلك من ال�ضروري و�ضع برامج الإعداد للإفراج ح�سب حالة 

كل �سجين من هذه الفئة على حدة، باعتبار جميع العوامل المذكورة.

الفئة  ال�سجناء في هذه  الذي قد يح�صل عليه كثير من  الوحيد  الدعم  �أنَّ  ي�ؤخذ في الاعتبار  �أن  فيجب 

الرعاية  �إدارات  المقدّم من  الدعم  ال�سجن، هو  من ق�ضوا مدة طويلة في  الإفراج عنهم، وخ�صو�صاً  بعد 

الاجتماعية، �إذا كانت موجودة، وذلك ب�سبب انقطاع ال�صلات بعائلاتهم. ففي كثير من المجتمعات نادرا 

ما توجد دور رعاية الم�سنين، وفي حال وجودها، لا ي�ستطيع ال�سجناء ال�سابقون الا�ستفادة منها. وقد يكون 

عدم وجود مكان يعود �إليه ه�ؤلاء ال�سجناء م�شكلًا عوي�صا في البلدان النامية على الخ�صو�ص، التي تفتقر 

ب�صفة عامة �إلى دور لرعاية الم�سنين. وال�سجينات من هذه الفئة من �أ�شد الفئات �ضعفا بهذا ال��شأن، كما 

�أنَّ مواجهة هذه الم�شاكل �صعب للغاية.

الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة  	8-2

الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة و�سيلة فعّالة لإعداد ال�سجين تدريجياً للعودة �إلى المجتمع، ومن الوا�ضح 

في حالة ال�سجناء الذين ق�ضوا مدة طويلة في ال�سجن �أنَّ العودة التدريجية �سيكون لها ت�أثير كبير في قدرتهم 

تقدير  �إلى  المدة  انتهاء  قبل  الم�شروط  الإفراج  يرجع  عندما  ولكن  الإفراج.  بعد  الحياة  مع  التعامل  على 

ال�سلطات ف�إنَّ ذلك لا يكون في �صالح ال�سجناء القدامى ب�سبب الجرائم الخطيرة التي �أدت بهم ب�صفة عامة 

�إلى ال�سجن. وفي النظم التي ت�صدر �أحكاما بال�سجن "مدى الحياة دون �إمكانية الإفراج"، ف�إنَّ هذه الأحكام 

ة العقليَّة لل�سجناء. تعني �أنهم �سيموتون في ال�سجن. وانعدام الأمل في الإفراج له ت�أثير م�ضر جداً بال�صحَّ

كما �أنَّ م�شاركة ال�سجناء من كبار ال�سنّ �إلى �أدنى حد في برامج ال�سجناء ب�سبب عدم منا�سبتها لاحتياجاتهم، 

كما �سبق القول، قد لا يكون �أي�ضاً في �صالحهم من حيث الت�أهل للا�ستفادة من الإفراج الم�شروط قبل انتهاء 

�أنَّ قرارات الإفراج قبل انتهاء المدة عادة ما ت�أخذ في ح�سبانها  المدة في بع�ض النظم. ي�ضاف �إلى ذلك 

فر�ص ال�سكن والعمل بعد الإفراج، مما يكون في غير م�صلحتهم ب�سبب �سنهم، لأنهم عادة ما يكونون في �سنّ 

ما بعد التقاعد، وب�سبب فقدان ال�صلة مع المجتمع المحلي. وربما لا ي�صلح بع�ض ال�سجناء من كبار ال�سنّ 

للعمل ب�سبب ظروفهم ال�صحية.

و�أنَّ معظم ال�سجناء الذين 
 )157(

والواقع �أنَّ الدرا�سات �أو�ضحت �أنَّ العودة �إلى الإجرام تقل مع التقدّم في ال�سنّ

ق�ضوا مدة طويلة في ال�سجن لا ي�شكلون خطراً على الأمن. كما �أنَّ بع�ض الدرا�سات �أو�ضحت �أنَّ ال�سجناء 

)158(
من كبار ال�سنّ �أف�ضل كمر�شحين للإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة من ال�سجناء ال�شبان.

)Howse, K. )157، مرجع �سبق ذكره، �ص 25.

)Uzoaba, J. )158، مرجع �سبق ذكره، �ص 81.
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تعدد الاحتياجات 	9-2

�إلى الف�صل 1  ت�شيع الإعاقة العقليَّة والبدنية لدى ال�سجناء من كبار ال�سن. ولذلك يرُجى الرجوع �أي�ضاً 

ة العقليَّة"، والف�صل 2 المعنون "ال�سجناء  المعنون "ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ

ذوو الإعاقة".

المعايير الدولية 	-3

تن�ص مبادئ الأمم المتحدة لكبار ال�سن، التي اعتمُدت عام 1991، على مبادئ عامة تنطبق على حقوق 

جميع �أفراد هذه الفئة واحتياجاتها، وت�شمل المبادئ التي يجب �أن تهتدي بها ال�سيا�سات والبرامج المو�ضوعة 

لهم، رغم عدم اعتماد معايير دولية خا�صة بمعاملة ال�سجناء من هذه الفئة. كما �أنَّ قواعد الأمم المتحدة 

الم�ساواة في  ف�إنَّ  ال�سجناء، دون تمييز. وعلى ذلك  ال�سجناء تنطبق على جميع  الدنيا لمعاملة  النموذجية 

المعاملة والح�صول على الخدمات الواردة في القواعد الدنيا تعني �أنَّ �سلطات ال�سجن ملزمة باتخاذ تدابير 

التمييز الإيجابي بما ي�ضمن الت�ساوي بين جميع المجموعات ال�ضعيفة، بما فيها ال�سجناء من كبار ال�سن، 

في الا�ستفادة من جميع مرافق ال�سجن وبرامجه.

ولا يرد في القواعد الأوروبية لل�سجون، التي اعتمُدت عام 2006،  ذكر ال�سجناء من كبار ال�سنّ تحديدا، 

ولكن لجنة وزراء مجل�س �أوروبا اعتمدت قراراً يتعلق بمعاملة الم�سجونين لمدة طويلة، وهو ي�شمل ال�شواغل 

المتعلقة بعدد كبير من ه�ؤلاء ال�سجناء.

مبادئ الأمم المتحدة المتعلقة بكبار ال�سنّ )1991(

الرعاية

[...]

 يجب �أن تتاح لكبار ال�سنّ �إمكانية الح�صول على الخدمات الاجتماعية والقانونية لتعزيز ا�ستقلاليتهم وحمايتهم  -12

ورعايتهم.

 ينبغي تمكين كبار ال�سنّ من الانتفاع بالم�ستويات الملائمة من الرعاية الم�ؤ�س�سية التي ت�ؤمن لهم الحماية والت�أهيل  -13

والتفاعل الاجتماعي والحفز الذهني في بيئة �إن�سانية و�آمنة.

�أو مرفق  م�أوى  �أيِّ  �إقامتهم في  الأ�سا�سية عند  الإن�سان والحريات  التمتع بحقوق  ال�سنّ من  كبار   يجب تمكين  -14

للرعاية �أو العلاج، بما في ذلك الاحترام التام لكرامتهم ومعتقداتهم واحتياجاتهم وخ�صو�صياتهم، ولحقهم في اتخاذ 

القرارات المت�صلة برعايتهم ونوعية حياتهم.

الكرامة

 ينبغي تمكين كبار ال�سنّ من العي�ش في كنف الكرامة والأمن، ودون خ�ضوع لأيِّ ا�ستغلال �أو �سوء معاملة، ج�سدياً  -17

�أو نف�سيا.

 ينبغي �أن يعامل كبار ال�سنّ معاملة من�صفة ب�صرف النظر عن عمرهم �أو جن�سهم �أو خلفيتهم العرقية �أو الإثنية  -18

�أو كونهم ذوي �إعاقة �أو غير ذلك، و�أن يكونوا مو�ضع تقدير ب�صرف النظر عن مدى م�ساهمتهم الاقت�صادية.

انظر �أي�ضاً خطة عمل مدريد الدولية المتعلقة بال�شيخوخة )2002(، التي �ألزمت الحكومات ببلوغ مجموعة من 33 

هدفاً ت�شمل مجالات اهتمام كبار ال�سنّ وتت�صل بالاتفاقات الدولية الموجودة بما في ذلك الأهداف الإنمائية للألفية.
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قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء

تطبق القواعد التالية ب�صورة حيادية. ولا يجوز �أن يكون هناك تمييز في المعاملة ب�سبب العن�صر �أو اللون  	)1( 6

�أو الجن�س �أو الدين، �أو الر�أي �سيا�سياً �أو غير �سيا�سي، �أو المن��شأ القومي �أو الاجتماعي �أو الثروة �أو المولد �أو �أيِّ 

و�ضع �آخر.

)�أ(
مجل�� سأوروبا، قرار لجنة الوزراء )76( 2 ب��شأن معاملة الم�سجونين لمدد طويلة

 تو�صي حكومات الدول الأع�ضاء ب�أن: �أولاً -

 ت�سير على �سيا�سة جنائية لا تفُر�ض فيها عقوبات طويلة الأجل �إلا �إذا كانت �ضرورية لحماية المجتمع؛ -1

تنفيذ هذه  �أثناء  المعاملة اللائقة  الت�شجيع على  �أجل  الت�شريعية والإدارية من  التدابير ال�ضرورية   تتخذ  -2�

الأحكام؛

لا  تنفذ تدابير �أمنية م�شددة �سوى في �أماكن احتجاز �سجناء خطرين بمعنى الكلمة؛ -3

 توفر فر�صاً في ال�سجن للعمل اللائق وتن�شئ نظاما منا�سبا للمكاف�أة عليه؛ -4

 ت�شجع كل �أنواع التعليم والتدريب المهني ب�إن�شاء نظام منا�سب للمكاف�أة على هذه الأن�شطة �أي�ضا؛ً -5

 ت�شجع على ال�شعور بالم�س�ؤولية لدى ال�سجين بالتدرج في �إدخال نظم للم�شاركة في جميع المجالات المنا�سبة؛ -6�

 تعزز �صلات ال�سجناء بالعالم الخارجي، وخ�صو�صاً بالت�شجيع على العمل خارج ال�سجن؛ -7

 تمنح فترات �إجازة من ال�سجن لا باعتبارها ا�ستراحة من الاحتجاز بل جزءاً لا يتجز�أ من برنامج العلاج؛ -8

�إفراج  �إذا كان يمكن منح  لتقرير ما  �أقرب فر�صة ممكنة  ال�سجناء في  النظر في حالات جميع  	 ت�ضمن  -9�

م�شروط �أم لا؛

 تمنح ال�سجين �إفراجاً م�شروطاً مع �ضرورة ا�ستيفاء ال�شروط القانونية المتعلقة بمدة العقوبة التي انق�ضت،  -10�

وذلك فور التو�صل �إلى قرار ب�إمكانية الإفراج؛ ولا يجب �أن تكون اعتبارات الوقاية العامة وحدها مبرراً لرف�ض 

الإفراج الم�شروط؛

 تكيّف المبادئ المطبقة على الأحكام لمدد طويلة بحيث تنطبق على الأحكام بال�سجن مدى الحياة؛ -11

التو�صيات، في الأحكام بال�سجن بعد فترة  �إليها في الرقم 9 من هذه  �إعادة النظر، الم�شار   ت�ضمن  -12�

تتراوح بين ثماني �سنوات و�أربع ع�شرة �سنة من الاحتجاز ثم تكرارها على فترات منتظمة، �إذا لم تكن قد 

�أجُريت قبل ذلك؛

طويلة  لمدد  بالم�سجونين  الخا�صة  الم�شاكل  ب��شأن  الرتب  من جميع  ال�سجون  موظفي  تدريب  ن 
ّ
 تح�س -13�

وتوفر عدداً كافياً من الموظفين ل�ضمان فهم �أف�ضل وات�صالات �شخ�صية والا�ستمرارية في كيفية معاملة 

ال�سجناء؛

 ت�شجع �إجراء درا�سات من جانب �أفرقة متعددة التخ�ص�صات ت�ضم �أطباء نف�سيين وعلماء نف�س، عن �آثار  -14�

الأحكام لمدد طويلة على �شخ�صية ال�سجين، مع عناية خا�صة ب�آثار مختلف الظروف ال�سائدة في ال�سجن؛

 تتخذ جميع الخطوات اللازمة ل�ضمان فهم �أف�ضل لدى عامة الجمهور للم�شاكل الخا�صة بالم�سجونين لمدد  -15�

طويلة، مما يهيئ مناخاً اجتماعياً مواتياً لإعادة ت�أهيلهم.
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ال�صحية  الرعاية  والتنظيمية في  الأخلاقية  الجوانب  ب��شأن   ،R ( 98)  7 رقم  الخبراء  تو�صية لجنة  � سأوروبا،  مجل�

بال�سجون

 �الأ�شخا�ص الذين لا ينبغي الا�ستمرار في حب�سهم، �أي ذوو الإعاقة البدنية الخطيرة، والم�سنون، والمر�ضى مر�ض  جيم -

الموت 

 يجب �إيواء ال�سجناء ذوي الإعاقة البدنية الخطيرة والم�سنين بطريقة ت�سمح لهم بالحياة العادية بقدر الإمكان  -50�

مع عدم عزلهم عن عامة ال�سجناء. ويجب �إدخال تغييرات في الإن�شاءات لتمكين المقعدين الذين ي�ستعملون كرا�سي 

متحركة والمعوقين من الح�صول على نف�س الم�ساعدة التي يتلقونها خارج ال�سجن.

اعتمدتها لجنة الوزراء بتاريخ 17 �شباط/فبراير 1976.
)�أ( 

الا�ستجابة لاحتياجات الجناة من كبار ال�سنّ 	-4

�سيا�سات �إ�صدار الأحكام والتداب يروالجزاءات غ يرالاحتجازية 	1-4

المجموعات  جميع  ��شأن  ذلك  في  ��شأنهم  عليهم،  الق�سوة  �شديدة  عقوبة  ال�سنّ  كبار  على  بال�سجن  الحكم 

ال�ضعيفة، ب�سبب احتياجاتهم الخا�صة التي �سبقت الإ�شارة �إليها والتي لا ت�ستطيع معظم نظم ال�سجون �أن 

تلبيها.

وعلاوة على ذلك ف�إنَّ الحكم بما قدره 15 �أو 20 �سنة على كبار ال�سنّ غالبا ما يعني ال�سجن مدى الحياة. 

العقليَّة لدى  ة  ال�صحَّ ت�أثير مدمر على  ال�سجن مع ��ضآلة فر�ص الإفراج  وقد يترتب على توقع الموت في 

ال�سجناء، ويمكن القول ب�أنه عقوبة �شديدة الق�سوة عند مقارنته بفر�ض العقوبة نف�سها على �سجين �أ�صغر 

�سنا عن نف�س الجرم.

ح �أي�ضاً في الولايات  وقد طرحت اقتراحات با�ستعمال الر�أفة عند الحكم على الجناة من كبار ال�سن. واقُرت

)159(
المتحدة و�ضع �إجراءات ق�ضائية خا�صة له�ؤلاء الأ�شخا�ص، تماثل ما هو مطبق على الأحداث.

• �أم لا، على �سيا�سة في العدالة الجنائية 	 �أن ت�سير الدول، �سواء كان الجاني من كبار ال�سنّ  �يجب 

لا تفر�ض �أحكاماً بمدد طويلة �إلا �إذا كانت �ضرورية لحماية المجتمع. و�أما الاتجاه الحالي نحو 

زيادة مدد الأحكام و�إ�صدار �أحكام قا�سية، مثل ال�سجن مدى الحياة بدون �إمكانية الإفراج، فقد 

�ساهم في ازدياد عدد ال�سجناء في كثير من البلدان في العالم. و�أدى ذلك �إلى تدهور الأحوال وزيادة 

العنف داخل ال�سجون، ونق�ص الأن�شطة فيها، و�إيذاء النف�س والانتحار، وكلها عوامل تقو�ض �أحد 

الأغرا�ض الرئي�سية من الحب�س، وهو �إعادة الاندماج في المجتمع.

• �عند �إ�صدار الحكم ينبغي �أن ي�ؤخذ في الاعتبار �سنّ الجناة، و�صحتهم العقليَّة والبدنية، واحتمالات 	

ح�صولهم على رعاية كافية في ال�سجن، حتى لا يكون الحكم عقوبة �شديدة الق�سوة.

)Howse, K. )159، مرجع �سبق ذكره، �ص 24.



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة134

• �يجب النظر من ناحية المبد�أ في فر�ض تدابير وجزاءات غير احتجازية على ال�سجناء من كبار ال�سنّ 	

الذين ارتكبوا جرائم غير عنيفة، لأنه يمكن رعايتهم ب�صورة �أف�ضل في المجتمع المحلي.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
فر�ض جزاءات غ يراحتجازية على كبار ال�سنّ في �أوروغواي

يفر�ض القانون في �أوروغواي الإقامة الجبرية على الجناة الذين جاوزوا �سنّ ال�سبعين، �إلا �إذا �أدينوا في جرائم خطيرة 

مثل القتل العمد والاغت�صاب. وينطبق هذا الحكم القانوني �أي�ضاً على الم�صابين ب�أمرا�ض خطيرة وعلى الن�ساء �أثناء 

الثلاثة �أ�شهر الأخيرة من الحمل والثلاثة �أ�شهر الأولى من الإر�ضاع.

ر�سالة من الدكتورة ماريا نويل رودريغيز، وزارة الداخلية، �أوروغواي.
)�أ( 

�إدارة ال�سجون 	2-4

 �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة  1-2-4

�إدارات  و�ضع  يبرر  ما  الارتفاع  ا�ستمرار هذا  واحتمالات  ال�سنّ  كبار  ال�سجناء من  ارتفاع عدد  في معدل 

من  ال�ضعيفة  المجموعة  لهذه  الخا�صة  الاحتياجات  لمعالجة  خا�صة  وا�ستراتيجيات  ل�سيا�سات  ال�سجون 

ال�سجناء.

ونظراً لمختلف الق�ضايا التي يجب معالجتها من حيث الإ�شراف على ال�سجناء من كبار ال�سنّ ورعايتهم، 

ينبغي �أن تو�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة بم�ساهمة من فريق متعدد التخ�ص�صات من الأخ�صائيين 

في ال�سجون، يعملون بالتن�سيق مع �أخ�صائيين ومقدّمي خدمات من المجتمع المحلي، وخ�صو�صاً في مجال 

الرعاية الطبية.

ويجب �أن تت�ضمن ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات التي �ستو�ضع ق�ضايا مثل تدريب الموظفين، و�إيداع ال�سجناء 

من كبار ال�سنّ داخل نظام ال�سجن، وتح�سين الخدمات، والتن�سيق مع المجتمع المحلي، والإفراج الم�شروط 

قبل انتهاء المدة، و�إعادة الإدماج في المجتمع. وعلاوة على ذلك يجب النظر في و�ضع ا�ستراتيجية للإفراج 

عن ال�سجناء لاعتبارات �إن�سانية )انظر الجزء 4-2-10 في ما يلي(.

 الموظفون  2-2-4

يجب �أن يح�صل جميع الموظفين الذين ي�شتركون في الإ�شراف على ال�سجناء من كبار ال�سنّ ورعايتهم على 

تدريب يمكّنهم من العمل ب�صورة بنّاءة وفعّالة مع هذه المجموعة من ال�سجناء. ويجب �أن يت�ضمن التدريب 

التوعية بال�شيخوخة والم�ساعدة على تفهّم الإعاقات وغيرها من الم�شاكل البدنية والعقليَّة التي ترتبط بتقدّم 

ال�سنّ. ويجب �أي�ضاً تطوير مهارات التوا�صل مع ال�سجناء من كبار ال�سن.

ال�صحية  والإدارات  المدني  المجتمع  منظمات  مع  العمل  على  ال�سجون  �إدارات  موظفي  ت�شجيع  وينبغي 

و�إدارات الرعاية الاجتماعية، بحيث يمكن تغطية جميع احتياجات ال�سجناء من كبار ال�سنّ و�إر�ساء الأ�س�س 

لا�ستمرار الرعاية في المجتمع المحلي بعد الإفراج عنهم.
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 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-2-4

يجب على موظفي ال�سجن �أن ي�ساعدوا ال�سجناء من كبار ال�سنّ على الح�صول على محام منا�سب، وعلى 

اللزوم.  القانونية وخدمات م�ساعدي المحامين بمجرد احتجازهم وطوال مدة حب�سهم ح�سب  الخدمات 

و�إذا كانوا يحتاجون �إلى م�ساعدة �إ�ضافية ب�سبب الإعاقة العقليَّة �أو البدنية فيجب تقديم الدعم المنا�سب 

لهم طوال �إجراءات العدالة الجنائية، بما ي�ضمن تمتع ه�ؤلاء ال�سجناء بحقوق الإن�سان ��شأنهم ��شأن الآخرين 

عند لجوئهم �إلى الق�ضاء وفي كيفية معاملتهم في نظام العدالة الجنائية.

 التقييم والتوزيع  4-2-4

تقييم احتياجات كبار ال�سنّ عند دخولهم ال�سجن �أمر �ضروري ل�ضمان تلبية احتياجاتهم المختلفة تماماً عن 

ة البدنية والعقليَّة لل�سجناء و�صلاتهم العائلية وعلاقاتهم  احتياجات غيرهم. ويجب �أن ي�شمل التقييم ال�صحَّ

بالمجتمع المحلي و�سوابقهم الإجرامية لتحديد مكان �إيداعهم، والبرامج التي تطبق عليهم ب�صفة فردية. 

ويجب �أن يراعي التقييم الانخفا�ض ال�شديد في م�ستوى الخطر الذي يمثله ه�ؤلاء ال�سجناء وتجنب المغالاة 

في ت�صنيفهم. ويجب �إيداعهم، ��شأنهم ��شأن جميع ال�سجناء، في �أماكن بها �أقل قدر من القيود.

النظر  �إعادة  ال�صحية، يجب  الناحية  من  ال�سن، وخ�صو�صاً  كبار  ال�سجناء من  تغير و�ضع  ل�سرعة  ونظراً 

بانتظام فيه لتعديل البرامج ولتغيير ت�صنيفهم الأمني. كما �أنَّ الك�شف عن الم�شاكل ال�صحية ومعالجتها في 

وقت مبكر له �أهمية كبيرة �سواء من الناحية الأخلاقية �أو من ناحية تقليل تكاليف العلاج الطبي.

 الإيواء  5-2-4

�أعلاه عن الاحتياجات الخا�صة لل�سجناء من كبار ال�سنّ من حيث الإيواء  �سبق الحديث في الجزء 3-2 

و�سيقت حجج ت�ؤيد �إيداعهم في وحدات معزولة و�ضد هذا الإيداع.

�آخذة في الح�سبان التكاليف  �أن تتخذ قرارها الخا�ص بالوحدات المعزولة،  ويجب على �سلطات ال�سجن 

والخدمات والت�سهيلات التي تقدّمها ال�سجون لعامة ال�سجناء والموارد المتوافرة التي ت�ضمن لل�سجناء من 

�أنف�سهم،  �إيداعهم مع مجموع ال�سجناء، ورغبات ال�سجناء  كبار ال�سنّ الح�صول على هذه الخدمات عند 

وت�صنيفهم الأمني، وحالتهم ال�صحية و�سائر احتياجاتهم الفردية.

وبالنظر �إلى �أنَّ الموارد في معظم البلدان محدودة، فهناك �أ�سباب وجيهة لاتباع نظام يودع �أغلبية ال�سجناء 

من كبار ال�سنّ بموجبه مع عامة ال�سجناء، ولا تن��شأ وحدات خا�صة �إلا للعدد القليل الذي يحتاج �إلى رعاية 

متخ�ص�صة وحماية خا�صة. وهذا الأ�سلوب مفيد في �ضمان �إبقاء ال�سجناء في بيئة تكون �أقرب ما تكون �إلى 

الحياة خارج ال�سجن. وقد جاء في التو�صية رقم R (98) 7 من لجنة وزراء مجل�س �أوروبا ب��شأن الجوانب 

بقية  مع  ال�سنّ  كبار  من  ال�سجناء  �إيواء  "يجب  ال�سجون  في  ال�صحية  الرعاية  في  والتنظيمية  الأخلاقية 

ال�سجناء، بطريقة ت�سمح لهم بالحياة العادية بقدر الإمكان" )القاعدة 50(.

�إيداع  �أماكن الإيواء المنا�سبة �إلى تقييم دقيق لاحتياجات كل فرد. ف�إذا تقرر  ويجب الا�ستناد في اختيار 

ال�سجناء من كبار ال�سنّ مع عامة ال�سجناء فلا بد من �أن ت�ؤخذ في الاعتبار احتياجات �إيوائهم الخا�صة 
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وحاجتهم �إلى الهدوء والاختلاط ب�أقرانهم. فيمكن مثلا �إيداع ه�ؤلاء ال�سجناء في جناح م�ستقل �أو مكان 

للنوم في المبنى العام. ويجب �أن يكون المكان �آمنا وي�سهل الو�صول �إليه، ويحمي ال�سجناء من كبار ال�سنّ من 

الإ�صابات البدنية. ويجب مثلا �أن تكون �أماكن النوم �أو الزنزانات في الطابق الأر�ضي، مما يقل�ص الحاجة 

�إلى ا�ستخدام الدرج، و�أن ي�سهل الو�صول �إلى مرافق ال�صرف ال�صحي؛ و�أن يكون ال�سرير فردياً لا �سرير 

)160(
طوابق و�أن تكون الم�سافة بين مكان الإيواء و�أماكن القيام ب�أن�شطة ال�سجن غير بعيدة جداً.

 الرعاية ال�صحية  6-2-4

يحتل توفير الرعاية ال�صحية المنا�سبة لل�سجناء من كبار ال�سنّ �صدارة الأولويات لدى �أغلبهم من حيث 

تلبية احتياجاتهم الخا�صة. فكثير منهم يجب �أن يتعاملوا مع مجموعة من الم�شاكل ال�صحية، كما �سبق 

و�صفه في الجزء 2-4. والنتيجة هي �أنَّ ه�ؤلاء ال�سجناء تلزمهم على الأرجح مجموعة من خدمات 

الرعاية ال�صحية، ت�شمل النواحي الطبية والتغذوية والنف�سية. وربما يحتاج بع�ضهم �إلى ر�صد طبي 

م�ستمر والح�صول بانتظام على الأدوية في زنزاناتهم �أو �أماكن نومهم. وعلى ذلك ف�إنَّ الرعاية ال�صحية 

له�ؤلاء ال�سجناء تتطلب ت�ضافر عمل فريق متعدد التخ�ص�صات، ي�شمل �أخ�صائياً طبياً و�أخ�صائيا في 

التمري�ض وطبيبا نف�سانيا على الأقل.

ويجب على �سلطات ال�سجن �أن تتعاون تعاوناً وثيقاً مع الإدارات ال�صحية في المجتمع المحلي بما ي�ضمن 

ال�سجناء  بنقل  والإ�سراع  ال�ضرورة،  عند  ال�سجن،  الطبية خارج  الإدارات  من  المتخ�ص�صة  الرعاية  تقديم 

الذين لا يمكن تلبية احتياجاتهم في ال�سجن �إلى م�ست�شفيات مدنية.

و�إلى جانب مجموعة احتياجات الرعاية ال�صحية العامة قد يتطلب بع�ض ال�سجناء من كبار ال�سنّ علاجاً 

من تعاطي الكحول، وا�ست�شارات لعلاج  حالات الاكتئاب والخوف من الموت. ويجب �أن تتاح لهم برامج 

ال�سن،  الرعاية ال�صحية لكبار  ب��شأن  �أن ت�شمل ما يلي: توجيهات  خا�صة تعالج هذه الاحتياجات، يمكن 

وتقديم ا�ست�شارات حول التقدّم في ال�سنّ والخوف من الموت والانعزال وتعاطي المخدرات، ودورات تعليمية 

خا�صة تلبي احتياجات هذه الفئة العمرية. ويمكن �أن ت�شمل الا�ست�شارات كذلك ال�سجناء المر�ضى مر�ض 

الموت والمحكوم عليهم بال�سجن مدى الحياة دون �إمكانية الإفراج.

وتلقي كل هذه الاحتياجات عبئاً ثقيلًا على �سلطات ال�سجون وموظفي الرعاية ال�صحية فيها، لي�س لمعظم 

�إن�سانية عن  نظم ال�سجون في العالم قِبل بها. ولهذا يو�صى بقوة بالنظر في الإ�سراع بالإفراج لاعتبارات 

ال�سجناء من كبار ال�سنّ الذين يعانون من �أحوال �صحية لا يمكن معالجتها علاجاً كافياً في ال�سجن، مع 

مراعاة متطلبات الأمن العام )انظر الجزء 10-2-4(.

 الات�صال بالعالم الخارجي  7-2-4

كما �سبق وذكر في الجزء 2-5 ف�إنَّ ال�صلات العائلية مهمة جداً في التخفيف من ال�صعوبات التي يلاقيها 

كبار ال�سنّ في ال�سجن والم�ساعدة على �إعادة اندماجهم الاجتماعي بعد الإفراج.

انظر الا�ستنتاجات والتو�صيات في المرجع .Uzoaba, J، الذي �سبق ذكره، �ص 85.
 )160(
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 برامج ال�سجناء  8-2-4

�سبق القول ب�أنَّ و�ضع برامج فردية �أمر �ضروري لل�سجناء من كبار ال�سنّ ب�سبب عدم التجان�س بين �أفراد 

هذه المجموعة. فتقديم برامج الا�ست�شارات والتعليم والتدريب المهني وغيرها من البرامج يجب �أن تتكيف 

مع الاحتياجات والظروف الفردية، بما في ذلك ال�سنّ والاحتياجات ال�صحية ومدة العقوبة.

بع�ض  ال�سجن  �سلطات  تدُخِل  �أن  فيجب  ال�سجناء  عامة  مع  مودعين  ال�سنّ  كبار  من  ال�سجناء  كان  و�إذا 

التعديلات على البرامج الموجودة بما يمكّن جميع مجموعات ال�سجناء، بمن فيهم كبار ال�سن، من الم�شاركة، 

و�إحداث برامج خا�صة تعالج احتياجات كبار ال�سن. 

ويمكن تنظيم البرامج الخا�صة بال�سجناء من كبار ال�سنّ �ضمن النظام العام المتبع بالن�سبة لجميع ال�سجناء، 

دون موارد �إ�ضافية كبيرة. فيمكن مثلا �أن تت�ضمن هذه البرامج التدريب على مهارات في عدد من الحرف 

وال�صنائع، وتخ�صي�ص �أماكن في ال�سجن لكبار ال�سنّ من �أجل القراءة ولعب الورق و�ألعاب الطاولة �أو لمجرد 

الاختلاط ببع�ضهم البع�ض.

وينبغي �أن تكون رغبات ال�سجناء من كبار ال�سنّ وقدراتهم هي التي تحدد م�ستوى م�شاركتهم في التري�ض في 

الهواء الطلق مع تجنب الافترا�ضات التعميمية. ولكن على موظفي ال�سجن �أن يقدّموا بع�ض الدعم لل�سجناء 

من كبار ال�سنّ ويبدوا بع�ض المرونة تجاههم ليت�سنى لهم �أن يتري�ضوا �أو ي�شاركوا في الأن�شطة الترويحية في 

الهواء الطلق �إلى �أق�صى حد ممكن. فقد يرغب بع�ضهم مثلا في �أن ي�ستريح �أو يعود �إلى الداخل قبل انتهاء 

الموعد المحدد، ولكن قد لا ي�ستطيع ذلك ب�سبب اعتبارات الأمن والمرافقة، مما يثنيهم عن الا�شتراك في 

هذه الأن�شطة على الإطلاق عند تطبيق القواعد تطبيقاً �صارماً.

ويمكن ال�سعي �إلى الح�صول على م�ساعدة من ال�سجناء الآخرين في رعاية كبار ال�سن، بعد فرز وتقييم 

دقيقين. ومن ��شأن اتباع هذا النهج �أن يخفف العبء الواقع على الموظفين، الذين يكونون في العادة تحت 

�ضغط كبير ب�سبب نق�ص عددهم، كما �أنه يوفر لل�سجناء الذين يخُتارون لهذا الغر�ض ن�شاطاً مفيداً. ويجب 

�أن يدرب ه�ؤلاء ال�سجناء على التعامل مع كبار ال�سن. ويمكن �أي�ضاً النظر في �أن يدير ال�سجناء عمليات 

تدريب المدربين من بقية ال�سجناء، فبذلك يتحقق الدعم المتبادل بين ال�سجناء والم�ساهمة في عملية �إعادة 

ال�سنّ من �سجناء  الاندماج في المجتمع. وفي بع�ض النظم التي ت�ستفيد في تقديم الرعاية لل�سجناء كبار 

�آخرين، كندا مثلا، ا�ستطاع مقدّمو الرعاية �أن ي�ستخدموا ما اكت�سبوه من مهارات وخبرة بف�ضل ذلك في 

)161(
الأعمال التي ح�صلوا عليها بعد الإفراج عنهم.

ولإ�شراك �إدارات المجتمع المحلي والمنظمات غير الحكومية التي تعمل مع كبار ال�سنّ قيمة عظيمة في �إعداد 

البرامج والأن�شطة وتنفيذها لل�سجناء من كبار ال�سن، بالنظر �إلى نق�ص الموارد في معظم نظم ال�سجون لتلبية 

الاحتياجات الخا�صة بهذه المجموعة. كما �أنَّ ال�صلة مع المجتمع المدني مفيدة في تقليل الإح�سا�س بالانعزال 

الذي ي�سود بين ال�سجناء من كبار ال�سنّ الذين فقدوا �صلاتهم العائلية.

.Terry Sawatsky, prison expert, Canada. UNODC Expert Group Meeting, Vienna, 18-19 October 2007 )161(



139ال�سجناء من كبار ال�سنّالف�صل 6

 الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج  9-2-4

�إن �إعداد برامج الإفراج على �أ�سا�س كل حالة على حدة �أمرً بالغ الأهمية في حالة ال�سجناء من كبار ال�سن. 

ويعتبر وجود �صلات عائلية �أو عدم وجودها، وطول مدة ال�سجن )�أي ما �إذا كان له ت�أثير بالغ على ال�سجين(، 

عاملين رئي�سيين يحددان احتياجات ال�سجين �إلى الدعم، ويجب �إدخالهما في �إطار برامج الإعداد للإفراج 

والدعم بعد الإفراج. وبالن�سبة لمعظم ال�سجناء من كبار ال�سن، وخ�صو�صاً لمن تقدّم بهم ال�سنّ �أثناء حب�سهم، 

ولأولئك الذين لي�ست لهم عائلة تدعمهم، من الأهمية بمكان الم�ساعدة على �إعادة �إقامة �صلات بالمجتمع 

ة والرعاية، ل�ضمان تلبية احتياجاتهم �إلى الرعاية ال�صحية وال�سكن والرعاية  المحلي، بما فيه وكالات ال�صحَّ

الاجتماعية بعد الإفراج. وينبغي لإدارة ال�سجن �أن تعمل بالتعاون الوثيق مع �إدارات مراقبة ال�سلوك، �إذا 

�أق�صى دعم  ل�ضمان تقديم  والمنظمات غير الحكومية  المدني  المجتمع  �سائر وكالات  كانت موجودة، ومع 

تحتاج  �أن  ح  ويرُجَّ المجتمع.  �إلى  العودة  ت�سبق  التي  ال�صعبة  الفترة  �أثناء  ال�سنّ  كبار  من  لل�سجناء  ممكن 

ال�سجينات من كبار ال�سنّ �إلى الدعم والم�ساعدة �أكثر من غيرهن في هذه الفترة، لأ�سباب مثل الو�صمة التي 

تلحق بهن ك�سجينات �سابقات �أو ب�سبب �سوء المعاملة من �شركائهن �أو من كانوا يتولون رعايتهن في ال�سابق 

وما يترتب على ذلك من انقطاع ال�صلات العائلية.

ومن ال�صعب للغاية الا�ستجابة لاحتياجات ال�سجناء من كبار ال�سنّ الذين لي�س لهم م�أوى يلج�أون �إليه بعد 

الإفراج عنهم في معظم البلدان، خ�صو�صاً �إذا كانت الموارد نادرة. ومع ذلك ينبغي الاعتراف ب�أنه ينبغي 

�ألا ت�ستمر �إدارات ال�سجون في احتجاز ه�ؤلاء ال�سجناء و�أن توا�صل تقديم الرعاية لهم نظرا لأنَّ المجتمع 

المحلي يفتقر �إلى ترتيبات بديلة. فعلى الدول م�س�ؤولية �ضمان ح�صول ال�سجناء ال�سابقين من كبار ال�سنّ 

هذه  باحتياجات  تفي  التي  الخدمات  الكفاية في  فيه  والا�ستثمار بما  المحلي،  المجتمع  الرعاية في  على 

وتقاليده  المعني  البلد  ثقافة  ح�سب  المرافق،  من  �أو غيرها  الم�سنين  رعاية  دور  مثل  ال�ضعيفة،  المجموعة 

وموارده الاقت�صادية.

 الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة والإفراج لاعتبارات �إن�سانية والعفو  10-2-4

�آنفا في الجزء 2-8، موقف �ضعف في كثير من نظم ال�سجون عند النظر في  يقف كبار ال�سن، كما ذكر 

الإفراج الم�شروط عن ال�سجناء قبل انتهاء المدة، رغم �أنَّ ما ي�سمح به هذا الإفراج من العودة تدريجياً �إلى 

المجتمع ذو �أهمية كبيرة لل�سجناء الذين ق�ضوا مدة طويلة في ال�سجن. وعلى ذلك يمكن �أن تنظر �سلطات 

ال�سجون في و�ضع مجموعة مختلفة من معايير ا�ستحقاق الإفراج قبل انتهاء المدة بح�سب احتياجات ال�سجناء 

الممار�سات الجيدة

ال�سجناء من كبار ال�سنّ وبرامج المجتمع المحلي في الولايات المتحدة

"كثيراً ما ي�ستطيع موظفو ال�سجن �أن يعملوا مع مقدّمي الخدمات في المجتمع المحلي لتحديد المجالات التي ي�ستطيع 
ال�سجن �أن يقدّم فيها خدمات مقابل م�ساعدة فنية �أو تدريب �أو غير ذلك من الاحتياجات. فعلى �سبيل المثال، يقوم 

 ر�سائل �إخبارية كخدمة عامة للوكالة المتخ�ص�صة في م�سائل 
ّ
�سجناء من كبار ال�سنّ في �سجن هوكنغ بولاية �أوهايو بطي

ال�شيخوخة في المنطقة. وفي مقابل ذلك يعمل موظفو هذه الوكالة مع ال�سجن لو�ضع برامج جديدة")�أ(

)�أ( .Dr Morton, J. B، مرجع �سبق ذكره، �ص 20.
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لمدد طويلة وال�سجناء من كبار ال�سن. فعلى �سبيل المثال، لا معنى لا�شتراط الح�صول على عمل �أو ا�ستكمال 

برامج ال�سجناء )خ�صو�صاً �إذا لم تكن هناك برامج تلبي احتياجات كبار ال�سن(، وهو �أي�ضا ا�شتراط مجحف 

في حق كثير من ال�سجناء كبار ال�سن.

�أما ال�سجناء الذين جاوزوا �سناً معينة، والذين يحتاجون �إلى خدمات رعاية متخ�ص�صة، فيجب النظر في 

الإفراج عنهم لاعتبارات �إن�سانية، و�إحالتهم �إلى م�ؤ�س�سة منا�سبة في المجتمع المحلي، بدلاً من �إثقال كاهل 

ال�سجن بهم، لما يتطلبه ذلك من تكاليف �إ�ضافية للعلاج والرعاية.

ويمكن في المرحلة المنا�سبة ت�شجيع وتي�سير الات�صالات بين ال�سجناء من كبار ال�سنّ ودوائر الم�ساعدة القانونية، 

�إفراج لاعتبارات  �أو  انتهاء المدة  �إفراج م�شروط قبل  ال�سجناء على الح�صول على  �إعانة ه�ؤلاء  �أجل  من 

�إن�سانية.

ويجب �أن تعطى الأولوية لفئة ال�سجناء من كبار ال�سن، وخ�صو�صاً الن�ساء، في الإفراج بموجب قوانين العفو 

بعد �إجراء تقييم دقيق لمدى خطورتهم.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
م�شروع الإفراج قبل انتهاء المدة لل�سجناء من كبار ال�سنّ في الولايات المتحدة

ي�شترك طلاب القانون في جامعة جورج وا�شنطن في الإجراءات الجنائية، وخ�صو�صاً في نظامي ال�سجون والإفراج قبل 

انتهاء المدة، وذلك بموجب م�شروع ال�سجناء من كبار ال�سن. ويجري ه�ؤلاء الطلاب مقابلات مع ال�سجناء من كبار ال�سنّ 

والطاعنين في ال�سنّ الذين لا ي�شكلون خطورة تذكر على المجتمع للح�صول على الإفراج قبل انتهاء المدة �أو غير ذلك من 

�أ�شكال الإفراج عن ال�سجناء. وينفذ هذا الم�شروع في خم�س ولايات هي لويزيانا وميريلاند وميت�شيغان ونورث كارولاينا 

وفرجينيا، وفي مقاطعة كولومبيا الاتحادية. وتفيد التقارير �أنَّ البرنامج ا�ستطاع حتى تاريخه �أن يح�صل على الإفراج 

لنحو 100 �سجين دون عودة �أيِّ �سجين من المفرج عنهم �إلى الإجرام.  

.www.gwu.edu/~ccommit/law.htm )أ�(

التو�صيات

ل�سلطات �إ�صدار الأحكام

• اتباع �سيا�سة في مجال العدالة الجنائية لا تفر�ض بموجبها �أحكامً بمدد طويلة �إلا �إذا كانت �ضرورية لحماية 	

المجتمع.

• مراعاة �سنّ الجناة و�صحتهم العقليَّة والبدنية واحتمالات ح�صولهم على رعاية كافية في ال�سجن عند �إ�صدار 	

الأحكام ل�ضمان عدم �صدورها بعقوبات �شديدة الق�سوة.

• النظر من حيث المبد�أ في فر�ض عقوبات وتدابير غير احتجازية لل�سجناء من كبار ال�سنّ الذين لم يرتكبوا جرائم 	

عنيفة �إذ �إنَّ رعايتهم يمكن �أن تتحقق على وجه �أف�ضل في المجتمع المحلي.

ل�سلطات ال�سجون و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو الرعاية الاجتماعية

�سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة

• و�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات خا�صة لمعالجة احتياجات هذه المجموعة ال�ضعيفة من ال�سجناء.	
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• �إ�شراك فريق متعدد التخ�ص�صات من المتخ�ص�صين في ال�سجون، يعمل بالتن�سيق مع �أخ�صائيين ومقدّمي خدمات 	

من المجتمع المحلي، وخ�صو�صاً في مجال الرعاية الطبية.

• ت�ضمين ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات التي �ستو�ضع ق�ضايا مثل تدريب الموظفين، و�إيداع ال�سجناء من كبار ال�سنّ 	

المدة،  انتهاء  قبل  الم�شروط  والإفراج  المحلي،  المجتمع  مع  والتن�سيق  الخدمات،  ال�سجن، وتح�سين  نظام  داخل 

والإفراج لاعتبارات �إن�سانية و�إعادة الإدماج في المجتمع.

الموظفون

• �ضمان ح�صول جميع الموظفين الم�شتركين في الإ�شراف على ال�سجناء من كبار ال�سنّ ورعايتهم على تدريب يمكّنهم 	

من العمل بطريقة بنّاءة وفعّالة مع هذه المجموعة من ال�سجناء.

• ة والرعاية الاجتماعية، من 	 ت�شجيع موظفي ال�سجن على العمل مع منظمات المجتمع المدني، ومع دوائر ال�صحَّ

�أجل تلبية جميع احتياجات ال�سجناء من كبار ال�سن، مع �إر�ساء الأ�س�س لا�ستمرار رعايتهم في المجتمع المحلي 

بعد الإفراج عنهم.

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• م�ساعدة ال�سجناء من هذه المجموعة على الح�صول على محام، وعلى الم�ساعدة القانونية وخدمات م�ساعدي 	

عند  الج�سدية،  �أو  العقليَّة  الإعاقة  ذوي  من  ال�سنّ  لكبار  �إ�ضافي  دعم  وتقديم  احتجازهم،  بمجرد  المحامين 

ال�ضرورة، بما ي�ضمن عدم التمييز �ضدهم عند احتكامهم �إلى الق�ضاء وفي معاملتهم في نظام العدالة الجنائية.

التقييم والتوزيع

• �ضمان تطبيق نظام تقييم �سليم للتعرف على الاحتياجات المتنوعة جداً لل�سجناء من كبار ال�سنّ عند �إدخالهم �إلى 	

ال�سجن، وذلك بمراعاة الانخفا�ض ال�شديد في م�ستوى الخطر الذي يمثله ه�ؤلاء ال�سجناء.

• نظراً ل�سرعة تغير و�ضع ال�سجناء من كبار ال�سن، وخ�صو�صاً من الناحية ال�صحية، يجب �إعادة النظر فيه بانتظام 	

لتعديل البرامج ولتغيير ت�صنيفهم الأمني. 

الإيواء

• �إيداع �أغلبية ال�سجناء من كبار ال�سنّ مع مجموع ال�سجناء، بمراعاة احتياجات الإيواء الخا�صة بهم وحاجتهم �إلى 	

الهدوء والاختلاط ب�أقرانهم.

• و�ضع عدد �صغير فقط منهم في وحدات خا�صة �إذا كان ذلك �ضرورياً �ضرورة مطلقة لتقديم رعاية متخ�ص�صة 	

ة العقليَّة والرعاية ال�صحية لل�سجناء. ويجب تف�ضيل الإفراج  لهم طوال الوقت، و�إذا كان ذلك في م�صلحة ال�صحَّ

عن ه�ؤلاء ال�سجناء لاعتبارات �إن�سانية، كلما �أمكن، حتى يعالجوا في المجتمع المحلي )انظر �أدناه(.

الرعاية ال�صحية

• تلبية الاحتياجات الطبية والتغذوية والنف�سية لل�سجناء من كبار ال�سنّ بم�ساعدة فريق متعدد التخ�ص�صات من 	

الموظفين الأخ�صائيين.

• �إقامة تعاون وثيق مع دوائر الرعاية ال�صحية في المجتمع المحلي بما ي�ضمن تقديمها لرعاية متخ�ص�صة، عند 	

ال�ضرورة، ونقل ال�سجناء الذين لا يمكن تلبية احتياجاتهم في ال�سجون �إلى الم�ست�شفيات المدنية.

• تنظيم برامج خا�صة تتناول الإعاقة العقليَّة، مثل الاكتئاب والخوف من الموت، وتقديم ا�ست�شارات فردية، على 	

النحو اللازم.

الات�صال بالعالم الخارجي

• �إيواء �سجناء هذه المجموعة في �أقرب مكان �إلى بيوت عائلاتها لم�ساعدتهم على البقاء على ات�صال بها؛ وف�ضلًا 	

عن ذلك، يمكن تنظيم زيارات عائلية لمن يقعدهم تقدّم ال�سنّ عن ال�سفر �إذا كانت الموارد ت�سمح بذلك.
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• منح ال�سجناء �إجازات منتظمة كجزء لا يتجز�أ من نظام ال�سجن، حتى ي�ستطيع ال�سجناء من كبار ال�سنّ ق�ضاء 	

بع�ض الوقت مع عائلاتهم بما يحافظ على �صلاتهم العائلية ويقلل �شعورهم بالانعزال.

• ال�سجون وتنفيذ م�شاريع 	 �إلى  الزيارات  �إدراج  ال�سنّ على  التي تعمل مع كبار  ت�شجيع منظمات المجتمع المدني 

خا�صة فيها �ضمن برامج هذه المنظمات.

برامج ال�سجناء

• يجب، عند �إيداع ال�سجناء من كبار ال�سنّ مع مجموع ال�سجناء، تعديل البرامج الموجودة حتى تتمكن كل مجموعات 	

ال�سجناء، بمن فيهم كبار ال�سن، من الم�شاركة، و�إحداث برامج خا�صة تلائم احتياجات كبار ال�سن.

• مع 	 وال�صنائع،  مهارات مجموعة من الحرف  على  تدريباً  المهني  للتدريب  الخا�صة  البرامج  تت�ضمن  �أن  يمكن 

تخ�صي�ص �أماكن للم�سنين للقراءة ولعب الورق �أو �ألعاب الطاولة �أو لمجرد الاختلاط ببع�ضهم البع�ض.

• يمكن �أن تت�ضمن البرامج الخا�صة الأخرى توجيهات ب��شأن الرعاية ال�صحية لل�سجناء من كبار ال�سن، وتقديم 	

ا�ست�شارات حول تقدّم ال�سنّ والخوف من الموت والانعزال و�إدمان المخدرات، و�أن�شطة بدنية ودورات تعليمية 

خا�صة تلبي احتياجات هذه الفئة العمرية. ويمكن �أن ت�شمل الا�ست�شارات المتخ�ص�صة ال�سجناء المر�ضى مر�ض 

الموت والمحكوم عليهم بال�سجن مدى الحياة دون �إمكانية الإفراج.

• ينبغي �أن تكون رغبات ال�سجناء من كبار ال�سنّ وقدراتهم هي التي تحدد م�ستوى م�شاركتهم في التري�ض في الهواء 	

الطلق، و�أن يقدّم بع�ض الدعم ويبدى بع�ض المرونة، ح�سب اللزوم، ليت�سنى لل�سجناء من كبار ال�سنّ �أن يتريّ�ضوا 

�أو ي�شاركوا في الأن�شطة الترويحية في الهواء الطلق.

• يمكن ال�سعي �إلى الح�صول على م�ساعدة من ال�سجناء الآخرين، بعد فرز وتقييم دقيقين وبعد تدريبهم.	

• اتخاذ خطوات لإ�شراك دوائر المجتمع المحلي والمنظمات غير الحكومية التي تعمل مع كبار ال�سنّ في المجتمع 	

المحلي لإعداد وتنفيذ برامج و�أن�شطة له�ؤلاء ال�سجناء.

الإعداد للإفراج والدعم بعد الإفراج

• تفريد الإعداد لبرامج الإفراج، مع مراعاة الاحتياجات الخا�صة لل�سجناء الذين تقدّم بهم العمر في ال�سجن 	

ة  ومن لي�س لهم دعم عائلي، من �أجل الم�ساعدة على �إعادة ال�صلات بالمجتمع المحلي، بما في ذلك �إدارات ال�صحَّ

والرعاية.

• التن�سيق مع �إدارات مراقبة ال�سلوك، �إذا وُجدت، وغيرها من وكالات المجتمع المدني والمنظمات غير الحكومية، 	

لتقديم �أق�صى قدر من الدعم الممكن لل�سجناء من كبار ال�سنّ �أثناء الفترة ال�صعبة التي ت�سبق الإفراج.

الإفراج الم�شروط قبل انتهاء المدة والإفراج لاعتبارات �إن�سانية والعفو

• النظر في و�ضع مجموعة معايير مختلفة لا�ستحقاق الإفراج قبل انتهاء المدة بح�سب احتياجات ال�سجناء لمدد 	

طويلة وال�سجناء من كبار ال�سن، لتح�سين موقف ال�ضعف الذي يواجهونه في الح�صول على الإفراج قبل انتهاء 

المدة.

• الإفراج لاعتبارات �إن�سانية عن ال�سجناء من كبار ال�سنّ الذين يحتاجون �إلى رعاية متخ�ص�صة م�ستمرة، والذين 	

لي�سوا خطراً على المجتمع، بنقلهم �إلى م�ؤ�س�سة منا�سبة في المجتمع المحلي.

• ت�شجيع وتي�سير الات�صالات بين ال�سجناء من كبار ال�سنّ ودوائر الم�ساعدة القانونية في المرحلة المنا�سبة، من �أجل 	

م�ساعدة ه�ؤلاء ال�سجناء على الح�صول على �إفراج قبل انتهاء المدة �أو على �إفراج لاعتبارات �إن�سانية.

• �ضمان �إيلاء الأولوية لل�سجناء من كبار ال�سن، وخ�صو�صاً الن�ساء، في الإفراج بموجب قوانين العفو، بعد تقييم 	

دقيق لمدى خطورتهم.
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التعريف

يعني مر�س الموت عدم وجود اإمكانية طبية بعدم ا�ستمرار تدهور حالة المري�س وانتهائها بوفاته.

ورغم اأنَّ ارتفاع ن�سبة الوفاة بين ال�سجناء في كثير من البلدان يرجع اأ�سا�سا اإل انت�سار مر�س ال�سل وفيرو�س نق�س 

اأو�ساع  اإنه يركز على  اأو مكافحتهما، بل  الب�ضري/الأيدز فاإنَّ هذا الف�سل ل ي�سمل معالجة هذين المر�سين  المناعة 

 HIV/AIDS Prevention, واحتياجات ال�سجناء المر�سى مر�س الموت ب�سفة عامة دون غيرهم. ويرجى الرجوع اإل

 Care, Treatment and Support in Prison Settings: A Framework for an Effective National Response,
فيرو�س  لمكافحة  الة  الفعّى البامج  عن  معلومات  على  للاطلاع   ،UNODC, WHO, UNAIDS, New York, 2006
 Tuberculosis Control in Prisons: A Manual for نق�س المناعة الب�ضرية/الأيدز في ال�سجون؛ وعلى الدليل المعنون

الة لمكافحة  Programme Managers, WHO, ICRC, 2000، من بين كتابات اأخرى، للاطلاع على اإطار البامج الفعّى
مر�س ال�سل في ال�سجون.

الاأفكار	الرئي�صية

• حب�س الجناة الذين اأفاد الت�سخي�س اأنهم مر�سى مر�س الموت يعني تفاقم معاناتهم المتاأ�سلة في الحكم ال�سادر 	

بحقهم؛ وهو غير مفيد من ناحية اإعادة الندماج الجتماعي ب�سبب توقع وفاة ال�سجين. كما اأنه يلقي عبئاً ثقيلا 

مه من خدمات طبية، وتفتقر هذه الإدارات ب�سدة اإل الموارد في معظم البلدان  على اإدارات ال�سجون في ما تقدّى

ول ت�ستطيع اأن تلبي الحتياجات المعقدة والباهظة للمر�سى مر�س الموت.

• ينبغي للدول اأن ت�سع، اأو تراجع، ال�سيا�سات وال�ستراتيجيات المنا�سبة للتعامل مع احتياجات ال�سجناء المر�سى 	

مر�س الموت بطريقة تحترم حقوق الإن�سان المكفولة لهم، بمراعاة احتياجات الأمن وال�سلامة في المجتمع المحلي.

• ال�سجن، 	 في  الموت  مر�س  المر�سى  لل�سجناء  الطبية  الرعاية  وال�ستراتيجيات  ال�سيا�سات  هذه  تعالج  اأن  يجب 

و�سياغة معايير واإجراءات وا�سحة للاإفراج عنهم لعتبارات اإن�سانية، ورعايتهم الطبية بعد الإفراج.

لمحة عامة  -1

يعد �سوء اأحوال ال�سجون في الأغلبية العظمى من نظم ال�سجون في العالم، الذي يتفاقم بتزايد عدد ال�سجناء 

في كثير من البلدان وانت�سار ال�سلوكيات الخطرة لدى ال�سجناء ونق�س الخدمات ال�سحية نق�سا كبيرا في 

7- ال�سجناء المر�سى 

مر�س الموت
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معظم نظم ال�سجون، من بع�ض العوامل الأ�سا�سية التي ت�ؤدي �إلى المر�ض والموت في ال�سجون. وفي ال�سنوات 

الأخيرة �أدّى تقدّم �سنّ ال�سجناء، في البلدان المتقدّمة اقت�صادياً �أ�سا�سا، وزيادة حالات مر�ض ال�سل وفيرو�س 

نق�ص المناعة الب�شرية/الأيدز وغيرهما من الأمرا�ض المعدية في عدد كبير من نظم ال�سجون �إلى زيادة عدد 

ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في �سجون العالم ككل.

ومن حق ال�سجناء، بمن فيهم المر�ضى مر�ض الموت، الح�صول على م�ستوى من الرعاية ال�صحية من نف�س 

الإن�سان  تعزيز حقوق  �أ�س�س  الم�ساواة هذا من  ال�سجن. ومبد�أ  الموجود في المجتمع المحلي خارج  الم�ستوى 

عن  الدولية  التوجيهية  المبادئ  في  بالت�أييد  ويحظى  ال�سجون،  داخل  ال�صحية  الممار�سات  �أف�ضل  واتباع 

ة في ال�سجون وحقوق الم�سجونين، وكذلك ال�سيا�سة والقانون الداخليين في كثير من البلدان. ولكن  ال�صحَّ

ال�سجون غالبا ما تكون غير مجهزة لتوفير الرعاية الطبية المكثفة والمتعددة التخ�ص�صات التي يحتاج �إليها 

ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت.

ظهور  لمنع  �صحية  بيئة  تهيئة  يكون  �أن  يجب  ال�سجون  نظم  جميع  في  الأول  الاعتبار  �أنَّ  الوا�ضح  ومن 

الأمرا�ض، و�ضمان ح�صول المر�ضى على رعاية طبية ت�ساوي ما هو موجود في المجتمع المحلي. وفي الوقت 

نف�سه، �ستكون �سلطات ال�سجن، بتحديدها عدد ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في الحالات التي لها مبرر 

حقيقي، �أقدر على تلبية احتياجات الرعاية ال�صحية الم�ستمرة والمكثفة التي يحتاج �إليها ه�ؤلاء ال�سجناء 

والتي لهم الحق في الح�صول عليها.

الفترة  �أثناء  والأ�صدقاء  العائلة  من  دعم  على  ال�سجناء  ه�ؤلاء  و�ضرورة ح�صول  العوامل،  هذه  وبمراعاة 

ال�سجناء  ه�ؤلاء  الإفراج عن  �إلى  يدعو  الدولية  ال�صكوك  من  ف�إنَّ عدداً  الموت،  ت�سبق  التي  الأليمة جداً 

لاعتبارات �إن�سانية �أو النظر في فر�ض عقوبات غير احتجازية على الجناة �إذا لم يكونوا خطراً على المجتمع.

ومع تزايد عدد ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في بلدان كثيرة من العالم هناك مبررات �أخلاقية ومالية قوية 

تحتم على الدول �أن ت�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات منا�سبة، �أو �أن تعيد النظر في ال�سيا�سات الموجودة لزيادة 

الا�ستفادة منها، للتعامل مع احتياجات هذه المجموعة ال�ضعيفة بطريقة تحترم حقوق الإن�سان المكفولة لها، 

وذلك بمراعاة �ضرورات �أمن المجتمع و�سلامته. ويجب �أن تعالج هذه ال�سيا�سات والا�ستراتيجيات الرعاية 

الطبية لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت �أثناء وجودهم في ال�سجن، و�صياغة معايير و�إجراءات وا�ضحة للإفراج 

عنهم لاعتبارات �إن�سانية ثم ا�ستمرار رعايتهم في المجتمع المحلي.

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة 	-2

�إلى  ترجع  خا�صة  طبية  احتياجات  خارجه،  �أو  ال�سجن  �سواء في  الموت،  مر�ض  المر�ضى  جميع  لدى 

المر�ض، كما �أنَّ لهم احتياجات �إلى الدعم النف�سي والروحي ب�سبب احتمال موتهم الو�شيك. وتتزايد 

غير  المطلوبة  والنف�سية  الطبية  الرعاية  تكون  حيث  ال�سجن  الانعزال في  بيئة  الاحتياجات في  هذه 

موجودة في �أغلب الحالات.
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الاحتكام �إلى الق�ضاء 	1-2

يحتاج الأ�شخا�ص المر�ضى مر�ض الموت �إلى احتياجات خا�صة من حيث التمثيل القانوني الكافي في الوقت 

المنا�سب في مختلف مراحل الاحتجاز وال�سجن. ففي مرحلة الحب�س الاحتياطي، يحتاجون �إلى م�ساعدة 

قانونية لت�سهيل الإفراج عنهم بكفالة وغيرها من التدابير غير الاحتجازية، والت�أكد من ح�صولهم على 

�أو في م�ست�شفيات المجتمع المحلي. كما قد  الرعاية الطبية طوال تلك الفترة، �سواء كانوا في الاحتجاز 

ال�سجن، تظل حاجة المتهم  �إدانة المتهم. وبعد  يطلب المحامون تطبيق عقوبات غير احتجازية في حالة 

في الاحتكام �إلى الق�ضاء ذات �أهمية حيوية ل�ضمان ح�صوله على رعاية طبية تت�ساوى مع ما هو موجود 

في  حالته  ا�ستمرت  �إذا  �إن�سانية  لاعتبارات  المدة  انتهاء  قبل  عنه  الإفراج  وت�سهيل  المحلي،  المجتمع  في 

التدهور و/�أو �إذا لم يح�صل على خدمات الرعاية ال�صحية المطلوبة في ال�سجن. وربما تكون عائلات كثير 

الم�صابين بمر�ض الأيدز في مرحلة متقدّمة، هجرتهم �أو  من ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت، وخ�صو�صاً 

انقطعت �صلتهم بها ب�سبب �سنّهم وطول مدة عقوبتهم. وعلى ذلك ف�إنَّ م�صدر الم�ساعدة الوحيد الذي قد 

يعتمدون عليه هو المحامون.

الت�صنيف والإيواء 	2-2

يحتاج ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت �إلى �إيداعهم في بيئة لا ت�ؤدي �إلى تفاقم معاناتهم �أ�صلا ب�سبب المر�ض، 

وت�سمح بالإ�شراف الطبي الم�ستمر عليهم. وقد لا يكون هذا النوع من الإيواء متوافراً في بع�ض النظم، بحيث 

يودع ه�ؤلاء المر�ضى في �سجون مكتظة دون ف�صلهم عن بقية ال�سجناء. وهذه الظروف لا ت�ؤدي �إلى زيادة 

معاناة المر�ضى والت�أثير ت�أثيراً �سلبياً في حالتهم ال�صحية فح�سب بل ربما تعرّ�ض بقية ال�سجناء لخطر العدوى.

ال�سجون ذات  �إلا في  لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت  الكافية  الطبية  الرعاية  تتوافر  النظم لا  وفي بع�ض 

الم�ستوى الأمني العالي، مما يعني �إيداع ه�ؤلاء المر�ضى في �أماكن بعيدة عن بيوت عائلاتهم وعلى م�ستوى 

�أمني �أعلى من م�ستوى ت�صنيفهم.

الرعاية ال�صحية 	3-2

�أغلبية بلدان العالم غير مجهزة للا�ستجابة للاحتياجات الطبية لدى المر�ضى مر�ض  �إدارات ال�سجون في 

الموت. فالح�صول على العلاج ال�سريري العالي التكاليف والرعاية الم�ستمرة المخففة للآلام، التي يحتاج 

�إليها معظم ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت، لا تكون متوافرة بمنتهى الب�ساطة في معظم نظم ال�سجون. 

والنتيجة هي �أنهم قد يعانون بدون �سبب �أو يح�صلون على علاج طبي �شديد القوة لي�س هناك ما يبرره ولا 

ح �أن يكون مفيداً. يرُجَّ

فاحتمال حدوث تغير �أو تدهور �سريع في الأحوال ال�صحية لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت يتطلب �إ�شرافاً 

ح �أن تكون معظم نظم ال�سجون قادرة  طبياً وخدمات تمري�ض على مدار ال�ساعة وطوال الأ�سبوع، ولا يرُجَّ

على توفير ذلك.

وفي بع�ض نظم ال�سجون تطرح م�شكلة الرعاية المخففة للآلام لمن يعانون من فيرو�س نق�ص المناعة الب�شري/

�أغلب الحالات للقيود القانونية، لأنَّ هذه الرعاية تتطلب  �أو ال�سرطان، ويرجع ذلك في  ال�سل  �أو  الأيدز 
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ا�ستخدام م�سكنات �ألم مثل المورفين غير م�سموح با�ستعمالها في بع�ض ال�سجون. والنتيجة هي عدم تلبية 

احتياجات مكافحة الألم الأ�سا�سية عند المر�ضى المحت�ضرين، مما ي�ؤدي �إلى معاناة طويلة وغير �ضرورية، �أي 

�إلى ت�شديد عقوبة ال�سجن.

وقد لا يح�صل مر�ضى الأيدز في ال�سجن على العلاج بم�ضادات فيرو�سات الن�سخ العك�سي التي تمد حياتهم، 

مما يعني �أنَّ هناك عقوبة �إ�ضافية و�أ�شد ت�ضاف �إلى تلك التي حكمت بها المحكمة.

الدعم النف�ساني والروحاني 	4-2

ة العقليَّة للمري�ض،  احتمالات الموت في ال�سجن، بعيداً عن العائلة والأ�صدقاء، لها �أثر م�ضر جداً على ال�صحَّ

وت�ؤدي �إلى تفاقم معاناته. وما لم يح�صل ال�سجين على الات�صال الإن�ساني والدعم النف�ساني والروحاني وهو 

ينتظر الموت ف�سيعاني من مجموعة من الم�شاكل العقليَّة المرتبطة ب�شعور الانعزال وقرب الوفاة في ال�سجن، 

�إلى جانب الألم الج�سدي.

الإفراج لاعتبارات �إن�سانية �أو طبية �أو �أيّ �شكل �آخر من �أ�شكال الإفراج قبل انتهاء المدة 	5-2

تن�ص الكثير من النظم القانونية على بدائل لل�سجن �أو الإفراج لاعتبارات �إن�سانية عن ال�سجناء المر�ضى 

مر�ض الموت ب�صفة عامة والم�صابين الذين بلغوا مرحلة متقدّمة من الأيدز ب�صفة خا�صة، وتتنوع الطرائق 

 وعلاوة على ذلك يجوز في بع�ض البلدان الإفراج عن ال�سجناء في 
)162(

والإجراءات المتبعة في هذا ال�صدد.

مر�ض الموت كجزء من عفو عام �أو في �إطار التدابير الدورية التي تتخذ لتخفي�ض الاكتظاظ.

ف�إنَّ حالات  الموت  ال�سجناء في مر�ض  بالإفراج عن  القانون  �سمح  ولو  �أنه حتى  �إلى  ت�شير  التقارير  ولكن 

الإفراج لأ�سباب طبية قليلة جداً في الواقع العملي، كما تناق�صت ن�سبة الإفراج لاعتبارات �إن�سانية في بع�ض 

البلدان. ويرجع ذلك في الغالب �إلى تطبيق معايير مت�شددة جداً، و�إلى �صعوبة هذه العملية وتعقد الإجراءات 

التي ت�ؤدي �إلى ت�أخيرات طويلة. وفي بع�ض النظم لا يكون ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام �أو بال�سجن مدى 

الحياة دون �إمكانية الإفراج م�ؤهلين لذلك على الإطلاق. كما �أنَّ القيود على التفاو�ض من �أجل تخفيف 

العقوبة والمبادئ التوجيهية الخا�صة بالحد الأدنى من الأحكام الإلزامية في بع�ض البلدان تمنع �أع�ضاء 

)163(
النيابة العامة والق�ضاة من النظر في بدائل للجناة الذين لم يرتكبوا �أعمال عنف والمر�ضى مر�ض الموت.

لل�سجناء  الطبية  والبرامج  المرافق  توافر  زيادة  �أنَّ  البلدان  �أي�ضاً في بع�ض  �أنه لوحظ  المفارقة هو  ووجه 

قليلة  �سوى لطلبات  ي�ستجيبون  ال�سجون لا  �إدارات  الطبيين في  الموظفين  �أنَّ  الموت معناه  المر�ضى مر�ض 

للإفراج عن ال�سجناء في مر�ض الموت لاعتبارات �إن�سانية ولطلبات �أقل للإفراج عنهم قبل انتهاء المدة، مما 

ي�ساهم في زيادة عدد المر�ضى مر�ض الموت بال�سجن.

المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة، لجنة منع الجريمة والعدالة الجنائية، الدورة الخام�سة ع�شرة، فيينا، 24-
 )162(

منع  مجال  في  وقواعدها  المتحدة  الأمم  معايير  وتطبيق  ا�ستخدام  الم�ؤقت،  الأعمال  جدول  من  )ج(   8 البند   ،2006 ني�سان/�أبريل   28

الجريمة والعدالة الجنائية: مكافحة انت�شار الإ�صابة بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية/الأيدز في مرافق الاحتجاز قبل المحاكمة وفي المرافق 

الإ�صلاحية، تقرير الأمين العام، E/CN.15/2006/15، 10 �شباط/فبراير 2006.

 Incarceration of the Terminally Ill: Current Practices in the United States, A Report of the GRACE project  )163(
	

.volunteers of America, March 2001, p. 5
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وعندما يفُرج عن ال�سجناء في مر�ض الموت في �إطار عفو عام لتقليل الاكتظاظ في ال�سجون، فلا يكون من 

الوا�ضح ما �إذا و�ضعت ترتيبات للرعاية الطبية بعد الإفراج.

المعايير الدولية 	-3

قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء

بالطب  الإلمام  بع�ض  على  يكون  الأقل،  على  واحد  م�ؤهل  طبيب  �سجن خدمات  كل  توفر في  �أن   يجب  )1(  -22

ة العامة المحلية �أو الوطنية. كما  النف�سي. وينبغي �أن يتم تنظيم الخدمات الطبية على نحو وثيق ال�صلة ب�إدارة ال�صحَّ

يجب �أن ت�شتمل على فرع للطب النف�سي بغية ت�شخي�ص حالات ال�شذوذ العقلي وعلاجها عند ال�ضرورة.

 �أما ال�سجناء الذين يتطلبون عناية متخ�ص�صة فينقلون �إلى �سجون متخ�ص�صة �أو �إلى م�ست�شفيات مدنية.  )2(

ومن الواجب، حين تتوفر في ال�سجن خدمات العلاج التي تقدّمها الم�ست�شفيات، �أن تكون معداتها و�أدواتها والمنتجات 

ال�صيدلانية التي تزود بها وافية بغر�ض توفير الرعاية والمعالجة الطبية اللازمة لل�سجناء المر�ضى، و�أن ت�ضم جهازاً من 

الموظفين ذوي الت�أهيل المهني المنا�سب.

ة البدنية والعقليَّة للمر�ضى. وعليه �أن يقابل يومياً جميع ال�سجناء المر�ضى   يكلف الطبيب بمراقبة ال�صحَّ )1(  -25

وجميع �أولئك الذين ي�شكون من اعتلال، و�أيَّ �سجين ا�سترعى انتباهه �إليه على وجه خا�ص.

ما قد  ل�سجين  العقليَّة  �أو  ة الج�سدية  ال�صحَّ �أنَّ  له  بدا  كلما  المدير  �إلى  تقريراً  يقدّم  �أن  الطبيب   على  )2(

ت�ضررت �أو �ستت�ضرر من جراء ا�ستمرار �سجنه �أو من جراء �أيِّ ظرف من ظروف هذا ال�سجن.

مبادئ الأمم المتحدة الأ�سا�سية لمعاملة ال�سجناء

 ينبغي �أن توفر لل�سجناء �سبل الح�صول على الخدمات ال�صحية المتوفرة في البلد دون تمييز على �أ�سا�س و�ضعهم  -9

القانوني.

الب�شرية  المناعة  انت�شار فيرو�س نق�ص  ب��شأن مكافحة  المتحدة 35/2004  المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم  قرار 

الهيف/متلازمة نق�ص المناعة المكت�سب )الأيدز( في مرافق نظام العدالة الجنائية والمرافق ال�سابقة للمحاكمة والمرافق 

)�أ(
الا�لاصحية

 يدعو الدول الأع�ضاء �إلى النظر، حيثما يكون ذلك منا�سبا ووفقا للت�شريعات الوطنية، في ا�ستخدام بدائل عقوبة  -2

ال�سجن، وكذلك في الإفراج المبكر عن ال�سجناء الذين هم في مرحلة متقدّمة من الإ�صابة بمر�ض الأيدز.

R (93) 6 من لجنة الوزراء للدول الأع�ضاء ب��شأن الجوانب المتعلقة بال�سجون والجوانب  �أوروبا رقم  تو�صية مجل�س 

)ب(
الجنائية في مكافحة الأمرا�ض المعدية بما في ذلك مر�ض الأيدز والم�شاكل ال�صحية المرتبطة بذلك في ال�سجون

 يجب الإفراج قبل انتهاء المدة عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت ب�سبب فيرو�س نق�ص المناعة الب�شري المكت�سب  -14

بقدر الإمكان مع توفير علاج منا�سب لهم خارج ال�سجن.

في  ال�صحية  للرعاية  والتنظيمية  الأخلاقية  الجوانب  ب��شأن   R (98) 7 رقم  التو�صية  الوزراء،  لجنة  �أوروبا،  مجل�س 

)ج(
ال�سجون

ال�سجن  �إلى م�ست�شفيات خارج  الو�شيك  يتوقع موتهم  الذين  المر�ضى  نقل  بوقت  المتعلقة  القرارات  اتخاذ   يجب  -51

لأ�سباب طبية. وريثما يتم هذا النقل يجب �أن يح�صل ه�ؤلاء المر�ضى على �أف�ضل رعاية ممكنة للتمري�ض في المرحلة 

الأخيرة من مر�ضهم بمركز الرعاية ال�صحية في ال�سجن. وفي هذه الحالات يجب ترتيب �إجازات ق�صيرة دورية في دار 

للرعاية خارج ال�سجن. ويجب النظر في �إمكانية العفو عنهم لأ�سباب �صحية �أو الإفراج عنهم قبل انتهاء المدة.
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�إعلان عن مر�ض الموت من الرابطة الطبية العالمية

)اعتمدته الرابطة الطبية العالمية في البندقية ب�إيطاليا في ت�شرين الأول/�أكتوبر 1983 ثم نقّحته الجمعية العامة 

للرابطة في بيلان�سبرغ بجنوب �أفريقيا في ت�شرين الأول/�أكتوبر 2006(

واجب الأطباء هو �شفاء المر�ض �إذا �أمكن وتخفيف المعاناة عن المر�ضى وحماية م�صالحهم على �أف�ضل وجه. ولا يوجد 

�أيُّ ا�ستثناء من هذا المبد�أ حتى في حالة المر�ض الم�ستع�صي.

وعند رعاية المر�ضى مر�ض الموت يتحمل الطبيب الم�س�ؤولية في المقام الأول عن م�ساعدة المري�ض على العي�ش في ظل 

�أف�ضل الظروف عن طريق مكافحة الأعرا�ض وعلاج الاحتياجات النف�سية-الاجتماعية، وتمكينه من الموت بكرامة 

ودون معاناة. ويجب على الأطباء �إبلاغ المر�ضى �إذا ما توافرت الرعاية المخففة للآلام وبمنافعها وما قد يترتب عليها 

من �آثار �أخرى.

اعتمُد في الاجتماع العام ال�سابع والأربعين بتاريخ 21 تموز/يوليه 2004.
)�أ( 

اعتمدتها لجنة الوزراء في 18 ت�شرين الأول/�أكتوبر 1993.
)ب( 

اعتمدتها لجنة الوزراء في 8 ني�سان/�أبريل 1998.
)ج( 

الا�ستجابة لاحتياجات الجناة المر�ضى مر�ض الموت 	-4

التداب يروالجزاءات غ يرالاحتجازية 	1-4

ي�ؤدي حب�س الجناة الذين ثبت من الت�شخي�ص �أنهم مر�ضى مر�ض الموت �إلى زيادة معاناتهم �أ�صلا من 

الحكم ال�صادر في حقهم، ولا معنى له في الواقع من ناحية �إعادة الاندماج الاجتماعي نظراً لتوقع 

موت ال�سجين. كما �أنَّ ذلك يلقي عبئاً كبيراً على الإدارات الطبية في ال�سجون، التي تفتقر افتقارا 

�شديدا �إلى الموارد في معظم البلدان ولا ت�ستطيع �أن تواجه الاحتياجات المعقدة والباهظة للمر�ضى 

مر�ض الموت.

وعلى ذلك تنُ�صح الدول بو�ضع ت�شريعات و�سيا�سات تن�ص على جزاءات وتدابير في المجتمع المحلي للجناة 

المر�ضى مر�ض الموت، في جميع مراحل �إجراءات العدالة الجنائية، حتى يح�صلوا على الرعاية الطبية 

التي يحتاجون �إليها ويموتوا بكرامة محاطين بعائلاتهم و�أ�صدقائهم، بدل الموت في ال�سجن في حالة من 

العزلة.

�إدارة ال�سجون 	2-4

 �سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة  1-2-4

من �أجل �ضمان حماية حقوق الإن�سان لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت، بما في ذلك الحق في الح�صول 

ال�سجون  ل�سلطات  ينبغي  المحلي بوجه خا�ص،  المجتمع  لما هو موجود في  على رعاية طبية م�ساوية 

�أن ت�ضع قواعد و�إجراءات وا�ضحة لعلاج ه�ؤلاء ال�سجناء والإفراج عنهم في �سيا�سات وا�ستراتيجيات 

الإدارة لديها.
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ويجب �أن تت�ضمّن هذه القواعد والإجراءات، كحد �أدنى، معايير و�إجراءات وا�ضحة تخ�ص:

• �إثبات �أنَّ ال�سجين مري�ض مر�ض الموت؛	

• م�ساعدة المحتجزين رهن الحب�س الاحتياطي المر�ضى مر�ض الموت في الإفراج عنهم بكفالة؛	

• الرعاية ال�صحية لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت )رهن الحب�س الاحتياطي وفي ال�سجن(؛	

• نقل ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت �إلى م�ست�شفيات مدنية؛	

• الإفراج عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت لاعتبارات �إن�سانية؛	

• التعاون مع �إدارات الرعاية ال�صحية في المجتمع المحلي ل�ضمان ا�ستمرار الرعاية بعد الإفراج.	

 الموظفون  2-2-4

الخا�صة  الاحتياجات  لتلبية  الم�ؤهلين  النف�س  وعلماء  الطبيين  المهنيين  من  كاف  عدد  يتوافر  �أن  يجب 

بالمر�ضى مر�ض الموت، و�أن يتلقى بقية الموظفين تدريباً على الاهتمام به�ؤلاء ال�سجناء والتوا�صل معهم ومع 

عائلاتهم بمراعاة حالتهم.

 الاحتكام �إلى الق�ضاء  3-2-4

يجب �أن تتاح للمر�ضى مر�ض الموت، كما هو ��شأن جميع ال�سجناء، فر�صة الح�صول على محام، بما في ذلك 

للغاية  المهم  ومن  الجنائية.  العدالة  �إجراءات  طوال  وذلك  للمعوزين،  بالمجان  القانونية  الم�ساعدة  خدمات 

للتمتع  خا�صة  م�ساعدة  �إلى  يحتاجون  لأنهم  بمحامين،  الا�ستعانة  الموت  مر�ض  المر�ضى  للمتهمين  بالن�سبة 

بحقوقهم في الح�صول على جزاءات وتدابير غير احتجازية، مثل الإفراج بكفالة، �أو الحكم مع وقف التنفيذ �أو 

غير ذلك من الجزاءات المنفذة على م�ستوى المجتمع المحلي، وحقوقهم في الرعاية الطبية اللازمة في ال�سجون.

�إن�سانية طبية. وكما �سبق  الذين �سيفرج عنهم لاعتبارات  لل�سجناء  وقد تكون خدمات المحامي �ضرورية 

ف�إنَّ  ولذلك  النظم،  بع�ض  والطول في  التعقيد  بالغة  تكون  قد  لأ�سباب طبية  الإفراج  عملية  ف�إنَّ  القول 

الا�ستعانة بمحامين �ضرورية في هذا الوقت للم�ساعدة على الح�صول في الوقت المنا�سب على الإفراج عن 

المر�ضى مر�ض الموت.

وينبغي ل�سلطات ال�سجون �أن ت�ساعد ه�ؤلاء ال�سجناء على الات�صال بالمحامين �أو الح�صول على خدمات 

الم�ساعدة القانونية و�أن ت�سهل هذا الات�صال.

 التوزيع والإيواء  4-2-4

ينبغي �إيداع ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في مكان �أقرب ما يكون �إلى بيوت عائلاتهم حتى يمكن تنظيم 

زيارات منتظمة من العائلة والأ�صدقاء. ويجب، بقدر الإمكان، تجنّب المغالاة في ت�صنيفهم لا ل�شيء �سوى 

�أمني عالي. ف�إذا لم يكن هناك خيار  �أماكن م�صنفة من م�ستوى  �أنَّ الرعاية الطبية المطلوبة متوافرة في 

�آخر وا�ستبعدت الجزاءات غير الاحتجازية لأ�سباب وجيهة، ينبغي ل�سلطات ال�سجن �أن تعو�ض عن م�ستوى 

الت�صنيف الأمني الأعلى مما يلزم بالم�ساعدة مثلًا على ترتيب زيارات عائلية منتظمة وال�سماح بمزيد من 

�أمني منخف�ض بما يتفق وتقييم  الات�صال بالعالم الخارجي، وب�صفة عامة، تطبيق نظام مقابل لت�صنيف 

خطورة ال�سجين.
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�إيداع ه�ؤلاء ال�سجناء في بيئة مريحة تحت الرعاية الطبية للموظفين ال�صحيين في ال�سجن. �أما  ويجب 

الم�صابون ب�أمرا�ض معدية فيجب عزلهم عن بقية ال�سجناء لمنع انت�شار العدوى.

 الرعاية ال�صحية  5-2-4

الطبي  الدعم  بجميع خدمات  تزويدهم  م�س�ؤولية  الدولة  تتحمل  ال�سجون  المر�ضى في  �إيداع ه�ؤلاء  عند 

وغيرها مما يكون متوافراً في المجتمع المحلي.

متعدد  فريق  ووجود  م�ستمراً  ر�صداً  المر�ضى  ه�ؤلاء  لدى  والمتغيرة  المعقدة  الاحتياجات  تلبية  ويتطلبّ 

التخ�ص�صات ي�ضم طبيباً وممر�ضا وطبيبا نف�سانيا على الأقل.

الممار�سات الجيدة

البرازيل: م�ست�شفى بال�سجن للمر�ضى مر�ض الموت ب�سبب الأيدز

ل�سجناء تبين من  "منذ عام 1993 يوجد في نظام �سجون ولاية ريو دي جانيرو في البرازيل م�ست�شفى به 37 �سريراً 
ت�شخي�صهم �أنهم مر�ضى مر�ض الموت بالأيدز وبلغوا مرحلة متقدّمة منه. ويعتبر هذا الم�ست�شفى اليوم وحدة مرجعية في 

ة، ��شأنه ��شأن بقية م�ست�شفيات ال�سجون في ريو، ومعروف �أنه يعامل ه�ؤلاء  ة العامة، وتموله وزارة ال�صحَّ نظام ال�صحَّ

ال�سجناء معاملة �إن�سانية وجيدة جداً. وهذا الم�ست�شفى فريد من نوعه في البرازيل ولا يوجد مثيله في نظم ال�سجون في 

�أيِّ ولاية �أخرى في البلد.")�أ(

 Dr Julita Lemgruber, Director, Centre for Studies on Public Security and Citizenship, Universidade Candido )أ�(

.Mendes, UNODC Expert Group Review Meeting, Vienna 18-19 October 2007

ويجب �أن تكون الرعاية المخففة للآلام متوافرة لجميع المر�ضى مر�ض الموت. وبالإ�ضافة �إلى ذلك ف�إنَّ لكل 

مري�ض احتياجات خا�صة تعتمد على طبيعة المر�ض، وال�سن، ووجود �صلات عائلية �أم لا، في جملة �أمور. 

و�أن توفر خدمات  الفردية،  الرعاية  العوامل في الح�سبان عند و�ضع خطة  ت�ؤخذ جميع هذه  �أن  ويجب 

التمري�ض با�ستمرار )24 �ساعة في اليوم و7 �أيام في الأ�سبوع(.

ويجب �أن يح�صل ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت على �أيِّ نظام تغذية �أو �أكل خا�ص تتطلبه حالتهم، بح�سب 

ر�أي الطبيب.

و�أما المر�ضى الذي بلغوا مرحلة متقدّمة من الأيدز )مثلهم مثل الم�صابين بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية 

المكت�سب( فيجب �أن يح�صلوا على نف�س العلاج الم�ضاد للفيرو�سات الرجعية الذي يح�صل عليه المر�ضى في 

المجتمع المحلي.

ويجب �أن ي�شترك موظفو �إدارات الرعاية ال�صحية المدنية، بمن فيهم �أخ�صائيو الرعاية المخففة للآلام، في 

رعاية ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت بقدر الإمكان، ويجب توفير رعاية دورية م�ؤقتة في م�ست�شفى خارجي. 

و�إذا لم يمكن توفير احتياجات الرعاية ال�صحية للمر�ضى في ال�سجن وجب نقلهم �إلى م�ست�شفيات المجتمع 

المحلي، مع مراعاة �شروط الأمن وال�سلامة.
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 GRACE (Guiding Responsive Action for Corrections in End-of-life) فيما يلي معايير الممار�سة التي و�ضعها م�شروع

للمر�ضى  الرعاية الممتازة  التي و�ضعتها مبادرة تعزيز  العمل المتجاوب مع احتياجات المر�ضى مر�ض الموت،  )توجيه 

مر�ض الموت Excellence in End-of-Life Care initiative، التي يديرها متطوعو �أمريكا. و�إذا كانت هذه المبادئ التوجيهية 

تتنا�سب �أكثر مع الإمكانات الاقت�صادية في البلدان المتقدّمة ف�إنها تنطبق على مجموعة وا�سعة من الأو�ضاع.

معاي يرالرعاية المنطبقة على ال�سجناء من المر�ضى مر�ض الموت، �شباط/فبراير 2000

]مقتطفات[

 الرعاية -1

القاعدة 1 �ألف: الرعاية المخففة للآلام متوافرة لكل �سجين يفيد ت�شخي� صحالته �أنه مري�ض مر�ض الموت.

الممار�سة 1 �ألف-1. الرعاية المخففة للآلام متوافرة لكل �سجين في مجموعة وا�سعة من �أماكن الإيواء التي يمكن 

توفير الرعاية ال�صحية والأمن فيها.

تلبية احتياجات المري�ض والعائلة بف�ضل رعاية فردية و�شاملة في نف� سالوقت. القاعدة 1 باء:	

المبنى،  وخ�صائ�ص  ال�سجناء،  احتياجات  تقييم  على  للآلام  المخففة  الرعاية  خطط  تقوم  باء-1.   1 الممار�سة 

وقدرات الرعاية الطبية، وغير ذلك من الموارد.

الفريق المتعدد التخ�ص�صات

الممار�سة 1 باء-2. يتولى فريق متعدد التخ�ص�صات تقييم احتياجات المري�ض وي�ضع الخطط اللازمة وينفذها 

ويقيم حالة الرعاية والخدمات التي يحتاجها كل مري�ض.

الممار�سة 1 باء-3. يت�ألف الفريق المتعدد التخ�ص�صات من ممثلين منا�سبين عن جميع التخ�ص�صات التي تكون 

ة العقليَّة  م�شتركة ا�شتراكاً كبيراً في تقديم الرعاية. ويت�ألف على الأقل من طبيب وممر�ض و�أخ�صائي في ال�صحَّ

ورجل دين. ويمكن �أن ين�ضم �إلى الفريق �أع�ضاء �آخرون عند الحاجة، على �أن ي�شمل ذلك، على �سبيل المثال لا 

قا متطوعا، وعائلة المري�ض، والمري�ض نف�سه،  الح�صر، خبيراً في التغذية و�صيدلياً وموظفي �أمن في المرفق، ومن�سِّ

و�سائر مقدّمي الرعاية، وغيرهم، بمن فيهم المتطوعون، ح�سب الاقت�ضاء.

الممار�سة 1 باء-4. يتولى موظف م�ؤهل في الرعاية الطبية تن�سيق الفريق المتعدد التخ�ص�صات.

الممار�سة 1 باء-5. يت�شاور الفريق المتعدد التخ�ص�صات مع موظف مدرب وم�ؤهل في �أخلاقيات الرعاية الطبية 

حينما تظهر �إ�شكالات �أخلاقية تتعلق برعاية المر�ضى وعائلاتهم.

خطة الرعاية

الممار�سة 1 باء-6. تو�ضع خطة فردية للرعاية تتمحور حول المري�ض وي�سير عليها الفريق المتعدد التخ�ص�صات، 

بالتعاون مع المري�ض.

الممار�سة 1 باء-7. تو�ضع خطة رعاية مكتوبة لكل مري�ض خلال 24 �ساعة عمل من حب�سه.

الممار�سة 1 باء-8. يجب �إبلاغ المري�ض و�أفراد �أ�سرته الذين يختارهم بخطة رعايته وحالته، وذلك بموافقة منه.

الممار�سة 1 باء-9. يعيد الفريق المتعدد التخ�ص�صات النظر في خطط الرعاية مرة كل �أ�سبوعين على الأقل، �أو 

عندما تتغير حالة المري�ض، ثم تنقح بما يعك�س تغير احتياجات المري�ض والعائلة.

[. . . ]
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خدمات الرعاية المخففة للآلام

الممار�سة 1 باء-12. يتولى المدير الطبي �أو من يعين لهذا الغر�ض، ا�ستعرا�ض �إدارة الرعاية الطبية لجميع المر�ضى 

وتن�سيقها والإ�شراف عليها.

الممار�سة 1 باء-13. تقوم خدمات التمري�ض على تقييمات �أولية وم�ستمرة لاحتياجات المري�ض يجريها ممر�ض 

معتمد، وتقدّم وفقاً لخطة الرعاية التي ي�ضعها الفريق المتعدد التخ�ص�صات.

الممار�سة 1 باء-14. توفّر خدمات التمري�ض 24 �ساعة في اليوم لمدة 7 �أيام في الأ�سبوع لتلبية احتياجات المر�ضى 

�إلى التمري�ض وفقاً لخطة الرعاية.

والعائلة  المري�ض  لاحتياجات  والم�ستمرة  الأولية  التقييمات  على  الا�ست�شارة  خدمات  تقوم  باء-15.   1 الممار�سة 

بوا�سطة �شخ�ص م�ؤهل لتقديمها �أو �أخ�صائي اجتماعي وتقدّم وفقاً لخطة الرعاية التي ي�ضعها الفريق المتعدد 

التخ�ص�صات، با�ستخدام موارد المجتمع المحلي ح�سب اللزوم.

الممار�سة 1 باء-16. تقوم الرعاية وخدمات الدعم الروحي على التقييم الأولي والم�ستمر والموثق للاحتياجات 

الروحانية لدى المري�ض وعائلته بوا�سطة رجل دين م�ؤهل ع�ضو في الفريق المتعدد التخ�ص�صات، با�ستخدام موارد 

المجتمع المحلي ح�سب اللزوم.

[. . . ]

 الروابط العائلية وخدمات الدعم النف�سانية والروحانية  6-2-4

يحتاج المر�ضى مر�ض الموت �إلى دعم نف�ساني وروحاني لم�ساعدتهم على تقبل و�ضعهم. و�إذا كانت �صلات 

ال�سجناء بعائلاتهم ما زالت قائمة، فيجب تمكين المر�ضى من مقابلة �أفراد عائلاتهم بقدر الإمكان لتخفيف 

�شعورهم المر�ضى بالعزلة وتخفيف معاناة �أفراد العائلة. �أما �إذا كانت ال�صلات بالعائلة قد انقطعت فربما 

تحاول �سلطات ال�سجن �أن تربطها من جديد �إذا رغب ال�سجين في ذلك. و�إذا كانت الزيارات العائلية �صعبة 

ب�سبب �سنّ الزوار �أو نق�ص الموارد المالية فينبغي لإدارات ال�سجن �أن ت�ساعدهم على ال�سفر وتغطية تكاليفه 

عندما ت�سمح الموارد بذلك.

ح �أن يحتاج ال�سجناء في مر�ض الموت �إلى خدمات �أخ�صائي نف�ساني  وبالإ�ضافة �إلى ال�صلات بالعائلة، يرُجَّ

الح�صول  لهم  يتوافر  �أن  ويجب  النف�س،  �سكينة  �إلى  والو�صول  �أو�ضاعهم،  تقبل  على  لم�ساعدتهم  محترف 

ب�سهولة على خدمات الدعم النف�ساني.

على  المحافظة  على  ي�ساعدهم  �إذ  الموت،  ال�سجناء في مر�ض  لمعظم  �أهمية حيوية  ذو  الروحاني  والدعم 

من  �أو غيره  دينهم  رجال  من  واحد  بوا�سطة  الدعم  تقديم هذا  الإمكان. ويمكن  بقدر  العقليَّة  �صحتهم 

الأ�شخا�ص الذين يعرفهم ال�سجين ويثق فيهم. والدول م�س�ؤولة عن تقديم �أيِّ دعم ديني/روحاني لل�سجناء 

في مر�ض الموت، �إذا لم يفُرج عنهم لاعتبارات �إن�سانية �أو لأ�سباب طبية.

ويجب ال�سعي �إلى الح�صول على م�ساعدة من الإدارات ال�صحية خارج ال�سجن والمنظمات غير الحكومية 

والمتطوعين لا�ستكمال الدعم الذي يقدّمه الأخ�صائيون النف�سانيون في ال�سجن. ويمكن �أي�ضاً تدريب �سجناء 

على تقديم الدعم النف�ساني لل�سجناء من المر�ضى مر�ض الموت، مما يعود بالنفع على ه�ؤلاء المتطوعين من 

حيث �إعادة اندماجهم الاجتماعي، مع تلبية احتياجات المر�ضى مر�ض الموت.
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الممار�سات الجيدة

)�أ(
هولندا: "�أ�صدقاء" ال�سجناء المر�ضى بالأيدز

قام الاتحاد الوطني لأ�صدقاء المر�ضى بالأيدز، الذي يقدّم بالفعل الدعم والإر�شاد للم�صابين بالأيدز في المجتمع، بو�ضع 

نظام لدعم ال�سجناء �أي�ضا بالتعاون مع �إدارة ال�سجون الهولندية م�ؤخّراً. وله�ؤلاء الأ�صدقاء حق دخول ال�سجون وربط 

ات�صالات �ّسرية مع ال�سجناء الم�صابين بالأيدز.

 Jan van den Brand, General Governor, Coordinator of Foreign Affairs, Dutch Prison Service, Ministry of )�أ( 

.Justice, the Netherlands, UNODC Expert Group Review Meeting, Vienna 18-19 October 2007

ويجب �أن يدُرَّب المتطوعون، �سواء كانوا من ال�سجناء الآخرين �أو من المجتمع المحلي، على طريقة رعاية 

ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت وتقديم الدعم لهم. ويجب �أن يكون دوما بو�سع المتطوعين ا�ست�شارة �أخ�صائيين 

بهذا ال��شأن.

 الأن�شطة الترويحية  7-2-4

الإذاعة  و�سماع  والدوريات  الكتب  على  الح�صول  الموت  مر�ض  المر�ضى  ال�سجناء  بو�سع  يكون  �أن  يجب 

وم�شاهدة التلفزيون وممار�سة �ألعاب الطاولة، بنف�س الدرجة المتاحة لبقية ال�سجناء على الأقل. ويعتمد 

ا�شتراكهم في التمارين الريا�ضية وفي الهواء الطلق على حالتهم، ا�ستناداً �إلى ر�أي موظفي الرعاية ال�صحية، 

وقد يكون ذلك �صعباً في كثير من الحالات. ويجب �صرف تعوي�ضات لل�سجين �إذا كانت الموارد ت�سمح بذلك 

ب�سبب عدم قدرته على الا�شتراك في �أن�شطة ال�سجن �أو في التمارين الريا�ضية.

 الإفراج لاعتبارات �إن�سانية وغيره من �أ�شكال الإفراج قبل انتهاء المدة  8-2-4

الإفراج لاعتبارات �إن�سانية �أو الإفراج قبل انتهاء المدة عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت)�أ(

ال�سجناء الذين ي�صلون �إلى �آخر مراحل مر�ض مزمن �أو مر�ض الموت، بما ي�شمل فيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية والأيدز 

على �سبيل المثال لا الح�صر، يحتاجون �إلى رعاية متخ�ص�صة في �آخر العمر. وال�سجون—حتى في البلدان ذات الدخل 

المرتفع—غير مجهزة لتوفير هذه الرعاية. والرعاية في �آخر العمر متفردة وتتطلب جهداً كبيراً، وغالباً ما يفتقر موظفو 

ال�سجون �إلى التدريب والموارد اللازمين لها. وبيئة ال�سجن نف�سها—بت�صميم مبانيها و�أ�ساليب عملها الاعتيادية التي 

تركز على الأمن، وانعدام و�سائل الراحة والخ�صو�صية، والحواجز �أمام دخول العائلة والأ�صدقاء—لا ت�ساعد ب�صفة 

عامة على تقديم رعاية تراعى فيها الاعتبارات الإن�سانية والا�ستجابة لاحتياجات المر�ضى مر�ض الموت. وغالباً ما 

تتطلب الرعاية اللائقة في �آخر العمر، وخ�صو�صاً للم�صابين بفيرو�س نق�ص المناعة الب�شرية والأيدز—تقديم جرعات 

كبيرة من �أدوية ت�سكّن الألم، مما قد يتعار�ض مع ما تهدف �إليه نظم ال�سجون، �أي خلوها من المخدرات. ولهذه الأ�سباب 

�أحدث كثير من نظم ال�سجون برامج للإفراج عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت لاعتبارات �إن�سانية قبل انق�ضاء مدة 

عقوبتهم. ولا تعامل هذه البرامج ه�ؤلاء ال�سجناء معاملة �إن�سانية فح�سب، بل �إنها تعترف �أي�ضاً ب�إمكانية تمديد عمرهم 

المتوقع �إذا ح�صلوا على الرعاية في المجتمع المحلي.

.Health in Prisons, A WHO Guide to the essentials in prison health, WHO Europe (2007), p. 69 )أ�(

وينبغي لمعايير ا�ستحقاق الإفراج لاعتبارات �إن�سانية �أن تكفل الأمن العام، دون فر�ض قيود لي�س لها مبرر، 

ويجب �أن تكون هناك �إجراءات تمنع �إطالة فترة الانتظار بدون �ضرورة، مما قد ي�ؤدي �إلى وفاة المر�ضى في 

ال�سجن وقرار الإفراج قيد النظر.
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وينبغي للموظفين الطبيين في ال�سجن �إجراء تقييمات منتظمة لحالة ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت و�أن 

الدعم  الطبية وغيرها من خدمات  الرعاية  �أنَّ  يتقرّر  �إن�سانية حالما  الإفراج لاعتبارات  �إجراءات  يبد�أوا 

التي يقدّمها ال�سجن غير كافية لتلبية احتياجات المري�ض. وينبغي ل�سلطات ال�سجن �أن تكون على ات�صال 

بم�ساعدي المحامين �أو الممثلين القانونيين لل�سجناء، و�أن تي�سر تقديم الم�ساعدة القانونية �إذا كانت �ضرورية، 

بما ي�ضمن حماية الحقوق القانونية لل�سجين و�إعمالها �أثناء هذه العملية.

ويجب �أن يمكّن التعاون الفعّال بين الإدارات الطبية في ال�سجن وفي المجتمع المحلي من �ضمان ح�صول 

المر�ضى المفرج عنهم على كل الرعاية الطبية ال�ضرورية في الم�ؤ�س�سات الطبية بالمجتمع المحلي بما في ذلك 

الرعاية المخففة للآلام. ويجب �أن يمتد التعاون لي�شمل �إقامة �صلات بدور الرعاية المنا�سبة التي تقدّم 

رعاية متخ�ص�صة للمر�ضى مر�ض الموت، في حال وجودها.

و�إذا �أُفرج عن ه�ؤلاء المر�ضى في �إطار عفو عام فيجب اتخاذ الخطوات ل�ضمان ح�صولهم على الرعاية 

الطبية اللازمة في المجتمع المحلي بعد الإفراج عنهم؛ ويجب اتخاذ جميع الاحتياطات لمنع انت�شار المر�ض 

في المجتمع المحلي �إذا كان معدياً.

الممار�سات الجيدة

الإفراج قبل انتهاء المدة عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت

جنوب �أفريقيا

تن�ص المادة 79 من قانون الم�ؤ�س�سات الإ�صلاحية رقم 111 لعام 1998 على �أن "يجب النظر في و�ضع �أيِّ �شخ�ص يق�ضي 

�إلى تقرير مكتوب من الطبيب الذي يعالج هذا ال�شخ�ص، �أنه في  عقوبة في ال�سجن ويتبين من الت�شخي�ص، ا�ستناداً 

المرحلة الأخيرة من مر�ض الموت، تحت الإ�شراف في ال�سجن �أو الإفراج عنه قبل انق�ضاء المدة، من جانب رئي�س ال�شرطة، 

ومجل�س الإ�شراف في ال�سجن والإفراج الم�شروط، �أو من جانب المحكمة، ح�سب الأحوال، بحيث يموت ميتة تحفظ كرامته 

في ظل ظروف مخففة.")�أ(

 The Correctional Services Act 111 of 1998, as published in the Government Gazette of the Republic of South )أ�(

.Africa, 27 November 1998. (accessed at www.info.gov.za/gazette/acts/1998/a111-98.pdf)

التو�صيات

للم�شرعين

• و�ضع ت�شريعات و�سيا�سات تن�ص على جزاءات وتدابير غير احتجازية للجناة المر�ضى مر�ض الموت وعلى الإفراج 	

عن ه�ؤلاء ال�سجناء لاعتبارات �إن�سانية �أو الإفراج عنهم قبل انتهاء المدة، حتى ي�ستطيعوا الح�صول على الرعاية 

الطبية التي تتطلبها حالتهم و�أن يموتوا بكرامة محاطين بعائلاتهم و�أ�صدقائهم، بدلاً من البقاء في حالة عزلة 

بال�سجن.

• الإفراج 	 من  الا�ستفادة  ا�ستحقاق  معايير  ت�شمل  المر�ضى  به�ؤلاء  الخا�صة  والإجراءات  القواعد  �أن  من  الت�أكد 

لاعتبارات �إن�سانية، مع مراعاة �ضرورة �ضمان الأمن العام، دون فر�ض قيود لا مبرر لها، و�أن تكون الإجراءات 

مي�سرة لتفادي �إطالة فترة الانتظار دونما داع.
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ل�سلطات ال�سجون و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو غيرها من �إدارات الرعاية الاجتماعية

�سيا�سات وا�ستراتيجيات الإدارة

• �إدراج قواعد و�إجراءات وا�ضحة خا�صة بعلاج ال�سجناء من المر�ضى مر�ض الموت والإفراج عنهم �ضمن ال�سيا�سات 	

والمبادئ التوجيهية لإدارة ال�سجون.

• الت�أكّد من وجود معايير و�إجراءات وا�ضحة خا�صة بم�ساعدة المحتجزين رهن الحب�س الاحتياطي من المر�ضى 	

مر�ض الموت في طلبات الإفراج بكفالة و/�أو النقل فوراً �إلى الم�ست�شفيات المدنية، بح�سب حالتهم الطبية، والإفراج 

لاعتبارات �إن�سانية عن ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت والتعاون مع الإدارات ال�صحية في المجتمع المحلي لترتيب 

ا�ستمرار الرعاية بعد الإفراج.

الموظفون

• الت�أكّد من وجود عدد كاف من المهنيين الطبيين وعلماء النف�س الم�ؤهلين لتلبية الاحتياجات الخا�صة للمر�ضى 	

مر�ض الموت.

• تدريب موظفين �آخرين على رعاية ه�ؤلاء ال�سجناء والتوا�صل معهم ومع عائلاتهم بمراعاة حالتهم.	

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• �ضمان ح�صول الأ�شخا�ص المر�ضى مر�ض الموت على محام، بما في ذلك خدمات الم�ساعدة القانونية بالمجان �إذا 	

كانوا معدمين، وذلك طوال �إجراءات العدالة الجنائية وتوفير الم�ساعدة اللازمة لكفالة ذلك.

التوزيع والإيواء

• �إيداع ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في �أقرب مكان من بيوت عائلاتهم من �أجل تمكين العائلة والأ�صدقاء من 	

زيارتهم ب�صورة منتظمة.

• ال�سجن، وعلى 	 الرعاية الطبية لموظفين طبيين في  بيئة مريحة تحت  ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في  �إيواء 

م�ستوى �أمني يتنا�سب مع ت�صنيف مدى خطورتهم. و�إذا كان العلاج الطبي المنا�سب لا يتوافر �إلا في مرافق ذات 

م�ستوى �أمني �أعلى فيجب الت�أكد من �أنَّ النظام الذي يطبق على ه�ؤلاء ال�سجناء يتفق مع تقييم خطرهم الفردي.

• عزل الم�صابين ب�أمرا�ض معدية عن بقية ال�سجناء.	

الرعاية الطبية

• ت�شكيل فريق متعدد التخ�ص�صات، ي�شمل طبيباً وممر�ضا وطبيباً نف�سانيا على الأقل، من �أجل تلبية الاحتياجات 	

الفريدة والمتغيرة عند ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت ور�صد التقدّم المحرز.

• و�ضع خطة رعاية فردية لكل �سجين مري�ض مر�ض الموت تقوم على احتياجاته المحددة، بح�سب طبيعة المر�ض، 	

وال�سن، ووجود �صلات عائلية �أم لا، في جملة �أمور.

• الت�أكّد من ح�صول ال�سجناء الذين بلغوا مرحلة متقدّمة من مر�ض الأيدز )والم�صابين بفيرو�س نق�ص المناعة 	

الب�شرية المكت�سب( على نف�س العلاج الم�ضاد للفيرو�سات الرجعية الذي يح�صل عليه المر�ضى في المجتمع المحلي.

• توفير احتياجات الخا�صة ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في مجال الأكل والتغذية.	

• �ضمان توفير الرعاية المخففة للآلام لجميع المر�ضى مر�ض الموت، بالتعاون مع �أخ�صائيي هذا النوع من الرعاية 	

في �إدارات الرعاية ال�صحية بالمجتمع المحلي.

• الكافية 	 الطبية  الرعاية  توافر  عدم  حال  وفي  ال�سجن؛  خارج  للرعاية  دار  في  دورية  ق�صيرة  �إجازات  ترتيب 

لل�سجناء المر�ضى مر�ض الموت في ال�سجن يجب نقلهم �إلى م�ست�شفيات المجتمع المحلي.

ال�صلات العائلية وخدمات الدعم النف�سي والروحي

• تمكين ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت من الات�صال �إلى �أق�صى حد ممكن بالعائلة والأ�صدقاء.	

• كفالة تلبية الاحتياجات �إلى الدعم النف�سي والروحي والديني لدى ه�ؤلاء ال�سجناء.	
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• ت�شجيع المنظمات غير الحكومية على دعم ه�ؤلاء ال�سجناء.	

• تدريب متطوعين من ال�سجناء على تقديم الرعاية والدعم النف�سي له�ؤلاء المر�ضى.	

الأن�شطة الترويحية

• �ضمان ح�صول ه�ؤلاء ال�سجناء على الكتب والدوريات وا�ستماعهم للإذاعة وم�شاهدتهم للتلفزيون وا�شتراكهم 	

في �ألعاب الطاولة، بنف�س الدرجة التي يتمتع بها ال�سجناء الآخرون على الأقل، وتحديد م�ستوى ا�شتراكهم في 

الأن�شطة الترويحية و/�أو الأن�شطة البدنية في الهواء الطلق بح�سب حالتهم ا�ستناداً �إلى ر�أي الموظفين الطبيين.

الإفراج لاعتبارات �إن�سانية وغيره من �أ�شكال الإفراج قبل انتهاء المدة

• التقييم المنتظم لحالة ال�سجناء المر�ضى مر�ض الموت والبدء في �إجراءات الإفراج قبل انتهاء المدة �أو لاعتبارات 	

�إن�سانية، حالما يتقرر �أنَّ الرعاية الطبية وغيرها من خدمات الدعم المقدّمة في ال�سجن غير كافية ل�سد احتياجات 

المري�ض.

• الدعم الفعلي للإفراج عن ه�ؤلاء ال�سجناء لاعتبارات �إن�سانية �أو قبل انتهاء المدة، عن طريق الات�صال بالممثل 	

لل�سجين  القانونية  الحقوق  حماية  ي�ضمن  ال�ضرورة، بما  عند  القانونية  الم�ساعدة  وت�سهيل  لل�سجين،  القانوني 

و�إعمالها �أثناء عملية اتخاذ القرار، وهو ما قد يتطلب �إجراءات طويلة ومعقدة في بع�ض النظم.

• ا�ستمرار تقديم 	 ال�سجون والإدارات ال�صحية المدنية بما ي�ضمن  �إقامة تعاون وثيق بين الإدارات ال�صحية في 

الرعاية في المجتمع المحلي عند الإفراج.

• حال 	 في  الموت  مر�ض  للمر�ضى  متخ�ص�صة  رعاية  تقدّم  التي  المنا�سبة  ال�صحية  الم�ؤ�س�سات  مع  روابط  �إقامة 

وجودها.
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لمحة عامة 	-1

الإعدام.  عقوبة  ب�إلغاء  عليها  الم�صدقة  الدول  تلزم  التي  والإقليمية  الدولية  المعاهدات  من  عدد  هناك 

وال�سيا�سية،  المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  بالعهد  الثاني  الاختياري  البروتوكول  ال�صكوك  هذه  ومن 

الإعدام، والبروتوكول  �إلغاء عقوبة  �إلى  الرامي  الإن�سان  الأمريكية لحقوق  بالاتفاقية  الملحق  والبروتوكول 

رقم 6 الملحق بالاتفاقية الأوروبية لحماية حقوق الإن�سان والحريات الأ�سا�سية )الاتفاقية الأوروبية لحقوق 

الإن�سان( والبروتوكول رقم 13 الملحق بالاتفاقية الأوروبية المذكورة.

وين�ص كل من البروتوكول الاختياري الثاني للعهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية والبروتوكول 

الملحق بالاتفاقية الأمريكية لحقوق الإن�سان الرامي �إلى �إلغاء عقوبة الإعدام، على �إلغاء هذه العقوبة غير 

�أنهما ي�سمحان للدول بالإبقاء عليها في �أوقات الحرب ب�صفة ا�ستثنائية. �أما البروتوكول رقم 6 للاتفاقية 

الأوروبية لحقوق الإن�سان فهو اتفاق على �إلغاء عقوبة الإعدام في زمن ال�سلم. وين�ص البروتوكول 13 الملحق 

بنف�س الاتفاقية على �إلغاء عقوبة الإعدام تماماً في جميع الظروف.

وقد دعت عدة �أجهزة في الأمم المتحدة �إلى �إلغاء عقوبة الإعدام في القرارات التي اتخذتها وفي بياناتها 

وتو�صياتها لعدة �سنوات. وكان �آخرها مفو�ضية الأمم المتحدة لحقوق الإن�سان التي كررت طلب �إلغاء هذه 

العقوبة في القرار رقم 59/2005 بتاريخ 20 ني�سان/�أبريل 2005.

ويتزايد عدد البلدان التي تلغي عقوبة الإعدام. فبحلول �آذار/مار�س 2008 كان 92 بلداً قد �ألغى عقوبة 

الإعدام عن جميع الجرائم، وكانت 10 بلدان قد �ألغتها عن جميع الجرائم فيما عدا الجرائم الا�ستثنائية 

وكان 33 بلداً ممن �أبقى على عقوبة الإعدام لم ينفّذ �أيَّ حالة �إعدام في ال�سنوات الع�شر ال�سابقة �أو ما 

يزيد عن ذلك. وقد ا�ستبقت 62 دولة و�إقليماً عقوبة الإعدام، ولكن عدد حالات التنفيذ في كل �سنة كان 

 ورغم عدم كفاية المعلومات التي تدل على العدد الإجمالي لل�سجناء المحكوم عليهم 
)164(

�آخذاً في التناق�ص.

بالإعدام في العالم ب�أكمله، ف�إنَّ التقديرات ت�شير �إلى �أنَّ عددهم قد يتراوح على الأقل ما بين 185 19 و646 

)165(
24 �شخ�صا في نهاية عام 2006.

وفي كثير من البلدان يق�ضي ال�سجناء �أكثر من 10 �سنوات في انتظار تنفيذ الحكم بالإعدام. وبع�ضهم لا 

ينفّذ عليه الحكم �أبداً، ب�سبب �صدور �أمر بوقف التنفيذ واحتمال �إلغاء عقوبة الإعدام. وعلى ذلك ف�إنَّ 

ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام لهم احتياجات خا�صة لأنَّ الحكم عليهم �صارم �إلى �أق�صى درجة، ويجعل 

الح�صول على الم�ساعدة القانونية وتطبيق ال�ضمانات القانونية تطبيقاً دقيقاً �أمراً بالغ الأهمية. كما �أنَّ 

لهم احتياجات خا�صة ب�سبب طول المدة التي يق�ضونها في العادة في ال�سجن والكرب الذي يعانون منه �أثناء 

�سنوات ال�سجن في انتظار تنفيذ الحكم. وعلى ذلك يجب على �سلطات ال�سجون في البلدان التي لم تلغ 

عقوبة الإعدام بعد �أن ت�ضع �سيا�سات وا�ستراتيجيات �إدارية ت�ضمن حقوق الإن�سان لهذه المجموعة ال�ضعيفة 

 Amnesty International, www.amnesty.org/en/death-penalty/abolitionist-and-retentionist-countries (accessed on 23 )164(

.March 2008)

Amnesty International, Facts and Figures on the Death Penalty, accessed on 4 November 2007. www.amnesty.org/ )165(

.en/death-penalty/abolitionist-and-retentionist-countries
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من ال�سجناء، بحيث ت�ضمن وت�سهل ح�صولهم على الم�ساعدة القانونية، وتكفل جميع ال�ضمانات القانونية 

التي يحق لهم الح�صول عليها والامتثال في ظروف حب�سهم لقواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة 

ال�سجناء، على غرار بقية ال�سجناء جميعاً.

الاحتياجات الخا�صة والتحدّيات المطروحة	 	-2

ال�ضمانات القانونية 	1-2

ترد ال�ضمانات التي تحمي حقوق ال�سجناء المحكوم عليهم بعقوبة الإعدام في العهد الدولي الخا�ص 

بالحقوق المدنية وال�سيا�سية وفي ال�ضمانات التي تكفل حماية حقوق الذين يواجهون عقوبة الإعدام، 

وكذلك في الأحكام الخا�صة بتنفيذ ال�ضمانات الواردة في قرارات المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 

64/1989 بتاريخ 24 �أيار/مايو 1989 و15/1996 بتاريخ 23 تموز/يوليه 1996 و59/2005 بتاريخ 

20 ني�سان/�أبريل 2005. ومن الم�ؤ�سف �أنَّ هذه ال�ضمانات لي�ست متبعة في عدد كبير من الحالات في 

)166(
العالم ب�أكمله.

وفي كثير من البلدان، لا تندرج الجرائم التي يعاقب عليها بالإعدام في فئة "�أخطر الجرائم". ففي بع�ض 

البلدان مثلا، يمكن الحكم بعقوبة الإعدام لحيازة كميات �صغيرة من المخدرات غير الم�شروعة. وفي بلدان 

�أخرى يمكن فر�ض هذه العقوبة في حالات التهريب، والم�ضاربة، والغ�ش، والاختلا�س، والعلاقات الجن�سية 

خارج نطاق الزوجية، والعودة �إلى احتراف الدعارة، والعلاقات الجن�سية بين المثليين والان�شقاق الديني، في 

)167(
جملة حالات �أخرى كثيرة.

وهذه العقوبة �إلزامية عن بع�ض الجرائم في عدد من البلدان، مما يعني �أنَّ ظروف ارتكاب الجرم وخلفية 

الجاني لا ت�ؤخذ في الاعتبار عند �إ�صدار الحكم. وتعتبر �إلزامية فر�ض عقوبة الإعدام �سلباً للحياة بطريقة 

)168(
تع�سفية، ويخالف الفقرة 1 من المادة 6 من العهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية.

وفي كثير من بلدان العالم لا تفي �إجراءات المحاكمة �إلى حد كبير بال�شروط التي تتطلبها المادة 14 من العهد 

الدولي المذكور. وربما تنُتزع الاعترافات بالتعذيب في الجرائم التي تفر�ض عنها عقوبات الإعدام. وقد 

تكون �إجراءات المحاكمة م�ستعجلة وفيها تمييز على �أ�سا�س الجن�س �أو العرق �أو الجن�سية.

وفي بع�ض البلدان لا يُ�ضمن حق الا�ستئناف �أمام محكمة �أعلى �أو طلب تخفيف العقوبة �أو طلب العفو. 

وفي بلدان �أخرى لا يتمتع الجناة بالحق في طلب العفو على قدم الم�ساواة، �أو ربما تقرر عائلة ال�ضحية ما 

�إذا كانت عقوبة الإعدام �ستنفذ �أم لا )مثل نظام الدية، حيث يكون لأقارب ال�ضحية الاختيار بين �إعدام 

المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة، عقوبة الإعدام وتنفيذ ال�ضمانات التي تكفل حقوق الذين يواجهون عقوبة 
 )166(

.)E/2005/3 9 �آذار/مار�س 2005، الفقرة 67 )ي�شار �إليه في ما يلي برقم ،E/2005/3 ،الإعدام، تقرير الأمين العام

المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة، لجنة منع الجريمة والعدالة الجنائية، عقوبة الإعدام وتنفيذ ال�ضمانات التي 
 )167(

تكفل حماية حقـوق الذيـن يواجهـون عقوبـة الإعـدام، تقـرير الأمـين العـام E/CN.15/2001/10، الفقـرات 90-95، )ي�شار �إليه في ما يلي 

.(E/CN.15/2001/10 برقم

CCPR/C/86/D/812/1998/ ،انظر، مثلًا، قرار لجنة حقوق الإن�سان في الأمم المتحدة فيما يتعلق ب�سجين ينتظر الإعدام في غيانا
 )168(

Rev.1، 16 �أيار/مايو 2006.
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 وفي الحالة الأخيرة يقف الأجانب والفقراء 
)169(

الجاني �أو ال�صفح عنه �سواء ح�صلوا على تعوي�ض �أم لا(.

موقف �ضعيف �شديد )انظر الجزء 2-6، تعدد الاحتياجات(.

وفي بع�ض البلدان ت�صدر �أحكام الإعدام عن محاكم ع�سكرية في الميدان، دون �إمكانية الا�ستئناف �أو طلب 

وفي عدد من البلدان نفُذت �أحكام �إعدام قبل �أن يتم الف�صل في �إجراءات 
 )170(

العفو �أو تخفيف العقوبة.

الا�ستئناف �أو الإجراءات التي تت�صل بالعفو، مما يخالف المادة 8 من ال�ضمانات التي تكفل حماية حقوق 

الذين يواجهون عقوبة الإعدام. وفي بع�ض البلدان نفُذت �أحكام بالإعدام على �سجناء بما يخالف العهد 

ق�ضاياهم  �أنَّ  رغم  به  الملحق  الأول  الاختياري  والبروتوكول  وال�سيا�سية  المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي 

كانت لا تزال معرو�ضة على جهاز دولي �أو �إقليمي، مثل لجنة البلدان الأمريكية لحقوق الإن�سان واللجنة 

الأفريقية لحقوق الإن�سان وال�شعوب واللجنة المعنية بحقوق الإن�سان، حيث طلبت هذه اللجنة اتخاذ تدابير 

)171(
حماية م�ؤقتة �إلى �أن تنظر في الق�ضايا.

وفي عدد من البلدان ينفذ حكم الإعدام على من �سنّهم �أقل من 18 �سنة وقت ارتكاب الجرم وهو ما يخالف 

عدداً من ال�صكوك الدولية التي �سبقت الإ�شارة �إليها.

لي�س  الأمر  ف�إنَّ  عقلياً"  "المتخلفين  �أو  العقليين"  "المر�ضى  قوانين تحمي  لديها  البلدان  معظم  �أنَّ  ورغم 

�إذا كان القانون يحظر تنفيذ حكم الإعدام على ه�ؤلاء الأ�شخا�ص ف�إنَّ  كذلك في جميع البلدان. وحتى 

هذه العقوبة قد تفر�ض مع ذلك لأنَّ التعاريف الواردة في القانون تحد نطاق هذه الفئات �إلى درجة ت�سمح 

 وهناك م�شكلة �إ�ضافية �أفادت بها التقارير هي نق�ص 
)172(

بموا�صلة �إعدام ال�سجناء ذوي الإعاقة العقليَّة.

)173(
الأخ�صائيين الطبيين، مثل الأطباء النف�سانيين ال�شرعيين، الذين يتولون تقييم الحالة العقليَّة لل�سجناء.

وفي جميع الحالات يقف الفقراء موقف �ضعف �شديد لأنهم عادة ما لا يح�صلون �سوى على الحد الأدنى 

من خدمات المحامين ولي�س لهم �سوى معرفة �ضئيلة بحقوقهم القانونية.

ة ة العقليَّ العزل وال�صحَّ 	2-2

في كثير من البلدان ينتظر ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام �أكثر من 10 �سنوات لتنفيذ الحكم. وقد ظل 

بع�ض ال�سجناء في عنبر الإعدام �أكثر من 20 عاماً بكثير. وفي معظم البلدان يعُزل ال�سجناء الذين ينتظرون 

في عنبر الموت عن الآخرين ويودعون في �شكل من �أ�شكال الحب�س الإنفرادي. ويق�ضي ال�سجناء المحكوم 

عليهم بالإعدام في كثير من الحالات 23 �إلى 24 �ساعة في اليوم وحدهم في الزنزانة.

المتحدة  الأمم  ووثيقة   CCPR/CO/84/YEM اليمن، 2005/8/9،  الإن�سان:  للجنة حقوق  الملاحظات الختامية  مثلًا،  انظر، 
 )169(

E/2005/3، الفقرة 114.

 ،CCPR/CO/80/UGA and E/2005/3  ،2004/5/4 �أوغندا،  الإن�سان:  حقوق  للجنة  الختامية  الملاحظات  مثلًا،  انظر، 
 )170( 

الفقرة 105.

CCPR/CO/83/UZB؛   ،2005 ني�سان/�أبريل   26 �أوزبك�ستان،  الإن�سان:  حقوق  للجنة  الختامية  الملاحظات  مثلًا،  انظر، 
 )171(

والملاحظات الختامية للجنة حقوق الإن�سان: طاجيك�ستان، 18 تموز/يوليه CCPR/CO/84/TJK; E/2005/3 ،2005، الفقرة 117.

)E/2005/3 )172، الفقرات 89-85.

المرجع نف�سه، الفقرة 88.
 )173(
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وعلى ذلك ف�إنَّ ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام غالبا ما يخ�ضعون من الناحية العملية لعقابين في وقت 

واحد: حكم الإعدام نف�سه، وال�سنوات التي يق�ضونها في ظل �أحوال تماثل الحب�س الإنفرادي، وهو �شكل 

وقد  ال�سجناء.  على مجموع  لفترات محدودة جداً  �إلا  ا�ستخدامه  يجوز  الذي لا  العقاب  �أ�شكال  من  قا�س 

ذهب علماء النف�س والقانون �إلى �أنَّ طول الفترات التي يق�ضيها ال�سجين في ظل هذه الظروف يدفع به �إلى 

التفكير في الانتحار والتوهم والجنون. و�أ�شار البع�ض �إلى م�شاعر الاكتئاب ب�سبب العزلة وق�ضاء �سنوات عدم 

تيقن من وقت التنفيذ على �أنها "ظاهرة عنبر الإعدام" وو�صفوا الآثار النف�سية التي قد تن��شأ عنها ب�أنها 

 وفي منطقة الكاريـبي ذهبت اللجنة الق�ضائية في المجل�س الملكي الخا�ص �إلى 
)174(

"متلازمة عنبر الإعدام".
�أنَّ من �ضروب العقوبة اللا�إن�سانية �أو المهينة �إطالة الفترة التي يق�ضيها المحكوم عليه بالإعدام وهو تحت 

 ور�أت المحكمة الأوروبية لحقوق الإن�سان �أي�ضا �أنَّ "ظاهرة عنبر 
)175(

تهديد تنفيذ العقوبة �أكثر من 5 �سنوات.

)176(
الإعدام" هي بمثابة عقوبة قا�سية و�لاإن�سانية ومهينة في مخالفتها لقانون حقوق الإن�سان الدولي.

�أحوال ال�سجن و�أن�شطته 	3-2

غالبا ما يودع ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام في ظل ظروف �سيئة للغاية، في �أماكن �ضيقة لا يدخل �إليها 

�ضوء طبيعي وتفتقر �إلى التهوية ومرافق ال�صرف ال�صحي في بع�ض الأحيان. كما �أنَّ بع�ض البلدان قد 

يفر�ض قيوداً �إ�ضافية، مثل القيود على الطعام، مما يزيد من معاناتهم �أ�صلا من الحكم وظروف تنفيذه.

وفي جميع البلدان تقريباً يُ�ستبعد ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام من الم�شاركة في برامج ال�سجناء، وتكون 

فر�صهم محدودة للتريّ�ض اليومي وتفر�ض قيود �شديدة للغاية على الزيارات التي يتلقونها. كما تو�ضع قيود 

�شديدة على مواد القراءة والكتابة المتاحة لهم في عدد من البلدان.

�أعربت اللجنة المعنية بحقوق الإن�سان في الأمم المتحدة في عدد من المنا�سبات عن قلقها من �سوء  وقد 

الأحوال المعي�شية، والقيود المفرو�ضة على الزيارات والمرا�سلات والتري�ض، وعدم كفاية الوقت المخ�ص�ص 

لهم خارج الزنزانات وطلبت من الدول تح�سين هذه الأو�ضاع امتثالا للعهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية 

)177(
وال�سيا�سية.

ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام يعانون من كرب عظيم ل�سنوات طوال

"ظروف ال�سجن فيها �ضغط نف�سي كبير، وعجز ال�سجين �أمام تقلب �أحواله بين الخوف والرجاء فيه ق�سوة و�إرهاق كبيرانً 
حتى يطفح الكيل بال�سجين في نهاية الأمر فيكون تنازله عن ا�ستئناف حكمه هو الطريق الوحيد لل�شعور بالتحكم في 

م�صيره.")�أ(

تعليقات ب��شأن �إعدام �شخ�ص في الولايات المتحدة عام 2005 بعد التخلي عن ا�ستئناف الحكم �ضده؛ انظر المرجع التالي: 
)�أ( 

.Death Penalty Information Centre (www.deathpenaltyinfor.org), citing the Associated Press, 1 February 2005

.Death Penalty Information Centre. (www.deathpenaltyinfo.org) )174(

)E/CN.15/2001/10 )175، 29 �آذار/مار�س 2001، الفقرتان 124 و131، اللتان ترد فيهما �إ�شارة �إلى قرار اللجنة الق�ضائية في المجل�س 

الملكي الخا�ص في ق�ضية برات ومورغان �ضد المدعي العام لجامايكا.

 Amnesty International, "The Grenada 17: Last of the cold war prisoners?", AI Index: AMR, التالي:  المرجع  انظر 
 )176(

p. 29 ,32/001/2003، الذي يت�ضمن �إ�شارة �إلى قرار للمحكمة الأوروبية لحقوق الإن�سان في عام 1989 في ق�ضية �سورينغ �ضد المملكة المتحدة 
Soering v. United Kingdom, European Court of Human Rights, App. No. 00014038/88 (7 July 1989)؛ �أكّدته الجمعية البرلمانية 

لمجل�س �أوروبا في عام 2001 )القرار 1253(.

 26 ،CCPR/CO/71/UZB �أوزبك�ستان،  الإن�سان:  للجنة حقوق  الملاحظات الختامية  الفقرة 124؛   ،E/2005/3 الوثيقة  انظر 
 )177(

ني�سان/�أبريل 2001، الفقرة 10.
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الإبلاغ بتاريخ التنفيذ 	4-2

في بع�ض البلدان لا يعلم ال�سجناء بتاريخ التنفيذ بما ي�سمح لهم بالا�ستعداد له، بما في ذلك مقابلة �أع�ضاء 

الأ�سرة �أو رجل دين، �إذا كانوا يرغبون في ذلك. وت�شعر عائلة ال�سجين كذلك بهذا الكرب والمعاناة الراجعين 

�إلى عدم العلم بتاريخ التنفيذ. وفي عدد من البلدان تحيط ال�سّرية الكاملة بتاريخ التنفيذ، وعدم القيام 

ب�أيِّ �إبلاغ ر�سمي �سابق للتنفيذ �أو لاحق له، ورف�ض ت�سليم الجثة للعائلة لدفنها، مما يثير لدى �أفراد العائلة 

م�شاعر الا�ضطراب والخوفً والكربً �إزاء م�صير �أحبائهم. وهذه الممار�سة المتمثلة في �إبقاء العائلة في حالة 

عدم تيقن هي بمثابة معاملة قا�سية ولا�إن�سانية. وقد �أعربت الأمم المتحدة عن قلقها من هذه الممار�سات 

)178(
المتبعة في عدد من البلدان.

	�أ�ساليب التنفيذ 5-2

يجب، عند فر�ض عقوبة الإعدام، تنفيذها على نحو ي�سبب �أدنى قدر ممكن من المعاناة )�ضمانات الأمم 

المتحدة التي تكفل حماية حقوق الذين يواجهون عقوبة الإعدام، المادة 9(. وفي القرار 59/2005 الذي 

اعتمد في 20 ني�سان/�أبريل 2005 حثت لجنة الأمم المتحدة لحقوق الإن�سان جميع الدول التي لا تزال 

تطبق عقوبة الإعدام على "�أن تكفل الوقف الفوري لأيِّ ا�ستخدام لو�سائل �إعدام قا�سية �أو لا�إن�سانية على 

وجه الخ�صو�ص، من قبيل الرجْم" )المادة 7 )ط((. وفي نف�س القرار حثت اللجنة على الت�أكد، عندما تنفذ 

عقوبة الإعدام، من "عدم تنفيذها علناً �أو على �أيِّ نحو �آخر مهين" )المادة 7 )ط((. والم�ؤ�سف �أنَّ الإعدام 

بالرجم �أو بال�شنق علناً �أو بالجلد �أو بتقطيع الأع�ضاء قبل التنفيذ ممار�سات م�ستخدمة في عدد من بلدان 

العالم ت�سبب معاناة هائلة للمحكوم عليهم، وترُغم الجمهور على الم�شاركة والا�شتراك في فعل ينتهك الحق 

في الحياة والحق في عدم الخ�ضوع لمعاملة قا�سية ومهينة.

ومن الم�شكوك فيه �أن يكون هناك �أيُّ �شكل من �أ�شكال الإعدام قد يعتبر �أقل الو�سائل ت�سببا في المعاناة. 

فقد كان ثمة اعتقاد �سائد حتى وقت قريب �أنَّ الحقنة القاتلة ربما كانت �أقل الو�سائل ت�سببا في المعاناة، 

لكن هذا الاعتقاد �أ�صبح الآن مو�ضع �شك جدي، �إذ �إنَّ الدرا�سات عن الحقن القاتل انتهت �إلى �أنَّ "عمليات 

ينطوي على معاناة هائلة لل�سجناء، و�أن "يمثل الإعدام غير المتقن، بلا نزاع، �أحد  الإعدام غير المتقنة" 

 وبعد ظهور تقارير عن حالات "الإعدام 
)179(

العنا�صر الملازمة للممار�سات الحديثة لتنفيذ عقوبة الإعدام".

غير المتقن" والقلق من الألم والمعاناة التي ي�سببها مزيج من ثلاثة عقاقير ت�ستخدم في الحقن القاتل �أعلنت 

المحكمة العليا في الولايات المتحدة في ت�شرين الثاني/نوفمبر 2007 �أنها لن ت�سمح من الآن ف�صاعدا ب�إعدام 

انظر مثلًا تقرير المقرّر الخا�ص للأمم المتحدة المعني بالتعذيب وغيره من �ضروب المعاملة القا�سية �أو اللا�إن�سانية �أو المهينة، 
 )178(

بعثة �إلى �أوزبك�ستان، E/CN.4/2003/68/Add.2، 3 �شباط/فبراير 2003، الفقرة 65؛ والملاحظات الختامية للجنة حقوق الإن�سان: اليابان، 

CCPR/CO/79/Add.102، 19 ت�شرين الثاني/نوفمبر 1998، الفقرة 21.

 Marian Borg and Michael Radelet "On botched الفقـرة 120، التي ت�شيـر �إلـى ،E/2005/3 انظر على �سبيـل المثـال الوثيقة
 )179(

 executions", Capital Punishment: Strategies for Abolition, Peter Hodgkinson and William A. Schabas (eds.), Cambridge,
Cambridge University Press, 2004, pp. 143-168. ويعرف بورج وراديليت "حالات الإعدام غير المتقنة" ب�أنها تلك الحالات التي تنطوي 
على م�شاكل لا يمكن توقعها �أو على ت�أخيرات ت�سبب، من الناحية النظرية على الأقل، �آلاماً مبرحة لا �ضرورة لها لل�سجين �أو التي تبين 

ق�صورا �شديدا في كفاءة القائم بالتنفيذ. وقد �أفادت منظمة العفو الدولية �أن �إعدام رجلين عام 2000 بوا�سطة الحقنة القاتلة �أذيع مبا�شرة 

على التلفزيون كان "غير متقن" AI/AR 2001، ال�صفحة 113؛ ون�شرت مجلة The Lancet الطبية درا�سة بتاريخ 15 ني�سان/�أبريل 2005 

من جامعة ميامي تبين فيها �أن بع�ض ال�سجناء الذين �أعدموا ربما عانوا من �آلام مبرحة ب�سبب عدم تخديرهم بالطريقة ال�صحيحة )انظر 

.)www.handsoffcain.info, 2006 report
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�أيِّ �سجين حتى تعيد النظر في �شرعية الحقن القاتل، على �أ�سا�س �أنه ينطوي على �أخطار كبيرة بحدوث 

معاناة لا مبرر لها، و�أنه ينتهك الحظر على العقاب القا�سي وغير العادي المن�صو�ص عليه في د�ستور الولايات 

المتحدة.

تعدد الاحتياجات 	6-2

هناك ن�سبة تمثيل مفرطة للأجانب والأقليات العرقية والإثنية �ضمن ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام في 

بع�ض البلدان. وتتزايد احتياجات �أفراد هذه الفئات، خ�صو�صاً في ما يتعلق بالاحتكام �إلى الق�ضاء، ب�سبب 

 فقد  لا يح�صلون 
)180(

التمييز والحواجز اللغوية وانعدام الدعم العائلي وال�شبكات الاجتماعية بوجه خا�ص.

على الترجمة ال�شفوية الوافية �أثناء التحقيق والمحاكمة وربما لا ي�ستطيع ال�سجناء الأجانب الح�صول على 

)181(
الم�ساعدة القن�صلية، وهو ما يخالف المادة 36 من اتفاقية فيينا للم�ساعدة القن�صلية.

وفي البلدان التي يعتمد فيها �إ�صدار عفو على دفع "الديّة" يكون الأجانب في �أ�شد الأو�ضاع �صعوبة، لأنه 

يجب �أن يكون من ال�سهل الو�صول �إلى عائلة الجاني، و�أن تكون قادرة على دفع التعوي�ض وراغبة فيه، وهذا 

)182(
نادراً ما يحدث.

ولمزيد من الإر�شادات يرجى الرجوع �إلى الف�صل 3 المعنون "الأقليات العرقية والإثنية وال�شعوب الأ�صلية" 

والف�صل 4 المعنون "ال�سجناء الأجانب".

ة العقليَّة كما  ح �أن يحتاج ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام بوجه خا�ص �إلى الرعاية في مجال ال�صحَّ ويرُجَّ

�سبق �شرحه. ويرجى �أي�ضاً الرجوع �إلى الف�صل 1 المعنون "ال�سجناء ذوو الاحتياجات �إلى الرعاية في مجال 

ة العقليَّة". ال�صحَّ

الممار�سات الجيدة

)�أ(
المحكمة العليا في الولايات المتحدة تدعو �إلى وقف حالات الإعدام

في ت�شرين الثاني/نوفمبر 2007 �أعلنت المحكمة العليا في الولايات المتحدة �أنها لن ت�سمح ب�إعدام �أيِّ �سجين بعد الآن 

حتى تعيد النظر في �شرعية الحقن القاتل. وجاء هذا الحظر بعد حكم من المحكمة العليا قبل ذلك بيومين بوقف 

�إعدام �سجين قبل دقائق من تنفيذ الحكم، بعد 19 عاما من الانتظار في عنبر الإعدام.

The Guardian, 1 November 2007. (www.guardian.co.uk/usa/story/0,,2202885,00.html) )أ�(

على �سبيل المثال، كان �أكثر من ن�صف الأ�شخا�ص الـ 360 الذين من المعروف �أنهم �أعدموا في المملكة العربية ال�سعودية بين عام 
 )180(

 United Nations: Investigate Discrimination Against Migrant Workers in Saudi 1990 و�آذار/مار�س 1998 من العمال الأجانب. انظر

Arabia, Human Rights Watch, (03/30/98). وفي �أيار/مايو 2002 �أوقف حاكم ميريلاند في الولايات المتحدة ا�ستخدام عقوبة الإعدام 
ب�سبب التحيز العن�صري في نظام الحكم بهذه العقوبة في الولاية. وفي كانون الثاني/يناير 2003 انتهت درا�سة ن�شرتها جامعة ميريلاند 

 Amnesty International USA, The Death Penalty is Racially إلى �أن العرق والجغرافيا عاملان �أ�سا�سيان في �أحكام الإعدام. انظر�

 The Persistent Problem of Racial Disparities in the :ًوانظر �أي�ضا Biased (www.amnestyusa.org/abolish/racialprejudices.html). 
 Federal Death Penalty, ACLU Capital Punishment Project, ACLU Racial Justice Program. (www.aclu.org/pdfs/capital/racial_

.disparities_ federal_deathpen.pdf

)E/2005/3 )181، الفقرة 102.

)E/2005/3 )182، الفقرة 114.
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وفي بع�ض البلدان تقع العلاقات الجن�سية المقامة في ال�سر بين مثليين بالغين مترا�ضين تحت طائلة 

عقوبة الإعدام، بما يخالف ال�ضمانة الأولى من ال�ضمانات التي تكفل حماية حقوق الذين يواجهون 

عقوبة الإعدام وقرار اللجنة المعنية بحقوق الإن�سان 59/2005، 7 )و( )انظر الجزء 3 �أدناه(. ويرجى 

�أي�ضاً الرجوع �إلى الف�صل 5 المعنون "ال�سجناء من المثليين والمثليات ومزدوجي الميول الجن�سية ومغيري 

الهوية الجن�سانية".

المعايير الدولية 	-3

العهد الدولي الخا� صبالحقوق المدنية وال�سيا�سية

المادة 6

 الحق في الحياة حق ملازم لكل �إن�سان. وعلى القانون �أن يحمي هذا الحق. ولا يجوز حرمان �أحد من حياته  -1

تع�سفاً.

�أ�شد الجرائم خطورة  �إلا جزاءً على  العقوبة  بهذه  يحُكم  �أن  الإعدام،  تلغ عقوبة  لم  التي  البلدان  لا  يجوز في  -2

وفقاً للت�شريع النافذ وقت ارتكاب الجريمة وغير المخالف لأحكام هذا العهد ولاتفاقية منع جريمة الإبادة الجماعية 

والمعاقبة عليها. ولا يجوز تطبيق هذه العقوبة �إلا بمقت�ضى حكم نهائي �صادر عن محكمة مخت�صة.

 حين يكون الحرمان من الحياة جريمة من جرائم الإبادة الجماعية، يكون من المفهوم بداهة �أنه لي�س في هذه  -3

المادة �أيُّ ن�ص يجيز لأية دولة طرف في هذا العهد �أن تعفي نف�سها على �أية �صورة من �أيِّ التزام يكون مترتباً عليها 

بمقت�ضى �أحكام اتفاقية منع جريمة الإبادة الجماعية والمعاقبة عليها.

 لأيِّ �شخ�ص حُكم عليه بالإعدام حق التما�س العفو الخا�ص �أو �إبدال العقوبة. ويجوز منح العفو العام �أو العفو  -4

الخا�ص �أو �إبدال عقوبة الإعدام في جميع الحالات.

لا  يجوز الحكم بعقوبة الإعدام على جرائم ارتكبها �أ�شخا�ص دون الثامنة ع�شرة من العمر، ولا تنفيذ هذه العقوبة  -5

بالحوامل.

�أية دولة طرف في  �إلغاء عقوبة الإعدام من قبل  �أو منع   لي�س في هذه المادة �أيُّ حكم يجوز التذرع به لت�أخير  -6 

هذا العهد.

البروتوكول الاختياري الثاني للعهد الدولي ال�سالف الذكر، الذي يهدف �إلى �إلغاء عقوبة الإعدام، الذي  انظر �أي�ضاً 

اعتمُد و�صدر بقرار الجمعية العامة 128/44 الم�ؤرخ في 15 كانون الأول/دي�سمبر 1989.

�ضمانات حماية حقوق الذين يواجهون عقوبة الإعدام، التي اعتمدها المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة 

بالقرار 50/1984 في 25 �أيار/مايو 1984 واعتمدتها الجمعية العامة للأمم المتحدة بالقرار 118/39 الذي اعتمُد 

بدون ت�صويت في 14 كانون الأول/دي�سمبر 1984.

 في البلدان التي لم تلغ عقوبة الإعدام، لا يجوز �أن تفُر�ض عقوبة الإعدام �إلا في �أخطر الجرائم على �أن يكون  -1

البالغة  النتائج  �أو غير ذلك من  نتائج مميتة  التي ت�سفر عن  المتعمدة  �ألا يتعدى الجرائم  ينبغي  �أنَّ نطاقها  مفهوماً 

الخطورة.

لا  يجوز �أن تفُر�ض عقوبة الإعدام �إلا في حالة جريمة ين�ص القانون، وقت ارتكابها، على عقوبة الموت فيها، على  -2

�أن يكون مفهوماً �أنه �إذا �أ�صبح حكم القانون يق�ضي بعد ارتكاب الجريمة بفر�ض عقوبة �أخف، ا�ستفاد المجرم من ذلك.

لا  يحُكم بالموت على الأ�شخا�ص الذين لم يبلغوا �سنّ الثامنة ع�شرة وقت ارتكاب الجريمة ولا ينفذ حكم الإعدام  -3

بالحوامل �أو بالأمهات الحديثات الولادة ولا بالأ�شخا�ص الذين �أ�صبحوا فاقدين لقواهم العقليَّة.
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لا  يجوز فر�ض عقوبة الإعدام �إلا حينما يكون ذنب ال�شخ�ص المتهم قائماً على دليل وا�ضح ومقنع لا يدع مجالاً  -4

لأيِّ تف�سير بديل للوقائع.

لا  يجوز تنفيذ عقوبة الإعدام �إلا بموجب حكم نهائي �صادر عن محكمة مخت�صة بعد �إجراءات قانونية توفر كل  -5

ال�ضمانات الممكنة لت�أمين محاكمة عادلة، مماثلة على الأقل لل�ضمانات الواردة في المادة 14 من العهد الدولي الخا�ص 

بالحقوق المدنية وال�سيا�سية، بما في ذلك حق �أيِّ �شخ�ص م�شتبه في ارتكابه جريمة يمكن �أن تكون عقوبتها الإعدام �أو 

متهم بارتكابها في الح�صول على م�ساعدة قانونية كافية في كل مراحل المحاكمة.

 لكل من يحكم عليه بالإعدام الحق في الا�ستئناف لدى محكمة �أعلى، وينبغي اتخاذ الخطوات الكفيلة بجعل هذا  -6

الا�ستئناف �إجبارياً.

 لكل من يحكم عليه بالإعدام الحق في التما�س العفو، �أو تخفيف الحكم، ويجوز منح العفو �أو تخفيف الحكم في  -7

جميع حالات عقوبة الإعدام.

�أو تخفيف  �إجراءات تت�صل بالعفو  �أية  �أو  �إجراءات الا�ستئناف  �أن يتم الف�صل في  �إلى  لا  تنفذ عقوبة الإعدام  -8

الحكم.

 حين تحدث عقوبة الإعدام، تنفذ بحيث لا ت�سفر �إلا عن الحد الأدنى الممكن من المعاناة. -9

قرار لجنة الأمم المتحدة المعنية بحقوق الإن�سان 59/2005،

المتخذ في 20 ني�سان/�أبريل 2005 )مقتطفات(

[...]

 تطلب �إلى جميع الدول التي لا تزال تبقي على عقوبة الإعدام �أن تقوم بما يلي: -5

 �أن تلغي عقوبة الإعدام تماماً و�أن تعلن وقف تنفيذها ريثما يتم �إلغا�ؤها؛ )�أ(

 �أن تحد تدريجياً من عدد الجرائم التي يجوز المعاقبة عليها بالإعدام، �أو، على الأقل، �ألا تو�سع نطاق  )ب(

تطبيقها بحيث ت�شمل جرائم لا تنطبق عليها حاليا؛ً

[...]

 تحثّ جميع الدول التي ما زالت تبقي على عقوبة الإعدام على القيام بما يلي: -7

 �أّلا تفر�ض هذه العقوبة عن جرائم ارتكبها �أ�شخا�ص دون الثامنة ع�شرة من العمر؛ )�أ(

 �أن ت�ستثني الحوامل والمر�ضعات من عقوبة الإعدام؛ )ب(

  �أّلا تفر�ض عقوبة الإعدام على �شخ�ص يعاني من �أيِّ �شكل من �أ�شكال العجز العقلي �أو الذهني و�ألا تقوم  )ج(

ب�إعدامه؛

 �أّلا تفر�ض عقوبة الإعدام �إلا عقاباً على �أ�شد الجرائم خطورة وذلك فقط بمقت�ضى حكم نهائي �صادر  )د(

عن محكمة مخت�صة م�ستقلة ومحايدة، و�أن تكفل الحق في محاكمة نزيهة والحق في التما�س العفو �أو تخفيف الحكم؛

  �أن تكفل �أن تكون كل الإجراءات القانونية، بما فيها تلك المعرو�ضة على محاكم خا�صة �أو هيئات ق�ضائية  )هـ(

خا�صة، لا �سيما تلك المرتبطة بجرائم يعاقب عليها بالإعدام، مطابقة لل�ضمانات الإجرائية الدنيا الواردة في المادة 14 

من العهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية؛

 �أن تكفل �أي�ضاً �ألا ي�شمل مفهوم "�أ�شد الجرائم خطورة" ما هو �أبعد من الجرائم المتعمدة التي تف�ضي �إلى  )و(

الموت �أو التي تترتب عليها عواقب بالغة الخطورة، و�ألا تفُر�ض عقوبة الإعدام على ارتكاب �أفعال غير عنيفة كالجرائم 

المالية، �أو على الممار�سات الدينية �أو التعبير عن الوجدان، والعلاقات الجن�سية بين بالغين مترا�ضين كعقوبة ملزمة؛

[...]



دليل عن ال�سجناء ذوي الاحتياجات الـخا�صة166

المعاناة، وعدم  �أدنى قدر ممكن من  ي�سبب  تنفيذها على نحو  الإعدام،  تكفل، عند فر�ض عقوبة   �أن  )ط(

تنفيذها علناً �أو على �أيِّ نحو �آخر مهين، و�أن تكفل الوقف الفوري لأيِّ ا�ستخدام لو�سائل �إعدام قا�سية �أو �لاإن�سانية 

على وجه الخ�صو�ص، من قبيل الرجم؛

 �أّلا تعدم �أيَّ �شخ�ص ما بقي �أيُّ �إجراء قانوني على الم�ستوى الدولي �أو الوطني معلقّاً ب�صدد حالته؛ )ي(

 تطلب �إلى الدول التي لم تعد تطبق عقوبة الإعدام و�إن كان من�صو�صاً عليها في ت�شريعاتها �أن تلغي هذه العقوبة؛ -8

 تطلب �إلى الدول التي قامت م�ؤخراً بتعليق، �أو ب�إعلان تعليق، العمل بوقف تنفيذ عقوبة الإعدام، �سواء بحكم  -9

الواقع �أو بحكم القانون، �أن تلتزم من جديد بوقف تنفيذ هذه العقوبة؛

 تطلب �إلى الدول التي تلقت طلب ت�سليم بناء على تهمة عقوبتها الإعدام �أن تحتفظ �صراحة بالحق في رف�ض  -10

الت�سليم ما لم توجد �ضمانات فعلية من ال�سلطات المخت�صة للدولة الطالبة ب�أنَّ عقوبة الإعدام لن تنفذ، وتهيب بالدول 

�أن تقدّم هذه ال�ضمانات الفعلية �إن طُلب �إليها ذلك و�أن تحترمها.

قرار المجل� سالاقت�صادي والاجتماعي 15/1996 بتاريخ 23 تموز/يوليه 1996

 ي�شجّع �أي�ضاً الدول الأع�ضاء التي لم تلُغَ فيها عقوبة الإعدام على �أن تكفل �أنَّ جميع المتهمين الذين لا يفهمون  -3

اللغة الم�ستخدمة في المحكمة فهماً كافياً يبُلغّون بطريقة وافية، عن طريق الترجمة ال�شفوية �أو التحريرية، بجميع التهم 

الموجّهة �إليهم ومحتوى الأدلَّة ذات ال�صلة التي تدور حولها مداولات المحكمة؛

ل�شبونة  في   34 دورتها  في  الرابطة  اعتمدته  الإعدام،  عقوبة  في  الأطباء  ا�شتراك  عن  العالمية  الطبية  الرابطة  قرار 

بالبرتغال، 28 �أيلول/�سبتمبر - 2 ت�شرين الأول/�أكتوبر 1981 وعدّلته الجمعية العامة لهذه الرابطة في �إدنبرة با�سكتلندا 

خلال �شهر ت�شرين الأول/�أكتوبر 2000

قرّرت �أنَّ من المنافـي لآداب مهنة الطب الا�شتراك في تنفيذ عقوبة الإعدام، ب�أيِّ طريقة كانت، �أو خلال �أيِّ مرحلة 

من مراحل التنفيذ.

انظر �أي�ضاً قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 64/1989 ال�صادر بتاريخ 24 �أيار/مايو 1989 وقراره 15/1996 

بتاريخ 23 تموز/يوليه 1996.

الا�ستجابة لاحتياجات ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام 	-4

الت�شريع 	1-4

دعت الأمم المتحدة وهيئات �إقليمية �إلى �إلغاء عقوبة الإعدام، كما جاء في الجزء 1.

الممار�سات الجيدة

�إلغاء عقوبة الإعدام في رواندا

في تموز/يوليه 2007 �ألغت رواندا عقوبة الإعدام، وبذلك تزيد �سرعة الاتجاه العالمي نحو �إلغاء هذه العقوبة.

�إلغاء عقوبة الإعدام في �أوزبك�ستان

�أوزبك�ستان عقوبة الإعدام في القانون وفي التطبيق. وي�ستعا�ض عن الإعدام في  �ألغت  في كانون الثاني/يناير 2008 

الوقت الحا�ضر بال�سجن مدى الحياة �أو ال�سجن لمدة طويلة.
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�أ�شد الجرائم  �إلى فر�ضها ح�صرا على  المتحدة  الأمم  الإعدام دعت  تلغ عقوبة  لم  التي  للبلدان  وبالن�سبة 

خطورة، التي تترتب عليها �آثار ج�سيمة للغاية )العهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية، المادة 

التي اعتمدت بقرار المجل�س الاقت�صادي  6-2، و�ضمانات حماية حقوق الذين يواجهون عقوبة الإعدام 

والاجتماعي 50/1984 الم�ؤرخ في 25 �أيار/مايو 1984، المادة 1(.

على  الإعدام  بعقوبة  الحكم  وال�سيا�سية  المدنية  بالحقوق  الخا�ص  الدولي  العهد  من   )5(  6 المادة  وتمنع 

�أ�شخا�ص دون �سنّ الثامنة ع�شرة �أو على الحوامل. وقد جاء في ن�ص ال�ضمانات التي تكفل حماية حقوق 

الذين يواجهون عقوبة الإعدام �أنه لا يجوز فر�ض هذه العقوبة على الذين لم يبلغوا �سنّ الثامنة ع�شرة �أو 

على الحوامل �أو الأمهات الحديثات العهد بالولادة والأ�شخا�ص الفاقدين لقواهم العقليَّة )المادة 3(. كما 

�أنَّ حظر الحكم بالإعدام على الأطفال وارد �أي�ضاً في اتفاقية الأمم المتحدة لحقوق الطفل )المادة 37 )�أ(( 

وفي الميثاق الأفريقي حول حقوق الطفل ورفاهيته )المادة 5 )3((. �أما الاتفاقية الأمريكية لحقوق الإن�سان 

فهي تمنع فر�ض عقوبة الإعدام على الأطفال وعلى الأ�شخا�ص الذين جاوزوا 70 �سنة من العمر وعلى 

الحوامل )المادة 4 )5((.

على  العقوبة  هذه  فر�ض  الإعدام  عقوبة  يواجهون  الذين  حقوق  حماية  تكفل  التي  ال�ضمانات  وتمنع 

الأ�شخا�ص الذين �أ�صبحوا فاقدين لقواهم العقليَّة )المادة 3(. وقد قدّم المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 

مزيداً من الإر�شادات ب��شأن تطبيق هذه ال�ضمانات، فدعا �إلى �إلغاء عقوبة الإعدام "بالن�سبة للأ�شخا�ص 

الذين يعانون من التخلف العقلي �أو الأهلية العقليَّة المحدودة �إلى درجة كبيرة، �سواء في مرحلة الحكم �أو 

الذي  المتحدة رقم 59/2005  الأمم  الإن�سان في  المعنية بحقوق  اللجنة   وحثّ قرار 
)183(

التنفيذ". مرحلة 

اعتمُد في 20 ني�سان/�أبريل 2005 جميع الدول التي  لاتزال تطبق عقوبة الإعدام على عدم فر�ضها على 

�شخ�ص يعاني من �أيِّ �إعاقة عقلية �أو ذهنية )المادة 7 )ج((.

وفي البلدان التي ت�ستبقي عقوبة الإعدام من المهم للغاية �ألا تكون هذه العقوبة �إلزامية عن �أيِّ جريمة، 

مع احترام حق ال�سجناء في محاكمة عادلة، وتوفير كل الفر�ص للمحكوم عليهم لا�ستئناف هذه الأحكام �أو 

)184(
التما�س العفو �أو تخفيف الحكم، قبل التنفيذ.

ويجب �أن ي�ضمن القانون لجميع المحكوم عليهم بالإعدام م�ساعدة قانونية في جميع مراحل الإجراءات 

الجنائية. ويجب تقديم الم�ساعدة القانونية بالمجان لمن لا ي�ستطيعون تحمل تكاليفها بمجرد احتجازهم. 

ومن �أجل تقليل احتمالات �أخطاء الق�ضاء �إلى �أدنى حد ينبغي �أن يكون الا�ستئناف �إلزاميا في جميع �أحكام 

)185(
الإعدام.

قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 64/1989، 24 �أيار/مايو 1989.
 )183(

�ضمانات تكفل حقوق الأ�شخا�ص المحكوم عليهم بالإعدام، ال�ضمانتان 6 و7.
 )184(

قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 64/1989 )ب(.
 )185(
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الممار�سات الجيدة

نحو �إلغاء �أحكام الإعدام الإلزامية

)�أ(
جزر البهاما

في 8 �آذار/مار�س 2006 �أ�صدرت اللجنة الق�ضائية في المجل�س الملكي الخا�ص، وهي �أعلى محكمة ا�ستئناف لمعظم بلدان 

ب�إلغاء الحكم الإلزامي بالإعدام في جزر البهاما. فقد حكمت اللجنة  تاريخياً  الكاريـبي الناطقة بالإنكليزية، حكماً 

ب�أنَّ عقوبة  �أيدت اللجنة حكماً  المذكورة ب�أنَّ الحكم الإلزامي بالإعدام يخالف د�ستور جزر البهاما. وفي عام 2002 

الإعدام الإلزامية تخالف د�ستور �سانت فن�سنت وغرينادين و�سانت لو�سيا وغرينادا و�سانت كيت�س ونيفي�س ودومينيكا 

وبليز و�أنتيغوا وبربودا.

)ب(
�أوغندا

في 13 حزيران/يونيه 2005، وفي �أول ق�ضية من نوعها في �أفريقيا، �أعلنت المحكمة الد�ستورية في �أوغندا �أنَّ �أحكام 

الإعدام على مجموع ال�سجناء في عنبر الإعدام البالغ عددهم 417 �سجينا مخالفة للد�ستور. ففي قرار بالأغلبية ق�ضت 

المحكمة الد�ستورية ب�أنَّ فر�ض عقوبة الإعدام �آليا في �أوغندا على جريمة القتل وغيرها من الجرائم تجعلها بمثابة 

عقوبة �لاإن�سانية لأنها لا تتيح للأ�شخا�ص المعنيين فر�صة تخفيف �أحكام الإعدام ال�صادرة في حقهم. و�أمهلت المحكمة 

الد�ستورية الحكومة �سنتين لتنفيذ قرار المحكمة، تلغى بعدها جميع الأحكام بالإعدام. كذلك قررت المحكمة الد�ستورية 

ب�أنه يحق الآن تخفيف عقوبة �أيٍّ من ال�سجناء الذين كانوا في عنبر الإعدام لمدة تزيد على ثلاث �سنوات �إلى ال�سجن 

مدى الحياة.

.Penal Reform International, Newsletter, No. 54, April 2006, p.1 )أ�(

.www.deathpenaltyproject.org انظر
)ب( 

ويجب �أن ين�ص القانون على حق ال�سجناء الأجانب في الات�صال بانتظام بممثليهم القن�صليين، وفقاً للمادة 

ال�سجناء  لمعاملة  الدنيا  النموذجية  المتحدة  الأمم  وقواعد 
 )186(

القن�صلية للعلاقات  فيينا  اتفاقية  من   36

)القاعدة 38(. ويجب �أن تتعهد الدول بتوفير خدمات الترجمة ال�شفوية طوال مراحل �إجراءات العدالة 

الجنائية لل�سجناء الأجانب الذين يواجهون عقوبة الإعدام. ويجب �أن يكون الأ�شخا�ص الذين لا يفهمون 

اللغة الم�ستعملة في المحكمة على علم كامل، بوا�سطة الترجمة ال�شفوية �أو التحريرية، بجميع التهم الموجهة 

)187(
�إليهم ومحتوى الأدلَّة التي تدور حولها مداولات المحكمة.

ويجب �أن ي�ضمن القانون للأجانب، الذين قد ينفذ عليهم حكم الإعدام عند ت�سليمهم �إلى بلدهم الأ�صلي، 

عدم الت�سليم ما لم تكن هناك �ضمانات فعلية من ال�سلطات المخت�صة في الدولة طالبة الت�سليم ب�أنَّ عقوبة 

)188(
الإعدام لن تنفذ.

وعندما تحدث عقوبة الإعدام يجب �أن ي�ضمن الت�شريع تنفيذها بحيث لا ت�سفر �إلا عن الحد الأدنى الممكن 

من المعاناة مع عدم تنفيذها علناً �أو ب�أيِّ �أ�سلوب مهين �آخر.

عن  منا�سبة  �سجن  مدة  �إلى  الأحكام  تخفيف  على  ين�ص  القانون  في  حكم  لإدراج  الاعتبار  �إيلاء  ويجب 

ال�سجناء الذين ق�ضوا �أكثر من عدد معين من ال�سنوات في عنبر الإعدام، دون �أن ت�سفر �إجراءات الا�ستئناف 

عن �أية نتيجة نهائية �أو التما�س تخفيف العقوبة �أو العفو.

قرار لجنة حقوق الإن�سان 59/2005، م�س�ألة عقوبة الإعدام، 7 )ح(.
 )186(

قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي 15/1996 في 23 تموز/يوليه 1996.
 )187(

قرار لجنة حقوق الإن�سان 59/2005، 10.
 )188(
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�إدارة ال�سجن 	2-4

في البلدان التي ت�ستبقي عقوبة الإعدام تكون �سلطات ال�سجن م�س�ؤولة في المعتاد عن احتجاز ال�سجناء 

المحكوم عليهم بالإعدام. وقد يق�ضي ه�ؤلاء ال�سجناء في بع�ض الحالات �سنوات �أو عقوداً في ال�سجون في 

انتظار نتيجة الا�ستئناف، كما ذكر �آنفا. وفي البلدان التي توقف ا�ستخدام عقوبة الإعدام، ربما يق�ضي 

ال�سجناء فترات طويلة بين ال�شك واليقين في انتظار تخفيف العقوبة.

�أن تفي ب�شروط ال�صكوك الدوليــــــة التي تن�ص على �ضمان  ال�ســـــجون  الــــــدول و�ســـــلطات  ويجب على 

حماية خا�صة لل�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام و�أن ت�ضمن احتجاز ه�ؤلاء ال�سجناء في ظروف تتفق مع 

�شــــــ�أن غيرهم من ال�سجناء   ما يرد في قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء، ��شأنهم 

جميعا.

 الاحتكام �إلى الق�ضاء وال�ضمانات القانونية  1-2-4

ينبغي توفير حماية خا�صة لل�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام، بما في ذلك كل الم�ساعدة القانونية اللازمة 

في كل مرحلة من مراحل الإجراءات. والدول م�س�ؤولة عن توفير حماية خا�صة "بما يفوق ويتجاوز الحماية 

�سلطات  تت�أكد  �أن   وعلى ذلك فيجب 
)189(

الإعدام". تنطبق فيها عقوبة  التي لا  تقدّم في الحالات  التي 

ال�سجن من �أنَّ ال�سجناء المحكوم عليهم بعقوبة الإعدام لهم حق الات�صال الكامل بمحاميهم في م�سائل 

الا�ستئناف �ضد الحكم �أو الإدانة، الذين يقدّمون التما�سات للح�صول على العفو �أو تخفيف العقوبة نيابة 

عن موكليهم. ويجب تزويد ال�سجناء بت�سهيلات لمقابلة محاميهم ب�ّسرية، وتوفير مترجمين �شفويين �إذا كان 

ذلك �ضرورياً.

ويجب �أن ت�ضمن �ســــــــلطات الـــ�سجن ح�صــول الأجــــانب الذين يواجهون عقوبة الإعدام ب�ســــــرعة وانتظــــام 

�إذا لزم  �أثنــــاء الاجتمــــــاعات مع محامــــيهم  ال�شفـــــوية  الترجـــــــمة  على م�ساعدة قن�صلية وعلى خدمات 

الأمر.

المنظمات غير  مع  بفاعلية  بالعمل  القانونية  الم�سائل  ال�سجناء في  ت�ساعد  �أن  ال�سجون  �سلطات  وت�ستطيع 

�أن  ت�ستطيع  �أنها  كما  لل�سجناء.  القانونية  الم�ساعدة  تقدّم  التي  الجماعات  �أو  المحامين  ومع  الحكومية 

تمنع بع�ض �أخطاء الق�ضاء ب�إقامة �صلات وات�صالات منتظمة بوكالات �أخرى للعدالة الجنائية، وبحفظ 

ال�سجلات بال�شكل ال�صحيح والا�ستجابة ب�سرعة لطلبات الح�صول على معلومات. وينبغي �أن تكون كل وكالة 

من وكالات العدالة الجنائية ذات ال�صلة مطلعة اطلاعاً كاملًا على �سير طلبات الا�ستئناف والعفو التي 

)190(
يرفعها ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام.

ولا ينبغي �أبداً ل�سلطات ال�سجن )�أو �أيِّ �سلطة �أخرى م�س�ؤولة عن تنفيذ الإعدام( �إعدام �سجين ما دام هناك 

ا�ستئناف �أو �أيِّ �إجراء �آخر متعلق بالعفو �أو بتخفيف العقوبة ما زال قيد النظر.

قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة 64/1989، 24 �أيار/مايو 1989.
 )189(

المادة 6 من قرار المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم المتحدة 15/1996، 23 تموز/يوليه 1996.
 )190(
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الممار�سات الجيدة

العمل مع المنظمات غ يرالحكومية على تح�سين ال�ضمانات القانونية في ملاوي

في ملاوي ا�ستطاعت دائرة الم�ساعدة القانونية الا�ست�شارية، بتعاون وثيق مع �إدارة ال�سجون، �أن ت�ضع ا�ستمارة ا�ستئناف 

موحدة لل�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام. وقد وافقت المحكمة العليا على هذه الا�ستمارة المب�سطة، وبف�ضل 

)�أ(
ا�ستعمالها، زاد عدد ال�سجناء في عنبر الإعدام الذين ا�ستطاعوا �أن ي�ست�أنفوا ق�ضاياهم عما قبل.

وفي ملاوي قد يق�ضي معظم المحتجزين رهن الحب�س الاحتياطي المتهمين بالقتل المتعمد، الذي عقوبته الإعدام، مدة 

ربما ت�صل �إلى 10 �سنوات قبل المثول �أمام المحكمة. و�أعلى ن�سبة من المحتجزين رهن الحب�س الاحتياطي هم المتهمون 

بالقتل العمد �أو غير العمد. وقبل �أن تبد�أ الدائرة الا�ست�شارية المذكورة �أن�شطتها كان معظم ال�سجناء المتهمين بالقتل 

العمد غير م�ستعدين للاعتراف بتهمة �أخف هي القتل غير العمد؛ لأنهم لم يكونوا يفهمون الفرق بين التهمتين. وكان 

معنى ذلك احتمال الحكم عليهم بالإعدام ب�سبب القتل العمد �أو البقاء ل�سنوات في ال�سجن، قد ت�صل �إلى فترة �أطول 

من فترة الحكم الذي كان �سيحكم عليهم به لو كانت التهمة هي القتل غير العمد. وعمل الم�ست�شارون العاملون في 

الدائرة المذكورة على توعية ال�سجناء الذين كانوا ينتظرون المحاكمة عن جرائم عقوبتها الإعدام بالقانون المو�ضوعي 

وبالإجراءات وقواعد الإثبات الأ�سا�سية في تهمة القتل العمد �أو غير العمد، وا�ستطاعوا بذلك اتخاذ قرارات مدرو�سة 

)ب(
عن ق�ضاياهم.

)ج(
تقديم الم�ساعدة القانونية ل�سجناء عنبر الإعدام في الكاريـبي و�أفريقيا

التمثيل  توفر  الإن�سان  للدفاع عن حقوق  دولية  (The Death Penalty Project) هو منظمة  الإعدام  م�شروع عقوبة 

القانوني بالمجان لكثير من الأ�شخا�ص الذين  لايزالون يواجهون عقوبة الإعدام في الكاريـبي و�أفريقيا، وتعمل على 

�ضمان الامتثال لمعايير حقوق الإن�سان الدولية والإقليمية.

ومنذ عام 1992 �أنقذ الم�شروع �أرواح �أكثر من 500 �سجين كان من �شبه الم�ؤكد �أنهم �سيواجهون الإعدام. كما ا�ستمر 

الم�شروع في �إبراز الخطر الحقيقي من وقوع �أخطاء م�أ�ساوية لا رجعة فيها عند تطبيق عقوبة الإعدام. ومنذ �إن�شاء 

هذا الم�شروع عمل على ت�صحيح �أكثر من 50 حالة من حالات الأخطاء الق�ضائية و�أدى ذلك �إلى �إلغاء �أحكام بالإدانة 

عن جرائم قتل و�أحكام بالإعدام.

وكان الم�شروع تابعا في ال�سابق لمكتب �سيمونز ومويرهيد وبورتون للمحاماة والرابطة الدولية لإ�صلاح قوانين العقوبات. 

لكنه �أ�صبح الآن م�شروعاً م�ستقلًا هو عبارة عن منظمة غير حكومية لها جمعية خيرية تابعة لها تحمل ا�سم م�شروع 

.(The Death Penalty Project Charitable Trust) ال�صندوق الخيري لم�شروع عقوبة الإعدام

ويوفر الم�شروع التمثيل القانوني بالمجان لأ�شخا�ص لي�س بو�سعهم الح�صول على الم�شورة والتمثيل القانونيين لولا ذلك، 

الإن�سان وعلاقته  وقانون حقوق  المحلي  القانون  �أخرى على  �آخرين ومنظمات غير حكومية  يدرب محامين  �أنه  كما 

بعقوبة الإعدام ويجري بحوثاً ويكلِّف ب�إجرائها عن القتل العمد وما يت�صل به من م�سائل تخ�ص �إقامة العدل وتطبيق 

عقوبة الإعدام.

.Human Rights and Vulnerable Prisoners, Penal Reform International, Training Manual, No. 1, pp. 129, 130 )أ�(

 Clifford Msiska, National Coordinator, Paralegal Advisory Service, Penal Reform International, The Role of )ب(

 Paralegals in the Reform of Pre-trial Detention: Insights from Malawi, UNODC, expert group review meeting, Vienna,
.18-19 October 2007

.www.deathpenaltyproject.org for further information انظر
)ج( 

 الموظفون  2-2-4

فر�صة  منحهم  بعد  ال�سجناء،  على  للإ�شراف  يخ�ص�صون  الذين  ال�سجن  موظفي  باختيار  الاعتناء  يجب 

و�أن  ال�صعبة،  الم�س�ؤولية  لتوّيل هذه  خا�صاً  تدريباً  يكونوا مدربين  �أن  المهمة. ويجب  للتفكير ورف�ض هذه 

وعائلاتهم.  الإعدام  عقوبة  يواجهون  الذين  ال�سجناء  لحالة  ال�شديدة  المراعاة  �ضرورة  تدريبهم  يت�ضمن 

ويجب �أن يكون بو�سعهم التعرف على علامات الكرب والإعاقة العقليَّة و�أن يت�أكدوا من الإ�سراع بتقديم 
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الدعم النف�سي اللازم له�ؤلاء ال�سجناء. ويجب �أن يح�صل ه�ؤلاء الموظفون �أنف�سهم على دعم نف�سي لأنهم 

معر�ضون لأن ي�شعروا بالكرب ب�سبب الإ�شراف على �سجناء معر�ضين للموت.

وقد قرّرت الرابطة الطبية العالمية �أنَّ مما ينافي �آداب مهنة الطب �أن ي�شارك الأطباء في تنفيذ عقوبة 

الإعدام ب�أيِّ و�سيلة طوال العملية ب�أكملها.

 الت�صنيف و�أحوال ال�سجن  3-2-4

في القرار 15/1996 الذي اتخذ في 23 تموز/يوليه 1996 حثّ المجل�س الاقت�صادي والاجتماعي للأمم 

القواعد  من  الأدنى  الحد  تطبّق  �أن  الإعدام  عقوبة  تنفيذ  فيها  يجوز  التي  الأع�ضاء  "الدول  المتحدة 

النموذجية لمعاملة ال�سجناء تطبيقا فعّالا، من �أجل تقليل معاناة ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام �إلى �أدنى 

حد ممكن وتفادي �أيِّ تفاقم لتلك المعاناة".

وفي هذا ال�سياق، من المهم �أي�ضاً �إبراز تعليقات الأمين العام للأمم المتحدة ومفادها �أنَّ "ظروف ال�سجن، 

حتى بالن�سبة �إلى الأ�شخا�ص الذين �أعفوا من الإعدام بموجب قرار بت�أجيل الإعدام، �أو الذين خُففت �أحكام 

الإعدام ال�صادرة �ضدهم �إلى ال�سجن مدى الحياة، وثيقة ال�صلة بالبلدان التي �ألغت عقوبة الإعدام �أو التي 

 ووردت تقارير من بلد واحد على الأقل عن �أ�شخا�ص يف�ضلون �أن يعُدَموا بدلاً من 
تفكّر في �إلغائها.")191(

)192(
�أن يحبَ�سوا في ظروف لا تطاق.

 �أو عزلهم ك�إجراء اعتيادي. 
)193(

ولي�س هناك مبرر لإيداع �سجناء عنبر الإعدام في حب�س انفرادي طويل

الا�شتراك في  �إمكانية  مع  الآخرين  على  لدرجة خطرهم  وفقاً  و�إيوائهم  ال�سجناء  كبقية  تقييمهم  ويجب 

�أن�شطة ال�سجن، بح�سب ت�صنيفهم.

ويجب �أن تكون �شروط الإيواء متفقة مع القواعد النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء كحد �أدنى. ولا يجب 

�أن يكونوا �أقل من غيرهم من ال�سجناء ب�أيِّ �شكل من الأ�شكال. فال�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام 

لهم نف�س حقوق ال�سجناء الآخرين، من حيث الم�ساحة المخ�ص�صة لهم وحقهم في الح�صول على الهواء النقي 

وال�ضوء الطبيعي وال�صناعي والتدفئة والتهوية ومرافق ال�صرف ال�صحي كما جاء في القواعد النموذجية 

الدنيا.

 الرعاية ال�صحية  4-2-4

�إذا كان احتمال �إعدام ال�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام قائما بالفعل فلي�س معنى ذلك �إعفاء الدول 

من م�س�ؤولياتها عن �صحتهم البدنية والعقليَّة. فال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام لهم نف�س حقوق ال�سجناء 

الآخرين في الرعاية ال�صحية، التي يجب �أن تت�ساوى مع ما هو متوافر للجمهور ب�صفة عامة. ويجب �أن 

)E/2005/3 )191، الفقرة 126.

المرجع نف�سه، الفقرة 126.
 )192(

انظر "بيان ا�سطنبول ب��شأن ا�ستخدام الحب�س الإنفرادي و�آثاره"، الذي اعتمدته الندوة الدولية المعنية بال�صدمات النف�سية في 
 )193(

9 كانون الأول/دي�سمبر 2007، والذي يدعو �إلى حظر الحب�س الإنفرادي لل�سجناء في عنبر الإعدام وال�سجناء مدى الحياة ب�سبب طبيعة 

الحكم ال�صادر في حقهم.
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يخ�ضعوا لفح�ص طبي كامل عند دخولهم ال�سجن، مثل بقية ال�سجناء، و�أن يح�صلوا على تغذية وتري�ض 

كافيين وعلى الخدمات المنتظمة لأخ�صائي طبي، مثل بقية ال�سجناء كذلك.

ة العقليَّة �أكثر  ولما كان من المحتمل �أن تظهر على ال�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام م�شاكل في ال�صحَّ

من غيرهم فلا بد من تقديم الرعاية لهم على يد طبيب نف�ساني و/�أو عالم نف�ساني. ويجب �أن يتولى �أمرهم 

�إذا �أمكن �أخ�صائيون من الإدارات ال�صحية المدنية.

وفي البلدان التي تفتقر �إلى الموارد ت�ستطيع �سلطات ال�سجون �أن تقيم �صلات بالمنظمات غير الحكومية التي 

تقدّم الم�ساعدة لل�سجناء في عنبر الإعدام من �أجل تح�سين رعايتهم ال�صحية.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
الرعاية ال�صحية ل�سجناء عنبر الإعدام في بليز

ت�أ�س�س �صندوق الرعاية في ال�سجون عام 1997، وهو هيئة م�سجلة في بليز، لم�ساعدة ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام. 

وهو يجمع �أموالا لم�ساعدة ال�سجناء ببنود تعتبر �ضرورية لتوفير الحد الأدنى من متطلبات العي�ش. فيقدّم لل�سجناء الم�ؤن 

الطبية وغيرها من الم�ؤن الأ�سا�سية وكذلك الرعاية الطبية الأ�سا�سية.

.Human Rights and Vulnerable Prisoners, Penal Reform International, Training Manual No. 1, p. 124 )أ�(

 برامج ال�سجناء  5-2-4

يجب �أن تتوافر لل�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام فر�صة الا�شتراك في جميع الأن�شطة التي تنظم لبقية 

ال�سجناء، مع �إمكانية فر�ض بع�ض القيود بح�سب ت�صنيفهم لا غير. ويجب �أن يكون لهم حق الا�ستفادة من 

فر�ص التعليم والعمل والتدريب المهني، مثل بقية ال�سجناء. كما يجب �أن تتاح لهم مواد القراءة والكتابة.

وباعتبار �أنَّ كثيراً من ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام يق�ضون وقتاً في ال�سجن �أطول مما تق�ضيه �أغلبية 

ال�سجناء ف�إنَّ توفير فر�صة مت�ساوية لهم في الا�شتراك في الأن�شطة من �أو�ضح ال�سبل لتقليل معاناتهم �أ�صلا 

ب�سبب الحكم ال�صادر في حقهم.

الممار�سات الجيدة

الح�صول على التعليم في كينيا

كان خم�سة �سجناء في عنبر الإعدام �ضمن المر�شحين الذين دخلوا امتحان الح�صول على ال�شهادة الابتدائية في كينيا 

يوم 7 ت�شرين الثاني/نوفمبر 2006. وكانت قد �أتيحت له�ؤلاء ال�سجناء فر�صة التعلم على يد اثنين من الموظفين الم�ؤهلين 

كان �أحدهم مدر�ساً متخرجاً من جامعة كينياتا. وكانت كبيرة معلميهم نف�سها �سجينة �أمامها �سنة متبقية من الحكم 

ال�صادر في حقها بع�شر �سنوات. وقالت �إحدى ال�سجينات في عنبر الإعدام �إنها تنوي متابعة درا�ستها حتى الح�صول 

)�أ(
على ال�شهادة الثانوية، بح�سب خطط ال�سجن، لفتح مدر�سة ثانوية.

)ب(
ورغم �أنَّ القانون ما زال ين�ص على عقوبة الإعدام، فلم تنفّذ �أيُّ حالة �إعدام في كينيا منذ عام 1987.

."Five Death-Row Inmates Among 666,000 KCPE Candidates", 7 November 2006, www.allafrica.com )أ�(

.Country Status on the Death Penalty, www.handsoffcain.info )ب(
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 الات�صال بالعالم الخارجي  6-2-4

لل�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام نف�س الحقوق التي لدى بقية ال�سجناء في الات�صال بالعالم الخارجي. 

ولي�س هناك مبرر لتقييد مرا�سلاتهم �أو الزيارات التي يتلقونها من عائلاتهم و�أ�صدقائهم على �أ�سا�س الحكم 

ال�صادر في حقهم. والواقع �أنَّ �سلطات ال�سجن يجب �أن تراعي احتياجات ه�ؤلاء ال�سجناء �إلى الات�صال مع 

عائلاتهم مراعاة �شديدة، و�أن يتجلى ذلك في طريقة معاملة ال�سجناء �أنف�سهم وزائريهم.

ويجب على �سلطات ال�سجن �أي�ضا �أن ت�سعى �إلى �إقامة �صلات بالمنظمات غير الحكومية التي تدير برامج 

لدعم ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام.

الممار�سات الجيدة

)�أ(
زيارات عنبر الإعدام في جمهورية الكونغو الديمقراطية

ترتّب منظمة ثقافة ال�سلام والعدالة (Culture pour la Paix et la Justice) لقيام متطوعين بزيارات منتظمة لل�سجناء 

في عنبر الإعدام لأنَّ هناك قيودا �شديدة على الزيارات العائلية وهناك �سجناء لي�ست لهم �صلات ب�أفراد العائلة.

Human Rights and Vulnerable Prisoners, Penal Reform International, Training Manual, No 1, p. 125 )أ�(

 �إبلاغ العائلات بتنفيذ حكم الإعدام والدفن  7-2-4

يجب �إبلاغ ال�سجناء �أنف�سهم وعائلاتهم ومحاميهم بتاريخ تنفيذ حكم الإعدام. ويجب على �سلطات ال�سجن 

�أن تترك لل�سجناء مت�سعا من الوقت للا�ستعداد وفر�صة لمقابلة عائلاتهم ومحاميهم ورجل دين من دينهم.

ويجب على �سلطات ال�سجن �أن تتيح لل�سجناء وعائلاتهم ومحاميهم فر�صة للقاء في ظروف لا تزيد من 

 الألم ب�سبب الزيارة نف�سها. ويجب توفير ت�سهيلات لل�سجناء الذين يرغبون في �أداء واجباتهم الدينية قبل 

التنفيذ.

وقد �شجبت لجنة حقوق الإن�سان عدم �إبلاغ العائلات بتاريخ تنفيذ الحكم بالإعدام وبمكان الدفن �أو عدم 

�إعادة الجثة �إلى العائلة، لما لها من �آثار مفزعة �أو قا�سية على الأ�سر بتركها في حالة من ال�شك والقلق تبلغ 

 ويجب ت�سليم الجثة بعد 
)194(

حد انتهاك المادة 7 من العهد الدولي الخا�ص بالحقوق المدنية وال�سيا�سية.

الإعدام �إلى العائلة لتقليل المعاناة ب�سبب التنفيذ نف�سه. ولا يجب الإمعان في �إيلام عائلات ال�سجناء ب�إبقاء 

مكان الدفن �سراً �إذا كانت هناك �أ�سباب تبرر عدم �إعادة الجثة.

)E/2005/3 )194، الفقرة 125.
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التو�صيات

للم�شرعين ولوا�ضعي ال�سيا�سات

• �إلغاء عقوبة الإعدام تماماً، و�إ�صدار �أمر بوقف ا�ستخدام هذه العقوبة ريثما يتم ذلك.	

في حالة عدم �إلغاء عقوبة الإعدام:

• الحد من عدد الجرائم التي يعاقب عليها بالإعدام.	

• �إلغاء �أحكام الإعدام الإلزامية.	

• عدم فر�ض عقوبة الإعدام على جرائم ارتكبها �أ�شخا�ص دون �سنّ الثامنة ع�شرة.	

• ا�ستثناء الحوامل والأمهات اللاتي يعلن �أطفالاً من عقوبة الإعدام.	

• عدم فر�ض عقوبة الإعدام على �شخ�ص يعاني من �إعاقة عقلية )بما في ذلك الإعاقة الذهنية(.	

• عدم فر�ض عقوبة الإعدام �إلا على �أ�شد الجرائم خطورة وبعد حكم نهائي �صادر من محكمة مخت�صة وم�ستقلة 	

ومحايدة، والت�أكد من �أنَّ مفهوم "�أ�شد الجرائم خطورة" لا يجاوز الجرائم المتعمدة التي ت�ؤدي �إلى الموت �أو تكون 

نتائجها بالغة الخطورة.

• الجنائية، 	 الإجراءات  مراحل  جميع  في  القانونية  بالم�ساعدة  بالإعدام  عليهم  المحكوم  ال�سجناء  جميع  تزويد 

ووجوب تقديم الم�ساعدة القانونية بالمجان لمن لا ي�ستطيعون تحمل تكاليفها بمجرد احتجازهم.

• من �أجل تقليل احتمال �أخطاء الق�ضاء �إلى �أدنى حد ممكن، يجب الت�أكد من �أن يكون الا�ستئناف �إلزاميا في 	

جميع الأحكام بالإعدام.

• عدم �إعدام �أيِّ �شخ�ص ما دامت الإجراءات القانونية المت�صلة بهذا المو�ضوع لا تزال جارية على الم�ستوى الدولي 	

�أو الوطني.

• تخفيف الأحكام على ال�سجناء الذين ق�ضوا �أكثر من مدة معينة في انتظار الإعدام �إلى مدة منا�سبة في ال�سجن.	

• عند حدوث الإعدام، يجب الت�أكد من تنفيذه بطريقة تقلل المعاناة �إلى �أدنى حد وعدم تنفيذه علناً �أو ب�أيِّ طريقة 	

مهينة �أخرى.

• عدم ت�سليم الأ�شخا�ص �إلى دول قد يواجهون فيها عقوبة الإعدام، ما لم تقدّم تلك الدول �ضمانات �صريحة ب�أنَّ 	

عقوبة الإعدام لن تنفذ، ورف�ض الت�سليم في حالة عدم وجود �ضمانات مقنعة.

ل�سلطات ال�سجن و�إدارات مراقبة ال�سلوك و/�أو غيرها من جهات الرعاية الاجتماعية

الاحتكام �إلى الق�ضاء

• الت�أكد من �أنَّ لدى ال�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام �إمكانية الات�صال الكامل بمحاميهم عند الا�ستئناف 	

�ضد الحكم �أو قرار الإدانة، وتقديم المحامين التما�سات بالنيابة عن موكليهم للح�صول على العفو �أو تخفيف 

العقوبة، وتزويد ال�سجناء بت�سهيلات لمقابلة محاميهم بكل �ّسرية وتوفير الترجمة ال�شفوية �إذا كانت �ضرورية.

• ومجموعات 	 والمحامين  الحكومية  غير  المنظمات  مع  الفاعل  بالعمل  القانونية  الم�سائل  في  ال�سجناء  م�ساعدة 

الم�ساعدة القانونية التي تقدّم المعونة القانونية لل�سجناء.

ال�سجناء الأجانب

• فيينا 	 اتفاقية  من   36 للمادة  وفقاً  القن�صليين  بممثليهم  بانتظام  الأجانب  ال�سجناء  ات�صال  �إمكانية  �ضمان 

للم�ساعدة القن�صلية، ولقواعد الأمم المتحدة الدنيا النموذجية لمعاملة ال�سجناء )القاعدة 38(.

• العدالة 	 �إجراءات  طوال  الإعدام  عقوبة  يواجهون  الذين  الأجانب  لل�سجناء  ال�شفوية  الترجمة  تقديم خدمات 

الجنائية، بما في ذلك في المحكمة.
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• �ضمان تمتع ال�سجناء الأجانب بجميع الحقوق وال�ضمانات المتوافرة لل�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام بموجب 	

ال�صكوك الدولية على قدم الم�ساواة مع جميع ال�سجناء الآخرين.

الموظفون

• كفالة اختيار موظفي ال�سجن المخ�ص�صين للإ�شراف على ال�سجناء بعناية و�إتاحة فر�صة للتفكير ورف�ض هذه 	

المهمة لهم، وتدريبهم تدريباً خا�صاً لتحمل هذه الم�س�ؤولية ال�صعبة.

الت�صنيف و�أحوال ال�سجن و�أن�شطته 

• �ضمان تمتع ال�سجناء الذين يواجهون عقوبة الإعدام بنف�س الحقوق التي يتمتع بها بقية ال�سجناء كما جاءت في 	

قواعد الأمم المتحدة النموذجية الدنيا لمعاملة ال�سجناء.

• عدم عزل �سجناء عنبر الإعدام لمدة طويلة في الحب�س الإنفرادي، وتقييمهم مثل بقية ال�سجناء و�إيوائهم ح�سب 	

درجة خطورتهم على الآخرين، مع ا�ستفادتهم من �أن�شطة ال�سجن ومن الزيارات والمرا�سلات والأن�شطة الترويحية 

بما يتفق مع ت�صنيفهم ومع خطة تنفيذ الحكم ال�صادر في حقهم.

الرعاية ال�صحية

• �ضمان تمتع ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام بنف�س الحقوق في الرعاية ال�صحية التي يتمتع بها بقية ال�سجناء.	

• ة العقليَّة، 	 تمكين ال�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام من الح�صول على رعاية منا�سبة ومنتظمة في مجال ال�صحَّ

مع تقديم �أيِّ علاج لل�سجناء بموافقتهم عن علم وبما يتفق مع المبادئ التوجيهية التي جاءت في الف�صل 1 من 

هذا الدليل.

الات�صال بالعالم الخارجي

• عدم تقييد المرا�سلات �أو الزيارات العائلية على �أ�سا�س الحكم ال�صادر في حق ال�سجين لا غير.	

• معاملة ال�سجناء في عنبر الإعدام وزائريهم معاملة فيها مراعاة �شديدة لو�ضعهم.	

• �إقامة �صلات بالمنظمات غير الحكومية التي تدير برامج دعم لل�سجناء المحكوم عليهم بالإعدام والت�شجيع على 	

تلقى زيارات وم�ساعدات من هذه المنظمات.

�إبلاغ العائلات بتنفيذ حكم الإعدام وبمكان الدفن

• �إبلاغ ال�سجناء �أنف�سهم وعائلاتهم ومحاميهم بتاريخ التنفيذ، و�إتاحة مت�سع من الوقت وت�سهيلات للا�ستعداد، 	

وتوفير وقت وت�سهيلات لل�سجناء للقاء رجال الدين و�أداء �أيِّ مرا�سم موت دينية.

• �إعادة جثة ال�سجين �إلى العائلة، من �أجل تقليل المعاناة التي يت�سبب فيها تنفيذ الحكم نف�سه، وعدم الإمعان في 	

�إيلام العائلة ب�إبقاء مكان الدفن �ّسرياً، �إذا تعذر �إعادة الجثة لمبررات معقولة.
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