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AKTA WIZYTACII KANONICZNYCH
JAKO ZRODLO DO BADAN NAD SZPITALNICTWEM
DIECEZJI POZNANSKIE] W OKRESIE PRZEDROZBIOROWYM"

Akta wizytacji kanonicznych stanowia najwazniejsze 1 niezastapione Zrdédto
do badaii nad szpitalnictwem!. Dzieki nim mozna odtworzyé rzeczywisty obraz
opieki spotecznej w okresie potrydenckim. Daja one mozliwos§¢ ustalenia dokta-
dnej liczby i gestosci sieci szpitali, a takze poznania zycia pensjonariuszy, sta-
nu i wygladu budynkéw szpitalnych, jak réwniez gospodarczo-materialnych pod-
staw funkcjonowania tych instytucji i ich zarzadu. Krotko méwiac, oddaja one
stan faktyczny opieki spolecznej, zastany i opisany przez wizytatorow w XVII
i XVIII w.

1. KOMPLETNOSC AKT WIZYTACII

Badajac stan liczbowy szpitali i ich rozmieszczenie w diecezji poznanskiej w
XVII i XVIII w., nalezy podkresli¢, ze mozliwoS§¢ uzyskania wiarygodnego obra-

*
Krytyczna ocena kompletnosci i wiarygodnos$ci akt wizytacji dokonana w tym artykule stanowi

integralne uzupelnienie ustalen dotyczacych liczby szpitali w diecezji poznanskiej w XVII i XVIII w.
zamieszczonych w innych pracach tegoz autora, bedacych w druku: Opieka spoteczna w Wielkopolsce
Zachodniej w XVII i XVIII wieku oraz Siec¢ szpitali w Wielkopolsce Zachodniej w XVII i XVIII wieku, "Roczniki
Humanistyczne", 40 (1992), z. 2. W pracach tych zamieszczono tez doktadne omdéwienie literatury dotyczacej
omawianego zagadnienia.

! Wykaz literatury zawierajacej charakterystyke akt wizytacji jako Zrdédta historycznego i oceng ich
przydatnosci do réznego typu badari historycznych zawiera artykuk: M. Surdacki, Stosunki wyzna-
niowe w diecezji krakowskiej w potowie XVIII wieku na podstawie wizytacji i tabel biskupa A. S. Zatuskiego,
"Roczniki Nauk Spotecznych”, 11 (1983), z. 2, s. 104-105.
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zu tego zjawiska bedzie rézna dla obu stuleci’. Wigze si¢ to przede wszystkim
z niejednakowa iloscia, kompletnoScia i doktadnoscia materiatu wizytacyjnego.

Wizytacje XVII wieczne daja niewielkie mozliwo$ci odtworzenia stanu szpitali
dla catej diecezji w jednym czasie. Do$¢ liczne ksiggi z tego wieku dotycza
jedynie poszczegdlnych archidiakonatéw i dekanatéw. W§réd nich mozna wy-
odrebnié¢ ksiggi z pierwszej i drugiej potowy tego stulecia. Podzial ten dyktuje
proba odpowiedzi na pytanie: czy wojna ze Szwecja ("potop") miata jaki$ istotny
wplyw na zmiang liczby szpitali wielkopolskich? Najwczes$niejsza ksigga, F. Po-
morskiego — delegata biskupa W. Goslickiego, dotyczy archidiakonatu pszczew-
skiego w latach 1603-1607. Zawiera ona akta 56 sposréd 65 parafii istniejacych
wowczas w tym archidiakonacie (86,2%). Nastgpna ksiega wizytacyjna jest po-
chodzaca z lat 1610-1619 ksigga K. Hapa — delegata biskupa A. Opalifiskiego.
Zawiera ona akta 75 parafii archidiakonatu S§remskiego co stanowi jedynie
56,4% ogdétu parafii tego archidiakonatu. W ogdle nie zwizytowane zostaly deka-
naty koZzminski i borecki. Z kofica trzeciego dziesigciolecia XVII w. pochodza
dwie wizytacje: archidiakonatu poznanskiego z lat 1628-1629, dokonana przez
S. Strzatkowskiego (delegata biskupa M. Lubieniskiego), oraz diecezji poznan-
skiej z lat 1628-1630, dokonana przez biskupa M. Lubieriskiego. Ta druga
wizytacja jest bardzo fragmentaryczna, przekazuje w zdecydowanej wigkszoSci
akta parafii miejskich, w ktérych miescity si¢ m. in. prepozytury szpitalne.
Wobec tego dane z tej wizytacji nie moga by¢é wykorzystane w analizie staty-
styczno-poréwnawczej, moga jedynie w kilku przypadkach weryfikowaé i uzupet-
nia¢ dane przekazane przez S. Strzalkowskiego. W ksigdze wizytacji Strzatkow-
skiego nie ma akt 20 spos$réd 114 parafii archidiakonatu poznanskiego. Dla 12
z nich istnieja akta z wizytacji Lubieriskiego. Po tych uzupelnieniach brakuje akt
wizytacji jedynie dla oSmiu parafii calego archidiakonatu poznanskiego w latach
1628-1630 (7%). Wszystkie zwizytowane przez Lubieniskiego parafie archidiako-
natu poznanskiego nie maja akt w ksigdze Strzatkowskiego. Ta nieprzypadkowa
chyba zbiezno§é pozwala przypuszczaé, ze obaj wizytatorzy, wizytujacy niemal w
tym samym czasie, mieli wcze$niej ustalony obszar wizytowania.

Ostatnie akta wizytacji z pierwszej polowy XVII w. znajduja si¢ w ksiggach
S. Strzatkowskiego z lat 1638-1639, wizytujacego archidiakonat poznanski, oraz
J. Braneckiego, A. Swinarskiego, F. Mietlickiego z lat 1640-1641, wspétwizytu-

2 7e wzgledéw praktycznych w artykule uzyto ogdlnego okreslenia "diecezja poznariska", w rzeczywi-
stoSci chodzi jednak o obszar wielkopolskiej czgsci tej diecezji, ktory w XVII-XVIII w. podzielony byt na
trzy archidiakonaty: poznariski, Sremski i pszczewski. Archidiakonaty poznarski i §remski obejmowaty po
8 dekanatéw, natomiast archidiakonat pszczewski — 3 dekanaty. Do diecezji poznariskiej nalezat wéwczas
jeszcze czwarty archidiakonat — warszawski, ktéry ze wzgledu na odrgbnos¢ terenu i stabsza baze Zrédlowa
nie zostal w pracy uwzgledniony. W analizie statystycznej pominigto réwniez dekanat miejski poznariski,
zwizytowany w catosci tylko w latach 1777-1787.
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jacych z inicjatywy biskupa A. Szoldrskiego archidiakonat pszczewski, a takze
dekanaty czarnkowski i obornicki. Wizytacja dokonana przez Strzatkowskiego
objeta niemal w catosci cztery dekanaty: Kostrzyi, Pyzdry, Rogozno i Sroda,
natomiast wizytacja z lat 1640-1641 zawiera w komplecie akta parafii dekanatu
czarnkowskiego i obornickiego, w wypadku za$§ archidiakonatu pszczewskiego
opuszczenia sa minimalne. Dzigki wymienionym wizytacjom mozna Wwigc oOtrzy-
maé calo$ciowy obraz stanu szpitali w dwéch archidiakonatach: pszczewskiego
i poznarnskiego, z wyjatkiem dekanatéw Poznan i Stgszew.

Pozornie wydawaé by si¢ mogto, jeSli braé pod uwage liczbe ksiag wizytacji,
ze podstawa Zrédlowa do badan nad szpitalnictwem w okresie tuz po wojnach
ze Szwecja jest zadowalajaca. Jednak akta pigciu wizytatoréw pochodzace z lat
sze$édziesiatych XVII w. sa bardzo fragmentaryczne, zawieraja opisy tylko poje-
dynczych parafii z ré6znych dekanatéw albo — gdy kompletno$¢ ich jest wigksza
— dotycza jedynie wybranych dekanatéw. Do pierwszych naleza ksiggi wizytacji
diecezji poznanskiej z lat 1660-1663 biskupa A. Tolibowskiego oraz archidiako-
natu poznafskiego z 1663 r. jego delegata A. Dobrzelowskiego. Jedynie dekanat
Sredzki, wizytowany przez Dobrzelowskiego, posiadajacy akta wigkszej czesci
swoich parafii (67%), moze byé uwzgledniony w analizie poréwnawczej. Zadnych
natomiast luk nie ma w wizytacji dekanatéw krobskiego i Sremskiego, dokonanej
przez delegata J. F. Wolskiego w 1667 r. W miar¢ kompletne akta znajduja sig
tez w ksiggach wizytacji dekanatu steszewskiego M. Dobrzyca z 1663 i dekanatu
czarnkowskiego A. Dobrzelowskiego z 1663 r. (delegatéw biskupa A. Tolibow-
skiego). Na podstawie akt z lat sze§¢dziesiatych XVII w. analizie pordwnawczej
mozna wigc poddaé pig¢ dekanatéw: Czarnkéw, Krobia, Steszew, Srem, Sroda.
Pamigtaé tez nalezy, ze ze wzgledu na kompletno§¢ akt odtworzony obraz szpi-
tali bedzie najwiarygodniejszy w dwu pierwszych dekanatach.

Bardzo wysoko nalezy oceni¢ wizytacje archidiakonatu Sremskiego dokonana
w latach 1672-1685 przez I. Gniniskiego — delegata biskupa S. Wierzbowskiego.
Sposréd 133 parafii tego archidiakonatu tylko dwie parafie nie zostaty zwizyto-
wane. Ostatnia XVII-wieczna ksigga wizytacyjna archidiakonatu poznanskiego,
sporzadzona w latach 1695-1696 przez M. Zalaszowskiego delegata biskupa
J. S. Witwickiego, zawiera kompletne akta dekanatéw Pyzdry i Stgszew. Deka-
naty Czarnkéw, Oborniki, Poznaii i Sroda nie maja akt wizytacji dla siedmiu
parafii. Tylko dwie parafie wizytowal Zalaszowski w dekanacie Kostrzy,
natomiast zadnej w dekanacie RogoZno.

Podsumowujac nalezy stwierdzié, ze liczba, a szczeg6lnie kompletno$§¢ wizyta-
cji z drugiej potowy XVII w. jest nieznacznie mniejsza niz w pierwszej. Zadnej
wizytacji z drugiego pélwiecza nie posiadaja dekanaty Iwéwecki i rogozinski, za$
w dekanatach Grodzisk, Kostrzyn i Zbaszyf tacznie zwizytowanych zostato tylko
pigé parafii, co w praktyce uniemozliwia analizg.
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Duzo lepsza sytuacja pod tym wzgledem istnieje dla XVIII w. Zachowane
ksiggi wizytacyjne z tego okresu pozwalaja, dzigki swej duzej kompletnosci,
odtworzy¢ sie¢ szpitali dla calej diecezji w trzech réznych przekrojach czaso-
wych.

Pierwsza z wizytacji XVIII-wiecznych stanowi ksigga biskupa K. A. Szembeka
sporzadzona w latach 1718-1719. Zawiera ona akta 106 parafii, tj. zaledwie 34%
wszystkich parafii istniejacych wowczas w tej diecezji. Wobec tak duzych luk w
aktach (w ogdble nie zwizytowane dekanaty: Borek, Kostrzyn, Nowe Miasto,
Oborniki, Rogozno, Sroda) wizytacja ta moze stuzy¢ jako uzupetnienie nastepnej
wizytacji, sporzadzonej w latach 1724-1728 przez F. Libowicza z polecenia
ordynariusza poznanskiego J. Tarly. Trzy ksiegi tej ostatniej wizytacji, kazda dla
innego archidiakonatu, zawieraja akta 289 parafii, co stanowi 92,6% wszystkich
parafii diecezji. Poniewaz wszystkie protokoty sporzadzil ten sam wizytator,
doktadno$¢, a tym samym wiarygodno$¢ informacji jest dla wszystkich parafii
mniej wigcej podobna.

Drugi przekréj czasowy, dla ktérego istnieje prawie kompletny materiat
wizytacyjny dla catej diecezji, obejmuje lata 1737-1744. Z tego okresu pochodza
ksiggi wizytacji generalnej zarzadzonej przez biskupéw S. Hozjusza i T. Czarto-
ryskiego, a dokonanej przez J. Pawlowskiego (archid. pszczewski), F. Woliniskie-
go (archid. Sremski), J. Kaczkowskiego (archid. poznanski), T. Kierskiego (dek.
czarnkowski), J. H. Horlemesa (dek. nowomiejski) oraz G. Roberstona (niektére
koscioty archid. poznanskiego). Istnieja wigc akta wizytacji dla 293 parafii na
319 wszystkich parafii w diecezji (94%), bez dekanatu poznanskiego, ktéry nie
byt zwizytowany. Dla dekanatu Nowe Miasto istnieja dwie kompletne i bardzo
bliskie czasowo wizytacje, co daje mozliwo$§¢ sondazowego poréwnania zamiesz-
czonych przez obu wizytatoréw informacji na temat szpitali, a tym samym wni-
kliwej oceny wiarygodnoSci Zrddia.

Pochodzace z poczatku czwartego ¢wier¢wiecza XVIII stulecia akta wizytacji
biskupa A. S. Mtodziejowskiego zachowaly si¢ prawie dla wszystkich parafii die-
cezji poznanskiej. Sa to wizytacje dokonane przez J. Rogaliniskiego (1777-1787,
archid. Sremski), J. Rokossowskiego (1777-1783, ciag dalszy archid. Sremskiego),
F. Czechowskiego (1784 dek. koZminski), K. Gliszczynskiego (1777-1778, archid.
pszczewski), S. Karoniskiego (1787, ciag dalszy archid. pszczewskiego), F. K.
Rydzynskiego (1777-1784, archid. poznanski) i J. Rogalifiskiego (1777-1787, dek.
poznafiski). Jedyna luke stanowi tu dekanat czarnkowski, dla ktérego brak jest
wizytacji z tego okresu. Wizytacja J. S. Dalskiego wymienionego dekanatu jest
mato kompletna, a poza tym pochodzi z lat 1798-1803, a wigc z okresu zapo-
czatkowujacego istotne zmiany w systemie szpitali i ich funkcjonowaniu, nie
moze wigc by¢ wykorzystana jako uzupetnienie wspomnianej luki. Te minimalne
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braki nie moga podwazy¢ faktu, ze badany iloSciowy obraz dla calej diecezji z
okresu 1777-1787 bedzie kompletny i wiarygodny.

Oceniajac ogdlnie przydatno$¢ ksiag wizytacyjnych do badan nad szpitalami,
nalezy stwierdzié, iz ksiggi XVIII-wieczne daja bogaty, prawie kompletny mate-
rial poréwnawczy dla catej diecezji w réznym czasie, co pozwala uchwyci¢ ich
specyfike iloSciowa i geograficzna, natomiast ksiggi z XVII w. umozliwiaja ana-
lize poréwnawcza stanu szpitali z uwagi na zasygnalizowane braki Zrédlowe je-
dynie w ramach archidiakonatéw czy dekanatow.

2. WIARYGODNOSC INFORMACIJI

Akta wizytacji kanonicznych sg Zrédtem do$¢ typowym i jednorodnym, pisa-
nym zawsze wedlug podobnego, powszechnie przyjetego schematu. Ogdlnie wia-
domo, ze ksiggi wizytacji z XVIII w. sg ze wzgledu na swa zawarto$¢ treSciowa
i doktadno$é (a w zwiazku z tym i dlugo$¢ opisu) o wiele bardziej rozbudowane
niz ksiegi z XVII w., a zwlaszcza z jego poczatku. W podjetej jednak prébie
uchwycenia iloSciowego stanu szpitali mniej istotna jest obszerno$¢ badz lako-
niczno$¢ opisu, wazna jest natomiast konkretno$¢ i jednoznaczno$¢ informacji,
pozwalajaca stwierdzié bez watpliwosci istnienie lub brak szpitala na terenie
parafii.

Sposréd 31 ksiag wizytacji diecezji poznarskiej najcenniejsze pod tym wzgle-
dem sa ksiegi zapisane rgka Rydzyrnskiego, Gliszczyniskiego, Rogaliiskiego oraz
wizytacja Szembeka. W ksigdze Rydzyriskiego informacje stwierdzajace brak szpi-
tala zamieszczone sa wraz z informacjami o innych budynkach czy instytucjach
koScielnych, np.: "Oratorium privatum, aut publicum Conventus, nec Xenodo-
chium seu Hospitale Pauperum exastant"’. Ponadto o braku szpitala Rydzysski
informowat, postugujac si¢ jeszcze innymi zwrotami: "Xenodochium seu Hospi-
tale nullum", "non reperiuntur", "nuque Xenodochium existit", "nullum extat",
"neque intra Parochiam", "non datur"*. U Gliszczyiiskiego typowe zapisy infor-
mujace o braku szpitala to: "non inveniuntur”, "nullum" albo "non reperiun-
tur"®>. W ksiedze Rogalifiskiego dominuje zapis "nullum est", rzadziej za$ wyste-
puja stwierdzenia "nullum extat", "nullum repeniuntur”, "non est ullum"®. Na
uwage zastuguje forma informacji o szpitalu zastosowana przez Rydzynskiego

3 AV 31, s. 13. Sygnatury AV oznaczaja kolejne ksiegi akt wizytacji koscielnych znajdujacych sie¢ w
Archiwum Archidiecezjalnym w Poznaniu.

4 AV 31 s. 325, 560, 86, 587, 974, 1236.
5 AV 34 5. 617, 504, 196.
6 AV 32 5. 204, 747, 140.
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w aktach parafii Géra ("Xenodochium fuit olim in hac Villa") oraz Radlino
("Xenodochium fuit olim")’. Dwa ostatnie zapisy méwiace o istnieniu szpitala
w przesztoSci w posredni sposéb stwierdzaja jego brak w czasie odbywanej wi-
zytacji. Sposréd wszystkich wizytacji diecezji poznanskiej najdoskonalsza forma
zapisu informacji o szpitalu wystepuje w ksiedze wizytacji Szembeka. Protokoty
wizytacyjne sporzadzone sa w niej wedlug $ciS§le okreSlonego kwestionariusza
probleméw podlegajacych wizytacji. Informacje o szpitalu, bedace odpowiedzia
na 50. pytanie kwestionariusza wizytacyjnego, stwierdzaja w sposéb bardzo zwig-
zly istnienie lub nieistnienie szpitala. Brak szpitala odnotowany jest najczeSciej za
pomoca nastgpujacych formut: "Hospitale non est", "non extat", "non habe-
tur"®. W dwéch parafiach wizytator poinformowat o jego braku, odnotowujac,
ze szpital byl, lecz upadt ("corruit")’.

Przedstawione formuly uzywane przez czterech wyzej wymienionych wizytato-
row sa tak jednoznaczne, ze w zadnym przypadku nie pozostawiaja najmniej-
szych watpliwosci co do tego, czy szpital istnial czy nie. Sprawia to, ze odtwo-
rzony iloSciowy obraz szpitali na terenach przez nich zwizytowanych mozna
uzna¢ za maksymalnie zblizony do rzeczywistej sytuacji.

W niektérych pozostatych wizytacjach czgsto mozna spotkaé¢ sygnalizowany
juz wczes$niej rodzaj informacji, z ktérych o braku szpitala w parafii dowiaduje-
my si¢ poSrednio. Mdéwia one zazwyczaj, ze szpital istniat w przeszlosci, ale z
réznych przyczyn w czasie wizytacji juz nie funkcjonuje, np. "Hospitale olim
habuit domum, sed combusta est"'®. Tego typu informacje, zamieszczone z
reguly w wizytacjach XVIII-wiecznych, spotykane w kilkudziesigciu parafiach,
mozna réwniez przyjac¢ jako jasne i wiarygodne.

Z punktu widzenia jasno$ci przekazéw o szpitalu na uwage zastuguje jeszcze
ksigga wizytacji z lat 1672-1685, sporzadzona przez I. Gniniskiego. Sposréd 131
zwizytowanych parafii w 73 wizytator stwierdzil istnienie szpitala, w odniesieniu
do 27 odnotowatl jego brak, za§ co do pozostatych 31 nie zamieS$cit zadnej infor-
macji na ten temat. Przyczyny tak dowolnego i niekonsekwentnego informowania
przez jednego wizytatora w ramach tej samej wizytacji sa trudne do wyja$nienia.
Teoretycznie mozna by przypuszczaé, ze brak informacji o szpitalu byt wynikiem
nieudzielenia wizytatorowi przez plebana danych na ten temat. Jest to jednak
o tyle mato prawdopodobne, ze budynku szpitalnego i mieszkajacych w nim pod-
opiecznych (w przeciwiefistwie do danych np. o ludnosci czy innych problemdéw
podlegajacych wizytacji, nieuchwytnych gotym okiem) wizytator w czasie swego

7 AV 32 5. 839, 926.

8 AV 19 5. 399, 31, 47v.
% AV 19 5. 342.

10°Av 30 5. 106v.
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pobytu w parafii nie mégt nie zauwazyé. Wszyscy pozostali wizytatorzy, oprécz
pieciu wymienionych, informacje o szpitalu podawali w sposéb niejednolity: raz
odnotowywali istnienie szpitala, kiedy indziej w ogdle pomijali t¢ kwestig.

Powstaje wigc podstawowe pytanie: co oznacza brak informacji o szpitalach
w ksiggach tych wizytatoro6w? Luki w przekazywaniu informacji o szpitalach
mozna traktowaé jako potwierdzenie ich braku albo tez wynik niedoktadnego
przeprowadzenia wizytacji. S. Olczak w swoich badaniach nad szkolnictwem
parafialnym, prowadzonych na podstawie tych samych Zrdédel, stwierdzil, ze brak
informacji najcze$ciej jest wynikiem niesumienno$ci wizytatora w wizytowaniu
parafii i sporzadzaniu akt, nie musi zatem oznaczaé¢ braku szkoty'l. Jesli chodzi
o szpitale, podobny wniosek bylby bledny. Juz omawiajac formy informacji w
ksigdze Gninskiego, stwierdzono, ze niemozliwe bylo niezauwazenie lub nieod-
notowanie przez wizytatora istniejacego budynku szpitalnego w trakcie dokony-
wania osobistej wizytacji. Dlaczego poza tym w niektérych aktach miatby on
odnotowywaé jego istnienie, a w innych nie?

W wyniku wnikliwej analizy réznych typéw informacji o szpitalu, wystepuja-
cych we wszystkich 31 ksiggach wizytacji dokonanej w ramach poszczegdlnych
dekanatéow, bez wigkszego ryzyka mozna przyjaé, ze brak informacji oznacza
brak szpitala na terenie danej parafii.

Na czym opiera si¢ powyzszy wniosek? Ot6z kazdy dekanat, a wiec takze
znajdujace si¢ w jego granicach parafie, byt w ciaggu XVII-XVIII w. zwizyto-
wany okoto 10 razy. Najwigcej wizytacji, mniej lub bardziej kompletnych, posia-
da dekanat Buk (11). Pyzdry i Sroda maja po 10 wizytacji, najmniej wizytacji
ma dekanat Kozmin (6). Okazuje si¢, ze w ciagu dwéch wiekéw az w 135 para-
fiach diecezji (43%) zadna z wizytacji nie odnotowata szpitala. Trudno przyjac,
aby rézni wizytatorzy, dokonujacy wizytacji w ré6znym czasie, nigdy nie stwier-
dzili istnienia szpitala w tak duzej liczbie parafii, gdyby rzeczywiscie istnial.
Znajduje to potwierdzenie w fakcie, ze dla 135 parafii, ktérych akta nie wymie-
niaja nigdy szpitala, przynajmniej jedna z wizytacji informuje wprost o nieistnie-
niu szpitala. Je§li wigc wizytatorzy w trzech wizytacjach (1738, 1726-28 i 1718-
-1719) odnotowali brak szpitala w parafii Trzcianka (dek. Czarnkéw), inne za$
wizytacje tej parafii nie podaja zadnej informacji o szpitalu, to znaczy, ze go
tam nie bylo. Jeszcze wyraZniej przyjete rozumowanie ilustruje przykiad parafii
Jastrowie (dek. Czarnkdéw). Pigé sposrdd siedmiu wizytacji tej parafii stwierdza,
ze szpitala nie bylo, pozostate dwie nic o nim nie wspominaja. Tak wigc infor-
macje stwierdzajace nieistnienie szpitala w parafii, wplecione w szereg wizytacji
nie méwiagcych nic na ten temat, stanowig argument przemawiajacy za tym, Ze

s K Olczak Szkolnictwo  parafialne w Wielkopolsce w XVII i XVIII wieku, Lublin 1978
s. 26-27.
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brak informacji o szpitalu réwna si¢ stwierdzeniu jego nieistnienia. Potwierdza
to takze rejestr szpitali w diecezji poznanskiej, zawarty w klasycznym juz dziele
J. Lukaszewicza'?. Mianowicie dla wspomnianych 135 parafii, dla ktérych brak
informacji na temat szpitala, Lukaszewicz na podstawie fragmentarycznych
kwerend wizytacyjnych (nie wszystkie wizytacje wykorzystat) i przegladu innych
Zrodet koscielnych nie znalazt §ladu wskazujacego na istnienie w nich szpitala.

Kolejnym przekonywajacym argumentem, przemawiajacym za tym, ze brak in-
formacji na temat szpitala nalezy przyjaé jako stwierdzenie jego braku, sa zapisy
wystepujace przede wszystkim w aktach archidiakonatu pszczewskiego z lat 1777-
-1787, sporzadzonych przez Gliszczyniskiego. Prawdziwo$¢ tych zapiséw,
stwierdzajacych, ze szpitala w parafii nie ma i nie bylo od czaséw najdawniej-
szych, np. "Xenodochium ab antiquo nullum extat" (par. Dabréwka) lub "neque
domus pro Pauperibus ab antiquo" (Bukowiec)'?, potwierdzaja wczesniejsze
wizytacje, informujace o braku szpitala (Szembek) lub — w zdecydowanej wigk-
szo§ci — nie wspominajac nic na ten temat, a tym samym zaswiadczajace, ze
przez caly wiek XVII i XVIII w tych parafiach nie bylo szpitala. Wymieniony
zapis wystepuje w aktach az 12 parafii dekanatéw Grodzisk i Zbaszyn. W tej
sytuacji z cala pewnos$cia mozna przyjac, ze ani w XVII, ani w XVIII w. szpital
w tych parafiach nigdy nie istniat.

Po tych rozwazaniach nasuwa si¢ kolejne wazne pytanie: dlaczego wizytatorzy
nie stwierdzaja wprost, wyraZnie i jednoznacznie, ze w parafii nie ma szpitala?
OdpowiedZ na to pytanie moze by¢ jedynie hipotetyczna. Jednoznaczne odpowie-
dzi o istnieniu lub nieistnieniu szpitali podawano w wizytacjach, ktérych prze-
bieg okreslony byl przez instrukcje wizytacyjne, a sporzadzenie akt miato sig
dokonywaé $cisle wedlug szczegdétowo ustalonego kwestionariusza (ksiggi Ry-
dzynskiego, Rogalifiskiego, Szembeka, a takze Gliszczynskiego). Cho¢ instrukcje
wizytacyjne i kwestionariusz wydany przez biskupa Mtodziejowskiego, obowigzu-
jace wszystkich delegatéw wizytacji generalnej, np. w ksigdze Gliszczyniskiego nie
zachowaly sig, to nie ulega jednak watpliwos$ci, ze wizytator ten stosowat si¢ do
nich w trakcie swojej wizytacji. Mozna wigc stwierdzié, ze precyzja i jednolito$¢
zapisOw w aktach wizytacji zalezaly od odgdérnych zarzadzen biskupich. Kwestio-
nariusze zobowiazywaly wizytator6w do jednolitego i jednoznacznego podawania
informacji. Nalezaloby réwniez przyja¢, ze wczesniejsze kwestionariusze, np.
XVII-wieczne, nie byty tak szczegélowe jak np. z XVIII w., pozostawialy wigec
wizytatorom wigksza swobode w zapisach. Z tego wzgledu w swoich protokotach

12 J.Eukaszewicz Opis historyczny kosciotow parochialnych, kosciotkow, kaplic, klasztorow,
szkotek parochialnych, szpitali i innych zaktadow dobroczynnych w dawnej diecezji poznariskiej, t. 1-2, Poznan
1858-1859.

13 AV 34 5. 330, 121.



AKTA WIZYTACJI KANONICZNYCH JAKO ZRODEO DO BADAN... 13

nie odnotowywali oni instytucji, a wigc i szpitali, ktérych na terenie parafii nie
byto. Brak w nich informacji na temat szpitali nalezy wigc traktowa¢ jako do-
wod, ze szpitali nie byto. Wobec powyzszych zastrzezer dane o liczbie szpitali
dla XVII stulecia nalezy traktowaé ostrozniej niz dla XVIII w.

Luki w informowaniu o szpitalach w opisach wizytacyjnych nalezy traktowaé
bardzo ostroznie i krytycznie w odniesieniu do parafii miejskich. Szczegdlnie
wnikliwej analizie krytycznej nalezy podda¢ wszystkie protokoty wizytacyjne tych
parafii, w ktérych funkcjonowaly prepozytury szpitalne. Szpitale tego typu, po-
chodzace na og6ét z konca Sredniowiecza, istniaty nieprzerwanie, co potwierdzaja
wizytacje az do kofica XVIII w. Ich funkcjonowanie w parafii charakteryzowato
si¢ wiec duza ciaggloscia. W niektérych wypadkach ze Zrédet wynika wyraZnie,
ze brak informacji o szpitalu prepozyturalnym nie byt réwnoznaczny z jego nie-
istnieniem. W protokole wizytacyjnym parafii Buk z lat 1628-1630 np. znajduje
si¢ opis koSciota parafialnego i jego agend, brak natomiast informacji o
istniejacej tam bez watpienia prepozyturze szpitalnej. O jej niewatpliwym istnie-
niu w tym czasie §wiadczy fakt, ze wizytacje z 1603 i 1662 r. wyraznie odnoto-
wuja istnienie budynku szpitalnego, zatozonego i fundowanego przez S. Resz-
ke'*. Wynika z tego, Ze budynek ten istniat takze w latach 1628-1630. Pozo-
state sporadyczne przypadki, dotyczace w zasadzie parafii ze szpitalem prepozy-
turalnym, musza by¢ osobno wnikliwie analizowane przy ustalaniu ostatecznej
liczby szpitali. Trzeba si¢ tu zastrzec, ze zadnych odstepstw od zasady, iz brak
informacji oznacza brak szpitali, nie czyniono odno$nie do parafii, w ktérych
nie byto prepozytur, a wigc przede wszystkim w odniesieniu do parafii wiejskich.
Pewne watpliwosci nasuwaly si¢ np. w parafiach Kazmierz, Milostaw, Murowana
Goslina, Sokolniki, zwizytowanych przez Strzalkowskiego w latach 1628-1629.
Jego opisy dotyczace tych parafii pomijaja zupetnie temat szpitali, natomiast
wizytacje o okoto dziesigé¢ lat pdZniejsze, z 1638-1639 i 1640-1641 r., oraz
wszystkie pozostate az do konca XVIII w. wyraznie stwierdzaja ich istnienie.
Teoretyczny wniosek, jakoby Strzaltkowski moégt nie odnotowaé istniejacego
szpitala, jest nie do przyjecia, bowiem w ciagu dziesigciu lat sytuacja szpitali
parafialnych, w przeciwienistwie do prepozytur szpitalnych, zwlaszcza na poczatku
XVII w., mogta si¢ zasadniczo zmieni¢. Szpitale nie odnotowane przez Strzal-
kowskiego musialy wobec tego powstaé juz po jego wizytacji.

Z punktu widzenia oceny wiarygodnosci informacji bardzo wazne sa adnota-
cje zamieszczone zwlaszcza w wizytacjach X VIII-wiecznych, stwierdzajace istnienie
szpitala w danej parafii w przesztosci, np. zapis w aktach parafii Pogrzybéw z

r. 1784: "Hospitale antiquitus fuerat"'>. Wszystkie wczesniejsze wizytacje w

14 AV 3 5. 76; AV 12 5. 369.
5 Av 355 17.
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zadnym wypadku nie odnotowuja jednak $ladéw szpitala w tych parafiach. Jak
wobec tego wyjasnié¢ tego typu zapisy? Mozliwe sa trzy hipotetyczne odpowiedzi.
Pierwsza, ze szpital istnial wczes$niej, lecz wizytatorzy w sporzadzonych protoko-
tach wizytacyjnych go nie odnotowali. Mozliwos$¢ ta jest o tyle mato prawdo-
podobna, ze podwazalaby udokumentowana zasadg, ze brak informacji oznacza
nieistnienie szpitala. Wedlug drugiej hipotezy mozna by przypuszczaé, ze szpital
istniat, ale upadi, zanim powstaly najwczes$niejsze wykorzystane przez nas ksiggi
wizytacyjne. Chodzitoby tu wigc o wiek XVI, a w niektérych wypadkach o po-
czatek XVII w. Przeczytoby to ustalonym w wyniku dalszych analiz faktom mé-
wigcym o bardzo niskim stanie liczbowym szpitali parafialnych (bo tych dotycza
wspomniane adnotacje) na poczatku XVII w.'®. Najbardziej prawdopodobna
wydaje si¢ trzecia hipoteza, ze szpital istniat tylko czasowo migdzy wizytacjami,
dlatego nie zostal przez wizytatora uchwycony. Jest to mozliwe szczegdlnie
wtedy, gdy dwie bezposrednio po sobie nastgpujace wizytacje dzielit dluzszy
przedzial czasowy. W tej sytuacji wczesniejsza teze¢ nalezatoby doprecyzowac i
uscislié, mianowicie ze brak informacji w protokotach oznacza brak szpitala w
konkretnym czasie (roku) odbywania wizyty, nie wyklucza za§ jego sporadyczne-
go istnienia pomigedzy wizytacjami.

W protokotach wizytacyjnych wystepuje wiele niejasnych i wzajemnie ze sobg
sprzecznych zapisOw, co stwarza potrzebe krytycznego i indywidualnego potrak-
towania kazdego z nich. Na przyktad w 1737 r. F. Wolifiski w protokole parafii
Bialcz zapisal: "Est domus Hospitalis ex antiqua donatione"!’”. Moze z tego
wynikaé, ze wymieniony szpital istnial juz co najmniej ponad dziesie¢ lat, a wigc
i w 1726 r., przyjmujemy bowiem, ze stowo "antiqua" oznacza okres nie krotszy
niz dziesig¢ lat. Tymczasem wizytacja z tego roku w ogdle nie porusza tematu
szpitala, z czego mozna wnioskowaé, ze albo wizytator w r. 1737 podal btedna
informacje, albo wizytator w 1726 r. pominat w swoim opisie budynek szpitalny,
co jest mato prawdopodobne. W aktach parafii Pakostaw z 1684 r. widnieje za-
pis: "Hospitale est collapsum"'®, wizytacje zas z lat 1660-1663 oraz z 1667 r.
nic nie méwia na temat szpitala. Przyjmujac, ze zapis z 1684 r. jest prawdziwy,
szpital musiatby powsta¢ i upas¢ w ciagu niespelna 17 lat. Byloby to mozliwe
z powodu tak czgstych wowczas pozardéw, ktére jednak wizytatorzy skrupulatnie
zawsze odnotowywali.

Powyzsze przyklady §wiadcza, ze niektére informacje wystepujace w aktach
wizytacji sa trudne do zinterpretowania, a ich wiarygodno$¢ budzi pewne watpli-

16 S urdacki, Opieka spoteczna (rozdz. I w: t e n z e, Sie¢ szpitali).
17 AV 24 5. 185.
8 AV 175 222,
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wosci. Sa to jednak przypadki tak sporadyczne, porozrzucane po réznych wizy-
tacjach, ze w zaden sposéb nie wypaczaja badanego iloSciowego obrazu szpitali.

W wyniku przeprowadzonej krytyki akt wizytacji z punktu widzenia ich kom-
pletnosci, form informowania, jasno$ci zapisu o szpitalach, a w zwiazku z tym
ich wiarygodno$ci, wyzej nalezy oceni¢ wizytacje z XVIII w. Odtworzenie w
miar¢ pelnego i prawdziwego liczbowego stanu szpitali na podstawie wizytacji
z XVII w., zwlaszcza z jego poczatku, wiazato si¢ z pewnymi trudnoSciami. W
pierwszych dziesigcioleciach XVII w. bardzo znaczna liczba parafii znajdowata
si¢ jeszcze w rgkach protestantow, wobec czego parafie te w zdecydowanej wigk-
szo$ci nie zostaly w ogéle zwizytowane. Wizytatorzy, pomimo Ze nie zawsze mie-
li mozliwo§¢ bezposredniego ogladu tych parafii i nie spisali ich akt wizytacji,
to jednak uwzgledniali je w swoich ksiggach najczgsciej z adnotacja: "per
Haereticos ocupata". Obecno$¢ innowiercéw stwierdzili wizytatorzy w 17 para-
fiach. Niektére z tych koScioléw zostaty przez innowiercéw zniszczone, np. w
parafiach Czaplinek, Gnin, Kwilicz, Rakoniewice. Informacje o okupowaniu
koSciotéw parafialnych i ich zniszczeniu przez protestantéw sa o tyle wazne, ze
wykluczaja definitywnie istnienie szpitala'®, ksiegi wizytacji bowiem w zadnej
z wymienionych 19 sprotestantyzowanych parafii nie stwierdzily istnienia szpita-
la, nawet w tak duzych miastach jak Leszno czy Wschowa. Takze sporzadzony
na podstawie studiéw J. Nowackiego, a po czeSci takze pracy J. Lukaszewicza,
wykaz ponad 90 parafii, ktére jeszcze w réznych okresach XVII w. byty okupo-
wane przez protestantéw, potwierdza ten wniosek. We wszystkich tych parafiach,
z wyjatkiem Skwierzyny, az do momentu ich rekatolizacji zadna z ksiag wizytacji
nie wykazala istnienia szpitala.

Wymieniony wykaz, podajacy réwniez daty odzyskania parafii dla katolicyzmu,
bedzie podstawa ustalania liczby szpitali. Data rekatolizacji parafii stanowi
cezurg czasowa, przed ktora istnienie szpitala (katolickiego) w parafii jest catko-
wicie wykluczone. KoScioly te zreszta do tego momentu nie posiadaja na ogét
akt wizytacji. Przyczyn okresowego braku koScioléw czy ich dewastacji nie da
si¢ ustali€. Mozna jedynie wykluczyé zwiazek tego stanu rzeczy z problemem
protestantyzmu. W aktach wizytacji oraz w literaturze (Nowacki, Lukaszewicz)
nie ma zadnych §ladéw podwazajacych katolicki charakter tych parafii w
XVII w. Mozna jednak przyjaé, niezaleznie od przyczyn, ze wakanse koScioléw
(lub ich upadek) wiazaly si¢ z zakl6ceniem normalnego funkcjonowania parafii.
Wraz ze zniszczeniem (np. spaleniem) koSciota najczesciej przestawaly dziataé
wszystkie pozostale "agendy" parafii, a wigc takze szpital; nie byto tez plebana
odpowiedzialnego, zwlaszcza na wsi, za istnienie szpitala i jego funkcjonowanie.

19 Zob. przypis 17.
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Za stuszng mozna wigc uznaé kolejna zasade, ze rzady protestantéw w parafii
oraz brak lub zniszczenie ko$ciota réwnoznaczne byty z brakiem szpitala.

Zanim ustalimy liczbe szpitali, musimy odpowiedzie¢ na kolejne zasadnicze
pytanie dotyczace istnienia szpitala w parafiach nie posiadajacych akt wizytacji.
Brak wizytacji laczy sie, jak wspomniano, z brakiem szpitala jedynie w tych
parafiach, w ktérych koScioty zajete byly przez innowiercéw lub ulegly zniszcze-
niu. Czy zatem brak akt odnos$nie do innych parafii mozna réwniez kojarzyé z
niefunkcjonowaniem parafii, czy tez ze zwyklym pominigciem danego kosciota
przez wizytatora na swoim "szlaku wizytacyjnym"? Zrédta nie daja na to zadnej
odpowiedzi. Nie sposob jest wigc przesadzié, czy szpital w tych parafiach istniat
czy nie.

W aktach niektérych parafii luki informacyjne dotyczace szpitali sa drobne.
W takich wypadkach ewentualne istnienie szpitala starano si¢ ustali¢ na podsta-
wie przestanek znajdujacych sie w innych wizytacjach?®. W przypadkach gdy
okazywato si¢ to niemozliwe ze wzgledu na brak informacji posrednich réwniez
w pozostatych ksiggach, nie zwizytowane parafie eliminowano z analizy w ra-
mach dekanatu. Ponadto uznawano, ze szpital istnial w nie zwizytowanych para-
fiach w sytuacji, gdy wszystkie pozostale wizytacje tej parafii, a szczegdlnie
najblizsze czasowo, poprzednia i nastgpna, stwierdzaly istnienie szpitala (np. par.
Lwéwek w 1738 r.). Nie mozna jednak bylo na tej samej zasadzie przyjaé, ze
istnial szpital w nie zwizytowanej w 1619 r. parafii Wonie$§¢ (dek. KoScian),
bowiem najblizsza wizytacja tej parafii pochodzita dopiero z r. 1684. W ciagu
65 lat sytuacja mogla zmieni¢ si¢ diametralnie.

W niektérych parafiach brakuje akt wizytacji dlatego, ze w XVII czy
XVIII w. tamtejsze koScioty okresowo mialy charakter filialny (np. Trzebiesze-
wo, filia Skwierzyny do 1730 r.)?!. Informacji na temat szpitala nalezato wigc
szuka¢ w aktach parafii macierzystych. Skoro nie byl on w nich odnotowany, to
znaczy, ze koscioly bedace okresowo filialnymi nie miaty na ogét szpitala.

W celu ustalenia liczby szpitali nalezalo najpierw sformutowaé robocza defi-
nicje szpitala. Przez pojecie "szpital" nalezy rozumiec specjalny budynek przysto-
sowany do opieki nad biednymi wraz z mieszkajacymi w nim podopiecznymi.
Akta wizytacji wykazaty jednak, ze bardzo duzo szpitali znajdowato si¢ w stanie
czesciowego lub catkowitego upadku. Swiadcza o tym uzywane przez wizytatoréw
niezliczone okres§lenia tego stanu rzeczy, np. "totaliter devastatum", "totum
ruinosum”, "jam totalissime destructum", "jam collabens"*’.. W tej sytuacji
prawie niemozliwe bylo okreslenie granicy migdzy kompletnym upadkiem szpi-

2OLukaszewicz,dz.cyt. s. 378.
21 AV 23 5. 286 v; AV 10 5. 307 v; AV 19 5. 461; AV 33 5. 331.
22 AV 34 5. 317 v; AV 19 5. 55 v; AV 17 s. 93.
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tali, uniemozliwiajacym w ogdle egzystencje w nich biednych, a czg¢sciowym tylko
zniszczeniem, dajacym jeszcze pewna mozliwo$¢ zapewnienia im dachu nad gto-
wa. Umownie ustalono wigc, ze jednym z wyznacznikéw §wiadczacych o funkcjo-
nowaniu szpitala byla forma czasu terazniejszego uzyta przez wizytatora,
est

stwierdzajaca istnienie szpitala, choéby w najoplakariszym stanie, np.:
Xenodochium vetus et ruinosum", "totaliter est in ruinam", "est domus stil-

n23

lans Forma czasu przesztego dokonanego oznaczaé bedzie natomiast brak

szpitala, np. "corruit", "fuit domus hospitalis vetustate  demolita  est"**.
Stuszno§¢ przyjetego kryterium potwierdzaja zapisy w kilku parafiach, méwiace,
ze szpital upadl i nie ma w nim warunkéw, by mogli zamieszkiwaé biedni, np.
"Domus corruit, non possunt habitare Pauperes"?. Uznanie ruin za szpital
moze budzi¢ zrozumiate watpliwosci. Nie mozna jednak postapi¢ inaczej, skoro
akta wizytacji stwierdzaja, ze w znacznej czeSci szpitali znajdujacych si¢ w stanie
ruiny mieszkali biedni®®. Jesli wiec w najbardziej zniszczonym budynku przeby-
waly "personae mendicae", to znaczy, ze szpital funkcjonowat. O tym jednak, ze
wszystkie budynki znajdujace si¢ w stanie ruiny zaliczono do szpitali, zadecy-
dowat fakt, ze obecno$¢ biednych, stanowiaca jedno z kryterium istnienia szpi-
tala, nie zawsze byta w aktach odnotowana, nawet w nowych i wygodnych szpi-
talach. Nie mozna wiec byto przesadzi¢, czy w szpitalach zniszczonych, w ktérych
obecnosci podopiecznych 7Zrédia nie poswiadczaja, faktycznie ich tam nie bytlo.
Innego rodzaju watpliwoSci nasuwaly wizytacje stwierdzajace brak szpitala, ale
wymieniajace za to biednych, i to z duzym uposazeniem. Pomimo ze chwilowy
tylko brak szpitala byl tu wynikiem kataklizmdéw, najcze$ciej pozaréw, i nie
oznaczal braku opieki spotecznej w tych parafiach, to jednak dla zachowania
konsekwencji uznano, ze szpitala nie bylo, chociaz jest rzecza oczywista, ze
biedni musieli gdzie§ mieszka¢. W innych zreszta parafiach w wypadku zniszcze-
nia szpitala wskutek zdarzenia losowego wynajmowano dla biednych pomieszcze-
nia zastgpcze. Problem "pauperes" istnial przeciez we wszystkich parafiach,
wyrazem za$§ opieki nad nimi bylo zapewnienie im przynajmniej dachu nad gto-
wg, a wigc miejsca w szpitalu lub innej kwatery.

Na zakoriczenie nalezy stwierdzi¢, ze omodwione akta wizytacji z XVII i
XVIII w. stanowia bardzo cenny i jedyny materiat Zrédtowy do badan poréw-
nawczych nad liczebnoScia i siecia szpitali w diecezji poznanskiej. Fragmentary-
czno$¢ i mniejsza w poréwnaniu do ksiag z XVIII w. — kompletnos$¢ akt z XVII

23 AV 19 5. 330; AV 34 s. 320.
2 AV 275277 v.
B AV1Ts T3 V.

M. Surdack i, Szpitale w diecezji poznariskiej w Swietle akt wizytacji kosScielnych z XVII i
XVIII wieku, "Roczniki Nauk Spotecznych", 19-20 (1991-1992), z. 2 (w druku).
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stulecia nie podwazaja ich wartoSci. Takze z punktu widzenia wiarygodnoSci,
przydatno$¢ akt wizytacji do badan nad szpitalami nalezy oceni¢ wysoko, co
odnosi si¢ szczegdlnie do XVIII stulecia.

Wielo$¢ i r6zno$§¢ oméwionych probleméw zwiazanych z kompletnoscia i wia-
rygodnoScia informacji, wystgpujace niemal u wszystkich wizytator6w, w momen-
cie ustalania liczby szpitali stwarzaja potrzebe krytycznego i indywidualnego
spojrzenia na kazda niemal informacje w ramach poszczegdélnych ksiag akt wizy-
tacji kanonicznych.

THE RECORDS OF CANONICAL INSPECTIONS
AS A SOURCE FOR THE INVESTIGATION INTO THE HOSPITAL MANAGEMENT
OF THE POZNAN DIOCESE IN THE PRE-PARTITE PERIOD

Summary

The records of Church inspections are a versatile historical source which contains a lot valuable
information on various domains. They are also a basic source of the history of hospitals, parochial poor-
houses and the so-called hospital provostries which, as a rule, occuredin towns. The records make it
possible to assess the exact number of hospitals and the density of their network. Examining the number
of hospitals in the Poznan diocese in the 17th and 18th cent. one has to say that the opportunity to get
a reliable image of this phenomenon is different for both centuries. The 17th-century inspections do not
give much opportunity to render the state of hospitals for the whole diocesis at one time. Quite numerous
inspections in that century concern only particular decanates or archdecanates. The 18th-century inspection
books give almost complete material for comparison for the whole diocese in the period of: 1724-1728,
1737-1744 and 1777-1787. In view of reliability, the usefulness of the records of inspection for the research
on hospitals should also be valued highly, which is particularly true in the case of thel8th century.

Translated by Jan Ktos



