


Prowizorowie szpitalni w dawnej Polsce
Przyczynek do dziejów magistratury naszej.

(Ciąg dalszy)

„ Do czynności wewnątrz szpitala prowizorowie mieli pomocników 
których w zasadzie sami winni byli wj?bierać. Liczba i charakter tych 
niższych funkcyonaryuszów zależały od wielkości i uposażenia szpitala. 
Zresztą w tym względzie nie było powszechnie tak jednolitego ustroju, 
jak w stosunku do samej instytucyi prowizorów.

Na stanowisku pomocników prowizorów znajdujemy: szpitalnych 
(hospitalariusi, starszych (seniores), wreszcie przełożonych (praefectus), 
szafarzy. Urzędnicy ci obowiązani byli zajmować się gospodarstwem 
wewnętrznym: tu należało utrzymywanie w czystości i porządku lokalu 
szpitalnego, zaopatrywanie ubogich w żywność i odzież, zapobieganie 
kłótniom i awanturom pomiędzj' ubogimi itp. itp.

Pod nazwą starszych częstokroć figurowali ludzie specjalnie w y­
bierani zpośród ubogich szpitalnych, których obowiązki tak kreśli Bi­
skup Poznański Szembek w 1719 r.: „W  obu szpitalach (S. Łazarza
i S. Krzjrża) będą starsi z ubogich, przez prowizorów naznaczeni, jeden 
w jednym, drugi w drugim szpitalu, którzj' będą mieć na innych ba­
czenie i każdego dnia zrana i na wieczór litanię do Naj. Mar. Panny 
za fundatorów ze wszystkimi ubogimi śpiewać będą. W  święte zaś 
dni w furcie S. Maryi Magdaleny po summie pieśń S. Wojciecha— Bo­
ga Rodzico— śpiewać będą.“

Na stanowisku przełożon\Tch spotykamy niejednokrotnie kobietjr 
Tak np. w wizytacyi biskupiej z 1626 r. czytamjr o szpitalu S. Marcina 
w Warszawie: „Gdy zaś doszło do wiadomości naszej, że ubodzy uskarżają 
się na mniej sprawiedliwy podział żywności (ze strony) przełożonej (praefec- 
tae) Łowiczanki, napomnieć ją należy sery o, że jeżeli się nie poprawi, 
prowizor szpitalny złoży ją  z urzędu.“ Inne obowiązki kreśli dla ko­
biety również, przełożonej szpitala we wsi Gołębinie (w W. Ks. Pozn.) 
w 1672 wizytator Gniński: „Przełożyliśmy nad ubogimi szpitala Elżbie­
tę, której obowiązkiem będzie wskazywać księdzu plebanowi i ekonomom 
kościoła, jako ustanowionym przez nas opiekunom szpitala, osoby kłót­
liwe i niezgodne.“
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Oprócz powyższych urzędników, szpital miał i innych jeszcze ofi- 
cyalistów, o ile posiadał i sam uprawiał rolę.

Wszyscy ci oficjaliści, przełożeni, starsi itd., bjdi w zasadzie bez­
pośrednio podwładni prowizorom; w rzeczywistości jednak działo się 
rozmaicie: zależeli albo od prowizorów, albo od proboszczów; w różnych 
miejscach mianowali ich i usuwali albo prowizorowie, albo proboszczowie.

Ze stanowiska historyi kultury, ważnem może bj ć̂ pytanie, czy 
instytucya prowizorów w Polsce była wytworem rodzimym, czyli też 
zaczerpnięta była z obcych wzorów.

Aby odpowiedzieć na to pytanie, poświęcę kilka uwag ustrojowi 
szpitali europejskich w dawnych czasach г).

W  wiekach średnich w Europie zakłady dobroczynne, szpitale, 
pozostawały przeważnie pod zarządem jednego dj'rektora, który w róż­
nych krajach nosił nazwy: Magister, Prior, Provisor, Rector. Dyrekto­
rzy ci; zależnie od kraju, od charakteru fundacja i od rodzaju instytu- 
cyi, byli mianowani przez biskupa, przez kapituły, przełożonego zgro­
madzenia (jeżeli szpital należał do zakonu duchownego), przez osobjr 
wskazane przez fundatorów, lub wreszcie przez władze miejskie. Dy­
rektor niekoniecznie należał do stanu duchownego, jakkolwiek było to 
szczególniej zalecane przez duchowieństwo wjrższe. Jednolitego zresztą 
ustroju, zwłaszcza w krajach łacińskich, nie było.

Większość szpitali pozostawała pod kierunkiem księży, albo li też 
braci regufy Św. Augustyna. Wiele jednak szpitali było powierzonych 
osobom świeckim obojga płci. W wielu szpitalach administracya była 
mieszana: Dział duchowny (cura animarum) należał do księdza, właści­
wa administracja—  do osoby świeckiej. Ustrój zresztą zależał najczę­
ściej od warunków fundacja, a jeśli fundator nie czjmił żadnych w tym 
względzie zastrzeżeń, dyrektorem bywał wówczas duchowny. Często tak­
że rządy w szpitalu sprawowało stadło małżeńskie. W  niektórych miastach 
magistrat delegował zpośród radców miejskich kilku dyrektorów (Dou­
ai, Genewa). Zresztą w jednjma nawet mieście w rozmaitych szpitalach 
bjrwał niekiedy ustrój odmienny. W  drugim np. szpitalu Św. Jakóba 
w Genewie bjd raz jeden djorektor świecki, później zaś para małżeńska 
itp. Niekiedy fundatorzy wprost stawiają za warunek, aby dyrektorem 
nie bjda osoba duchowna (szpital Św. Mateusza w Pawii). W  każdym 
jednak razie początkowo, w wiekach XI —  XIII, większość szpitali po-

4 Opieram sie na a) L. Lallem and — H istoire de la charité (trzy tomy) 
T. I—I I -H I, Paris 1902—1903— 1905.

b) L. L e Grand —Statuts d’hotels D ieu Paris 1901.
c) T eksty soborów  T rydenckiego ł V ienne’eňskiego.
d) L ’A bbé P. Brune — H istoire de l’ordrê hospitalier du S. Esprit, Pa­

ris 1892.
e) Dr. Strastny—D ie Geschichte des K. K. A llgem einem  Krankenhauses 

in Prag—Prag 1891. “
f) Dr. Petri — G eschichte des L andkrankenhauses zu D etm old — D et­

m old 1888.
g) Dr. E rnst—D as B iberacher Sp ital bis zur Reform ation, Stuttgart 1897.
h) Das Bürgerspital Zum H eiligen  Geist in Graz—Graz 1900.
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zostawała pod zarządem duchownj'ch. Od X IV  —  X V  wieku następuje 
w tem pewna zmiana: udział duchownych w zarządzie coraz bardziej 
się zmniejsza, a szpitale coraz częściej przechodzą pod rządy dyrekto­
rów świeckich.

Tak więc w krajach łacińskich charakterystyczną była wielka róż- 
nolitość ustrojów szpitali. Zresztą, ustrój każdego niemal szpitala z bie­
giem lat ulegał zmianom, często nader zasadniczym.

W  krajach niemieckich ustrój szpitali był wogóle bardziej jedno­
lity, a sprawa ta dla nas jest tym ważniejsza, że życie miast naszych 
wzorowało się w znacznym stopniu na obyczajach niemieckich.

Pierwiastkowo szpitale posiadały najczęściej rządców duchownych, 
zpośród duchowieństwa świeckiego.

Wkrótce, bo już w XIII w. występuje na czele szpitala ..Spital­
meister“ , wyznaczanjf zpośród mieszczan. W  niektórj^ch szpitalach 
przez cały ciąg ich dziejów występuje bez zmiany jeden tylko Spital- 
meister: zmienia się jedynie jego stanowisko, a nadewszj^stko stosunek 
do władz, których juryzdykcyi szpital podlegał.

Początkowo taki spitalmeister bywał wj^znaczany przez duchowień­
stwo, przez fundatorów, ałbo łi też przez osoby przez nich wskazane. 
Stopniowo magistraty wchodził}· w coraz bliższjr stosunek ze szpitalami, 
aż wreszcie zagarniaty je pod swój patronat. Spitalmeister bjnval już 
odtąd mianowany przez magistrat jako dj’rektor, który miał pod sobą 
innych funkcyonaryuszów szpitalnych.

Bardzo jednak często bj^wał ustrój innjr, bardziej zbliżony do sto­
sunków polskich. Pierwotna instytucja spitalmeistra— bo tę spotyka­
my prawie wszędzie— -ulega stopniowo ewolucyi.

A  rozwój ten postępuje w miarę tego, jak szpital staje się coraz 
bardziej zakładem miejskim, i jak miasto (w osobach burmistrza i rad­
ców) staje się nietylko zwierzchnią władzą, lecz wprost właścicielem 
szpitali. Spitałmeister był początkowo rządcą wewnątrz szpitala i przed­
stawicielem jego nazewnątrz. Jakkolwiek był on mianowany przez ma­
gistrat, był jednak do pewnego stopnia wyrazem samodzielności szpi­
tala. Gdy stosunek szpitala do miasta stawał się coraz ciaśniejszym, 
magistraty pragnęły mocniej nawiązać stosunek swój ze szpitalami i pod­
dać bliższemu nadzorowi życie szpitalne. Występuje wtedy nowy or­
gan: „Pfleger“, a spitałmeister zajmuje stopniowo drugorzędne stanowi­
sko. Spitałmeister był wprawdzie najczęściej obywatelem miejscowym, 
lecz nie należał on do senatu miejskiego, nie był z tych, co władzę 
w mieście dzierżjdi. Nowi pfleger’zy byli przedstawicielami władz miej­
skich i byli wybierani przez magistrat wyłącznie z własnego łona t. j. 
zpośród burmistrza i rajców, zarówno byłych jak i czynnych. Lecz 
niedość na tem.

Gdjf szpitale z biegiem czasu powiększjdy swoje mienie i sta­
wały się coraz bardziej wielkimi zakładami, miasta uczyniły dalszy 
jeszcze krok w dążności swej do zespolenia szpitali z magistratem. 
Pflegerzy pozostają w dalszym ciągu, lecz magistrat (t. j. Bürgermei­
ster i Rath) zajmuje stanowisko Oberpflegera. Pfleger’zy tracą stop­
niowo swą samodzielność na rzecz urzędu miejskiego: zamiast ogólne­
go zarządu, otrzymują oni pewne oznaczone funkcjre, lub misye, do 
spełniania. Jednocześnie, spitałmeister, dawny dj^rektor szpitala, stop­
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niowo staje się podrzędnym funkcj-onarjruszem,— gospodarzem, jakbyś­
my teraz powiedzieli. Później, z biegiem lat, w miarę rozrostu szpitala, 
urząd spitalmeistra dzieli się na dwa: „innere und aüssere Spitalmei­
ster“ , lecz obaj oni są już niższymi funkcjronaryuszami.

Ale na tym ewolucya jeszcze się nie kończy.
Jak wspomniałem, samodzielność i znaczenie pfleger'ów stopniowo 

upada: opieka nad szpitalem przestaje być samodzielnjmi urzędem, staje 
się funkcyą dwóch radców miejskich, którzy tworzą w łonie magistratu 
oddzielnjr wydział szpitalny. Jednocześnie instytucya pfleger’ów znika: 
stają się oni „Unterpfleger’ami“ , przeznaczonymi do pielęgnowania cho­
rych szpitalnych. Cały zaś zarząd i wszystkie sprawy szpitalne kon­
centrują się w magistracie.

Porównanie ustroju naszych szpitali z niemieckimi przekonywa 
nas, że nasi prowizorowie zostali zapożyczeni z wzorów niemieckich. 
Mianowicie— prowizorowie odpowiadają w zupełności niemieckim „pfle- 
ger“ z pierwszego okresu rozwoju tej instytucyi, t. j. z tej fazy, kiedy 
naczelne miejsce w szpitalach niemieckich objęli na miejsce spitalmei- 
str’ów „pfleger’z y “ , wybierani przez Magistraty zpośród radców miej­
skich. Lecz gdy niemieccy „pfleger’z y “ , przechodząc różne fazy rozwoju, 
zniknęli później zupełnie, polscy prowizorowie przetrwali natomiast bez 
zmiany do końca XVIII w. t. j. do czasu, kiedy państwo objęło szpi­
tale. Wprawdzie, jak zobaczjmiy niżej, z czasem prowizorowie faktycz­
nie utracili pierwotne znaczenie swoje i wpływjr, lecz stało się to tylko 
skutkiem ich bezczynności: rzeczywiste rządy w szpitalach objęły inne 
czynniki, atoli formalnie, zgodnie z prawem i z obyczajami, prowizorowie 
niemal do końca XVIII w. pozostali jedynymi oficyalnymi rządcami 
i przedstawicielami szpitali. ■ Taka była pierwiastkowo, —  według praw 
miejskich i obyczajów powszechnych,— instytucya prowizorów szpital­
nych.

Zobaczmy teraz, j a k i  był stosunek tej i n s t y t u c j a  do władz du­
chownych i  państwowych.

III.

Stosanek prowizorów i szpitali do władzy duchownej.

Jak wzmiankowałem wyżej, przj  ̂ każdym szpitalu był kościół, lub 
kaplica. Od nazwjr (wezwania) kościoła otrzymywał i szpital swoje 
miano. Najczęściej zakładano szpitale przj? istniejących już kościołach, 
alboliteż jednocześnie ze szpitalem wznoszono i kościół. Jednakże by­
wało i tak, że naprzód zakładano szpital, później zaś powstawał przy 
nim kościół. Kapłan kościoła szpitalnego nosił nazwę proboszcza szpi­
talnego (praepositus Ecclesiae Hospitalis). Środki do utrzymania czer­
pał pierwiastkowo proboszcz szpitalny ze specyalnych funduszów, które 
pochodziły z ofiar, zapisów itp. Fundatorowie, zakładając szpital, usta­
nawiali jednocześnie fundacyę dla kościoła i jego proboszcza. Pomię­
dzy ofiarami i zapisami na instytucyę szpitalną byty i przeznaczone spe- 
cyalnie na kościół i dla proboszcza szpitalnego. W  ten sposób przy 
szpitalach powstawały b e n e f í c i a  duchowne, prebendy, o które, za­
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leżnie od uposażenia kościoła szpitalnego, ubiegali się księża. Jus  
patronatus kościoła szpitalnego, prawo mianowania proboszczów szpi­
talnych, należało zwykle do magistratu, z wyjątkiem nielicznych w y­
padków, kiedy fundator w akcie erekcyjnym szpitala zaznaczył spe­
cjalne a odmienne warunki. Miasto, a względnie magistrat, będący 
głównym rządcą szpitala, miał prawo kolatora w stosunku do kościoła 
szpitalnego.

W  pierwotnjrch nadaniach, w przywilejach królewskich i bisku­
pich, proboszcz szpitalny i prowizorowie wj^stępują jako przełożeni, 
jako opiekunowie szpitala.

Każdjr nowozałożony szpital, jako instytucya poświęcona miłosier­
dziu i przez to związana z kościołem, wymagał potwierdzenia (confir- 
matio) biskupiego. Niekiedj' jednak, czy to dla trudności skomuniko­
wania się z władzą biskupią, czyli też dla innych powodów, owo po­
twierdzenie następowało dość późno. I tak, szpital Św. Ducha we L w o ­
wie został założonjr przez mieszczan w 1377 r. Potwierdzenie jednak 
przez biskupa przemyskiego nastąpiło dopiero w 1417 r.

W  potwierdzeniach tych biskup zwykle wymienia dwie władze 
szpitalne: proboszcza i magistrat, a względnie prowizorów szpitalnych. 
Pierwiastkowo istniał podział obowiązków pomiędzjr proboszczem szpi­
talnym a prowizorami. Atoli nie znaleźliśmy nigdzie wjrraźnego regu­
laminu, określającego ich prawa i obowiązki. Z aktów jednak miejskich 
i z różnych dokumentów podział ten jasno wjmika. Wyżej powiedzie- 
liśmy już, jakie byty obowiązki i sfera działania prowizorów. Co się 
zaś tyczy proboszcza szpitalnego, to pierwotnie należała do niego li tyl­
ko opieka duchowna i moralna nad zakładem, a przedewszystkiem—  
umacnianie ubogich w wierze chrześcijańskiej, сига ammarum ubogich 
szpitalnjî-ch, czuwanie nad ich žj'ciem religijnym. Obowiązki te były 
i ważne i ciężkie, gdyż, jak to czytamy w uchwałach synodalnych, 
ludność, znajdująca przytułek w szpitalach, była „nieokrzesana i nie­
świadoma najpierwszych zasad wiarjr“ Ł).

Zresztą, podział taki obowiązków i w najdawniejszjrch czasach 
ściśle przestrzegany nie bj'ł. Wiele —  rzecz prosta ·—  zależało tu od 
osobistej energii i dbałości proboszcza, lub prowizorów. I dawniej t. j. 
w X IV  i X V  w., proboszcz szpitalny w różnych miejscowościach speł­
niał częstokroć te obowiązki, które prawnie należały do prowizorów 
t. j. czynności, dotyczące administracyi majątku szpitalnego. Lecz w za­
sadzie, w pierwszych wiekach po wprowadzeniu chrześcijaństwa, rola 
kapłana, proboszcza szpitalnego, sprowadzała się do opieki moralno-re­
ligijnej nad szpitalem, administracja zaś szpitali bjrła w rękach magi­
stratów, a względnie prowizorów.

Zgodnie z tem, synody prowincyonalne i dj^ecezj^alne w pierwszych 
wiekach (XII— XV) nie zajmują się zupełnie sprawą szpitali. W  uchwa­
łach bardzo licznych synodów z tego okresu nie znalazłem żadnej 
wzmianki o szpitalach.

4 P erson ae rudissim ae et prima fidei principia ignorantes (Reforma ge-  
ner., ad Clerum et populum  a Martino Szyszkow ski, E piscopo Cracov, promul- 
gata. A. 1621).
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W  drugiej połowie XVI wieku spotykamy poraz pierwszy w uchwa­
łach synodalnych rozporządzenia, dotyczące szpitali, a wydawane przez 
biskupów duchowieństwu.

Odtąd stopniowo rozpoczyna się obejmowanie szpitali przez du­
chowieństwo, nietylko pod względem moralno-religijnym, lecz także 
pod względem administracji nym. Przjrczyn złożjdo się na to niewąt­
pliwie wiele.

Przedewszjrstkiem, już w drugiej połowie X V I w. szpitale zaczęły 
chylić się do upadku, po świetnym ich rozkwicie w w. X V  i w  pierw­
szej połowie XVI-go.

Jak to zobaczjony niżej, magistraty i prowizorowie szpitalni nie 
zawsze sumiennie i uczciwie opiekowali się szpitalami. Ujawniała się 
w tem nietylko zła wola, lecz nadewszystko bezczynność i niedbalstwo 
ze strony władz miejskich. I ta właśnie bezczjmność, brak opieki fak­
tycznej ze strony magistratów, była obok innych czynników powodem, 
że interwencya duchowieństwa w administracyi szpitali wzrastała, że 
stopniowo i ogólne rządjr nad szpitalami przechodziły do duchowień­
stwa, które zawsze ujawniało tcndencyę do rozszerzania swych wpły­
wów na różne sfery życia społecznego. Zjawisku temu sprzyjała oko­
liczność, iż od śmierci Zygmunta Augusta, a zwłaszcza od początku 
XVII w., stopniowo ograniczano władzę i znaczenie organów miejskich 
i coraz bardzięj uszczuplano prawa mieszczan, jakie uprzędnio stanowify 
podstawę ich żj7cia samorządnego.

Ważnym wreszcie było znaczenie Soboru Trydenckiego x), który 
w jrwierał stale wpływ wielki na uchwały synodów polskich w ogólno­
ści, a w szczególności na zajmującą nas tutaj sprawę administracyi szpi­
tali. Sobór Trydencki wielokrotnie 2) nakazuje duchowieństwu opiekę 
nad szpitalami i nad ich majątkiem: „etiam si cura ad laicos pertine-
at". Myśl tę zawiera już synod polski z 1551 r., w którym znajduje 
się pierwsze rozporządzenie co do szpitali.

W  1586 r. Synod Włocławski pod,przewodnictwem biskupa Hieroni­
ma Rozdrażewskiego postanawia, aby „administrator każdego szpitala 
składał corocznie sprawozdanie biskupowi, lub jego delegatowi.“

Odtąd duchowne ustawodawstwo szpitalne rozwija się szybko. 
W  tym okresie, a zwłaszcza z w. XVII, znajdujemy wiele znakomicie 
pomyślanych ustaw.

W  ustawach szpitalnych synody i rozporządzenia biskupie stale 
utrzymują prowizorów s z p i t a l n y c h ,  a nawet, we wszj’stkich niemal 
uchwałach jest o nich mowa, jakkolwiek nie zawsze wymieniana jest 
ich nazwa. Uchwały te wprowadzają nadto opiekę duchownych, 
dziekanów i plebanów, którym zaleca się bezpośrednie czuwanie nie­
tylko nad żj^ciem moralno-religijnjnn ubogich, lecz i nad administracja 
szpitali, nad ich majątkiem itp. Wja'ažnego podziału czjniności i obo­
wiązków pomiędzy prowizorami a proboszczami szpitalnymi ustawy sy­

Początek Soboru 13 grudnia 1545 r. U chw ały  tego soboru duchow ień­
stw o polskie na synodzie piotrkowskim  w  1577 r. przyjęło i uznało za obo­
w iązujące.

2· Sess. VII cap. XV; sess. X X II cap. VIII et IX; sess. X X IV  cap. XIII; 
sess. X X V  cap. VIII.
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nodalne nie wskazują. W  każdym razie zwierzchnia władza i ogólny 
nadzór powierzonjr jest duchownym. Jednym z najznakomitszych do­
kumentów jest tu rozporządzenie kardynała Bernarda Maciejowskiego, 
wydane w jego liście pasterskim z 1601 r., a powtarzane bez zmiany 
na kilku synodach. Z listu tego !) przytoczę niektóre ustępy: „Wielką 
podporą dla biednjrch jest litość wiernych, tudzież troskliwy i należj^ty 
szpitali zarząd; która to rzecz, ponieważ niepoślednią stanowi część 
obowiązków pasterskich, przeto plebani powinni się starać o to, iżby 
nietylko oni sami z oszczędności i rządności swoich szli w pomoc po­
trzebom biednych, ale także i inne osobjr, do którychby czuwanie nad 
temiż potrzebami należało, do pilnego spełnienia obowiązków swoich 
nakłaniali. A  nasamprzód, gdzie na mocy statutu, przywileju lub fun- 
dacyi, nie masz stałych administratorów szpitali, niech się starają po- 
ruczyć obowiązek ten mężom zacnym, przezornjrm, przemyślnym, wszak­
że nie zbytnio za tym obowiązkiem ubiegającym się, lub też dłużnym 
szpitalowi jakiegoś długu (s.), zmieniając ich co lat trzy. Ci zaś będą 
powinni corocznie sporządzać inwentarz wszystkich rzeczy i przedsta­
wiać takowy miejscowemu biskupowi, lub też jego wizytatorom, nie 
mniej też składać rachunki z wpływów i darów. Niech zaś baczą, iżby 
żebracy, którzy albo przez pracę mogą sobie zarobić na utrzymanie, 
lub też innym jakim sposobem mogą wyżyć, nie byli przyjmowani do 
szpitali, i aby przez udzielenie jałmużny lenistwo próżniaków nie miało 
poparcia; lecz tylko chorobą lub wiekiem znękani, tudzież kalecy, do 
pracy wcale nie zdolni, w szczególności zaś mieszkańcy miejscowi, byli 
przypuszczani...

W  razie gdyby się znajdowali tacy, którzybj? jaką zaraźliwą cho­
robą (contagioso morbo) innych dotknąć mogli, takowi mają bj ć̂ odo­
sobnieni od towarzystwa i przebj^wania z nimi... Iżby zaś temrychlej 
i z większym porządkiem dało się to przywieść do skutku, plebani 
mają dołożyć starania, aby rajcy, lub inna zwierzchność miejscowa, 
z administratorem lub proboszczem szpitala, tudzież z samymi parafia­
nami, przynajmniej raz w miesiąc, lub częściej, jak tego potrzeba zaj­
dzie, w dniach świątecznych zeszli się w miejscu do tego wyznaczo­

‘) U chw ała  niniejsza n iesłuszn ie przez niektórych autorów  (patrz np.: 
W spom nienia  o dawnej m iejscow ej op iece  nad ubögim i, Bibl. W arsz. 1851 r. 
str. 256) przypisana została synodow i prow incyonalnem u gnieźnieńskiem u, w  1628 
r. odbytem u w  Piotrkow ie pod przew odnictw em  A rcyb. Jana W ężyka. Poraz 
pierw szy  ustaw a ta została pom ieszczona w  1601 r. w  „Epistoła pastoralis ad 
parochos D ioecesis C racoviensis B ernardi M aciejowski E piscopi Cracov. w  roz­
dziale pod tyt. „De cura et adm inistratione H ospitalium .“ U ch w ałę  tę p ow ta­
rza w  dosłow nym  brzm ieniu synod dyecezyalny  Przem yski z 1621 r. pod p rze­
w od n ictw em  biskupa Jana W ężyka; później rów n ież dosłow nie pow tarza się  
na synodzie prow incyonalnym  Gnieźnieńskim , odbytym  w  P iotrkow ie w  1628 
r. pod przew odnictw em  arcyb. Jana W ężyka. N astępnie synod dyecez. Łucko- 
B rzeski z 1684 r. pod przew odnictw em  bisk. Stanisl. W itw ick iego  poleca, aby  
„litterae pastorales Eminent. Cardin. M acieiowski... legantur continuo et ob- 
serven tu r.“ W reszcie  synod dyecez. C hełm ski z 1717 r., odbyty pod przew o­
dnictwem  bisk. Krzysztofa Szem beka, pow tarza d osłow nie p ow yższą  uchw ałę. 
P oza tym oddzielne ustępy tej uchw ały  powtarzają się i na w ielu  innych sy ­
nodach.

7
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n ym , d la  n arad zen ia  s ię  w e  w z g lę d z ie  n a leżjr teg o  zarządu  szp ita lem ; 
a je ż e lib y  z cza sem  zasz ło  c o ś  ta k o w e g o , c o b y  u w aża li, iż  p otrzeb u je  
narady, p o m o c y  lub p racy , m ają to  p rzed sta w ić , narad zić  s ię  i  użyć  
śro d k ó w  o d p o w ied n ich . A  p r z ed ew szy stk iem  m ają tem u z a p o b ieg a ć , 
iżb y  p rzy  ro zd z ia le  ja łm u żn y  lub d o c h o d ó w  szp ita ln y ch  C h ry stu s w  u bo­
g ich  n ie  z o s ta l p o k r z y w d z o n y  (n e  V isc e r a  C h risti d e fra u d en tu r ).“

Ustawa powyższa, nie używając wja'azu „prowizor“ , ideę jego 
utrzymuje: opiekę nad szpitalami poruczono mężom zacnym itp., zmie­
nianym co lat trzy. A  poniekąd nawet idea sama jest tu rozszerzona, 
albowiem „rajcy lub inna zwierzchność miejscowa z proboszczem szpi­
tala tudzież z samymi parafianami“ mają naradzać się nad losami szpi­
tala. Działalność opiekunów szpitalnj^ch (prowizorów) poddaje się tu 
przeto jakby kontroli ogółu mieszkańców. Ustawa ta jednak zawiera 
rys jeden, zasadniczo sprzeczny z ustrojem, jaki wynikał z urządzeń 
miejskich, o czym była mowa w poprzednim rozdziale: opiekunów szpi­
talnych wybrać ma nie magistrat i nie magistrat ma być zwierzchnią 
władzą nad szpitalem, lecz proboszcz.

Proboszczowie mają „wystarać się“ (curent) o odpowiednich opie­
kunów, oni to obowiązani są czuwać, by administracya i zarząd szpitala 
odbj^wał się prawidłowo: mieszczanie, rajcy, magistrat są powołani do 
współdziałania, do pomocy— już nie jako samodzielni kierownicy i rząd­
cy szpitala,— lecz jako wykonawcy zleceń głównego zwierzchnika, pro­
boszcza. Niektóre synody wyraźniej nawet podkreślają podwładny sto­
sunek prowizorów do proboszczów szpitalnych. Tak np. Synod Chełm­
ski z 1604 r. nakazuje: „niech proboszczowie szpitalni przyjmują sobie 
na świeckich towarzyszów zarządu szpitalem ludzi przezornych, zdol­
nych i uczciwych (socios gubernacionis seculares... sibi adsciscant).“

Zresztą ustawa ta zawiera rysy, godne wielce podkreślenia i świad­
czące o rozwoju życia społecznego Polski w końcu X V I i na początku 
XVII w.: Szpital, jako instytucya publiczna, ma mieć nad sobą opie­
kunów świeckich, pod kontrolą społeczeństwa miejscowego; opiekuno­
wie ci mają być ’ wybierani na lat trzy zpośród obywateli miejscowych, 
znanych z uczciwości, lecz nie ubiegających się zbytnio za tym urzę­
dem; mają oni czuwać, aby w szpitalach istotnie tylko niezdolni do 
pracy przytułek znajdowali; wreszcie zaleca się wiernym, aby nietylko 
jałmużnę ubogim, pod kościołem siedzącjnn, dawali, lecz raczej by po­
moc nieśli zakładom szpitalnym.

Myśli, wjrpowiedziane w powj^ższej ustawie, snują się na wszyst­
kich prawie pózniejszj'ch sj^nodach. Z innych uchwał przytoczę tu 
niektóre, bardziej charakterystyczne.

Synod piotrkowski z 1607 r. pod przewodnictwem tegoż kardy­
nała, B. Maciejowskiego, między innemi postanawia:

„ Administratorzjr szpitalni powinni udzielać szybkiej i szczodrobli­
wej opieki ubogim z rocznych dochodów i z jałmużny. Z  dochodów 
tych biskupi sami, albo przez swych delegatów, mają otrzymywać spra­
wozdania. A  ponieważ tak wielka ilość ubogich w Królestwie pocho­
dzi najczęściej z ucisku poddanych przez ich panów (tanta pauperum 
multitudo ex dominorum oppressione provenit), przeto synod nakazuje, 
aby prałaci miłosiernie i łaskawie obchodzili się z poddanymi (subditi). 
Proboszczowie powinni zalecać i namawiać panów w kazaniach i na
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spowiedzi, ażeby ci powstrzymywali się od ucisku swoich poddanych, 
by krzyk ich nie dochodził clo Nieba i bjr Pan nie zstąpił i nie pom­
ścił wołania ludu swego.“ T ę  nietylko ludzką, lecz i rozumną myśl, 
wyraża silniej jeszcze tenże B. Maciejowski, naówczas biskup krakow­
ski, na synodzie krakowskim w 1601 r., kiedy mówi, iż skutecznie mo­
żna walczyć ze złem, jakiem jest żebractwo, tylko przez zniesienie przy­
czyny jego (difficillimum est huic malo t. j. tanto egenorum numero—  
nisi sublata causa opem ferre), bo bez tego i daleko liczniejsze szpitale 
nie wystarczą. Przeto „odnowić należy wały sprawiedliwości, które 
zerwane zostały przez napór powszechnej niesprawiedliwości, przez co 
zapanowała okrutna nędza i niedostatek, i dlatego zaleca się postępo­
wać z poddanymi sprawiedliwie“ Ł).

Poczynając od XVII wieku, synodjr bardzo często omawiają spra­
wę prowizorów. Przedewszystkiem, winni bj'ć oni wybierani zpośród 
ludzi uczciwych, oddanj^ch miłosierdziu; mają też uczciwie czuwać nad 
majątkiem szpitala, prowadzić inwentarz wszelkich posiadłości szpitalnych 
ruchomych i nieruchomych. Nadewszysfko zaś wymagają wszystkie 
uchwały synodalne, aby prowizorowie składali biskupom, lub ich dele­
gatom, roczne sprawozdania 2). Prowizorowie nie mają prawa ani 
sprzedawać mienia szpitalnego, ani wydzierżawiać pól itp. szpitalnj^ch, 
bez wiedzy i zezwolenia biskupa 3). O wszelkich ważniejszj^ch faktach 
z zakresu administracyi, a zwłaszcza o zaległościach należności itp., 
prowizorowie obowiązani są zawiadamiać biskupa nie później niż 
w ciągu trzech miesięcy 4). Za niespełnianie przepisów powyższych nie­
posłusznym grozi kara ekskomuniki. Zresztą, najwybitniejszy może w y­
raz poddania prowizorów pod władzę duchowieństwa, stanowi rozpo­
rządzenie, że prowizorowie, wybrani przez proboszczów, muszą uzyskać 
zatwierdzenie biskupa, zanim przystąpią do czynności: „niechaj prowi­
zorowie nie śmią wtrącać się do urzędu, jeżeli pierwej przez nas lub 
officium nasze nie zostaną zatwierdzeni i aprobowani“ 5). Poza tym 
uchwały synodalne zalecają stale prowizorom, pod groźbą ekskomu­
niki, aby sami strzegli mienia szpitalnego i nie pozwalali innym na je­
go grabież.

Jak widzimy, ustawy duchowne, wydawane od początku XVII w. 
przez ciąg dwóch stuleci, instytucyę prowizorów zachowują, zakreślają

*) Myśl o ucisku poddanych w ypow iedziana już była na synodzie pro- 
w incyalnym  gnieźnieńskim  w  1Ь77 r. pod przew odnictw em  arcyb. Jakuba Uchań­
skiego:

„Doniesiono Synodow i, że poddani duchow nych są w  gorszym  jeszcze  p o ­
łożeniu, niż poddani św ieckich; że  w ie lk a  liczba w iosek  zn iszczona je s t
i opuszczona skutkiem  ciężkich i n iem ożliw ych do zniesien ia poborów  i c ię ż a ­
rów . jakie nakładają na nich prałaci i ich faktorzy, przez nadmierną żądzę po­
siadania.“

2) Prow inc. z Í607 r.; C hełm ski z 1624 r.; Poznański z 1720 r.; P łocki 
1733 r.; Poznański 1738 r; C hełm iński 1745 r

3) Poznański 1642 r.: P row inc. 1607 r.; pastoralis R upniew sciana.
4) Krakowski 1621 r.
5) Poznański 1642 r „Provisores seu oeconom i omnium Hospitalium  ...in 

officium ingerere se  m inim e audeaut, nisi prius per Nos seu  Officium Nostrum  
approbentur et confirm entur.“
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im nawet poniekąd takież same, jak i dawniej, obowiązki— z tą jednak 
zasadniczą różnicą, że już nie miasta (magistraty) wyznaczają prowizo­
rów szpitalnych, lecz— proboszczowie. Odtąd prowizorowie —  zatwier­
dzani przez biskupów —  winni składać sprawozdania z administracja 
szpitalnej biskupom. O prawach i obowiązkach magistratów opieko­
wania się szpitalami nie znajdujemy w uchwałach sjmodalnjich nigdzie 
wzmianki. Prowizorowie szpitalni rekrutują się zpośród osób świe­
ckich, lecz według ustawodawstwa duchownego nie są oni już wj?bierani 
przez magistraty i nie zpośród rajców lub ławników, lecz wj^znaczani 
przez proboszczów zpośród obywateli miejskich. Mają też w zarządzie 
szpitali mieć stanowisko podwładne a nie samodzielne, jako kierownicy 
i administratorzy szpitali.

W  wj^dawanych przez duchowieństwo ustawach, administracja szpi­
talna poleca się proboszczom. K o n s t j r t u c y e  s z p i t a l n e ,  t a k ­
ż e  d y r e k c y a  ż j ^c i a  u b o g i c h  w s z p i t a l a c h ,  r e z y d u j ą c y c h  
w r ó ż n y c h  m i a s t a c h ,  m i a s t e c z k a c h  i w s i a c h ,  od z w i e r z c h ­
n o ś c i  d u c h o w n e j  p o d a n e  i a p p r o b o w a n e  r o k u  P a ń s k i e ­
g o  1 6 7 2  r. d n i a  24 m i e s i ą c a  l u t e g o "  powierzają wszelkie czyn­
ności administracjrjne, gospodarcze itp. proboszczom wj^łącznie, a w nie­
których punktach— wespół z opiekunami (np. podział jałmużny między 
•ubogich, wj'bór starszej.szpitalnej, przyjmowanie ubogich do szpitala itp.).

Ustawodawstwo szpitalne duchowne, którego niektóre szczegóły 
poznaliśmjr wyżej, zawiera niewątpliwie wiele rozumnie pomj^ślanj^ch 
właściwości.

Dlaczego jednak nie zdołało ono wzejść w życie i dlaczego nie 
zapobiegło strasznemu upadkowi szpitali?

W  następnym rozdziale będę miał sposobność dotknąć sprawy tej 
szerzej. W  tej chwili zwrócę uwagę na jedno:

Dążność do objęcia przez duchowieństwo zwierzchniej a wjdącz- 
nej władzy nad prowizorami, miała do zwalczenia obyczaje zakorzenio­
ne: instytucja od paruset lat istniejącą. Miasta, od najdawniejszj^ch 
czasów wykonywujące zwierzchnią pieczę nad szpitalami, niechętnie pa­
trzeć musiały na interwencyę duchowieństwa w sprawach instytucyj 
miejskich. Wprawdzie magistraty ujawniafy przeważnie bezczjmność 
w sprawie szpitali, lecz, mimo to, praw swoich nie pozwalafy sobie od­
bierać. Zresztą, wszjŕstko odbywało się po dawnemu; jedj'nie tylko 
większjr zjawił się nieład. Ustawjr synodalne przeważnie również w y­
konywane nie były. Prowizorowie nie bjdi zatwierdzani przez bisku­
pów, sprawozdań biskupom nie składali, mimo licznj^ch a groźnjrch na­
pomnień; o zaległościach należności, lub o stracie majątku szpitalnego, 
biskupów nie zawiadamiali; nieraz na stanowisku prowizorów pozosta­
wali nie trzj7, lecz 6 —  9 lat itp. itp. Zresztą, bj ć̂ może, wszj^stkie te 
rozporządzenia nie były spełniane— nie z opozj^cja względem władzj? du­
chownej, lecz dlatego, że wobec ogólnego rozprzężenia, żadne wogóle 
rozporządzenia nie bjdjr wykonywane. Zapanował nieład: niedbalstwo, 
bezczynność w sprawach publicznych, zła wola i własny interes wy- 
wierafy wpływ główny na losy szpitali.

Istnienie dwojakiego ustawodawstwa: duchownego i miejskiego, 
w wielu zasadniczych punktach wprost sprzecznego, niewątpliwie po­
większało zamęt i nieporządek w szpitalnictwie.
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Albowiem, pomimo wj^rażnych ustaw i uchwał synodalnych, ma­
gistraty bynajmniej nie zrzekały się swych praw władzy zwierzchniczej 
nad szpitalami. Broniąc swych przywilejów, miasta zwracafy się do 
władzy królewskiej z prośbą o poparcie i uzyskiwafy coraz to nowe 
potwierdzenia dawnych przywilejów, nadających magistratom prawo 
Opieki nad szpitalami. Stąd też częstokroć przywileje takie (dla jed­
nego szpitala) ponawiane byty co kilkadziesiąt lat. Widocznie jednak 
należytego wpływu nie miały.

Jak dalece magistraty ceniły prawa swe do szpitali, pouczają 
uchwały miejskie. Dla przykładu, przjrtoczę uchwałę magistratu m. Sta­
rej Warszawy w sprawie założenia szpitala generalnego. Kiedy powstał 
ten projekt, sprawę oddano do rozpatrzenia władzom miejskim. W  dniu 
29 września 1758 r. zapadły uchwały, z których podam wyjątki 1): 
„Zdaje się 2), abj' J. X. Bodue missyonarz jako plantator sua cura.et 
labore szpitala podrzutek ad vitae suae tempora... pomieścił się w re- 
gencyi Szpitala Generalnego; post sera zaś fata Jego, żeby się J. X. 
X. Missyonarze w rządy Szpitala Generalnego nie implikowali, lecz in 
locum defuncti, aby ex saecularibus persona (t. j. osoba świecka) pro 
bene placito J. W. J. PP. protektorów constituatur... Convenit, aby tran- 
zakcye empti et venditi (s.) bonorum et fundorum w kancelaryach ex vi 
iuriutn et iurisdictionis M. Star. Warszawy zeznawane byty... Zdaje 
się, aby in locum Rektora prowizor mieyscowy ex ordinibus (t. j. trzy 
porządki miejskie: Rada, Ława i Gmina) miasta Starej Warszawy przez 
Magistrat et ordines Miasta quovis triennio był obrany, proviso ipsi sa- 
lario et victu competenti. Zdaje się, aby nie Kassyer, lecz Prowizor 
generalnj' ex Magistratu et ordinibus lub ex concivibus człowiek su­
mienny, dobrze osiadły, w rachunkach biegły, per tres ordines M. Sta­
rej Warszawy był obierany... A  in quantum by który z tych dwóch 
prowizorów nie sprawowali się według artykułów sobie podanych y  opi­
sanych, lub w tym czasie któren by z nich umarł, aby... Magistrat cum 
Ordinibus obrał in locum ich innego... Zdaje się, aby xięża świeccy 
in numero 4 użyci byli do Generalnego Szpitala ad curam animarum, 
do odprawiania Mszy SS  , Exhorty y Nauk chrześcijańskich... ad nu­
tum amovibiles (usuwalni natychmiast) y  wzięcia inszych przez Regen­
c ja  y  ci xięża aby w żadne rządy szpitalne nie wdawali się, lecz pu­
re ad curam animarum abjr należeli...“ Jak wridzimjr, władze miejskie 
w każdym punkcie zastrzegafy prawa swoje do rządów szpitalnj^ch 
i niechętnie patrzyły na mieszanie się (implikowanie) władz kościel­
nych do gospodarki szpitalnej.

Spory z powodu rządów szpitalnych wj^buchaty częstokroć po- 
międzj' magistratami a władzą kościelną, zwłaszcza tam, gdzie miasta 
bjrty zamożniejsze.

W e Lwowie, już w r. 1503, zaszedł spór 3) pomiędzjr probosz-

’) Arch. Gł. Akt. D awn, w W arszaw ie. L iber conferent. civ. ant. Vars. 
V ol. 521.

2) N ależy, convenit
3i Jos. B. Z im orow icz. O pera — w yd an ie D-ra K. H ecka, L w ó w  1899, 

str 107; Zubrzycki - Kronika m. L w ow a pod rokiem 150.
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czem szpitalnym a radą miasta o administracyę dochodów szpitalnych. 
Spór ten przez arbitrów za potwierdzeniem arcybiskupa rozsądzony zo- 
stał w ten sposób: do proboszcza należy cura animarum, czynności du­
chowne; do rady miasta i prowizorów —  zarząd majątku szpitalnego; 
jedni i drudzy nie powinni się wtrącać do nieswoich czynności. W  1546 
r. w tymże szpitalu Sw. Ducha powstaje nowy spór. Proboszcz szpitala, 
którego prezentę dotychczas posiadało miasto, zostal prałatem t. j. człon­
kiem kapituły, lecz jednocześnie prebendę szpitalną zatrzymał. Ponie­
waż kapituła twierdziła, iż wobec tego ona będzie wyznaczała probosz­
cza szpitalnego, nie może bowiem zgodzić się na to, abjr miasto wybie­
rało członków kapituły, magistrat, w obawie, by kapituła nie przyswo­
iła sobie tego prawa, udał się do króla o wyraźne nadanie sobie prawa 
patronatu nad kościołem szpitalnym. Król poparł prośbę miasta. Lecz 
zgoda nie długo trwała, bo już w 1592 r. wybuchła o to nowa sprawa, 
która za potwierdzeniem arcybiskupa i króla, tak została rozstrzygnię­
ta: Magistrat pozostaje przy prawie prezenty proboszcza, z tym jednak
zastrzeżeniem, że benefícium szpitalne może nadać tylko jednemu z człon­
ków kapituły, którego sobie wj-bierze; natomiast kapituła przyrzekała, 
że oprócz proboszcza szpitalnego i rektora szkoły, wolno będzie odtąd 
radzie miejskiej mianować trzeciego jeszcze kanonika przy katedrze, 
zpośród osób, mających odpowiednie prawa t. j. tytuł doktora teologii, 
prawa lub medycyny.

O wiele poważniejszy spór wybuchł we Lwowie w 1624 r.
Magistrat, w uznaniu zasług Marcina Kampiana, doktora med., by­

łego burmistrza, bardzo zasłużonego dla miasta męża w czasie walki 
z morowem powietrzem, puścił mu w dzierżawę wieś szpitala Sw. Du­
cha, Skniłówek, przytykającą do dóbr arcybiskupich, a zupełnie spusto­
szoną przez Tatarów. Arcyb. Jan Próchnicki, który dążył do przyłą­
czenia Skniłówka do dóbr arcybiskupich, zaprotestował przeciw oddaniu 
tej wsi Kampianowi i zażądał przedstawienia sobie rachunków z admi­
nistracyi szpitala. Magistrat odmówił arcybiskupowi prawa wglądania 
w rządy szpitala, dowodząc, że prawo takie od wieków nadane zostało 
przez królów prowizorom, a przez papieżów potwierdzone, i że prowi­
zorowie nikomu, lecz tylko Radzie Miasta obowiązani są rachunki skła­
dać. Wtedy arcybiskup oblożjd władze miasta klątwą. Surowy ten 
środek oburzył mieszkańców Lwowa, oddanj^ch Kampianowi ze wzglę­
du na niepożyte jego zasługi dla miasta. Kiedy jeden z kanoników 
zaczął odczytywać dekret ekskomuniki z ambony, powstał tumult w ko­
ściele, rzucono się na kapłana i z ambony go zwleczono. Arcj^biskup 
rzucił wówczas interdykt na całe miasto i zamknął wszystkie kościoły. 
Była to dla ludności Lwowa XVII w. kara straszna. Przerażeni rajcy udali 
się do zgromadzonej na sejmiku w Sądowej Wiszni szlachty i uprosili 
obecnych tam magnatów miasta o pojednanie z arcybiskupem. Za pośred­
nictwem Jana z Oleska Daniłowicza, wojewody ruskiego, Jakóba Sobie­
skiego, starosty Krasnostawskiego i innych, arcybiskup cofnął interdykt, 
zwłaszcza gdy zwrócono mu uwagę, że lud, widząc kościoły zamknięte 
przez dni 15, począł tłumnie do cerkwi dyzunickich uczęszczać.

Dzięki tym względom dał się arcj^biskup przebłagać, ale postawił 
za warunek, że urząd miejski złoży rachunki szpitalne od 1600 r. przed 
wyznaczonymi przez arcybiskupa komisarzami, że rajcy, ławnicy i kolegjum
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40 mężów prosić go będą na klęczkach o przebaczenie, a podczas pierw­
szej mszy za pokutę leżeć będą krzyżem podczas podniesienia. W a­
runki te rajcy wykonali, lecz wyrządzonej sobie zniewagi nie darowali 
i wytoczyli arcybiskupowi proces przed nuncyuszem papieskim.

Nuncyusz rozstrzjrgnął sprawę na korzj^ść miasta, uwalniając raj­
ców od składania duchowieństwu rachunków z administracyi majątku 
szpitalnego.

Od wyroku nunciatury arcybiskup zaapelował do Rzymu. Kiedy 
jednak otrzymał z Rzj?mu ostrzeżenie, że sprawę przegra, albowiem 
komisya, z biskupów Krakowskiego i Kamienieckiego złożona, nieprzy­
chylny dla niego wydała wniosek, wówczas to dopiero ustąpił i, wszedł­
szy z rajcami w układy, zrzekł się w 1626 r. pretensji do rządzenia 
szpitalem i kontrolowania administracji szpitalnej M.

Fakty, powyżej przytoczone, potwierdzają raz jeszcze uwagi ogól­
ne, jakie w  niniejszej rozprawie nieraz już wypowiedziałem: zgodnie 
z obj'czajami, oraz według praw miejskich i przywilejów królewskich, 
zarząd szpitali należał do prowizorów szpitalnych, a względnie do ma­
gistratów, które praw swoich w tym względzie pilnie strzegfy.

Wjrdawane od początku XVII wieku, duchowne ustawy szpitalne, 
poddające nadzór i administracyę szpitalną władzy duchownej, napo­
tykały niekiedy ze strony zamożniejszj^ch miast na opór.

To też jednocześnie obowiązywały jakby dwa rządjr w szpitalach: 
rząd duchowieństwa i rząd magistratów. Od energii jednostek, prowi­
zorów i proboszczów szpitalnjrch, albo też od sprężj^stości urzędu miej­
skiego, zależało to, która władza utrzjmnywała się przy sterze. Zresz­
tą·— jak zobaczymy niżej— istnienie formalne dwóch rządów, w praktyce 
sprowadzało się często do tego, że w istocie nikt nie opiekował się szpi­
talem.

Jeśli porównać naszkicowane powj^żej etapj’ rozwoju szpitali pol­
skich z Europą Zachodnią, to przekonamy się, że rozwój szpitalnictwa 
u nas i w Europie odbywał się na odmiennych, wprost sprzecznj^ch 
nawet drogach.

W  Niemczech pierwiastkowo, podobnie jak i u nas, bezpośredni 
zarząd nad szpitalami spoczywał w rękach magistratów, nadzór zaś
i opieka religijna należały do duchowieństwa.

W  krajach łacińskich zakres władzj’ duchowieństwa b j i  pierwiast­
kowo jeszcze większjr, albowiem znaczna ilość szpitali była pod zupeł­
nym zarządem duchownj^ch. Tak było w czasach najdawniejszych śred­
niowiecza. Później rozpoczyna się w Europie proces zdobywania przez 
magistraty i gminy coraz to większej władzy nad szpitalami i prze­
kształcania się szpitali w zakładjr czysto świeckie.

U nas działo się inaczej. W  wieku X IV — X V  a poniekąd i XVI, 
szpitale były przeważnie instytucyami miejskiemi, rządzonemi przez 
władze miejskie; udział duchowieństwa w życiu szpitali w zasadzie po-

0  S zczegófy  spraw y patrz: Józ. Bartł. Z im orow icz —■ Kronika m. L w o ­
w a (L eop olis triplex) pod r. 1624. — K orneli H eck Ż ycie  i dzieła В. i S. Zimo- 
ro w iczó w  str. 123 — 125.—Zubrzycki loc. cit. str. 2ö‘2.

Przeg ląd  H isto ryczny . T . V, z. 2. 16



'242 PROWIZOROWIE SZPITALNI W DAWNEJ POLSCE.

legał na opiece religijno-moralnej. Później, poczynając od końca X V I 
wieku, władze duchowne stopniowo obejmują pod swój zarząd szpi­
tale i w  ten sposób stają się one coraz bardziej instytucyami, 
związanemi z Kościołem. Wprawdzie magistraty tu i owdzie usiłują 
bronić swych praw i podejmują walkę, lecz w zasadzie proces obej­
mowania szpitali przez Kościół posuwa się naprzód i doprowadza du­
chowieństwo do zupełnego zwjrcięstwa. Taki stan rzeczy trwa do dru­
giej połowy XVIII wieku, kiedy-— właściwie poraz pierwszy— państwo 
ujawnia dążność do objęcia szpitali pod faktyczny swój zarząd.

PrzyczjTty tego, tak odmiennego w stosunku do Europy Zachod­
niej rozwoju życia szpitali, krj ĵą s ię — rzecz prosta— w ogólnych wa­
runkach bytu społeczeństwa polskiego. Bezpośrednią jednak przyczy­
ną była ta okoliczność, że miasta nasze zatrzymały się w rozwoju
i upadły pod względem ekonomicznym. Dlatego też nie mogty one 
utrzymać, ani rozwijać tych instytucyj, które pierwiastkowo należały do 
samorządu miejskiego, i gdy wynikła walka z duchowieństwem o wła­
dzę nad szpitalami, miasta słabe i biedne —  odniosły porażkę.

(d. п.).
W A CŁA W  M ĘC ZK O W SK I.


