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POCZATKI TRANSFORMACJI DEMOGRAFICZNEJ

WsTtEP

Teoria transformacji demograficznej narodzita si¢ na poczatku XX wieku'
i zaktada, ze w dluzszym okresie efektem unowoczesnienia obyczajowosci
czlowieka, nazywanego tez modernizacja, sa zmiany zachodzace w obrebie
zjawisk demograficznych, takich jak wzrost lub spadek przyrostu naturalne-
go czy zmiany wielkosci wspolczynnika zgonow. Niniejsze badanie zostanie
oparte na czterofazowej wersji’. W ktdrej to pierwsza faza (poczatkowa)
charakteryzuje sie¢ wzglednie niskim, ale przewaznie dodatnim przyrostem
naturalnym, na ktéry wptywa bardzo wysoka stopa urodzen i bardzo wysoka
stopa zgondw. Ta faza typowa jest dla krajow zacofanych, najbardziej pry-
mitywnych, w ktérych medycyna stoi na bardzo niskim poziomie, ludzie
umierajq czesto z btahych powoddéw, ponadto szerza si¢ epidemie réznych
choréb zakaznych. Po tym nastepuja fazy przejsciowe (111 I1I) stanowigce wia-
Sciwg transformacje demograficzng. Na tym etapie ma miejsce destabilizacja
prostych mechanizmoéw regulujacych rozwdj populacji - czyli wspdtczynnika
urodzen i zgonow. W fazie II wspdtczynnik rodnosci ma podobna wartos¢
jak w fazie I, natomiast jednoczesnie nastepuje mocny spadek stopy zgonow.
Faza III charakteryzuje si¢ znacznym spadkiem wspoétczynnika rodnosci,
przy wolniejszym (w poréwnaniu do poprzedniej fazy) spadku stopy zgo-
now. Koricowe, IV stadium (stabilizacyjne) cechuje sie rOwnowaga pomiedzy
$miertelnoscig a rodnoscia, zaznaczajac, ze obie te wartosci znajduja sie na
niskim poziomie. Ta faza jest charakterystyczna dla krajow rozwinietych i tzw.
spoleczenstw poindustrialnych. Jednak zdaniem geografa i autora studiow
z dziedziny demografii — Piotra Eberhardta czesto trudnym zadaniem jest
okreslenie jednoznacznej granicy miedzy poszczegdlnymi fazami, ,a takze

! K. Zamorski, Transformacja demograficzna w Galicji na tle przemian ludnosciowych
innych krajéw Europy Srodkowej w drugiej potowie XIX i na poczqtku XX w., Krakéw 1991, s. 8.

2 E. Stanczyk, Rodnosé i umieralnosc na ziemiach polskich w kontekscie teorii przejécia
demograficznego, ,Wiadomosci Statystyczne” 2009, nr 9, s. 17-18.
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sama liczba faz przejécia demograficznego jest kwestig dyskusyjna. Wystepuja
okresy przejSciowe, ktore moga trwac¢ dtuzej lub krécej”®. Niemniej zawsze
nastepuja pewne zmiany strukturalne w ruchu naturalnym ludnosci, ktore
prowadza do przemian zaréwno demograficznych, jak i spotecznych®.

Z pojeciem transformacji demograficznej wigze sie rowniez zjawisko
przejscia epidemiologicznego, ktdre jest stalym procesem konsekwentnie
zachodzacym we wszystkich krajach w wyniku rozwoju spoleczno-ekono-
micznego. Proces ten niesie za sobg glebokie zmiany w obrebie czynnikéow
warunkujacych zdrowie spoteczenstw, a w efekcie przedtuzanie przeciet-
nego trwania zycia. Wyrézniamy cztery fazy przejscia: 1) dominacja chorob
zakaznych jako gléwnej przyczyny choréb i zgonéw; 2) nasilenie wystepo-
wania wypadkéw i urazéw w miare stopniowej poprawy statusu spoteczno-
-ekonomicznego ludnosci; 3) nasilenie si¢ zjawiska chordb cywilizacyjnych
(m.in. cukrzycy, choréb ukiadu krazenia, nowotworow); 4) pojawienie sie
nowych zagrozen zdrowia (nowych choréb), takich jak AIDS, goraczka krwo-
toczna Ebola i tym podobnych. Zasadniczo, caly proces transformacji epide-
miologicznej sprowadza si¢ do zmniejszenia liczby zgonéw spowodowanych
chorobami zakaznymi na rzecz choréb degeneracyjnych, zwiazanych z prze-
ksztatceniami spoteczenstw oraz ogdlnym rozwojem gospodarki Swiatowej’.

Proces transformacji demograficznej na ziemiach polskich® wzbudzit zainte-
resowanie wsrdd demograféw historycznych. Powstato na ten temat wiele prac
badajacych i jednoczesnie probujacych wyjasni¢ to zjawisko’. Kwestig trudna
do ustalenia byto stwierdzenie, kiedy wtasciwie nastapit poczatek przejscia
demograficznego na tym obszarze. Na to pytanie jako pierwszy podjat probe
odpowiedzi Stefan Szulc®. W oparciu o dane traktujace o ruchu naturalnym
ludnos$ci Europy spostrzegt, iz ewolucja demograficzna ludnosci polskiej
byta dalece opdzniona w poréwnaniu do ludéw Europy Zachodniej. Biorgc
pod uwage zmniejszenie rodnosci, na ziemiach polskich ten etap rozpoczat

* P. Eberhardt, Fazy rozwoju demograficznego Polski, ,Roczniki Nauk Spotecznych”,
T. 6:2014, nr 2, s. 138.

* B. Ogdrek, Niezatarte pietno? Wptyw I wojny swiatowej na ludnos¢ miasta Krakowa,
Krakow, 2018, s. 63-78; tenze, Transformacja demograficzna ludnosci Krakowa w latach
1859-2010, ,Matopolska”, T. 15: 2013, s. 105-112.

° B. Ogorek, Populacja Krakowa w kontekscie dtugofalowych procesow demograficznych
na przetomie XIX i XX wieku, ,Przeszt. Demogr. Pol.”, T. 32: 2013, 5. 71, 78; M. Bryta,
I. Maniecka-Bryta, Proces starzenia populacji wyzwaniem dla polityki zdrowotnej,
,Gerontologia Polska”, T. 19: 2011, nr 1, s. 40-46.

¢ To okredlenie uzyte w niniejszej rozprawie dotyczy terendéw pdzniejszej
II Rzeczypospolitej.

7 Wspomniane w dalszej czesci pracy badania nie obejmowaly mniejszosci naro-
dowych zamieszkujacych ziemie polskie.

8 S. Szulc, Ruch naturalny ludnosci w Polsce w latach 1895-1935 [w:] Zagadnienia
demograficzne Polski, red. E. Szturm de Sztrem, Warszawa 1936, s. 37 (Statystyka Polski.
Seria C, z. 41).

XX1 (2019) MALOPOLSKA




Poréwnawecza analiza umieralnosci w parafii Zagoérzany...

sie minimum 20 lat pozniej (w 1903 roku). Réwniez w kwestii obnizenia sie
stopy zgonow liczba ta jest podobna, poniewaz mogto to by¢ niewiele mniej
niz 20 lat (na ziemiach polskich byt to rok 1890). Sam autor badania, tak ocenit
sytuacje terenow II Rzeczypospolitej: ,Wysokim [w]spdtczynnikom urodzen
zawsze odpowiadaja wysokie [w]spdtczynniki zgondw. Jesli uwzglednic te
okoliczno$¢, obraz Polski nie bedzie zty: [w]spdtczynniki zgonéw w Polsce
nalezg do wysokich w poréwnaniu z innemi pafistwami, lecz bynajmniej nie
do najwyzszych. W okresie poczatkowym, przed spadkiem [w]spdtczynnikéw
zgonow, co najmniej 6 panstw miato umieralnos¢ wyzsza niz Polska”’.

Z podobna tezg odnosnie do poczatku przej$cia demograficznego mozemy
sie spotkac¢ w pracach Ladogorskiego, ktéry wnikliwie zbadat ruch naturalny
na terenie Slaska, Wielkopolski i Pomorza. Jego zdaniem, we wszystkich
trzech regionach spadek umieralnosci nastgpil okoto roku 1886, natomiast
zmniejszenie rodnosci mialo swoje miejsce w latach 1898-1904". Jak wida¢,
lata te w wigkszym stopniu sa przyblizone do tych przedstawionych przez
Szulca. Warto wspomnie¢ rowniez o pracy Krzysztofa Zamorskiego!!, ktéry
przeprowadzil dogtebng analize struktury i ruchu naturalnego ludnosci
Galicji w drugiej potowie XIX wieku i w poczatkach XX wieku. Zamorski
swoje badania opart na materiatach demograficznych austriackich spisow
powszechnych oraz biezacych statystyk ludnosciowych w austriackich i gali-
cyjskich wydawnictwach statystycznych. Na podstawie tych zrédet okreslit
date nagtego spadku umieralnosci (II faze przejscia) na rok 1880, natomiast
IIT faze (polegajaca na obnizeniu si¢ rodnosci) umiejscowil w pierwszej
dekadzie XX wieku. Nalezy podkresli¢, iz te dane odnosza si¢ wytacznie do
terendéw Galicji. W temacie ziem polskich objetych granicami poézniejszej
II Rzeczypospolitej, Zamorski okreslit moment wejscia w proces transfor-
macji na lata 1895-1900'. Jako kolejna podjeta probe zbadania okreséow
wystepowania poszczegdlnych faz transformacji demograficznej na ziemiach
polskich Elzbieta Stanczyk®. Jej zdaniem, wtasciwe przejscie demograficz-
ne, zaczynajace sie od fazy Il miato miejsce w 1885 roku, natomiast kilka lat
p9zniej, bo okoto 1903 roku, nastapita III faza. Autorka podkreslita, iz sa to
daty orientacyjne, jednakze zauwazalne jest podobienstwo do tez Szulca,
Ladogorskiego czy Zamorskiego. Podkreslit to réwniez Bartosz Ogoérek!,

9 Tamze, s.39.

1 T. Ladogdrski, Periodyzacja rozwoju demograficznego ludnosci polskich ziem zachod-
nich i pétnocnych w latach 1816-1914, , Przeszt. Demogr. Pol.”, T. 5: 1972, s. 114-115.

K. Zamorski, dz. cyt., s. 21-23.

12 Tenze, Poczatki przejécia demograficznego w Polsce, ,,Studia Demograficzne”, 1993,
2(112),s.17.

B E.Stanczyk, dz. cyt., s. 16-32.

4 B. Ogorek, Transformacja demograficzna ludnosci..., s. 105-127; tenze, Populacja
Krakowa w kontekscie..., s. 25-87.
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biorac pod uwage réznice w pogladach wspomnianych badaczy przyjat,
ze: ,wérdd ludnosci Galicji, poczatki spadku umieralnosci przypadaja na
dekade 1870-1880, zas redukcja rodnosci rozpoczeta sie miedzy rokiem
1900 a 1910”. Autor zauwazyl, ze w przypadku ziem polskich, ,mamy do
czynienia zdwoma schematami transformacji demograficznej — zachodnio-
-poludniowym i centralno-wschodnim”.

Wymienione wyzej badania koncentruja si¢ na réznicach miedzy zabo-
rami (wyjatkiem jest praca Ogorka), badz na calosci ziem polskich, przez
co rozumie sie tereny pdzniejszej II Rzeczypospolitej. Dlatego tez warto
wspomniec o pracach w skali lokalnej. Mam miedzy innymi na mysli dzieto
Stanistawa Borowskiego™, w ktéorym dogtebnie zostat zbadany mikroregion
Czacz w kontekscie zjawisk i przemian demograficznych. Borowski przed-
stawit jak przebiegaly wieloletnie trendy malzenistw, urodzen i zgonéw w tej
lokalno$ci i jakie czynniki nimi kierowaty. Autor szczegdlnie zwrécit uwage
na wplyw srodowiska geograficznego i spoteczno-ekonomicznego. Ponadto,
zostata poruszona kwestia migracji ludnosci tego mikroregionu oraz zapre-
zentowano prognozy rozwoju demograficznego w Czaczu. Kolejng praca,
skupiajaca si¢ na glebokiej analizie jednego, mniejszego regionu jest badanie
Edmunda Piaseckiego na temat parafii bejskiej'®. W tym badaniu szczegol-
nie szeroko zostala przedstawiona problematyka ptodnosci i umieralno-
Sci, ktore do tamtej pory nie byly przedmiotem analizy w takim zakresie.
Opracowane rowniez zostaly zmiany w zaludnieniu parafii, strukturach
wieku, migracje ludnosci oraz sezonowos¢ urodzen, matzenstw i zgondw.
Nalezy podkresli¢, iz catos¢ badan powstata w oparciu o metryki parafialne
tej miejscowosci.

Biorac pod uwage wspomniane badania i dominacje tych skupiajacych sie
na analizowaniu catych ziem polskich pojawia si¢ gtéwne pytanie badaw-
cze — czy podobne trendy mozemy zaobserwowac¢ w skali lokalnej? Czy
spadek umieralnosci wyznaczajacy poczatek przejscia demograficznego
w wybranych lokalnosciach byt zbiezny z tendencja w danym zaborze?
Celem weryfikacji hipotezy wykorzystane zostang dane z metryk para-
fialnych wsi Zagdrzany oraz wspomniane juz wczesniej prace regionalne
Borowskiego i Piaseckiego. W zwiazku z procesem transformacji epidemio-
logicznej nasuwa sie¢ jeszcze jedno pytanie — czy oprdcz zmian natezenia
zgondw mozemy zaobserwowac zmiane jakosciowa, czyli ewolucje przy-
czyn zgondw? Ta analiza zostanie przeprowadzona wytacznie na podstawie
przyczyn zgondw zapisanych w metrykach parafialnych Zagorzan.

> S. Borowski, Procesy demograficzne w mikroregionie Czacz w latach 1598-1975,
,Przeszt. Demogr. Pol.”, T. 9: 1976, s. 95-191.

1 E. Piasecki, Ludnos¢ parafii bejskiej (woj. kieleckie) w Swietle ksiag metrykalnych
z XVIII-XX w. Studium demograficzne, Warszawa—Wroctaw, 1990.
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PARAFIA ZAGORZANY

Parafia Zagdrzany jest potozona w pétnocnej czesci powiatu gorlickiego
i graniczy z Gorlicami od péinocnego zachodu. Poczatek jej siega XIII wieku,
kiedy to Zagodrzany stanowitly wtasnos¢ Opactwa Benedyktynow w Tyncu.
Po kasacji dobr klasztornych przez Austriakow (dekretem z 1782 r.) wie$ ta
stata sie wtasnoscig rodziny Wielopolskich, a nastepnie Skrzynskich'’, po
ktérych zostat $lad do dnia dzisiejszego w postaci ruin zamku oraz monu-
mentalnego mauzoleum. Parafia ta nie obejmowata swoim zasiegiem innych
wiosek poza Zagoérzanami. W Zagoérzanach w 1891 roku liczba katolikow
wynosita 1406, natomiast zydow 70'8. W badanym okresie miejscowos¢ ta,
wedlug artykutu Ireny Homoli¥, utrzymywata sie gtéwnie z gospodarki
hodowlanej oraz zbozowej. W hodowli przewazato bydlo rogate, sprze-
dawane handlarzom i pedzone na rzez do Krakowa, a nawet do Wiednia.
Na drugim miejscu byta hodowla drobiu. Jednakze w Zagérzanach domi-
nowaly gospodarstwa kartowate i matorolne, ktére na ogét zajmowaly sie
gospodarkg zbozowa. Ze zbdz uprawiano gtéwnie pszenice, zyto, owies
a takze jeczmien. Ponadto siato si¢ rowniez gryke, groch, bob, sadzito kapu-
ste, ziemniaki i karpiele. Uprawiano tez w duzych ilo$ciach len i konopie,
przez co wérdd rzemiost w rejonie gorlickim przewazato tkactwo, a z nasion
tych roslin robiono olej, na ktory byt duzy popyt ze wzgledu na rygory-
styczne przestrzeganie postow koscielnych.

Duze ilosci jeczmienia i innych zbéz zuzywano do wyrobu piwa i wodki
w okolicznych gorzelniach. Wedtug Andrzeja Cmiecha®, w II potowie
XIX wieku, rolnictwo w powiecie gorlickim byto zacofane. Jego rozwoj
nastapit dopiero na poczatku XX wieku, kiedy to zaczeto uzywaé mto-
carni benzynowych i naftowych, a takze wprowadzono takie maszyny
jak zniwiarki i siewniki. Innym zajeciem ludnosci powiatu gorlickiego,
w tym mieszkancéw Zagorzan oprocz rolnictwa, byta praca w rozwinie-
tym na tamtych terenach w II potowie XIX wieku gérnictwie naftowym?'.
Robotnicy rekrutowali si¢ z ubozszych wtoscian, komornikéw, ktérzy
nie mogac zy¢ z roli, pomagali sobie zarobkowaniem przy wydobyciu
ropy. Niektorzy dorabiali sobie poprzez przewozenie ropy w beczkach na
wozach do oddalonych miejscowosci, czy tez wyrdob smaréw z odpadow
destylarni.

7 SGKP, T. 14, red. B. Chlebowski, 1895, s. 263-264.

8 ,Schematismus Universi Venerabilis Cleri Saecularis et Regularis Dioeceseos
Ritus Latini Premisliensis”, 1891, s. 67.

¥ 1. Homola, Gorlice l:region gorlickiw latach 1772-1914 [w:] Nad rzekq Ropg, [Cz. 3]
Szkice historyczne, red. Z. Zarnecka, Krakoéw 1968, s. 501-516.

20 A. Cmiech, Ziemia Gorlicka i jej dzieje, Gorlice 2017, s. 147-150.

1. Homola, dz. cyt.
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Nalezy rowniez wspomnie¢ o swiadomosci higieny 6wczesnej ludnosci,
ktora znajdowata sie na bardzo niskim poziomie. Piotr Franaszek podaje®,
ze w galicyjskiej wsi woda byta czerpana ze strumieni, rzek i Zrédet oraz
z drewnianych studni (wedtug Elzbiety Dolaty® czesto przypominajacych
dotek, z ktérego kazdy czerpal wode konewka). Zdaniem autora, woda
z wymienionych zrédel nierzadko byta mocno zanieczyszczona: ,,czesto do
naturalnych zasobéw odprowadzano scieki z dotéw kloacznych i ze stajni,
za$ studnie kopano przy gnojowiskach, z ktérych przenikata gnojowka”?.
Ponadto mieszkanicy wsi nie przestrzegali podstawowych zasad higieny,
albowiem pobierali wode z miejsc stuzacych do pojenia bydta lub prania
uzywajac przy tym brudnych naczyn, przeznaczonych do prac typowo
gospodarczych, a nie spozywczych.

Znacznie szerszy obraz éwczesnej higieny mamy na temat miast® i wiele
prac szeroko omawia warunki Zycia mieszczan. Na przyktad Lukasz
Potomski podkreslit problem stabej promocji edukacji zdrowotnej ,przez
najbardziej wplywowe srodowiska, czyli duchowienstwo wszystkich reli-
gii”*. Zdaniem badacza, gléwng przyczyna niedbatosci w zakresie higieny
byt brak profilaktyki. W XIX wieku i na poczatku XX leczono skutki choroby
natomiast nie szukano przyczyn. Stan ulic miast pozostawiat wiele do zycze-
nia, rynsztokiem ptynely nieczystosci, ktére potem wywotywaty epidemie,
na przyktad duru brzusznego w 1895 roku w Nowym Saczu?. Z ksigzki
Potomskiego wynika, ze , w okolicach Rynku chtopi zatatwiali swoje spra-
wy fizjologiczne, totez czesto skarzono si¢ na cuchnaca won z zakamarkow
fary”?. Trudno sie dziwi¢, ze w nastepstwie wybuchaty epidemie.

Temat higieny oraz stanu sanitarnego w XIX wieku poruszony zostat
w pracy Aleksandra Lupienko®. Badacz zauwazyt korelacje pomiedzy wilgo-
cia panujaca w pomieszczeniach a rozprzestrzenianiem si¢ choréb. Na prze-
fomie XIX i XX wieku odkryto mikroskopijne formy grzybdw rozwijajace sie

2 P. Franaszek, Dieta chtopow galicyjskich na przetomie XIX i XX wieku, ,RDSG”, T. 76:
2016, s. 300.

# E. Dolata, Troskii radosci chtopskiej rodziny galicyjskiej na przetomie XI1X i XX wieku
w swietle Zrédet pamigtnikarskich, ,Wychowanie w Rodzinie”, T. 14: 2016, s. 287.

# P. Franaszek, dz. cyt., s. 300.

% Opisujac warunki sanitarne wystepujace w XIX-wiecznej wsi, nalezy nadmienic,
iz powstalo niewiele prac poruszajacych ten temat. Badacze skupili sie na warunkach
panujacych w miastach z prostego powodu — wiekszej ilosci zrédet pisanych.

% }.. Potomski, Miedzy zacofaniem a nowoczesnoéciq. Spoteczenstwo Nowego Sqcza
w latach 1867-1939, Krakow, 2017, s. 458.

27 Tamze, s. 460.

# L. Potomski, dz. cyt,, s. 461.

¥ A.Lupienko, Przetom higieniczny w projektowaniu mieszkan w Warszawie w 2 pot.
XIX wieku [w:] Czystos¢ i brud. Higiena w XIX wicku. Wokdt przetomu bakteriologicznego,
red. W. Korpalska, W. Slusarczyk, Bydgoszcz, 2016, s. 92.
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w wilgotnym $rodowisku, ktére powodowaty smiertelne choroby. Niestety
ludzie nie zwracali uwagi na problem wilgotnosci pomieszczen, jak pisze
Lupienko: ,, duze mieszkania réwniez potrafity by¢ z r6znych powodow wil-
gotne, ale jak zauwazano — wybierano je z powodu dobrej lokalizacji domu,
nie liczac sie ze zdrowotnoscig”.

Problem chordb zakaznych omoéwila Anna Marek twierdzac, ze stanowily
one duzy problem w XIX wieku, i nie tylko ze wzgledu na ich powszechne
wystepowanie, stabe diagnozowanie czy leczenie: ,, problemem byla rowniez
armia ozdrowiencéw, ktoérzy nie mogli przebywac¢ w przepetnionych szpi-
talach, ze wzgledu na niebezpieczenstwo zakazenia inna chorobg zakazna
oraz brak $wiezego powietrza. Powroét do domu takze nie gwarantowat odpo-
wiednich warunkow. Rekonwalescenci powracali do wilgotnych, ciemnych
pomieszczen, niedojadali badz spozywali niewlasciwe pokarmy a nawet zmu-
szeni byli do podjecia pracy zawodowej”?'. Nalezy rowniez wspomnie¢, iz nie
tylko brak podstawowej wiedzy medycznej i higieny osobistej stanowit duzy
problem w XIX wieku. Robert Fogel®? zauwazyt réwniez inne czynniki wptywa-
jace na duza $miertelno$¢ ludzi w tym okresie, miedzy innymi byt to niedoboér
witamin, na przyktad takich jak niacyna, tiamina czy witamina D. Fogel pod-
kreslit rowniez, ze bardzo $miertelny dla czlowieka byt chroniczny niedoboér
zywnosci. Badacz zwrécit uwage nie tylko na sam fakt matej ilosci pozywienia
w XVIIIi XIX wieku, ale tez na jego zta jakos¢. Udziat kalorii zdobytych ze spo-
zywania produktéw pochodzenia zwierzecego w Europie byt o potowe mniej-
szy niz obecnie. Organizmy niedozywione, zaopatrzone w niedostateczna ilo$¢
sktadnikow mineralnych i witamin nie potrafity ,broni¢ sie” przez wirusami
ibakteriami, co w efekcie prowadzito do powaznych choréb, a nawet $mierci.

ZRODLA I METODY

Gléwnym zrodiem badan jest ksiega Liber Mortuorum z lat 1876-1915, ktéra
znajduje si¢ w Archiwum Kancelarii parafii Zagorzany®. Nalezy zwréci¢ uwage,
ze to wlasnie w zaborze austriackim najwczesniej zostaly wprowadzone prze-
pisy prawne w zakresie rejestracji metrykalnej. W wyniku reformy jézefinskiej,
15 marca 1782 roku proboszczowie stali sie¢ rownoczesnie urzednikami stanu
cywilnego. Dwa lata pozniej, w wyniku kolejnego patentu cesarskiego Jozefa II
ustalono formularz metryk oraz narzucono obowiazek prowadzenia trzech osob-
nych ksiag (slubow, urodzen i zgonow) w jezyku lacinskim. Wpisy do metryk

30 Tamze, s. 92-93.

% A. Marek, Zagadnienia higieny publicznej na tamach krakowskiego czasopisma
,, Przewodnik Higieniczny” 1889-1895 [w:] Czystosc i brud..., s. 164-165.

2 R.W. Fogel, The Escape from Hunger and Premature Death, 1700-2100 Europe,
America, and the Third World, Nowy Jork, 2004, s. 3-7.

¥ Archiwum Kancelarii parafii Zagdorzany, Liber Mortuorum z lat 1876-1915.
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miaty by¢ uzupetniane przez duchownego, ktéry udzielit sakramentu. Wszelkie
pomytki mogtly zosta¢ skorygowane dopiero po otrzymaniu po otrzymaniu
pisemnej zgody wladz gubernialnych. Za réznego rodzaju fatszerstwa czy inne
uchybienia odpowiedzialnos¢ ponosili proboszczowie™. Zakres badanych lat to
1880-1914, czyli okres, w ktérym juz od ponad 100 lat funkcjonowaly wspomnia-
ne wyzej regulacje prawne. Sama ksiega Liber Mortuorum w catosci posiadata
wydrukowane, gotowe formularze, na ktore sktadaty sie kolejne rubryki:

1. Numer pozycji w ksiedze,
. Dzien, miesigc $mierci oraz pogrzebu,
. Numer domu zmartego,

=~ W N

. Imie, nazwisko i status spoleczny (zawdd) zmartego — réwniez imiona
dzieci, imiona i nazwiska rodzicow (nawet zmartych),

. Religia (katolicka/lub inne),

Ple¢,

. Dni zycia (wiek zmartego),

. Choroba/przyczyna zgonu,

. Adnotacje (kto udzielit spowiedzi i namaszczenia oraz numer i data
rozpoznania/obdukcji medycznej)®.

Jak wida¢ powyzej, formularz metryki byt szczegétowy, jednakze nie wszyst-

O ® N o !

kie informacje byty tak skrupulatnie uzupetnianie, czesto pomijano date obdukgji
medycznej, w efekcie czego w rubryce , Adnotatio” widniato tylko imie i nazwi-
sko ksiedza udzielajacego sakramentow spowiedzi i ostatniego namaszczenia.

W tym czasie nastepowaty zmiany wsréd ksiezy stuzacych w tej parafii.
Poczawszy od 1880 roku ksiege zgonéw uzupetnial ks. Walenty Pelinczak.
Jego wpisy charakteryzowaty sie polskimi wtraceniami oraz ciezko czytel-
nym pismem, ponadto przyczyny zgondéw byly mato zréznicowanie, co moze
sugerowac waska wiedze medyczna ksiedza. W okresie od lutego 1882 roku,
do kwietnia tego samego roku wpisy do ksiegi byty wprowadzane przez
ks. Jézefa Wojnara, ich charakterystyke mozna poréwnac do tych wcze-
$niejszych. Nastepnie pojawily sie metryki asygnowane przez ks. Mikotaja
Tarczynskiego, ktore cechowaty sie pieknym pismem, byty czytelne i sta-
rannie uzupetniane. Ksigdz Tarczynski, podobnie jak jego poprzednicy nie
opisywal zbyt szczegétowo przyczyn zgondw ani tez nie pojawiato sie wsrod
nich wiele ,nowych” choréb. Dopiero od czerwca 1909 roku, kiedy to postuge
przejat ks. Jan Liszkiewicz mozna zauwazy¢ bardziej sprecyzowane przy-
czyny, niekiedy nawet obficie opisane. Jedynym utrudnieniem dla badacza
w tym przypadku byto nieczytelne pismo duchownego.

* B. Kumor, Przepisy paristwowe i koscielne dotyczqce metryk koscielnych w zaborze
austriackim, ,,Przeszt. Demogr. Pol.”, 1975,nr7,s.93-103; P. Rachwat, Ksiegi metrykalne
z czaséw zaboru austriackiego w archiwach parafialnych w Lubelskiem — regulacje prawne, stan
zachowania, ,Rocznik Lubelskiego Towarzystwa Genealogicznego”, T. 6: 2014, s. 306-312.

% Liber Mortuorum...
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Kolejnym zrédtem, dzieki ktéoremu mozliwe byto uzyskanie liczby miesz-
kancéw Zagoérzan w poszczegdlnych latach, co byto niezbedne do obliczenia
wspdtczynnikéw zgondw, byty ,Schematyzmy Diecezji Przemyskiej”* — roczni-
ki urzedowe duchowienstwa pisane w jezyku facinskim (od 1938 roku réwniez
w jezyku polskim). Ksiegi te zawieraja na poczatku chronologiczny wykaz
biskup6éw od poczatku istnienia diecezji, nastepnie znajduje si¢ opis personal-
ny konsystorza i stanowisk urzedowych obsadzonych przez kaptanéw przy
siedzibie biskupa diecezjalnego. Najwieksza cze$¢ rocznika zajmujg wykazy
dekanatow wraz z parafiami. Kazda parafia posiada swdj opis, w ktérym
mozna odnalez¢ informacje takie jak: nazwisko, imi¢ a czasem bardziej szcze-
gotowe dane na temat proboszcza oraz wikarych, statystyki ludnosci parafii
(z uwzglednieniem réwniez grekokatolikow i zydéw) oraz ogolne zarysy
historii danego probostwa. Na koncu rocznika znajdujg sie réozne dodatkowe
informacje, takie jak spisy imienne zakonnikéw i zakonnic w klasztorach czy tez
spisy zmartych duchownych. Schematyzm konczy sie indeksem parafii i os6b
duchownych. Niestety, jakos¢ danych demograficznych zawartych w schema-
tyzmach moze zosta¢ poddana w watpliwos¢, poniewaz nie sg one oficjalnymi
statystykami ludno$ciowymi oraz czasami zawierajq roznego rodzaju defekty,
np. luki w danych czy tez powtdrzenia wartosci w kolejnych latach?. Dlatego
tez, zdecydowano si¢ na poréwnanie ich z danymi z urzedowych spiséw
powszechnych, wydawanych przez c.k. centralng komisje statystycznag®.

Tabela 1. Liczba ludnosci Zagorzan na podstawie danych z urzedowych spisow
powszechnych

Rok 1880 1890 1900 1910
Rzymscy katolicy 1470 1733 1924 -
Ludnos¢ wszystkich 1498 1769 1958 1897
wyznan

Zrédto: badanie wlasne na podstawie zrédet wymienionych w przypisie 38

% ,Schematismus Universi Venerabilis...”, 1885-1886, 1891, 1893, 1894-1912, s. 61.

¥'S. Rejman, Zgony i ich uwarunkowania w parafii farnej w Rzeszowie w latach 1876—
1913 w kontekscie pierwszego przejscia demograficznego, ,Przeszt. Demogr. Pol.”, T. 40: 2018,
s. 250.

* Special-Orts-Repertorium von Galizien | Wykaz szczegotowy miejsc w Galicyi, Bd. 12,
Galizien, Wien 1886, s. 123-124; Special-Orts-Repertorium von Galizien / Wykaz szczegé-
towy miejscowosci w Galicyi, Bd. 12, Galizien, Wien 1893, s. 160-161; Gemeindelexikon
der im Reichsrate vertretenen Konigreiche und Linder, Bd. 12, Galizien, Wien 1907, s. 184;
J. Bigo, Najnowszy skorowidz wszystkich miejscowosci z przysiétkami w Krélestwie Galicyi,
Wielkiem Ksiestwie Krakowskiem i Ksiestwie Bukowinskiem z uwzglednieniem wszystkich
dotqd zaszlych zmian terytoryalnych kraju, Lwow 1914, s. 214.
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Tabela 2. Srednia liczba ludnoéci w miejscowosci Zagdrzany na podstawie danych
z Schematyzmdéw

) Srednia liczba ludnosci wg danych
Liczba ,
z Schematyzmoéw
1880-1889 1406
1890-1899 1706
1900-1909 1870
1910-1919 1883

Zrédto: badanie wtasne na podstawie , Schematismus Universi Venerabilis Cleri Saecularis
et Regularis Dioeceseos Ritus Latini Premisliensis”, 1885-1886, 1891, 1893, 1894-1912,
s. 61

Tabela 3. Procentowy przyrost liczby ludnosci w miejscowosci Zagérzany

Procentowy przyrost liczby ludnosci
Lata -
wg danych ze spisow wg danych
powszechnych z Schematyzmow
1880-1890 15,3% 17,6%
1890-1900 9,7% 8,8%
1900-1910 -3,2% 0,7%

Zrédto: badanie wlasne na podstawie zrédet wymienionych w przypisach 36 i 38

Analizujac dane z pierwszych dwdch tabel, mozna zauwazy¢ drobne
rozbieznosci liczb pomiedzy tymi zawartymi w schematyzmach a tymi
przedstawionymi w spisach powszechnych. Rozbieznosci te moga by¢
podyktowane ewentualnymi réznicami miedzy zasiggiem miejscowosci
i parafii, a takze wspomnianymi powyzej mankamentami schematyzmoéw.
Zwazywszy na niewielki rozmiar réznic miedzy oboma zrédtami oraz na
fakt, iz celem badania jest nie tyle precyzyjne ustalenie wymiaru wspoét-
czynnikow umieralnosci dla poszczegdlnych lat, a raczej przesledzenie
ich zmian w czasie, wykorzystanie danych z schematyzmow wydaje sie
w pelni uzasadnione. Przekonanie to potwierdza rowniez analiza zawar-
tych w tabeli 3 procentowych przyrostéw liczby ludnosci w kolejnych

dziesiecioleciach uzyskanych na podstawie dwdch omawianych kategorii
zrdodet.

Jak juz zostalo wczesniej wspomniane, badanie oparte jest na cztero-
fazowym modelu transformacji demograficznej. Gléwnym zadaniem jest

XX1 (2019) MALOPOLSKA
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zbadanie, kiedy wtasciwie nastapil moment wejscia parafii Zagorzany
w proces przejScia demograficznego. W tym celu stosowane sg proste
wspotezynniki umieralnosci, obliczone na podstawie danych uzyskanych
ze wspomnianej juz powyzej ksiegi Liber Mortuorum z lat 1876-1915 oraz
Schematyzmoéw Diecezji Przemyskiej. Ze wzgledu na brak danych dla
kilku lat, liczby ludnosci zostaly usrednione w piecioletnich okresach.
Ponadto, artykut ten zostat poszerzony o analize przyczyn zgonéw w parafii
Zagorzany i odszukanie korelacji pomiedzy czestotliwoscig wystepowania
poszczegdlnych grup przyczyn a ogélna liczba zgondéw w tym probostwie.
Ponizej znajduje sie klasyfikacja choréb, wedtug ktérej zostaty pogru-
powane poszczegdlne przyczyny. Postuzyta do tego Miedzynarodowa
Klasyfikacja Choréb ICD-10%, opracowana przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia. Na potrzeby tego artykulu wybrane zostaty jedynie grupy, do
ktérych zaliczaly sie¢ przyczyny w metrykach parafii Zagérzany.

A — Wybrane choroby zakazne i pasozytnicze,

C - Nowotwory,

D — Choroby krwi i narzadow krwiotwoérczych oraz wybrane choroby

przebiegajace z udzialem mechanizmoéw immunologicznych,

F — Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania,

G - Choroby uktadu nerwowego,

I — Choroby uktadu krazenia,

] — Choroby uktadu oddechowego,

K - Choroby uktadu pokarmowego,

M- Choroby uktadu migsniowo-szkieletowego i tkanki tacznej,

N - Choroby uktadu moczowo-piciowego,

O - Ciaza, porod i okres potogu,

Q — Wady rozwojowe wrodzone, znieksztalcenia i aberracje chromosomowe,

R — Objawy, cechy chorobowe oraz nieprawidlowe wyniki badan klinicznych

ilaboratoryjnych niesklasyfikowane gdzie indziej,

S - Urazy, zatruciaiinne okreslone skutki dziatania czynnikéw zewnetrznych,

V — Zewnetrzne przyczyny zachorowania i zgonu.
Niektdre oznaczenia zostaty zmodyfikowane w celu uproszczenia, a w efek-
cie jednoznacznego odczytu danych. Oznaczenie choréb zakaznych i paso-
zytniczych do symbolu A, podczas gdy w ICD mozna uzywac litery A lub B,
biorac pod uwage juz bardziej szczegélowe objawy. Podobna sytuacja ma
miejsce przy urazach, zatruciach i innych okreslonych skutkach dziatania
czynnikow zewnetrznych (symbole S lub T) oraz przy ostatniej grupie, czyli
zewnetrznych przyczynach zachorowan i zgonow, ktére moga by¢ oznaczane
takimi literami, jak: V, W, X, Y.

¥ WHO: International Classification of Diseases, Version 2016, online: http://apps.who.
int/classifications/icd10/browse/2016/en (dostep: 8.07.2018).
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WYNIKI

Wykres 1. Wspétczynnik zgondw parafii Zagorzany w latach 1880-1914
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Zrédto: badanie wlasne na podstawie Liber Mortuorum z lat 18761915 parafii Zagorzany

Stopa zgondéw w parafii Zagorzany miata charakter rosnacy do roku 1889,
od tego momentu miat miejsce stopniowy spadek az do 1904 roku. Warto
dodag¢, ze w pierwszym badanym przeze mnie dziesigcioleciu wspoétczyn-
nik zgondw wynosil w powiecie gorlickim 26%o, przy czym w catej Galicji
wynosit on 33%o, co jest bardzo zblizone do wartosci wystepujacej w parafii
Zagorzany®. W latach 1905-1909 obserwujemy delikatny wzrost wartosci
wspotczynnika, jednakze jest to réznica rzedu 2 punktéw promilowych,
ktéra mogta by¢ spowodowana losowymi zdarzeniami, takimi jak kleska
nieurodzaju czy epidemia choroby zakaznej. To nieznaczne zwigksze-
nie stopy zgondw w tym czasie ma swoja przyczyne w niespodziewanie
wysokiej liczbie zgondw w roku 1908, ktéra wynosita 65. Dla poréwnania,
w 1904 roku byto ich o prawie potowie mniej, bo 33. Po weryfikacji najczest-
szych przyczyn zgondw mozna jasno stwierdzi¢, ze rok 1908 charakteryzo-
wat sie duza liczba zgondéw spowodowanych chorobami zakaznymi, gtéwnie
szkarlatyna i bfonica.

Analizujac wykres dalej, poczawszy od roku 1909 obserwujemy znacz-
ny spadek wartosci stopy zgonow, by¢ moze spowodowany poszerzeniem
w pewnym stopniu wiedzy medycznej mieszkanicéw Zagodrzan lub same-
go proboszcza, ktory uzupelniat te metryki. Przypuszczenia ponownie
zostaja oparte na obserwacji zrodet zgondw, poniewaz na przetomie
lat 1908/1909 przyczyny byly o wiele bardziej sprecyzowane. Zaczely

4 Rocznik Statystyki Galicyi”, R. 5: 1894-1897, s. 26-27.
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pojawiac sie nazwy chorob takich jak: rak szpiku kostnego, rak przetyku,
zapalenie oplucnej czy zapalenie otrzewnej. Powyzsza analiza przynosi
nastepujace wnioski: w latach 1880-1914 w parafii Zagérzany prawdo-
podobnie mial miejsce poczatek zjawiska transformacji demograficznej.
Wyraznie wida¢ stadium przedtransytoryjne, charakteryzujace si¢ wysoka
stopa zgonow. Mniej wiecej od 1889 roku mdgt nastapi¢ poczatek fazy II,
w ktérej wystapil nagly spadek wspotczynnika zgondw, utrzymujacy sie
na podobnym poziomie az do roku 1909. W ostatnim badanym przedziale
czasowym miato miejsce kolejne zmniejszenie wartosci stopy zgonow
0 28% w stosunku do 1909 roku. Sugeruje to, ze nawet pod koniec bada-
nego okresu prawdopodobnie wciaz wystepowato stadium transytoryjne
(IT1 III faza).

Wykres 2. Wspétczynnik zgonow w mikroregionie Czacz w latach 1880-1914
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Zrédto: S. Borowski, Procesy demograficzne w mikroregionie Czacz w latach 1598-1975,
, Przeszt. Demogr. Pol.”, T. 9: 1976, s. 100-114

W pierwszym badanym okresie stopa zgondw wynosita 30%.. Mozna
snuc¢ domysty, ze poprzednie lata rowniez cechowaly sie wysoka warto$cia
tego wskaznika. Sugerowatoby to pierwsze stadium transformacji demogra-
ficznej. Do roku 1899 mial miejsce spadek wartosci wspoétczynnika zgonow
0 43%, wskazujacy na drugi etap tego zjawiska. Nastepnie w pozostatych
badanych latach wskaznik ten utrzymywat sie na podobnym poziomie, co
sugeruje pewna stabilizacje i jednocze$nie trwanie trzeciej fazy. Miedzy
rokiem 1905 a 1909 zauwazamy ponowny spadek, ale jest on subtelny i wyno-
si jedynie 16%, wiec moze jeszcze zalicza¢ sie¢ do przedostatniego etapu
przejscia demograficznego.
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Wykres 3. Wspétczynnik zgondw w parafii Bejsce w latach 1880-1914
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Zrédto: E. Piasecki, Ludno$é parafii bejskiej (woj. kieleckie) w swietle ksiqg metrykalnych
z XVIII-XX w., Warszawa 1990, s. 89

Podobnie jak w poprzednio badanej parafii, poczagwszy od 1880 roku, ma
miejsce spadek wartosci wspdtczynnika zgonow. Tutaj réwniez mozna jedynie
snu¢ domysly, ze do tego momentu stopa zgonéw utrzymywatla sig caty czas na
wysokim poziomie, czyli mogta mie¢ miejsce faza I przejscia demograficznego.
Miedzy 1880 a 1899 rokiem wielkos¢ stopy zgondw spadta o 36%, co sugeruje
pojawienie sie drugiej fazy transformacji. Okres lat 1895-1899 charakteryzuje
sie najnizsza wartoscia wspotczynnika i od tego momentu nastepuje jego stop-
niowy wzrost. By¢ moze nastapila stabilizacja tej niskiej wartosci stopy zgondéw
i w dalszych okresach utrzymywata si¢ na poziomie 23-24%o.

Na wykresie 4. mozna tatwo zauwazy¢, ze najliczniejsza grupe (34,1%)
stanowia choroby zakazne i pasozytnicze (A). Wynik ten nie jest zadziwiajacy,
poniewaz jak powszechnie wiadomo, na przetomie XIX i XX wieku spote-
czenstwo, zwlaszcza warstwa chtopska, czesto nie miato nawet podstawowej
wiedzy medycznej. Jako przyktad moze postuzy¢ historia przytoczona przez
Jana Wneka*, ktéry w jednej z ludowych gazet odnalazt zdarzenie w okolic
Lublina, kiedy to siedmioletnia dziewczynka zostata dotkliwie pogryziona
przez wsciektego psa, a jej ojciec nie udat sie z dzieckiem do lekarza lecz
do znachorki, zeby ,zazegnata wscieklizng”. Taka postawa ojca mogta by¢
rowniez spowodowana niechecia chtopéw do lekarzy — ludnos¢ wiejska nie
wykazywatla cierpliwosci w leczeniu, w efekcie, gdy zalecone lekarstwa nie

4 J. Wnek, Problemy higieny i opieki zdrowotnej na wsi na tamach polskiej prasy ludo-
wej z przetomu XI1X i XX wieku, , Archiwum Historii i Filozofii Medycyny”, T. 78: 2015,
s. 8-15.
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wskazywaly na poprawe zdrowia, chtopi wnioskowali z tego, ze ,,doktdr na
wiasciwe lekarstwo nie trafit — z nieSwiadomosci albo przez zte wyrachowanie,

zeby wzia¢ wiecej pieniedzy za leczenie”*.

Wrykres 4. Struktura procentowa przyczyn zgondw w parafii Zagorzany wystepujq-
cych w latach 1880-1914

M A - Wybrane choroby zakazne
i pasozytnicze
C - Nowotwory
G - Choroby uktadu nerwowego
[l I - Choroby uktadu krazenia

[ ] - Choroby uktadu oddechowego
M K - Choroby uktadu pokarmowego
B M - Choroby uktadu

miesniowo-szkieletowego

Il N - Choroby ukladu
moczowo-plciowego

[ O - Ciaza, pordd i okres potogu

Il Q - Wady rozwojowe wrodzone

[ R - Objawy, cechy chorobowe
niesklasyfikowane nigdziej
indziej

B S - Urazy, zatrucia i inne skutki

dziatania czynnikéw
zewnetrznych

B V - Zewnetrzne przyczyny zgonu

Zrédto: badanie wlasne na podstawie Liber Mortuorum z lat 1876-1915 parafii Zagérzany

Duza przeszkoda, pomijajac juz niechetny stosunek do lekarzy, byto
z pewnoscig dotarcie doktora na czas, gdyz zazwyczaj byli oni wozeni woza-
mi zaprzegnietymi do koni, a pomiedzy centrum Gorlic a centrum Zagérzan
jest odlegtos¢ okoto 10 kilometréw, wiec mozna sobie wyobrazi¢, ile trzeba
byto nieraz czeka¢ na pomoc. Ponadto w 1889 roku w powiecie gorlickim,
na jednego doktora medycyny przypadato 9239 osob, czyli potencjalnych
pacjentow®. Oczywiste jest, ze jedna osoba nie byta w stanie pomdc na czas
wszystkim potrzebujacym. Do , popularnosci” choréb zakaznych i pasozyt-
niczych z pewnoscia przyczynit sie niski poziom higieny osobistej miesz-
kancow Zagorzan. Zapewne korzystali oni z ptynacego wzdtuz wsi potoku
Moszczanki. Poziom sanitarny budynkéw mieszkalnych rowniez nie byt

2 J. Wnek, dz. cyt,, s. 10.
4, Rocznik Statystyki Galicyi”, 1889-1891, s. 23.
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z pewnoscig zbyt wysoki, biorac pod uwage, ze bardzo czesto dzielono izby
mieszkalne ze zwierzetami domowymi, na przyktad krowami*. Istotna role
odgrywa tutaj rowniez wiara. Mieszkancy wsi wierzyli, ze choroba i $mier¢
to rezultat woli Boskiej czy tez braku religijnosci* — w efekcie nie walczono
z tym, poniewaz ,tak chciat Bég”.

Posréd choréb zakaznych, najczesciej wystepowaly suchoty, szkarlatyna
iospa prawdziwa. Wérdd dzieci do 2. roku zycia dominowat krztusiec i blonica.
Wracajac do wykresu, na drugim miejscu pod wzgledem liczby wystepowania
byly choroby uktadu oddechowego (J), wsréd ktérych zdecydowanie domi-
nowata angina, astma oraz zapalenie pluc. Podobnym udziatem, oscylujacym
wokot 12%, charakteryzuja si¢ dwie grupy: cechy chorobowe oraz nieprawidto-
we wyniki badan klinicznych i laboratoryjnych niesklasyfikowane gdzie indziej
(R) oraz wady rozwojowe wrodzone (Q). Pierwsza wystepuje w stosunkowo
duzej ilosci z prostej przyczyny — do tej grupy zaliczytam uwiad starczy, co
bylo najczestsza przyczyna $Smierci osob starszych. W tej klasie znalazta sie
réowniez puchlina wodna, na ktéra umieraty gtéwnie osoby bedace w okresie
przekwitania. Druga grupa (Q) sktada si¢ wylacznie z jednej przyczyny — osta-
bienia wrodzonego, ktdére byto najczesciej podawana przyczyng wsrod zgonow
noworodkoéw i niemowlat do 1. roku Zycia. Na kolejnym miejscu, pod wzgledem
wielkos$ci udzialu w strukturze grup chorobowych sa choroby uktadu nerwowe-
go (G), ktore w pierwszych 10-15 latach okresu przeze mnie badanego pojawiaty
sie bardzo rzadko ze wzgledu ich nierozpoznawalno$¢. Najczesciej wystepowata
padaczkaiudar moézgu, a takze zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych. Kolejna
grupa, stanowiaca 3,9% calosci, jest cigza, porod i okres potogu (O). Zaliczytam
do niej poronienia, martwe urodzenia oraz $mier¢ matki po porodzie. Dzieci,
ktore urodzity sie zywe, ale nie przezyly czasem nawet dwdch dni, zaliczane
byly do wczesniej wspomnianego juz ostabienia wrodzonego.

Choroby uktadu pokarmowego miaty w catosci grup chorobowych udziat
wynoszacy 2,7%. Najczesciej wystepujacymi byta biegunka i zapalenie jelit,
ale pojawiato si¢ rowniez zapalenie Zotadka oraz skret jelit. Grupe wyno-
szaca 1,9% stanowity nowotwory. Czesto pisano samo stowo , cancer” lecz
z czasem pojawialy sie konkretne odmiany, takie jak rak zoladka, szpiku
kostnego czy piersi. W okolicach jednego procenta znajdowaty si¢ dwie
grupy: zewnetrzne przyczyny zachorowania i zgonu (V) oraz choroby uktadu
krazenia (I). Te pierwsze, czesto byly podawane jako $mier¢ tragiczna, bez
konkretnego sprecyzowania. Stosunkowo czesto pojawialy sie rowniez takie
wypadki jak utoniecie, $mier¢ pod pociagiem (poniewaz od 1884 istniata kolej
podkarpacka ze stacja w Zagdrzanach*®) lub $mier¢ w pozarze. Do tej grupy
zaliczone zostaly rowniez samobojstwa, ktore zdarzyly sie jedynie 6 razy

“ E. Dolata, dz. cyt., s. 285-287.
#J. Wnek, dz. cyt., s. 9.
# ]. Homola, dz. cyt., s. 501-516.
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w ciagu catego badanego okresu. Jedynymi chorobami uktadu krazenia, jakie
mozna bylo napotka¢ w metrykach tej parafii, byt zawat serca i zapalenie problemy
miesnia sercowego. Pozostale cztery grupy, nie przekroczyty jednego pro- sprawy
centa. Wsrdd chordb krwi (D) wystapita tylko anemia jako przyczyna zgonu. ludzie
Zostaty jeszcze dwie grupy, ktére miaty 0,5% udziatu w strukturze przyczyn
zgonow. Byly to choroby uktadu moczowo-ptciowego (N), a doktadnie zapa-
lenie nerek i zapalenie macicy, oraz choroby ukltadu miesniowo-szkieletowe-
go i tkanki tacznej, do ktdérych zaliczony zostat reumatyzm.

WNIOSKI
Tabela 4. Wspétczynniki zgondéw na wybranych ziemiach polskich w poszczegdlnych
okresach lat

Lata Warto$¢ wspodtczynnika zgonow
Krolestwo Prowincja Galicja i Bukowina
Kongresowe Poznarniska
1879/82 26,9 26,1 35,1
1889/92 27,0 23,3 31,1
1899/02 25,0 22,0 27,3
1909/12 21,0 17,9 24,4

Zrédto: S. Szule, dz. cyt., 5. 37

Wykres 5. Zestawienie wspétczynnikow zgonéw w parafii Zagérzany, Czacz oraz
Bejsce w latach 18801914
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Zrédta: badanie whasne na podstawie Liber Mortuorum z lat 1876-1915 parafii Zagorzany;
E. Piasecki, Ludno$¢ parafii bejskiej..., s. 89; S. Borowski, Procesy demograficzne w mikrore-
gionie Czacz..., s. 100-114
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W parafii bejskiej nalezacej do Krélestwa Kongresowego zaobserwowany
zostal spadek wartosci tego wspodtczynnika juz po 1884 roku o 6 punktéw
promilowych. Jest to juz wyrazny sygnat poczatku II fazy przej$cia demo-
graficznego. Natomiast patrzac na powyzsza tabele, zauwazalny spadek
wspoélczynnika wystepuje dopiero w latach 1899-1902. Oznacza to, ze
parafia bejska wstapita we wtasciwy etap transformacji o kilka lat wcze-
$niej niz cate Krélestwo Kongresowe. Moze to by¢ zwigzane z potozeniem
tego probostwa, poniewaz oddalone byto jedynie parenascie kilometréw
od zaboru austriackiego, gdzie jak wida¢ proces ten zapoczatkowany byt
nieco wczesniej.

Idac dalej, mikroregion Czacz nalezat do Prowincji Poznanskiej, czyli
innymi stowy do zaboru pruskiego. Latwo dostrzec, ze wystepowaty tam
najnizsze wartosci stopy zgondw. Wedtug moich obliczen w Czaczu, podob-
nie z reszta jak w Bejscach, zmniejszenie wartosci wspotczynnika zgonow
nastapito juz po 1884 roku. Byt to drastyczny spadek, bo az o 13 punktéw pro-
milowych. P6ézniej wartosc¢ stopy utrzymywata sie na podobnej wysokosci.
Ponownie wartosci dotyczace mikroregionu nie pokrywaja sie z tymi odno-
szacymi sie do wiekszego obszaru. W Prowincji Poznanskiej spadek wspot-
czynnika zgonéw nastepowat bardziej stopniowo i delikatnie. Natomiast
w tym przypadku nastapita zgodnosé pod wzgledem momentu rozpoczecia
procesu przejscia demograficznego, oczywiscie majac na uwadze, iz wartosci
wspolczynnikéw przypisane sa do okreséw — a nie konkretnych lat, w zwiaz-
ku z czym wnioski sg oparte na przyblizeniach. R6znica moze sigegac pieciu
lat (ok. 1884 r. — Czacz, ok. 1889 r. — cata prowingja).

Parafia Zagorzany nalezata do zaboru austriackiego. Z tabeli mozna
wnioskowad, iz proces transformacji w Galicji rozpoczat sie tuz po 1889 roku
i miat charakter stopniowy. Patrzac na wykres stopy zgonéw dla tej miej-
scowosci mozna zaobserwowac pewnga analogie, albowiem po roku 1889
nastepuje rowniez stopniowy spadek wartosci wspdtczynnika zgondw.
W tym przypadku informacje dotyczace catego kraju (Galicji) pokrywaja sie
w tymi odnoszacymi si¢ wytacznie do jednej, matej lokalnosci (Zagodrzan).
Tak wiec spadek umieralnosci wyznaczajacy poczatek przejscia demograficz-
nego w wybranych regionach nie zawsze jest zbiezny z tendencjg w danym
zaborze.

Analizujac wykres 6 mozna stwierdzi¢, ze w pierwszym badanym okre-
sie, czyli latach 1880-1884, choroby zakazne stanowity okoto 45% wszyst-
kich przyczyn, natomiast w ostatnim przedziale, czyli latach 1910-1914
wielko$¢ ta zmienita sie do wartosci 25%, co znakomicie pokazuje stop-
niowe wzrastanie swiadomosci medycznej ludnosci, a co za tym idzie,
zmniejszanie sie wielkosci wspdtczynnika zgondw. Takie zjawisko suge-
ruje jednoczesnie poczatek transformacji epidemiologicznej, ktora — jak
juz wczesdniej zostalo wspomniane — charakteryzuje sie gldwnie spadkiem
umieralno$ci z przyczyn chordb zakaznych. By¢ moze ludzie szybciej
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rozpoznawali choroby po ich objawach i w pore zapobiegali ich rozprze-
strzenianiu sie. Przyczyni¢ mégt sie do tego rozwoj prasy lokalnej, w ktorej
czesto popularyzowano podstawowe informacje zwigzane z higiena oraz
chorobami zakaznymi. Wspomniany juz wczesniej Jan Wnek pisat: ,W gaze-
tach ludowych krytykowano zwyczaj prania bielizny w stawach, twierdzac,
ze zanieczyszczona woda moze by¢ zrodtem zakazen cholera i tyfusem.
Podkreslano potrzebe budowy studni gminnych dajacych czysta wode,
zaprzestania zwyczaju mycia sie w tej samej, brudnej wodzie wszystkich
domownikow lub tez unikania kapieli”*.

Wykres 6. Podziat na choroby zakazne i inne wystepujgce w parafii Zagérzany
w latach 1880-1914
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Zrédto: badanie wlasne na podstawie Liber Mortuorum z lat 18761915 parafii Zagorzany

Moéwiac o lokalnej prasie, nalezy wspomnie¢, iz znaczna liczba oséb
nie byta w stanie samodzielnie zapozna¢ si¢ z trescig czasopism. Cho¢
w Zagorzanach zalozona zostata jednoklasowa szkota parafialna prawdopo-
dobnie juz w 1856 roku, a z pewnoscig istniata juz w 1862 roku*, to poziom
analfabetyzmu byt wciaz wysoki. Zdaniem Andrzeja Cmiecha, na przetomie
XIX i XX wieku w samych Gorlicach analfabeci stanowili 42% ludnosci®.

¥ J. Wnek, dz. cyt,, s. 10.

# ,Szematyzm Szkol Ludowych i ich Nauczycieli pod Kierunkiem Konsystorza
Przemyskiego Obr[zadku] Lac[inskiego] na rok 1862”, s. 21.

© A. Cmiech, dz. cyt., s. 146.
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Przy czym nalezy doda¢, ze ustalenia dotyczace poziomu analfabetyzmu
na tych ziemiach sg dosy¢ problematyczne, poniewaz na ten temat mozna
odnalez¢ rézne dane. Na przyktad wedtug informacji zawartych w ,,Roczniku
Statystyki Galicji” z 1886 roku, w powiecie gorlickim osoby niepotrafiace czy-
ta¢ ani pisac¢ stanowily az 70% ludnosci®. Dlatego tez nalezy ostroznie pod-
chodzi¢ do tych danych, co nie oznacza, Ze nie mozna probowac wyciagna¢
z nich pewnych ogélnych wnioskdw, a mianowicie, ze analfabetyzm stanowit
duzy problem wsrod mieszkanicéw powiatu gorlickiego, do ktérego zaliczaja
sie rowniez Zagdrzany. Dopiero reforma o$wiatowa® przeprowadzona po
odzyskaniu niepodlegtosci w 1918 roku i wprowadzeniu obowigzkowej
7-klasowej szkoly powszechnej doprowadzita do stopniowego zmniejszania
sie tego zjawiska na ziemi gorlickiej.

Wysoki procent analfabetéw nalezy réwniez skojarzy¢ z niska $wia-
domoscig ochrony zdrowia mieszkanicow powiatu gorlickiego, co za tym
idzie, duza liczbg zgonéw spowodowana brakiem podstawowej wiedzy
medycznej. O tym, ze Swiadomo$¢ mieszkanicow Zagoérzan powoli wzra-
stata, $wiadczy to, ze w innych grupach przyczyn (niezakaznych) nie
zostatlo zauwazone zmniejszanie si¢ wielkosci zjawiska ich wystepowania.
Wyjatkiem sa grupy chorob, takie jak choroby ukladu moczowo-ptcio-
wego oraz choroby uktadu krazenia, ktére w pierwszych latach badania
praktycznie w ogole nie wystepowaty. Mogto to jednak by¢ spowodowane
ich nierozpoznawalnoscig. Zjawisko stopniowego zmniejszania sie liczby
wystepowania choréb zakaznych oraz ogoélnego spadku umieralnosci
mogto mie¢ réwniez zwigzek z uruchomieniem w 1898 roku Szpitala im.
cesarza Franciszka Jézefa w Gorlicach®. Instytucja powstata dzieki daro-
wiznie Henryka Klimontowicza prawdopodobnie réwniez przyczynita sie
do stopniowego poszerzania wiedzy o podstawach medycyny oraz higieny
przez mieszkancow Gorlic i ich okolic.

Reasumujac, w zakresie momentu rozpoczecia si¢ przejscia demograficz-
nego w poszczegdlnych regionach ciezko jest poda¢ jednoznaczng i kon-
kretna date. Nie zawsze tez badania dotyczace catej prowingji lub kraju
pokrywaja sie z wynikami pomniejszych lokalnosci. Jedynie tendencje
wystepujace w Zagorzanach pokryty sie niemalze idealnie z tymi ukazany-
mi w Galicji. Mozna pokusi¢ sie rowniez o stwierdzenie, Ze oprécz zmian
natezenia umieralnosci mozemy zaobserwowac zmiane jakosciowa, czyli
ewolucje przyczyn zgonéw w postaci transformacji epidemiologicznej, ktorej
poczatki wyraznie widac.

% ,Rocznik Statystyki Galicyi”, 1887, s. 21.
1 Ustawa z dnia 11 marca 1932 r. o ustroju szkolnictwa, Dz.U. 1932 Nr 38 poz. 389, art. 6.
2 A. Cmiech, Gorlice. Dzieje miasta, Gorlice 2015, s. 80.
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Anna Gucwa sprawy

. ludzi
A COMPARATIVE STUDY OF MORTALITY IN THE PARISH OF ZAGORZANY (GORLI- SREs

CE DISTRICT) IN THE YEARS 1880-1914

THE BEGINNINGS OF A DEMOGRAPHIC TRANSFORMATION

The article raises the matter of a demographic and epidemiological transformation
phenomenon on the territory of the Second Polish Republic. The aim of the study is
to find out if the decrease of death rate which designated the beginning of the demo-
graphic transition in some localities was converging with the tendency in the Partition
region. To verify the hypothesis, information from the parish registers of the village of
Zagorzany and research papers on demographic analysis in the microregion of Czacz
and in the village of Bejsce were used. The author of the study proves that the tendency
which occurred in the particular Partition was not always reflected in the smaller locali-
ties. Galicia was the only region where the first year of the demographic transition was
converging with the same process in the village of Zagoérzany. The author of the article,
basing her research on the causes of death registered in the parish archives of the vil-
lage, makes also an effort to find out if, apart from changes in the quantity of deaths,
there was a qualitative change as well, so their evolution in the parish of Zagérzany.
On the basis of the parish registers, a gradual decline of a domination of contagious
diseases is shown, which implies the beginning of the second stage of the demographic
transition.
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