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Introduction

La présente thése répondra au premier objeatfrojet REMEDE (Réussites et Echecs de
la Médecine Prénoderne), visant a constituer et caractériser un corpus de cas cliniques
repr®sentatifs du XVIlle si c¢cle en France. L©6C¢
menés par les autregénmnesmembres du projet REMEDE. En novembre 2019, Marion Escobar
a soutenu une these présentant un échantillon de cas cliniques issus des périodiques du XVllle
siecld. 1l ci, |l a source choisie sera celle de cas
déun certain nombre de ces cas permettra de
parametres a retenir pour la constitution du corpus final et son &eldepermettra également de
faire ressortir certaines interrogations et ¢
avec un genre littéraire qui fait la jonction entre le XVllle et le XXle siecle : le cas clinique. Ainsi,
en mar ge chéhistoequedo®sudate, il est proposé de faire naitre des pistes de réflexion

sur la médecine du XVllle siecle du point de vue des médecinmémes.

Le projet REMEDE se propose de recenser | 0c¢
dounnsetaet d®di ® Au fil de r®unions do®chan
des variables ont été définies, qui tendent a caractériser ces cas dans un premier temps, puis a
permettre dans un second temps leur exploitation. La lecture comptete cas de | 6 ®c ha

cette th se permettra doéaffiner ces variabl es

Dans le cadre du projet REMEDE les informations extraites des cas cliniques de

| 6®chantill on seront a n ian syrslaRsgumtiorade lameéddédna auo r c e r
XVIille si cle, dans | e but de comprendre ses
Comment reconsi d®rer | 6i mportance du XVIlle s

! Marion Escobarles cas cliniques au siécldss Lumiéres : revue de la littérature sur les périodiques du XVlile
siécle th se soutenue en vue de | dobtention du titre de
Montpellier, 2019.
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En quoipeubnlirecetemée ci ne comme un moment pr ®paratoir

moderne ? Quelles traces-an de ce changement dans le corpus de cas cliniques ?

Le siecle des Lumieres « débute avec la mort de Louis XIV (1715), englobe la Régence
(17151723), les regnede Louis XV (17231774) et de Louis XVI (177+4793) et s'acheve avec
la Révolution francaise sur la fin de la monarchie absolu€ 6 est une p®riode ql

pour °tre porteuse de mouvements inteldeectuel
promouvoir | es connaissances. En mettant | 6ac
cette ®poque influent ®gal ement | a m®deci ne.

médecine et de la chirurgie se structurent afin d'adsdégitimité des médecins et des chirurgiens

face aux charlatans et parfois en décalage avec les croyances collectives. Au sein méme de la
di scipline, |l a volont® des penseurs des Lumi
scientifique, amene lemédecins, les chirurgiens ou les gens de lettres, a publier des ouvrages

portatifs de vulgarisation de leurs connaissances.

1)Contexte historigqgue : Structuration
meédecine et de la chirurgie en France au XVllle siecle.

Le XIXe siecle est connu pour étre le siécle des grandes découvertes médicales avec
|l 6av nement de | a biologie, de |l a chimie, de
I'épidémiologie.

La médecine prénoderne, quant a elle, suscite parfois le, iouvent tenue pour étre trés
®l oi gn®e des pratiques actuelles. Pourtant, di
médecins et chirurgiens, permettent par leurs dynamiques, une restructuration des études et de
| 6exer ci ce ftdelacthaurgim®dtte ©orgardsatien peut étre vue comme un moment

charni re, voire un v®ritable tremplin vers |

2 Voir |l darticle ALOespr it desue L uinkiesr e seds,s e nGailellisca L
https://gallica.bnf.fr/lessentiels
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A) STRUCTURATION POUR LA CHIRURGIE

Au XVIlle si cle | es cdrandeuenagnméenron Sewemeéns s e nt

aupres du Roi mais également dans les villes et dans les campagnes ou ils sont trente a quarante

fois plus nombreux que | es m®decins. Durant |
progressive structurationd@st udes et de | dexercice de | a chi
et dates clefs quéil est int®ressant de rappe

En 1665, le College de Sai@bme est dissout et réintégré dans le métier de barbier
chirurgien subordonné aux médecins. Ce changemeuaitapfinalement un souffle nouveau a
|l 6hi stoire de |l a Chirurgie. Dans | es anAn®es ¢
1736) et La Peyronnie (16718747) savent gagner les faveurs des souvétains Sous | e r g
Louis XIV, en 1699, centinquante articles sont publiés dans un édit royal pour organiser
| 6exercice de |l a chirurgie. Ces textes per met:
maitrise. Plusieurs articles sont spécifiquement dédiés aux-Sageeme s et ansl x fAch

expertsadi,redbasx sp®cialistes dbébun organe ou d
roi intervient dans | e financement des ®t udes:s
Collége SaintCome a ses apprerftis, comme le souligne Mai e Gat t i . Le niveau
uni formi s® dans | e Royaume et pond®r ® en fonc

que ce soit auprés de la Cour, dans les grandes villes ou a la campagne

En 1743, Louis XV décide la séparationdesichirgi ens et des barbiers,
a la considération que le public pouvait avoir pour les chirurgiens : « Par cette décision, le roi éléve
les chirurgiens au méme rang que les médecins : le titre de#gmdtre t s n®cessi tant ¢
| \erdité,i les chirurgiens sont a présent considérés comme en faisant partie et peuvent
b®n®f i cier de tous les privil gés (acc~ s ~ | a

En 1744, | a ma ' trise est compl ® ®e par un

public. En 1731, les chirurgiens se regroupent dans une société académique a laquelle succéde en

3 Olivier Faure Histoire sociale de la médecinéditeur:Gérard Alain, 1996, chapitréi Les m®deci ns entr e
etJenner (finXVllef i n XVIIle si c¢cles) : La m®decine avant | a cli
4 Marie Gatti,La querelle des barbiers, chirurgiens et médecins (XIK¥lllesiéclesy Th se soutenue =~ |

de Lorraine, 2014, HAL Id: hed1733236 littps://hal.univiorraine.fr/hat01733239, p. 57.

® Voir Marie Gatti,ibid., p. 62.

6 Marie Gatti,ibid., p. 66.
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1748 | 6Acad®mi e Royal e de Clbaimt@me Endin, endi72,r e mp |
une d®cl aration royale de Louis XV met fin
chirurgie, privilégiant ainsi le suivi par les étudiants de cours donnés dans les différents Colleges
qui apparaissent dans lesnuipales villes de province. A partir de cette date, il devient également

autoris® de r®diger | 6Acte public en |l angue f
®tudes de chirurgie ™ une popul at ialoreleqipais | ar
enseignant °~ | 6Acad®mi e Royale de Chirurgie,

des cours, la stricte organisation du cursus, la diversité des matieres enseignées (obstétrique,
pathologie, physiologie, anatomie, opératiamat i r e m®di cal e externe)

sur | 0i mbricationentre th®orie et pratique.

Ainsi, au début du XVllle siecle, la querelle des médecins et chirurgiensdannemp ul si on

aux pouvoirspuble et aux communaut ®s delachimrgi®anranceer | 0 ¢
La mise en avant du role essentiel de la pratique;peut e i nspi r ®e des m®t hoc
vill es?®dofEairtopekes chirurgiens, fAles i®Mitiateur

B) STRUCTURATION POUR LA MEDEMNE

De méme que pour la chirurgie, au XVllle siecle en France, les études de médecine sont
restructurées, le cursus des étudiants est contr6lé. Ces mesures visent a garantir la qualité des
connaissances des médecins et a asseoir leur Iégitimité faceéguliers, autrement appelés
empiriques : charlatans, opérateurs, guérisseurs, colporteurs, nombreux a exercer sur le territoire

notamment dans les campagnes.

Le 18 mars 1707, Louis XIV fait r®diger | 06G¢

dem®decine et dbéen r®gl ementer | 6exercice. Ce

" Olivier Faure op. cit, p. 45.

8 Olivier Faure,idem: i Bo er hd7%38)equi drghrés8 3 Leyde [...] feemier enseignement clinique régulier
(1714)06 ; p. 46 : APrenant ° nouveau exemple sur ce qu
Edi mbourg, |l es chirurgiens fran-ais ouvrent des ensei g|
9 Olivier Faue,idem.
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grands textes de santé publifie Le but est doéo®tablir un cadre
m®deci ne, avec pour cons ®Qu edgse&Eceuwt Quolxpratigoente r un
Le texte interdit | 0eXx etite oucapacdéuettenpeale retirafme s s a
aux dérives des facultés, en réorganisant a la fois la durée et la validation des études, ainsi que la
pratiqgue de la médew ellem° me . Le parcours standard doéun ®
généralement par les étapes suivantes : deux ans de philosophie dans le Royaume, suivis de trois
ans do®tudes de m®decine pour °tr erdpaaunbrell i er .
qgui permet ° | ' ®t udi and préteddab titre de iDocteuwr, il doit parlx e n c e
suite pr®senter un expos® de cing heures deva

®t udi ant s n o6 ay amendansause facuité ne peuverit gas préteadxea la poursuite

de | eurs ®tudes dans une autre facult®. Cette
®t udi ante tout en uni formisant | 6ensei gnemen
mangquene nt , de | a part des ®tudiants comme des
m®decins © consacrer un jour par semaihne aux

éléments participe a une structuration des études médicales, initiée@ndesate début du siécle.

! nden demeure pas moins certaines disparit@G
différences persistent entre les trois grandes facultés de France, Paris, Montpellier et Strasbourg,

tout autant dans les enseignemen di spens®s que dans | es modal
Une autre | imite majeure de | O0enseignement d
®preuves pr®ues sont exclusivement th®ori gque
obtenirl eur titre de Ma tre s Art, ai nsi gue | e

maladé!. Les décisions prises par les pouvoirs publics dans le dernier tiers du siécle tendent

n®anmoins ~ poursuivre |l a structuration d®but
é partir de 1771, Louis XV, mal gr ® | es in
proc®der ~ des dissections sur cadavres en art

anatomie. Enfin, en 1776, Louis XVI décide la création de la Société &kdgadiédecine, qui «

devient une v®ri tabl e instituti on de f or mat

10 Olivier Faureop. cit, p. 40: « En luttant pour une formation médicale plus pratique et en militant pour la
destruction des barri res qui mo r c e | aétrecantant gueucertainse | © | O
découvreurs, uartisan de la premiére Révolution médicale.

11 Maurice Bariéty et Charles Coutjstoire de la Médecine.ibrairie Arthéme Fayard , 1963, pages 5. Voir

. https://lwww.medarus.org/Medecins/MedecinsTextes/divers_institutions/medecin€l 8 himil
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| 6observation et de diffusin GestesmoBoei Pe®
M®deci ne a ®gal ement p o u miolbgiques fdueniesipar@s aoctaurs| e s
de toute |l a France et dobal |l ®dg%r Ll6éeosn rpeesup o ncsoanb
gue cette fondation parachéve la structuration de la médecine observable tout au long du XVllle
siecle. De fait, s'enquéride I'état de santé d'un territoire par le relevé des observations
épidémiologiques marque une avancée dans l'avenement de la santé publique. Les médecins
s'int®ressent aux mal adi eXVlldsgadeefcelsva depanveec | | es 0
| 6i nt®r °t pour |l a sant® des pauvres. Les pouv
en vogue, dans un souci de santé publique qui vise également a protéger les forces vives de

| 6®conomi e nationale. Dasie dea Icdi mattaldiet ®y aeé in't
crise de uvar emnenatdbdbenti on particuli re est po
décrit souvent comme des conséquences directes de leurs conditions de vie ou de leur

environnemerit. Les observatins de Mireille Laget sur ce point sont instructives :

il es porteurs dbéeau par exempl e, déplaadf f r ent
; les femmes qui exercent ce métier font des fausses couches. Tissot montre les causes de maladies
des pauvre : la fatigue excessive, le manque de sommeil, les suées, le travail sous la pluie, la
n®gligence alimentaire, l e manque dbéair ° 1 06in
la campagn®. o

Léon comprend al ors ennggeunoti dcoeusn ccolnts® dli®rsatdrmjn
m®deci ne, ) travers ce que | "on peut d®j ~ ar
philosophiques des médecins du XVllle siecle, dans une époque tournée vers le progres de I'esprit
humairt®. Cette impliation de la médecine dans une démarche de soins des plus pauvres et de

2 Olivier Faureop. cit, p. 47.

13 Marie Gatti,op. cit, p. 72.

“Gilles Barroux, iLes mal adies professionnearthivess et -
ouvertes.fr11 février 2015, p. 6« Le theme de la santé des pauvres constitue presque une sorte de vulgate du discours
médical, surtout durant la seconde moitié du XVllle siécle. Les noms les plus céléler@amazzini au tout début

du si cl e | us q udntpréfE lewplimeta detelles Evadationsi »s « La préoccupation de la santé des
pauvres est | 6dexpression déun souci concernant | a d®gr
15 Mireille Laget,ies | i vrets de sant® pour | e article publi¢ dapsistoieeu x XV I | ¢
économie & sociét@année 19843e année, numéro thématiquédidSant ®, m®deci ne , ppb6 ol i ti qu
582.

16 Gilles Barroux,op. cit, ¢ [ é] l e souci expri m® parl 6tEouurtoep ey n ed OB rei
| 6hori zon de | a m®decine ° | 6ensembl e des activit®s de

profondément anthropologique de la médecine de toute cette période ».
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prise en compte des maladies professionnelles dessine les bases des mouvements hygiénistes

caractéristiques du XIXe siecle européen.

2) Le XVllle siécle, temps de la propagation du savoimédical

Parallelement aux relevés épidémiologiques effectués par les médecins du XVllle siecle,
|l es pouvoirs publics prennent en consi d®r ati
amélioration un objectif politique. Des mesures a visée collective kortiaitiées, qui tendent
vers ce que | 6on peut nommer wune ®ducadeds on m®
la seconde moitié du XVllle siecle apparaissent une révolution des sensibilités et des
comportements et une responsabilité prise gar pouvoirs publics pour sauvegarder les

populationst’ ».

L'"i mportance de | a sant® est dobéabor ks mi se
pensions particuliéres, les écoles militaifés. Dans ces | ieux doé®ducat i
les espaces <collectifs plus vastes et ) prenc
Parall | ement, |l a pr®sence dbébune infirmerie s
des sujets contagieux. Un naédgime aimeatsire piys tickeee st |

protéines, qui a pour but de fortifier les individus. Le XVllle siécle voit donc apparaitre des

d®marches de m®decine pr®entive, gui se d®ve
l'inoculation prophylactique dea v ari ol e est ¢ rendue obligato
par | e roi Louis XVI en 1786 [...]. Il sdagit

des éleves. »

"s®everine Parayre, fALObhyXi XeesiT cto6@®sotevaus KWl LlI®aei ol

Recherches & Educations iLes Sciences,de | 6®ducation histoire, ¢
Voir : https://doi.org/10.4000/rechercheseducations.458

18 Séverine Parayrébid., p. 179:¢ Cours et de salles plus vastes, de do
renouvelé et donc puplus la santé sera sauvegardée (Jacquin, 1762). » ; « Il faut aussi noter la généralisation de

I 6i nfirmerie, gui néexi stait que pour quel giedgGrndr ares i

et la maison royale de Sai@yr). Ce lieua un double usage. Il sert pour soigner et aussi pour isoler les contagieux

des éleves sains. Pratiquement tous les colléges en sont dotés a partir de 1770 (Marchand, 1987). » ; « Il est ainsi
préconisé de manger plus de viande, de développer les prazsaraglein air, ou encore de laisser les jeunes enfants
dormir plus longtemps. »

19 Séverine Parayrégem.
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A |la naissance dbébune m®deci ne edf@siordut i ve v
savoirmédical.Celle i sdéinscrit dans | 6i d®ol ogie du si c
dans | 6essor des dictionnaires m®dicaux pour
non exhaustive, la liste de ces ouvrageisflgurissent au XVllle siecle est longue & énumérer ;
les principaux ouvrages étant par exemplecueils de remedes choisis approuvés et expérimentés
de Madame Foucquet (1712)a médecine et la chirurgie des pauvidis bénédictin Nicolas
Alexandre (174), La médecine la chirurgie et la pharmacie des paudediecquet (1740), le
Dictionnaire portatif de Santée CharlesAugustin Vandermonde (1761), IBictionnaire

meédicinal portatifde Jean Guyot (1763), ou encore Rrgceptes de santde LouisAnselme

Bernard Bréchilletlourdair’. Par mi ces ouvrages, |l 6on peut m
Dictionnaire Tconomique contenant divers moye.|
de Noé&l Chomél (1732) qui construit une corrélation directeentrl a sant ® et | 6auc

la richesse et reflete ainsi la pensée politique qui anime les pouvoirs publics. Roselyne Rey
souligne le parallele entre la substitution des almanachs populaires par les dictionnaires médicaux,
etlaplacedeplusenplusportante r®serv®e ~ | a parole dou
croyances séculaires : « La diffusion des Lumiéres, la destruction des préjugés et des superstitions

véhiculées par les proverbes et les almanachs astrologiques, accusés de transtomadadie

| ®g re en mal adie mortelle, correspondent |

leur role social’% . L6i mportance des dictionnaires m®d
d®muni s et | e ph®nom nes eq ludiérd Far plusiegre autture det on
| 6Hi stoire de | a m®deci ne, en pleslvretcde kanté r  Mi r

pour les pauvres aux XVlle et XVllle sieclesii restituela place décisive de ces ouvrages

populaire$®

20 | ouis-AnselmeBernard Bréchillelourdain Préceptes de santé, ou Introduction au Dictionnaire de sahigz
Vincent, imprimewdlibraire, Paris1772.

2L Noél ChomelDi cti onnaire Tconomique contenant divers moyens
par M. No=zxl Chomel, [é] 3e ®dition, rev%+t, corrig®e et
et secrets utiles a tout lronde E. Ganeau, Paris, 1732.

2?RoselyneRey filLa vul garisation m®dicale au XVIille si cle

Revue d'histoire des sciencasnée 199144-3-4, pp. 413433.
23 Mireille Laget,op. cit., p. 571.
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Mais les pauvres lisent-ils 7 Aucun de ces auteurs n'est dupe : le peuple est anal-
phabéte ou, du moins, n’a pas de familiarité avec les textes écrits ; les livrets de santé
n'ont pas la prétention de pénétrer dans les chaumicres : ils s’adressent en réalité a
des intermédiaires, c'est-a-dire aux personnes picuses qui s'occupent des miséreux :
aux « dames dévotes ct charitables » (Madame Foucquet), aux religicuses hospita-
licres, aux garde-malades, aux chirurgiens de campagne, aux chatelains. aux curés
(Paul Dubé) (12). La diffusion des « recettes » de Madame Foucquet dans le diocése
d’Agde fut d’unc systématisation exemplaire, puisque 'évéque envoya le livret a
tous les curés en les priant d'organiser des assemblées pour en faire prendre connais-
sance a leurs paroissiens et de créer des confréries de charité pour en tirer bon usa-
ge(13).

Si, tout bien considéré, ces ouvrages s'adressent @ des notables pour leur permettre
d’étre efficaces auprés des pauvres malades, ils n’en restent pas moins d’expression
populaire par le langage qu'ils emploient : ce sont les premiers livres de médecine
en frangais, ce qui est parfaitement contraire a la tradition d'érudition scientifique,
puisque jusqu'a la fin du XVIHéme siécle, on verra une grande partie des ouvrages
médicaux, ainsi que les théses des étudiants, écrites en latin (13bis). Cette inhabituelle
facilité d’écriture contribue a leur diffusion : la plupart ont connu une remarquable
série de rééditions : Guibert, 15 au moins : Madame Foucquet, 16 ; Tissot. 20.

Finalement, si | 6on peut pointer [|-dr@tientgpasnt e

tant ° | eur d®marche qud”™ | eurs qualit®s

des raisons et des modes de diffusion du savoir,adedeur contenu fait des connaissances encore

|l acunaires des savants en m®decine du XVI

f

ntr

e

Le XVIlle si c¢cle fran-ais appara’t comme

médecine et de la chirurgie,mtdes premieres traces visibles sont le balisage et I'homogénéisation

des parcours de formation des chirurgiens et médecins. La période est également marquée par la

nai

ssance d'institutions ®tatiques doetmmaportan

Société Royale de Médecine. Parallelement, une premiere réponse de santé publique face a

|l i nqui ® ude concernant | 6®t at sanitaire et
parmi les médecins, la classe politique et les milieutléateiels. Des le XVllle siecle, la santé

est mise en avant dans | es ®tablissements s
dhygiéné>. Enfin, |l a r®daction de dictionnaires

de médecingans les lieux reculés.

24 Séverine Parayrep. cit, pp. 177193.
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