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la Cour de Louis XIV datant du début de ce siecle. Peut-on encore tenir pour acquises ses
affirmations sur la domestication de la noblesse? Ne faudrait-il pas introduire davantage
dans la réflexion sur la Cour la présence active et pas toujours acceptée des étrangers,
notamment des Italiens? L'exemple de la Cour de Vienne révéle aussi une attraction dans
des territoires d’Empire qui ne dépendent pas directement de ’empereur. On le voit pour
les serviteurs, militaires et civils, des Habsbourg. Les rapports entre Cours, avec les ambas-
sadeurs, mériteraient aussi d’étre développés.

M. Miiller nous livre des pages synthétiques et instructives sur les bibliotheques, les fétes,
la langue de Cour, le luxe. Manque quand méme a sa bibliographie, méme sélective, la these
de J. M. Valentin sur le théitre des jésuites qui donne de nombreux éléments sur les ludi cae-
sarei organisés par les Péres de Vienne. Plus généralement, leur réle dans la formation du
futur courtisan catholique, mais aussi du prince, mériterait plus d’attention. Mais la Cour
est-elle un modeéle pour le reste de la société? La question est a poser explicitement. La Cour
n’est-elle pas, au contraire, 'inimitable, ’exceptionnel? Aussi bien celle de Rodolphe II 4
Prague que celle ensuite du Palatin i3 Heidelberg, étudiée par F. Yates, furent d’incompa-
rables iles enchantées, avant d’étre balayées par les conflits politiques et religieux. Et on
pourrait, dés lors, envisager le cérémonial avec ses luttes et le pouvoir d’arbitrage du prince,
comme 'indispensable garantie du prince contre le chaos des désirs et des rivalités courti-
sanes.

On trouvera enfin un exposé clair et commode du passage de la forteresse médiévale i la
résidence. Les villes nées du développement des Cours ne sont pas oubliées, ni la disposi-
tion des appartements, les théitres et les chapelles.

La seconde partie du volume présente les sources et les orientations de recherche. Elle a
I’avantage de bien mettre le cérémonial au cceur de la vie de Cour et de ne pas négliger les
virulentes critiques adressées a celle-ci. L'auteur, dans son exposé des débats et des problé-
matiques, part 2 juste titre d’un constat qui vaudrait aussi pour la France: celui des trop
vastes lacunes de nos connaissances sur les Cours. Les monographies manquent, comme le
révele éloquemment la bibliographie avec des études, soit anciennes (d’avant 1940), soit tres
récentes. On continue trop souvent de vivre sur des affirmations stimulantes mais discu-
tables de N. Elias et de M. Weber. Le lecteur appréciera 'explication du trop fréquent
dédain des historiens envers le monde des Cours. Les jugements de valeur liés 2 une dénon-
ciation morale de la Cour ont trop souvent tenu lieu de problématique. La Cour? Mais
qu’est-ce d’autre que le baroque et les maitresses? Autrement dit, I'inverse du sérieux pro-
testant et capitaliste ... et le rappel est particulierement bien venu du débat en 1912 entre W.
Sombart et de M. Weber sur le rapport entre la vie de Cour, le luxe et le captalisme. La par-
tie sur les orientations de la recherche s’achéve par de judicieuses interrogations sur la clas-
sification i adopter pour I’étude des Cours.

L’ ouvrage clair et bien construit de M. Miiller pose bien des problemes historiographi-
ques: »moins de systemes et plus de travail d’archives« en vient-on a penser i la fin d’une
lecture enrichissante qui a le mérite de montrer ’'ampleur des recherches encore a entre-
prendre ...

Olivier CHALINE, Panis

Laurence Brockuiss, Colin Jones, The Medical World of Early Modern France, Oxford
(Clarendon) 1997, XVIII-960 S.

Die Idee zum vorliegenden Buch wurde, wie die beiden Autoren, der Privatdozent
fir Neue Geschichte am Magdalen-College Oxford Laurence Brockliss und der Professor
fiir Europidische Geschichte an der Warwick University Colin Jones, in threm Vorwort
schreiben, an einem-kalten Februarmorgen 1984 im Queens’s Lane Coffce House in
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Oxford geboren, um endlich der wachsenden Anzahl von Publikationen, welche die
Geschichte der Medizin in England seit Beginn der Neuzeit untersuchten, auch verglei-
chende Studien zur franzésischen Medizin des 16. bis 18. Jhs. entgegenstellen zu konnen
(vgl. Vorwort). Nach mehrjihrigen Arbeiten und Quellenstudien, u. a. natiirlich in einer
Reihe von Archiven und Bibliotheken in Frankreich, insbesondere in Paris und Montpel-
lier, und wvielseitiger Unterstiitzung verschiedener Institutionen, wie dem renommierten
Wellcome Institute for the History of Medicine oder den Universititen in Oxford und Exe-
ter, wurde mit dem 1997 im Verlag der Oxforder Universitit erschienenen Buch »The
Medical World of Early Modern France« auf fast eintausend Seiten eine bemerkenswerte
Darstellung der Entwicklung der Medizin im neuzeitlichen Frankreich geschaffen. Im Mit-
telpunkt der Betrachtung steht fiir die beiden Autoren vor allem die in jenen drei Jahrhun-
derten von fiinf- auf tiber dreiffigtausend angewachsene Gruppe franzésischer Arzte, Chi-
rurgen und Apotheker, die mit thren Ideen und Handlungen auch Einfluf auf das kulturelle
und politische Leben der franzosischen Gesellschaft nahmen und fiir die m. E. wohl nicht
der im Pariser Pont-Neuf tiber drei Jahrzehnte praktizierende Schausteller, Kurpfuscher
und Zahnarzt Thomas (Illustration auf dem Schutzumschlag: Le Grand Thomas, Bibliothe-
que Nationale Paris) stellvertretend steht, aber ebenso auch die Bedeutung der Universiti-
ten, Medizinischen und Chirurgischen Schulen fir die theoretische und praktische Medi-
zin, die Krankheiten, Patient und Arzt usf.

In der Einfilhrung Towards a New Medical History of Early Modern France (Introduc-
tion, S. 1-33) verweisen die Autoren Brockliss und Jones auf den sich seit den 60er Jahren
grundlegend geinderten Charakter der Medizingeschichtsforschung, bei der die positivisti-
sche und selbstrechtfertigende »insider«-Geschichte der Amateure und passionierten Arzte
emner realistischen Betrachtung durch Fachhistoriker Platz machen mufite. Die aller neu-
zeitlichen Medizin, auch der franzésischen, zugrunde liegenden antiken Quellen, die Ent-
wicklungslinien von Hippokrates und Galen zu Vesal, Paracelsus, Harvey und anderen, die
Verbindung von Theorie und Praxis im Handeln der Arzte, unterschiedliche Lehren, kom-
merzielle Medizin, die Geburt der modernen Klinik am Ubergang zum 19. Jh. sind nur
einige der Themen der Renaissance- bis zur Aufklirungsmedizin, tiber die Religionskriege
bis zur Franzosischen Revolution, die hier in zwolf Kapiteln innerhalb der zwei groflen
Abschnitten 1. Beneath the Shadow of the Plague und 1L Beyond the Shadow of the Plague
untersucht werden.

Das Kapitel 1 (Death and Disease in French Society in the Sixteenth and Seventeenth
Centuries, S. 37-84) ist eine Bestandsaufnahme der Krankheiten am Ubergang vom Mittel-
alter zur Neuzeit. Die grofle Geiflel ist noch immer die Pest (A. The Plague-Wracked Body,
S.37-43). Nach deren Beschreibung durch Jacques Roland in »Antiloiminie, ou Contre-
peste, ceuvre chirurgical qui traite des moyens de préserver et de guérir chacum de sa mala-
die pestitentielle« (Rouen 1630) (S. 37) und dem Hinweis, dafl der Schwarze Tod in der
grofen Epidemie von 1348-1352 fast ein Drittel der europiischen Bevolkerung dahinraffte,
zeigen die Autoren an den Seuchenherden, wie z. B. Poitiers 1512-1513, Angers 1583-1584,
Lyon 1628-1629 oder Metz 1636, dafl die Pest nichts an ihrer Gefahrlichkeit eingebiifit hat.
Allein in Angers waren dabei zwischen einem Viertel und einem Drittel Pesttote bei einer
rund 30000 Kopfe zihlenden Bevolkerung und in Lyon etwa die Hilfte von 70000 zu
beklagen. Die Grafiken iiber die Pestziige und die befallenen Ortschaften in Frankreich
zwischen 1500 und 1722/70 (S. 38f.) unterstreichen, dafl die Pest unter den Krankheiten der
damaligen Zeit einen vordersten Platz beanspruchte. Bei ciner Gesamtbevélkerung von
18-20 Millionen Einwohnern in Frankreich fanden zwischen 2 und 3,5 Millionen den Tod.
Ein Uberblick {iber weitere ansteckende Krankheiten am Beginn des modernen Frank-
reichs (B. Plague and the Pathosystem, S.43-53) zihlt Lepra, Typhus, Malaria, Syphilis,
Ruhr, Fleckficber, Pocken, Grippe und Tuberkulose auf (S. 44) und gibt fiir cinige, wie die
Syphilis, die ihre Einschleppung nach der Entdeckung Amerikas durch Ch. Kolumbus in
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Spanien zu Beginn des Jahres 1495 und schliefllich ithre Verbreitung mit der franzosischen
Armee Karl VIIIL iiber Neapel ein Jahr spiter fand, weitere Informationen (5. 45-48).
Obwohl nicht Schwerpunkt der Betrachtung, wire allerdings eine groflere Aufmerksam-
keit der anderen Infektionskrankheiten hier wiinschenswert gewesen. Interessant ist die
kurze Beschiftigung mit Krankheit und Heilung als Bestandteil des religiosen Alltagslebens
der Menschen (D. >Living with One Foot in the Air:: The Social Construction of Death and
Disease, S. 66-80). Wallfahrtsorte und Pilgerstitten, wie Mont-Saint-Michel, Saumur, Saint-
Méen oder auch Rom oder das spanische Compostela (S. 72), sowie die fiir bestimmte
Krankheiten zustindigen Heiligen, wie St. Lorenz, St. Sebastian, St. Rochus (S. 731.) ver-
sprachen insbesondere seelische, gelegentlich auch korperliche Heilung. Allein 123 Heilige
konnten bei Fieber, 53 bei Pest und 20 bei Steinleiden angerufen werden; 70 Heilige standen
der Gebirenden zur Seite.

Das Kapitel 2 (Medical Doctrine, S. 85-169) zeigt die Bedeutung der Universititen fiir
die Medizin, fur die Ausbildung der Arzte, als Hort der existierenden Lehren und Aus-
gangspunkt der Wlssensvermehrung und -verbreitung. Schon das mittelalterliche Frank-
reich kannte 15 Universititen (A. Medicine in the Medieval University, S.85-90), von
denen aber nur funf — Panis, Montpellier, Avignon, Toulouse und Caen — eine Medizinische
Fakultit besaflen. Bemerkenswert waren die schon aus dem 12. Jh. datierenden Fakultiten
in Paris und Muntpelller (S. 86f.), deren Absolventen (Paris 1008; Montpellier 376) den
Hauptanteil der 1681 universitir ausgebildeten Arzte vor 1500 stellten. Das 16.Jh. sah den
Beginn der modernen Universitit (B. The Early Modern University and the Diffusion of
Medicaf Knowledge, S. 90-107) und damit einen groflen Aufschwung der medizinischen
Forschung, die sich vom galenischen Wissen der Antike l6ste. Die Vielzahl alter und neuer
Universititen bot den Boden fiir neue Erkenntnisse nicht nur in der Anatomie, Physiolo-
gie, Pathologie oder Botanik und deren Verbreitung. Namen wie der des Pariser Studenten
und spiteren Paduaer Professors Andreas Vesal (S. 98), der sein beriihmtes, naturorientier-
tes Werk »De humani corporis fabrica« 1543 veroffentlicht hatte und die galenischen Irrtii-
mer berichtigte, oder des Hippocrates Ubersetzers Frangois Rabelais in Montpellier (S. 92)
zeugen vom Aufschwung der Medizin. Und deutlich verteidigt Paris seine Vormachtstel-
lung mit Arzten wie dem koniglichen Leibarzt Jean Fernel (E. Fernel and his Legacy,
S.128-138), Louis Duret (S. 94), Nicolas Ellain (S. 99) oder dem nicht an einer Universitit
ausgebildeten Chirurgen Ambroise Paré. Die Anatomie hatte z. B. mit André du Laurens
in Montpellier — hier stand eines der ersten Anatomischen Theater in Europa — und die
Geburtshilfe mit Jacques Guillemeau oder Nicolas Habicot beriihmte Vertreter
(S. 100-106). Auch brachte Frankreich mit Marie-Louise Bourgeois groffe Hebammen her-
vor. Im genannten Kapitel zeigen die beiden Autoren den Pariser Arzt Jean Riolan den
Jingeren, der der Harveyschen Blutzirkulation eine Alternative entgegensetzte und die
Lehren Gallens unversehrt bestehen lassen wollte (S. 100); oder den in Montpellier ausge-
bildeten Arzt und Astrologen Michael de Nostredame (gen. Nostradamus) (C. S.112)
sowie den Einflufl der Paracelsischen Ideen (D. The Paracelsian Heresy, S.119-128), der
Entdeckung des Blutkreislaufes durch William Harvey, der Beschreibung der Kapillaren
durch den Schopfer der mikroskopischen Anatomie Marcello Malpighi oder der latroche-
mie (F. 138-150) auf die medizinische Theorie und Praxis in Frankreich.

Im Kapitel 3 (The Corporative Medical Community in the Sixteenth and Seventeenth
Centuries, S. 171-229) gilt es die Bearbeitung der Medizinischen Schulen hervorzuheben.
Mit Nimes 1397, Bordeaux 1411, Montpellier 1534, Rouen 1538, Troyes 1539, Orléans
1560, Tours 1561, Marseille 1645, Dijon 1654, Amiens 1656 besall Frankreich neben seinen
Fakultiten an den Universititen ein dichtes Netz an medizinischen Ausbildungsstatten (S.
178f). Bis auf wenige Ausnahmen waren in allen franzésischen Stadten mit iber 20000 Ein-
wohnern Medizinische Schulen oder Fakultiten (allein 19 um 1700) angesiedelt (S. 184,
187), an denen viele Arzte oder Chirurgen ausgebildet und natiirlich auch akademische
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Grade vergeben wurden (D. Trained Practitioners: Numbers and Background, S. 198-214).
So gab es um 1540 398 Arzte und 1910 Chirurgen sowie um 1700 1323 Arzte und 6350
Chirurgen (S. 201). Die Autoren fiigen hier verschiedene Gegeniiberstellungen z. B. der
graduierten Arzte in einzelnen Stidten ein, mit denen man z. B. Paris (49 Arzten) mit Lon-
don (50) oder Barcelona (22) am Ende des 16. Jh. vergleichen kann (S. 206).

Das Kapitel 4 (The Medical Penumbra, S. 230-283) befaflt sich neben der Kurpfuscherei
(A. The Figur of the Charlatan, S.230-237) insbesondere mit Medizinischen Institutionen
(C. Institutional Medicine, S.245-255). Das Hospitalwesen in Frankreich mit seiner frith-
zeitigen Verbindung zwischen Krankenverwahrung, -betreuung und arztlicher Versorgung
— erstmals wurde z. B. in Marseille 1338, in La Rochelle 1351, in Lyon 1367, in Arles 1408, in
Nimes 1486, in Angers 1486 oder in Narbonne und Orléans 1488 ein Hospitalarzt erwihnt
(S. 249) — hat ebenso wie die Spezialisierung z. B. fiir Pest oder Syphilis (S. 250) auch fiir die
Entwicklung des deutschen Krankenhauses wichtige Impulse gegeben. Das erste Militir-
hospital wurde schliefflich 1597 durch Heinrich IV. fiir die Dauer der Belagerung von Ama-
ens eingerichtet und mit vier Arzten, drei Chirurgen sowie weiteren Helfern und Gehilfen
besetzt (S. 253). Nicht minder wichtig war die Rolle der Geistlichkeit (D. Medicine, the
Clergy and the Dévot Movement, S.255-262) und der Frauen im Gesundheitswesen (E.
The Medical Role of Women, S.262-273), z. B. in Form des pflegerischen Einsatzes von
Hospitalschwestern kirchlicher und stiftischer Orden.

Dem Verhiltnis zwischen Kranken und Arzt geht das 5. Kapitel (The Sick and their Prac-
titioners, S. 284-345) in verschiedenen Richtungen, wie z. B. auch der 6konomischen Posi-
tion (D. Practitioner Wealth, S. 320-328), nach.

Ahnliche Fragestellungen wie das 1. Kapitel wirft Kapitel 6 im zweiten Abschnitt fiir das
18. Jh. auf (Death and Disease in the Eighteenth Century, S. 347—410). Erneut widmen sich
die beiden Autoren der Pest in Frankreich (1628-1631, 1668f., 1720ff.) (A. Marsetlle in
1720:>Days of Affliction and Morning., S. 347-356) und insbesondere der Pest in Marseille —
allein hler starben 1720ff. drei von siebzehn Arzten und 31 von 97 Chirurgen — (B. The
Pathosystem in Transition: From Mortality to Morbidity?, S. 356-370) sowie den Betrigen
von Medlzm und Arzten. Das 18.]h. wird aber nachhaltlg von der Aufklarung (C. The
Enlightenment, S. 370-378) geprigt, die in Frankreich mit der Veroffentlichung der »Lett-
res persanes« (1721) von Montesquieu begann (S. 372) und mit dem »Social Contract«
(1762) von Jean-Jacques Rousseau einen Hohepunkt hat (S. 3751f.). Fiir die Medizin und die
anderen Wissenschaften waren Buffon’s » Histoire naturelle« (S. 386) oder auch die Lehren
des Arztes und Philosophen La Mettrie wegweisend (S. 408ff.).

Somit sind der Medizinischen Aufklirung fast ausschliefllich die nachfolgenden sechs
Kapitel gewidmet. Das Kapitel 7 (The Medical Enlightenment, S. 411-479) stellt nicht nur
die neuen Lehren Hermann Boerhaaves oder dessen Schiiler Albrecht von Haller und Wil-
liam Cullen vor (A. An Age of Ideological Ferment, S.411—418), sondern zeigt auch den
franzosischen Beitrag zu den groflen pathologischen Denkrichtungen des 17./18. Jh. -
latrophysik, Biomechanismus, latrochemie, Empirismus, Vitalismus - (B. Mechanists,
Vitalists and Empiricists, S. 418—433). Arzte im hippokratischen Montpellier wie die Profes-
soren Pierre Chirac, Frangois Boissier de Sauvages, Théophile de Bordeu - der den Animis-
mus Ernst Georg Stahls zum Vitalismus modifizierte —, oder Paul-Joseph Barthez sind hier
zu nennen. Und schliefllich sind das Wirken von Giovanni-Battista Morgagni, mit dessen
Werk iiber den Sitz und die Ursachen der Krankheiten auch ein Aufschwung der Grundla-
genwissenschaften verbunden war, und Gabriel-Francois Venel, der simtliche Mineralwais-
scr Frankreichs chemisch untersuchte (C. The Science of Disease on the Eve of the French
Revoluation, S.433-441), cbenso wie die Einfiihrung der Hygiene (E. The Invention of
Hygiene, S.459-473) Meilensteine in der franzosischen Medizin, wihrend fiir den Auf-
klirungsarzt (E. The Enlightenment Physician as an Ideal, S. 473-479) das Thema »irztliche
Ethik« aktuell wurde.
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Das Kapitel 8 (The Corporative Medical Community in the Eighteenth Century,
S.480-552) beschaftigt sich u. a. mit den staatlichen Kontrollen im Gesundheitswesen (C.
Standardization and State Control, S. 485—499) und mit den franzosischen Chirurgenschu-
len (C. The Expansion of Medicale Instruction, S. 499-516), die z. B. in Rennes 1738, Mont-
pellier 1741, Bordeaux 1752, Orléans 1759, Toulouse 1762 oder Tours 1766 zu finden sind.
Die erste Schule wurde 1724 in Paris eingerichtet und konnte schon bald auf neun Lehr-
stiihle - u. a. fiir Anatomie, Botanik, Chemie, Chirurgie, Geburtshilfe, Ophthalmologie
oder Osteologie — verweisen (S. 506f.). Auch fiir das 18. Jh. betrachten die Autoren erneut
die Aus- und Weiterbildung der franzosischen Arzte (D. Trained Practitioners: Numbers
and Background, S.516-534) - so konnte Paris um 1780 bei einer Bevolkerung von 660000
mit 153 Arzte und 192 Chirurgen aufwarten (S. 522) - und untersuchen das Verhiltnis von
Arzt und Patient (S. 534-548).

Mit der im 18. Jh. wachsenden Bedeutung der Chirurgie, dem hochaktuellen Thema der
Wiedervereinigung von Medizin und Chirurgie sowie der franzosischen Chirurgie, die
auch mit dem Zahnarzt Pierre Fauchard (A. French Surgery in the Eighteenth Century,
S.553-565) und dessen berithmten, zweibindigen Werk »Le chirurgien dentiste« (1728,
1746) verbunden ist, befaflt sich das 9. Kapitel (The Rise of Surgery, S.553-621). Die im
November 1731 durch koniglichen Stiftungsbrief eingerichtete Chirurgische Akademie
sowle die einschligigen Gesellschaften und die bedeutenden Chirurgen Ambroise Paré und
Jean-Louis Petit (u. a. C. The Academy of Surgery, S. 578-590) finden hier ebenfalls ihren
Platz. Durch die Pariser Schule hat sich die Chirurgie erneut beir der Medizin etabliert,
wobei Antoine-Frangois Fourcroy, der die Wiedervereinigung von Medizin und Chirurgie
als zentrale Forderung aufstellte, der sogenannten Chirurgisierung der Medizin den Weg
ebnen konnte.

Dem hochinteressanten medizinischen Unternehmertum, wozu nicht nur die Herstel-
lung von Heilmitteln durch Arzte und Apotheker sondern auch durch Kurpfuscher gehért
(B. The Regulation of Remedies and the Making of »Quack Street«, S. 627—643; D. Lear-
ning to Live with >Charlatanism« on the Medical Market-Place, S. 658-668), die Vermark-
tung von Wissen und Heilmitteln, natiirlich die Verbreitung populirer medizinischer
Schriften usw. (C. Medicine, Print, an the Great Chain of Buying, S. 643—658) widmet sich
das 10. Kapitel (Medical Entrepreneurialism in the Enlightenment, S. 622-670).

Als Fortsetzung des Hospitalgedankens aus dem Kapitel 4 wird der Entwicklung des
Hospitals im 18.]h. zum modernen Krankenhaus und der zeitgemiflen Spezialisierung
(The Hospital in the Enlightenment, S.671-729) ein weiteres Kapitel (11) eingeraumt.
Frankreich kannte in jenen Jahren 1961 Krankenhiuser (hopital 1398, hotel-dieu 387, hopi-
tal général 176) (S. 677). Aber ebenso sind die Errichtung von Militiar- und Marine-Hos-
pitilern (C. Military and Naval Medicine, S. 643-658) ein Gebot der Zeit, wobei in jenen
Spitilern und den Feldlazaretten durch verbesserte und neue Operationstechniken eine
Weiterentwicklung chirurgischer Ficher festgehalten werden mufl. Mit der zunehmenden
Spezialisierung der Krankenhauser indert sich der Typ des Hospitals des 16. Jh., bet dem
noch die Kranken-, Armen-, und Arbeitsunfihigenverwahrung im Vordergrund stand. Die
Schaffung grofler Hospitalkomplexe mit einzelnen Fachabteilungen, die Aufnahme opera-
tiver Ficher sowie der Apotheke kennzeichnen das Krankenhaus am Ende des 18. Jhs., in
dem auch die Geburtshilfe ihren Platz fand und das verinderte Aufgaben durch neue Seu-
chen bekommen hat. Die Lepra und die Pest des Mittelalters und der frilhen Neuzeit ist
z. B. den Pocken gewichen. Die revolutionierende Sicht Philipp Pinels, des Begriinders der
Pariser Psychiatrie, der die Irren von ihren Fesseln befreite und damit an der Jahrhundert-
wende den Weg ebnete, um das Irrsein als Krankheit zu erkennen, schuf eine einschligige
Krankenbetreuung und Institution, die allerdings an dieser Stelle keine Erwihnung findet
(vgl. S.805) und insgesamt viel zu kurz kommt. Interessant sind die Untersuchungen der
Autoren zur Besoldung des Krankenhauspersonals.
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Das Kapitel 12 (Medicine and the Enlightenment State, S.730-782) untersucht die
Zusammenhange von Medizin und aufgeklirtem Staat. Die Kontrolle, die der Staat ein-
fithrt, betrifft die gesamten Lebensbereiche des Biirgers. Geburtshilfliche Anweisungen
und Schulungen (S. 741) gehéren mit den hygienischen Forderungen an Kommune und
Einzelperson (E The Politics of the Pathogenic Environment, S.779-782) sowie der Ende
des Jahrhunderts aufkommenden Pocken-Impfpflicht zu den wichtigsten Errungenschaf-
ten der Aufklirungsmedizin. Die Medizinische Polizer kontrolliert und iiberwacht alles (B.
Bienfaisance and Medical Police, S. 734-750). Die Errichtung von Sozialeinrichtungen, wie
Kranken- oder Armenhiusern, die Versorgung Armer, Gebrechlicher und Kinder wird zu
einer Aufgabe des Staates, der er sich mit Nachdruck widmet. Allerdings bevormundet die-
ser auch durch die Anleitungen zur gesunden Lebensfiihrung, durch die Einflufnahme auf
alle Lebensbereiche des Biirgers und mit umfassenden didtetischen Forderungen den miin-
digen Menschen. Das 18. Jh. ist das Zeitalter der Prophylaxe samt der Hygiene und der
medizinischen Polizei. Der Beitrag der Royal Society of Medicine ist hierbei und im Kampf
gegen die Kurpfuscherei nicht zu tGbersehen (D. The Royal Society of Medicine and the
Struggle for Medical Authority, S.760-769; E. The Royal Society of Medicine and
Quackery, S.769-779).

Die Schluflbetrachtungen (Conclusion. Beyond Mesmerism: The Scientization of Medi-
cine and the Politization of Health in the French Revolution, S. 783-834) widmen sich u. a.
der Lehre vom Magnetismus Franz Joseph Mesmers (A. »Cries, Grasps, Sighs, Songs,
Groans«<: Mesmer and Mesmerism, S. 783-794; B. Mesmerism, Medicine, and the New Cul-
tural Politics, S. 794-802), die letztlich auch in die moderne Psychologie miindete, und dem
Autbruch der Medizin in die Moderne.

Ein wichtiges Arbeitsmittel ist, trotz der durch die Verkniipfung von Namen-, Orts- und
Sachregister verursachten Unubersichtlichkeit, der Index (S. 897-960). Hier fehlen zwar
generell die Lebensdaten, aber im Text wurden die wichtigsten Personen mit Geburts- und
Sterbejahr versehen. Die umfangreiche Bibliographie (S. 835-896) zihlt unter der Sekun-
dirliteratur insbesondere neueste, dem Gegenstand entsprechend natiirlich franzésische
Literatur auf, wihrend die grofle Anzahl von Primirhteratur, neben den handschriftlichen
Quellen, ebenso wichtig fur eigene Studien ist, wie die Hinweise auf die von den Autoren
verwendeten biographischen Hilfsmittel, darunter die 22 Binde des »Dictionary of Natio-
nal Biography« (London, 1908f.), die 45 Binde umfassende »Biographie universelle,
ancienne et moderne« (Paris, 1843) oder die 15 Binde des »Dictionary of Scientific Biogra-
phy« (New York, 1970-1978). Eine Reihe von Verzeichnissen, wie z. B. der Illustrationen
(25) und der Karten (14) oder der Grafiken und Tabellen vervollstindigen das Buch.

Es ist das Verdienst der Autoren Laurence Brockliss und Colin Jones, die medizinische
Welt am Beginn des modernen Frankreich in der ganzen Breite und in threm Reichtum auf-
gezeigt zu haben. Mit diesem Gesamtwerk, das nicht die Personengeschichte in den Vorder-
grund stellt, sondern insbesondere die Geschichte der Aus- und Weiterbildung, der Lehr-
und Forschungsinstitute, der Krankenanstalten usf. betrachtet, wird ein weiterer wichtiger
Baustein zu einer umfassenden franzésischen Medizingeschichtsschreibung geliefert, ohne
nun damit schon eine abschlicflende Bearbeitung der Renaissance- und Aufklirungsmedi-
zin fir Frankreich vorzulegen. Hier gibt es, ebenso wie fiir andere europiische Linder und
auch Deutschland, weiterhin Bedarf an detaillierten Untersuchungen. Die Fiille der verar-
beiteten Informationen ist trotz des betrachteten Zeitraums gewaltig. Die gleichwertge
Betrachtung von Medizin- und Chirurgen-Schulen sowie Fakultiten und deren Beitrag in
der Lehre, Forschung, die Entwicklung des Hospitalwesens, wirtschaftliche Aspckte,
Zusammenhinge zwischen Patient und Arzt, Staat und Gesundheitswesen erscheinen als
nennenswerte Vorziige.

Jurgen KIEFER, Jena
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