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l. Introduction :

Les XVIéme et XVIIIéme siécles ont été le berceau de nombreux conflits meurtriers,
descendants directs des tensions européennes héritées des périodes précédentes. Au cours de ces
annees, liés a une forte augmentation de la démographie européenne, les besoins en Hommes de
troupe subissent une augmentation considérable. La multiplication des zones de guerre,
I’amélioration du matériel notamment de D’artillerie, les nouvelles stratégies, le tout associé au
mangue presque total de moyens sanitaires fait que les combats sont extrémement couteux en vies.
A la suite des batailles les blessés restaient le plus souvent négligemment sur le terrain en faisant
ainsi des morts en devenir. Ceci entraine les puissances a réfléchir au moyen de préserver leurs
soldats. C’est ainsi qu’en France, sous I’impulsion de SULLY qui, choqué par les horreurs endurées
par ses Hommes lors du si¢ge d’Amiens en 1597, entreprit pour le soin des troupes la mise en place
d’une « Maison des blessés », I’ancétre des Hopitaux militaires ambulants. Sous le régne de Louis
XI1I, par une ordonnance de Janvier 1629, les premiers Hopitaux militaires fixes sont mis en place
sur le territoire afin de permettre le maintien de la santé des soldats a Calais, Brouage et Pignerol.
C’est ensuite avec le régne de Louis XIV que tout va s’accélérer. Par son édit du 17 Janvier 1708 il
crée officiellement le Service de Santé. Ce dernier est alors immédiatement placé sous le contrdle
d’une administration stricte. A ce moment, le Service de Santé n’est effectif qu’en périodes de

conflit ; en dehors de celles-ci, ses officiers vaquent a leurs occupations civiles(1).

Le 25 avril 1777, Louis XVI déclara que la pharmacie était un « art précieux a I’humanité » et par
suite, la « Corporation des apothicaires de Paris » prit alors le nom de « Collége de pharmacie ».
C’est cet édit qui mit fin aux pratiques liées au domaine de I’épicerie au sein des officines
Francaises. L’Apothicaire s’efface pour laisser sa place au Pharmacien, méme si, en pratique et
dans les écrits, le terme « pharmacien » ne se généralisera et ne remplacera définitivement celui
« d’apothicaire » qu’a partir du décret daté du 16 janvier 1793, ce terme étant jugé moins proche de

9



I’ancien régime. Cette déclaration scelle aussi I’interdiction des remédes secrets et marque le début
de la formation académique de la profession. Le college avait pour mission de dispenser des cours
gratuits, animeés par des « démonstrateurs », portant sur la botanique, la chimie, 1’histoire naturelle
et la Pharmacie. Ses membres étaient aussi responsables de 1’inspection des officines. Afin de
devenir pharmacien, il fallait pouvoir justifier aupres du collége de pharmacie d’une connaissance
satisfaisante du latin, ainsi que de huit années d’apprentissage auprés d’un maitre en Pharmacie,
trois examens avaient alors lieu, portant sur :

- Les principes pharmaceutiques et leur art ;

- Les plantes et drogues simples issues des trois régnes ;

- Laréalisation de neuf opérations galéniques ou chimiques dans le respect du codex.
La révolution va perturber cette situation et de nombreuses disparités vont apparaitre sur le territoire
au contraire de la capitale ou la situation ne fut que peu impactée. Il faudra attendre la loi du 21

Germinal an X1 (11 avril 1803) pour qu’une uniformité relative soit apportée au niveau national.

II. Lapharmacie dans le civil :

A. Au lendemain de la révolution :

Dés 1790, dans les grandes villes, le Comité de salubrité de 1’Assemblée Constituante fit
circuler des cahiers de doléances aupres des apothicaires. Le constat pour la profession est assez
rude : des remedes ou ordonnances honorés et dispensés par des personnes sans titre, les
apothicaireries des hdpitaux gérées par des religieux, abus lors de la gestion d’officines par des
veuves de pharmaciens ou par des éléves non diplomés, présence de nombreux médicaments et
remedes contrefaits a faible colt sur des foires, achat possible et non contrdlé de médicaments ou

constituants en petite quantité dans les drogueries.
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Il ressort des doléances que les Maitres en Pharmacie demandent qu’une réforme soit mise en place
en centrant son action sur :

- L’interdiction stricte de 1’exercice de la Pharmacie aux personnes non formées a cette fin ;

- L’interdiction stricte des remedes secrets ;

- L’obligation aux médecins de signer les ordonnances ainsi que de les rédiger en Latin ;

- L’autorisation de la vente d’eaux minérales par les Pharmaciens ;

- Lagestion par des pharmaciens des apothicaireries des hopitaux ;

- L’uniformisation des poids et mesures sur le territoire ;

- Larefonte des études de Pharmacie.
Concernant ce dernier point, les maitres proposent de faire réaliser quatre années d’apprentissage
chez un pharmacien suivies par une année d’école.
Cependant, le décret du 2 mars 1791 n’alla pas en leur sens ; 1I’Assemblée Nationale supprima les
corporations, jurandes, maitrises, privileges des professions ainsi que les écoles et académies. De ce
fait, I’organisation de la Pharmacie fut fortement impactée et entraina une augmentation du nombre
d’exces, d’exercices illégaux, d’abus et d’escroqueries diverses car il n’existait plus a ce moment-la
d’autorités capables de réglementer 1’exercice de la pharmacie, a tel point qu’a peine plus d’un mois
apres, le 14 avril 1791, I’Assemblée nationale revint sur la suspension de mars sous la pression du
comité de salubrité. En 1794, la Convention réorganisera les métiers et 1’enseignement de la santé.
Le chimiste Antoine-Frangois Fourcroy, rapporteur de la loi, décrit ainsi 1I’école de pharmacie de
Paris : « La pharmacie possede a Paris une école toujours ouverte, plus complete que celle de
médecine et de chirurgie. La botanique usuelle, [’histoire naturelle des drogues, la chimie
pharmaceutique et la chimie proprement dite y sont étudiées. L’éleve en pharmacie joint a ses
lecons la pratique dans les laboratoires des pharmaciens chez lesquels il demeure et dont il partage
les travaux, trés peu de changements sont nécessaires pour rendre l’instruction pharmaceutique des

étudiants plus compléte ».
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Le 18 germinal de I’an III (7 avril 1795) le systéeme métrique fut adopté en France, allant ainsi dans
le sens d’une des demandes des maitres pharmaciens.

Sous le Directoire, le 30 ventdse de I’an IV (20 mars 1796), le « Conseil » de Pharmacie devint la
« Société libre des Pharmaciens de Paris » accueillant désormais des membres autres que des
pharmaciens, comme des savants, et I’« école de Pharmacie » prit le nom d’« école gratuite de
Pharmacie approuvée par le Directoire ». Les statuts de la société sont publiés le 16 Thermidor de

I’an IV (3 aout 1796).

B. Les études :

1. Les écoles :

Jusqu’au 21 germinal de I’an XI (11 Avril 1803), I’organisation des études était calquée sur celle de
I’Ancien Régime, elle-méme définie par la déclaration royale du 25 avril 1777. Le College des
Pharmacies installé Faubourg Saint Marcel donnait des cours publics gratuits.
Cette loi, sous I’impulsion du Consul Napoléon BONAPARTE, d’Antoine-Frangois FOURCOQY et
du ministre de I’intérieur Jean-Antoine CHAPTAL (a ce poste du 21 janvier 1801 au 7 aout 1804)
(2) amorce un enseignement plus réglementé de la Pharmacie, analogue a celui de la Médecine, via
la création de trois écoles de pharmacie sur le territoire Francais a Paris, Montpelier et Strasbourg,
en complément des écoles de médecines qui avaient remplacé les écoles de santé(1) (3).
Cette loi va réorganiser entiérement I’enseignement de la pharmacie, permettre la mise en place du
reglement des écoles et de leur administration. Elles sont a partir de cette date composées comme
suit (4) (5):

- Trois professeurs assistés par un ou deux adjoints chacun en fonction des villes, élus pour

six ans;

- Un président (ou directeur) élu pour cing an qui remplira les fonctions de doyen ;
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- Un trésorier élu pour cing ans ;

- Un secrétaire élu pour deux ans qui remplira aussi le role de bibliothécaire.

Le salaire des professeurs, le colt des examens étaient a leur charge. Chacune de ces écoles se
devait de dispenser annuellement trois cours :

- Botanique et histoire naturelle des médicaments ;

- Chimie;;

- Pharmacie.
Ces cours ayant pour but de permettre 1’apprentissage mais aussi « d étendre le progres de [’art

pharmaceutique » se déroulant initialement du 1°*" Germinal (22 mars) au 1*" Fructidor (19 aout).

Une ordonnance du 25 Thermidor de 1’an XI (13 aout 1803) va modifier ce programme en séparant
la botanique de I’histoire naturelle des médicaments, faisant ainsi de la pharmacognosie une
discipline a part entiere, mais ces deux matieres restent généralement enseignées par le

méme professeur.

Dans le cas de 1’école de Montpelier, on connait parfaitement les premiers professeurs et
administratifs. Ils ont été élus le 15 Vendémiaire an XII (7 octobre 1803) par Napoléon Bonaparte :

- Joseph Guillaume VIRENQUE, médecin et pharmacien au poste de directeur ;

- Vincent REBOUL, professeur adjoint qui sera remplacé par Jean Antoine Blanc ;

- Jean Antoine BLANC, trésorier ;

- Pierre FIGUIER, professeur de chimie ;

- Francgois-Joseph REY, professeur de Pharmacie ;

- Martin-Hugues POUZIN, vétéran des armées des Pyrénées orientales, professeur de

botanique et d’histoire naturelle des médicaments. Il s’investit en plus de sa charge de
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professeur a la réhabilitation du jardin de 1’école. Son cours sera d’ailleurs le premier donné

dans les locaux le 28 Floréal de I’an XII (18 mai 1804).
L’école spéciale de Montpelier sous la direction de Joseph-Guillaume VIRENQUE tarda a mettre
en place ses cours, la faute a une attribution de locaux ralentie ; il y eut, pendant quelques mois une
volonté de D’installer dans I’h6tel Saint Coéme, mais finalement, 1’école prendra place le 11
Thermidor de I’an XI (30 juillet 1803) dans 1’ancien Collége royal de médecine ou Rabelais préta
serment car le lieu eut le mérite de comporter un jardin, jugé comme indispensable a la
connaissance des plantes pour les futurs étudiants. Dans «les extraits des minutes de la
secrétairerie d’état du chdteau de Saint-Cloud le 11 Messidor an XI, par Napoléon Bonaparte, il
est dit que la future école de Pharmacie sera placée dans les batiments et dépendances de

[’ancienne universite ».

En ce qui concerne I’école de Paris :

Cet établissement situé rue de I’arbaléte, initialement « College de pharmacie », transformé en
« Ecole gratuite de pharmacie » par un arrété du 3 Floréal de 1’an IV (22 avril 1796), est mis en
fonction le 25 Vendémiaire de 1’an V (16 octobre 1796) a la suite d’une assemblée générale de la

sociéte libre. Les professeurs sont nommés, on retrouve (6) :

VAUQUELIN et BOUILLON LAGRANGE suppléés par BOURRIAT pour la chimie ;

TRUSSON et MORELOT suppléés par NACHET pour la pharmacie ;

DEMACHY et DIZE suppléés par MARTIN pour I’histoire naturelle ;

GUIART pére et SAGOT supplées par GUIART fils pour la botanique.

Les cours d’histoire naturelle et de pharmacie devaient avoir lieu entre les mois de Ventdse (février-
mars) a Prairial (mai-juin), les cours de chimie et de botanique de Prairial a Fructidor (aout-
septembre), soit une durée de six mois. Ces cours étaient a la charge de la société libre, qui veillait a

leur bon déroulement.
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Puis enfin 1’établissement se voit transformé en « Ecole de pharmacie » par la loi du 21 Germinal
de I’an XI (11 avril 1803), son administration fixée par le décret du 15 Vendémiaire de 1’an XII (8
octobre 1803) :
- VAUQUELIN : premier directeur de 1’école qui sera remplacé par Edme-Jean Baptiste
BOUILLON-LAGRANGE, découvreur de la dextrine et futur pharmacien de I’empereur ;
- Edme-Jean Baptiste BOUILLON-LAGRANGE fut le premier professeur de chimie qui sera
remplacé en 1805 par BUSSY apres avoir été recu docteur en médecine et devenant dans le

méme temps le médecin personnel de I’impératrice Joséphine (7).

Faute de locaux, budget et matériel, seules les écoles de Paris et Montpelier vont accueillir des
¢tudiants, celle de Strasbourg se limitant a sa mission d’inspection des officines, d’examens et de

vérification des compétences et dipldmes des pharmaciens exercant sur leur territoire (2).

Napoléon, le 10 mai 1806, fonde I’Université Impériale, ancétre des universités actuelles. Les
écoles de santé, devenues écoles de médecine en décembre 1794, vont étre intégrées des la premiere
année, devenant, de fait, des universités de médecine. Les écoles de pharmacie, quant a elles, ne

vont étre organisées en université que bien plus tard, a partir de 1840(8).

Comme mentionné il y a quelques lignes, en plus du devoir d’éducation, les écoles avaient un role
de surveillance des pharmacies pour limiter les pratiques frauduleuses et les abus. C’est dans ce but
qu’au moins une fois par an au minimum, une inspection des officines, drogueries, épiceries et

herboristeries sera effectuée

2. L’obtention du dipléme :

Dans cet objectif, deux cursus différents furent instaureés :
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a) Le dipléme dans les écoles :

Trois années en officine complétées par trois années de cours en école de pharmacie a la suite
desquelles il était permis d’exercer sur tout le territoire. Mais il est a noter que les pharmaciens
installés ne souhaitaient pas forcément autoriser leurs stagiaires a rompre leur contrat avec eux pour
aller suivre les cours, d’ou le nombre assez limité d’éléves. Ceci en plus du colt de ces études ; en
effet les étudiants qui accédaient aux bancs de I’école devaient payer 36 Francs par cours et il leur
en ¢était demandé 900 pour I’inscription a I’examen final. Avant le commencement des cours,
I’¢étudiant devait s’inscrire aupres de I’administration en payant d’avance les sommes correspondant
aux cours qu’il devait suivre. Une carte était alors délivrée, cette derniére devant étre présentée pour

étre admis a suivre les lecons.

A titre de comparaison, en 1800, un kilo d’or coutait 3100 francs. Il est actuellement, en octobre
2020, estimé a 52500 euros, soit approximativement 1 Franc pour 16.93 Euros, ce qui représente

une somme conséquente pour I’instruction au sein des écoles.

A la fin des cours, des certificats seront distribués aux étudiants qui les auront suivis avec assiduité.
Pour s’en assurer, les professeurs, disposaient d’une feuille de présence qui sera remplie a chaque
cours. De plus, au minimum un appel par semaine sera effectué. Le certificat pourra étre donné si

I’¢leve a manqué moins de six legons.

En ce qui concerne I’examen, I’étudiant devait en faire la demande auprés de son école et
présenter :

- Les certificats obtenus en cette derniere ;

- Le certificat du pharmacien chez qui il aura été employé ;

- Un certificat de bonne vie et meeurs signé par deux autres citoyens et deux pharmaciens en

exercice.
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Si tous les documents étaient en régle et la somme payeée, il recevait alors une date d’examen qui se
déroulait en public ou, revétu d’un habit noir, il devait répondre a des questions tirées au sort sur les
matieres suivantes :

- La pratique théorique de 1’art pharmaceutique, d’une durée de deux heures, pour 200 F ;

- La botanique et histoire naturelle des drogues simples, de la méme durée et pour la méme

somme que la précédente.

Puis il devait réaliser neufs préparations chimiques et / ou pharmaceutiques dans le respect du
Codex. Cette épreuve pouvait étre effectuée sur plusieurs jours en fonction de la complexité des
préparations tirées. Le cout de cette épreuve étant de 500 F.

Les trois épreuves se déroulaient a trois dates différentes a un minimum d’un mois d’intervalle.

Les jurys, comprenant sept membres étaient composés de professeurs, pharmaciens et médecins
exercant dans une ville différente de celle du prétendant qu’ils devaient juger. Afin d’étre regu,
I’aspirant pharmacien devait réunir deux tiers des voix de son jury. Les votes se faisaient a bulletin

secret. Le verdict était annoncé par le président du jury.

En cas d’échec, ’aspirant devait patienter trois mois avant de pouvoir a nouveau demander une
date. S’il échouait encore, cette durée était étendue a une année.

En cas de réponse favorable, dans la semaine suivante lui sera remis le dipléme reprenant :

« Nous soussignés professeurs a l’école de pharmacie de [...] et professeurs a [’école de médecine
de la méme ville, en exécution de la loi du 21 germinal de I’an XI, certifions que le C*" [nom,
prénom], age def...] natif de [nom de la commune et du département], apres avoir subi
conformément a [’article XV de la loi précitée, les deux examens de théorie ; savoir, le premier, le
[date], sur les principes de [’art ; et le second, le [date], sur la botanique et [ histoire naturelle des

drogues simples, s est présenté le [date] a |’examen pratique, lequel a consisté en [indiquer les
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neufs opérations réalisees] opérations chimiques et pharmaceutiques qui lui ont été désignées, et

qu’il a exécuté lui-méme

Dans lesquels actes probatoires et qui ont eu lieu publiqguement, le C*" ayant donné des preuves de
son savoir, nous le déclarons pourvu des connaissances exigibles pour [’exercice de la pharmacie,

et a cet effet lui délivrons le présent dipléme, muni d’un sceau de [’école. »

Son dipléme en main, le jeune pharmacien devait se présenter au préfet de police de Paris afin
d’étre enregistré. Il pouvait alors exercer ou il le souhaitait sur le territoire.
En cas de mobilisation, ce dipléme lui permettait d’étre assimilé a un pharmacien de premiére

classe.

b) Dipléme dans les Jurys :

Aprés huit années de pratique en officine, le candidat pouvait passer devant un jury composé de
professeurs de médecine et de pharmacie. Ce jury avait le mérite de permettre a des individus dont
les connaissances et compétences dans les domaines scientifiques étaient incompletes, dont les
études avait été interrompues ou a d’anciens pharmaciens du service de santé sans diplomes civils
d’accéder a la pratique pharmaceutique sans passer par les écoles.
L’examen final dans ce cas-la était le méme qu’a la sortie de 1’école, mais le co(t était bien plus
faible, il fallait compter 50 F pour la premiere et la seconde matiére théorique et 100 F pour
I’épreuve pratique.
L’aspirant devait faire la demande d’examen aupres du préfet de son département apres lui avoir
transmis :

- Le certificat du pharmacien chez qui il aura été employé ;

- Un certificat de bonne vie et meeurs signé par deux autres citoyens et deux pharmaciens en

exercice.
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Si tout était en ordre, 1’aspirant était informé dans les mois suivants d’une date de passage et du lieu
ou celui-ci se déroulera. Dans ce cas toutes les épreuves étaient effectuées les unes a la suite des
autres, en public comme pour le dipléme des écoles. Pour cet examen, le jury était compose de
médecins, de chirurgiens et de pharmaciens du département de 1’aspirant.

En dehors de cela, le déroulement et le contenu des épreuves étaient identiques, tout comme les
modalités de validation. Mais en cas d’échec, le jeune homme devait attendre I’année suivante pour
pouvoir se présenter a nouveau. En cas de réussite, le pharmacien se voyait remettre dans les jours

suivants un dipléme présenté comme suit :

« Nous soussignés docteurs en médecine et en chirurgie, composant le jury médical du département
de [nom du département] et pharmaciens adjoints audit jury, et nommés par le préfet du
département, en exécution de [’article XIII de la loi du 21 germinal de I’an XI, relative a

["organisation et a la police de la pharmacie, certifions que le C*" [nom, prénom], dgé de/...] natif

de [nom de la commune et du département], aprés avoir subi conformément a [’article XV de la loi

précitée, les deux examens de théorie ; savoir, le premier, le [date], sur les principes de [’art ; et le
second, sur la botanique et I’histoire naturelle des drogues simples, s’est présenté a [’examen
pratique, lequel a consisté en [indiquer les neufs opérations réalisées] opérations chimiques et

pharmaceutiques qui lui ont été désignées, et qu’il a exécuté lui-méme

Dans lesquels actes probatoires et qui ont eu lieu publiquement, le C*" ayant donné des preuves de
son savoir, nous le déclarons pourvu des connaissances exigibles pour [’exercice de la pharmacie,

et a cet effet lui délivrons le présent diplome, muni d’'un sceau du jury. »

Ce dernier était signé par tous les membres dudit jury. Aprés sa remise, le jeune pharmacien devait
aller s’inscrire aupres du préfet de son département. Ce dipldme ne permettait d’exercer que dans le

département de réception.
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En cas de mobilisation, ce diplome lui permettait d’intégrer le service de santé en qualité de

pharmacien de deuxieme classe.

C. L’exercice professionnel de la Pharmacie :

A T’aube de la révolution Francaise et jusque sous le premier empire, la pharmacie se trouve
dans une période charniere de son Histoire qui amorce la transition entre I’apothicaire de I’ancien
régime, post 1777, et le pharmacien de 1’époque moderne. La Pharmacie alors, ne se cantonne plus
seulement a D’officine. Les pharmaciens reprennent aux sceurs et religieux la gestion des
médicaments au sein des hdpitaux et on voit naitre dans un méme temps les prémices d’une
industrie ; il s’agit 1a des premiéres fabriques de produits chimiques de France, ces derniers n’étant
auparavant produits qu’au sein des officines dans les laboratoires attenant aux boutiques. On peut
citer comme exemple de ces industries : La Manufacture de Monseigneur le Comte d’Artois, qui en
1788 a Javel débute la fabrication de la solution d’hypochlorite de sodium, « /’eau de Javel », ainsi
que la fabrique chimique de la Paille dans la ville de Montpelier, fondée en 1784 et mise en service
aux alentours de 1800 par Jean-Antoine CHAPTAL et sous sa direction jusqu’en 1802, qui permit
la fabrication de plus d’une vingtaine de produits parmi lesquels (9) :

- L’esprit de sel (acide chlorhydrique HCI) ;

- Couperose verte ou sulfate de fer (FeSOa) ;

- Couperose blanche ou sulfate de cuivre (CuSOg) ;

- Couperose bleue ou sulfate de zinc (ZnS0Os) ;

- L’huile de vitriol (acide sulfurique H2SOg) ;

- L’esprit de nitre ou eau forte (acide nitrique HNO3") ;

- Du beurre d’antimoine (chlorure d’antimoine SbCls) ;

- Le sublimé corrosif (chlorure mercurique HgCly) ;

- Le calomel (chlorure mercureux HgCly) ;
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- Lapotasse (K2COs3) ;

- La pierre infernale (nitrate d’argent AGNOs3 fondu).

Au cours de la période étudiée, la pratique fut fortement impactée par la loi du 21 Germinal
an X1 (11 avril 1803) ; c’est cette derniére qui concreétise le monopole pharmaceutique initié par la
déclaration de 1777. L’exercice de la pharmacie a partir de cette date est réservé aux seuls
détenteurs du dipldme, que ce dernier ait été obtenu avec la nouvelle réforme ou I’ancienne. En
application de son article 28, des préfets recurent alors la tache de dresser, de tenir a jour,
d’imprimer et d’afficher les listes des noms des personnes regues pouvant exercer ainsi que la date
de leur dipléme et leur lieu de résidence. lls eurent aussi la responsabilité de tenir a jour la liste des
pharmacies établies dans les différentes villes de France.

L’inspection des officines était une des charges qui incombaient aux jurys et aux écoles de
Pharmacie. L’interdiction des remedes secrets est entérinée et, enfin, la pratique de 1’herboristerie
est subordonnée a un examen devant un jury issu des écoles de Pharmacie.

Cette loi, en outre fait passer 1’organisation de la profession et des études sous le giron de 1’état.
Cela a induit en ’an XI, le 15 Thermidor (3 aout 1803) une transformation de la Société
pharmaceutique en compagnie savante qui prit le nom de « Société de Pharmacie de Paris »,
initialement présidée par Antoine-Augustin PARMENTIER puis par Louis-Nicolas VAUQUELIN
en 1805. Ses soixante membres se réunissaient dans la salle des actes de 1’école de Pharmacie de
Paris rue de I’arbaléte et devaient fournir un & deux rapports tous les deux ans. Son role fut défini
comme suit : « Resserrer les liens de la confraternité entre les Pharmaciens de France et de
[’étranger et travailler au perfectionnement de [’art pharmaceutique ainsi qu’au progres des
sciences qui s’y rapportent ». Des projets de communication avaient vu le jour dans le courant des
années précédentes :

Le 15 Prairial an V (3 juin 1797), fut créé « le Journal de la société des Pharmaciens de Paris »

sous I’impulsion de la Société Pharmaceutique. Ce périodique mensuel est entierement consacré
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aux sciences liées a la santé. Il voit le jour dans le but de rendre plus facilement accessible, de faire
circuler plus aisément aupres des professionnels, les derniéres recherches et informations relatives a
la pratique. Le journal définit sa mission de cette maniére : « [Traiter de] tout ce qui tient a la
connaissance parfaite du médicament ou a la pharmacologie, c’est-a-dire la minéralogie, la
botanique, la zoologie, la description des substances médicamenteuses, la description des drogues
fausses ou altérées, la récolte, la préservation, la découverte des médicaments chimiques, leur
analyse et les variations de leurs compositions, les analyses d’eaux minérales, les remedes secrets,
les compositions galéniques et les préparations magistrales, [’annonce des ouvrages nouveaux et
des travaux publiés en France et a |’étranger sur la Pharmacie et les sciences annexes »

On retrouve parmi les auteurs d’articles réguliers les personnalités suivantes : Antoine-Francois
FOURCROY, Antoine-Augustin PARMENTIER, Jacques-Francois DEMACHY.... Mais les
publications sont arrétées le 15 Fructidor de I’an VIII (2 septembre 1800).

Quelques années plus tard, le 1° janvier 1809, sous la présidence de Antoine-Augustin
PARMENTIER et grace au concourt et travail de Charles-Louis CADET de GASSINCOURT sera
publié le premier « Bulletin de la Pharmacie » renommé « Bulletin de la Pharmacie et des sciences
accessoires » des 1814 et enfin en 1815 « Journal de la Pharmacie et de la Chimie » qui est
toujours publi¢ aujourd’hui sous le nom des « Annales Pharmaceutiques Frangaises ».

Le médicament quant a lui n’a que peu évolué par rapport au siecle précédent, mais les différentes
réformes et modifications apportées a la société de pharmacie de Paris, I’ouverture des écoles et les
publications réguliéres entrainent un esprit et une forte volonté de perfectionnement du métier.
Jusqu’en 1818, I’ouvrage de référence concernant le médicament est le « Codex medicamentarius

seu pharmacopoea Parisiensis ».

Malheureusement, la loi de Germinal était imparfaite, bien trop incompléte a cause de cela, en plus
de I’incapacité des autorités a faire respecter le monopole pharmaceutique, comme le déclare Jules

TOURNIER dans sa these de 1938 « [la pharmacie n’était pas a l’abri] des empiétements que
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pouvaient exercer sur elle des gens, peut-étre de bonne foi, mais ne possédant pas les
connaissances techniques nécessaires leur permettant de s aventurer dans un secteur aussi
complexe qu’étendu » (10) (11).

La pratique de la profession de pharmacien était complexe, le territoire Francais s’est vu gangrené
par divers charlatans. Charles Louis CADET de GASSINCOURT livre en 1806 un &pre constat : «
Epiciers et herboristes sont autant d’apothicaires clandestins », des remedes pourtant proscrits par
cette loi pouvant étre retrouvés en vente dans des parfumeries, des confiseries, des chocolateries,
des distilleries... Il rapporte méme la présence de dépdts de pharmacies Américaines, Anglaises ou
méme Allemandes dans I’arriére-boutique de bijouteries, sans compter les bonimenteurs ainsi que
les vendeurs sur la place publique. Il ne faut pas a ce propos limiter I’impact des communautés
religieuses qui ont continué la fabrication ainsi que la commercialisation de remedes, comme le
démontre la réedition en 1816 de 1’ouvrage d’Arnault de NOBLEVILLE « Manuel des Dames de
Charité, ou Formules de remeédes faciles a préparer, en faveur des personnes charitables » qui
laisse supposer une forte demande au cours de 1I’empire, ainsi qu’un encouragement de 1’exercice
illégal de la pharmacie par le clergé. 1l est intéressant de noter 1’argument qui a été soulevé par
Joseph PELLETIER en 1833 afin de justifier la faible intervention des préfets par rapport a cet
exercice ; en effet, la loi de Germinal an XI, a en soi complété et non pas aboli la déclaration royale
de 1777 qui stipulait : « les communautés séculiéres ou réguliéres, les hopitaux et religieux, ne
pourront avoir de pharmacie si ce n’est pour leur usage particulier et interne ». Il régne a ce
propos de nombreuses fragilités légales. En 1802, 1’école de Médecine de Paris publie une
instruction a destination des établissements religieux leur autorisant : « les tisanes, les potions
huileuses, les potions simples, les cataplasmes, les fomentations, les médecines et autres
médicaments magistraux semblables dont la préparation est si simple qu’elle n’exige pas de
connaissances pharmaceutiques bien étendues ». La situation ne sera pas plus claire aprées 1’avis du
8 Vendémiaire de I’an XIV (30 septembre 1805) par le conseil d’état qui permet aux curés : « de

donner aide a leurs paroissiens par leurs conseils et leurs secours, dans leurs maladies, pourvu
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qu’il ne s’ agisse d’aucun accident qui intéresse la Santé publique, qu’ils ne signent ni ordonnance
ni consultations, et que leurs visites soient gratuites ».
En plus des défauts de la loi, les pharmaciens eux-mémes sont responsables en partie de cette
situation. En dehors des grandes villes, trés peu de pharmacies sont implantées, laissant de ce fait
des zones sans acces possible a une médication correcte et sont donc en proie aux opportunistes.
Dans les villes, la surpopulation de pharmacies les pousse a une concurrence délétere pour la
profession dans son ensemble ce qui entraina de leur part la demande :

- D’une fixation du nombre d’officines en fonction de la population,

- D’une augmentation du niveau demandé lors des jurys pendant les examens,

- D’une répression par une chambre de discipline,

- D’un rattachement des écoles de pharmacie a 1’Université.
Un décret fut rédigé en ce sens par le chirurgien Guillaume DUPUYTREN, mais ne fut

malheureusement jamais appliqué.

La reglementation de la pratique de la pharmacie dans le cadre hospitalier n’était pas en reste non
plus ; le 18 Prairial de I’an II (6 juin 1795) marque la fondation de « /’apothicairerie générale des
Hopitaux », qui sera remplacée par la « Pharmacie centrale des Hospices » a partir du 22 Brumaire
de I’'an V (12 novembre 1796). Le rdle de cette pharmacie est de s’assurer du bon
approvisionnement en médicaments des Hopitaux, hospices, établissements de bienfaisance et
prisons. Les pharmaciens en plus de leur mission de gestion des stocks de médicaments devaient
préparer et livrer les traitements permettant la lutte contre les épidémies.

La pharmacie centrale est dirigée par un pharmacien en chef. Son réle est de surveiller et encadrer
les pharmaciens hospitaliers, une dizaine approximativement en 1803, et depuis 1802 les internes.
Les internes pouvaient intégrer I’hopital apres avoir au choix :

- Suivi trois ans de cours en étant chez un maitre pharmacien ;

- Avoir été en poste a cette fonction pendant trois années dans un hopital militaire.
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L’acces a ’'internat a la suite d’un concours ne se mettra en place qu’a partir de 1814, par un
arrété publié le 2 novembre de cette annee (12).
Le pharmacien chef est secondé par deux chefs de service : I’'un a la charge du laboratoire, 1’autre
dirige le magasin.
Lors de la réalisation de ces préparations, la pharmacie centrale devait s’en tenir au reglement du 4
Ventdse an X (23 février 1802) qui faisait suite a un arrété du conseil général fixant le nouveau
reglement de la pharmacie hospitaliere et se limiter aux traitements « indiqués dans le formulaire
pharmaceutique a ['usage des hospices et des secours a domicile ». Ce dernier sera remplacé en
I’an XI (1803) par I’ouvrage d’ Antoine-Augustin PARMENTIER, « La pharmacopée a l'usage des
hospices civils, des secours a domicile, des prisons et des dépbts de mendicité ». Les années 1806,
1807 et 1811 verront les rééditions de son ouvrage, détaillées dans la partie 1V du texte,
« Médicaments en usage ». Ces documents sont séparés en trois parties :
- La premiére traitant des drogues en elles-mémes ;
- La deuxieme se consacrant aux médicaments officinaux, produits devant toujours étre
disponibles ;
- La troisieme partie n’abordant que les préparations magistrales, produits extemporanés.
Cette partie ayant pour rble de garantir une certaine homogénéité des préparations sur le

territoire.

L’edition de 1811 verra son titre changer en « Code pharmaceutique a /'usage des hospices civils,
des secours a domicile, des prisons et des dépdts de mendicité ». Les établissements, hospices,

hopitaux, prisons quant a eux ne se limitaient qu’aux simples préparations magistrales.

Une des missions les plus importantes du pharmacien était de garantir a ses patients la mise a
disposition de médicaments salubres, cela passe par la bonne conservation de ces derniers. Un

appendice du formulaire de A.A. PARMENTIER de I’An XI décrit, dans ce qu’on pourrait
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considérer comme un ancétre des bonnes pratiques actuelles les moyens optimums afin de garantir

la conservation des médicaments (13).

Ainsi, il préconise de conserver les :

Feuilles, fleurs, fruits, racines entiers ou en poudre : dans des pots, bocaux ou boites fermées
et étiquetées dans un lieu sec ;

Huiles, apres filtration : dans des tonneaux ou dans des bouteilles remplies au maximum afin
d’éviter la présence d’air dans une cave ;

Eaux distillées : dans des bouteilles bouchées entourées de papier ou de carton afin de les
préserver de la lumiere du soleil ;

Sucs : a conserver au frais et au sec ;

o Acides: dans des bouteilles conservées verticalement, le liquide recouvert d’une

fine couche d’huile ;

o Vineux : dans des bouteilles couchées et fermeées par des bouchons de liege ;
Alcools, teintures, liqueurs, acides, alcalis, dissolutions métalliques et chaux : dans des
flacons de cristal bouchés a 1’aide de bouchons eux aussi en cristal ;

Sirops et miels : dans des bouteilles remplies au maximum afin d’éviter la présence d’air,
bouchées de liege. Elles doivent étre conservées dans un endroit froid et sec ;

Extraits, pilules et électuaires : dans des pots de faience couverts par du papier ou du
parchemin, a I’abri de ’humidité ;

Graisses, onguents, cerats et emplatres a I’abris de ’air, « autant qu’il lui sera possible ».

Il est rappelé par la loi de Germinal de I’an XI que la vente ou le débit de drogue simple ou

composée en dehors de leurs services est passible d’une amende de 500 F pour chacun des

administrateurs, cette activité étant exclusivement réservée a 1’officine.
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D. Progreés liés a I’exercice de 1a Pharmacie :

Les debuts de la chimie ainsi que de la nomenclature entament une révolution pour le
domaine pharmaceutique. La correspondance toujours grandissante par le biais des sociétés
Parisiennes permet de propager au mieux, du moins pour 1’époque, les avancées et découvertes des
différents chercheurs. On peut citer Antoine-Francois FOURCROY : «La préparation des
médicaments a été 'une de principale source de la chimie philosophique ; elle sera un des
principaux ateliers de cette découverte ».

L’Histoire lui aura donné raison, en attestent les découvertes suivantes, qui ne présentent qu’un
échantillon loin d’étre exhaustif :

- En 1811, Bernard COURTOIS, pharmacien militaire de 1799 a 1801 puis chimiste, réussit
pour la premiére fois a identifier I’Tode ; ¢’est en revanche le physicien Josep-Louis GAY-
LUSSAC qui lui donne ce nom ;

- Les alcaloides sont découverts dés 1803 par Jean-Francois DEROSNES lors de travaux
réalisés sur l’opium en 1806. Louis-Nicolas VAUQUELIN réussit 1’extraction de
’asparagine, premier acide aminé découvert, ce lors de 1’étude d’asperges en collaboration
avec Pierre Jean ROBIQUET. La méme année, en 1809, il découvre aussi la pectine dans les
pommes. Il parvient aussi a extraire la nicotine et I’atropine (14) ;

- Jacques CLARION, médecin en 1802 puis maitre en pharmacie en 1805, dans ses
recherches aux cotés de Nicolas DEYEUX et Antoine-Francois FOURCROY développe des
techniques de chimie analytique a appliquer aux matieres végétales, permettant de contréler
la qualité des drogues et d’en analyser la composition. Dans sa thése de médecin il écrit :
« La chimie et la botanique sont nécessaires a la thérapeutique pour obtenir des progres
réels de la matiére médicale. La thérapeutique, en déterminant le cas ou il faut administrer

les médicaments, et leur maniere d’agir, désignera conjointement avec la botanique et la
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chimie les substances inutiles a la médecine et fera mieux connaitre celles qui doivent
seconder les efforts du médecin » Mais ceci est applicable a I’exercice du pharmacien (15) ;
Pierre Jean ROBIQUET, pharmacien recu le 15 Juin 1808, discerne en 1810 la cantharidine,
substance chimique tres répandue chez les insectes ; il met en évidence sa toxicité ;

Nicolas DEYEUX, Antoine-Augustin PARMENTIER, Louis-Nicolas VAUQUELIN,
Antoine-Frangois FOURCROY découvrent I’acide urique et 1’acide benzoique en analysant
différents mucus, du sperme, des 0s, des cerveaux, des larmes et des muscles ;

Pierre  FIGUIER isole [I’hélicidine, une mucoglycoprotéine aux propriétés
bronchodilatatrices extraite du mucus d’escargot utilisé lors de toux non productives (14) ;
Le pharmacien Antoine-Augustin PARMENTIER. A cause du blocus maritime continental
instauré par les Anglais, un grand nombre des importations se retrouve bloqué. Il fallut donc
trouver des alternatives, des substituts a des produits de base tels que le sucre de canne. Il
milita pour I’introduction de la culture de la pomme de terre a une plus grande échelle sur le
territoire Francais et son intégration dans la nutrition militaire ;

En 1802, Louis-Joseph PROUST, ayant suivi des études de Pharmacie réussit a préparer du
sucre a partir de raisin muscat ;

Jean-Antoine BONAVENTURE LODIBERT est le premier a proposer la désinfection par le
chlore des eaux distribuées a la troupe en campagne pour éviter la propagation de maladies

telles que la dysenterie.

La pharmacie dans le service de Santé :

A. Le Service de Santé
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La premiére notion d’apothicaire dans un cadre militaire apparait dans un rapport
d’Amboise Paré décrivant le siege de Metz par Henri Il en 1552. Plusieurs décennies plus tard, par
une ordonnance datée du 16 décembre 1591, Henry IV demanda que des hdpitaux soient formes a la
suite des armées en campagne. Maximilien de Béthune, Duc de Sully, lors du siége d’Amiens en
1597 fit établir un hdpital militaire qui suscita 1’admiration en Europe et la reconnaissance des
troupes Francaises. Par la suite, Sully nota dans ses mémoires que des « personnes d’influence s’y
faisaient porter afin d’y étre mieux traitées et accommodées qu’a Paris »(16).

En 1624, Armand Jean du PLESSIS de RICHELIEU, devenu le principal ministre de Louis XIII,
souhaita augmenter les effectifs de I’armée Francaise ; le gouvernement dut alors se rendre a
I’évidence que les hommes destinés aux infirmeries et hépitaux de campagne devaient aussi subir
une augmentation significative. Il est a noter que lors du siege de Casal en 1628-1629, les
apothicaires étaient bien pris en compte parmi le personnel hospitalier. Dans 1’h6pital pour soldat de
Pignerol, qui était en fonctionnement a cette méme période, un apothicaire y était en poste de
maniére permanente. On connait aujourd’hui sa composition grace a un reglement établi par le
cardinal de SOURDIS, archevéque de Bordeaux (17) (18).

Durant le regne de Louis XIV, le maintien de la santé des troupes a revétu un caractére trés
important & la vue des nombreux combats dans lesquels la France était impliquée. L’administration
militaire y fut trés développée, sous I’influence des ministres de la guerre LETELLIER, LOUVOIS
ainsi que de Jean Baptiste COLBERT alors contréleur général des finances. On retrouva a partir de
1661 des hopitaux permanents aux emplacements des « grandes places de guerre » ou les garnisons
y envoyaient leurs malades. C’est a cette fin qu’en 1675 fut fondé 1’hdpital des invalides a Paris.
Sous la pression de LOUVOIS et de la mauvaise condition des finances du royaume, fut mit en
place un systeme de surveillance des hoépitaux par I’intermédiaire d’inspecteurs, des « hommes
probes et instruits ». C’est a partir de cette période qu’en chaque lieu ou stationnaient des hommes
d’armes, un médecin et un chirurgien brevetés y étaient affectés aussi. Dans ces textes, bien que

présent sur place, I’apothicaire n’est pas évoqué. Ceci est fixé sur papier par « I’édit du Roy Portant
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création d’Offices de Médecins et & Chirurgiens des armées du Roy... Donné a Versailles au mois
de janvier 1708. Registré en Parlement le 7 février 1708(19)» qui décrit les devoirs et missions des
médecins et chirurgiens ; méme s’il ne comporte lui non plus pas de trace des apothicaires, on peut
considérer cette date comme celle de la fondation du Service de Santé des armées. Mais c’est
seulement dans le courant de I’année 1718, par un réglement publié le 20 décembre qu’un corps
d’officiers de santé est instauré. Son organisation générale ainsi que sa structure resteront
globalement les mémes, scindées en deux groupes :

- Les hopitaux militaires, dirigés a cette période par un inspecteur et un médecin ou chirurgien
chef;

- Les hopitaux mobiles a la suite des armées et sedentaires ont une organisation simplifiée par
rapport aux précédents : ils étaient simplement dirigés par deux médecins ou chirurgiens, eux-
mémes sous les ordres des médecins en chef de ’armée.

En 1747(1), il est imposé le quota d’un apothicaire subordonné aux médecins, (eux-mémes sous la

tutelle de commissaires) pour cinquante hospitalisés dans les hopitaux militaires.

Leurs missions se limitaient au réassortiment des stocks de plantes, a 1’entretien des jardins, au suivi

des visites dirigées par les médecins ou chirurgiens et a 1’enregistrement des prescriptions, leur

préparation et leur exécution étant réalisées sous la surveillance d’un médecin.

Pour s’assurer du bon fonctionnement du service pharmaceutique, un poste d’« apothicaire-major

inspecteur des pharmacies des hopitaux » est mis en place en 1761 ; c’est Louis-Claude CADET de

GASSINCOURT qui recoit pour la premiére fois ce titre.

Le 4 aout 1772, une commission de santé permanente de sept inspecteurs sous 1’égide d’un médecin
chef en poste, quelle que soit la situation du territoire, va veiller a la bonne gestion et administration
des hépitaux. Cependant, la situation ne change pas pour les officiers, ils sont toujours renvoyeés a la
vie civile des la fin des conflits. 1788(20) voit la mise en place des hépitaux régimentaires

sédentaires. Il est alors créé un conseil de santé de six officiers ; Pierre BAYEN et Antoine-
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Augustin PARMENTIER avaient la charge de la pharmacie sous le titre d’« apothicaires-major des
hopitaux militaires et des camps des armées ». Ce conseil devait gérer les différents établissements
et une distinction entre eux vit le jour. On retrouve :
- Les hopitaux regimentaires, fixes et permanents, accueillant toutes les troupes blessées ou
malades d’un méme régiment ;
- Les hépitaux auxiliaires, mobiles et éphémeéres, n’accueillant en majorité que les patients
atteints de maladies contagieuses ;
- Les hopitaux aux armees, sortes de relais permettant le rapatriement et des soins rapides aux

soldats.

Sous la premiére république, de 1792 a 1795, les combats et campagnes évoluérent d’un modéle de
guerre de position, de siége, a une succession de guerres de mouvements. L’organisation du Service
de Santé comme il était jusqu’alors montra bien vite 1’étendue de ses limites. Dans le but
d’améliorer les soins et le secours aux blessés, on verra dés le 6 janvier 1793 la mise en place
d’ambulances volantes, a ce moment-la guere plus que des charrettes a bras parcourant le champ de
bataille aux alentours de la ville de Hochheim en Allemagne, pour ramasser les soldats et les
amener au plus vite aux hopitaux, idée qui marqua Dominique-Jean LARREY. Les premieres
réformes traitant de ce service essentiel viserent a en faire une partie intégrante de 1I’armée, sans
pour autant que I’officier de santé ait acces a la reconnaissance et aux avantages de leurs comparses
de la ligne, comme I’ironisera dans ses mémoires Sébastien BLAZE, pharmacien aide major durant
la guerre d’Espagne, classant les différents militaires : «la premiére classe, ceux qui obtiennent
gloire et richesse, les maréchaux et généraux, la deuxiéme, ceux qui obtiennent la gloire sans la
richesse, les officiers, la troisieme, ceux qui obtiennent la richesse mais sans gloire, les
commissaires de guerre, les économes et enfin, la quatriéeme classe qui n’a ni gloire, ni richesse,
correspondant tout a fait aux officiers de santé ». Enfin, la médecine, la chirurgie et la pharmacie

furent mises sur un méme pied d’égalité au sein du Service de Santé.
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Le 11 novembre 1792, le ministere de la Guerre annonce une inspection approfondie des hdpitaux
militaires pour donner suite aux dénonciations de nombreuses malversations : « Il a été fait a la
Convention Nationale une dénonciation des abus qui se sont commis dans [’administration des
hopitaux ambulants et permanents des armeées ». Il en résulte une méfiance des autorités envers la
gestion uniguement militaire des hépitaux qui va pousser a légiférer les années suivantes.

Les résultats des inspections sont publiés dans le Journal militaire le 18 novembre et arrivent aux
conclusions suivantes(Cf. Annexe 1) :

« Sur trois onces de pain devant étre distribuées, quelques fois il manque une once. Des malades
ont passé un jour et la nuit suivante sans bouillon, des soldats mutilés et dont les os fracassés
rendirent jusqu’au toucher difficile, sont couchés sur le carreau ou un peu de paille, de maniere
que si, par les mouvements du malade elle s’écarte [...] ils se trouvent immédiatement sur le
marbre des églises qui leurs servent de dortoir ». Les municipalités proches de dépdts de blessés

sont dorénavant sommeées de fournir matelas et charrettes pour le confort et le transport des soldats.

Le 1° aout 1793, un décret est voté qui impose a tous les professionnels de santé, médecins,
chirurgiens et pharmaciens étudiant ou pratiquant leur art depuis au moins un an, de se faire
connaitre aupres du ministére de la guerre. En cas de besoin, ces derniers seront réquisitionnés
comme « volontaires » pour servir au sein du Service de Santé aux armées. Quant a ceux qui sont
déja dans les rangs de I’armée, volontaires ou appelés, lors de la levée de 1792, ils pourront
dorénavant intégrer les hopitaux militaires pour y exercer s’ils en sont jugés capables par le conseil

de santé (Cf. Annexe 2). Le mois d’aout vit de nombreux changements ; en effet, le 7 est promulgué

une loi importante (Cf. Annexe 3), qui va poser :

-« Les bases générales du service de santé des armées et des hdpitaux militaires »: le
recrutement se fera par le biais du conseil de santé en place qui rencontrera les prétendants et
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transmettra les dossiers au ministére de la Guerre qui validera ou non les candidatures en
donnant des postes d’officiers de santé. Leur nombre est fixé en fonction des besoins des
différentes armées et hopitaux. Chaque armée devra, a partir de cette loi, compter un premier
médecin, un premier chirurgien ainsi qu’un pharmacien principal ;

« Le nombre et l’espece des hopitaux militaires, de leur localité et de leur police ». Les
hopitaux seront classés de la fagon suivante :

o Hopitaux militaires, permettant le soin de toutes les troupes de la république. Ils sont
composeés des :

= Hopitaux fixes et collectifs, ou sont soignées toutes les troupes sans distinction

» Hopitaux d’instruction a Lille, Metz, Toulon et Strasbourg, qui jouent le méme
role que les hopitaux fixes a la différence que des cours pratiques et théoriques y
sont donnés pour la formation des futurs officiers de sante,

o Hopitaux ambulants: formés a la suite des armées en campagne en nombre
proportionnel a la force de I’armée suivie

o Hopitaux de traitement des vénériens, des malades infectieux et des galeux.

o Hopitaux d’eaux minérales civils, mais devant au besoin accueillir des blessés issus de
I’armée.

Du point de vue administratif, ces établissements sont géerés :

o En interne: par trois officiers, chacun a la téte d’un service, médecin, chirurgien et
pharmacien, mais aussi, et ce par la suite des inspections et rapports de 1792, par un
directeur civil et un commissaire des guerres. Cet ensemble est le « Directoire
d’administration »,

o En externe, dans le cas des hopitaux fixes, en toute indépendance du directoire, est
formé un « conseil d’administration » composé des commandants, des chirurgiens
majors des troupes a proximité de 1’hdpital, d’un commissaire des guerres, d’un notable

et d’un officier municipal, tous deux civils.
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Il est mis en place une police au sein de ces organismes, sous 1’égide d’un commissaire
ordonnateur qui se devra de gérer les approvisionnements et surveiller la bonne administration
de la place. Un méme commissaire pouvant avoir la charge de plusieurs établissements, la loi
ne lui imposant qu’une visite quotidienne. Cette derniére précise bien: « Ces commissaires
seront tenus de se concerter avec les officiers de santé en chef, pour que [’exercice de la police
se concilie avec le bien du service de santé [...] en accord avec les Officiers de santé en chef
[le commissaire] réglera I’ordre du service et en dirigera la marche de maniére a concourir au
bien des malades ». Cette situation ne durera pas ; rapidement les commissaires auront toute

autorité sur les soignants ;

Le statut « des officiers de santé et des employés et sous employés », « des appointements,
gages et retraites » :

La loi met en place différentes classes au sein des professions. Les pharmaciens se voient ainsi
divisés en trois : premiére, deuxiéme et troisieme classe. Ce grade est « obtenu par le mérite
personnel, la nature et ’ancienneté ». Méme si la loi prévoit une assimilation entre ces classes,
la hiérarchie militaire 1’active comme suit : « en chef, généraux de brigades ; premiere classe,
aux chefs de brigade ; deuxieme classe, aux capitaines ; troisieme classe, lieutenant ». Il est
important de préciser qu’au sein de la hiérarchie du Service de Santé, le pharmacien chef
correspond & un poste et non un grade. Il s’agit d’un pharmacien de premiére classe qui doit
gérer les subordonnes de son service. Dans la pratique les officiers de santé n’ont jamais joui
d’une réelle assimilation quel qu’ait été leur dévouement et les sacrifices auxquels ils ont
consenti. Les officiers de santé ont désormais droit a une retraite proportionnée a leur grade et

sont alors, surtout, tous sur un pied d’égalité ;

La modification « des conseils de santé » :
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o Le Conseil Central de Santé, aux cotés du ministre de la guerre, est recréé et composée
de neuf officiers de santé devant justifier d’au moins vingt années d’exercice : trois
médecins, trois chirurgiens et trois pharmaciens sélectionnés par le ministére de la
guerre, une des trois places par profession pouvant étre remplie par un professionnel
civil. Un secrétaire est selectionné parmi ces neuf personnes, un président sera élu parmi
eux. Ce conseil aura la charge de diriger et surveiller tout ce qui influence la santé de la
troupe. Cependant, ils n’ont pas de pouvoir exécutif ou disciplinaire ; en cas de
probleme rencontré avec un officier, le conseil devra le signaler au commissaire de
guerre qui fera remonter 1’information au ministere qui lui pourra sévir.

o Les Conseils de Santé aux Armées, composes par les officiers en chef des différentes
armées, appliquent sur le terrain les décisions du Conseil Central de Santé et leur font
remonter toutes les informations demandées ou importantes pour le maintien du bon

fonctionnement du service.

La Convention Nationale, le 3 Ventdse an 11 (21 février 1794)(21), fit paraitre un décret reprenant
grandement les articles de la loi du 7 aout 1793, amenant la création d’une commission qui se
nommera sobrement « Commission de Santé ». Remplacant le Conseil Central de Santé, la
commission est placée directement sous les ordres du Conseil Constitutif et a la charge de la
direction, de I’organisation et du suivi du Service de Santé dans le but de veiller au maintien de la
santé des troupes et d’assurer une qualité de soins satisfaisante. Ses membres ont la responsabilité
de juger les officiers de santé destinés au service de santé de 1’armée ou des hopitaux, de faire
analyser les nouveaux médicaments, de contréler la qualité des remédes et surtout doivent définir
les moyens jugés les plus efficaces pour lutter contre les épidémies ou les traiter. Elle a aussi pour
réle de choisir les emplacements des hdpitaux ambulants. On retrouve dans cette commission une
proportion égale de médecins, chirurgiens et pharmaciens, dont le nombre est calculé

proportionnellement a la force de I’armée.
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Ce décret va étre le premier a fixer sur le papier les missions du Pharmacien aux armees : il se devra
d’agir comme un auxiliaire des médecins et des chirurgiens et au besoin devra les assister, veiller a
la bonne composition des caisses de pharmacie, a leur approvisionnement et surtout, il est seul
habilité a la préparation des remeédes et a leur administration aux patients. Le Conseil Constitutif
fixe le ratio d’un pharmacien pour cinquante malades.

Au nom de I’humanité, il est a partir de cette date demandé au service de santé de s’occuper des
blessés ennemis comme des siens ; « Humanité » est la devise timbrée sur les boutons des officiers

de santé et administrateurs des hopitaux de cette péeriode.

Le 14 Frimaire de I’an III (4 décembre 1794)(22) voit la mise en place d’écoles de santé. Leur but a

terme est de permettre la formation de 300 éléves a Paris, 150 a Strasbourg et Montpelier.

La Commission de Santé est a nouveau modifiée par une loi le 12 pluvidse de I’an 11 (31 janvier
1795)(23) (19) (24) . Celle-ci va entrainer sa réorganisation. Elle va, dés I’application de la loi,
porter le nom de « Conseil de Santé », constitué comme suit :

- Cing pharmaciens : BAYEN, PARMENTIER, PELLETIER, HEGO, BROUHGIART,

- Cing médecins : COSTE, LEPREUX, LORENTS, SABATHIER, BECU,

- Cing chirurgiens : HEURTELOUP, VILLARS, GROFFIER, SAUCEROTTE, RUFFIN,(19)

- Deux secrétaires.

L’année suivante, le 25 Ventdse an IV (15 mars 1796), par un arrété du Directoire, les effectifs du
Conseil sont vus a la baisse et seuls restent six officiers de santé, deux médecins, deux chirurgiens
et deux pharmaciens, Pierre BAYEN et Antoine-Augustin PARMENTIER. Durant cette année, le
service des ambulances volantes est amélioré ; un ensemble d’ambulances volantes contient douze

vehicules pouvant permettre le transport de quatre blessés chacune. Pratiques pour 1’évacuation des
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hommes des zones de conflit, mais dans un confort inexistant, LARREY rapportant que les hommes

chargés « ont leurs jambes qui se croisent un peu ».

Le 30 Floréal de I’an IV (19 mai 1796) voit une nouvelle organisation de 1’administration ainsi que
de la police des hopitaux. Cette loi va supprimer les Commissions de Santé au sein des Hopitaux et
les remplacer par six Inspecteurs généraux du Service de Santé aux armées, sous les ordres du
ministre de la guerre qui procéde lui-méme a leur nomination. La direction des Hopitaux est de la
méme facon confiée a une administration subordonnée au ministére de la guerre par le biais de six
administrateurs généraux issus du civil dans chaque hopital.

Ces réformes de 1796 mettent fin a ’indépendance du Service de Santé hospitalier vis-a-vis de
I’administration gouvernementale. Cette décision est la conséquence des rapports de commissaires
de guerre qui ont été précédemment cités et qui décrivaient des abus et dégradations des conditions
dans les hopitaux militaires.

Les commissaires de guerre et ordonnateurs deviennent 1’autorité supérieure dans les hépitaux. Ils
devaient surveiller les officiers de santé, avaient la tache de fixer les emplois du temps de
I’ensemble du personnel, signaient les bons de sortie ou de permission des patients, veillaient a la
bonne distribution des vivres et au maintien de ’hygiene. En campagne ils étaient responsables du
choix des emplacements, du nombre des hopitaux ambulants et la décision d’évacuation ou non des
blessés sur les hopitaux fixes leur était dévolue. Le probleme principal découlant de I’importance de
ce poste est lié au fait que ces hommes, de bons administrateurs, n’étaient cependant pas issus des
métiers de la santé et la plupart des impératifs qui y étaient liés leurs étaient bien étrangers. En de
nombreux cas ils ont cherché a faire passer des mesures économiques bien avant la santé voire la
vie de leurs pensionnaires. Les nombreuses plaintes formulées par les officiers furent simplement
ignorées par I’administration du ministére de la Guerre. La situation est encore plus humiliante pour
les soignants officiant dans les établissements dédiés aux galeux et vénériens, les officiers ne

pouvant rien y ordonner d’autre a leurs patients que des bouillons et des vins. Pour toute demande
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de médication, ils devaient porter celle-ci dans un registre qui était ensuite soumis a la signature du

commissaire de guerre.

Pour maintenir la qualité des soins compte tenu de I’augmentation toujours croissante des troupes,
le Service de Santé doit employer de plus en plus de soignants, médecins, pharmaciens et
chirurgiens. Le 5 vendémiaire de 1’an V est demandée la mise en place de cours d’instruction
directement au sein des hopitaux. Les professeurs sont répartis comme suit : un pharmacien, un
médecin et un chirurgien chef suppléés par deux médecins ordinaires, deux chirurgiens et un
pharmacien de premiére classe. Les étudiants étaient admis aprés un examen leur demandant de
maitriser les bases de la physique, avoir des notions en soin et avoir au moins deux années de

service dans un hopital militaire.

Les ambulances volantes ayant montré leur efficacité sur le terrain, leur gestion est modifiée le 12
Floréal an V (1% mai 1797). Il est créé une échelle divisionnaire pour leur service, composée de
douze voitures légéres accompagnées de cent treize officiers de santé, infirmiers et soldats sous les
ordres d’un chirurgien major (premiére classe). On ne retrouve pas, a cette date de pharmacien dans
une division d’ambulance, leur rdle est rempli par deux médecins sous-aide major (troisieme
classe). Cela peut se comprendre a la lecture des missions des ambulances dictées par Dominique-
Jean LARREY : « Sont destinées a enlever les blessés du champ de bataille aprés leur avoir donner
les premiers secours et a les faire transporter dans les hépitaux de premiere ligne » mais cela
changera dés le décret impérial du 6 décembre 1806 ; les pharmaciens y seront intégrés, devant, a
partir de cette date, parcourir le champ de bataille en compagnie d’un chirurgien a bord d’une
voiture tirée par deux chevaux contenant les caisses a pharmacie et a instruments pour porter
secours aux blessés. Les ambulances sont des voitures couvertes, aérées par des petites fenétres,
possédant des matelas de crin recouverts de cuir et montés sur roulettes afin de faciliter le

déplacement des quatre blesses qu’elles pouvaient transporter.
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Le 23 Fructidor de I’an VII (9 septembre 1799) une nouvelle forme est donnée a 1’organisation du
service de santé pour une armée(19) :
En France :

- Sept inspecteurs généraux ;

- Huit officiers en chef, douze professeurs ;

- Vingt-cing médecins, cinquante chirurgiens et cinquante pharmaciens de premiere classe,

- Cent-vingt officiers de chaque art de deuxiéme classe ;

- Cent-trente médecins, chirurgiens et pharmaciens de troisieme classe.

En campagne :
- Quinze officiers en chef ;
- Quatre-vingt-dix médecins, cent quatre-vingts chirurgiens et cent quatre-vingts pharmaciens
de premiére classe ;
- Deux cents officiers de chaque art de deuxieme classe ;

- Sept cents officiers de chaque art de troisiéme classe.

Le 4 Germinal de I’an VIII (25 mars 1800) est votée une loi qui va profondément modifier la
gestion des hdpitaux militaires.
Il est mis en place un «directoire central des hdpitaux militaires » qui est composé de la fagon
suivante :

- Un officier supérieur non employé par un hépital ;

- Un commissaire ordonnateur non employé par un hépital ;

- Trois administrateurs, militaires ou civils.
Ajouté au fait que la police des hopitaux reste aux mains des commissaires ordonnateurs et de

guerre, les professionnels de santé sont désormais totalement exclus de la gestion de leur
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¢tablissement d’exercice. La profession est muselée par la bureaucratie, encadrée par une
administration lourde et n’y entendant rien aux problématiques liées au maintien de la santé des

troupes.

Le 25 Thermidor de 1’an VIII (12 aout 1800), le service de santé, pour des raisons économiques est
de nouveau réorganisé. Cet arrété porte le nom d’« arrété des consuls ». Parmi les principaux
points on retrouve :
- Le rétablissement du Conseil de Santé aupres du ministere de la guerre, constitué de trois
membres, dans lequel Antoine-Augustin PARMENTIER reste en charge de la Pharmacie ;
- Laréduction a quatre Hopitaux d’instruction : Lille, Metz, Strasbourg, Toulon ;
- Les hopitaux militaires fixes sont abaissés au nombre de trente sur tout le territoire Francais.
Ce nombre, pour des raisons économiques, sera encore diminué par un arrété daté du 16
Frimaire de I’an IX (7 décembre 1800) a seize hopitaux fixes : Paris, Saint-Denis, Metz,
Strasbourg, Bruxelles, Lieges, Aix-la-Chapelle, Mayence, Lille, Rennes, Toulouse,
Bayonne, Alexandrie, Ajaccio, Huningue, Porto-Ferrajo (Elbe).
Une conséquence principale liée a cette loi est qu’un grand nombre d’officiers de santé jugés non-
indispensables au bon fonctionnement des hdpitaux et du service sont renvoyeés a la vie civile.
Malheureusement, parmi ces Hommes se trouva un grand nombre d’appelés des levées de 1792-
1794 rompus a la vie en marge des combats, a I’exercice en campagne et a toutes ses difficultés. De
ce fait, une grande expérience pratique fut perdue par I’exclusion de ces hommes. Quelques années
plus tard, le 17 Fructidor 1’an XIII (4 septembre 1805), le ministre DEJEAN va demander aux
préfets de leur adresser un rappel sous les drapeaux (Cf. Annexe 4). Les professionnels contactés par
ce biais pouvaient refuser de se tenir a la disposition du ministere de la guerre. lls devaient pour
cela justifier par écrit le motif de leur refus au commissaire de guerre en poste dans 1’hopital ou ils
auraient ét¢ affectés. C’était ensuite a ce fonctionnaire de juger si le motif était fondé. La réquisition

était alors levée, ou non(17).
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En 1801, les différents ensembles gérant le Service de Santé sont composés comme suit :
- Directoire du Service de Santé :
o GUY-GONTARD SAINT-LO, un général de division ;
o LOMBARD, un commissaire ordonnateur ;
o Mr CAZE-LABOVE, un administrateur civil ;

o Mr MERIC, un secrétaire civil.

- Conseil de Santé de I’armée de terre :
o Jean-Francois COSTE, premier médecin des Invalides ;
o Nicolas HEURTELOUP, premier chirurgiens des armées ;
o Antoine-Augustin PARMENTIER, premier pharmacien des armees ;
o VERGEZ, chirurgien en chef, secrétaire ;

o THERIN, civil, chef de bureau.

Le 9 Frimaire de I’an XII (1* décembre 1803), les hdpitaux militaires d’instruction sont supprimes,
les éléves et professeurs sont envoyés au service a cette méme date, le conseil de santé est
définitivement supprimé, les inspecteurs généraux restent en place, mais leur répartition est
désormais inégale entre les branches des métiers de la santé. On retrouve deux médecins, trois
chirurgiens et seulement un pharmacien, Antoine-Augustin PARMENTIER (25) (14) (19).

A partir de cette date, les choses ne vont plus beaucoup évoluer. Le service de santé est dans un trés
mauvais état, il est instable, insuffisant et trés mal organisé : les hopitaux sédentaires suite a de
mauvaises décisions effectuées lors des arrétés de 1’an VIII et IX sont trop peu nombreux et répartis
de maniere incohérente, la logistique est inexistante et surtout, la subordination des officiers de
santé face aux commissaires est trop forte. Cette situation ne va pas aller en s’améliorant. On peut

citer pour souligner ce point les articles 2 et 3 du décret impérial de 1811 :
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« Article 2 : Tous les ordres relatifs au service seront donnés par les conseils d’administration. »
« Article 3 : Les officiers de santé [...] sont ; pour ce qui concerne le service ; [’administration et
[’exécution des reglements sous la police des intendants généraux, des commissaires ordonnateurs

et ordinaires de guerre. »

Lors de la campagne d’Allemagne de 1806, Napoléon, apres avoir lu les rapports décrivant la
désastreuse gestion des soins apportés aux hommes durant la campagne d’Autriche et
principalement a la suite de la bataille d’Austerlitz, va demander a ce que soient mis en place des
« dépdts » qui sont des hopitaux de convalescents, permettant, dans 1’idée, de préserver les armées
mais aussi les populations civiles des épidémies, de faciliter le retour des blessés en arriere et de
servir de stocks pour I’approvisionnement des fourgons d’ambulance. L’Empereur écrit : « On doit
établir des petits dépots , aérés et sains, ou l’on soignera tout ce qui sortira des hopitaux ; pour de
la les diriger par détachement d’une centaine d’Hommes ; sur leurs corps [...]. Ce n’est qu’en
s’occupant sans cesse de ces petits soins qu’on empéche la destruction d’une armée. S’il y a des
Hommes fatigués dans les différentes colonnes qu’on les envoie dans un de ces hopitaux de
convalescents et qu’on les Yy laisse pendant une huitaine de jours. On sauve ainsi des Hommes, on
épargne des maladies ». ». Ces emplacements, en plus des soins apportés aux hommes, servaient de

stocks de médicaments pour les hopitaux et pharmacies ambulantes a leur proximité.

Au cours de la campagne d’Espagne, le personnel servant dans 1’échelle divisionnaire des
ambulances est modifié. En plus des infirmiers et des conducteurs, cette derniére, toujours sous
commandement d’un médecin chef, est composée de six chirurgiens: un premiére classe, un
deuxiéme classe, quatre troisieme classe, quatre pharmaciens : un premiére classe, un deuxieme

classe, deux troisieme classe, ainsi qu’un économe et trois employés (26).
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Entre 1792 et 1794, le « Magasin géneral des médicaments et du laboratoire des pharmacies » est
fondé a Paris il s’agit 1a de I’ancétre de la « pharmacie centrale des hopitaux militaires ». A partir
de 1795 il sera sous la direction de Jérobme DIZIE, professeur de chimie au college royal, qui rejoint
la pharmacie militaire comme éléve en 1792 et sort maitre pharmacien en 1795, ce sera son premier
pharmacien en chef, assisté par onze pharmaciens subalternes et une dizaine d’employeés tels que
des pileurs, des menuisiers-tonneliers ainsi que des magasiniers. Ce jusqu’en 1802 (27). Dans le
courant de I’année 1803, sous I’impulsion des deux pharmaciens BAYEN et PARMENTIER, ce
magasin général des médicaments est déplacé sur les champs-de-Mars, dans 1’école militaire puis a
partir de 1809 il sera transféré a I’hopital du Val-de-Grace, voyant dans ce méme temps une forte
augmentation de son personnel afin de permettre le bon accomplissement de sa considérable tache

qui fut de fournir les hépitaux en matieres premiéres et en medicaments(17).

Tout comme les hépitaux civils, les militaires disposaient de formulaires qui leur étaient propres et
ce depuis 1704. C’est en I’an II que fut publié¢ le premier « Formulaire pharmaceutique a ['usage
des Hépitaux de la république Francaise » qui fut réédité et mis a jour sur la période dont il est
question ici, en 1I’an V (1796), 1’an XIII (1804), 1806 et 1812. . Ces ouvrages faisaient 1’inventaire

des substances validées par les autorités militaires ainsi que de formules spécifiques.

B. Hopitaux militaires d’instruction :

Ces établissements initialement fondés en 1774 a Lille, Metz, Strasbourg, Toulon, sont délaissés des
les premiers mois de la Révolution. Ils sont a nouveau ouverts aux éleves et professeurs en 1793. En
I’an IV, le 20 Nivose (10 janvier 1796) s’ajouta I’hdpital du Val de Grace, dans 1’abbaye mise a la
disposition du ministere de la guerre depuis le 13 Thermidor an | (31 juillet 1793). La pharmacie y
était sous la direction de BRULOQY, remplacé le 30 Floréal (19 mai) par Antoine -Louis
BRONGNIART.
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La loi du 3 Ventose an 11 (21 février 1794) met en place, apres avis de la commission de santé et sur
ordre de Conseil exécutif provisoire, des cours pour les futurs officiers de santé engages qui se
concluront par un contrdle des connaissances. Ce contrdle devait avoir lieu en :
-« Opérant sous les yeux des gens de [’art qui en dresseront proces-verbal et I’adresseront
au ministre de la guerre

- Répondant par écrit aux questions qui leur seront adressées par la commission de santé »

Les cours débuterent le 5 Vendémiaire an V (26 septembre 1796) dans les hdpitaux d’instruction de
Lille, Paris au val de grace, Toulon, Strasbourg et Metz. Dans chacun d’eux, la charge de professeur
était occupée par un pharmacien, un médecin et un chirurgien en chef, assistés par deux meédecins,
un pharmacien de premiére classe ainsi que deux chirurgiens.

Pour y étre admis comme étudiant, les prétendants, a la suite d’un examen d’entrée devaient
justifier : de connaissances en soin, d’un age inférieur a 25 ans, de connaissances en physique et
d’au moins deux ans de service comme employés dans un hépital militaire. La situation restera
identique jusqu’au 24 Thermidor an VIII (12 aout 1800), date a partir de laquelle 1’hopital

d’instruction de Toulon est fermé.

Le témoignage d’Antoine Laurent Apollinaire FEE, jeune homme qui, en 1809, allait étre touché
par la conscription et rejoindre la pharmacie militaire en tant que sous aide-major ou éléve,
pharmacien de troisieme classe, est trés éclairant. 1l se considére, comme de nombreuses personnes
a cette période, de « peu d’humeur guerriere » et prit la voie du service de santé sans réelle
conviction. Ce dernier nous €crit : « Je demandais et obtins aprés quelques examens qui n’étaient
guere exigés que comme une formalité, une commission de pharmacien militaire. [...] Telle était
alors [1809] la pénurie dans laquelle on se trouvait pour recruter ces officiers de santé, qu’on se

dispensait d’exiger d’eux des examens. 1l suffisait de répondre a des questions élémentaires et I’on
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était recu. Appelé au ministere de la guerre pour remplir cette formalité, je me trouvais a coté d’un
jeune homme qui Se destinait a la chirurgie. [...] Je fis les deux compositions, la sienne et la
mienne ». Les effectifs du service sont au plus bas et d’une qualité des plus variable, mais le plus
souvent assez médiocre. Francois PERCY, chirurgien chef qualifie dans ses lettres, ses nouveaux
arrivants fuyant la conscription en intégrant le service de santé de « Pacotilles ».

Dans ses carnets, JACOB, pourtant pharmacien militaire pendant presque trois décennies, va dans le
sens des remarques de FEE concernant ses sentiments peu guerriers en nous livrant : « les hommes
qui ne sont pas a l’armée pour en tuer d’autres et qui conservent encore quelques sentiments
d’humanité ont a gémir bien souvent et a détourner la vue des hideux tableaux qui se présentent a

leurs yeux ».

Ils resteront en service jusqu’au 9 Frimaire de 1’an XII (1*" décembre 1803) date a laquelle les
éleves et professeurs sont envoyés en soutien du service de santé au sein des hépitaux militaires.
Les éléves au sein de ses établissements sont souvent raillés par leurs confréres qui leur donnent le

surnom assez peu affectueux de « surnuméraires ».

C. La maison de santé de I’empereur :

Un décret publié le 29 Messidor de I’an XII (18 juillet 1804) permet la constitution d’une
maison de santé au service du premier consul, puis, a partir du 11 Frimaire an XIII (2 décembre
1804), au service de la maison de I’empereur, sous les ordres de CORVISART alors premier
médecin de Napoléon. En 1805, ce service ne comptait pas moins de neuf medecins, neuf
chirurgiens et trois pharmaciens (leur nombre passa a quatre dans les mois suivants) (28) :

- Premier Pharmacien : Nicolas DEYEUX, maitre en pharmacie depuis 1772. 1l géra sa propre

pharmacie puis ne se consacra qu’a la recherche et au role de démonstrateur au collége de
pharmacie a partir de 1777, puis fut professeur de chimie médicale et de Pharmacie. Ce fut
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le premier a avoir la charge de diriger le service pharmaceutique de cette maison de santé
contre 8000 F par mois ;
- Pharmacien-adjoint : Jacques CLARION, voyait ses appointements mensuels s’élever a
5000 F;
- Pharmaciens-adjoints ordinaires : Charles-Louis CADET de GASSINCOURT et Edme-Jean
Baptiste BOUILLON LAGRANGE (qui sera remplacé par Pierre-Charles ROUYER quand
il devint médecin au service de I’impératrice) avaient une solde de 3000 F par mois ;
- Premier aide-pharmacien : GRUELLE, pouvait compter sur 1800 F par mois ;
- Second aide-pharmacien : CLEMENT qui sera remplacé par LECOEUR en 1810 touchait
1500 F.
A cause d’une mauvaise organisation, d’un nombre trop important de personnes comprises dans la
maison de santé de ’empereur et des difficultés d’approvisionnement (la plupart des fournitures et
des médicaments furent fournies par la propre pharmacie de CADET rue saint-honore) leur fonction
était des plus fastidieuses et la situation empirait lors des campagnes car 1’un des pharmaciens
devait alors suivre 1’ambulance.
Sur I’ile d’Elbe, Napoléon fut accompagné par le pharmacien militaire Frangois Charles Gabriel
GATTE. Ce dernier prit la téte de la maison de santé de I’empereur en étant nommé pharmacien
chef. Puis il fut au cours des cent jours affecté comme pharmacien de la garde impériale. Pierre-
Charles ROUYER le remplaca en tant que pharmacien chef. Monsieur FOUREY et Monsieur
MORIN quant a eux furent nommés au titre de pharmaciens ordinaires au sein des ambulances de
campagne.
Enfin, & Sainte-Héléne, aucun pharmacien n’accompagna Napoléon dans son exil. Selon Paul
GANIERE, les médicaments provenaient probablement des pharmacies régimentaires anglaises,

conservés par le médecin dans un local proche de sa chambre.
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D. Les officiers de santé :

Les guerres Républicaines a partir de 1794 passent d’un objectif de défense du territoire a

une volonté de propager les idéaux révolutionnaires aux voisins européens entamant de ce fait des
guerres de mouvement. L’infrastructure du service de santé n’était pas du tout adaptée a ce genre de
conflit, malgré des progrés dans I’implantation des hopitaux ambulants. Ces combats furent colteux
en hommes, que ceux-ci soient issus de la troupe ou du service de santé, ces derniers n’étant pas
épargnés, leurs conditions de vie étant aussi terribles que celle des hommes de ligne. La vie dans les
hopitaux de campagne ne présentait qu’un repos tout relatif, exposée aux maladies au rang
desquelles le Typhus qui faisait des ravages, a la malnutrition et aux privations. Le tout exacerbé
par la passivité des commissaires et ordonnateurs de guerre face a ces différents problemes.
D0 a I’augmentation toujours plus importante de I’armée, le besoin en officiers de santé pour
assurer le maintien des conditions sanitaires et la prévention des maladies n’allait qu’en grandissant.
Pour y répondre, il fut mis en place plusieurs systemes : le volontariat souvent utilisé par les jeunes
hommes pour couper a la conscription dans une arme faussement jugée plus «a [l’abri», la
conscription en elle-méme et plus radical : la réquisition de pharmaciens, médecins et chirurgiens
militaires, mais aussi de civils professionnels ou étudiants dans les écoles. Par exemple, en 1793, a
la suite des premiers mois des guerres républicaines, la conscription pour 1’armée vit une des plus
grandes levées. En prévention du grand nombre de blessés ainsi que des maladies dues a la
promiscuité, la Convention avait par un decret le 14 Thermidor de I’an T (1* aout 1793)
réquisitionné « Tous les officiers de santé, médecins, chirurgiens et pharmaciens depuis [’dge de 18
Jjusqu’a celui de 40 ans » (29)

Tableau 1. Evolution des effectifs du service de santé (20) :

1801 1803 1804 1805 1807 1810 1812
Pharmaciens 654 200 306 395 462 957 1011
Médecins 227 75 94 122 170 288 277
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Chirurgiens 1242 942 1051 1423 1609 3216 3762

(17) (24) On observe une chute drastique des effectifs, due a la loi du 25 Thermidor de I’an VIII
(12 aout 1800) entrainant la fermeture des hopitaux et le renvoi de nombreux officiers. Il est aussi
possible d’y observer ’impact du rappel de 1805. Ces chiffres restant toujours faibles par rapport a

la quantité d’hommes requérant des soins.

Quel que soit le mode de recrutement, a sa suite, 1’instruction pouvait étre variable en fonction de la
période et de la zone géographique, mais dans son ensemble, les écrits s’accordent sur le fait qu’elle

était de piétre qualité.

Il est intéressant de noter que des carnets comme ceux de Pierre-Irénée JACOB ou de FEE ne
fournissent que tres peu de détails sur la profession au quotidien « Ces pharmaciens sont aussi
souvent des écrivains.... Malheureusement pour nous ce sont plutét des récits de voyageurs que des
récits de pharmaciens et nos auteurs se montrent fort peu bavards sur ce qui touche a leur
profession »(30). On comprend cependant a leur lecture les difficultés rencontrées. lls permettent
aussi de s’apercevoir que la majorité des nouvelles recrues du service de santé durent apprendre le
métier sur le terrain, en proie a la rudesse de ce dernier et a une organisation plus que discrete en
campagne. L’ improvisation étant le plus souvent la norme, les manques en charpie, pansements,
instruments voire méme de 1’intégralité des caissons d’ambulances étaient monnaie courante. Pierre
Francois PERCY, chirurgien chef, rapporte qu’en 1806, devant la ville de Bamberg, aucun caisson
n’a atteint son ambulance. En 1807, a Tilsit, il note « Point de pharmacien ni de médicaments ». Le
21 mai 1813, dans son carnet, Pierre Irénée JACOB note devant Bautzen « On n’avait que des
ressources tres limitées en pansements, charpie ainsi qu’en moyens de transport ». Il 'y narre un
événement touchant qui, semblerait-il, ne fut pas une exception lors des campagnes

Napoléoniennes : des paysans fournirent des chemises a débiter pour en faire de la charpie, d’autres
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quant a eux apportérent leur aide en prétant leurs bras et leurs charrettes afin de venir en aide aux

blessés.

1. Roles et matériel & disposition :

Les pharmaciens pouvaient exercer au sein des hopitaux fixes ou d’instruction en fonction des
besoins. Dans le courant des campagnes, ils suivaient les corps d’armées, exercant au sein des
hopitaux ambulants. En plus de la préparation des médicaments, les pharmaciens devaient veiller a
leur transport, a récolter les plantes nécessaires a la confection de certains (Cf. Annexe 5) « Les
pharmaciens, pour s’exercer dans [’art de sécher, monder et conserver les plantes, s ’occuperont a
les ramasser dans leurs saisons respectives, lorsque le service le permettra. Ils feront des
excursions botaniques dans les saisons les plus favorables, pour appliquer les ressources locales au
service dont ils sont chargés »(18), surveiller et diriger la distribution et 1’administration des
traitements (31). Les pharmaciens s’en tenaient a un protocole strict : la visite du matin est
précédée d’au moins deux heures par les pharmaciens et chirurgiens de deuxiéme et troisiéme classe
qui vont de patient en patient pour préparer le cahier de visite de chacun. Celui-ci est un document
qui lui est remis lors de son admission. Ils ont pour obligation de toujours le garder avec eux afin de
réduire les risques d’erreurs. Il résume la date d’entrée, le nom, le prénom, la division et ’arme de
service, le motif ayant entrainé 1’entrée du malade et surtout les traitements prescrits ainsi que le
régime suivi par le pensionnaire. Viennent ensuite les pharmaciens qui vont administrer les
médicaments en se conformant a la prescription rédigée lors de la visite de la veille. Ceci fait, ces
mémes pharmaciens assistent avec les médecins et chirurgiens a la visite du jour, discutant de la
pertinence des traitements avec ces autres officiers et inscrivant eux-mémes au cahier du malade et
dans le leur les prescriptions pour le lendemain. Les remédes sont préparés le soir méme pour

permettre la distribution du lendemain(17). A la suite de la visite, les officiers se réunissent pour
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discuter a nouveau des traitements prescrits afin de vérifier I’absence d’erreurs de saisies dans leurs
cahiers respectifs. Ces derniers sont ensuite signés par 1’officier de garde ayant dirigé la visite.
Concernant leurs horaires, ceux-ci se déroulaient en général des sept heures, de Germinal a

Vendémiaire (de fin avril a fin septembre) et a partir de huit heures de Vendémiaire a Germinal.

Dans les hoépitaux, le pharmacien chef, en plus de ses autres missions liées a la gestion de ses
pharmaciens, du magasin et du laboratoire, devait aussi veiller a la dépuration des salles et ce suite
au décret de la Convention Nationale du 14 Pluvidse de I’an II (2 février 1794). Cette instruction
portait sur « Les moyens mécaniques et chimiques de prévenir les infections de [’air dans les
hopitaux, et de les purifier, soit du méphitisme, soit des miasmes putrides ». Les pharmaciens, il est
logique, géraient lesdits « moyens chimiques ». L’une des méthodes employées fut le procédé
GULTON, connu pour avoir été employé avec succes en 1773 a Dijon aux alentours de la
cathédrale Saint Bénigne, ou les trop nombreuses exhumations alentours avaient rendu son usage
impossible.

Ce procédé¢ utilisé en hopital pour des pieces contenant jusqu’a cinquante lits consistait en (32)
(13) :

- L’évacuation des blessés jusque dans une salle « de rechange » ;

- La fermeture des portes et fenétres ;

- La disposition au centre de la piece d’une chaudiere surplombée d’une capsule contenant
deux cent soixante-dix grammes de muriate de soude (chlorure de sodium) humectés de
quinze grammes d’eau ;

- Laisser chauffer puis verser sur le sel marin cent vingt grammes d’huile de vitriol (acide
sulfurique), permettant la libération dans I’air d’acide muriatique (acide chlorhydrique)
gazeux.

Le pharmacien en charge quittait alors la piece en fermant la porte et conservait la clef, interdisant

son accés au cours des douze heures suivantes. A la réouverture de la salle, les fenétres étaient
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ouvertes afin d’évacuer les vapeurs d’acide muriatique. Cette salle purifiée servait alors de salle de

rechange.

A cause de I’extension souvent bien trop rapide des lignes d’approvisionnement, la logistique ne
pouvait pas suivre. En ces conditions, les pharmaciens durent bien souvent étre amenés a improviser
avec ce qu’ils avaient a leur disposition sur le terrain.
Les caissons d’ambulance sont décrits précisément dans un texte du 14 Fructidor de 1’an XIII (1%
septembre 1805), rapporté par le ministre DEJEAN dans un courrier du 20 Fructidor de la méme
année adressé aux conseils d’administration des régiments d’infanteries leur annongant 1’attribution
de fonds pour la mise en place d’un caisson par régiment (Cf. Annexe 6).
Le caisson était composé de ces différents éléments :

- Un fourgon a quatre chevaux, capacité de port de six blessés ;

- Deux matelas en crin recouverts de cuir ;

- Six brancards ;

- Une caisse d’instruments de chirurgie ;

- Cinquante kg de charpie et cent kg de linge a pansement ;

- Une caisse a pharmacie.
Le contenu de cette caisse a pharmacie sous 1’unique responsabilité du pharmacien seul officier en
possession de sa clef est détaillé dans une note de PARMENTIER du 8 vendémiaire de I’an an XIV
(30 septembre 1805)(1) (19) :

- Agaric de chéne, macromycete hémostatique : 329 ;

- Acide acéteux, vinaigre ordinaire, nettoyant : 64g ;

- Vitriol blanc, sulfate de zinc ou vitriol bleu, sulfate de cuivre : appliqués en fine poudre dans

les plaies, hémostatiques et cicatrisants : 329 ;
- Cire blanche : 32g ;
- Anesthésiants :
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o Laudanum de Sydenham, macérat d’opium (10%), safran, girofle et cannelle dans du
vin de malaga : 329 ;
o Liqueur d’Hoffman, mélange a part égale d’alcool a 95° et d’éther : 649 ;
- Eau de vie camphrée : quatre bocaux de 250qg ;
- Colophane pulvérise, résidu solide résultant de la distillation de la térébenthine, siccatif
favorisant la cicatrisation : 64g ;
- Alcali volatil, ammoniaque, qui par reflexe respiratoire permet a un blessé de reprendre ses
esprits : 329 ;
- Deux flacons bouches ;
- Huit bocaux ;
- Une caisse a compartiments ;

- Echeveaux de fil blanc.

Les décrets des 13 et 27 mars 1813 traitant des chevaux de peloton indiquent dans le « titre 11 —
Cantine d’ambulance » la composition recommandée de cette derniere (Cf. Annexe 7) :

- Soixante-douze bandes roulées ;

- Douze kilogrammes de charpie ;

- Trente attelles ;

- Douze palettes ;

- Sixsemelles ;

- Deux écheveaux de fil ;

- Cinguante aiguilles ;

- Mille épingles ;

- Quatre-vingts grammes d’éponge ;

- Une caisse de pharmacie.
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La caisse de pharmacie fut elle aussi revue. En complément de la liste précedemment citée, on
retrouve :
- Cire blanche : 60g ;
- Nettoyants :
o Extrait de saturne, résultant de 1’¢bullition de vinaigre et de litharge (du plomb) :
340qg ;
o Sel de saturne, du plomb : 1009 ;
- Esprit de vin camphré, éthanol camphre : 600g ;
- Camphre : 50g ;
- Anesthésiants :
o Liqueur d’Hofmann : 180qg ;
o Laudanum de Sydenham : 125¢ ;
- Alcali volatil : 90g ;
- Eau de vie : 2000qg ;
- Sparadrap : 125¢g ;

- Emplatres agglutinatifs : 500g.

Il était possible pour les pharmaciens de réassortir leurs stocks via les dépdts de convalescents,

placés sur le chemin des armées, directement approvisionnés par la pharmacie centrale de Paris.

Les campagnes étaient aussi I’occasion de se livrer a des observations scientifiques et divers travaux
personnels. On nous rapporte d’autres taches qui n’ont rien a voir avec leurs attributions habituelles
(33):

- Antoine Laurent Apollinaire FEE en 1813 rencontra des blessés sur une route isolée en

arriére, il écrit : « Je fis comme je pus. Je le pansai, Dieu le guérit pouvais-je dire comme
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Ambroise Paré et avec plus de raisons que lui car je n’avais que peu de sciences
chirurgicales et j 'étais dénué de tout objet de pansement. »
En octobre 1810, il dut embaumer le cceur du général SENARMONT ;

- En 1806 lors de la campagne de Prusse, Pierre-Irénée JACOB aida le chirurgien
VANDERBACK a pratiquer les amputations et a réaliser les pansements ;

- Le pharmacien Jean-Frangois-Augustin BOISARD, pharmacien en chef, au cours de la
méme campagne, embauma le bras gauche du général LOYSON, qui a la suite d’une
blessure nécessita son amputation. C’est le chirurgien major du 96°™ de ligne, Mr
GODELIER, qui la pratiqua ;

- Ala suite de la bataille d’Essling lors de la campagne d’Autriche en 1809, durant la nuit du
31 mai au 1*" juin, le pharmacien Charles Louis CADET de GASSINCOURT ainsi que son
ancien éléve Mr FORTIN commencérent I’embaumement du Maréchal LANNES sous la
surveillance du chirurgien de I’empereur Dominique-Jean LARREY ;

Le procédé utilisé pour ’embaumement était des plus fastidieux, il est décrit par Charles Louis
Cadet de Gassincourt dans son journal « Voyage en Autriche » :

« Montebello [Jean Lannes, 1°" Duc de Montebello] est mort, j’ai embaumé son corps avec MM.
Larrey et Parchaud. Il nous a été envoyé le jour méme de sa mort, avec ordre de le préparer comme
["avait été le colonel Morland, tué a la bataille d’Austerlitz, c’est-a-dire de le plonger dans une
forte dissolution de sublimé corrosif, selon la méthode du Dr Chaussier. Mais le maréchal était en
pleine putréfaction, et cette opération qui a duré trois jours a été pénible et dangereuse. Les lotions
d’acide muriatique, les fumigations, les cassolettes de benjoin, etc..., ne pouvaient corriger [’odeur
horrible de ce cadavre. J'ai été fortement indisposé par la poussiere du sublimé corrosif, dont j’ai
pilé trente livres dans un mortier découvert. J’ai eu un commencement de salivation. Lorsque nous
avons plongé le corps du maréchal dans le bain mercuriel, I’ammoniaque et [’hydrogene sulfuré
qui s’exhalaient du cadavre décomposerent entierement la dissolution, et il fallut recommencer.

Apres huit jours d’immersion, nous avons mis le maréchal dans un tonneau fait expres, et nous
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avons achevé de le remplir avec une solution saturée de sublimé corrosif. Le corps, transporté en
France, doit étre séché et placé dans un cercueil. Nous avons confié ce soin a M. Fortin,
pharmacien-major, jeune homme plein d’honneur, de zéle et de civisme. »
- Dans la ville de Torgau, proche de Leipzig, en 1813, lors de la deuxiéme campagne de
Prusse, Pierre-Irenée JACOB reprend la pharmacie du Lion d’Or, une épidémie de typhus

s’étant déclarée, le pharmacien ainsi que ses éléves en furent atteints.

La vie quotidienne des pharmaciens durant les campagnes n’était que peu différente de celle des
hommes de la troupe, le jeune pharmacien FEE la qualifie méme de « Pire que celle du soldat ». En
tant que personnel non combattant, leur paie était versée de facon bien plus irréguliére, leur
logement n’était pas la priorité des fourriers ; les officiers en poste dans les hopitaux devaient y
loger, ou au moins a leur proximité directe, ce qui n’était que peu enviable vu les descriptions des
odeurs émanant de ces batiments. Tous ces inconvénients étaient encore renforcés par 1’animosité
des habitants des pays traversés ainsi que par le manque flagrant de considération de la part de

I’armée, officiers comme soldats.

2. Grades, hiérarchie et appointements :

Au sein de 1’état-major :
- De I’armée, on retrouve le pharmacien principal qui coordonne les pharmaciens de
I’intégralité de 1’armée ;
- Du corps d’armée, le plus haut gradé y est le pharmacien chef ou major. Le terme « chef »
n’est pas un grade, il s’agit d’un pharmacien de 1°° classe qui selon Ilarticle du 24
Thermidor de I’an VIII (12 aout 1800) est nommé pour un an a la téte de sa branche

d’exercice.

Il supervise et est assisté par des pharmaciens aide-major (premiére classe) ;
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- De la division, on retrouve des sous aides-major (deuxieme classe) ainsi que les

pharmaciens (troisieme classe) et des éleves (« surnuméraires »).

Les differentes soldes mensuelles au sein des hopitaux et a I’armée sont les suivantes(18) :
- Pharmacien en chef de 600 F ;
- Pharmacien de premiére classe de 400 F ;
- Pharmacien de deuxieme classe de 300 F ;

- Pharmacien de troisieme classe de 200 F ;

3. La Garde Impériale :

La garde impériale est le corps d’armée d’élite personnel de I’Empereur. Il fut en service du
28 Floréal de I’an XII (18 mai 1804), remplacant la garde consulaire crée le 7 Frimaire de I’an VIII
(18 novembre 1799). Elle reste en service jusqu’au 7 juillet 1815. En plus d’avantages financiers et
en nature liés au statut d’¢lite, les officiers et soldats de la garde jouissaient d’un service de santé a
part dirigé par le chirurgien chef LARREY Dominique-Jean, un médecin chef SUE Joseph et un
pharmacien chef, SUREAU Marie-Mathieu, qui est assisté en 1804 par seulement deux
pharmaciens de troisiéme classe, puis début 1805 par quatre pharmaciens de premiere, deuxiéme et
troisieme classe (34). A ces assistants s’ajoutent en 1811 sept pharmaciens, ces effectifs seront
complétés par des conscrits en plus d’étudiants en 1813.
Le service de santé de la garde étant sous le commandement de Dominique-Jean LARREY, ce
corps fut le premier dés 1805 a pouvoir jouir d’un service d’ambulances volantes de Six voitures,
chacune sous la direction d’un chirurgien de premiere classe assisté par six chirurgiens de deuxieme
classe et deux pharmaciens et de deux fourgons a pansements, instruments et caisses a pharmacie
qui lui était entierement dédiés. En plus de ces fourgons, chaque chirurgien avait a sa disposition
deux chevaux batés pour le transport de linge a pansement et de charpie. Les médecins,
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pharmaciens et infirmiers avaient pour ordre de procéder aux premiers soins et de mettre en place
I’évacuation sur les hdpitaux au plus tard le soir suivant les combats pour les soldats de la garde,
alors que les blessés d’autres corps devaient souvent attendre, faute de moyens suffisants, plusieurs
jours sur le champ de bataille ou dans des habitations environnantes avant de recevoir le moindre
soin de premier secours. En période de paix, les officiers affectés aux ambulances sont déployés
dans les services de I’hopital du gros caillou comme le prévoit ’article 38 d’un article du 15 avril
1806.

Outre le service d’ambulances, 1’hdpital dit « du gros caillou », fondé en 1757 au 129-131 de la rue
Saint-Dominique a Paris, fut dévolu a 1’usage unique de la garde le 17 Ventdse an X (8 mars 1802,
encore garde des consuls) mais cette décision ne fut officialisée qu’a partir de I’article 37 du décret
du 1°" Thermidor de 1’an XII (29 juillet 1804) ; on y trouvait parmi les meilleurs officiers de santé
de cette période. Le service médical y fut dirigé par LARREY, SUE et SUEREAU. Contrairement
aux autres hopitaux militaires, au sein du Gros caillou, les officiers de santé sont placés sous les
ordres des colonels généraux de la garde impériale, I’administration quant a elle est gérée par des

officiers de la garde, on n’y retrouve pas d’administrateurs civils.

Comme pour le reste du service de santé, malgré la bravoure et le dévouement de ses officiers, le
mangue de moyens et de personnel, combiné aux grandes quantités de blessés affluant, ces derniers
ne pouvaient étre soignés au mieux, que ce soit au Gros-Caillou, dans les hdpitaux ambulants ou au

sein des ambulances.

Les officiers de santé pouvaient intégrer le service de santé de la garde :
A partir du grade de premiére classe 1’officier de santé devait justifier un minimum de six
campagnes a son actif, les deuxieme et troisieme classes ne pouvaient étre présentés que s’ils

avaient six ans de service.

57



- Dans I’armée afin de servir dans les ambulances en étant présenté par un colonel genéral a
Napoléon qui validait ou non la candidature ;
- Dans les hopitaux, le prétendant devait étre présenté a I’Empercur par quatre colonels
géneraux.
Comme pour leurs homologues de I’armée réguliére, les officiers de santé, fussent-ils de la Garde
Impériale, ne possédaient aucun pouvoir disciplinaire sur les soldats, ils ne pouvaient accorder ni
permission ni convalescence a la différence des colonels et des commissaires ordonnateurs et de

guerre.

Au Gros-Caillou, les pharmaciens de cet établissement en 1805 sont :
- Marie-Mathieu SUREAU, pharmacien chef ;
- AYLON, pharmacien de premiére classe ;
- LAGARDE, pharmacien de deuxieme classe ;
-  BARBES et FOURCY, pharmaciens de troisiéme classe.
En 1811, eut lieu une augmentation du nombre de pharmaciens et enfin en 1813, les effectifs sont

fixés comme suit :

BOULOY, pharmacien chef ;

- AYLON et LAGARDE, pharmaciens de premiere classe ;

- FOURCY, RASTOU, SUREAU fils, TOUSSAINT, pharmaciens de deuxiéme classe ;

- FOURNIER, BARILLET, AUBRY, MORTIER, PORCHET, TAILLEUR, LEVASSEUR,

ROBERT, LECOMTE.

Ils resteront ainsi en poste jusqu’a la dissolution du service de santé de la Garde lors de la
restauration le 6 avril 1814.
Lors des 100 jours, un décret publié le 8 avril 1815 remet en place un service de santé exclusif a
I’'usage de la Garde. Concernant les pharmaciens, on retrouva un pharmacien en chef, un premiére

classe, six deuxiéme classe, neuf troisieme classe.
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4. Emblémes et uniformes :

Il est important de noter qu’un grand nombre de matériaux furent utilisés. 1l est illusoire de penser
que les boutons et uniformes furent homogenes sur la période étudiée ; on peut ainsi retrouver des
boutons en laiton, étain, cuivre ou méme argent. Dans le contexte aussi particulier que celui de la
premiére république, il est donc aussi peu probable que, a la suite de modifications légales, les
anciens uniformes soient rappelés ou que suffisamment de nouvelles pieces soient fabriquées pour
remplacer celles qui étaient en dotation, les dates données dans la partie suivante ont donc dd

probablement se chevaucher.

a) Embléme :

L’embleme du service de santé est timbré en relief sur les boutons métalliques dorés des uniformes
mais il est aussi présent sur la plaque de ceinturon quand 1’officier en portait un. En peu de temps, il
a beaucoup évolué, mais resta toujours commun aux médecins, pharmaciens et chirurgiens, il
pouvait aussi étre porté par les étudiants au sein des hopitaux militaires.

On peut retracer son évolution(22) (35) (36) (35) :

- Del1793a1796:

I1 se compose d’un faisceau formé de trois baguettes coiffé du bonnet phrygien, le tout encadré de la

mention « Hopitaux militaires » ;
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Figure 1 - Bouton du service de santé de 1793 a 1796.

- De1796a1798:
On retrouve le mot « Humanité » entouré par une couronne de chéne et de laurier, le tout étant

surmonté de la mention « Hopitaux militaires » ;

Figure 2 - Bouton du service de santé de 1796 a 1798.

- De 1798 a2 1803 :
La composition évolue significativement : le serpent d’Epidaure enroulé autour d’un faisceau formé

de trois baguettes surmonté d’un coq, le tout encadré par une couronne de chéne et laurier ;
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Figure 3 - Bouton du service de santé de 1798 a 1803.

- A partir de 1803 :
A compter de cette date jusqu’en 18015, deux emblémes coexisteront. L un porté par les éléves et
les officiers de santé de 1’armée, qui se compose du miroir de la prudence, du baton d’Asclépios, du
serpent d’Epidaure, le tout encadré par des palmes croisées de chéne et laurier (il est intéressant de
noter que celui-ci est toujours en usage de nos jours). L’autre, qui ornait uniquement les uniformes

des officiers de santé attachés a la garde impériale, sera détaillé plus loin dans le texte.

Figure 4 - Bouton du service de santé a partir de 1803.

b) Uniforme :

Dans cette partie, il est important de rappeler que les différentes lois énoncées ici n’avaient

pour but que de fixer sur le papier des réglements militaires, mais il n’est que peu probable que sur
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le terrain la réalité fut intégralement conforme aux textes. La république Francaise ayant d’autres
priorités que de fabriquer et de fournir de nouveaux uniformes pour les Pharmaciens et autres
officiers de sante, les impératifs nationaux 1’emportant sur une quelconque volonté d’unification
vestimentaire du service de santé.

Les pharmaciens, médecins et chirurgiens ne sont pas considérés comme des officiers, ils ne portent

donc ni épaulette ni galons des grades de I’armée.

- Octobre 1786 (21) :
C’est la premiére fois que les apothicaires militaires regoivent en dotation des uniformes ; I’habit est
en gros drap gris ardoise, sans revers, le collet est droit et les parements en velours vert, les poches

sont en long avec trois boutons sur les pattes.

- 30 Floréal de ’an IV (19 mai 1796) :
L’habit gris est remplacé par un uniforme similaire & celui de la ligne : un gros drap bleu piqué au
un trente deuxiéme de blanc, les revers sont croisés sur la poitrine de la couleur du fond de 1’habit
fixés par huit gros boutons, les poches en travers et en dehors. La veste est du méme drap que
I’habit, écarlate, méme pour les pharmaciens (21) (34) (37).
Ce texte officialise les parements et les collets en velours vert, héritage du réglement du 20

décembre 1718 (21) promulgué sous I’ancien régime.

- 20 Thermidor an VI (7 aout 1798) (32) :
Uniformisation de ’habit du service de santé, la couleur passe au bleu national piqué d’un trente
deuxiéme de blanc. Il est taillé de la fagcon suivante, a revers agrafés sur la poitrine par neuf gros
boutons, les collets sont renversés, maintenus par trois boutons, les poches sont en travers a trois

pointes sur lesquelles sont fixés trois boutons.
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Certaines sources, comme le guide du costumier ou des tableaux contemporains a la période

¢tudiée, rapportent le port sur le bicorne d’un plumet rouge et noir sur le tiers supérieur quelle que

soit la spécialité exercée, médecin, pharmacien ou chirurgien et ce quelle que soit sa classe.

On distingue a partir de cette date les grades de la fagon suivante :

o Pharmacien chef :

= Neuf boutonnieres sur le devant ;

= Deuxsur le collet ;

= Trois boutonnieres sur les poches ;

= Trois boutonnieres sur les parements ;

= Une baguette étroite dorée séparant les différentes parties de I’habit ;

= La boutonniére est composée d’une baguette étroite formant un cadre
rectangulaire, par lequel le bouton peut passer. Ce dernier est accompagné

d’une branche d’acanthe en forme de « S » interrompue par le cadre ;

o Pharmacien de premiére classe :

Les boutonnieres sont présentes et cousues de la méme facon que sur I’uniforme du pharmacien
chef, seule 1’absence de baguette séparant les parties de I’habit permet de différencier les deux

uniformes.

o Pharmacien de deuxiéme classe :

On ne retrouve pour ce grade que deux boutonniéres au collet ainsi que deux aux parements.

o Pharmacien de troisiéme classe :

Le pharmacien de troisieme classe ne porte que les deux boutonnieres au collet.
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Cette loi officialise aussi le droit aux officiers de santé de porter 1’épée, il s’agira du modele 1796
d’officier d’infanterie, sur le pommeau on retrouve alors des franges d’or entrelacées du velours

correspondant a la spécialité de ’officier, donc de velours vert pour les pharmaciens.

- 27 Messidor de I’an VIII (16 juillet 1800)
A la suite d’un trop grand nombre d’excentricités entrainant un rapprochement jugé trop flagrant de
I'uniforme du service de santé et de 1’'uniforme de 1’armée, une mesure au caractere
particuliérement fort fut décidée. La couleur passa du bleu national au bleu Barbeau piqué d’un
seizieme de blanc. Il fut refusé a tous les officiers le port de galons et de broderies, seule la ganse en
poil de chevre sur le bicorne subsista.

La veste n’est plus écarlate mais verte pour les pharmaciens.

- 1°" Vendémiaire de I’an XII (23 septembre 1803) :

Les uniformes du service de santé y sont décrits au chapitre X et a la planche 10 de ce réglement.

o Uniforme de grande tenue :

L’uniforme de grande tenue correspond a ’uniforme utilisé en dehors des campagnes, en société et

lors de cérémonies officielles.

L’habit est sans revers, il se boutonne droit sur la poitrine, se dégageant sur les cuisses et croisant
par derriere. Il est de drap bleu barbeau mélé d’un huitieme de blanc, la doublure est constituee du
méme drap. Le collet de quatre-vingts millimetres est droit, de velours vert, les parements sont

fermés en botte eux aussi de velours vert et les poches sont en travers a trois pointes.
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Neuf gros boutons permettent de fermer 1’habit sur la poitrine, on retrouve : trois boutons sur les
poches, un a la pointe de chaque patte, trois sur chaque parement, un sur chaque hanche et un en bas
de chaque plis au niveau des retroussis.

Les boutonniéres sont brodées en fil dore, elles représentent des feuilles d’acanthes enveloppées du

serpent d’Epidaure.

La veste est de méme drap, de couleur vert foncé, garnie de boutons uniformes et peut étre en

nankin ou basin blanc pendant 1’été.

La culotte est en méme drap que 1’habit, garnie de quatre boutons uniformes de chaque c6té, comme
pour la veste, la culotte peut étre en nankin blanc ou en basin pour étre portée pendant 1’été (ceci

n’était pas réglementaire, mais toléré pendant les périodes de forte chaleur).

Le bicorne garde la méme forme que celui décrit en 1796, ainsi que la méme bordure en poil de
chévre. Une ganse brodée d’or entoure un bouton non timbré soutenant une cocarde tricolore, la
ganse de 18mm comme les boutonniéres représentent des feuilles d’acanthes dans lesquelles se

dissimule un serpent.

Chaque classe présente ses propres particularités sur 'uniforme permettant ainsi de les distinguer :

- Pharmacien premiére classe : neuf boutonniéres sur le devant, deux au collet, trois sur les

parements et trois sur les pattes de poches ;

- Pharmacien deuxiéme classe : deux boutonniéres au collet, trois sur les parements et trois

sur les pattes de poches ;

- Pharmacien troisieme classe : deux boutonniéres au collet, trois sur les parements, il

semblerait alors que seule 1’absence de boutonniéres sur les pattes de poche permet de

différencier un troisiéme classe d’un deuxiéme, mais il est possible qu’il y ait eu ici une
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confusion dans les textes, et que les pharmaciens de troisieme classe en habit de grande
tenue ne portent qu’une boutonniére au collet. Il serait en effet étonnant de devoir regarder
les poches d’un officier pour connaitre son grade. Pour les dessins cependant, nous nous

sommes conformés aux textes.

o L’uniforme de petite tenue :

Cet uniforme pouvait étre porté¢ pour I’exercice de tous les jours et dans la vie quotidienne de
I’officier.

Il est de la méme forme, a la méme coupe et le méme drap que le grand uniforme. Le collet et les
parements sont eux aussi en velours vert, les boutonniéres sont brodées en fil doré. Cependant, le
collet du petit uniforme est renversé, les parements sont ouverts sur le dessous et fermés par deux
petits boutons afin de permettre d’ouvrir et de retrousser les manches pour faciliter la mobilité lors
de différents travaux. Les boutonniéres peuvent étre soit perpendiculaires soit paralléles a
I’ouverture. Les poches ne sont plus visibles car elles sont en longueur, « dans le plis » a trois
pointes, ce qui facilite leur usage.

Tout comme c’est le cas pour 1’uniforme de grande tenue, celui-ci voit aussi des différences entre
les classes permettant de les distinguer :

- Pharmacien premiére classe : deux boutonniéres au collet, trois sur les parements ;

- Pharmacien deuxiéme classe : deux boutonniéres au collet ;

- Pharmacien troisiéme classe : une seule boutonniére au collet ;

- Eléves : pas de broderies, seuls sont présents les boutons timbrés, le velours sur le collet et

les parements.

Il est & noter que, tant que 1’'uniforme de I’officier de santé restait sobre et dans la lignée de ce qui

était en usage les années précédentes, personne ne viendrait demander des comptes a 1’officier.
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Dans ses mémoires décrivant la campagne d’Espagne de 1809, le pharmacien FEE écrit « Jamais a
cette époque personne ne se préoccupait de |’armement des officiers de santé ni de leur équipement.
Mon sabre était un sabre de parade, et mes pistolets n’auraient pu envoyer une balle a dix pas. La
tenue des officiers de santeé était presque arbitraire, et les grades n’avaient rien de distinct. Tous
portaient pour coiffure un chapeau a claque recouvert en campagne d’une toile cirée, et attachée

par une bride sous le menton ».

Dans le courant de I’année 1811, sous la pression des officiers de santé afin de faire reconnaitre de
facon plus légitime les sacrifices auxquels ils ont consenti pour la préservation de la santé de
I’armée, 1’éventualité de leur accorder le port de 1’épaulette est évoquée. Ce symbole cher a leurs
cceurs aurait permis d’officiellement supprimer le schisme existant entre officiers du service de
santé et officiers de I’armée active ; quoiqu’attendue de longue date par ces premiers, les seconds se

placérent contre et 1’idée fut abandonnée.

Faute de temps pour la mettre au point pour les autres corps que ’infanterie, la réforme des

uniformes initiée par Etienne-Alexandre BARDIN en 1812 ne s’appliquera jamais au service de

santé.
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Pharmacien
1re classe
GRANDE TENUE
hiver
I ——

Variante
port du col :

Variante été :

Détails :

= boutons

= plaque ceinture
- boutonniéres i e o S e

Figure 5 - Pharmacien premiére classe grande tenue.
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Pharmacien
1re classe

PETITE TENUE
hiver

oy

Variante été :

Différences avec la grande tenue :

Col « renversé » et non « droit ».

Pas de boutonniére sur I’avant de ’habit.
Ceinture non obligatoire.

Poches d’habit « en long » et non « en travers ».
Parements non pas « fermés en botte » mais « ouverts en dessous » (2 aspects possibles).

O s o =t

Figure 6 - Pharmacien premiére classe petite tenue.
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Pharmacien
2éme (et 3eme) classe
GRANDE TENUE
hiver

T ——
Variante
port du col :

Seule I'absence des boutonniéres aux pbches
différencie le 3éme du 2éme classes

Figure 7 - Pharmacien deuxieme et troisieme classe grande tenue.

Variante été :

70



Pharmacien
2éme (et 3eme) classe
PETITE TENUE
hiver

Variante été :

Ceinture non obligatoire.

Seul le nombre de boutonniéres au col
différencie les 2éme et 3¢me classes.

Figure 8 - Pharmacien deuxiéme et troisieme classe petite tenue.
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c) La garde impériale :

(1) Embléme:

L’embléme de ce corps est composé comme suit : L’aigle impérial couronné est entouré du serpent
d’Epidaure, surmonté du miroir de la prudence, le tout encadré par des palmes croisées de chéne et
laurier. Ce dernier disparaitra en méme temps que la garde impériale lors de sa dissolution le 7

juillet 1815 (38).

Figure 9 - Bouton d'officier du service de santé de la garde impériale 1804-1815.

(2)  Uniforme:

L’habit du service de santé de la garde est en tout point similaire a celui du service de santé de
I’armée réguli¢re dans la forme et les tissus, mais en ce qui concerne les boutons et les plaques de
ceinturons, ceux-ci se voient timbrés par les attributs de la garde impériale. L’aigle napoléonien
couronné est brodé sur les retroussis du frac et le port de 1’aiguillette est autorisé.

La distinction entre les classes se fait de la méme facon au sein de ce corps que dans le reste de

I’armée.
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Pharmacien

Garde Impériale

Détails spécifiques :

= figures de retroussis
= aiguillette

= boutons

= plaque ceinture

Figure 10 - Pharmacien de premiére classe de la garde impériale.
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IV. Les médicaments en usage :

A la suite de ses travaux, Antoine-Augustin PARMENTIER rédige, a partir de I’AN XI (1803), une
pharmacopée dans le but d’uniformiser les préparations sur le territoire et de faire I’inventaire des
connaissances pharmaceutiques, qui sera rééditée et complétée a trois occurrences en 1806, 1807 et
enfin 1811. Il y décrit ainsi avec précision et de fagon exhaustive les médications sur la période du
premier empire. Mais pas seulement ; ces textes éclairent aussi sur la fagon dont les diverses parties
d’une plante étaient récoltées, préparées et conservées, sur les méthodes de préparation et de
conservation des différentes formes galéniques en usage, principalement a destination des

pharmaciens officinaux et officiers de santé dans les hépitaux.

Dans ces ouvrages, PARMENTIER chercha a simplifier le plus possible les préparations, selon sa
pensée, exprimée dans les avertissements & la page IV du code de 1811 : «Que nos
polypharmaques se pénétrent bien de cette veérité, que les formules les plus compliquées sont les
enfants de [’ignorance ; qu’on n’obtient de succeés en médecine, qu’en raison inverse de la
multiplicité des remédes que ['on prescrit; que les médicaments les plus efficaces ne sont
absolument rien sans la méthode de les appliquer »(39). On peut ici souligner le paralléle avec une
des phrases de Nicolas CHESNEAU auteur dans le courant du XVII°™ siécle d’une pharmacopée
théorique et pratique « Rien ne fait plus estimer un médecin que de voir ses ordonnances courtes et
bien troussées, dans lesquelles il n'’y a rien d’inutile ».

Il est aussi intéressant de préciser que les indications des différentes plantes présentées au sein des
pages ne sont pas spécifiées. En effet, dans les avertissements de I’édition de 1803 PARMENTIER
écrit a la page 11l : « La connaissance des vertus des médicaments étant une des parties essentielles
d’une matiére médicale ; il entrait dans le plan de cette pharmacopée de faire mention des
propriétés médicinales de chacune des substances qui y sont employées : mais ces propriétés ne
pouvaient étre indiquées que d’une maniére générale ; et 'on sait que les médicaments ; méme
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ceux dont la vertu est la plus connue ; la mieux déterminée [...] sont souvent employés a petites
doses pour remplir des indications différentes, méme opposées. »(13)

Dans 1’édition de 1811 il nous est dit : « La connaissance des vertus des drogues nous étant a peu
pres étrangere ; nous avons cru devoir borner la matiére médicale [ ...] aux noms et aux caracteéres

tranchants des substances »(39).

Les ouvrages sont divisés comme suit :

- Premiére partie : Matiére médicale :

Partie a nouveau subdivisée en fonction des regnes (végétal, animal, minéral) des différentes
substances.

Dans chacune de ces catégories, les matieres sont classées par ordre alphabétique et décrites
succinctement ; il est préciseé leurs principales caractéristiques telles que 1’odeur, leur toucher, ce
afin de faciliter leur identification et dans le cas des plantes les zones géographiques de pousse et
les périodes de récolte.

CHELIDOINE, ECLAIRE.

(helidonium majus (L.) polyandxie monogyn.
’ (J.) papavéracées.
Europe; vivace, gu pied des vieux murs

ombragés; conlient un suc laiteux,jaunalre,

dune savedr peu amére, mais icre et torro-
sive; usitée particuliérement a 'extérieur,

Figure 11 - Description de la chélidoine, 1803.

- Deuxieme partie : Médicaments officinaux :

Divisée en « sections », la premiére est consacrée a la récolte des plantes ainsi qu’aux différentes

méthodes de dessiccation afin de permettre leur conservation.
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La deuxiéme est consacrée aux « especes » ; il s’agit de mélanges de la ou des méme parties de

différentes plantes partageant les mémes propriétés, comme par exemple :

Espéces anthelmintigues.

Prenez feuilles et fleurs séchées
de tanaisie........0000..

d’absinthe......7........ Dﬂ*ch"q“
parties égales.

de camomille romaine. ....
Incisez , méles et conserves.

Figure 12 - Especes anthelmintiques, 1811

Ensuite, chaque section est consacrée a un type forme galénique, on retrouve les :

o

o

Pulvérisations de plantes ;

Extraits de végétaux : gommeux, résineux-gommeux, savonneux, résineux ;
Eaux distillées et aromatiques ;

Sucs ;

« Alcohols », teintures et vinaigres ;

Sirops ;

Miels : mélange aqueux pour trois parts de miel ;

Electuaires et confections mélange solide (poudres) et de miel ;
Conserves ;

Tablettes, pastilles et pilules ;

Graisses d’animaux ;

Emplatres cérats et onguents ;

Médicaments chimiques : acides, alcalis, terres et métaux ;

IIs sont nommés ainsi en raison du nombre d’opérations que nécessite leur obtention.
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Dans chacune de ces différentes sous parties, les méthodes de préparation des médicaments a partir
des drogues simples sont décrites ainsi que les moyens de conservation les plus appropriés. Comme
par exemple, la fabrication de teinture de Gentiane :

Teinture de Gentiane.

Prenesz racine de gentiane...... 64 g=* [3 onces. ]
écorcesd’orange....... 16 g== [ 4 gros. ]
alcool & so degrés...... 1 k™ 1[3livres. ]

La gentiane et I'écorce d’orange élant gros-
sitrement pulvérisées, sont mises dans un
matras, avec la moitié de 'alcool indiqué : le
vase reste pendant six jours exposé au soleil
ou # la chaleur du bain de sable, selon la sai-
son, en |’agitant souvent ; on décante et on
recommence la digestion pendant le méme
espace de temps, en versant sor le marc I'au-
tre partie d’alcool. On exprime fortement;
on réunit les deux liqueurs pour les filtrer
et les distribuer dans des bouteilles de la ca-
pacité d’un double décilitre [ demi-setier ],
qu’on bouche et place dans un lieu frais pour
Pusage. : '

Figure 13 - Teinture de Gentiane, 1811

- Troisieme partie : Préparations magistrales :

Comme son nom l’indique et contrairement a la précédente, les médicaments décrits dans cette
partie ne doivent étre préparés que de facon extemporanée et ne doivent pas étre conservés.
Cependant la présentation est la méme que celle vue précédemment.
Elle aussi est divisée en différentes sections portant sur les :

o Boissons : tisanes, décoctions, macérations et limonades ;

o Eaux minérales et artificielles ;

o Sucs d’herbes ;

o Apozemes et eaux fondantes: obtenus par bouillons successifs de diverses

substances ;
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o Potions : nom donné aux médicaments considérés comme tres actifs ou différents
sirops et alcools entrent dans la composition en tant qu’excipients ;

o Vins médicinaux ;

o Gargarismes ;

o Collyres;

o Lotions, cataplasmes et liniments ;

o Injections : ces médicaments sont destinés aux lavements des différentes cavités

humaines ainsi qu’au nettoyage de plaies profondes.

Le 18 décembre 1808, le ministre de la guerre DEJEAN transmit aux commissaires ordonnateurs
les tarifs approuvés pour I’achat de drogues par les hopitaux militaires ou civils signés par Antoine-
Augustin PARMENTIER et Jean-Raymond COSTE. Ceci permet d’avoir une bonne connaissance
de la pharmacopée telle qu’elle était en usage au sein du service de santé sur cette période et des

diverses drogues entrant dans la composition des remédes. (Cf. Annexe 8).

V. Pathologies fréquentes et prise en charge :

Dans cette partie, les pathologies traitées le seront a la lumiére des connaissances du début du

XXM siécle et ce dans le but de rester cohérant avec le contexte historique du corps du texte.

A. Dysenterie :

Maladie bactérienne ou parasitaire causée principalement par 1’ingestion d’eaux souillées ou
croupies. Elle provoque d’importants troubles digestifs allant des maux de ventre jusqu’aux
diarrhées sanglantes. La diéte était alors préconisée, en limitant I’alimentation a des infusions de riz,
de bouillons farineux et de I’ceuf. Si la dysenterie n’était pas passée a la suite d’une dizaine de jours

de ce traitement ou si cette derniére était récurrente, il était alors recommandé la consommation
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d’infusions émétiques a base d’ipéca, de rhubarbe et de cannelle suivie d’une diéte stricte, en
administrant uniquement des bouillons de riz, d’orge et de salep, une farine obtenue a partir
d’orchis.

Les diarrhées pouvaient étre diminuées par 1’administration de diascordium, il s’agit d’un électuaire
composé comme suit : de feuilles de bistorte (Teucrium scordium), de racines de gentiane et de
tormentille (Potentilla erecta), de laudanum, de cannelle de miel, de poivre et de vin. Il s’agit d’une
possibilité, car comme pour le cas de la thériaque ; il en existe de nombreuses variantes plus ou
moins fantaisistes.

Les maux d’estomac et spasmes intestinaux quant a eux pouvaient étre calmés par 1’administration
d’infusions de thé agrémentées de fleurs d’oranger, de tilleul, de violettes ainsi que de quelques

gouttes d’éther.

B. Fievre jaune :

Arbovirose zoonotique des grands singes, elle est transmise a I’Homme par les moustiques du genre
Aedes. Sa forme urbaine, ou le patient contaminé joue le rble de réservoir au sein d’une
communauté, fut particulierement mortelle lors de la campagne de Saint-Domingue (1801-1803).
Malgré leurs efforts et leurs sacrifices, les officiers de santé ne parvinrent pas a trouver de
traitements satisfaisants ; ils se limitaient bien souvent au quinquina et au tafia, liqueur obtenue par

la distillation de gros sucres et de mélasse de canne a sucre.

C. Gale :

Les causes de la maladie ne sont pas connues a 1’époque. La corrélation entre le sarcopte qui en est
le responsable (bien que découvert dans le courant du XV11¥™ siécle) et la pathologie parasitaire ne
sera effectuée qu’a la fin du XIXeéme siécle. On retrouve en effet le sarcopte représenté sur les
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planches de COLENELLO en 1687, de HEINTKE en 1675, de GRIENDELIUS en 1687. Il est
ensuite parfaitement décrit par GEER en 1778 et dessiné avec précision dans son « Mémoire pour
servir a [’histoire des insectes ».

Les recommandations générales étaient alors les suivantes : des décoctions de feuilles de tabac et de
laurier noble en applications plusieurs fois par jour jusqu’a disparition des symptomes. On retrouve

aussi une recette d’onguent :

Une once de gingembre (approximativement 309) ;

Un quart d’once de poivre blanc (approximativement 8¢) ;

Une once de fleur de souffre ;

Un quarteron de beurre (approximativement 1259q) ;
- De I’huile d’olive.

Il était conseillé de faire deux frictions par jour pendant huit jours sans changer de chemise.

Puis Christian-Friedrich HELMERICH préconise en 1795 :
- 4 bains par jour avec savon de Flandres ;
- Des frictions avec une pommade, « La charmante » composée comme suit :
o 8/11°™ d’Axonge, graisse de porc fondue ;
o 2/11°™ de souffre sublimé ;
o 1/11°™ de potasse ;

Pendant 4 a 6 jours dans les cas de gale simple, 8 a 11 pour les gales les plus installées.

D. Infections :

Au début du XIX®™ sigcle, il n’existait pas d’antibiotiques. En cas d’infection, les seuls traitements
disponibles étaient des solutions acétiques a base de macérats d’absinthe, de girofle, de camphre, de

cannelle, d’ail, de lavande, de romarin, de sauge et de menthe mis & macérer dans du vinaigre. Il
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¢tait alors préconisé de procéder réguliérement au nettoyage des zones infectées a 1’aide de ce

mélange.

E. Ophtalmie :

11 s’agit d’une inflammation oculaire, trés fréquente lors des campagnes d’Egypte et de Russie, les
symptomes sont proches de ceux d’une conjonctivite, associés a une tres forte douleur, des vertiges
et une forte sensibilité a la lumiére vive.

Les traitements décrits sont assez nombreux :

Saignée temporale ;

- Collyre a base d’opium dissout dans de I’esprit de vin associé¢ a une décoction de safran,
donné jusqu’a diminution de 1’enflement ;

- Nettoyages a I’eau claire et au vinaigre ordinaire ;

- Collyre tonique obtenu par dissolution de sulfate de zinc dans de I'eau mélée a du vinaigre

ordinaire et de I'eau-de-vie.

F. Peste :

Maladie qui fit des ravages dans les rangs, principalement au court de la campagne d’Egypte (1798-
1801). Il n’existe pas de traitement efficace, les officiers de santé se limitaient a I’administration des

differents éléments suivants dans un but de soins purement symptomatiques :

Vomitifs ;

- Boissons diaphorétiques (augmentant la transpiration) ;
- Antispasmodiques ;

- Quinquina pour diminuer les fievres ;

- Café en cas d’adynamie ;
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- Lotions d’eau de vie ou de vinaigre camphr¢.

G. Syphilis :

Pathologie traditionnelle du soldat contractée la plupart du temps aupres des « filles publiques ».
Peu de traitements efficaces, principalement symptomatiques dans les tentes servant le plus souvent
d’hopitaux de vénériens.

Dans le but de réduire son impact sur les armées en garnison ou en campagne, les différents états-
majors ont essayé de maintenir le plus possible les femmes en dehors des campements et d’éviter
autant que possible les interactions avec les Hommes, mais rien n’y fit. Le 18 mai 1811, ordre fut
donné aux officiers de santé¢ de visiter tous les huit jours officiers et soldats afin de s’assurer de
I’absence de maladie vénérienne. Les filles quant a elles étaient soumises a 1’inspection d’une
commission de santé, les contaminées étant jetées en prison.

Ceci ne changea pas la situation et un pourcentage significatif des troupes se trouvait indisposé dans
des hopitaux militaires de vénériens. Pour tenter encore une fois de limiter ce type de maladie, une

liste d’articles plus sévéres est publiée en septembre 1811 pour la garnison de Rostock :

« Article 10 : Toute fille se promenant le jour seule dans le camp avec des soldats et entrant

dans des baraques sera arrétée et conduite a la prison,

- Article 11 : Toute fille arrétée la nuit dans le camp aura les cheveux coupés et le visage
noirci et sera promenée devant les lignes,

- Article 12 : Tout commandant de cantonnement qui n’aura pas fait arréter les filles qui
fréquentent les soldats sous leurs ordres sera trés sévérement puni,

- Article 13 : Tout chef d’escouade qui aura souffert qu une fille entre dans sa baraque sans
la faire arréter sera tres severement puni,

- Article 14 : Tout militaire qui sera trouve dans une maison de filles publiques sera envoyé

pour quinze jours a la garde du camp. »

82



H. Typhus :

La « Peste de guerre », «fiévre adynamique » ou plus tardivement lors de I’empire « Typhus
contagieux» (40) est une pathologie contagieuse en corrélation avec la surpopulation dans un espace
clos et confiné, le manque d’hygiéne, la malnutrition et au début du XXeme siécle le lien avec les
pédiculoses humaines est mis en évidence. Les bactéries en cause sont de de la famille
Rickettsiaceae et plus précisément Rickettsia prowazecki, en effet, des traces de leur ADN sont
découvertes et identifiées en 2001 par une équipe Franco-Lituanienne lors de 1’étude de charniers
découverts sur les traces de la retraite de Russie a Vilnius (41).
C’est I’'une des maladies les plus mortelles qu’aient d supporter les soldats de I’empire et que les
soignants du service de santé aient tenté d’enrayer.
Elle compte trois phases, durant en moyenne sept jours chacune :
- Phase inflammatoire, caractérisée par une forte fievre, hémoptysie, crampes ;
Au court de cette période Dominique-Jean LARREY recommande de disposer de la
glace sur les tempes, d’appliquer des cataplasmes sur les pieds et des embrocations
de vinaigre camphré sur le reste du corps ;
- Phase nerveuse, le malade est en état de choc, insomnies, des crises delirantes ;
Tisanes émétiques a base d’ipéca ;
Si la santé du patient s’améliore, il faut alors passer a des infusions de quinquina
dans du vin avec des toniques comme de la cannelle ou du café associées a la
réintégration d’une nutrition solide ;
- Phase adynamique conduisant le plus généralement au déces.
Ce tableau est accompagné de divers autres symptémes tels que : la gangréne, des escarres a cause

de I’immobilisation du malade ainsi que des parotidites.
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Il est important de préciser que la distinction entre fievre typhoide, fievre des tranchées et typhus
était tres délicate. Au court de 1’étude du Vilnius, de nombreuses traces ADN de Bartonella
quintana, un organisme lui aussi transmis par les poux et induisant des symptémes proches de ceux
du typhus, ont été retrouvees sur les corps des soldats. On peut donc supposer qu’une partic non

négligeable des cas de typhus n’en était pas forcément.
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CONCLUSIONS

Du point de vue civil, les bases de 1’exercice moderne de la pharmacie sont posées. Celles-ci sont
encore fragiles, de nombreux exces ont lieu malgré les réformes et la surveillance (parfois laxiste)
des préfets, mais I’instruction est mise en place, les inspections par des paires commencent, le
monopole de la vente de drogues ou constituants au public est officiellement limité aux seules
officines dirigées par un pharmacien diplomé en bonne et due forme, sous peine de fortes sanctions
financieres. Mais surtout, I’exercice du pharmacien est totalement indépendant des médecins.

Grace au développement de I’industrie permis en partie par des hommes tels que CHAPTAL, les
pharmaciens n’ont plus forcément besoin de fabriquer toutes leurs matieéres premieres ni une partie
des médicaments d’officine, ayant ainsi plus de temps pour intégrer les sociétés savantes qui se font
de plus en plus nombreuses, permettant des avancees scientifiques notables.

Dans 1’armée, bien que les officiers de santé aient été tenus en faible estime par 1’administration
militaire ainsi que par les officiers réguliers, qu'ils aient pati des incompréhensions et de
I’incompétence des commissaires ordonnateurs et de guerre a entendre leurs besoins, ils avaient tout
pouvoir sur place. lls ont affronté avec abnégation les mémes rudes conditions imposées par la vie
en campagne, les mémes privations, les mémes souffrances, la méme peur, les mémes incertitudes
que chacun. Les équipages des ambulances foulaient le méme sol que les hommes de la ligne,
s’exposant d’une fagon non négligeable, écoutant ainsi I’attente et les souffrances de nombreux
soldats. Dans les hopitaux, bien qu’a l'abri, a distance des affrontements, ils ne pouvaient cependant

pas se soustraire a la vue, au bruit et aux odeurs des horreurs que la guerre fait subir aux corps des
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Hommes. Logeant sur place, ils etaient ainsi au méme titre que leurs pensionnaires a la merci des
infections, des parasites et des maladies.

Malgré tout cela, et méme si certains s’étaient engagés pour des raisons que des observateurs
extérieurs pourraient qualifier de « laches », ils firent leur devoir du mieux possible, manquant de
personnel, de matériel, de reconnaissance et de budget, mais certainement pas de conviction ni de

courage.

De ces deux situations il ressort que les pharmaciens ont toujours su s’adapter a leurs conditions et
remplir les diverses missions qui leurs étaient confiées parfois bien en dehors de leurs champ de
compétences initial. A ce propos, on ne pourrait passer a c6té des accomplissements de Charles-
Jean LAUBERT, pharmacien en chef de la grande armée au cours de la campagne de Russie. Pierre
DARU, intendant général de la grande armée, s’entretenant avec I’Empereur, lui faisait part des
problemes de logistique concernant les approvisionnements en eau, nourriture et le besoin de frappe
de monnaie lors de leur occupation de la capitale religieuse Russe. Napoléon Bonaparte répondit
: « N’avons-nous pas un pharmacien en chef ? je le charge de tout », prouvant ainsi la confiance
qu’il avait en la polyvalence des pharmaciens et ce malgré son désintérét certain pour le service de

santé au cours de son régne. Ironie de I’Histoire, il repose sous le dome des Invalides, ancien hopital

militaire.
Le Directeur de thése, Le Président, Vu pour I'autorisation de
: Soutenance
u)U\/V
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ANNEXES :
N 4o ( 540 )

A

JOURNAL MILITAIRE,

Din:anche 18 novembre 1791 , llan 1% de la république.

., ADMINISTRATION.

"ARMEE DE TERRE

Iv a ce fair, dimanche demier, 4 la Convention

nationale, par un témoin oculaire, une dénonciation
des abus qui se sont commis dans I'administration des
hopitaux ambulans et permanens des armées. Sur trois
oiuces de pan qui doivent &rre distribuées 4 chaque
soldar convalescent, quelquefois il en manquoir une

once, Des malades one pass€ un jour et la nuc sut -
vante sans bouillon. Des soldats mutilés , et :dont les

os fiacassés rendoient jusqu'au toucher méme donlou-
reux, sont couchés sur le carrgau ou sur un peu de

paille ; de maniése gue si, par les mouvemens des |

malades, elle Séearte 4 dioite ou 3 gauche,, ils se

trouvent immédiatzment sur le marbre des églises qui
leur servent dé doiroirs. . . :
Cetie denonciation , qui e exciée Pattennion et méme
'indignation de Ja Convention nationale, 'a donné lieu
au déerat suivant. . '

L] pia

D ECRET concernant les hépitans ambulans | le
transpore des Blessés , cte. — Du 11 novembre
1792: '

« [ 4 CovveENTION NATIONALE décrite que touzss les
« manicipalir’s dans I'érendue desquelles se wouveront
érabiis les hopitaux ambulans , ou les municipalités voi-
sines, scront terucs de fournir aux officiers de santd

- -
= R

L4

a

nité aux particuliers, dans le cas o ils Pexigeroient,

« lorsque leurs matelas leur ssront remis ;

A

: : 540 '
¢ 2°, Quil sera érabli, a la diligende du_;mm_:_srre, le
plutde possible, 3 la suice desarmées , des charriots sus-
« Ee.nd_u,s et .couverts , - pour tran_sportlr les blessds aux

s

@ Bpi_t‘a-im; o - . - :
« 39, Que le ministre de la guerre repdra compre , sous
trois jours , des abus qui out eu ticu dans Padministeation
des hépiraux, et des mesures qu'il a prises pour en faire
- punir les auteurs. B : -
« 4°, Renvoie au comité de la guerrg Pexamen ‘J‘f F’a:r.e_
« surveiller par les municipalicds Padministration ded hopi-
« taux, et de dénoncer aux accusateurs ’ubhgs_les divers
« abus qui auroient lieu dans cetts, partie d'administration =,

€

<
[ 8

n -

Annexe 1. Journal Militaire 18 novembre 1792

autant de matelats qu'il v aura de blessés, sauf Iindem- -
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" DECRET qu méd tous les officiers de santé,
harmaciens , chirurgiens et \médecins, d la rdgui-

sition du ministre de la- guerres — Du 1%, aoiit

1793 . .

« LA CONVENTION NATIONALE, aprés avoir entendu
le rapport de son comité de la guerre , décrete ce qui

suit: ' | :

» Art. I. Tous les officiers de santé , pharmaciens , chi-
rurgiens et médecins , depuis I’a%e de dix-huit ans jusqu’d

celui de quarante , sont mis a la

Ia guetre. oo |
» 1. En conséquence , les citoyer

, d'adresser au mipistre de la guer

Cquisit]

du ministre de

ci-dessus seront tenus :
, quinze jours aprés

Ia publication du présent décret, dgs attestations qui cons- -

tatenc:

» 1°. Les noms de leur famillé ¢f du lieu de leur :ési-'i

dence. :
» 2°% Leur ige.

> 3" Le nom du département dan} lequel ils sont domi- |

Ci]iéﬁ-. . i -

» 4% Le temps depuis lequel il étudient er exercent
leur art. | o _

» ¢° Un exemplaire des ouvrages qu'ils atirent pu avoir
publies dans leurs professions respectives. : _

» II. Lesdites attestations seront délivrées par la mu-

nicipalité , sur Pexhibition des titres de ceux qui les requer-

ront , et visés par les direcroires de districts et de dé-

partemeot.

» 1V. Nul certificat ne sera recu par la municipalité ,

s'il pe constate que le citoyen qui le présente ctudie
Ia chirurgie , phainiacie ou médecine depuis un an au
moins. '

» V. Au moyen des dispositions ci-dessus, les citoyens

mentionnés en article premier sont censés étre en réquist-

tion permanente pour le service de santé des armées, et ne .
pourront étre compris dans les difiérens recrutemens qui |

s'opéreront , en qualité de volontaires.

£l

» VI. Tous les officiers de santé qui sont actuelle-

ment comme, volonfaires dans les Ermées, pourront étre

admis dans les héopitaux militaire
santé des armées , s'ils en sons jugés dignes par le conseil
deo santd s, '

Annexe 2. Journal Militaire 1er aout 1793

comme officiers de
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* JOURNAL MIL[TA'I'R.E.

Dimanche 18 aodic 1793, an 2| de la répub

ipa)

Les personpes qui ferons passer le prix de leut abonaement en ossignare
renfermés dans des letres , voudroat bien chafger les lerires. Sans cotce
rrr.::uuon, on Re powrcit seivee la trace de felles qui s trouvergisng
garfes, ©

ARMEE DE TERRE
I

L &G 1 O N

5 L A T 1

servica de sapes des armses er
. ] 0

FAirg s, e DJI ¥, oaour 179;3.

w LA CONVENTION NATIONALE , desirant fixer d’una

DECRET sur le
des hgpitanex

maniere invariab'e les bases du service: de santé des ar- -

mées er des hopitaux militaires de I république , aprés
avoir entendu le rapporr de ses comités de la guerre et
de secours publics, réunis, décréte ¢2 qui suics

. TITRE PREMMIER.
Des bascs genérales du service dz sancs des armdes
) et des Aipitaux milicaires.

6. 1°%. Des droies des militaires en maladie.

» Les militaires de tcutes les armes, ainsi que les ci-
toyens employés au service des armées, seront maitds
dans leurs maladies , aux frais du twésor public, sous la
seule déducrion de la retenue qui sera exercée sur leur
solda , selon leur grade , et dans les proportions dtablies
par le rarif annexé au présent décret. .

§. 1. Des fonds pour lex dipenses.

-4 Art. I. Pour subverir aux dépenses de ce traitement ,
T '

ra fait, par chaque corps de troupe, une masse de
15 livres , tous les ans, par homme, au complet.
= II. Les supplemens auxditss masses, que les dépenses
extraordinaires nécessiteront en temps de guerre , scronc
fournis d’aprés les décrets du corps législatif |, sur la de-
mande du wministre de la guerre. .
§. L. De la direction et sarveillance du service de santd.

2 Tous les érablisssemens mitairss de santé saront for-
1793, Partie 11,

. { 559 ) c
somme conveneble , et qui sera fixée par le réglement; ay
moyen de laquelle somme ils seront tenus de traiter gra-
tuitement toutes les légeres indispgsitions' et blessures
qui n’éxigent pas le s&jour de I'hépital.

$. VL. .Des alimens et fournicures,

» Are. I, Les alimens et les remédes pour les hépi
militaires de tout genre“seront toujoitrs mis en régie,

» II. Les fournitures d’effers pourront étre donndes &
Fentreprise et par adjudication puilfcj e au rabais , lorcqua
les adminiscrateurs le jugeronte cnﬁvenqblc au bien du sor-
vice et 4 lintéréde de la république B

» HI. Chaque malade sera seul dans un lie.. - .

» 1V, Le maximum de la portion d-alimens pour chaque
malade est fixé, par jour, i une livre de viands, poids de
marc, i une livre,et demie de pain,'et 4 une chopine de
vin. Dans les pays qui ve produisent point de vin , la bidre
ou le cidre seront employés pour les vénériens, les galeux
et les sous-employés , et la portion entidre de ces. boissons
sera d'un pot de biére er d'une pinté dé cidre. "

s V. Le réglement fixera , pour les maladies, la pr'npor-
tion des légers alimens qui ne font pas partic du régime
ci-dessus. b

= VI. La pharmacie sera simplifide, er les médicamens
seront toujours de qualiz¢ supérieure,

) TITRE IL
Du nombre et de espiqe des hidpitaunsx militaires , de
deurs lacalice$ et de {eur police.

aux

§. [. De fa division des hdpitayx milicaires,

» Are. 1. Les hopitiux spécialement consacrés au traite-
ment des troupes de la republique, porteront les noms
dRdpitaux militaires. -

» II. lls seront divisés cn hépitaux d’instruction, en
hoépitaux fixes et collect.fs pour E:s malades de toutes les
armes , tant de la garnison qu'externes, et en hépitaux
sédentaires et ambu?an.f} et 3 fa suite des armées.

»» I Les hopiraux fixes seront distinguds en hdpitaux’
de premiére , scconde ou troisieme classe , selon la forme
ordinaire des garnisons. ' :

S. IL. Des hdpitaux dinstruction, .
Art. L 1l sera formé . dans les hépitaux de Lille , Mez,
1i

. 553 )
més , composés et entretenus pir les ordres du ministe
de la guerre.

» les np_{arbyisio:_m&mens et la direction_en seront confids
A des administiareurs régissenrs.
R TE=t] ca pénédrale du service relatif aux malades,
ou a FPexercice de toutes, les parties de l'art de guegr,
appartiendra an conceil da caned eeneral éeabli puls da

“ministre 5 avee legael il teavaillerg 4 des époques déteimi-

nées par le rezlement.

&. IV. Dr:r prisestarions e nominarions.,

» Art. I. Toutes places d'oflicicrs de santd attachés aux
woupes de la république , seront conférdes par le ministra
Je Ia guerre , sur la presentanion metivée du conseil de
santé § et d'apiés la2s formes et Ips conditions qui seront
prescrites par Je rézlement i

s 11, Aucune nomination provigoire de celles que ['ur-
cnce du service auroir nécessitdes aux armées , ne sera
ﬁcﬁnitive que par la confirmation di ministre , sur le rappore
du conseil de santé cenmal, er d'aprés Pavis des couseils
de santé de chaque arimée.

§. V. Du nombre des officiers de sancé.

» Art. I, Le titre de premicr médecin des fmps et
armeées de la républigue est supprimé. : .

» II. 1l sera attache & chaqus armée un PremTer mdde-
cin , un premier chirurgien , et un pharmacien principal.

» [1[. Le nombre de ces officiers de santé¢ de diverses
classes , qui seronc jugds ndcessaires aun service deVarmée,

‘sera déterminé par le conzeil central , en raison de la force

de l'armée , de sa position, da nombre et de la distance
de ses érablissemens, i . )

». 1V, Dans les hdpitaux militaives fixes, le nombre des
officiers, de santé cera proportionnd i la force ordinaire

_ou accidentelle de la garnison.

» V. Chaque demi-brigade d’infanterie, ainsi que chaque
régiment &Qs autres armes , aura vn_scul chirurgien-major
et un autre chirurgien par baraillen , choisis par le conseil
de santé central , €t dont le traitemnent est fixd dans le

" tableau ci-joins.

s Les fonctions dé? uns et des aurres seronc-détenmindes
par_le réglemen't.
» V1. Tndépenga
rurgiens-ma;ors , il
TN

- . .
amment des appointemens desdits chi-
| leur sera auribué anouellement une

. 6o 1
Serasbourg et Toulon , dey cours de sciences et de. prati-
que, sous la direction du gonseil de santé central. .

a» II.- Ces hdpitaux serviront j-la-fois d'hospices pour
Ies malades , d’écoles pout les officiers de sancé , de maga-
sins et de dépbes de tournitures T: effers d'bopitaux pour
les armdes. o

§, 1, Des hépituux militaires fixes.

» Dans routes les places de giaeire et de garnison ot
Vhépital civil n'aurcit ni Pérendue ni les ressources néces-
sairzs pour rraiter les militires sdparément , sans préjodi-

cier au service des uitoyens, il sera érabli ‘un hopical mili-
|

taire fixe. !
§. V. Des fdvicau~ wmbulans c¢ sédentaires s 2y szice des
ArETees. | . .
» Il sera €rabli, alr suite de ‘chagque armée et de ses
divisions 5 tel nombre d’hépitaux ambulans ev d'hopitanx
sédentaires que le comporteront la force de l'armie , sa

position , la saison et la natug dq pays , cnfin Jes circons-

tances de guerre , dont les besoins seront évaluss par le
énérad®de Parmée , le commissaire-ordonnateur-géndral
es hopitaux, les officiers de santé en chef, ¢t I'admin?
trateur attaché a l'armée. i .

§. V. Des hdpicaux pour les vénériens et les galeux.

» Il sera formé , 3 la suite de chaque armée , d2s éra-

blissemens sp cialement et exclusivement consacrés i rece-
voir les vénériens et les galeux. i
§. VI. Des Répirauz o éaux minérales,

» Les militaires seront admis dans les hopitanx civils
¢rablis auprés des eaux minérales de la république.

§. VII. Du local des hdpicaux militaires et des changemsns a

. y faire.

» Art. I Lorsqu® les maisons nationales non-alidndes
réuniront les conditions les plus avantageuses pour ces di-
vers érablissamens ., daprés la propoesition motivée des
officiers-de sanié en chef, approuvée par le conunissaires
ardonnateur des h&pitaux: de larmée ou de la division,
sur Pavis de Pingénieur ‘militaire , ‘et celni des corps admi-
nistrarifs , le miniszre de Ia guerre sollicitera auprds dun
corps législatif le décret qui affectera les birimens § cer
usage , et celui qui prononcera fa mise en vente des anciens
hépitaux mifitaites jugés convenables. '
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= [I. Aucune nouvelle construction, avcun changament
&:: distribution dans les hépiraux fixes et sédm;r:irfs,
r’aurant lieu sans que le besoin n'eh ait été reconnu par
les officiers de santé en chef, les | administrateurs, les
comniissaires des guerres charges de [a police et les ‘ngé-
nieurs de la place, l.e ministre de l¢ guerre ne donnera
des ordres que sur le vu du procés yerbal qui constamera
les avis et les motifs de chacun, stiqu’aprds y avoir eté
autorise par le corps législatif. La gonvention’ nationale
dcg’o ¢ formellement 3 toutes les lois antdrienres, en ca
qu'elles peuvent canten’r de contraire ' cetre disposirion.
= 1. Les conditions exigées dans Particle précédent
auront lieu pour I'drablissement des hopitaux sédentaires
a la suite des armées ; mais dans ce cas les ordres scront
donnés par le commissaire-général ordonnateur des hépr-
taux des armées. .

5 VIII. De ladministracion particulitre dles hdpitausx mifitaires.

» Are. I. 1 y aura dare chague hopital militaire sédentaire
et fixe , un directoire d’administration, composé des trois
officiers de santé chargés en chef du kervice , du commis-
saire des guerres et du directeur de Phépital.

- = 1. M sera de plus €tabli , dans les hépiraux fixes, un
conseil d’administration qui, indépendamment des mem--
bres du directoire, sera composé d’un officier - général ,
des officiers commandant en chef les différens corps de la
garnison , du commandane de la place , d'un officier muni-
cipal , d'un notable , d'un'commissaire ordinaire des guerres
attachd aux hopitaux , et des chirurgiens-majors des corps
en gariison dans la place. :
» 1il. Les fonctions du

) i, 3 directoire et du conseil-général
d adininistration seront

deerminées par Je réglement.
s. IX. D fu police des frublissemens de sangd smilizaires.

= Are. I, La police supérieure des <rablissemens de
santé appartiendra 5 dans chaque armée, 4 un commissaire-
ordonnateur , qui sera chargé uniquement de-la police des
hépiraux. H en sera de méme dans les divisions inilitaires.
Ces commissaires seront tenus de se concerter avec les
officiers de sant® en chef , pourque Pexercice de la police
se concilie avec le bien du szrvice de santé.

tieurs du service et d"adpministration dans chaque hépital ,
. 11 :
- { 5635
sous-employés pour chaque année. Cn portera de la $é-
vérité dans leur ch_mx. s _seront tieds , aurant gqu'il sera
possible , des hdpitaux militaires fxes er des hépiaux
clvils. ) .
= [I. Ils seront partapds en deux classes. On les enga-
gera aux armées pour tout le temps de la guerre, et pour
wois ans dans le hdpitaux fxes. :
—

. TITRE 1V,

Des appointemes , gages, er

£ Farralres.

6. 1. Des appointemens ef gages.

» Art. 1. Les appointemens des officiers de santé de
chaque profession et de chaque classe seront fixés , pour
le temps de paix et pour le temps dg guerre, conformé-
ment au tableau annexé au présent décret.

I1. Les gages des sous-employés €t infirmiers y seront
également spécifids 5 ceux-ci auront, dutre leur gages, la
nourriture équivalente par jour i la ration d'un convales-
cent, et il leur sera dennd , chaque année , un habit qui
sera uniforme et déterminé par le réglement.”

»» [Il. Les appointemzps et gages serone acquirtds rous
les mois , indépendammant des rations attribuces aux offi-
ciers de santé dans les armées. :

»» 1V. En exécution de larticle VIII du chapitre pre-
mier du décret du 21 décembre 1792, les officiers de
santé des armées , pour csrations , les fourrages, les loge-
mens et antres accessoirss du traitement , seront assimulés .

siogu'il suic: oo . i :
» Les médecins ; chirurgiens et pharmaciens en chef,

ux généraux de brigades;

s Les médecins . chivurgiens er pharmaciens de la pre-
midre classe , aux chefs de brigades; -

- Les médatins, chirurgiens er pharmaciens de Ja se-

conde classe , aux capiraines 3

» Lés chirurgiens et pharmaciens da la raisieme classe,
- aux lieutenanss

" 2 V. Pendant la guesre, les médecing , chirurgicns et

pharmaciens des hopitaux sédentaires des armees, iouiront

des mémes appointemens que les officiers de caneé enployés
aux ambulances , dans un grade corréspondant.

§. IL. Des recraites.

= Art. I. Tous les officiers de santé des hépitaux mi-
liv

|

» TI. Lapolice etla sarveillance de tous les d2tails inté- /

. g6
seront confids 3 un cominissiire des guerres , qui yisiteéra
chaque jour les h8piraux , et d'accord avec les officters de
sancé _en chef de cgaé'lm d’e¢ux , réglera Pordre du service
er en dirizera 13 marche de l‘n'ani% e 1 concourir efficace-
ment 2u bicn *des malades. - -

» I1I. Le reglement déterminera les fonctons des com-
miseaires de ces hopitaux , et le irninjstrq en fixera le nombre,
de sorte qu’un de ces comimissaives puisse surveiller plusienrs
hépitaux, dans un arrondissement au centre duquel il

i

résidera. [) |

TITRE LIL
Deg officiers de sanie er des cm;n.’b_yc's et sous-emzployds,
§. 1. Delaclassificarion desofficiers de §anté et de {eurs fonciions.,

» Art. T. Tl sera formé deux classes de médecins, trois
de chirurgiens et trois de pharmaciens. :

» I, Cette classification , fixée d'aprés les conditiops
du réglement , par le mérite personnel , la nature.et I'an-
cienneré des services, dérermineraaussi les appointemens,
‘qui seront attachds aux grades , et non i la place que les
officiers de santé occuperont. ; ;

= 1L Les médecins , les chirurgiens et les pharmaciens
en chef de chaque armée seromt les inspecteurs-nés de
tous les ghjets qui intéressent la conservation ou. le réua-¥
blissement de la sanzé des soldars. Tour ce qui a rappert
4, 1a salubrité des hopiriux sera de leur compcrence, s
seront spécialement chargés de diriger les €rablissepcns
de santé qui seront formés a la suite des armées; il§ les
visiteront souvent , ainsi que les habitations communes aux
troupes , relativement i la salubrité. -
= IV. Les officiers de santé en chef des armées aurnnt,
chacun dans leur partie, Ia police relative i leurs subor-
donnés.

» Dans chagye hépital, soit ambulant, soit séden~
taire ou fixe , les officiers de santé en chef auront le méme
droit et exerceront le méme devoir de police er dlinspec-
tion sur les officiers de santé ; les premiers étant respon-
sables du service des autres. : .

» V. Les fonctions des officiers de samé de toutes les
classes seront exprimées dans le réglement. |

§. 1. Des employés er sous-employés.
« Art. L. 1l sera organisé un corps d'infirniiess et de .
564 ) ) .
aux ¢poques| fixées par la loi, des

litaires obriendront , .
dont ils auvront
:

!:eu:att{-s propq;tionn?es aux a?p'oi temens
joul., - ) R : )

» 11. 11 sera aiouté , pour le temps d’érudes. six années
i ceux qui anront éeburé par la premidre classe . quatre
Zmnées 3 ceux qui agront commencéd 3 servir dans la
secondz , et dsux soulemen: 3 cclx qui seront entiés au
service dans la wreis.éme classe. | =

» I Les veuves et les enfans des officicrs de santé
aui seyont marts 2n ramplissane leurs fosctions 3 Varmce
ont droit 3 la recornoissance et laux récompensss de
républicue, Le mode de ces récompenses sera_le méme
que celui des militahes auxquels leurs  grades corres-
pondent. . N ] .
7. Les émplovés , sous-employés et infirmiers atta-

» Vol
chés au service de sanmé de Parméeé €t des hopitaux mi-
litaires , obtizrdront aussi des retraites proportionnecs
aux appeintemens dent ils jouissoient et au temps de leur

service. _ P
TITRE'V.
De Punifornze.

» [unpiforme des officiers de santd sera déterminé par
le réplement sur les principes de!la simplicité et d= la
décence. Tout attribut de luxe ‘en sera banni. On n'y
admertra que les différences stricteinent nécessaires pour
annoncer les professivns et les grades. o

TITRE V1
De {adminiscration en régle.

§. 1. Des administratears.

- s Arr. 1. L’administration économique des hépitaux,
tant ambulans que sédentaires et fixes , sera confice , par
Jle minjstre de la guerre , 3 des citoyens comptables et
calariés. Elle ne sera point en entreprise , mais en 1cgie

générale. . .
w 11. Ies administrateurs nommeront tous les directeurs,

commis et auties employés.
§. 11. Dis employcs.

» Tous les employés seront comprables , et graduelio-
ment responsables de leur service, d'aprés le mode fixé
par le réglement. -
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§. III. Dz traitement des aagminisera

» Letraitement des chefs employés
des hépitaux sera fixé par le réglement,
)

eurs et employés.

§. IV. De lu caisse de ladministration de l.a.rf’g.:c.

» Art. 1. La caisse de l'ndnjsinis:rati‘[)n de la régie sera
rérablie , et les fonds en seront faits du produit des masses
et de leurs supplémens, | '

.= 11 Tous les appointemens et _pa‘ieTens relatifs an ser-
vice de santé des troupes seront acquitess par cette caisse ;
la convention nationale déroge expressément en ce point
# Ja loi du 19 seprembrz. <

§. V. Des fournimr.es:. .

. EE—- '
_» Art. L Plusieurs fournitures , telles que celles du chauf-
fage , de la lumiére et des effegs, les réparations et cons-
uuctions , pourront étre données par adjudication publi-

que et au rabais , par l"administratjon , conformément =

aux régles
alemehe.
» 1L Lusage dey fegynitures ne sera admis que
dans les‘ hépizaux ambulans sédentaites i la suite de
Iarmée jusqu'en rroisiéme lisne intcrishire exclusivement.
= HL Daps tous les hépitaux fixgs il ne scra em-
Equ que des fournitures complétes pour les malades et
lessés. | o

» 1V, Les vénériens et les galenx n'auront que des
demi-fournitures. o !

» V., Le réglement fivere<les quaifies ot dimensions ds
tous les genres de fournitures. '

formes qui seront détermindes par le r&-
Y LR

» VI Il v aura des bois de lit dans tous les &rablis-

semens , & ja réserve des ambulances proprement dites.
» VII. Les lits seront toujours garnts de fournitures
complétes 5 mais dans les ambulances proprement” dites ,
les matelas jugés nécessaires seront fournis par les mu~
nicipalités , sar la réquisitien de Pordonnateur des hb-
pitaux , confermément 2 la loi du 11 novembre der-
NIET, ’ .
TITRE VIL
Des conseils de sandé.
§.° 1. Du consel central de sanié.

» Art. I, Le conseil central ; actuellement existant , est
supprimé, - ) :

de I'administration

- isézi

de toutes les classes., seront fixdes par le
ss X1. Lorsqu'il sera jugé convenable
denvoyer un ou plusiears membres du ¢pnset

’ { 566) ,

» M. Ce congeil gara recréé ér composc

seront choisis parmi les ofticiers de santé qui guront a4
moins vingt ans de service ¢t qui auront exercé des em-
plois supéricurs 4 'armée, dans les hopiraux militaires
o dans les régimens ; une de ces places dans chacune
des fonctions , pourra étre donnée aux odiciers de santd
des hopitaux civils , Gui seront. néanmoins tenus d’avor
le temps de servicer exigé poir les officiers de santé
militaires. ' .

» 1l y aora en outre un sectétalre pris pumi s offi-
ciers de santé. i

» I1I. La premiZre nomination seta faite par Je ministre
Yen choisit les membres

de la- guerre , qui sera tenn 1
parmi Ies plus ancicns oficiers de santé de Farmee et
hopiraux militaires. i *

» 1V, Lorsqu’il viendra par la suite 3 va

-voira au remplacement sur la
rostans au conseil de santé, qul seront >
senter que des officiers de santé qui auront servi pendant
le temps prescrit par Varticle 1.

» V Le conseil central de santé,
nistre, de la guerte’, aura la direction et l

‘brésentation des membres

“curveillance

ginérale de rout ce qui est relatf 3 la sante™des troupes:

¢t A Part de guérir dans les hopitaux milicaires.

» VI Le conseil de santé se choisira un président tem-
noraire. Toutes ses délibérations seront prises & la pluralité,

i
absolue des suffrages.

’

autras actes du conseil de santé
sédentaire.

» Les commis nécessaires aux expéditions et autres tra-
vaux du secrétarizt seront choisis par le conseil , 'sous F'au-

torisation du ministre de 12 guerre.

» VIII. Les membres du conseil de santé décermine-.

ront entre eux Uordre de leur travail.

de rro's me-
decins , tiois chirurgiens et trols pharmaciens ; lesauels,

% place:
Jdans le conseil de santé , le minstre de la guerre pour-

tenus de ne pre-’

établi prés le mi--

[ i
» VIL 1l sera tenu un registre des délibérations -et
par Pofficier de sant

» 1X. 1l sera auribué 3 chacun des membres du conseil -

ui scra fixé dans le tableau de

de santé un traitement , . ble
des armées et des hépitaux;

celui des officiers de sante _
ot ce traitement sera le méme que
santé en chef de chaque armée.

» X. Toutes les fonctions du comité central de santé,
avec le ministre , ses ‘adjoints, le
armées , et les officiers de sané

ainsi

qlue ses. relations
eonsei

de santé des

'
méme réglemeant.

u bien du service
central , ou

d'aucres officiers de santé , en inspection dans les hépitaux
milicaires , ou aux armées, ils se confgrmeront gux ins-
rructions rédigées par le conseil de santé central evapprou-

vées par le ministre.

» XI. Dans aucun cas, ces inspecteurs ne ‘potrront

&rre revérus du droit de destituer arbitrai

ement les officiers

de sants prévaricatcurs et néeligens, 1ls scront tepus de

prendre sur cela lavis des coasclls de s

nté prés larmée

¢t den faire leur 1apport au conseil de santé cemrral

dapres la décisian motivée duquel -le

noficera.

ministre scul pro-

§. 11, Dus conse’ls de san:d des armées,

» Art. T, Les chefs de santd da chaque armée formeront
un conseil de santé. lls sevon: tenus d'y appeler les ofh-
ciers e saned , faisant, en chef'le service dosanté dans les

_ hopitaux des Heux o ils se trouverapr,
» 11, Les consails de santé des armées correspondront

5}

ministre de la guerre,

cralitrement avee le conseil central ;. établi auprés du
<« :

« NI 1 indiqueront au conseil, dans le cas de va-
cace de pilaces dans Iz service de santd des armées, les
o'Beicrs de santé qui aurent le plus de service dans’ tous
les grades subordonnés, er ceux qui auront dound les

preuves du talent le

lus décidé et du zéle 1z plus actif,

» 1V. Leurs fonctions et leurs attributions seront plus
paticulidrement désignées dans le réglemént. .

Annexe 3. Journal Militaire 7 aout 1793

celui des. bfciers de
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Le ministre directeur -de I'admninistration de la guerre , auz
préfets des départemens,

Paris, le 17 fructidor an 13.

Sa Majesté 'Empereur , monsieur le préfet, a ordonné une aug-
mentation considérable dans le nombre des médecins, des chirur-
eiens et des pharmaciens des armées. Mon intention est de rappeler
de préférence , au service, teux qui ont été réformés lors de la paix
continentale, et qui sont restés & ma disposition pour étre remis en
activité au premier besoin. Mais )'ignore ce que la plapart d'entre
eux sont devepus, et le lieu ol je pourrais leur adresser les ordres
que )’aurais & leur donner. T

Je vous prie donc, Messieurs, de vous procurer d’urgencé un état
des médecins ; chirurgiens et pharmaciens actuellement domiciliés
dans votre département, qui ont servi dans les hépitanx militaires
ou aux armées, et de faire demander & chacun d’eux une note con-

tenant leurs noms, prénoms, dge, I'époque de leur entrée au service, _

de leur licenciement, avec indication des grades qu'ils auraient eus;
dans quelle profession ; des lieux ou des armées ot ils auraient servi;
s'ils exercent encore ; s'ils ont I’idtention de prendre du service , ou
ce qui les en empécherait.
e vous invite & m’envoyer ces notes sous le plus bref délai.
Je ne doute pas que-messieurs les sous—préfets et les maires ne se

hitent de vous seconder dans cette opération dont vous sentez la

nécessité. : _
Je vous salue.  DEJEAN.

Annexe 4. Rappel des officiers de santé réformés
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Le ministre directeur de U'administration de la guerre, aux
membres composant les conseils d’administration des régimens

-d'infanterie.

Paris, le :nfructidor an 13.

Un décret impérial du 14 fructidor courant, Messieurs , porte gq'il
sera attaché & la suite de chaque régiment d'infanterie entrant en

caisse de médicamens , et attelé de quatre chevaux,

Le rr"giment dont I'administration vous est confide, est dans le
cas de l'application de ce décret. Je fais, en conséquence , mettre
4 votre disposition une somme de deux mille trois cents francs, au
moyen de laque® je vous charge de vous pourvoir de suite. .

1°. D’un caisson a quatre roues, dont les dimensions et les diffé-
rentes parties devront étre rigourensement conformes 4 la notice
descriptive ci-aprés ; lequel caisson jestime devoir coiter
ENVITOD. o+ o « & « + + & o « « o« o+ + « o 58

2". De quatre chevaux de traits , estimés. . . . . . 1,440

3. D'un attelage complet de quatre harnais §1'allemande,

e-;:timé. . . * - B PR . . v . . = . 150
4°. De denx matelats assortis & la capacité de la casse
du caisson,estimés. . . . . . . . . . . . . . QO
5°. De six brancards sanglés , estimés. , . . . . ., 40
Torar. . . . 2300f
S

Je donne en méme tems des ordres pour qu'il vous soit adressé,
par les soins du directoire central des hdpitaux
 Unoe caisse d’ifstrumens de chirurgie,

Cinguante kilogrammes de charpie,

Cent kilogrammea de linge & pansement ,

Pt une caisse de pharmacie. :

Vous serez chargds , Messieurs, de I'entretien de tous ces objgts,
-ainsi que du ferrage des chevaux , ef'de la solde des deux charretiers
?ui les conduiront, moyennant un abounement fixé & cinquante

rancs par mois. Les paiemens et les décomptes définitifs de cet -

abonnement se feront anx époques et dans les formes que le décret
impérial du 25 germinal an 13 (1) a prescrites pour les paiemens et
les décomptes de la solde des officiers des corps de troupe.

Les rations de fomrrages pour les chevaux vous seront fournies
des magasins de I'armée , suivant le mode prescrit pour les autres
“distributions. Chaque ration sera composée de neuf kilogrammes de
foin et de neuf litres et demi d’avoine. Pour régulariser cette four—
niture , les journdes des chevaux du caisson d’ambulance seront
-employées dans la revue générale du régiment , ainsi qu'a l'extrait
‘de cette revue sur lequel le décompte des fournitures de fourrages
doit tre réglé. ' .

Je dois vous prévenir que l'intention de S. M. 'Empereur et Roi
est que I'équipage d’ambulance dont il #'agit, soit organisé sans le
moindre délai. %fom devrez donc véus en occuper aussitit la pré—
sente regue , en suivant , & cet égard , le mode qui vous paraitra le
plus économique. Si le lieu de 'emplacement de votre corps ne vous

- présentait pas les moyens de faire confectionner le caisson avec la

célérité nécessaire et & un prix raisonnable, vous devrez , au besoin,

(1) Voy. année courante , pag. aJ,

‘campagne , & la grande armée , un caisson d’ambulance de premier.
secours , propre a recevoir six malades , garpi de deux matelats,
six brancards , une caisse d’instrumens de chirurgie , cinquante kilo-
grammes de charpie , cent kilogrammes de linge & pansement , une
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détacher un officier, avec des pouvoirs, pour la place la plus voisine
qui sera présamde offrir des ressources suffisantes. Cette observation
s'applique égilement aux antres objets dout vous avez & vous pour-
voir, et particulidrement & P'achat des chevaux. g

Vous justifierez de vos dépenses dans les formes prescrites pour
les masses dout 'administration est confide anx corps.

Vous voudrez bien au surpl.is, Messieurs, dés que votre équipage
d’ambulance sera organisé, inviter un commissaire des guerres i
procéder & la réception des divers objets dont il sera composé , si
toutefois ils sont jugés propres & faire un bon service, et & constater
cette réception pareun procés-verbal dont vous m’adresserez une
expédition,- -

Accusez-moi provisoirement réception de la présente.

Je vous salue , ' DEJEAN.

NOTICE DESCRIPTIVE

Des dimensions et des diverses p:'ér:e.r d’un caisson d'ambulance
destiné & suivre un régiment et & Pecevoir six blessés.

.La voie du caisson aura cinq pieds de dehors en dehors, cotame
celle des voitures des équipages d’artillerie et des vivres.
caisse aura en longueur treize pieds huit pouces dans ceuvre,
- et en largeur quatre pieds deux pouces aussi daus eeuvre.

Les brancards porteront trois pouces et demi d'épaisseur et quatre
de largeur : ils devront avoir six pouces de large dans la partie des
chantigooles de derriére, afin de pouvoir rentrer les chantignoles de
denx pouces de chaque cdté, et de ne donner que quatre pieds de
corps & l'essien. ' _

our empécher toute espéce de frottement des roues contre les
ridelles, les fusées de 'essieu devront recevoir un peu de devers de
maniére & n’avoir juste que cinq pieds de voie de dehors en dehors.

Les brancards seront assemﬂés- par sept barres de fond.

~ Les chantignoles dans lesquelles sera encastré I'essien de derridre,

auront sept pouces de hauteur. L'essien sera entaillé de son épais—
seur , et tenu avec deux plaques de fer d'une bonne largeur. Les
boulons & écron qui tiennent les chantignoles , entreront dans ces
plaques.

La fongure sera en planzhea de sapin ,\ d’un pouce d'épaisseur, et

clouée avec précantion sur les barres.

Les cotés seront clissés en osier blanc , bien serré. ,

I! y aura du brancard & la derniére ridelle vif&gl—six pouces de
harteur. Trois ranchers seront adaptés & chaque coté.

Il sera pratiqué dans le milien de ce caisson un coffret destiné
& rece.vir la charpie et le linge & pansement, Ce coffret aura un
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ied et demi de large de dedans en dedans, sur vingt-deux pouces
He hauteur. Le couvercle sera & charviére , et fermera a clef ou &
cadenas. -

II sera'placé sur le devant, et en dehors, deux petits coffres, I'un
& chaque ridelle , lesquels seront assemblés & quene d’aronde , et
fixés par deux équerres en fer ,.qui les embrasscront et qui seront
tenus par de petits boulons & vis. Ces coflfrets sont destinds A rece=
voir, I'un la caisse des instrumens de chirargie, I'antre la caisse de
pharmacie. -

1 e bercean avra vingt-denx pouces d’élévation ; il fermera exac-
tement le caisson. Il sera contenu en place par trois embrassures en
fer. Deux fortes chambriéres onvertes av milieu de mameére & pou-
voir facilement entrer dans le mentonact, seront adaptée au berceau,
et serviront & Vouviir & volonté. Le mentonnet sera placé & la
ridelle suivant 'usage.

- Les deux bouts du caisson ceront fermds par des avons. Il sera
pratigué, sur le derriére senlerrent, une lourragére en lurine d’¢chelle
de mednier, d'nae hauteur el.., qu'appuyée A terre clie soit in—~
clinée. Cette fourragére, au Lesoin , servira d’'échelie pour monter
dans le caisson.

. On adaptera -aussi sur le coté du caisson un marche-pied en for
our douner la facilité d’extraire du coffret les objcts dont on aura
ge%uir'l. E .

Les rounes de derriére auront cing pteds de hauteur, et celles de
devant , trois pieds. "

s moyeux auront quatorze pouces de longueur : il y aura
quatre pouces moius nu gquart du gros bout au derridre des rais. Ces
moyecux auront trente-deux pouces de tour, huit pouces de face',
-et six au petit bout. _

Les roues de derriére auront quatorze rais et septijantes ; les roues
de devant, dix rais et cing jantes. '

L’avant-train sera comme a lordinaire ; le dessns sera plein : il
sera formé de deux jantes tenues en place par des boulons & écrou,
dont les tétes seront noyées dans les jantes. _

Le bandage des roues aura six lignes d'épaissenr sur deux pouces

et deux lignes de largeur. Chaque bout de bande des rones de der="

ritre scra percé de cing trons : il n'y en aura que quatre & chague
bout de bande des roues de devant. Les tétes des clous devront étre
bien éncastrées dans leurs estampures.’

 Le berceau sera couvert d'une toile enduite d'une triple conche
de peinture & 'huile, couleur olive , et retombera d'un pied et demi
a tlfaque bout. S
 Les dimensions des deux coffrets & appliquer aux ridelles, pour=
ront étre déterminées par l'officier de saut¢ du corps. Ces colfrets
seront fermds & cadenas. -

" Nota. On s'est servi, dans cette Notice, des anciennes mesurcs.
: R Signé DEJEA N

¥ [ ]

Annexe 5. Description du caisson d'ambulance régimentaire
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Le Ministre-divecseur de Vadminisiration de la guerre , auz
~ - cejamissaires ordonnatetirs. des divisions militaires,
' | A ‘Paris, le 24 mai 806, *

o Lo T, . DL

Il convient, Messicars , de tappolery sivous na l'avez pas:fait, =
mux pharmaciens employds dans votre division; leés obligations
ﬂui leur sont impasées par le formulaire, page 65, pourla récolte

es fleurs et racines, et plantes ‘médicnles.

Clest aux officiers de santé en chef de chaque hopital & déter—
mioer , d'aprés la consommation annuelle et la nature du sol, les
espéces et quantités a recueillir dans chaque établissement. ;

Ils doivent également désigner au commandant de gendarmerie
Jes pharmaciens gui seront successivement chargés de cette récolte
et qui seront., dans leurs excursions botaniques , accompagnés d'un
nombre suffisant d'infirmiers. . _

Aussitot que les manutentions indignées le formulaire pour
la dissécation et la conservation des objets récoltés auront été exé-
cutées , leur produit sera constaté par procés- verbal dressé en pré-
sence des officiers de santé en chea et qui comprendra leur valeur
aux prix du tanf. '
. Em m’adressant le procés-verbal vous y joindrez un état nomi=
natif des pharmaciens qni auront fait ﬂ récolte.

Je déterminerai, s'il y a lieu, d'aprés I'examen de ces piéces la
somme dont il pourra étre disposée a titre d'indemnité ou de grati~
fication en faveur des individus qui auront concouru au succés de-.
cette opération. = :

Annexe 6. Récolte des plantes médicinales



REGLEMENT pour Pexécution des Décrets des 13 et 27
mars 1813 relatifs aux Chevaux de peloton.

Sa Majesté ayant accordé , parses décrets des 13 et 27 mars, &
la grande armée, deux chevaux de peloton on mulets de bit , par
i_m taillon d’infanterie et par deux escadrons , ou cing cents chevoux
rpur le transport de la caisse de comptabilité et des effets d’ambu-

ance , le Ministre-directeur a arpété , pour I'exéculion de ces dé-
erets, les dispositions ci-aprés: '
TITRE IIL
Cantines d’ambulance. *
Chargement des cgntines d’ambulance. .
12." Le chargement des cantines d’ambulance consistera dans les
objets cifapres : - '- : '

SAVOIR:

#2 bandes roulées, pesant.. . . . . . . . Bkilog
Grand linge. . . .+ . . . . .. .12 4okilog,
Petit linge. . . . . . . ... ... .22 .

Charpie. . . . - . . . . . ... ... .. 123

30 attelles diverses.. . . . . . .
12 palettes. . . . . . ... ..

6 semelles, . . . . . . . . ..
1 piélt:]: de rubandefl.. . . . .
1 ~aillg d’épingles. . . . . . . . _
5oaiguilles.P..g...,.... ver s e 3
2 écheveauxdefil... . . . .
6 décagrammes cire jaune. . .
28  idem ficelle. . . . .. : ’
8 idem éponge.. . . . . .

54

Boite de Midicamens,

3405 extrait de saturne. . . . . ¢
100 sel desaturne. o . . - . . .

Goo esprit-de-vin camphré.. .
S50 camphre. . . . . . . ..
125 laudanum liquide.. . . . .
180 liqueur d’Hoffmann.. . . .
go alcalivolaul... . . . . .
125 sparodrap... ... . . . .
500 emplatre agglut. éténdu. . .
15 émétique en paquets. . .

Ean-de-vie, 2litres. + . . . . « « .« . . 2

-

. & ® » LI | i

TOTAL. . ¢ » « & » «

g

Annexe 7. Décrets des 13 et 27 mars 1813
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=N
#’Arhe de Monlagne. .
d’Angélique. . . . . .
PAsperges. .. . . . .
??-ﬂ—ﬂﬂﬁ- & % & & »
ie Bistorte., ., . . . .
de Calamus aromaticus.
h@gmﬂﬂz“ﬂﬂ-ﬂ.u- . s @
Cynoglosse. . . . .
de Femouil,, . . . . .
de Fougere mile. . . .
Fraitier. . o« . . .
Gentiane.. . . . .
de Guimauve ou Alth
FIpérarvanha. . . . .
Idem en poudre. . . .
deJalap... . . ., .
Idem en poudre. . . .
de Patience. o+ o 4
dePersil. . . . . ..
de Raifort vert. . . . .
Iemsee. . . o . & .
Me Reglisse. . . . .,
Ldem en poudre. . . .
Je Rliubarbe indiggne.
Idem en poudre. . . .
de Salsepareille. . . .
le Sassafras, , . . . .
fdem apé.. . . . . .
e Scille séche . .. .
fdem en poudre. . . .
Ade Squine.. .. L L,
le Tormentille. .. . .

' .
h.q,..\._ﬂz:mm on Enuvlacam

nm‘n:sr....-.

'de Chicorde. . . . .

de Gingembre. . . .

A’ Oseille, . . . . .

de Poligala de Virgin
de Rhulbarbe exotig

Nhhﬂ.maoo « &

. DENOMINATION DENOMINATION
des des
MEDICAMENS, MEDICAMENS,
——— e —

RACINES. Suite des RACINES.

de %ﬁna&n Consoude. ..
d’Iris de Florence. . .

Idem en poudre. . . .

de Serpentaireoun Fipe-

FinE. « & v o = &

de ¥ alériane. . . . .

L]
BOI1S.
de Gilac rdpé. . . .

| ———

de Douce amere. . .
de Garou.. . . . .

m@amqﬁ.

Llem en poudre. . .
fe Chéne. . . . . .
._nwﬂuuuﬂu.h—:-. = & = ®
le Garous » & . . .
de Grenade. . . . .
POrange. . . . , .

[demn en poudre. , .

de Canelle de Chine. .

{e Quinquina entier. -

m_..-uh.-m%wﬁ..u .« s 8 4 .

de Simarouba, . . .

*

ie
e

.+ §de Trefle deau sec,

DENOMINATION
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FEUILLES.

d’Aigremoine, . .
d’Ahsirthe, . , |
de Bouillen blane., . .
de Cameedris.. . . .

P—

LY

-

de Chicorée. . . . . .
de Cochiléaria. . . ...
de Fometerre. ., ., . .
de Germe de Peuplier.
de Guimauve, , .,
de Houblon. . . . . .
4’Hysope. . . . .
de Jusquiame . . . .
de Lieire terrestre.
de Mauve, . ...
de Mélisse,. . . .

Idem skche. , . . . .
de Pavotnoir. , . . ,
de Romarin. , , .
de Ronce, . . ., . .
de Sauge. . . , , ..,
de Scolopendre. . .
de Scordium. . ,
de Séné. . , ,
de Tabac.. . , . . .
de Thym. . . .

- s e 0w

———

neda. . . . .. ..

de Serpolet. . . . . .

FLEURS.

.de Bonillon ‘blanc. . .
de.Camomille romeine,
de Guimauve, . , , .
AHypécieaw,., . .
d¢ Lasande, . . . . .
deMuyve. , o . . . .
de Pas-0’ine ou Tussi-

lage. . . . . ...
e pelite Cefrtaurée. . .-
~fide Rises rauges, . . ..

de Capillaire indigtne. .

de Menthe poivrée fiaic.

ds Capillaire du Ca-

DENOMINATION
des

MEDICAMENS,

———
Suite des FLEURS.

de Safran. . . . . . .
Idem en poudre, . . .
de Sureau.. . . . . .

———

d' drnica. . . . . . .
de uunea_é&mn. . .
de Pied-de-Chat... .
de Tilleul... . . . .

SEMENCES.

dAnis, o . ... Ll
de Coriandre. .. . . .
de Fenouil. . ., . . .
de Jusquiarae. . . . ,
de Lin. . . , ...
Idem en poudre.. . .
de Moutarde.. . . . .
fdem en poudre. . . .
de Semen-contra. . .

mmﬁmﬁn&.b.h. Cinder
Fenugrec ouSénégré
d'Orge perlé. . . .m..
de Psilium, . . . . .
de Staphisaigre. . . .

FRUITS.

Amendes douces. . . .
Baies de Genikvre. . .
Baies de Nerprun. ..., .
Bowigeons de Sapin, . .
Givofle. . . . . . . .
Nuix de galle, . ~ . .
Tamarivs, . . . . . .
Tétes de Pavot.. . . .

Muscades, ..o« . .

| DENOMINATION
des

[
|
|
_ MEDICAMENS.

|\ EXOROISS ANCES.
|

Agaric de chiene, .
1

—

dearic blane. .
A8
&

ESPECES.

SUCS CONURETS
SUCRES.

Manu€. . « « o+ o
COMMES,

GOMMES RESINES,
ET RESINES.

Gomme 2
Idem en

Gomme %
Tdem en p - ¥
Aloés. . . . . .
Ammaoniague.

ane. by S
Elémy. . . .« « 4 &
Gaihanuim, . + « «-« &
pyrthe. o o ¢ siere s
Oliban. &+ o 0 o 0 &

Poix blanche.s s .

|Boix noire. & 4 o - -
|PoixTésine, . « « o
[Sagapenum. . . v~ o

_U._..:_.B._:za.. S TH e

oy

| Idem en pondre. . o .

DENOMINATION

des
|

MEDICANENS.
,

”.u:..;n tles GOMMES ,
| elc.

| Assa feetida, « o + o o
Benjoin. . o« « v o o
-—\,m siic. . 4: 0.1@ w . -
JAHUAX, @ & « o »
Vang dz dragom, .

BAUMES NATURELS.

HUILES FIXES.

|
[
Cire janne.. . « «
Haile denoix. « + «

e

%)
| Cire blunche. + .

AT ST

|
p:m.:\m SIror.t1iL,
tou ESYENTIDLLES.

_mln Lavuinde.. . . . .
il

\ “subsTANCES
M MNARITIMES.

fl..

Bpouges oes, « « + .
5?3 préparées a Pean,
,Elam_:cna.-c; ou
__# mousse de Corse, . .
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1
Idem en

m_—,E::a:x. « o %

DENOMINATION
des

MEDICAMENS.

Suite des Svrsr_encEs

MARITIMES.

D
Eponges préparées a la

CITC., &« o » o o &

Idem communes. o . .
{

SUBST ANCES
ANIMALES.

Cantharides, . . .

Castorew
Comne
Idein e

“erex d érrey
bdem prépareés. . . .

SUBSTANCES

MINERALES.

Anlimoinecra. ., . .

hyvisé. . . .

SIROPS,

Je 0 L TR
{de Cuisinier. .« o , . .
._o Au::.:..cf.. v Sty
Ne TPrUM. ¢ o e
ld Opium ou Diacode. .
{Simple. o ot ., . .

{de Mires,. . . . . .

MIELS.
Wepuib; o o .5 4 o

\

i Aehtate

DENOMINATION

de

MEDICAMENS.

Suite des MIELS.

Rosut.

{dem

&

VINS

VINNAIGRES

COXPOSES.

(Liztractd
Vinaigve sci

————

Anliseptique

wriie)
e, . .

ou des

quatre voleuars.« « «

POUDRES

\hsorbante.

COMPOS.

Anthelmintique. . .
Cathartigne. « o . o o
pour le Diascordiam, . ,
ponr la Thériaque.

Tempérante.

ELECTUAIRES
T CONSERF ES.

l
{de Roses ronges, . . .

Diascordiam. . « . . .

Thériaqgue. .

DENOMINATION: |

-des des
lwugnﬁ _ MEDICAMENS. .
! —- - ) -
PILULES. EMPLATRES.

de Cynoglosse. . . . .
Mercurielles. . . . . .
de Savon. « « « " . s
mn_::Eﬂaa. . m oo

mc—:qwnn.h-....
:we_mamos?o.. . .s

TROCHISQUES.

h A“Q.L;.

de Minium. . . . . .

EXTRAITS.

Ameri. . + v o = o
de Cachou.. . . . . «
de Chirorée. . . o o «
de Cigué, . + « « + «
de Fumeterre. . . . .
de Genikévre. . . . . .
Opium brutes « o &
Eztrait 'Opiom. . . .
de Trefled’eau. s + o .

de Réglisse ( ou Suc)..
de Sureau _n_?: Rob). .

chw_uz.w _

Antipsorique ou contre

lagale. .« o
d"Arcéas ou Baume. . .
Basilicum ou m:-..m.s.n:n
n.\.m.:on.... v e e .
de la Meére. . .+ o .
Mrrcure. vy o o+« &
Pommade antiophtal-

E.—Gﬁn. L .
Pormmade .wm__wmsu:q:m.
Populéom. .. . . .
de'Styvax. o o ve e W

Citrin. « + + « « &

Pominade pxigénée, .

{Agglotinatif.. . , . .
ammmn_m_._n. e e e
Diachylam wcﬂ.ﬂ.m. .
Emplitre simple. . . .
Mercuriel de Vigo. . .
de Savon camphré. .
Vésicatpires. . , .

Bougies emplast. Fﬁ.@n.
Sondes élastif].. la piéce.
Idém 4 Man _u._m_:mn‘
Sparadrap.. . . . ..

de Mucilage. . . . . .
de Nuremberg. . . o

TEINTURES.

d*Absinthe... . . . .
de Canelle. .+ o . .
de Cantharides., . . .
de Gentiane. . . . . .
Laudanum liguide, . .
de Myurhe et d’Aloés. ,
de Quinquina. . . . .
de Raifort composé. . .. |

‘_R.\b«omﬁ. B

de Jalap. . .
Collyre de hha.m.n..ﬁ. .

BAUMES.
MARTIFICIELS. .

dn _noE.._EnmaE.... -
.—um..e_ﬁdnuc. P

EAUX bﬁﬁhﬁmﬁ
mmghvﬁ@.... @ & = om s w

3

——— - e

de Fleurs d'Orange. .
deRore.e o v o o v s

pesomiaTion |

| DENOMINATION
| des

v
MEDICAMENS,

DENOMINATION
® dos

v

MEDIGAMENS,

AR
SELS ¢

rations SLE:\::.

Acdtite
¢ (Sl de Saturne)

Muria - .

( Sel \N;::ca?t\
\R-r 2 en pouddre,
(| Muariate

(Mercure doux )
Muiiale

rostf’).
Nitrate ;.:. .::
( Pierre infernale)

| ( Dissolution
| rie Rﬁv .

:.&2\, V -

“
_
ztzwrlv ...
Oxided’A :::::_:Z.

main
Oxide de Tr;:_. .?:: Vi
treux ( \\:\:: ge J

nim). o’ (.

Oxide rovga __.

_ (Lrécipité rouge). |
"Cy_.:m. jaune de Far A,r:
| [fran de Mars apériiys )
|Oxide noir de Fer A\F
| s\:a:, .::1:14

Snifate d’A

‘| Tdene calcipé,

L

Sulfate de cuivre \v :~l

&\n:\ - s

Sulfate de m‘c_ ABQBN

vert). ..

et autres Prepa-

de Plemb cristal-

d'Au ;:.:__i.
|

il ( s..\zl.». &’ Anitmoine )
I Muriate de ,.::::. dous

de M. ._.:: sur-
oxigéné ( Sablimé cor

fondu

[ Nitvate de Mercuie iquide
mercu~

I Nitiate de Potasse. Au.\ de

}:::.L:E:f.}!
¢ rouge (Kermes

Vitrenx m Verve &’ Ant;-

Cu:r..c:r;. de T:._: (M-

Mercure

:rN-Wb.t%..

Suite des SELS , elc.

Sulfate de Maguésie ( Sel ﬁ
d’Epsum}... . .
Ifate de Soude H Sel de
Glauber). . . .
Sulfate de Zinc ( _v,\.u!n_.__
blanc). . . v
Sulfure noir de _____m!,nE.n
Athiops E—hnﬂnhm.__. . s
Tastrite acidulé de Potasac
( Créme de Tarire ). .
Idem en poudre. + . .
Tartrité = de Fer solide
(Boule de Mars).. .
Tartrité de Pulasse E..T
monié ( Bmétigue ). . .

"

Acetite de Cuivre (Vert
u - - L]
h.nn:..n Mn h.nu&un (Tene

folige de Tartre ). . . .
Borate de Soude ( Borax)

Oxide blanc d: Plomb
.Emﬂ.._.n:nn . .

Ifate de bwﬁumn_.;-.w;-m
I.._-_—-ﬁ-_.m_. s o R o= a @ &
[Jure rouge de Mercure
{ Cipabre). .. .

 ALCALIS FIXES
BT VOLATILS.
Potasse de commerce. . .

Carbonate de Putasse pur

ﬁﬁﬁﬁh.‘hnu. R
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‘'MEDICAMENS.

Suite des /LCALIS, etc.

Potasse caustique ( Pierre
dcautére). . . . . .

Ammoniaque caustique.
(Alcali volatil fluor). .

Carbonate d’Ammoniaque

(dlcalivolatil coneret).]

L

Soude brute.. . . . . .
Carbonate de Soude pur
( Sel de Soude). .. . .

DENREES.

Cassopade. . . . . . . .
Chandelles. . . « . . . .
Eau-de-vie de 19° & 30°.

Vin rouge. o . .
Vin blane. . . o
Vinaigre. . . . . .
Bois a briler. . . lestére.
Drr-wu..ﬂ de bois.. Ibectol,

le litre, .. .
Huoile fine. . . . . . « =
Idem & brtler. . . . . .
Miel jaome. ., . ., ...
Miel banc. . . « = « «
Saindoux. . . . . % =
Sel marin., . + « + « -«
Suif. . . . . . . e

« & sis w» u W w

Annexe 8. Journal militaire T2 1808
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Circonscription Pharmacie

TITRE DE LA THESE : Le pharmacien de 1792 & 1815, vie civile et militaire

AUTEUR : BAGUET Jules

RESUME :

La fin du XVIII®™ sigcle - début du XIX®™ est une période troublée : Iégiférations, révolutions
socié¢tales et scientifiques s’enchainent. Pour la pharmacie, ces années charniéres voient
I’apothicaire de 1’ancien régime avec sa corporation, son apprentissage par compagnonnage, céder
la place au pharmacien, aux sociétés savantes et aux écoles. L’art pharmaceutique est reconnu
depuis 1777 comme précieux a I’humanité, son monopole est instauré en 1803, son exercice ainsi
que son instruction sont réglementés dés la premiére république et tout au long du premier empire.
Au cours de ce travail, on suivra les différentes réformes, fondements de la pharmacie actuelle, sans
perdre de vue I’humain au cceur de cette tourmente, ses conditions de vie, d’apprentissage et
d’exercice, les épreuves que ces hommes ont di subir, ballotés dans toute I’Europe aux grés de la
volonté d’une administration verrouillée qui les méconnait et les néglige.

Nous avons €laboré ce travail en prenant comme base le plus possible de documents d’époques afin

de limiter autant que faire se peut biais et approximations.

MOTS-CLES ;

Pharmacie, pharmacien, premier empire, service de sante, loi germinal an XI, 1792-1815.



