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I. Einleitung

Als im Jahr 1535 in der Reichstadt Augsburg wieder die Pestepidemie ausgebrochen war,
verfassten die Augsburger Stadtirzte Adolph Occo, Johannes Tieffenbach, Gereon Sayler und
Wolfgang Talhauser anlisslich dieses Ereignisses gemeinsam eine Druckschrift’. Mit ihrer
medizinischen Abhandlung traten sie als Pestexperten vor der stadtischen Obrigkeit auf, um
auf Missstinde auf dem Augsburger Gesundheitsmarkt wihrend der Seuchenzeit
hinzuweisen. Dariiber hinaus forderten sie die hiesige Arzteschaft zur strengeren Beachtung
der galenisch-hippokratischen Medizinlehre bei der Behandlung der Pestkranken auf. lhr
eigentliches Anliegen war aber die Erklarung der Pest, wie schon im Titel ihrer Schrift Was
die Pestilentz an jr selbs sey formuliert wurde. Zu diesem Zweck stellten die Stadtirzte in
ihrem Werk das damalige Wissen iiber die Atiologie, Prophylaxe und Therapie der Pest
zusammen. An den Anfang ihrer Ausfithrungen stellten sie die folgende Definition der
Krankheit: Die Pestilentz ist ain fiebrige/ vergiffte/ auch befleckende kranckhait und feiilung
des hertzens/ bluts und gaister so im hertzen seind/ anfengklich und nachfolgend aufgetaylt
durch die austreybende krefft des hertzens in den gantzen leib®>. Den Grund fiir den
epidemischen Ausbruch der Pestinfektion sahen die Stadtirzte in der sogenannten
Luftvergiftung. Fiir diese Art der Luftvergiftung waren verschiedene Vorgénge in der Natur
verantwortlich. Im Jahr 1535 war nach Ansicht der Arzte die primire Ursache in den
unregelmiafig verlaufenen Jahreszeiten zu finden. AuBer dieser natiirlichen Begriindung
betonten die gelehrten Mediziner ausdriicklich, dass die grundlegende Ursache dieses
Krankheitsgeschehens immer im Verhdngnis Gottes zu sehen sei: Doch so ist die fiirnemst
ursach/ hails und widerwertigkait der unerforschlich gerecht will Gottes/ der doch zu
volziehung seiner hailigen werck, sich dieser und andrer mittel gebraucht/ und kann
fruchtbars unfruchtbar/ unfruchtbars aber fruchtbar machen®. Daher sollte man neben dem
Ergreifen medizinischer Mallnahmen gleichzeitig Gott um die Abwendung des Unheils
ersuchen. Diese kurzen Ausziige aus der Augsburger Pestschrift deuten bereits an, dass die
Pest in Augsburg des 16. Jahrhunderts gemi3 den zeitgendssischen Vorstellungen von
Medizin und Religion wahrgenommen und bewertet wurde. Bevor aber das
Seuchenphdnomen in der Reichstadt Augsburg um 1500 in allen Details analysiert wird, muss

man zundchst die Auffassung von der Pest in der modernen Medizin in den Blick nehmen.

! OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart 1535].
2Ebd. S. A lll.
*Ebd. S. A IV.



Dadurch werden die Analysemoglichkeiten sowie die Grenzlinien der Erkenntnis in der

historischen Pestforschung aufgezeigt.

1. Das Phinomen der Pest in Gegenwart und Vergangenheit — das Problem der

retrospektiven Diagnose

In der modernen Medizinwissenschaft wird mit dem Begriff Pest eine Infektionskrankheit
bezeichnet, die vom Bakterium Yersinia pestis ausgelost wird®. Diese Krankheitseinheit stellt
dabei eine klassische Zoonose dar, d.h. sie kommt urspriinglich bei einigen Tierarten vor und
kann unter bestimmten Bedingungen auf den Menschen iibertragen werden. Ein priméires
Reservoir der Krankheit bilden ndmlich mit dem Bakterium infizierte Nagetiere, darunter
hauptsédchlich Ratten, die dagegen immun bleiben und nicht erkranken. Kommt es jedoch in
ihren Naturherden zu Wanderbewegungen, so konnen damit auch andere Populationen
befallen werden, die eine unzureichende Immunitit aufweisen und folglich daran sterben. Die
Ubertragung des Bakteriums findet dabei durch etwa 30 Floharten statt, worunter der
Rattenfloh (Xenopsylla cheopsis) eine besondere Rolle spielt. Bei diesen Flohen kommt es
infolge der sich vermehrenden Pestkultur zu einer Blockade des Mageneingangs, so dass sie
dauernd, aber vergeblich Blut zu saugen versuchen und dabei die Pesterreger besonders
geballt weitergeben. Falls die infizierten Rattenpopulationen in der Ndhe menschlicher
Siedlungen aussterben, konnen die auf ihnen parasitir lebenden Rattenflohe wegen des
Wirtsmangels auf die Menschen iiberspringen und dabei das Bakterium tibertragen. Auch der
Menschenfloh (Pulex irritans) ist — wenn auch aufgrund des bei ihnen nicht vorkommenden
Blockadephdnomens in begrenztem Umfang — in der Lage, die Seuche in der Bevolkerung zu
verbreiten.

Nach einer Inkubationszeit von zwei bis sechs Tagen beginnt die Krankheit plotzlich mit
hohem Fieber, Kopfschmerzen und Schiittelfrost. An der Stichstelle des Flohbisses, die sich
meist an den oberen oder unteren Extremititen befindet, entwickelt sich ein kleines Bldschen,
in dem sich die Pestbakterien in hoher Zahl vermehren. Diese gelangen dann iiber die
afferenten Lymphbahnen zu den ndchst gelegenen Lymphknoten der Leiste, der Achselhohle
oder des Halses. Infolge des vermehrten Ausstromens von Blut schwellen die befallenen

Lymphknoten schmerzhaft an, wodurch die bldulich verfirbten Beulen entstehen. Damit

* GORBACH/BARTLETT/BLACKLOW, Infectious Diseases, S. 1568-1574; GRros, Kurzlehrbuch Medizinische
Mikrobiologie und Infektiologie, S. 363-365; HAHN/KAUFMANN/SCHULZ/SUERBAUM, Medizinische
Mikrobiologie und Infektiologie, S. 264-268; MEYER, Tropenmedizin: Infektionskrankheiten, S. 166-169.
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manifestiert sich die erste klinische Form der Krankheit, die Beulenpest, (ca. 75% aller
Erkrankungen), die durch die Ubertragungsmodalitiit des Erregers von Flohen bestimmt wird.
Wenn aber die Filterkapazitit der Lymphknoten erschopft ist, kann diese Abwehrbarriere
zusammenbrechen: Die Erreger treten dann in die Blutbahn iiber und fiihren folglich zu einer
schweren Septikdmie. In den infizierten Organen, insbesondere auch in der Haut, kommt es
zu starken Blutungen, die zentralnervose Storungen und Kreislaufversagen verursachen
konnen. Gelangen Erreger iiber die Blutbahn auch in die Lunge, dann entsteht bei den
Kranken die sekundire Lungenpest, die als die zweite klinische Form der Krankheit definiert
ist. Die daraus resultierende Pneumonie bildet eine {iberaus gefahrliche Infektionsquelle, weil
die Erreger ausgehustet und nun auch durch Tropfcheninfektion direkt auf andere Menschen
iibertragen werden. Die Pestbakterien gelangen auf diese Weise direkt in die Lunge der
Kontaktpersonen, bei denen sich entsprechend die primire Lungenpest entwickelt. Nach einer
kurzen Inkubationszeit von einigen Stunden bis zwei Tagen verlduft eine derartige
Erkrankung sehr rasch und fiihrt ohne medizinischen Eingriff schon in wenigen Tagen zum
Tode. Die Letalitét betrégt bei unbehandelten Patienten mit Lungenpest beinahe 100%; bei
unbehandelter Beulenpest liegt sie dagegen bei 50-60%. Deswegen miissen die infizierten
Personen nach der Diagnose der Krankheit strikt isoliert und unverziiglich einer
medizinischen Behandlung unterzogen werden. Zu diesem Zweck werden therapeutisch
bestimmte Antibiotika (u.a. Tetracyclin, Streptomycin, Fluorochinolone und Sulfonamide)
eingesetzt, mit denen die Patienten bei der rechtzeitigen Anwendung erfolgreich behandelt
werden konnen. Fiir Risikopersonen wie medizinisches Personal steht dabei eine
Schutzimpfung zur Verfiigung.

Diese modernen Therapie- und Prophylaxemethoden beruhen auf den Erkenntnissen der
medizinischen Bakteriologie, die sich schrittweise seit der zweiten Hilfte des 19. Jahrhunderts
entwickeln konnte. Mit der Anwendung mikrobiologischer Labortechniken wurde die frithere
Wahrnehmungsweise der Infektionskrankheiten grundsitzlich verdndert, so dass ihre Identitét
nicht ldnger liber Symptome, sondern ausschlieBlich iiber den Erreger bestimmt wurde.
Dadurch konnten die einzelnen Krankheitseinheiten genau definiert und dann gezielt mit
bestimmten antibiotischen Heilverfahren behandelt werden.

Die wichtigsten Erkenntnisse zur Pest wurden dabei wéhrend der grofen Pandemie in den
asiatischen Ladndern gewonnen, die von den 1890er bis in die 1920er nach Schétzungen zehn

bis zwdIf Millionen Tote forderte®. Kurz nach Ausbruch der Seuche wurde das Pestbakterium

® Dazu ausfiihrlich KUPFERSCHMIDT, Die Epidemiologie der Pest; auch in: CARMICHAEL, Bubonic Plague,
S. 628-631; LEVEN, Von Ratten und Menschen, S. 12-16.
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1894 von dem Schweizer Tropenarzt Alexandre Yersin (1863-1943) in Hongkong isoliert und
nach den Prinzipien der Bakteriologie beschrieben. Der franzdsische Forscher Paul Louis
Simond (1858-1947) entdeckte dagegen im Jahr 1898 den Rattenfloh als Hauptiibertrdger der
Krankheit. Nach diesen ersten spektakuldren Erkenntnissen benétigte die bakteriologische
Forschung noch nahezu 50 Jahre, um die wichtigsten Ubertragungswege der Krankheit
vollstdndig aufzukldren und wirksame chemotherapeutische Mittel zu erfinden. Dank diesen
langjdhrigen Anstrengungen der medizinischen Forscher ist die Pest als epidemiologisches
Problem heutzutage weitgehend beseitigt, auch wenn das nicht bedeutet, ihre Ursprungsherde
unter weiterhin infizierten Nagetieren vollig ausgerottet zu haben.

Die moderne Medizinwissenschaft definiert also die Pest als eine exakt bestimmte
Krankheitseinheit, deren Atiologie, Verlauf sowie mdgliche Behandlungsmethoden
mikrobiologisch aufgeklért sind. Diese Tatsache kann leicht zu dem Fehlschluss fiihren, dass
sich dieses biologische Phdnomen auch in der Vergangenheit retrospektiv verfolgen lisst®,
Man muss hier zunichst zwei verschiedene Vorgehensweisen unterscheiden, mit denen die
Infektionskrankheiten in der Geschichte erforscht werden konnen. Eine retrospektive
Diagnose im Sinne der modernen Krankheitseinheit ist ndmlich nur im Rahmen der
Paldopathologie moglich, indem man in organischem Material mit molekulargenetischen
Verfahren bakterielle DNA nachweist’. Bei einer solchen Untersuchung wurde beispielsweise
das Bakterium Yersinia pestis in den Knochenresten von zwei Erwachsenen und einem Kind
auf einem Pestfriedhof von 1348 in Montpellier nachgewiesen®. Damit konnten aber nur
einzelne Krankheitsfille identifiziert werden, wodurch iiber den Verlauf der damaligen
Epidemie noch keine genauere Aussage getroffen ist. Derartige paldopathologische Befunde
gehoren dabei in ihrer Aussagekraft zur modernen Medizin, weil sie auf denselben
naturwissenschaftlichen Methoden basieren. Aus diesem Grund sind sie fiir Historiker wenig
hilfreich und kénnen das Bild der Seuchengeschichte einzig ergénzen.

Die Geschichtswissenschaft richtet dagegen ihr Augenmerk auf die Analyse der schriftlichen
Quellen, die Auskunft iiber Seuchen in der Vergangenheit geben konnen. Fiir die

vormikrobiologische Ara sind darin ausschlieBlich Informationen iiber die damaligen

® Zum methodischen Problem der retrospektiven Diagnose in der Medizingeschichte einschligig: CUNNINGHAM,
Transforming plague; LEVEN, Krankheiten - historische Deutung vs. retrospektive Diagnose; DERS., Von Ratten
und Menschen, S. 25-32; KINZELBACH, Gesundbleiben, Krankwerden, S. 134-190; STEIN, Franzosenkrankheit,
S. 13-24; JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen wolde, S. 61-75.

" Allgemein zum Thema der Paldopathologie: ROBERTS/MANCHESTER, The Archaeology of Disease;
ROTHSCHILD/MARTIN, Paleopathology; LEVEN, Retrospective Diagnosis and Ancient Medical History; Zur
paldopathologischen Untersuchung der Pest, vgl. in: DRANCOURT/RAOULT, Molecular insights; MCCORMICK,
Rats, Communications, and Plague.

® DRANCOURT/RAOULT, Molecular insights, S. 108.
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Auffassungen von Krankheit, ihre Symptome, Ausbreitung und Mortalitdt tiberliefert. Aber
darin sind selbstverstandlich keine zuverldssigen Hinweise auf einen bestimmten Erreger im
Sinne der modernen Bakteriologie zu erwarten. Der Grund hierfiir ist, dass solche historischen
Schilderungen keine medizinische Datensammlung darstellen, anhand derer man eine
retrospektive Diagnose moderner Krankheitseinheiten aufstellen kann. Vor der Entwicklung
der Mikrobiologie in der zweiten Hélfte des 19. Jahrhunderts bestanden andere
Erklarungsmodelle fiir Seuchen, die entsprechend den damaligen kulturspezifischen
Wahrnehmungsmoglichkeiten formuliert wurden. Die Vorstellungen von Krankheiten
veranderten sich dabei mehrmals in der Geschichte und konnen daher nicht als konstante
GroBe angesehen werden. Historisch konstant ist lediglich ihre dauerhafte Verdnderung.
Immer bestimmten die Gesellschaft und ihre Kultur im weitesten Sinne, wie in verschiedenen
Epochen das Phanomen von Krankheit und Gesundheit gedeutet wurde. Dasselbe gilt auch fiir
die gegenwirtige Bakteriologie, die zum allerersten Mal in der Geschichte offensichtliche und
nachhaltige Erfolge im Kampf gegen Seuchen erzielen konnte. Die modernen
Krankheitseinheiten, die aufgrund der im Labor gewonnenen naturwissenschaftlichen Fakten
definiert wurden, bilden auch eine Kulturleistung, sind aber ebenso dem historischen Wandel
unterworfen®. Unter der geschichtswissenschaftlichen Perspektive kann man die Erkenntnisse
der modernen Medizin als ,eine von vielen moglichen Formen der Wahrnehmung und
Erzeugung von Wirklichkeit“ bezeichnen'®. Die historischen Berichte iiber das
Seuchengeschehen, die in den vormikrobiologischen Medizinsystemen entstanden sind,
konnen daher keinesfalls mit den é&rztlichen Befunden der heutigen Medizinwissenschaft
gleichgesetzt werden.

Dariiber hinaus bestehen bedeutende, im engeren Sinne naturwissenschaftliche Griinde,
warum die retrospektive Diagnose der Seuchen in der Geschichte ein fragwiirdiges
Unterfangen bleibt. Es ist plausibel zu erkldren, dass die existierenden Infektionskrankheiten,
mit denen die Zeitgenossen wihrend der vergangenen Jahrhunderte konfrontiert wurden, nicht
dauerhaft identisch sind’. Infolge der biologischen Evolution von Erregern konnte
moglicherweise auch die Pathomorphose der durch sie verursachten Infektionskrankheiten

verandert werden, wodurch sich ihr frilheres Erscheinungsbild und ihre damaligen

° Die neueren Studien aus der Wissenschaftsgeschichte haben anschaulich gezeigt, welche Faktoren die
langwierige Entwicklung der Bakteriologie beeinflussten. Dazu vgl. in: SCHLICH, Wissenschaft. Die Herstellung
der wissenschaftlichen Fakten; WRIGHT/TREACHER, The Problem of Medical Knowledge; LEVEN, Von Ratten
und Menschen, S. 31-32.

19°ScHLICH, Wissenschaft. Die Herstellung der wissenschaftlichen Fakten, S. 123.

' LeveN, Krankheiten - historische Deutung vs. retrospektive Diagnose, S. 171; DERs., Von Ratten und
Menschen, S. 26; HERLIHY, Der Schwarze Tod, S. 28.
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Ubertragungswege durchaus wandelten. Erstmalig in einer Population auftretende
Infektionskrankheiten, die in der Forschung als ,,virgin population epidemics® bezeichnet
werden, verlaufen zunichst verheerender als in der Folgezeit'?. Dadurch kénnen sich Seuchen
in verschiedenen Epochen sehr unterschiedlich auf die Menschenpopulationen auswirken.

Zur Frage der retrospektiven Diagnose der Pest in der Geschichte kann man generell
feststellen: Alle Seuchen in der Vormoderne, die in zeitgendssischen Berichten mit dem
Namen ,,Pest oder mit anderen dafiir synonym angewandten Begriffen bezeichnet wurden,
konnen als Krankheiten betrachtet werden, die nur mit einiger Wahrscheinlichkeit mit der
modernen Krankheitseinheit Pest identisch sind. Ebenso gut kann es sich dabei um
verschiedene Krankheiten mit dhnlichen Symptomen handeln, die von den Zeitgenossen
aufgrund der damaligen Wahrnehmungsmoglichkeiten nicht genauer unterschieden werden
konnten. Alle Versuche der Identifikation historischer Krankheitsbilder mit den modernen
Mitteln der medizinischen Diagnostik sind deshalb nichts anderes als Spekulationen. Diese
Vorhaben sind aus den genannten Griinden bereits von Beginn an zum Scheitern verurteilt,
weil sie den historischen Auffassungen, der zeitgendssichen Wahrnehmung und den
soziokulturellen Griinden von Krankheiten nicht geniigend Aufmerksamkeit widmen und
diese nicht in ihrem historischen Entstehungskontext betrachten.

Wie Annemarie Kinzelbach in ihrer Analyse der Bezeichnungen und der
Symptombeschreibungen fiir Epidemien in Ulm und Uberlingen im 16. und 17. Jahrhundert
und Kay-Peter Jankrift in seiner Fallstudie fiir die westfélischen und rheinischen Stddte im
Mittelalter aufzeigen, lassen sich die damaligen Berichte iiber die Seuchen keinesfalls - im
modernen Sinne - genau bestimmten Krankheitseinheiten zuordnen'. Die damaligen
Beschreibungen von Seuchensymptomen erweisen sich als vieldeutig und liefern keine
genauen Hinweise auf eine bestimmte Krankheitsursache. Dieselbe Feststellung lésst sich im
Ubrigen auch fiir die moderne Medizinwissenschaft treffen. Keine Infektionskrankheit wird
heutzutage ausschlie3lich nach ihren Symptombeschreibungen identifiziert. Die Identitét einer
bestimmten Krankheitseinheit kann erst im Labor mit molekulargenetischen Verfahren
verifiziert werden, indem ein bestimmter Erreger im organischen Material eines Kranken
nachgewiesen wird. Aus diesem Grund ist umso nachdriicklicher dafiir zu pladieren, dass
tiberlieferte Seuchenbilder aus dem vormikrobiologischen Zeitalter nicht aus dem Blickwinkel

der modernen Medizin gedeutet werden. Die retrospektive Diagnose der Pest kann nur im

'2 Ein Beispiel dafiir sind Masern und Pocken, die sich bei ihrer Einschleppung nach Amerika in der Neuzeit
unter den Indianern und bei Inselpopulationen im verheerenden Ausmal} ausgewirkt haben, dazu in: LE ROY
LADURIE, Un concept, S. 682-689.

B3 KINzELBACH, Gesundbleiben, Krankwerden, S. 134-190; JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen
wolde, S. 61-75.
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Rahmen der Paldopathologie durchgefiihrt werden, die sich naturwissenschaftlicher Methoden
bedient.

Ziel der historischen Pestforschung ist es daher nicht, die von der Mikrobiologie
definierte Krankheitseinheit in der Vergangenheit aufzufinden und deren Epidemien bis auf
thren moglichen Ursprung zuriickzuverfolgen. Genauso wenig Sinn ergédbe der Versuch, die
modernen Erkenntnisse der Medizin auf das damalige Seuchengeschehen zu projizieren, um
den Verlauf der fritheren Epidemien nach dem heute giiltigen medizinischen Mafstab erkldren
zu konnen. Die Aufgabe des Historikers besteht vor allem darin, das Phinomen der Pest
jeweils in ihrem zeitgendssischen Kontext zu untersuchen. Der Ausgangspunkt der
historischen Analyse sind vor allem die Wahrnehmungs- und Deutungsmuster, mit denen die
Krankheiten von den Zeitgenossen definiert wurden. Zur Medizingeschichte gehdrt auch die
Untersuchung der sich daraus ergebenden Formen der Reaktionsweisen und
Seuchenbekdmpfung sowie der verschiedenartigen Auswirkungen der Seuchen auf die
Gesellschaft. Mit der Fokussierung des erkenntnisleitenden Interesses auf die Pest in ihrer

zeitgenOssischen Auspragung kommt man zu historisch verwertbaren Ergebnissen.

2. Die soziale Konstruktion der Pest — methodische Grundlagen, Fragestellung
und Quellen der Arbeit

Der methodische Ausgangspunkt der vorliegenden Studie ist das von Martin Dinges
herausgearbeitete Modell zur Erforschung der ,sozialen Konstruktion von Seuchen!,
Diesem Forschungsansatz liegt die Vorstellung zugrunde, dass sowohl die Krankheit selbst
als auch die Methoden zu ihrer Bewiltigung in einer Gesellschaft jeweils konstruiert werden.
Dies geschieht in einem komplexen Prozess der Interaktionen zwischen sozialen Akteuren,
die sich allgemein in vier Gruppen einordnen lassen:
1) Kranke in einem sozialen Umfeld,
2) Heiler mehr oder minder professioneller Art,
3) Obrigkeiten oder Staaten, die fiir autoritative Regelungen und deren Durchsetzung in
einer Gesellschaft zusténdig sind,

4) ,an Seuchen Interessierte®, wie die Kirche oder andere Interessengruppen, die in erster

Linie nicht durch die Heilfunktion definiert sind.

 DINGES, Neue Wege, S. 8-20.
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Diese Akteure handeln dabei in einer Wechselbeziehung mit der ,,Umwelt”, in der vor allem
der technisch-zivilisatorische Stand einer Gesellschaft (Naturbeherrschung) und die
naturrdumlichen Gegebenheiten der Pathozonose (Krankheitsspektrum) einbezogen sind®.
Unter solchen Bedingungen werden die ,,0ffentlichen Meinungen®, d.h. Diskurse und
Praktiken von sozialen Akteuren entwickelt, die in einem historisch variablen Machtgefalle
zum Einsatz kommen. Dadurch wird im Prozess sozialen Aushandelns der Umgang mit den
Krankheiten in einer Gesellschaft endgiiltig bestimmt.

Das dargestellte Modell von Dinges stellt die wichtigsten Wirkkrdafte und Faktoren
zusammen, die auf die soziale Konstruktion von Seuchen in allen Epochen einwirken konnen.
Es liefert damit eine allgemeine Grundlage zur Erforschung der Seuchengeschichte, wobei
man es jedoch gemil der speziellen Ausrichtung jeder konkreten Untersuchung modifizieren
muss. Aus diesem Grund werden im Folgenden einige Fragen der methodischen
Vorgehensweise dargelegt, die fiir die praktische Umsetzung dieses Forschungskonzeptes in
der vorliegenden Studie erklarungsbediirftig sind.

Zum Ersten muss man die Akteure der sozialen Konstruktion der Pest in Augsburg um 1500
genauer charakterisieren, die im handlungstheoretischen Modell in vier allgemeine
Kategorien eingeteilt sind. Zur Gruppe der Kranken in einem sozialen Umfeld gehoren hier
die Pestkranken, ihre Familien, Freunde und Nachbarschaft sowie alle Personen, die mit den
infizierten Personen direkt in Kontakt kommen. Die sozialen Differenzen zwischen Armen
und Reichen, die im Erkrankungsfall entweder auf die Hilfe anderer Personen angewiesen
waren oder sich selbst um ihre Behandlung sorgen konnten, sind von grofler Bedeutung.
Als ,,Heiler* sind die gelehrten Arzte, die Handwerkschirurgen wie Barbiere, Wundirzte und
Bader, die unprofessionellen Laienheiler, die Apotheker sowie das andere Medizinalpersonal
zu nennen, das bei der Pflege der Pestkranken in der Stadt bzw. in den Pesthdusern tétig war.
Die Gruppe der ,,Obrigkeiten umfasst den Rat, die Ratsimter sowie alle stddtischen
Verordneten, die an der Anordnung oder Ausfiihrung der obrigkeitlichen Pestpolitik in
Augsburg direkt beteiligt waren. Die letzte Gruppe, in der grundsitzlich alle anderen an der

Pest ,,Interessierten’ zusammengestellt werden, stellt sich am vielfiltigsten dar. Darunter sind

5 Unter dem Begriff ,,Pathozonose” (wortlich ,,Miteinander/Gemeinschaft von Krankheiten*) ist vornehmlich
das Auftreten einer Reihe von Krankheiten verstanden, die zu bestimmten Zeiten in einer Gesellschaft
lebensbedrohend waren und sich dann in ihrer Virulenz verdnderten, verschwanden oder durch neue Krankheiten
ersetzt wurden. Diesen neuen Begriff pragte Mirko Grmek, der das Krankheitsspektrum der griechischen Antike
auf der Basis von Textquellen und paldopathologischen Befunden nach modernen Krankheitseinheiten zu
rekonstruieren versuchte, in: GRMEK, Diseases; Kritisch zu diesem Versuch in: SHAw, Grmek's Pathological;
LEVEN, Retrospective Diagnosis and Ancient Medical History. Weil diesem Forschungskonzept der Gedanke der
retrospektiven Diagnose von Krankheiten in der Vergangenheit zugrunde liegt, wird es in der vorliegenden
Studie abgelehnt.
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zundchst die Geistlichen zu erwihnen, die vornehmlich fiir die religiose Bewaltigung der Pest
zustindig waren. Dabei sind die diesbeziiglichen Verdnderungen wéhrend der
Reformationszeit in Augsburg zu beachten. Auflerdem ldsst sich im Fall der Pestepidemien
voraussetzen, dass alle Stadtbewohner auf irgendeine Weise davon betroffen sein konnten.
Die allgemeine Interessengrundlage bildete in diesem Zusammenhang eine potentielle
Ansteckungsgefahr, die aus der enormen Virulenz der damaligen Krankheit resultierte.

Bei ndherem Betrachten zeigt sich auch, dass die sozialen Akteure im Forschungsmodell
keinesfalls als homogene Gruppen anzusehen sind, sondern dass sich diese vielmehr
vielschichtig gestalten. Sie konnen sich auch unter bestimmten Voraussetzungen
iiberschneiden, sodass die ihnen zugeordneten Personen gleichzeitig mehr als nur einer
Kategorie angehdren’®. Schon aufgrund der moglichen Erkrankung oder betroffener
individueller Interessen in der Pestzeit sind die Grenzen zwischen diesen vier Gruppen hiufig
als flieBend zu betrachten.

Dariiber hinaus sollen die sozialen Akteure auch beziiglich ihrer Relevanz im Prozess der
sozialen Konstruktion der Pest differenziert werden. Unter einer solchen Perspektive ist die
Gruppe der Obrigkeiten anstelle der Gruppe der Kranken in einem sozialen Umfeld an die
Spitze des oben genannten Vierecks zu stellen'’. Seit der Entwicklung der obrigkeitlichen
Pestpolitik, die den Umgang mit der Seuche in der gesamten Stadtgemeinde weitgehend
pragte und gestaltete, ist die stddtische Obrigkeit zwar ein nicht alles entscheidender, dafiir
aber ein besonders wichtiger Akteur.

Zum Zweiten wird hier das soziale Aushandeln offentlicher Meinungen néher
erortert, das zwischen allen an diesem Prozess beteiligten Akteuren stattfindet. Eine
grundlegende Voraussetzung fiir die folgenden Ausfiihrungen ist die Feststellung, dass ein
Krankheitsphdnomen jeweils aufgrund der kulturspezifischen Wahrnehmungen expliziert
wird, wodurch sich in einem gegebenen historischen Kontext eine beschriankte Anzahl von
bestimmten Denkformen entwickeln kann. Demnach sind zundchst die Konzepte und
Deutungen der Pest herauszuarbeiten, die in der vormikrobiologischen Ara formuliert wurden.
Die damalige Vorstellungswelt lédsst sich dabei allgemein in zwei Diskurse, den religiésen und

den medizinischen, einordnen, die in einer engen Wechselbeziehung zueinander standen und

16 Auf diese zwei Aspekte der schematischen Aufteilung von sozialen Akteuren wies schon Kay-Peter Jankrift in
seiner Habilitationsschrift hin, der sich in seiner Untersuchung auf das Forschungsmodell von Dinges stiitzte,
JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen wolde, S. 30.

" Im Modell von Dinges wurden die Kranken in einem sozialen Umfeld als erster Akteur genannt, um vor allem
die Vernachlédssigung der Patientenrolle in der bisherigen Forschung deutlich hervorzuheben, DINGES, Neue
Wege, S. 9-11. Einschldgig zur Erforschung der Kranken im sozialen Umfeld in der Frithen Neuzeit am Beispiel
der Stadt KéIn: JUTTE, Arzte, Heiler und Patienten.
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im Laufe der Zeit einigen Verdnderungen unterlagen. Im Zentrum dieser Analyse steht
insbesondere die Frage, wie sich diese zwei Diskurse in der Reichsstadt Augsburg
verbreiteten und damit die Seuchenbewiltigung in der Stadtgesellschaft bestimmten. In
diesem Zusammenhang ist jedoch hervorzuheben, dass die auf dem zeitgendssischen
Wissensbestand tiber die Pest beruhenden Praktiken gleichzeitig auch von verschiedenartigen
Handlungsmotivationen der Zeitgenossen beeinflusst waren. Die einzelnen Akteure richteten
sich nidmlich wihrend der Epidemien auch nach ihren individuellen und héufig
widerspriichlichen Interessen, die im Prozess der sozialen Interaktionen geregelt wurden.
Welche Praktiken sich im Umgang mit der Pest endgiiltig durchsetzen konnten, war vor allem
von der damaligen Macht- und Sozialordnung abhingig. Die vielfdltigen Interessen von
sozialen Akteuren sind also im Kontext der damaligen Diskurse und Praktiken immer zu

berticksichtigen, wenn ihre komplexen Implikationen analysiert werden sollen.

Das oben dargestellte handlungstheoretische Modell ldsst sich exzellent flir die
Erforschung der Pest in einer vormodernen Stadtgesellschaft anwenden. Im Fall dieser
Krankheit war ndmlich die groBtmogliche Anzahl von sozialen Akteuren davon betroffen,
wodurch dieses Phanomen zugleich auf vielen Ebenen untersucht werden kann. Die Auswahl
nur einer Stadt fiir die Untersuchung gewihrleistet dabei, dass alle Akteure einem kohdrenten
Raum angehdren und sich miteinander in einem stindigen kommunikativen Austausch
befinden. Dadurch kdnnen die Interaktionen zwischen allen Beteiligten in einer Fallstudie
ndher analysiert werden. Diesen komplexen Prozess der sozialen Konstruktion der Pest am
Beispiel der Reichstadt Augsburg zu erforschen, ist das Grundziel der vorliegenden
Dissertation. Der Zeitrahmen der Untersuchung umfasst die Zeitperiode seit den ersten in
Augsburg belegten Pestepidemien in der zweiten Hélfte des 14. Jahrhunderts bis zur Mitte des
16. Jahrhunderts, als sich die stddtischen MaBnahmen zur Bewiltigung der Pest in vollem
Ausmal etablierten. Der Schwerpunkt der Analyse liegt dabei auf dem kulturellen Wandel im
Umgang mit der Pest, der sich in Augsburg um 1500 vollziehen konnte. Die Hauptthese der
Arbeit ist es, dass sich mit der Entwicklung der obrigkeitlichen Pestpolitik am Ende des 15.
Jahrhunderts die soziale Konstruktion der Pest in Augsburg herausbilden konnte, deren
Grundlagen von einem engen Zusammenspiel des religiosen und medizinischen Diskurses
gepragt waren. Mit der damals schrittweise vorgehenden Rezeption von medizinischen
Vorstellungen kam es zu einem fundamentalen Wandel im Umgang mit der Pest. Neben der
nach wie vor allgemeingiiltigen Wahrnehmung der Seuchen durch die Religion wurde dieses

Krankheitsphdnomen seither auch nach den Deutungsmustern der zeitgendssischen Medizin
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grundlegend bewiltigt. Die vorliegende Studie wird damit einen Beitrag zur
epochenspezifischen Wahrnehmung der Pest, zur stiddtischen Seuchenbekdmpfung sowie zur
Hospitalgeschichte in der Vormoderne leisten.

Die Untersuchung beginnt mit der Analyse von Augsburger Quellenbegriffen, die
von den Zeitgenossen fiir die Bezeichnung der Pest verwendet wurden. Ausgehend von der
chronologischen Darstellung der ersten Epidemien werden dann die Grundziige der
Wahrnehmung und Bewiltigung der Pest sowie das stidtische Medizinalwesen im
spatmittelalterlichen Augsburg charakterisiert (Kapitel II). Nach diesem Auftakt ist ein
umfangreicher Teil der Untersuchung den zeitgenoéssischen Diskursen tiber die Pest
gewidmet, die seit der Mitte des 14. Jahrhunderts von den Geistlichen und Medizinern
formuliert wurden. Die damalige Vorstellungswelt iiber die Pest ist in der ersten Linie anhand
der gedruckten medizinischen und religiosen Pestschriften herauszuarbeiten, die bis zur Mitte
des 16. Jahrhunderts in Augsburg gedruckt oder von Augsburger Autoren verfasst wurden
(Kapitel III). Die Grundsétze der medizinischen Pestlehre, denen das antike Medizinkonzept
der Viersiftelehre zugrunde lag, werden hinsichtlich der Atiologie der Pest durch die
Vergiftung der Luft, der astrologischen und natiirlichen Ursachen dafiir sowie der
Vorstellungen {iber die Ansteckung mit der Pest dargelegt (Kapitel IV). In diesem
Zusammenhang wird auch das Verhéltnis zwischen Medizin und Religion niher behandelt.
Die Vorstellung von der Pest als Gottes Strafe und die damit verbundene Verehrung von
Pestheiligen sind auch im Hinblick auf die diesbeziiglichen Verdnderungen wéhrend der
Reformation darzustellen. Das Thema des ndchsten Kapitels bilden die medizinischen
Anweisungen in den Pestschriften (Kapitel V). Darunter werden die SchutzmafBnahmen vor
der verdorbenen Luft und vor der von den Pestkranken ausgehenden Ansteckungsgefahr
besprochen. Die Prophylaxe mittels der richtigen Diétetik und der Selbstmedikation sowie die
von den Medizinern angewandten Methoden der Behandlung fiir die Pestkranken sind auch an
dieser Stelle zu erortern. Dariiber hinaus werden die Belehrungen von protestantischen
Theologen zur Flucht und zum Selbstschutz wihrend der Pestzeit thematisiert, die die
damaligen medizinischen Anweisungen mafBgebend beeinflussten. Nach der Untersuchung
der zeitgenossischen Denkformen stehen die Anfange der stiadtischen Pestpolitik in Augsburg
nach den Grundsétzen der damaligen Medizinlehre im Zentrum der Analyse (Kapitel VI). Mit
der Anlegung des Unteren Gottesackers und der Einrichtung der Pesthduser im Jahr 1494
werden die ersten stidtischen Mallnahmen zur Pestbewaltigung dargestellt, die damals nach
der Vereinbarung mit den kirchlichen Machttrigern unternommen wurden. Wahrend der

Epidemie von 1521 sind dagegen die stiddtischen Anordnungen zu verfolgen, die vom Rat
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direkt nach den Anweisungen von Augsburger Stadtirzten erlassen wurden. Die Griindung
des grofBen Pesthospitals (die sogenannten ,Brechhiuser) und die erste stddtische
Pestordnung werden ausfiihrlich in diesem Kapitel dargelegt.

Danach ist der weitere Ausbau der obrigkeitlichen Pestbewiltigung in Augsburg bis zur Mitte
des 16. Jahrhunderts zu analysieren (Kapitel VI1I). Dazu gehoren vor allem die Anlegung des
Oberen Gottesackers unter dem Widerstand der Augsburger Kirchherren wéhrend der
Reformationszeit, die Aufstockung des stadtischen Dienstpersonals in der Pestzeit sowie die
erste gedruckte Pestordnung. Dariiber hinaus werden auch die verschérften Maflnahmen zur
Pestbewiltigung wihrend des Augsburger Reichstages von 1547-1548 und die Anordnungen
zum Bettelwesen im Kontext der Seuchenbewiltigung in der ersten Hailfte des 16.
Jahrhunderts dargelegt. Zum Abschluss der Studie werden alle historischen Faktoren in den
Blick genommen, die sich auf die soziale Konstruktion der Pest um 1500 auswirken konnten
(Kapitel VIII). Dabei werden insbesondere der Aufstieg von gelehrten Medizinern zu
stadtischen Experten und ihre Rolle bei der Regelung des stidtischen Medizinalwesens
analysiert. Die Entstehung der stddtischen Pestpolitik im Kontext der Kommunalisierung der
Armen- und Krankenfiirsorge bildet den letzten Punkt der Untersuchung.

Eine Studie zur sozialen Konstruktion der Pest erfordert eine grole Vielfalt in der
historischen Uberlieferung, die gleichzeitig Einblicke in die damalige Vorstellungswelt wie
auch in die alltidglichen Praktiken von Zeitgenossen vermitteln kann. Dabei soll es moglich
sein, die komplexen Interaktionen zwischen sozialen Akteuren in der Pestzeit detailliert
herauszuarbeiten. In dieser Hinsicht stellt sich die Quellenlage zur Pestgeschichte in
Augsburg besonders gilinstig dar, wenn sie auch nicht fiir den gesamten
Untersuchungszeitraum eine gleichbleibende Dichte aufweist. Die Informationen {iber die
dltesten Epidemien stammen vornehmlich nur aus den chronikalischen Schilderungen, die
meistens in kurzen Eintrdgen liber das damalige Pestgeschehen berichten. Die Chroniken
bilden dabei die erste Quellengruppe, die in der vorliegenden Studie ausgewertet wurde. Viele
Texte wurden im Rahmen der Editionsreihe fiir die Chroniken der deutschen Stidte vom 14.
bis zum 16. Jahrhundert herausgegeben®®. Die zweite Quellengattung sind die medizinischen
und religiosen Pestschriften, die in Augsburg gedruckt oder von Augsburger Autoren verfasst
wurden. Solche Druckschriften sind schon seit der zweiten Hilfte des 15. Jahrhunderts
zahlreich tiberliefert und konnen zur Rekonstruktion der zeitgendssischen Vorstellungen iiber
die Pest herangezogen werden. Die Untersuchung basiert ebenso auf in der Forschung bisher

nicht ausgewerteten Archivalien, die im Stadtarchiv und teilweise auch in der Stadt- und

18 stChr, Bd. 4, 5, 22, 23, 25, 29, 32, 33, 34.
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Staatsbibliothek in Augsburg aufbewahrt sind. Dieses reichhaltige Aktenmaterial setzt
namlich schrittweise mit der Entwicklung der obrigkeitlichen Pestpolitik um 1500 ein und ist
bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts in immer gréBBerer Menge vorhanden. Aus den
verschiedenen Aktensammlungen wurden vor allem die Ratsprotokolle, die stiddtischen
Pestordnungen, die Verordnungen des Rates sowie die Schreiben der Stadtirzte an den Rat
untersucht, in denen Informationen iiber die Praktiken wéhrend der Epidemien festgehalten
sind. Dariiber hinaus werden in der Studie auch vielfiltige Bildquellen beriicksichtigt, die sich
auf das Phidnomen der Pest in der Reichsstadt Augsburg beziehen. Darunter sind religidse
Einblattdrucke, Bilder der Pestheiligen, medizinische Ansichtstafeln zur Behandlung der
Pestkranken, Augsburger Stadtpline sowie Darstellungen der stiddtischen Pesthduser zu

nennen.

3. Forschungsstand zur Pestgeschichte

Die historische Pestforschung gilt schon seit langem als ein klassisches Thema der
Medizingeschichte. In einer nahezu uniiberschaubar gewordenen Zahl von Publikationen
wurde das Phdnomen der Pest aus den verschiedensten Blickwinkeln betrachtet. Um die
vorliegende Studie in dieser umfangreichen Forschungslandschaft zu verorten, werden nun
die thematischen und methodischen Richtungen in der Pestgeschichte prisentiert, ohne dabei
einen Anspruch auf die vollstindige Zusammenstellung diesbeziiglicher Untersuchungen zu
erheben. Der Schwerpunkt liegt auf dem deutschsprachigen Forschungsraum mit besonderer
Beriicksichtigung der Arbeiten zur Pest in der Reichstadt Augsburg.

Das Interesse der Historiker fiir die Seuchengeschichte wurde schrittweise mit den
mikrobiologischen Entdeckungen in der zweiten Hilfte des 19. Jahrhunderts geweckt'®. Als
die biologische Realitit der Infektionskrankheiten endgiiltig aufgedeckt wurde, etablierte sich
in der geschichtswissenschaftlichen Forschung die feste Uberzeugung, dass eine moderne
Krankheitseinheit eine eigene Geschichte hat. Anhand der historischen Schilderungen
versuchte man daher die Seuchen bis auf ihren moglichen Ursprung zuriickzuverfolgen. In
diesen ersten Forschungsansitzen wurde implizit vorausgesetzt, dass Krankheit im Grunde

genommen ein unverdnderliches und dadurch objektives Phdnomen ist, das sich in

9 Damals wurden vor allem allgemeine Gesamtdarstellungen zur Seuchengeschichte verfasst: HAESER,
Lehrbuch der Geschichte der Medizin; HECKER, Die groBen Volkskrankheiten des Mittelalters; LERSCH,
Geschichte der Volksseuchen. Daneben auch eine informationsreiche Untersuchung zur Pestgeschichte in
Deutschland: HOENIGER, Der Schwarze Tod.
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verschiedenen  Epochen  retrospektiv  beobachten ldsst. Das  Augenmerk  der
Geschichtswissenschaft richtete sich vor allem auf die Erforschung der Infektionskrankheit,
die in der Geschichte als die Seuche schlechthin gilt: die Pest?. In diesen Studien wurden
Themenfelder behandelt, die die historische Pestforschung fiir lange Jahrzehnte gepragt
haben: die retrospektive Diagnose, die Chronologie der Epidemien und die institutionelle
Seuchenbekédmpfung. Die Angaben liber die Pest in der Vergangenheit, in der man die
moderne Krankheitseinheit zu erkennen glaubte, wurden in chronologischer Reihenfolge
meistens nach geographischen Kriterien zusammengestellt?. Die damaligen Forschungen
wurden auch von der Vorstellung eines erfolgreichen Fortschritts der medizinischen
Erkenntnisse getragen, die sich endgiiltig in der zu untersuchenden institutionellen
Seuchenbekdmpfung manifestiert hat. Zur Erkldrung des historischen Seuchengeschehens
wurden dabei die modernen sozusagen ,objektiven® Erkenntnisse aus den
Naturwissenschaften herangezogen. Mit der Ubertragung der heutigen medizinischen
Denkmuster wurden die bakteriologischen Faktoren zur Verbreitung der Seuchen, ihre
klinischen Symptome oder die Wirksamkeit der frilheren Heilverfahren wihrend der
vormodernen Epidemien analysiert??. Erwihnenswert sind auch die Untersuchungen zur
vormodernen Pest- und Seuchenlehre. Die Arbeiten von Karl Sudhoff sind nach wie vor das
wichtigste bibliographische Hilfsmittel zu den medizinischen Abhandlungen tiber die Pest im
Spitmittelalter®®.

Die Richtungen der damaligen Seuchenforschung resultierten in erster Linie aus der
institutionellen  Stellung der Medizingeschichte in Deutschland, die vor allem an
medizinischen Fakultiten erforscht wurde. Die Fragestellungen der sich mit der Geschichte
beschéftigenden Mediziner konzentrierten sich schwerpunktméBig auf Themen, die die
historische Entwicklung der Heilkunde in allen ihren Aspekten betrafen. Im Mittelpunkt stand
dabei die allmdhliche Durchsetzung von immer mehr Professionalitit, Staatlichkeit und
Naturwissenschaft im Medizinalwesen. Andererseits begriff sich um diese Zeit die an den

philosophischen Fakultiten angesiedelte allgemeine Geschichtswissenschaft vornehmlich als

% Aus den ersten Publikationen waren vor allem die folgenden von grofter Bedeutung fiir die kiinftige
Forschung: DIEUDONNE, Die Pest in den letzten Jahrhunderten; NoOHL, Der schwarze Tod; STICKER,
Abhandlungen aus der Seuchengeschichte und Seuchenlehre, Bd. 1.

2! Darunter ist in der ersten Linie die systematische Studie von Jean-Noel Biraben zu nennen, der einen
chronologischen Uberblick iiber die Pestepidemien in Europa erarbeitet hat: BIRABEN, Les hommes et la peste.

2 \WOEHLKENS, Pest und Ruhr im 16. und 17. Jahrhundert; RODENWALDT, Die Gesundheitsgesetzgebung des
Magistrato della Sanitd Venedigs; DERS., Pest in Venedig 1575-1577.

23 SUDHOFF, Pestschriften aus den ersten 150 Jahren nach der Epidemie des ,,schwarzen Todes* 1348; DERS.,
Deutsche medizinische Inkunabeln.

20



Geschichte des politischen Geschehens und der Institutionen. In diesem historiographischen
Kontext der Medizingeschichte wurden auch die ersten Studien zur Pestgeschichte abgefasst.
Die neuen Themen und Methoden in der historischen Seuchenforschung kamen erst
aus der Sozialgeschichte, die sich in Deutschland seit der Mitte der 1970er Jahre etablierte®.
Mit der sozialgeschichtlichen Wende in der Geschichtswissenschaft wurde das
Forschungsinteresse auf die vielfiltigen Wechselwirkungen zwischen Gesellschaft und
Medizin gelenkt. Damit wurden die Auswirkungen der Pest auf das soziale, wirtschaftliche,
politische oder alltigliche Leben untersucht®. Dazu wurden zahlreiche Studien im Hinblick
auf einzelne Pestepidemien und deren Auswirkungen in verschiedenen Landern und Stddten
durchgeﬁihrtzs. Dabei wurde insbesondere der ,,Schwarze Tod*, d.h. die erste grof3e Pestwelle
in der Mitte des 14. Jahrhunderts, analysiert, deren Bedeutung fiir die europdische Geschichte
man ausfiihrlich diskutierte?’. Die religiésen Aspekte in der Pestgeschichte, wie z.B. die Rolle
der Heiligenverehrung oder die frommen Praktiken wahrend der Epidemien, wurden auch
thematisiert?®. Dariiber hinaus kommt in der aktuellen historischen Seuchenforschung den
Arbeiten ein besonderer Stellenwert zu, die in interdisziplindrer Kooperation entstanden
sind”. In diesen Sammel- bzw. Tagungsbinden wurden die sozialgeschichtlichen Methoden
fiir die historische Seuchenforschung in ihrer Gesamtheit erortert und viele Themen
exemplarisch aufgenommen.
Dank der Sozialgeschichte wurde auch die Frage der retrospektiven Diagnose Kkritisch
diskutiert. In dieser Debatte wurden zunéchst verschiedene Hypothesen in Betracht gezogen:
z.B. ob es sich bei den historisch bekannten Pestepidemien immer um dieselbe moderne
Krankheitseinheit handeln konnte oder ob moglicherweise verschiedene infektidse
Krankheiten zur gleichen Zeit ausbrechen konnten®. In den 1990er Jahren wurde die

Diskussion weiter fortgesetzt und die Identitdt der Pest in der Geschichte endgiiltig in Frage

 Die Uberblicksdarstellung zu den verschiedenen Aspekten der Sozialgeschichte der Medizin: LABISCH/SPREE,
Neuere Entwicklungen und aktuelle Trends in der Sozialgeschichte der Medizin in Deutschland.

% BuLsT, Der Schwarze Tod. Demographische, wirtschafts- und kulturgeschichtliche Aspekte der
Pestkatastrophe von 1347-1352; GRAUS, Pest, GeiBller, Judenmorde.

% HoHL, Die Pest in Hildesheim; ScHwWARz, Die Pest in Bremen; HATJE, Leben und Sterben im Zeitalter der
Pest; IBS, Die Pest in Schleswig-Holstein von 1350 bis 1547/48; BENEDICTOW, Plague in the Late Medieval
Nordic Countries.

2 BERGDOLT, Der Schwarze Tod in Europa; ZINN, Kanonen und Pest; HERLIHY, Der Schwarze Tod; COHN, The
Black Death Transformed.

%8 BuLsT, Heiligenverehrung in Pestzeiten; DORMEIER, Laienfrommigkeit in den Pestzeiten des 15./16.
Jahrhunderts; ESSER, Pest, Heilsangst und Frommigkeit.

% BULST/DELORT (Hrsg.), Maladies et société (XIle-XVIII siécle) ; RANGER/SLACK (Hrsg.), Epidemics and
Ideas; DINGES/SCHLICH (Hrsg.), Neue Wege in der Seuchengeschichte; MEIER (Hrsg.), Pest. Die Geschichte
eines Menschheitstraumas; ULBRICHT (Hrsg.), Die leidige Seuche: Pest-Félle in der Frithen Neuzeit;
WAHRMANN/BUCHSTEINER/ STRAHL (Hrsg.), Seuche und Mensch.

% 51 Aack, The impact of plague, S. 54-78; CARMICHAEL, Plague and the poor, S. 27-89; TwiGG, The Black
Death in England; SOURNIA, Discipline du diagnostic retrospective.
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gestellt®X. Vor allem aus methodologischen Griinden sowie aufgrund der Quellenanalyse
stellte man fest, dass sich die mikrobiologisch definierten Krankheitseinheiten anhand der
historischen Berichte keinesfalls eindeutig erkennen lassen. Gleichzeitig wurde aber auch
erkannt, dass eine retrospektive Identifikation der Krankheiten nicht nétig ist, um die
Bedeutung der Epidemien fiir die vormodernen Gesellschaften untersuchen zu kénnen.
Im Kontext derartiger methodischer Uberlegungen entwickelte sich in der Medizingeschichte
das Forschungspostulat, dass man die soziale Konstruktion von Krankheiten in verschiedenen
Epochen untersuchen sollte®. Dieses Konzept basiert auf der erkenntnistheoretischen
Feststellung, dass ein direkter, objektiver Zugang zur Wirklichkeit nicht moglich ist. Der
Erkenntnisprozess wird nidmlich immer von menschlichen Wahrnehmungsmoglichkeiten
gesteuert, die abhdngig von verschiedenen sozialen und kulturellen Faktoren unsere
Vorstellungen von der Wirklichkeit hervorbringen. Unter dieser Perspektive sind
Krankheitsphdinomene nicht als eine unverdnderbare Konstante der Naturgeschichte zu
betrachten. Sowohl die Krankheit selbst als auch die Methoden zu ihrer Bewaltigung werden
als Teil der sozialen Wirklichkeit von vielen Akteuren und unter bestimmten Bedingungen in
einem interaktiven Prozess hergestellt. Mit diesem Forschungsansatz wird den Krankheiten
keinesfalls die reale Existenz abgesprochen, sondern es werden die dem kulturellen Wandel
unterliegenden Verdnderungen in ihrer Wahrnehmung ausdriicklich betont. Zur Erforschung
der sozialen Konstruktion von Seuchen wurde das vorher dargestellte Untersuchungsmodell
von Martin Dinges herausgearbeitet, das in der vorliegenden Dissertation angewendet wird®.
Zur Erforschung der Pestgeschichte der Reichsstadt Augsburg liegt bisher lediglich
die iltere Studie von Karl Fries vor, in der er sich mit dem Seuchengeschehen wihrend des
Dreiffigjdhrigen Krieges beschiftigte®. Daneben untersuchte auch Bernd Roeck in seiner
Habilitationsschrift zur Geschichte Augsburgs die letzten Pestepidemien in Augsburg von
1627/28 und 1634/35 insbesondere im Hinblick auf ihre demographischen und sozialen

Folgen®. AuBer diesen Arbeiten wurde die Pest in anderen Monographien zum Augsburger

1 CUNNINGHAM, Transforming plague; LEVEN, Krankheiten - historische Deutung vs. retrospektive Diagnose;
DERs., Von Ratten und Menschen, S. 25-32; KINZELBACH, Gesundbleiben, Krankwerden, S. 134-190.

%2 Dazu einschligig: WRIGHT/TREACHER, The Problem of Medical Knowledge; LACHMUND/STOLLBERG (Hrsg.),
The Social Construction of IlIness; LEVEN, Krankheiten - historische Deutung vs. retrospektive Diagnose; DERS.,
Von Ratten und Menschen, S. 25-32; ScHLICH, Wissenschaft. Die Herstellung der wissenschaftlichen Fakten.

% DINGES, Neue Wege, S. 8-20. Dazu vgl. auch die Studien von Dinges iiber das Verhiltnis zwischen der Pest
und dem Staat in der sozialen Konstruktion der Pest: DERS., Pest und Staat: VVon der Institutionengeschichte zur
sozialen Konstruktion; DERS., Pest und Pestpolitik in der europdischen Neuzeit; An diesem Forschungsmodel
orientierte sich auch die Studie zur Seuchengeschichte in den westfélischen und rheinldndischen Stidten:
JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen wolde; sowie das Wolfenbiitteler Ausstellungskatalog zur
Seuchengeschichte in der Frithen Neuzeit: FEUERSTEIN-HERZ (Hrsg.), Gotts verhengnis und seine straffe.

* FRIES, Pest zu Augsburg.

® RoECK, Krieg und Frieden.
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Medizinalwesen nur am Rande erforscht. Eine besondere Stelle nimmt darunter die
sozialgeschichtliche Dissertation von Claudia Stein {iber die Behandlung der
Franzosenkrankheit im friihneuzeitlichen Augsburg ein, in der u.a. die Frage der
retrospektiven Diagnose diskutiert wurde®. Mitchell Hammond stellte dagegen einen
Uberblick iiber den Augsburger Gesundheitsmarkt in der Friihen Neuzeit her und Gerhard
Gensthaler befasste sich mit dem Medizinalwesen der Reichsstadt bis zum 16. Jahrhundert
mit dem Schwerpunkt auf dem Apothekenwesen®’. In den iibrigen Studien zur
Medizingeschichte in der Reichstadt Augsburg wurden die gelehrten Arzte®, Bader, Barbiere
und Wundirzte*®, Hebammen?, die stidtische Armen- und Krankenﬁjrsorge41 und das Heilig-
Geist-Spital*® in verschiedenen Aspekten thematisiert. Begleitend zur 2016 im Stadtarchiv
Miinchen organisierten Ausstellung {iber den Umgang mit Seuchen in Augsburg, Miinchen
und Niirnberg im Zeitraum vom Mittelalter bis ins 20. Jahrhundert erschien ein illustrierter

Katalog*.

% STEIN, Franzosenkrankheit.
¥ HAMMOND, Origins; GENSTHALER, Medizinalwesen.
¥ MARTZ, Gesundheitswesen; HEINDL-HEINZ IDAMARIE, Gesundheitswesen.
% DIEMINGER, Bader; HOFFMANN, Augsburger Bider; ECKER-OFFENHAUBER, "Pest, Franzosen, Scharbock™;
DiEs., Joseph Schmid.
“0 BLANKENBURG, Hebammenwesen.
“! BisLE, Armenpflege; CLASEN, Armenfiirsorge (1-2); DERS., Arm und Reich; KIEBLING, Gesellschaft, S. 159-
175, 215-235; LENGLE, Spitdler; SEIDA UND LANDSBERG, Historisch-statistische Beschreibung; WERNER,
Stiftungen; TROMETER, Pilgerhaus; PIETSCHMANN, Armen- und Krankenwesen.
*2 LENGLE, »Gottberatbuch«; DERS., Augsburger Heilig-Geist-Spital; Wiist, Armut und Besitz.
** FELDMANN/ WALSER/ LANDOIS/ PFOTENHAUER (Hrsg.), Der Feind in der Stadt.
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I1. Das Pestgeschehen im spatmittelalterlichen Augsburg

Mit dem Ausbruch des Schwarzen Todes in den Jahren 1347-1351 beginnt die Geschichte der
Pest im mittelalterlichen Europa®. Das ungestime EinreiBen dieses nheuen
Krankheitsphdanomens, das sich vor allem durch sehr hohe Virulenz und Mortalitdt von den
anderen im  Mittelalter bekannten Krankheiten unterschied, hatte verheerende
Bevolkerungsverluste zur Folge, die die Entwicklungsrichtung der mittelalterlichen
Wirtschaft, Sozialordnung und Kultur beachtlich mitpragten. Diese bisher unbekannte Seuche
wirkte sich mit ihrer enormen Ansteckungs- und Todesgefahr auf die Zeitgenossen aus und
musste daher von ihnen als ein neues Lebensphdnomen gedeutet und zwingend in die
Deutung ihrer Umwelt einbezogen werden®. Der Schwarze Tod blieb kein einmaliges
Ereignis, sondern wurde zu einer in unregelméfigen Abstinden wiederkehrenden Bedrohung
fiir die menschliche Existenz im Spatmittelalter und in der Frithen Neuzeit. Im Folgenden
wird analysiert, aufgrund welcher kulturspezifischen Wahrnehmungen das Pestphdnomen in
der spétmittelalterlichen Zeitperiode in Augsburg expliziert und bewiltigt wurde. Die
Uberlieferung zum Pestgeschehen im Spétmittelalter beschrinkt sich dabei vor allem auf
chronikalische Aufzeichnungen, anhand derer man Einblicke in die jeweiligen Vorginge und
Reaktionen im Umfeld des Pestausbruchs gewinnen kann*. In den Augsburger
Ratsprotokollen finden sich keine Informationen iiber die spétmittelalterlichen Epidemien.
Dagegen konnten die umfangreichen Bestinde an Steuerbiichern und Baumeisterrechnungen
vor allem zu statistischen Untersuchungen herangezogen werden, die allerdings in dieser
Studie keinen Schwerpunkt bilden. Eine derartige Quellenlage fiir die spétmittelalterliche
Seuchengeschichte ist dabei nicht nur fiir die Stadt Augsburg charakteristisch, sondern stellt

sich auch fiir andere Stidte aus dem deutschsprachigen Raum dhnlich dar®’.

“ Die erste spatmittelalterliche Pestepidemie in den Jahren 1347-1351, die in der Forschung meistens als ,,der
Schwarze Tod“ bezeichnet wird, ist die am héufigsten erforschte Zeitperiode der Pestgeschichte. Zu ihr sind
zahlreiche Arbeiten und Monographien erschienen; einschldgige Studien dazu bieten vor allem: BERGDOLT, Der
Schwarze Tod; DERS, Pest; GRAUS, Pest; HERLIHY, Der Schwarze Tod; HORROX, The Black Death;
NAPHY/SPICER, Der Schwarze Tod; ZINN, Kanonen.
“* Die Erinnerung an die Justinianische Pest von 541-543 und die danach folgenden Pestwellen wihrend des 6.
Jahrhunderts im Ostromischen Reich und in West- und Nordeuropa ist zweifellos im 14. Jahrhundert vollig
erloschen. Zu dieser Pestepidemie: MEIER, Justinianische Pest; LEVEN, Justinianische Pest.
% Zu den Augsburger Chroniken im Spatmittelalter vgl. vor allem die Einleitungen der edierten Werke im
Rahmen der Editionsreihe ,,Die Chroniken der deutschen Stddte”, auch dazu WEBER, Geschichtsschreibung;
JOACHIMSOHN, Geschichtsschreibung.
7 JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen wolde; HOHL, Pest; HATIJE, Pest in Basel; MARTIN, Pest in
Wiirzburg; SCHMOLZER, Pest in Wien; SCHOPPLER, Pest in Regensburg; BUHL, Pestepidemien in Niirnberg;
FOBEL, Der Schwarze Tod in Franken.
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1. ,,Pestilentz*, ,,Brechen* und ,,grofles Sterben“ — Augsburger Quellenbegriffe
fiir die Pest

In den friihneuzeitlichen Chroniken von Achilles Gasser*® und Paul von Stetten*® wie auch in
einem Flugblatt von 1629, das eine kurze Geschichte der Augsburger Pestepidemien und
Friedhofe darstellt™, finden sich Informationen iiber die ,.Pest” bzw. ,,Pestilentz* schon fiir
die Jahre 987, 1042, 1092, 1098, 1103, 1220 und 1313. Diese Angaben sind aber eher als eine
Riickprojektion der langen Erfahrung mit dem in der Frithneuzeit gut vertrauten
Pestphdnomen auf die mittelalterliche Zeitperiode als ein iiberzeugender Beleg fiir das in
Augsburg so frithe Auftreten einer Epidemie derselben Art wie der ,,Schwarze Tod* aus der
Mitte des 14. Jahrhunderts zu bewerten. Man konnte in diesem Zusammenhang vermuten,
dass die frithneuzeitlichen Verfasser auf heute nicht mehr vorhandene hochmittelalterliche
Annalen und Chroniken oder auf deren spatmittelalterliche Abschriften von diesen zugreifen
konnten, in denen Krankheiten mit hoher Mortalitdt allgemein mit dem lateinischen Begriff
,pestilentia® oder ,,pestis* bezeichnet wurden®’. Dieser Begriff bedeutete aber in der Semantik
jener Zeit und vor dem Ausbruch des Schwarzen Todes lediglich allgemein ,,eine Seuche**.
Auf solche Weise konnten vermeintliche Informationen iiber frithere Epidemien in die
frithneuzeitlichen Chroniken aufgenommen und mit der Pest in der spiteren zeitgendssischen
Wahrnehmung gleichgestellt werden. Aufgrund derartiger Angaben ist es nicht moglich zu
bestimmen, ob diese fritheren Epidemien einen dhnlichen Charakter und Verlauf wie die Pest
aus der Mitte des 14. Jahrhunderts hatten®. Die Erwihnung dieser Epidemien im Kontext von
Hungersnoten kann moglicherweise auf das sogenannte Antoniusfeuer hinweisen, das in den
friih- und hochmittelalterlichen Hungerszeiten eine haufige, durch die Vergiftung mit dem
Mutterkorn-Pilz hervorgerufene Krankheit war>.

In der Mitte des 14. Jahrhunderts brach iiber Europa ein zuvor unbekanntes

Seuchenphédnomen herein, welches verheerende Auswirkungen auf die Sterberate der

*8 GASSER, Chronik, T. 2, S. 41, 52, 55-56, 74.

* STETTEN, Geschichte, 1V. 8. 42, V. 8. 54, V. 18. 62, VI. 12. 91.

%0 Christliche Erinnerung [Augsburg: Johannes Schultes 1629], HARMS, Flugblitter, Bd. 1, Nr. 236.

* Kaspar Augustin, der Verfasser des Flugblattes aus dem Jahr 1629 erwihnt, dass er seine Geschichte der
Augsburger Pestepidemien anhand der ndher nicht genannten Chroniken bearbeiten konnte: Sovil ich hab
koennen erfarn/ In bewehrten Cronicken gut, in: Christliche Erinnerung [Augsburg: Johannes Schultes 1629],
HARMS, Flugblitter, Bd. 1, Nr. 236.

%2 DU CANGE, Glossarium mediae et infimae Latinitatis, Bd. 1, S. 294; GEORGES, Ausfiihrliches lateinisch-
deutsches Handworterbuch, S. 1668-1669.

% Zu den Angaben iiber das hochmittelalterliche Seuchengeschehen in westfélischen und rheinischen Stidten in
den chronikalischen Quellen und zu Schwierigkeiten ihrer Interpretationen in: JANKRIFT, Up dat god sich aver
uns verbarmen wolde, S. 201-217.

> MISCHLEWSKI, Antoniusfeuer.
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europdischen Bevolkerung jener Zeit hatte. In der Forschung wird es haufig als der ,,Schwarze
Tod*“ bezeichnet. Diese Bezeichnung wurde aber von den mittelalterlichen Zeitgenossen nie
verwendet™. Der Begriff ,,Schwarzer Tod“ tauchte im Zusammenhang mit dieser
spatmittelalterlichen Pandemie erstmals in der zweiten Halfte des 16. Jahrhunderts in
skandinavischen Chroniken auf. Das Adjektiv ,,Schwarz“ driickte vor allem einen
existenziellen Schrecken aus, der durch diese Seuche unter den Zeitgenossen ausgeldst wurde.
Gleichzeitig wies es auch auf die infolge von Blutungen unter der Haut entstehenden
schwirzlichen Karbunkel hin, die als ein augenfilliges Symptom der Krankheit galten. Der
Begriff ,,Schwarzer Tod* verbreitete sich in einer weiteren Offentlichkeit erst seit der ersten
Hilfte des 19. Jahrhunderts, als er Eingang in die Forschungsliteratur fand®®. Dazu trug vor
allem der deutsche Arzt Justus Friedrich Karl Hecker bei, der 1832 unter dem Eindruck der
damals wiitenden Cholera die historische Abhandlung ,,.Der Schwarze Tod im vierzehnten
Jahrhundert* verdffentlichte®’. Mit der mehrfach aufgelegten englischen Ubersetzung seines
Werkes® sowie durch das ein breites Lesepublikum erreichende Ubersichtswerk zur
englischen Geschichte von Elisabeth Cartwright Penrose aus dem Jahr 1859>° wurde der
Terminus ,,Black Death* auch im angelsdchsischen Kulturkreis schnell popularisiert.

Im Zusammenhang damit stellt sich hier die Frage, mit welchen Begriffen dieses
Seuchenphdnomen von den Zeitgenossen bezeichnet wurde. Zu diesem Zweck werden alle
Quellenbegriffe in der Augsburger Uberlieferung analysiert, die in der damaligen
Wahrnehmung fiir alle Epidemien derselben Art wie der ,,Schwarze Tod* verwendet wurden.
Dieses breite Begriffsspektrum lésst sich dabei in drei semantischen Gruppen einteilen.

Zur ersten Gruppe gehort die ,,Pestilentz, die in verschiedenen lexikalischen Varianten
aufgeschrieben wurde: leidige pestilentz®, gefaehrliche sterbliche vergiftige pestilentz®,
pestilentz leuffen®®, beschwaerlich seiicht pestilentz®®, krankheit der pestilentz®*, sucht der
pestilentz®® oder pestilentzische seuch®®. Dieser Krankheitsbegriff wurde von gelehrten

Medizinern schon in ihren ersten Traktaten gebraucht, in denen nach dem Ausbruch des

°® HERLIHY, Der Schwarze Tod, S. 10.

% DERs., Der Schwarze Tod, S. 11; JANKRIFT, Up dat god sich aver uns verbarmen wolde, S. 8-9.

" HECKER, Der Schwarze Tod.

%8 HECKER, The Black Death.

% PENROSE, A History of England.

®0 GASSER, Chronik, T. 2, S. 158.

81 StAA, CM 1V, Nr. 24: Supplikation von Doktor Schludin an den Rat (aus dem Inhalt fiir 1535 datierbar).
82 SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. I11, Supl. T. II., 1494: Vergleich zwischen dem Domkapitul und der Stadt
Augspurg, die Aufrichtung eines neuen Gottesackers betreffend.

8 MACHOCZEK, Der Reichstag zu Augsburg 1547/48, S. 206-210: Ordnung zu Augspurg im reichstag anno 1548
contra morbum pestilentialem per romanorem cesarem uffgericht anno etc. 1548, hier S. 207.

# StAA, CM IV, Nr. 7: Schreiben der vier Augsburger Stadtirzte (1521).

% StAA, Ratsprotokolle, 1547, Fol. 27.

% GAsSER, Chronik, T. 3, S. 29.
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,Schwarzen Todes* die damalige Pestlehre formuliert wurde®’. Der lateinische Begriff
,pestilentia“ oder ,pestis“, mit dem man urspriinglich ganz allgemein eine Seuche
bezeichnete, wurde seither ausschlieBlich fiir die Epidemie in der Mitte des 14. Jahrhunderts
und die darauf folgenden Seuchen, welche nach damaliger Wahrnehmung identisch waren,
verwendet.

Die zweite Gruppe von Begriffen, die ebenfalls von Augsburger Zeitgenossen héufig
verwendet wurde, bilden brechen®, sucht des brechens®, sterbsucht an dem gebrechen” und
grozzen brechen™. Unter dem Wort ,,Brechen* war urspriinglich eine Vielzahl von mit der
Krankheit verbunden Phidnomenen wie Mangel oder Schaden am Korper, Verwundung,
Gebrechen, Kranksein oder Krankheit selbst verstanden worden. Dass dieser vorher
allgemein verwendete Begriff zu einem gebrauchlichen Namen fiir die Pest umgedeutet
wurde, kénnte mit der Semantik des Verbes ,,durch-brechen® zusammenhéngen, mit dem das
Vorkommen sichtbarer Krankheitserscheinungen auf dem Korper bezeichnet wurde. Diese
Annahme bestétigen die autobiographischen Aufzeichnungen in der Chronik des Augsburger
Biirgers Burkhard Zink. Als im Jahr 1438 die Seuche in der Stadt ausgebrochen war, erlag er
selbst der Krankheit. Wie er iiber seine Erkrankung berichtete, hatte er damals den geprechen
an zwaien enden, an dem hals und an dem bain bei den gemdchten73. Dartber hinaus
erwihnte er auch, dass 1418 sein Vater an dem gepresten der pestilenz gestorben war™. Mit
dem Ausdruck ,,Brechen® wurden daher von den Zeitgenossen anscheinend insbesondere die
duBeren Pestzeichen, wie z. B. die Beulen, wahrgenommen”™.

Als die dritte Gruppe von den in Augsburg geldufigen Pestbegriffen ist die Bezeichnung

f76

grofes Sterben“ zu nennen: sterbenden leuff’®, sterben leuffen”’, sterbent’®, todslauffen’,

87 Zur Atiologie, Prophylaxe und Therapie der Pest in der damaligen Medizinlehre, siehe die detaillierten
Analysen in Kapitel IV und V.
%8 StChr, Bd. 5, S. 150.
% Augsburger gedruckte Pestordnung vom 12. August 1535, SStBA, 2° S 14, Kapsel 1, Nr. 21.
" MACHOCZEK, Der Reichstag zu Augsburg 1547/48, S. 206-210: Ordnung zu Augspurg im reichstag anno 1548
contra morbum pestilentialem per romanorem cesarem uffgericht anno etc. 1548, hier S. 207.
! StChr, Bd. 4, S. 63.
2 Dazu vgl. in: HOFLER, Krankheitsnamen-Buch, S. 71-72; FISCHER, Schwibisches Warterbuch, ,,Breche(n)“,
Bd. 1, Sp. 1378-1379. Nach Matthias Lexer sind ,,prechen®, , brechen®, ,,gebrechen* und ,brésten”, , gebristen
mittelhochdeutsche Allgemeinbegriffe fiir Krankheit, in LEXER, Mittelhochdeutsches Handworterbuch.
" stChr, Bd. 5, S. 137.
" Ebd. S. 135.
78 Zu den typischen Pestzeichen in der damaligen Medizinlehre, siehe S. 115-116.
6 StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 10.
T StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 14.
"8 StChr, Bd. 23, S. 29.
" SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. l11, Supl. T. I1., 1494: Vergleich zwischen dem Domkapitul und der Stadt
Augspurg, die Aufrichtung eines neuen Gottesackers betreffend.
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schwerenn leuff des sterbs®, sterbenslaeuffen®, groBer sterbent™, grof sterb®, grosser tod®,
grofer leut sterben®™, grosser sterbet®® oder grosses sterben®. Mit diesem sprachlich am
vielfaltigsten fixierten Quellenausdruck wird primir ein krankheitsbedingtes Massensterben
betont. Dadurch tritt der damalige Wahrnehmungsschwerpunkt dieser Krankheit zutage, der
fiir die Zeitgenossen in der fiir jeden sichtbaren und rapide ansteigenden Mortalitdt der
Bevolkerung lag.

In der Analyse der Augsburger Quellenbegriffe fiir die Pest ist festzustellen, dass ,,Pestilentz®,
,,Brechen und ,,groles Sterben“ von den Zeitgenossen synonym verwendet wurden. Der
Begriff ,,Pestilentz wurde parallel zu anderen Ausdriicken gebraucht, so dass dieselbe
Epidemie in einem Jahr mit vielen Namen gleichzeitig belegt wurde. Im gesamten
Untersuchungszeitraum von der Mitte des 14. Jahrhunderts bis zum Jahr 1550 lésst sich auch
kein eindeutiger Wandel im Gebrauch der oben genannten Quellenbegriffe beobachten. Eine
beschrinkte Differenzierung kann man aber aufgrund der Verwendung von ,Pestilentz®,
,Brechen® und ,,grofles Sterben* im Hinblick auf die Quellengattungen konstatieren, die in
der vorliegenden Studie ausgewertet wurden. Von den Arzten wurde in erster Linie der
Begriff ,,Pestilentz” bevorzugt, der schon in allen Titeln ihrer medizinischen Pestschriften
vorkommt®®. Die spétmittelalterlichen Chronisten berichteten iiber das ,,groBe Sterben®, wobei
in den frithneuzeitlichen Chroniken diese Bezeichnung iiberwiegend durch die ,,Pestilentz*
ersetzt wurde®. Diese Tatsache kann moglicherweise mit der sich damals vollziehenden
Verbreitung der medizinischen Pestlehre in Augsburg zusammenhingen, in der die
,Pestilentz* als ein zentraler Begriff fungierte. Im Schriftgut des Augsburger Rates, das
schrittweise mit der Entwicklung der obrigkeitlichen Pestpolitik um 1500 einsetzt, ist dagegen
die gesamte Vielfalt der oben dargestellten Termini in dhnlicher Dichte anzutreffen. Dabeli
spielte aber der Begriff ,,Brechen® in den stiadtischen Akten eine besondere Rolle. Die im Jahr
1521 erbaute Hospitalanlage fiir die Pestkranken bezeichneten die Ratsherren namlich als

,.Brechhiuser“®. Damit wurde vor allem der Griindungszweck dieser stadtischen Einrichtung

8 SStBA, 2° Cod. Aug. S 141, Fol. 118v.

8 GAsSER, Chronik, T. 2, S. 255.

% stChr, Bd. 23, S. 29.

% stchr, Bd. 5, S. 26.

% stcChr, Bd. 4, S. 226.

% stchr, Bd. 22, S. 78.

8 SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 35.

§7stChr, Bd. 22, S. 463.

% Die einzige Ausnahme ist der Titel des Werkes von JOHANN KLAINMULLER (WOHLOPTER), Ain hymlischen
vnn Natiirlichen anzaygung dieser sterberlichen leiiff...[Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober 1521].

8 GASSER, Chronik, T. 2, S. 128, 135, 143, 146, 158, 173, 174, 207, 209; T. 3, S. 3, 29, 65; SStBA, 2° Cod. Aug.
53, Fol. 167v; SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 188; SStBA, 2° Cod. Aug. 80, Fol. 37.

% 7ur Griindung der stidtischen Brechhiuser, siehe S. 140-143.
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verdeutlicht, in der ausschlieBlich mit dem ,,Brechen® befallene Kranken versorgt werden
sollten.

AbschlieBend muss noch bemerkt werden, dass im gesamten Untersuchungszeitraum nur eine
Epidemie mit enorm grofler Mortalitdt von den Zeitgenossen nicht als Pest wahrgenommen
und demnach auch mit einem anderen Namen bezeichnet wurde. Im September 1529 brach in
Augsburg eine epidemische Krankheit aus, die innerhalb weniger Wochen bis zu 800
Todesopfer forderte. Diese urspriinglich in England ausgebrochene Seuche, die sich im
Sommer 1529 auch in Deutschland blitzartig ausbreitete, wurde von den Zeitgenossen
,Englischer SchweiB“ oder ,Englische SchweiBsucht genannt®*. Nach der damaligen
Wahrnehmung zeichnete sich diese rasch verlaufende Infektion vor allem durch starke
SchweiBausbriiche aus, die von sehr hohem Fieber begleitet wurden. Der Ausbruch dieses
neuen Krankheitsphdnomens im Jahr 1529 blieb in Augsburg wie auch in anderen deutschen
Stidten ein einmaliges Ereignis und wurde in spaterer Zeit nicht mehr wahrgenommen bzw.
notiert. Das Erscheinen dieser Seuche ist ein Beleg dafiir, dass die Zeitgenossen in Augsburg
mit den oben genannten Pestbegriffen alle damals auftretenden Epidemien bezeichneten und
erst in der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts begannen diese von anderen Seuchen mit

gleichfalls enorm grofler Mortalitdt zu unterscheiden.

2. Chronologie der Epidemien bis zum Jahr 1483

Im Fall Augsburgs kann man annehmen, dass die Stadt von der ersten Pestwelle aus der Mitte
des 14. Jahrhunderts weitgehend verschont blieb. In der Chronik von Gasser findet sich zwar
die Erwdhnung der Pest von 1348, die als eine Auswirkung des Erdbebens in Augsburg am
28. Januar 1347 entstanden sein soll, sowie eine Information iiber die darauf folgende
Judenverfolgung®. Nach einer zeitgenossischen Pestdeutung wurde der ,.Schwarze Tod“

durch die angebliche Brunnenvergiftung von Juden verursacht, woraufhin es in ganz Europa

1 REsCH, »Englischer Schweifi« 1529 in Augsburg; Allgemein zum ,,Englischen Schwei* in: PATRICK, A
Consideration of the Nature; PUSCHEL, Der Englische Schweill; THWAITES/TAVINER/GANT, The English
Sweating Sickness.

% GASSER, Chronik, T. 2, S. 106: 1348: Ist jedoch die Statt Augspurg mit viel und mancherlay Plagen bedraengt
gewesen. Dann nit allein den Sommer uber unsaglich viel Leuth an der Pestilentz gestorben welche man darfuer
hielte das sie auf$ dem Erdbidem so den 28. Januarii des vorgehenden Jars viel Haeuser und Gebaew allhie
eingeworffen und grossen schaden gethan entstanden were (...) Und seynd bald hernach nemlich den zwey und
zwenzigsten Novembris viel Juden von Bischoff Hainrichen zum Fewer verdammt und verbrennet worden
welchen man schuld geben daf; sie in ganz Europa die Brunnen vergifftet: wie dann auch im nachfolgenden Jar
an etlichen mehr Orthen viel ubel gepeiniget und hingerichtet worden.
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zu Judenpogromen kam®®. Aufgrund einer detaillierten Analyse der Steuerbiicher aus den
Jahren 1346 und 1351 sowie weiterer zeitgendssischer Quellen bzw. Ereignisse konnte
Raphael Krug jedoch nachweisen, dass der Schwarze Tod damals in Augsburg nicht auftrat™.
Die frinkische Nachbarregion blieb von dieser europaweiten Katastrophe auch unberiihrt™.
Das erste Auftreten der Pest in Augsburg ist daher erst in der zweiten Hilfte des 14.
Jahrhunderts zu verorten.

In der Chronik von Clemens Sender (1475-1536), einem Monch des St. Ulrich und
Afra Klosters, wurde unter den Jahren 1358 und 1362 verzeichnet, dass in Augsburg ein
grofies sterbent war™®. Da Angaben iiber diese Pestgeschehnisse nur in dem Werk von Sender
aus der ersten Hélfte des 16. Jahrhunderts aufgefunden wurden, scheint es auch méglich, dass
die Pest in Augsburg zum ersten Mal in den Jahren 1379-1380 aufgetreten ist. Uber diesen
Pestzug berichten ndmlich einige Chroniken, die zu diesem Pestgeschehen einen
zeitgenossischen Bezug aufweisen oder nicht lange danach entstanden sind®’.
Auf die Ungewohnlichkeit und Besonderheit der hereinbrechenden Krankheit weist der
Augsburger Kaufmann Burkhard Zink (1396-1474) in seiner Chronik hin, indem er feststellte,
dass in Augsburg und iiberall auf dem Lande so ein grofies sterben war, als sein ie gedacht
warde®. In diesem Zusammenhang schilderten die spétmittelalterlichen Chronisten ein
diisteres Bild der Seuchenzeit, demzufolge in einigen Orten in der Umgebung Augsburgs
sogar mehr als die Hilfte der Bevolkerung gestorben sei®®. Auf den Feldern verblieb viel
Getreide und der Mangel an Menschen war so grof, dass nicht alle Acker fiir das nichste Jahr
bestellt werden konnten. Der Getreidepreis blieb aber stabil, da nur wenige Menschen
uiberlebten, so dass die Nachfrage nach Lebensmitteln sogar deutlich abnahm.
Die tiberlieferten Informationen iiber die verheerenden Pestfolgen in Augsburg und in seinem
Umland zeigen aus heutiger Perspektive vor allem einen michtigen Uberraschungseffekt und
die groBe Unvorbereitetheit der Zeitgenossen auf ein solches Ereignis, aus dem sich eine

betrachtliche Betroffenheit der ganzen Stadtgemeinschaft ergeben konnte.

% zur Judenverfolgung im Europa wihrend des Schwarzen Todes vgl. in: COHN, The Black Death; GRAUS, Pest;
JACKEL, Judenmord; RITZMANN, Judenmord.

% KRUG, Augsburger Steuerbiicher, S. 144-146.

% FOBEL, Schwarze Tod in Franken, S. 17f.

% stChr, Bd. 23, S. 29.

" stChr, Bd. 4, S. 63, 66-67, 226, 313; Bd. 5, S. 26; Bd. 22, S. 24.

% StChr, Bd. 5, S. 26. In den friihneuzeitlichen Chroniken wird berichtet, dass damals in Augsburg die Hilfte
aller Bevolkerung gestorben sei: in SStBA, 2° Cod. Aug. 80, Fol. 37: starb an solcher Pest fast der halbe theil
der Burgerschaft alhie; GASSER, Chronik, T. 2, S. 128: daran auch fast die Helffte der Burgerschaft ja auch ein
grosse anzahl Viehes auff dem lauff geblieben.

% stChr, Bd. 4, S. 66-67, Bd. 5, S. 26.
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In den chronikalischen Berichten wird diese Seuchenzeit als ein traumatisches Erlebnis
geschildert: dann es ward ain ellend erschrocken ding, es mochte schier alles volk verzweifelt
han'® und daz die liit unbesint wiirden von dem bésen gaist™™*. Um diesem grauenhaften
Krankheitsphdnomen einen tieferen Sinn zu verleihen und die mentale Bewiéltigung der
Angste in der Pestzeit zu ermdglichen, griffen die Zeitgenossen auf ein im Mittelalter
bewihrtes und allgemeingiiltiges Deutungsmuster in Krisenzeiten zuriick: die Religion'®. In
der Erscheinung einer Krankheit sah man die {bernatiirliche Wirkungskraft Gottes
schlechthin und verankerte ihren Ursprung im religiésen Kontext. Ein Pestausbruch wurde
daher von den Menschen als eine géttliche Strafe fiir begangene Siinden wahrgenommen. Um
den Zorn Gottes besdnftigen zu konnen, musste man mit Hilfe verschiedener religioser
Handlungen um goéttliche Gnade bitten. Dies allein versprach die Aussicht auf eine
Abwendung der Krankheit. Zum {iblichen Mallnahmenkatalog der religiésen Bewéltigung der
Pest gehorten im Spétmittelalter Bittprozessionen, Votivmessen, Fastenzeiten, Gebete zu
Schutzpatronen wie dem Heiligen Sebastian oder dem Heiligen Rochus, wie auch die
Errichtung verschiedenartiger Stiftungen fiir die Kirche.

Derartige fromme Handlungen sind auch wéhrend des ersten Pestzuges in Augsburg
zu beobachten'®. Am 4. Juni 1379 veranstalteten die Augsburger Priester die erste
Bittprozession mit Herumtragen des Heiligen Sakraments und aller Reliquien um die Stadt,
die von Monchen, Schiilern und allen Stadteinwohnern begleitet wurde. Mit groer Andacht
sangen sie vor jedem Stadttor die Evangelientexte und erbaten von Gott und der Jungfrau
Maria die gnidige Abwendung des sterbens'®. Die nichste Bittprozession in Augsburg ist ein
Jahr spiter, am 15. September 1380, bezeugt'®.

Den frithneuzeitlichen Chroniken zufolge begehrten alle Stadtbewohner wihrend dieser
Pestepidemie unzéhlige Seelenmessen und Glockengeldute fiir Verstorbene zu stiften, wie
auch in zahlreichen Trauerziigen ihrer Frommigkeit einen deutlichen Ausdruck zu geben'®.
Zu diesem Zweck vermachten die Menschen in ihren Testamenten viel Vermdgen der Kirche,
um dadurch sich selbst und ihren Familien das Seelenheil zu sichern. Wegen der enormen

Stiftungsbereitschaft der Bevolkerung erlieB der Rat aber eine Verordnung, in welcher

9% stChr, Bd. 5, S. 26.

1L StChr, Bd. 4, S. 63.

192 1n der Forschung wurden die Grundlinien der religidsen Pestbewiltigung im Spatmittelalter in vielen Arbeiten
ausfiihrlich erforscht, deswegen wird diese Frage hier auf das Wichtigste beschrankt. Zu diesem Thema in erster
Linie: ESSER, Pest; BuLsT, Heiligenverehrung; DEeRS. Krankheit; DORMEIER, Schutzpatrone; DERS.:
Laienfrommigkeit; TRUB, Heilige.

1% StChr, Bd. 4, S. 63, 66-67, 313; Bd. 5, S. 26; Bd. 22, S. 24.

19 StChr, Bd. 4, S. 63.

19 StChr, Bd. 4, S. 66-67.

106 SStBA, 2° Cod. Aug. 80, Fol. 37; GASSER, Chronik, T. 2, S. 128.

31



angemahnt wurde, dass man sich in der Ausiibung solcher frommen Praktiken méfigen solle.
In der Chronik von Gasser wurde die Ermahnung des Rates zur Einschrinkung der
biirgerlichen Stiftungen mit folgender Erklarung kommentiert: damit solches ohne der Erben
schaden und abbruch des gemeinen Nutzens geschehe'®”. Neben der Sicherung der reichlichen
Erbgiiter fiir Nachkommen konnte der Rat mit einer solchen Verordnung vor allem die
Absicht verfolgen, die moglichst grole Steuerpflichtigkeit aller Biirger zu erhalten und der
Ubertragung von Grund und Boden in der Stadt durch Schenkung oder Verkauf an die Kirche
entgegenzuwirken. Wenn biirgerliches Vermogen in grolen Mengen an die sogenannte ,,Tote
Hand* der Kirche iiberging, fiel es dadurch aus der stadtischen Besteuerung heraus™.

Kurz nach diesem wahrscheinlich ersten Pestausbruch in Augsburg folgten die
nichsten Epidemien in den Jahren 1389'® und 1398°. Auch fiir diesen Zeitraum sind
ganztdgige Prozessionen bezeugt, wihrend denen das Evangelium vor jedem Stadttor
vorgelesen wurde. Das Auftreten der Pestepidemie im Jahr 1402, die insgesamt eine Zahl von
4650 Toten verursacht haben soll, ist nicht gesichert, weil nur die frithneuzeitlichen
Chroniken das Ereignis iiberliefern’**. Dagegen wurde die nichste Pestepidemie 1407 in

mehreren Chroniken kurz vermerkt'*2,

13 Die Mortalitit in der Stadt

Im Jahr 1420 grassierte die Pest erneut in Augsburg
und tiberall auf dem Lande sei erneut so stark gewesen, dass nach Mitteilung der Chronisten
die Kornfelder in den umliegenden Dorfern nicht abgeerntet wurden. Die dabei angegebene
Anzahl von 16.000 Pestopfern kann aber keineswegs die realen demographischen
Auswirkungen wihrend der Pestzeit wiedergeben. Nach den Studien von Joachim Jahn zur
demographischen Entwicklung wuchs die Augsburger Bevolkerung von 1396 bis 1492 von
rund 12.000 auf etwa 19.000 an''*. Wenn tatsichlich ca. 16.000 Stadteinwohner von der
Epidemie dahingerafft worden wéren, hitte Augsburg anschlieBend fast menschenleer sein
miissen. Aus diesem Grund kann man die Anzahl von 16.000 Pestopfern wie auch die anderen

Angaben tiber die Pestopferzahlen in den spétmittelalterlichen Chroniken nur mit Vorsicht

bewerten. Die chronikalischen Berichte iiber die verheerenden Epidemiefolgen sollten vor

W7 GasseR, Chronik, T. 2, S. 128.

1% \/gl. KIESSLING, Biirgertum, S. 208f.

19 StChr, Bd. 4, S. 228; SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 26.

10 stChr, Bd. 4, S. 228; Bd. 22, S. 463.

111 STETTEN, Chronik, VII. 12. 140; GASSER, Chronik, T. 2, S. 143.

12 5tChr, Bd. 22, S. 53, S. 465; Bd. 4, S. 229; SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 35; GASSER, Chronik, T. 2, S. 146.
113 Hier ist insbesondere der Bericht von Burkhard Zink interessant: StChr, Bd. 5, S. 68-69, 129-130, 148; dazu
auch in StChr, Bd. 22, S. 64; Bd. 4, S. 119, 232; GASSER, Chronik, T. 2, S. 158; STETTEN, Chronik, VII. 18. 149.
Dieser Pestzug wurde auch unter dem Jahr 1419 vermerkt, in: StChr, Bd. 22, S. 64, 477.

14 3aHN, Sozialstruktur, S. 188; auch DERS., Einwohnerzahl.
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allem als anschauliche Hervorhebung der enormen Sterblichkeit in der Pestzeit und nicht als
eine exakte Wiedergabe der Opferzahlen angesehen werden.

Uber den Verlauf der Pestepidemie im Jahr 1420 sind einige interessante Details in den
Aufzeichnungen von Burkhard Zink tiberliefert, der dieses Ereignis in Augsburg selbst
miterlebte. Wéhrend der Epidemie zogen sich viele Biirger aus der Stadt zuriick, als man
dann tuet, dann iedermann wolt geren leben'*>. Trotz der unternommenen Pestflucht starben
aber einige Augsburger in den benachbarten Orten und wurden sodann zur Bestattung wieder
in die Stadt zuriickgebracht. So wurde auch die Leiche eines Biirgers namens Piittinger, der
wihrend der Pestzeit in Donauworth gestorben war, auf dem St. Maria Kirchhof am Dom
nach christlicher Ordnung begraben. Kurze Zeit danach erlieB der Augsburger Bischof
Anshelm von Nenningen ein Interdikt, dass man Piittinger wieder ausgraben sollte. Diese
Anordnung war damit begriindet, dass Piittinger ohne Gottes Recht und Beichte in
Donauworth gestorben und in seinem ganzen Leben ein rechter pfaffenfeind gewesen sei. Die
Augsburger Priester waren bereit, dem bischoflichen Willen entgegenzukommen und die
Grabstitte von Piittinger auBlerhalb des Kirchhofs zu verlegen. Der stddtische Rat war aber
damit nicht einverstanden und verbot die Ausfiihrung der bischoflichen Anordnung. Ob dem
Verhalten des Rates eine allgemeine Sorge um die Reinhaltung des offentlichen Raumes in
der Pestzeit zugrunde lag, ldsst sich eher bezweifeln. Als sicher gilt aber, dass der Rat sich seit
1413 mit dem Augsburger Bischof in einem heftigen Streit befand und sich mit aller Kraft

116 Aus diesem Grund kann

bemiihte, Anshelm von Nenningen vom Bischofsamt abzusetzen
der Konflikt von 1420 eher als eine weitere Machtprobe zwischen der stidtischen und
bischoflichen Autoritdt erkldrt werden. Im Gegenzug befahl der Bischof die Spendung der
Sakramente in der Stadt einzustellen. Unter Androhung des bischdflichen Banns horten die
Priester in allen Pfarreien auf, Messen zu lesen und Verstorbene zu bestatten. Diese Art des
kirchlichen Widerstandes wihrend des Bischofsstreites war nicht neu und wurde zum ersten
Mal 1418 als Druckmittel gegen die stadtische Obrigkeit eingesetzt™".

Der Rat versuchte unter Vermittlung von Juristen mit dem Propst der St. Georg-Kirche zu
verhandeln, um alle Verstorbenen voriibergehend auf seinem Kirchhof bestatten zu kénnen.
Dartiber hinaus wollten die Ratsherren kiinftig in jeder Pfarre einen neuen Priester anstellen,
um dadurch die sakrale Versorgung der Verstorbenen in der Stadt wieder in Gang zu setzen.

Der Propst von St. Georg ging aber aus Angst vor dem bischoflichen Bann nicht ndher auf

"% StChr, Bd. 5, S. 68-69.

16 Zum Streit zwischen dem Augsburger Rat und dem Bischof Anshelm von Nenningen (1413-1423) in:
ZOEPFL, Bischofe im Mittelalter, S. 360-380.

" Ebd. S. 368; StChr, Bd. 22, S. 471.
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den Vorschlag des Rates ein. Dagegen konnte die stiddtische Obrigkeit nichts mehr
unternehmen und gab ihren Widerstand gegen die umstrittene Exhumierung auf. Die Leiche
Piittingers wurde nun endgiiltig ausgegraben und auf einen Platz am Turm der St. Gallus-
Kirche an der Stadtmauer beigesetzt. Danach nahmen die Priester ihre religiosen Pflichten
wieder auf. Der Streit zwischen dem Rat und dem Bischof dauerte insgesamt 14 Tage. Trotz
der ausgebrochenen Pestepidemie wurde wéhrend der Streitdauer niemand in Augsburg
begraben und waren wol 80 mentschen tot in allen pfarren, die stuenden alle noch ob der
erden in truchen'?®,

Seit dem Herbst 1429 regierte die Pest wieder in Augsburg und dauerte bis zum
Beginn des Jahres 1431'%°. Nach den chronikalischen Angaben starben in dieser Zeit 6.000
Menschen in Augsburg. Dieselbe Anzahl von Pestopfern verzeichneten die Chroniken auch
fir die nichste Pestepidemie, die in den Jahren 1438-1439 regierte'®’. Viele Verstorbene
wurden damals in einer grofen Grube an der Domkirche neben der St. Johannes Tiir
begraben. Ahnlich wie im Jahr 1420 zogen sich die reichen Biirger aus der Stadt zuriick. Trotz
der unternommenen Pestflucht in die Nachbarorte starben viele von ihnen auch dieses Mal
und wurden dann nach Augsburg zur Bestattung zuriickgebracht. Ungeachtet ihrer stiadtischen
Pflichten verlieBen in der Pestzeit auch die Ratsherren und Biirgermeister die Stadt. Im Jahr
1438 scheint sich aber die Uberzeugung durchzusetzen, dass sich nicht alle Amtstriger
wihrend der Epidemie aus der Stadt zuriickziehen sollten. Zu diesem Zweck bestimmte der
Rat eine spezielle Sitzungsordnung, die jeden Ratsherrn verpflichtete, 14 Tage lang das
Biirgermeisteramt zu bekleiden. Wer auBerhalb der Stadt verweilte, musste bei
Strafandrohung wihrend seiner Amtszeit wieder nach Augsburg zuriickkommen'?.

Uber die nichste Pestepidemie in den Jahren 1462-1463 berichtet Burghard Zink, der
wihrend der Seuche auch diesmal in Augsburg anwesend war, wieder ausfiihrlicher'?. Nach

seinen Schilderungen gingen dem Pestaubruch von 1462 zwei andere Krankheiten voraus:

18 StChr, Bd. 5, S. 69.

19 Ebd. S. 149: Auf den Beginn der Epidemie bereits Ende des Jahres 1429 deutet ein Schreiben des Augsburger
Rates vom 28. November 1429 hin, worin dieser die Bitte der Ulmer ihnen eine Ratsbotschaft zu leihen,
abschlagen musste, ,,auf die Zeit Brechen in unseren Rdtern haben, das die nicht anheim und von wegen der
Pestilentz aus unserer Stadt geflohen sind*.

29 StChr, Bd. 4, S. 232; Bd. 5, S. 136, 149; GASSER, Chronik, T. 2, S. 168.

2L stChr, Bd. 5, S. 137; Bd. 22, S. 78, 488-489; Bd. 4, S. 323. Die Epidemie begann am 25. Juli 1438.

122 In GAsSER, Chronik, T. 2, S. 173 wird dagegen berichtet, daf alle Vierteljar ein jeder defi Raths der Ordnung
nach, wie sie im Rath zusitzen pflegten, Burgermaister ward, unnd der dritte theil der Herrn zu verwesung der
gewoehnlichen Aemter, zu gewissen Taegen, in die Statt kommen mussten, Gott geb, wo sie sich gleich hielten,
und solches an Eydts statt angeloben.

123 stChr, Bd. 5, S. 293-295. AuBerdem auch allgemeine Informationen iiber die Pest in 1462-1463 in: StChr,
Bd. 4, S. 330; Bd. 22, S. 197-198.
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I'** und eine Durchfallerkrankung,

eine allgemeine grippenartige Krankheit, genannt , piirtze
die als ,rote Ruhr“!® bezeichnet wurde. Daran starben nur einige Leute und die
Erkrankungen verliefen in den meisten Fallen relativ harmlos. Kurz darauf brach aber erneut
die Pest in Augsburg aus, die dann bis Ende 1463 wihrte. Nach Zinks Schilderungen
verhielten sich die meisten Biirger im Anfangsstadium der Epidemie aber eher unbesorgt:
wiewol vil leut fast krank waren und sturben, so kiimeret doch solchs wenig leut oder
niemant: man tanzet, man hochzeitet und waren die leut frélich; wiewol doch ie vil leut
sturben, so gab niemant nichts darumb, dann wem geschah, der muest schaden han*?°.

Der Augsburger Alltag in der Pestzeit verlief also anfangs noch v6llig normal: Niemand zog
sich aus der Stadt zuriick oder verhielt sich frommer als zuvor. Im Laufe der Zeit starben aber
immer mehr Leute in der Stadt: nun starb es ie lenger ie fester und was im niemant weder zu
alt noch zu jung: es sturben man und frawen, die bei 60 jarn weder zu alt noch zu jung, aber
es sturben dennocht mer jung dann alter'?”. Erst als Ende Juli 1463 die Menschen massenhaft
von der Seuche hinweggerafft worden waren, begannen viele reiche Biirger aus der Stadt zu
fliehen. Zink verzeichnete dariiber hinaus auch viele aufschlussreiche Informationen iiber die
Organisation des Begribniswesens in der Pestzeit. Fiir die armen Leute, die sich keine
eigenen Griber auf dem Friedhof leisten konnten, wurden Gemeinschaftsgriaber angelegt, in
denen alle Verstorbenen zusammen bestattet wurden. Wéhrend dieser Pestepidemie von 1462
bis 1463 beerdigte man die Armen in insgesamt neun Gruben auf den innerstddtischen
Kirchhofen. Von denen befanden sich fiinf auf dem St. Ulrich Kirchhof, drei am Dom und
eine bei der St. Georg Kirche. Zwei der groBten Gruben wurden auch innerhalb der
Stadtmauer angelegt, die eine am Dom zwischen der St. Johannes Kirche und dem Fronhof
und die andere bei der St. Ulrich Kirche neben dem turn bei der schuel fenster. Sie waren

entsprechend bei 20 schuechen weit auf all ort und drei mann tief und 24 schuech weit auf

124 7ur zeitgenossischen Krankheitsbezeichnung ,,Piirtzel/Biirtzel“ vgl. in: HOFLER, Krankheitsnamen-Buch,
S. 81-82; StChr, Bd. 5, S. 293: da kam ain gemain plag und piirtzel under die leut, dem was also: die leut
wurden krank und ward in den kopfen wee, auch gewunnen etlich mentschen grimen in dem leib und wurden
etlich leut unbesint, und sturben doch nit alle, ir genas der mertail und wurden wider gesunt. Uber dieselbe
Krankheit berichtet noch Zink fiir das Jahr 1387, Ebd. S. 32: In dem jar 1387 do kam ain grofier pértzel in alle
land und stett under die leut, und wurden gar vil menschen krank und lagen 3 oder 4 tag und stuenden dann
wider auf, und fiir das Jahr 1466, Ebd. S. 312: ltem ist zu wifien, daf} in dem obgemanten jar anno 66 was ain
gemainer portzel hie in der stat und auch anderstwa weit und prait under den jungen kinden. die huesteten alle
so ser, daf3 alles das von in prach, das in in was (mit urlaub, salve reverentia), sie huesteten oft und dick, daf
aiter, pluet und rotz von in prach, und sturben vil kind an dem huesten, also daf3 sie erstickten. und hueb sich der
portzel an an dem herbst nach sant Bartholomei tag anno 66 [24. August].

125 Bei der ,,roten Ruhr* handelt es sich vermutlich um eine dysenterieartige Krankheit, die nach dem Auftreten
von heftigen Darmschmerzen vor allem durch blutschleimige Stuhlentleerungen gekennzeichnet ist, vgl. in:
HOFLER, Krankheitsnamen-Buch, S. 530-531; StChr, Bd. 5, S. 293: auch kamen gar vil leut die rot ruer an und
mochten auch gar tibel daran und sturben etlich und genasen auch etlich.

2% stChr, Bd. 5, S. 293.

27 Ebd.
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baid rt und wol so tief*®. In den kleineren Massengribern wurden etwa 15 bis 200 Pestopfer
auf einmal begraben. Dagegen war in den zwei gropten Gruben die Anzahl der Bestatteten
sicher betrachtlich hoher.

In der Zeit vom 16. Oktober 1462 bis zum 29. September 1463 fielen nach Zink insgesamt
10.000 Menschen der Pest zum Opfer. Danach starben bis zum Ende 1463 nur wenige Leute
in der Stadt, so dass man in allen Augsburger Pfarreien nur drei bis vier Tote pro Tag
registrierte. Zink berichtet auch dariiber, wie diese Todesstatistik, von der er seinen Angaben
zufolge, von einem frommen reichen Mann erfuhr, zusammengestellt wurde. Ein Augsburger
Biirger verordnete namlich ain redlichen man in allen pfarren und lassen mit vieiff fragen, wie
vil leut da gestorben weren'®®. Nach seiner Rechnung belief sich die Gesamtzahl der Toten
von 1462 bis 1463 auf 11.000. Diese Opferzéhlung wéhrend der Pestzeit wurde also nicht
vom Rat angeordnet und ist vollstindig auf eine Privatinitiative zuriickzufiihren.

Dagegen schitzte Hektor Miillich, ein Augsburger Kaufmann und Ratsmitglied, in seiner
Chronik, dass vom 25. Juli bis zum 13. Dezember 1463 ungefdahr 9.000 Menschen gestorben
sind*®. Nur in der St. Ulrich Pfarrei seien 3.500 Personen verstorben. Miillich vermerkte
ebenfalls, dass in der Pestzeit viele Leute aus der Stadt flohen, deren Anzahl seiner Ansicht
nach ca. 3.000 Menschen betrug. Er selbst fuhr mit seiner Familie am 11. August 1463 nach
Schwabmiinchen. Am 6. Dezember 1463 zog er dann nach Memmingen um, von wo er am 6.
Januar 1464 nach Augsburg zuriickkehrte. Seit dem 29. September 1463 verweilte Miillich
insgesamt nur vier Tage in Augsburg, in denen nach seiner Schitzung circa 500 Menschen
ums Leben kamen. Obwohl die in den Chroniken angegeben Peststatistiken auf
zeitgendssischen Beobachtungen oder auch auf eigens durchgefithrten Opferzédhlungen
beruhen, muss man jedoch den hohen Todeszahlen von 1462-1463 mit Vorsicht begegnen. Es
kann aber als gesichert gelten, dass sich in diesen vermutlich iibertriebenen Schitzungen eine
generelle Pestvorstellung der Zeitgenossen im Spétmittelalter widerspiegelt: die Pest wurde
vor allem als ein grofies sterben wahrgenommen.

Am 20. August 1466 traf der Augsburger Bischof die Verfliigung, Gott um den Sieg
iiber die Christenfeinde und die Abwendung der herrschenden Pest und Teuerung zu bitten*3",
In seiner Didzese sollte namlich bis auf Widerruf am ersten Tag jedes Monats ein Bittgang
von jeder Pfarrei stattfinden und zuséitzlich an diesem Tag eine Fastenzeit gehalten werden.

Dariiber hinaus wurden an jedem Freitag Prozessionen von den Kloster-, Stifts- und

128 Epd. S. 293-294.

129 Epd. S. 295.

130 stChr, Bd. 22, S. 197-198.

131 BrAUN, Geschichte, Bd. 4, S. 51.
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Pfarrkirchen veranstaltet. Allen Glaubigen, die diesen Andachten beiwohnten, erlaubte der
Bischof, Ablésse zu erteilen. Die Pest in Augsburg dauerte bis zum Jahr 1467 an, woriiber
eine kurze Angabe in der Chronik von Gasser informiert**.

Uber die zwei nichsten Pestepidemien in Augsburg lassen sich aufer den allgemeinen
Angaben keine Details finden. Fiir das Jahr 1473 erwahnt Paul von Stetten eine Pestseuche in
der Reichstadt'**. Nach der Chronik von Clemens Sender regierte die Pest auch 1483 im
ganzen Schwabenland®*. Ob Augsburg ebenfalls davon betroffen war, kann nicht mit

Gewissheit gesagt werden*®.

3. Grundziige der Pestwvahrnehmung und -bewiltigung im Spitmittelalter

Aufgrund der chronikalischen Aufzeichnungen ldsst sich trotz ihrer zumeist kurzen
Darstellungsform und allgemeinen Aussagekraft ein generelles Bild der Pestwahrnehmung
und -bewiltigung im spatmittelalterlichen Augsburg zusammenstellen. Zum Ersten fallt die
fundamentale Rolle des religiosen Diskurses auf, der die zeitgendssische Wahrnehmung
damals am stérksten steuerte. Die Pest wurde im Spétmittelalter vor allem als {ibernatiirliche
Wirkungskraft Gottes erklart, die nur durch den Einsatz religioser Mittel abgewendet werden
konnte. Die zu diesem Zweck verrichteten Handlungen kann man sowohl auf der stadtischen
wie auch auf der individuellen Ebene konstatieren, was auf die allgemeine Geltung dieser
Praktiken in der Augsburger Stadtgemeinde hinweist. Die Veranstaltung von Bittprozessionen
verbunden mit dem Zeigen und Herumtragen aller Heiltimer um die Stadt, die Lesung des

® oder die

Evangeliums vor den Stadttoren, die Zelebrierung sogenannter Pestmessen’®
Errichtung frommer Stiftungen durch die Biirger bestitigen die fundamentale Bedeutung der
religiosen Pestbewiltigung. Eine religiose Ausprdgung der individuellen Pestwahrnehmung
ist auch in den autobiographischen Aufzeichnungen von Burghard Zink festzustellen™’.
Wihrend seiner Pesterkrankung empfing er die heiligen Sakramente auf dem Krankenbett und
sah es ausschlieBlich als eine barmherzige Fiigung Gottes an, dass er und seine schwangere

Frau wieder gesund wurden. Auch seine gottesfiirchtigen Ausrufe im Kontext des

132 GAsSER, Chronik, T. 2, S. 216.

133 STETTEN, Chronik, VII. 43. 212.

B34 stchr, Bd. 23, S. 43.

35 Auf das Auftreten der Pest in Augsburg in den Jahren 1473 und 1483 kénnen auch die Ausgaben von
Pestdrucken in dieser Zeit hinweisen, siehe S. 51 und 58-59.

1% Ein lateinischer Text der Pestmesse Recordare aus dem letzten Jahrzehnt des 15. Jahrhunderts in der Didzese
Augsburg ediert in: ESSER, Pest, S. 363-389.

137 stchr, Bd. 5, S. 137.
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Pestgeschehens in Augsburg: gott herr kom uns zu hilf oder herr gott erbarm dich iiber sie all
und bis in gnedig durch dein gruntlosen parmhertzigkait bestitigen eindeutig seine religiose
Deutung des Pestphinomens™®.

Zum anderen pragte die direkte korperliche Erfahrung mit den biologischen Auswirkungen
der Krankheit das spatmittelalterliche Bild des Pestphdnomens. Die Zeitgenossen nahmen es
vor allem als ,,groes Sterben* wahr, wodurch die iibliche Vorstellung der Pest als einer
Krankheit mit sehr hohen Todeszahlen anschaulich zum Ausdruck gebracht wird. Die enorme
Virulenz der Pest konstituierte ihre zeitgendssische Wahrnehmung und bestimmte zugleich
den wichtigsten Unterschied zu anderen im Spatmittelalter auftretenden Krankheiten. Zu
diesem Zweck wurden in den Chroniken die aus heutiger Sicht bestiirzend wirkenden
Todesstatistiken fiir die Pestzeit verzeichnet, um dadurch vor allem die ungewohnlich hohe
Sterblichkeit hervorzuheben.

Den autobiographischen Aufzeichnungen von Burghard Zink ist auch zu entnehmen, dass die
Zeitgenossen wiahrend ihres Lebens mehrfach mit Pestepidemien konfrontiert werden
konnten'*®. Zum ersten Mal war die Familie von Burghard Zink im Jahr 1418 davon
betroffen, als sein Vater und seine Schwester in Memmingen an der pestilentz starben.
Wihrend des ndchsten Pestzuges 1430-1431 erlagen der Seuche zwei seiner Tochter, Anna
und Dorothea. Im Jahr 1438 starb auch sein Sohn Konrad. Burghard Zink erkrankte damals
ebenfalls an der Pest, allerdings konnte er sich von der Krankheit erholen. Dagegen wurde
seine Familie wihrend der Epidemie in den Jahren 1462-1463 von der Pest verschont. Das
Beispiel der Familie Zink zeigt deutlich, dass die Pest als ein wiederkehrendes
Krankheitsphdnomen von den Zeitgenossen wahrgenommen wurde, deren erneutes Auftreten
immer mit hochster Gefahr fiir Leib und Leben verbunden war.

Zum Dritten lésst sich feststellen, dass die Flucht angesichts der Pestbedrohung eine wichtige
Handlungsoption war. Wahrend der Pestzeiten erkannten die Zeitgenossen aufgrund eigener
Beobachtungen und Erfahrungen, dass der Aufenthalt an einem verpesteten Ort der eigenen
Erkrankung deutlichen Vorschub leisten konnte. Aufgrund dieser Erkenntnis zogen sich die
Menschen aus der Stadt in die pestfreie Nachbarschaft zuriick. Die Stadt konnten jedoch nur
solche Biirger verlassen, die iiber die dazu nétigen sozial-finanziellen Ressourcen verfiigten.
Die Moglichkeit der Pestflucht beanspruchten u.a. die Stadtherren bis 1438 vollig
unbeschrinkt, d.h. ungeachtet ihrer Amtspflichten konnten sie Augsburg fiir ldngere Zeit

verlassen. Vor diesem Hintergrund ist anzunehmen, dass die Bewiltigung der Pest im

138 Ehd. S. 294-295.
139 Ehd. S. 135-137, 149-150, 295.
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spatmittelalterlichen Augsburg nur in bescheidenem Ausmall von der Obrigkeit verwaltet

werden konnte®°.

Die iberlieferten Quellenbelege iiber die Aktivitdit der Stadtoberen
beziehen sich ausschlieBlich auf die Bestattung von Pestopfern. Der Rat bemiihte sich ndmlich
vor allem fiir dic armen Stadtbewohner moglichst viele Gemeinschaftsgruben auf den
Kirchhoéfen innerhalb der Stadt zur Verfiigung zu stellen. Aber nicht alles verlief reibungslos.
Wie der Konflikt mit dem Augsburger Bischof Anshelm von Nenningen im Jahr 1420
deutlich zeigt, konnten solche stddtischen Maflnahmen z.B. aufgrund des Widerstands der
Kirche zumindest tempordr verhindert werden. Dieser Vorfall enthiillt einerseits die
beschrankten Handlungsmoglichkeiten der stddtischen Obrigkeit wihrend der Pestzeit,
andererseits bestdtigt er die Vorherrschaft des religiosen Pestdiskurses im Spétmittelalter,
dessen maichtiger Triger die Kirche war. Auflerhalb des Begrabniswesens findet man
keinerlei Informationen mehr iiber andere Betdtigungsfelder des Rates im Zusammenhang mit
den Pestepidemien. Dies ist ein Hinweis auf die noch gering ausgebildete Professionalitéit der

stadtischen Pestpolitik.

4. Das stadtische Medizinalwesen und der medizinische Diskurs in der Pestzeit

In den Augsburger Chroniken sucht man auch vergebens nach Hinweisen auf die Rolle der
Mediziner wihrend der spétmittelalterlichen Epidemien. Dass medizinische Praktiken hier
keine Erwdhnung fanden, mag vor allem aus der Eigenart der chronikalischen Quellen
resultieren und muss nicht zwangsldufig ein Indiz fir eine fehlende Relevanz des
medizinischen Diskurses im Spdtmittelalter sein. Fiir eine gewisse Bedeutung dieses
Diskurses spricht die Tatsache, dass sich im spdtmittelalterlichen Augsburg die
grundlegenden Strukturen des stidtischen Medizinalwesens entwickeln konnten'!. In der
Stadt betitigten sich vor allem zahlreiche Bader, Wundirzte und Barbiere'*?. Diese drei
Medizinergruppen waren zu einem Handwerk vereinigt, wobei ihre interne
Ausdifferenzierung noch bis weit in das 16. Jahrhundert hinein nicht konkret festgelegt war.
Zu ihren wichtigsten Aufgaben gehorten die Behandlung duBerlich sichtbarer Krankheiten

und das Verbinden von Wunden. Sie fiihrten auch alle Arten von chirurgischen Eingriffen

Y0 In den Ratsprotokollen der spitmittelalterlichen Periode befinden sich keine Angaben zur Aktivitit der
stiadtischen Behorden in der Pestzeit.

1 Allgemein zum spitmittelalterlichen Medizinalwesen in Augsburg vor allem: GENSTHALER, Medizinalwesen;
DIEMINGER, Bader.

12 GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 46-51; DIEMINGER, Bader, S. 33-35, 47-53; HOFFMANN, Bider, S. 1-36;
ECKER-OFFENHAUSER, Pest, S. 28-33; HAMMOND, Origins, S. 74ff.
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durch, lieBen zur Ader und beschéftigten sich mit dem Badewesen. Im Gegensatz zu den
studierten Arzten mussten sie sich der Behandlung innerer Krankheiten grundsitzlich
enthalten. Dieses Verbot basierte auf der Vorstellung von der Zweiteilung des menschlichen
Kérpers in die duBere und in die innere Sphire, die getrennt zu behandeln waren*. Dieser
medizinische Grundsatz wurde aber im Spétmittelalter nicht allzu streng gehandhabt, weil die
Kompetenzfragen zwischen Wundérzten und gelehrten Doktoren noch in der ersten Hélfte des
16. Jahrhunderts vom Rat geregelt wurden*. Urkundliche Belege iiber die ersten Bader
reichen in die erste Halfte des 13. Jahrhunderts zuriick. Dagegen wurde ein Wundarzt erstmals
in einer Urkunde aus dem Jahr 1320 erwihnt*®. In den Augsburger Steuerbiichern notierte
man Bader, Wundérzte und Barbiere bis zum Beginn des 16. Jahrhunderts nicht als getrennte
Berufe, sondern fasste alle Mediziner unter dem Begriff ,Bader* zusammen'*®. Im 15.
Jahrhundert bildeten die Bader eine bedeutende Medizinergruppe in Augsburg: In den
Steuernbiichern verzeichnete man entsprechend 16 Bader fiir das Jahr 1434, 19 fiir 1448, 18
fiir 1462, 20 fiir 1475 und 22 fiir 1489. Diese Zahlen beziehen sich aber vermutlich nur auf
solche Bader, die als Inhaber einer Badestube fungierten. Im Jahr 1475 vermerkte der Rat bei
der Mitgliederzdhlung von stidtischen Ziinften ndmlich insgesamt die betrachtliche Anzahl
von 31 Badern, die sich zu jener Zeit in Augsburg mit Wundarznei und Badewesen
beschiftigten.

Im spitmittelalterlichen Augsburg waren auch einige Arzte ansissig, die ihre
medizinische Ausbildung an den Universitaten erhalten hatten. Dank des Studiums an den
medizinischen Fakultiten galten sie als die einzigen Mediziner, die iiber hinreichende
Gelehrsamkeit verfiigten, was die nicht sichtbaren Vorgidnge im Mikrokosmos des
menschlichen Korpers betraf. Deswegen bezog sich ihre Tatigkeit vornehmlich auf die
Behandlung innerer Krankheiten. In einer Urkunde aus dem Jahr 1246 wurde zum ersten Mal
ein magister Albertus Physikus erwéhnt, mit dem vermutlich ein studierter Mediziner gemeint
ist'*”. Ab Mitte des 14. Jahrhunderts findet man in den Baumeisterrechnungen Eintrige tiber
meistens zwei Arzte, die von der stidtischen Kasse besoldet wurden*®. Dabei ist nicht

eindeutig vermerkt, ob es sich hier um studierte Arzte oder Wundirzte handelte. Erst mit der

143 Zur Zweiteilung des menschlichen Kérper in der Frithen Neuzeit in Augsburg: STEIN, Franzosenkrankheit, S.
140-167; und in Bologna: POMATA, Contracting a Cure, S. 120-139.

14 Siehe S. 184-185.

145 GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 46, 49.

15 DIEMINGER, Bader, S. 47-53.

47 GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 40. Zur gelehrten Arzteschaft im spétmittelalterlichen Augsburg wurde
bisher keine spezielle Monographie abgefasst, wodurch nur die allgemeinen Aussagen zu dieser Frage mdglich
sind.

148 DIEMINGER, Bader, S. 18-19.
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Anstellung von Doktor Herman Schedel im Jahre 1457 lédsst sich zum ersten Mal ein
promovierter Arzt als Stadtarzt eindeutig nachweisen. Mit der jéhrlichen Besoldung von 100
Gulden war er 20 Jahre lang in der Stadt tatig. Seither stellte man dauerhaft zwei Doktoren in

149 AuBer diesen zwei Stadtirzten waren in der zweiten Hilfte

Augsburg zu solchem Dienst
des 15. Jahrhunderts noch andere Doktoren in der Stadt ansissig, deren Anzahl in Augsburg
zeitweise sogar bis auf sechs Mediziner anwuchs. Diese konnten ihre Heilkunst auch ohne
feste Anstellung, frei praktizierend oder z.B. als Leibarzte des Augsburger Bischofs und
Dombkapitels ausiiben.

Seit der zweiten Hélfte des 13. Jahrhunderts gab es bereits eine Apotheke in Augsburg.
Apotheken beschéftigten sich wurspriinglich mit Gewiirzhandel und Zubereitung von
StiBwaren und spezialisierten sich schrittweise im Laufe des Spétmittelalters vollstindig auf
die Herstellung und den Vertrieb von Arzneien. Im 13. und 14. Jahrhundert bestand nur diese
eine Apotheke in Augsburg. Aber bis zur Mitte des 15. Jahrhunderts wurden noch drei weitere
Apotheken eingerichtet™*°.

Dartiber hinaus war noch eine Gruppe von unprofessionellen Laienheilern in Augsburg titig,
die mit den vom Rat anerkannten Medizinern auf dem Gesundheitsmarkt im Wettbewerb
stand. Diese betrieben ihre Heilkunst ohne Kontrolle des Rates und behandelten vor allem die
armeren Kranken. Wie die noch zu besprechenden Mafinahmen der stédtischen Obrigkeit zur
Einddmmung der sogenannten Pfuscherei in der ersten Hilfte des 16. Jahrhunderts zeigen
werden, bildeten die Heiler ohne medizinische Ausbildung in Augsburg eine zahlenmifig
grofie Gruppe™®.

Obwohl sich die grundlegenden Strukturen des Medizinalwesens schon im
spatmittelalterlichen Augsburg herausbildeten, spielte der medizinische Pestdiskurs damals
aus vielerlei Griinden nur eine untergeordnete Rolle. Die medizinische Fiirsorge wéhrend der
Pestzeit war zu diesem Zeitpunkt noch eine reine Privatangelegenheit und zudem nur solchen
Biirgern zuginglich, die selbst einen Arzt bezahlen konnten. Aus diesem Grund waren die
Armen von der arztlichen Betreuung weitgehend ausgeschlossen oder stattdessen auf die
Behandlung durch die unausgebildeten Heilkiinstler angewiesen. AuBlerdem gab es noch keine
stddtische Ordnung fiir die Pestzeit, die alle Stadtbewohner zu vorher festgelegten
Verhaltensregeln hitte veranlassen konnen. Die Pestbewiltigung fand daher vor allem

individuell statt und wurde nur in geringem Mafle vom Rat getragen. Dariiber hinaus ist die

Verbreitung medizinischer Kenntnisse innerhalb breiterer Bevolkerungsschichten als gering

199 GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 42-46.
150 Zum Augsburger Apothekenwesen vor allem: GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 17-40, 52-57.
! Siehe S. 182-185.
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einzuschitzen. Die stddtischen Doktoren oder Wundérzte als bis dato einzige Trager des
medizinischen Diskurses konnten sich allein mit ihrer Pestlehre nur schwer durchsetzen. Ohne
eine obrigkeitliche Pestpolitik, die zum einen auf den Grundsitzen der Medizin basierte und
zum anderen durch stidtische Verordnungen und deren wirksamen Umsetzung bestimmte
medizinische Vorstellungen weiter in die stddtische Gemeinschaft hineintrug, konnte der

medizinische Pestdiskurs im spétmittelalterlichen Augsburg keine grofe Relevanz erlangen.
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I11. Religion und Medizin: Augsburger Pestdrucke bis zur Mitte des 16.

Jahrhunderts

Der Ausbruch der verheerenden Pestepidemien im spitmittelalterlichen Europa rief von
Anfang an ein Bediirfnis nach Sinndeutung dieses aus moderner naturwissenschaftlicher Sicht
biologischen Phdanomens hervor. Abgesehen von der religidsen Auslegung der Pest als einer
gerechten Gottesstrafe versuchte man auch mittels der damaligen Medizinlehre das Wesen der
neuen Krankheit zu deuten. Obwohl eine griindliche Erklarung des grossen sterbens die
spatmittelalterlichen Mediziner vor hochste Herausforderungen stellen musste, wurden bereits
1348 die ersten medizinischen Erdrterungen iiber Ursachen und Heilung der Pest abgefasst™®%.
In der Zeit des Schwarzen Todes entstanden ndmlich in fast allen Landern Europas zahlreiche
medizinische Pestraktate. Neben anonymen Texten, deren Autorschaft bisher ungeklart ist,
waren die Verfasser dieser medizinischen Abhandlungen gelehrte Arzte wie z.B. Pierre de
Damouzy in Reims, Johannes dela Penna in Neapel, Alfons von Cordoba oder auch von
arabischen Gelehrten in Andalusien wie Ibn Hatimah aus Almeria oder Ibn al-Khatib. Einige
dieser Pestschriften wurden auf obrigkeitliche Veranlassung hin von Territorialherren und
Stadtriten zusammengestellt, wie die Berichte {liber die Pest von Jacme d’Agramont im
Auftrag des Stadtrates von Lérida oder von Gentile da Foligno auf eine Anfrage der
Universitit und des Stadtrates von Perugia. Im Jahr 1348 wurde auch das beriihmte
Compendium de epidemia von gelehrten Medizinern der Pariser Universitit erstellt'™. Den
entscheidenden Anlass zur Abfassung dieses Textes gab ein Befehl Konig Philipps VI. von
Frankreich, der durch den Tod seiner Frau Johanna auch personlich von der Epidemie
betroffen war. Bereits kurze Zeit nach seiner Abfassung ist dieser Traktat schon in vielen
Abschriften und landessprachlichen Ubersetzungen nachweisbar.

Das vermehrte Bemiihen der Mediziner um Aufkldrung und Erhellung der Hintergriinde
dieser folgenschweren Seuche fiihrte folglich dazu, dass seit Mitte des 14. Jahrhunderts eine
Fiille verschiedener medizinischer Schriften liber diesen Gegenstand abgefasst wurde. Die
intensive Auseinandersetzung der damaligen Arzte mit dem Pestphinomen kommt deutlich
bei der Betrachtung der Liste von Pestschriften zutage, die Karl Sudhoff im Archiv fiir
Geschichte der Medizin in den Jahren 1911-1925 publiziert hat'**. Wihrend seiner

152 Zu den ersten medizinischen Pesttraktaten vor allem: BREHER, Memminger Stadtarzt, S. 17-37; SCHWALB,
Pariser Gutachten, S. 136-157; CAMPBELL, Black Death.

153 ScHWALB, Pariser Gutachten, S. 1-11.

> SUDHOFF, Pestschriften. Die Untersuchungen von Karl Sudhoff bilden nach wie vor das wichtigste
bibliographische Hilfsmittel zu den medizinischen Abhandlungen iiber die Pest, die zwischen 1348 und 1500
verfasst wurden.
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langjéhrigen Forschungen konnte er flir den Zeitraum vom Beginn des Schwarzen Todes bis
um das Jahr 1500 insgesamt 281 medizinische Texte iiber die Pest in Europa auffinden und
teilweise edieren. In diesen medizinischen Abhandlungen ergriindeten die gelehrten
Mediziner sowohl die Ursachen der Pest als auch mogliche vorbeugende MaBBnahmen und
Behandlungsmethoden.

Bei der Analyse dieser Texte lasst sich feststellen, dass alle iiberlieferten Pestschriften aus
dem 14. und 15. Jahrhundert im Wesentlichen immer die gleichen Grundsitze in Atiologie,
Prophylaxe und Therapie enthalten*®. In allen Quellenstiicken weisen die medizinischen
Texte um 1500 weitgehende Ubereinstimmungen mit den dltesten Pestschriften aus der Mitte
des 14. Jahrhunderts auf. Das andere wesentliche Merkmal des spétmittelalterlichen
Pestschrifttums ist die Tatsache, dass sie vorwiegend in lateinischer Sprache verfasst wurden
und in erster Linie fiir den Gebrauch von gelehrten Medizinern konzipiert waren. Auch
aufgrund ihrer handschriftlichen Abfassung konnten sie keinesfalls ein groperes
Lesepublikum erreichen. Aus diesen Griinden ist als gesichert anzunehmen, dass die
handschriftlichen Pesttraktate aus dem 14. und 15 Jahrhundert vor allem unter gelehrten
Medizinern zirkulierten und dariiber hinaus im Spéatmittelalter nicht rezipiert wurden.

Die Verbreitung medizinischen Wissens auPerhalo des angestammten
Gelehrtenkreises wurde erst durch die Erfindung eines neuen Mediums in der zweiten Hilfte
des 15. Jahrhunderts ermdglicht: die Erfindung des Buchdrucks®. Anders als bei
handschriftlichen Texten war es seither moglich, medizinisches Wissen gleichzeitig an viele
Menschen weiterzugeben. Durch diese neue Art der Wissensvermittlung erdffnete sich
erstmalig die Moglichkeit zur raschen Popularisierung der spatmittelalterlichen Medizinlehre.
Der medizinische Diskurs fand erst seit dieser Zeit in groerem Malle Eingang in die
Vorstellungswelt der Zeitgenossen des vormodernen Zeitalters. Auch die spatmittelalterliche
Pestlehre konnte mit Hilfe der gedruckten Biicher ein breiteres Lesepublikum erreichen. Denn
bereits seit den Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts wurden die ersten deutschsprachigen
Pestschriften gedruckt®®’. Bis 1500 erschienen insgesamt etwa 70 verschiedene Ausgaben von
Pestdrucken in 21 deutschen Stddten, wobei der Schwerpunkt der Drucklegung derartiger

Schriften eindeutig im siiddeutschen Raum lag. Zu dieser Zeit wurden in Augsburg 17, in

155 BREHER, Memminger Stadtarzt, S. 17-37; CAMPBELL, Black Death.

1% Zur Bedeutung der medizinischen Buchdrucke in: FEUERSTEIN-HERZ, Im Druck; TELLE, Pharmazie, S. 108-
109; SCHENDA, Der ,,gemeine Mann®, S. 10; KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 85-88. Allgemein zur
Entwicklung des Buchdruckwesens in Augsburg in: GIER/JANOTA (Hrsg.), Augsburger Buchdruck und
Verlagswesen.

187 KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 88-100.

44



Niirnberg 7 und in Ulm 5 Ausgaben der medizinischen Pestinkunabeln herausgegeben158.

Schon aufgrund dieser Zahlen ldsst sich die herausragende Stellung Augsburgs als Druckort

im frithen Verbreitungsprozess der medizinischen Pestlehre gut erkennen.
1. Religiose Pestblitter: Schutzheilige in der Pestzeit

Bevor sich aber die Augsburger Drucker den medizinischen Pestschriften zuwandten, hatten
sie schon einige Zeit zuvor religiose Pestblétter gedruckt. In den Sechziger Jahren des 15.
Jahrhunderts, vermutlich wéhrend des Pestzuges von 1462/63, wurde in Augsburg ein
Bilddruck mit einer Darstellung des strafenden Gottes angefertigt, der im Zusammenhang mit

159 Am oberen Rand des Bildes thront Gottvater auf einer

einer Pestepidemie zu deuten ist
himmlischen Wolke, der seine Pfeile auf die siindige Menschheit abschie3t (Abb. 1). Darunter
kniet Jesus auf seinem Kreuz leicht erhoht zur Rechten Gottes und zeigt Gottvater, der seinen
Bogen schon gespannt hat, seine Wundmale. Auf der rechten Bildseite weist die kniende
Gottesmutter Maria mit einer Hand auf ihre Brust als Muttersymbol und breitet mit der
anderen Hand ihren Schutzmantel iiber den betenden Menschen. In diesem Pestblatt tritt die
im Spitmittelalter allgemeingiiltige Auslegung der Pest als einer Gottesstrafe deutlich
hervor'®. Der Pestausbruch wird hier mit einem populiren Bildmotiv des gottlichen
Pfeilschiitzen anschaulich erkldrt, das vor allem auf Texte aus dem Alten Testament
zurlickzufiihren ist, wie z.B. in der Geschichte Hiobs, dessen Krankheit durch gottliche Pfeile
hervorgerufen wurde (Hiob 6,4). Auch die grofle Bedeutung der heiligen Flirsprecher wihrend
der Pestzeit kommt hier deutlich zum Ausdruck. Die Menschen nehmen wegen ihrer Siinden
eine gerechte himmlische Strafe hin, aber gleichzeitig rufen ihre heiligen Vermittler um
Fiirsprache fiir sie bei Gottvater an. In diesem Bild ist also folgender Gedankengang der
religiosen Pestbewiltigung abzulesen: Die Menschen bitten zuerst Maria als ihre heilige
Mittlerin um Fiirsprache bei ihrem Sohn. Danach wendet sich die Gottesmutter an diesen,
damit er Gottvater um Gnade ersuchen moge, was Christus schlieplich tut. Bei dieser
kollektiven Fiirbitte erfiillen die Brust- und Wundweisungen die Funktion der fiir die
Menschheit geleisteten Heilstaten, wodurch eine Abwendung der gottlichen Peststrafe

erfolgen kann.

158 Die Bibliographie der ersten gedruckten Pestschriften in: KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 16-84;

Dazu auch: FEUERSTEIN-HERZ, Im Druck, S. 29.

159 Einblattdruck, Bild des strafenden Gottes (1) [Augsburg: um 1460-1470].

190 Die detaillierten Studien zu religidsen Bildern auf den Pestblittern in, ESSER, Pest, hier S. 231-235, 244-249.
Zur religiosen Wahrnehmung und Deutung der Pest im Spéatmittelalter und in der Frithen Neuzeit auch:
BuLsT, Die Pest verstehen; DERS., Heiligenverehrung.
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Abb. 1: Einblattdruck, Bild des strafenden Gottes (1) [Augsburg: c. 1460-1470]
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Der dhnliche Einblattdruck stammt aus den Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts, auf dem
anstatt der Gottesmutter Maria ein Heiliger abgebildet ist (Abb. 2)***. Weil dieser Einblattdruck
in Augsburg erschienen ist und vor allem an die Stadtbewohner gerichtet war, kann man die
Vermutung anstellen, dass es sich hier um den Heiligen Ulrich (um 890 — 973), Bischof von
Augsburg und Schutzpatron der Stadtgemeinde handelt. Darauf weist der Bischofsornat des
dargestellten Heiligen, ein Fisch in seinen Handen sowie die gotische Kirchengewdlbe iiber der
gesamten Szene auf, womit der im Jahr 1474 begonnene Umbau der bestehenden Basilika St.
Ulrich und Afra als ein gotischer Backsteinbau angedeutet sein konnte®?.

Zwischen 1460 und 1463 erschien in Augsburg oder in Ulm auch ein Pestblatt mit
der Darstellung zweier Schutzheiliger: Sebastian und Rochus’®. Auch diesmal thront
Gottvater im Himmel auf einer Wolke und hilt ein Schwert in seinen Hénden (Abb. 3).
Darunter befinden sich die zwei knienden Heiligen Sebastian und Rochus in betender
Koérperhaltung. Zu ihren Fiifen liegen zwei von der Seuche betroffene Méanner, deren Korper
mit Pestbeulen verunstaltet sind. Die Figur des Heiligen Sebastian ist traditionsgemal als ein
von Pfeilen durchbohrter Leib dargestellt’®. Der Legende nach bekannte sich Sebastian,
Hauptmann der Pritorianergarde am kaiserlichen Hof, 6ffentlich zum Christentum, woraufhin
Kaiser Diokletian ( 313/316) ihn zum Tode verurteilte und durch Bogenschiitzen erschieen
lieB. In dem Glauben, er sei tot, lieB man ihn danach am Hinrichtungsort liegen. Er wurde
jedoch von den Pfeilen nicht getétet. Eine fromme Witwe namens Irene hatte ihn als lebend
erkannt und pflegte ihn wieder gesund. Nach seiner Genesung trat Sebastian dem Kaiser
offentlich entgegen und bekannte sich erneut zum Christentum. Diokletian befahl darauthin,
ihn mit Keulen im Circus zu erschlagen. Der Heilige Sebastian galt zuerst als ein Patron aller
Kriegsleute und wurde im Laufe des Spétmittelalters aufgrund seiner Pfeilmarter zum
wichtigsten Schutzheiligen gegen die Pest umgedeutet. Seine lebhafte VVerehrung beruht ganz
grundlegend auf der direkten gedanklichen Verkniipfung seines Martyriums mit der religiésen
Vorstellung der Pest als einer durch tddliche Pestpfeile zu den Menschen geschickten
gottlichen Strafe. Daher konnte er in Pestzeiten zum wirkungsvollen Fiirsprecher werden, der
durch die Kraft seines Martyriums méchtig genug ist, die strafenden Pfeile Gottes abzuhalten.
Der Heilige Rochus ist dagegen mit einer Pestwunde am Oberschenkel dargestellt, die von

einem Engel flirsorglich behandelt wird.

181 Einblattdruck, Bild des strafenden Gottes (2) [Augsburg: um 1470-1480]. Dazu vgl. ESSER, Pest, S. 248-249.
162 Zum Heiligen Ulrich: RUMMEL, Ulrich von Augsburg.

163 Einblattdruck, Bild der Heiligen Sebastian und Rochus, [Augsburg oder Ulm: um 1460-1463]. Zum Thema
der Heiligenverehrung in der Pestzeit: BULST, Heiligenverehrung; MULLER., Die Pest — Pestheillige.

164 ESSER, Pest, S. 256-259; DORMEIER, Schutzpatrone, S. 60f.
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Abb. 2: Einblattdruck, Bild des strafenden Gottes (2) [Augsburg: c. 1470-1480]
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Abb. 3: Einblattdruck, Bild der Heiligen Sebastian und Rochus, [Augsburg oder Ulm:
c. 1460-1463]
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Sein wichtigstes Verdienst im Kontext der religiosen Pestbewiltigung erwarb er dadurch, dass
er Pestkranke gepflegt haben soll und anschlieBend selbst an der Pest erkrankte'®. Nach der
mittelalterlichen Rochuslegende hatte ihm Gott zu seiner Hilfe einen Schutzengel gesandt, der
seine Pestbeulen vollstindig heilen konnte. Die wundersame Botschaft seiner
Heilungsgeschichte ist ein Versprechen, dass jeder, der auf die Fiirsprache des Heiligen hofft,
auch von der Pest befreit werden konne. Diese Vorstellung pradestinierte den heiligen Rochus
fiir die Rolle eines bevorzugten Schutzpatrons wihrend der Pestzeit.

Ein anderes Augsburger Pestblatt, das mit dem vorherigen in der Bildkomposition
weitgehend iibereinstimmt, stammt aus der Zeit um 1473'°®. Dieses Mal wurden die
bildlichen Darstellungen jedoch zusétzlich um zwei Gebete zu den Pestheiligen Sebastian und
Rochus erginzt (Abb. 4). In diesen Gebetstexten werden grundsitzlich die Verdienste der
angerufenen Heiligen in den Vordergrund gestellt, aufgrund derer sie zu wirkungsvollen

167 AuBerdem enthalten sie auch eine

Fiirsprechern in der Pestzeit werden konnen
ausdriicklich formulierte Bitte um den Schutz vor der Pest. Die Logik solcher Pestgebete
besteht im Allgemeinen darin, dass man sich zunéchst durch ein Anrufen der Pestheiligen die
Wirksamkeit ihrer speziellen Verdienste sichert. Erst nach dem Gedenken seiner frommen
Taten richtet man sich mit seiner Gnadenbitte direkt an Gott, was angesichts der Fiirsprache
seiner Heiligen auf eine barmherzige Verschonung von der Pest hoffen lésst.
Die zwei anderen Pestblitter, die um 1475 und um 1500 datiert sind, stellen in ihrem
Bildprogramm nur das Martyrium des Heiligen Sebastians dar'®®. Der an den Pfahl gefesselte
Sebastian wird von der daneben stehenden Schiitzengruppe mit Bogen- und Armbrustpfeilen
beschossen (Abb. 5-6). Auch zu diesen Bildern wurden im unteren Teil des Blattes kurze
Gebete an den heiligen Sebastian zum Schutz vor der Pest hinzugefiigt. Das Sebastian-Motiv
auf den gedruckten Pestblittern gehorte sowohl in Augsburg wie auch in anderen Stidten zu
den wohl populérsten religidsen Bildthemen®®®.

Die Gattung der religiosen Pestblitter ist hier primir als volkstiimliches
Gebrauchsschrifttum der privaten Frommigkeit anzusehen, welches sich im Spéatmittelalter

besonderer Beliebtheit erfreute’®.

185 ESSER, Pest, S. 259-60; ZELLER, Rochus; SCHMITZ-EICHHOF, St. Rochus.

166 Einblattdruck, Gebete zum Heiligen Rochus und Sebastian mit ihren Bilddarstellungen [Augsburg: um 1473].
167 7u detaillierten Interpretationen der Gebete zu Schutzheiligen in der Pestzeit in: ESSER, Pest, S. 273-286.

1%8 Einblattdruck, Gebet zum Heiligen Sebastian mit seiner Bilddarstellung (1) [vermutlich in Augsburg: um
1475]: Einblattdruck, Gebet zum Heiligen Sebastian mit seiner Bilddarstellung (2) [Augsburg, Hans Froschauer:
um 1500].

169'ygl. die edierten Abbildungen der religiésen Pestblitter bei ESSER, Pest, S. 411-467.

170 7ur Bedeutung der religiosen Pestblitter im Spéatmittelalter vor allem ESSER, Pest, S. 222-227, 313-314; vgl.
auch BRANDIS, Handschriften, S.179-182; KORNER, Einblattholzschnitt, S. 47f.
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Abb. 4: Einblattdruck, Gebete zu den Heiligen Rochus und Sebastian mit ihrem Bild
[Augsburg: c. 1473]
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Abb. 5: Einblattdruck, Gebet zum Heiligen Sebastian mit seinem Bild (1) [vermutlich in
Augsburg: um 1475]
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Abb. 6: Einblattdruck, Gebet zum Heiligen Sebastian mit seinem Bild (2) [Augsburg, Hans

Froschauer: c. 1500]
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Schon kurz nach der Erfindung des Buchdrucks wurde dieses Medium bei der religisen
Pestbewiltigung intensiv in Anspruch genommen, was der relativ grofe Anteil an religidsen
Drucken mit Abbildungen von Pestheiligen unter allen Einblattdrucken aus der Frithdruckzeit
deutlich belegt. Diese massenhaft verbreiteten Flugschriften erreichten dabei vor allem ein
., Verbrauchspublikum in den mittleren und unteren Volksschichtent,

Dies entspricht der allgemeinen  Tendenz  wachsender  Anteilnahme  aller
Bevdlkerungsgruppen am religiosen Leben im 14. und 15 Jahrhundert. Diese vermehrte
Religiositdt ist damals u.a. im Aufschwung des Wallfahrtswesens, in der gesteigerten
Bedeutung der Heiligenverehrung oder in der Ausbreitung der Abldsse deutlich zu
beobachten. Infolge derartiger Verdanderungen der spatmittelalterlichen Frommigkeit erhdhte
sich auch der Bedarf an billigen, schnell herzustellenden Andachtsbildern betrachtlich, dem
die Miniaturmaler nicht mehr in der iiberkommenen Weise geniigen konnten. Erst mit der
drucktechnischen Produktion konnte man der stetig anwachsenden Nachfrage an religidsen
Bildern besser entgegenkommen. Dank der Druckerkunst steigerte sich die Bedeutung der
privaten Andachtsbilder schon allein quantitativ, zumal sie jetzt auch filir breitere
Bevolkerungskreise zuginglich und insbesondere preislich erschwinglich waren. In diesem
Kontext konnen die religiosen Pestdrucke vor allem als Ausdruck lebhafter Frommigkeit
innerhalb breiter Volksschichten interpretiert werden'’2,

Die Pestblitter erfiillten bei der individuellen Bewéltigung der Pest eine wesentliche
Funktion. Die in weiten Teilen der Bevolkerung beliebte Benutzung religioser Pestdrucke
basierte auf der grundlegenden Vorstellung iiber die wirkungsvolle Schutzmacht von
Heiligen. Man sah ndmlich in den bildlichen Darstellungen der Heiligen deren reale Présenz,
die Verkorperung der Heiligen selbst, mit deren Hilfe man ein Unheil wirksamer abwehren zu
konnen glaubte. Daher lag es fiir die Zeitgenossen nahe, solche gedruckten Pestblitter zu
erwerben, bei sich zu tragen oder in ihrer ndchsten Umgebung anzubringen173.

Dafiir kénnen zwei anschauliche Beispiele aus der Augsburger Uberlieferung prisentiert
werden: Ambrosius Jung (geb. 1471 in Ulm — gest. 1543 in Augsburg) beschreibt in seinem
Pesttraktat auch die religissen MaBnahmen zur Versorgung der Seele in der Pestzeit'’*. Neben
der gewohnlichen Anrufung von Maria, St. Sebastian und St. Rochus sollte man auch

religiose Blitter zum Schutz der Kinder an deren Kdorper anheften, um diese zusitzlich mit

dem speziellen Schutz von verschiedenen Heiligen zu versehen. Man nahm nédmlich zedelin

' BRANDIS, Handschriften, S. 181.

"2 ESSER, Pest, S. 225-227.

' Ebd. S. 313-314.

174 JuNG, Ein auperwelt loblich tractat [Augsburg: Hans Schonsberger, 14. November 1494].
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und hingken die den jungen kindern an ir hels und betten sy fiir die kind*". Die Pestdrucke
mit ihren Abbildungen von Pestheiligen und speziellen Gebettexten fiir die Pestzeiten
scheinen diesem Zweck vorziiglich gedient zu haben. Auch in den religiésen Pestblittern
finden sich einige Hinweise dazu, wie sie zu gebrauchen sind, um den speziellen Schutz von
Heiligen wirksamer zu machen. In einem Gebetstext ist ndmlich die Rede davon, dass man
auller dem {iiblichen Vorlesen der Bittgebete auch selbst die Pestdrucke bei sich zu tragen
pflegte: Allmdchtiger ewiger got der du durch das verdienen und gebet des hayligen martrers
sant Sebastians vor dem gemainen gebresten der pestilentz den menschen gnadiclichen
behiierent bist verlihe allen den die bitten oder dis gebet bei im tragen oder anddchtigtlichen
sprechen das dieselbigen vor dem behuet werden und durch getruen des selben hayligen und
vor aller betruebnus und engsten leibs und der sele erledigt werden'™.

Dariiber hinaus wurden die Einblattdrucke auch als heilsame Amulette an Winde, Tiiren oder
in Wohnrdumen angebracht, damit sich in diesen ihre Schutzwirkung entfalten konnte'’".
Auch an Altaren wurden solche Drucke befestigt, die man dhnlich wie Reliquien behandelte,
worin ihre enorme Bedeutung sichtbar wird*"®. Die Funktion der Pestblitter bestand also nicht
nur darin, dem Betenden das Gebet zu formulieren oder zur Andacht anzuleiten, sondern
schon allein durch ihre blope Priasenz vor der Pest zu schiitzen’®. Die Tatsache, dass die
Zeitgenossen ein Pestblatt in ihrer personlichen Umgebung oder gar an ihrem Leib zu
befestigen pflegten, bestitigt eine stark individualisierte Frommigkeit in der Pestzeit. Am
deutlichsten zeigt dieses Phinomen ein elsissisches Pestblatt um 1500™°. Im Text der darin
enthaltenen Gebete steht die Variable N, die es dem Besitzer des Blattes ermdglichte, seinen
eigenen Namen einzutragen und somit den Nutzen des Gebets speziell auf sich zu beziehen
(Abb. 7). Die heilige Schutzwirkung soll sich dabei sowohl auf den Besitzer als auch auf die

menschen des selben huf3 erstrecken.

" Epd. S. A Vv.

178 Einblattdruck, Gebet zum Heiligen Sebastian mit seiner Bilddarstellung (1) [vermutlich in Augsburg: um
1475]; Einblattdruck, Gebete zum Heiligen Rochus und Sebastian mit ihren Bilddarstellungen [Augsburg: um
1473].

""" NoCKEMANN, Einblattholzschnitt, S. 27f.

178 ScHREIBER, Handbuch, Bd. 1, S. 5, Nr. 8a.

179 ESSER, Pest, S. 314.

180 scHREIBER, Handbuch, Nr. 931.
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Abb. 7: Einblattdruck fiir die Pestzeit, [Elsass, um 1500]
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2. Inkunabeln zur medizinischen Pestlehre

In den Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts erschienen dagegen in Augsburg die ersten
deutschsprachigen Inkunabeln, welche die medizinische Pestlehre beinhalteten. Als das erste
medizinische Druckwerk gilt die Ordnung der Gesundheit, welche am 23. April 1472 von

181 Das Buch wurde anhand einer

Johannes Bémler in Augsburg gedruckt wurde
handschriftlichen Vorlage zum Druck zusammengestellt, die urspriinglich um 1400 im
Umkreis des Rottenburger Hofes verfasst wurde. Abgesehen von dem heute nur noch
fragmentarisch erhaltenen ,,Aderlasskalender”, der 1457 in der Offizin Gutenbergs

182

herausgegeben wurde™*, ist die Ordnung der Gesundheit der erste deutschsprachige

Medizindruck tiberhaupt. In diesem medizinischen Werk, welches zu der vor allem im

183 werden

Spatmittelalter weit verbreiteten Literaturgattung des Regimen sanitatis gehort
generell die allgemeinen Regeln der Gesunderhaltung, Prophylaxe sowie Therapie fiir den
Laien vermittelt. In seinem dritten Teil ,,Von der pestilentz* wird eine kurz gefasste Pestlehre
besprochen, die zum ersten Mal mit Hilfe dieses neuen Mediums einem breiten Lesepublikum
angeboten wurde. Das Werk erfreute sich in der folgenden Zeit so groper Beliebtheit, dass bis
1523 insgesamt 13 Ausgaben in Augsburg, Niirnberg, Ulm und Freiburg erschienen'®*. Dieses
Regimen sanitatis gehorte damit zu den meist aufgelegten Biichern in den Augsburger
Druckereien™®.

Auf die Zeit um 1472 sind auch zwei Einblattdrucke aus der Druckerei von Giinther
Zainer datiert, die in gereimter Kurzfassung die Grundsitze der medizinischen Pestlehre
vermitteln'®. Die zur Prophylaxe gegen die Pest erteilten Anweisungen werden aufgrund der
Lehre von Meister Hans Tornamita und auch annder hiibscher meyster vil erstellt*®’. Dieses

populdrmedizinische Gedicht ist vor allem an den gemeinen man gerichtet, der aus diesem die

81 HAGENMEYER, 'Ordnung der Gesundheit’; SUDHOFF, Inkunabeln, S. 8-13; KLEBS, Geschichtliche
Untersuchungen, S, 40-42.

182 SUDHOFF, Laptafelkunst, S. 222f.

183 \/gl. SCHMITT, Regimina.

184 Nach Christa Hagenmeyer (‘Ordnung der Gesundheit’, S. 45-50) sind die folgenden Ausgaben von der
Ordnung der Gesundheit zu ermitteln: 23. April 1472, 13. November 1475, 4. Méarz 1476, 27. Oktober 1477,
2. September 1482 Augsburg, Johannes Bamler, um 1474 Niirnberg, Friedrich Creussner, 1. September 1481,
9. September 1482 Augsburg, Hanns Schonsberger, 5. Oktober 1482, 19. Oktober 1482 Ulm, Konrad Dunkmut,
1490 Augsburg, Anthonio Sorg, 1. April 1495 Augsburg, Hans Froschauer, 1523 Freiburg, Johannes Worlin;
In der von Jorg Kiinast zusammengestellten Liste sind 8 Auflagen von Regimen sanitatis (1472-1495) in
Augsburg und dann 6 auswiartige Nachdrucke (bis 1555) aufgezahlt: KUNAST, Buchdruck, S. 223.

185 V/gl. Tabelle: Deutsche Augsburger Erstausgaben und ihre auswirtigen Nachdrucke bis 1555 in: KUNAST,
Buchdruck, S. 223.

18 TorRMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (1-2) [Einbl. Augsburg: Giinther Zainer um 1472];
Dazu: SUDHOFF, Inkunabeln, S. 191; KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S, 43-44. Die spétere Ausgabe
desselben Einblattdruckes: ARDEA, Ain gut und vast nutzliches Regiment [Einbl. Augsburg: 1536].

87 In der Druckausgabe aus dem Jahre 1536 wird dagegen Meister Hans Ardea als der Autor der erteilten
Anweisungen genannt.
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praktischen Verhaltensregeln und Arzneien zur Pestprophylaxe entnehmen konnte. Im oberen
Teil des Blattes wurde auch ein Holzschnitt mit dem Martyrium des Heiligen Sebastian
beigefiigt (Abb. 8), das in der zweiten Version dieses Einblattdruckes (Abb. 9) um eine zweite
Darstellung von zehn nackten nur mit einem Lendenschurz bekleideten Heiligen, die in
wildem Gewirr auf Dornen gespiept sind, erginzt wurde.

Im Jahr 1473 wurde von Johannes Zainer in Ulm die erste deutschsprachige Pestschrift als
eigenstindiges Werk herausgegeben, die Heinrich Steinhdwel, der Ulmer Stadtarzt (um 1420-
1482) zusammengestellt hatte®. Der Pestdruck von Steinhéwel mit Gesundheitsvorschriften
zur Prophylaxe und Behandlung der Pest, dadurch sich der gemein man vast wol behelfen
mag, war trotz der noch wenig strukturierten Textfassung auch ein verlegerischer Erfolg und
erfuhr bis 1500 noch weitere fiinf Auflagen®®.

Die Anfinge der gedruckten Pestschriften auf dem deutschsprachigen Gebiet sind
eng mit der Tétigkeit der genannten Augsburger Drucker Johannes Bémler und Giinther
Zainer und des Ulmer Druckers Johannes Zainer verbunden'®. Die beiden letzteren waren
trotz fehlender eindeutiger Quellenbelege vermutlich miteinander verwandt, worauf sowohl
ihr gemeinsamer Herkunftsort Reutlingen als auch ihre typographische Lehrzeit in StraBburg
verweisen. Beide Zainers zogen 1468 um, Giinther nach Augsburg und Johannes nach Ulm,
wo sie jeweils ihre Tétigkeit als Drucker erfolgreich aufnahmen. Dass die Herausgabe
medizinischer Werke gerade in der ersten Entwicklungsphase in Augsburg und Ulm ihren
Ursprung hatte, sah Arnold Klebs vor allem in der Tatsache begriindet, dass die Druckereien
in Mainz, Strafburg und Koln im Gegensatz zu diesen zwei siiddeutschen Stddten in erster
Linie kirchliche Auftrige realisieren konnten'®'. Die Drucker in Augsburg und Ulm richteten
sich dagegen schon frither mit ihren Biichern an neue Kundschaft und publizierten daher auch
Druckwerke zu weltlichen Themen. Andererseits konnten sie fiir derartige Publikationen in
der politisch erstarkten Biirgerschaft der siiddeutschen Stddte ein grofes und an weltlichen
Angelegenheiten interessiertes Lesepublikum miihelos gewinnen. Die Pestwellen in der
zweiten Haélfte des 15. Jahrhunderts 16sten dabei zusdtzlich einen direkten Anstof3 zur
Drucklegung medizinischer Pestschriften aus. Aus diesen Griinden konnten die stiddeutschen
Stadte, zuerst Augsburg und Ulm, in der Folge auch Niirnberg zum Vorreiter auf dem Gebiet

der Herstellung medizinischer Pestdrucke werden.

188 STEINHOWEL, Biichlin der ordnung [Ulm: Johannes Zainer von Reutlingen, 11. Januar 1473].

189 KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S, 16-84: 1474 Eplingen, Konrad Fyner; 1482 Ulm, Johannes
Zainer; 1482 Nirnberg; 1482 Ulm, Konrad Dinkmut; um 1500 Magdeburg, Moritz Brandis. Zu diesem
gedruckten Werk vor allem: SUDHOFF, Steinhéwel; auch FEUERSTEIN, Im Druck, S. 30-31.

190 K| EBs, Geschichtliche Untersuchungen, S. 88-100; SUDHOFF, Steinhowel, S. 174.

191 K LEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 89-90.
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Abb. 8: TORMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (1) [Einbl. Augsburg: Giinther
Zainer um 1472]
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Abb. 9: TORMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (2) [Einbl. Augsburg: Giinther
Zainer um 1472]
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Bis 1500 erschienen in Augsburg weitere Pestinkunabeln in verschiedenen

Druckformen, die ein wachsendes Interesse fiir derartige medizinische Schriften deutlich
bezeugen. Im Jahr 1483 wurde vermutlich von Johannes Bamler der Spruch von der Pestilentz
des Niirnberger Wundarztes und Druckers Hans Folz (1435-1513) gedruckt, der urspriinglich
ein Jahr friiher in Niirnberg im Druck erschienen war'®%. Dieses gereimte Werk gibt in
unterhaltsamer Form medizinische Erklarungen und didtetische Empfehlungen auff das aller
kiirtzest begriffen wieder, die vor allem zum Gebrauch fiir den gemeinen man
zusammengestellt wurden. Dieser kurzweilige Gebrauchstext fiir die Pestzeit konnte der
Absicht des Autors entsprechend auch auswendig gelernt werden.
Mit &dhnlicher Intention stellte 1429 auch Heinrich Louffenberg, Priester in Freiburg i.
Breisgau, sein Regimen sanitatis zusammen'®. Darin werden in einem Kapitel die Grundsitze
der Pestlehre besprochen. Auch dieser in Versen gedichtete Text war sicher fiir die Belehrung
des Laienpublikums geplant. Wohl wegen der gropen Beliebtheit des Druckes Ordnung der
Gesundheit wurde 1491 auch das Werk von Louffenberg in Augsburg, vermutlich in der
Druckerei von Erhard Ratdolt, gedruckt. Im Jahr 1490 wurde ebenfalls ein Regimen sanitatis
nach der Lehre Ortolfs von Baierland verdffentlicht!®. Das Werk Baierlands, welcher um
1300 als Arzt in Wiirzburg lebte, wurde fiir die Drucklegung 1490 um ein kurzes Kapitel iiber
die Pest erginzt'®. Auch zwei Einblattdrucke aus der Zeit um 1483 sowie 1495 enthalten in
kurzer Fassung allgemeine Hinweise zur Pestprophylaxe und -behandlung, die insbesondere
fiir nicht gelehrte Leser geeignet sind™®.

Am Ende des 15. Jahrhunderts wurden auch zwei Pestschriften des Augsburger
Doktors Ambrosius Jung gedruckt, der um diese Zeit als Leibarzt des Augsburger

% Bei seinen medizinischen Werken handelt es sich um zwei

198

Domkapitels titig war®
Versionen einer Pestschrift, die in deutscher®® und lateinischer’®® Sprache 1494 kurz
nacheinander aufgelegt wurden. Durch diese parallele Veroffentlichung konnte der Autor sein
Werk gleichzeitig an das Fach- wie auch an das Laienpublikum richten. Seine Pestwerke

entstanden im Auftrag des Domkapitels, was auf dem Titelblatt der beiden Ausgaben in einer

192 FoLz, Spruch von der Pestilentz, S. 1-18; KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 29-30. Die spitere
Ausgabe wurde um 1530 in Augsburg bei Philipp Ulhart gedruckt.

193 JENTSCH, Regimen sanitatis; SUDHOFF, Inkunabeln, S. 17-20.

194 ORTOLF VON BAIERLAND, Versechung leib sele ere vnd gut [Augsburg: Hans Schobser 1490].

1% v/gl. dazu: RIHA, Funktionswandel, S. 62-69.

1% Einblattdruck, Wie sich der mensch halten sol wider die pestilentz [Augsburg: Hermann Kistlin um 1483;
Hans Schauer um 1495]; KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 45; SUDHOFF, Pestblatt.

197 Zum Leben von Ambrosius Jung: FLEISCHMANN, Die Arztefamilie Jung; MARTZ, Gesundheitswesen, S. 19-
20; SUDHOFF, Inkunabeln, S. 179-182.

198 JUNG, Ein auperwelt loblich tractat [Augsburg: Hans Schénsberger, 14. November 1494].

%9 DERs., Tractatulus perutilis de pestilentia [Augsburg: Hans Schonsberger, 20. November 1494].
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Bilddarstellung symbolisch angedeutet wurde: Der lorbeerkranzgeschmiickte Autor tiberreicht
knieféllig drei Domherren sein Buch (Abb. 10). Auch die gelehrte Form dieses Traktates mit
umfangreichen akademischen Ausfiihrungen weist auf das Domkapitel und andere gebildete
Leser als das gewiinschte Zielpublikum hin. Sollte jemand aber noch mehr Interesse fiir
weitere Erorterungen haben, solle der Leser nach Absicht des Autors direkt in der lateinischen
Ausgabe nachschlagen, in der auch einige Rezepte vermerkt sind, die der Verfasser nicht
iibersetzen konnte oder wollte. Auch ein um 1480 in Augsburg gedruckter lateinischer
Pesttraktat von Johannes Jacobi, einem gelehrten Mediziner und Kanzler der Universitdt von
Montpellier im 14. Jahrhundert, war ausschlieflich fiir ein ausgebildetes Fachpublikum
zusammengestellt worden®®.

Auch Ulrich Ellenbog (gest. 1499 in Memmingen), Memminger Stadtarzt und gleichzeitig
Leibarzt Erzherzog Sigismunds des Einféltigen von Tirol, der in den Jahren 1472-1478 zudem
als ein Leibarzt des Augsburger Domkapitels angestellt war, betdtigte sich als Autor von
Pestschriften®®’. Schon 1464 verfasste er eine lateinische Abhandlung iiber die Pest, die nur in
Form einer Handschrift tiberliefert ist. AnschlieBend stellte Ellenbog auf Veranlassung des
Memminger Rates 1482 eine deutschsprachige Pestschrift zusammen, deren Druck aber erst
durch eine Neuauflage von 1494 bekannt ist?®. Sein zweiter uns bekannter Pestdruck stammt
aus demselben Jahr und ist im Vergleich zum ersten Buch in deutlich umfangreicher Form
von ihm erarbeitet worden®®. In diesen beiden medizinischen Werken ist der Schwerpunkt
erkennbar auf die praktischen Vorbeugungs- und Behandlungsmethoden gesetzt, weshalb
diese Art und Weise der medizinischen Unterweisungen insbesondere fiir ein breites

Lesepublikum geeignet waren.

20 jacoBl, Tractatus de pestilentia [Augsburg: Johann Keller um 1480]. Zum Leben und Werk von Johannes
Jacobi in: KLEBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 145-149.

201 BREHER, Ulrich Ellenbog, S. 5-16.

202 £1 | ENBOG, Ordnung [Memmingen: Albrecht Kunnen 1494].

203 DERS., Ain wunderbire instruction [Memmingen: Albrecht Kunnen 1494]; BReHER, Ulrich Ellenbog, S. 99-
103.
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Abb. 10: Titelblatt in: JUNG AMBROSIUS, Tractatulus perutilis de pestilentia [Augsburg: Hans
Schonsberger, 20. November 1494]
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3. Pestschriften der Augsburger Doktoren

Bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts erschienen in Augsburg weitere Pestschriften, die von
Augsburger Doktoren verfasst worden waren. Als im Jahre 1521 die Pest ausgebrochen war,
veroffentlichte Doktor Ambrosius Jung als Augsburger Stadtarzt seine nichste Pestschrift?™.
Im Gegensatz zu seinen zwei Pesttraktaten von 1494 wurde dieses Buch unter Verzicht auf
zuviel Gelehrsamkeit abgefasst, weil die klar geduferte Absicht des Autors darin bestand,
dem gemainen armen man zum trost und hilff/ die dann nit alle zeit Doctores haben mag zu

205

schreiben=™. Wohl wegen der praktischen Ausrichtung seiner Pestlehre, die vor allem leicht

anwendbare Prophylaxe und Behandlungen gegen die Pest vermittelt, erlangte seine
Pestschrift grope Beliebtheit in Augsburg. Bis in die sechziger Jahre des 16. Jahrhunderts
hinein wurde dieser Pesttraktat mit einigen Anderungen noch dreimal in Augsburg und je
einmal in Innsbruck und StraBburg aufgelegt®®.

Im Pestjahr 1521 brachte noch ein anderer Augsburger Doktor namens Johann Klainmiiller

k207.

(genannt Wohlopter) sein Buch {iiber die Pest zum Druc Trotz einiger gelehrter

Ausfithrungen im Kapitel iiber die himmlischen Ursachen der Pest kann man auch diese

208 |m Zentrum

Pestschrift eher als ein populdres Werk fiir den gemeinen Leser bewerten
dieses Werkes stehen vor allem Hinweise fiir die Ergreifung der richtigen
Heilungsmapnahmen fiir die Pestkranken, darunter insbesondere die vorzunehmende
Behandlung der Pestbeulen.

Dagegen wurde 1535 von den vier geschworenen Augsburger Stadtirzten Adolph
Occo, Johannes Tieffenbach, Gereon Sayler und Wolfgang Talhauser ein umfassender
Pesttraktat erlassen, welchem unter dem medizinischen Schrifttum iiber die Pest in Augsburg

209

eine Sonderstellung zukommt“”. Die Augsburger Doktoren treten darin ndmlich als stidtische

Pestexperten auf, die mit ihrer medizinischen Abhandlung auf Missstinde auf dem

204 JunG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521].

2 Epd. S. Al

206 DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (2) [Augsburg: Silvan Ottmar 1535]; DERS., Ain
nutzliche trostliche und kurze underrichtung (3) [Augsburg: Silvan Ottmar 1539, Valentin Ottmar 1563;
Strassburg: Wendelin d. A. Rihel 1535; Innsbruck: Rupprecht Holler 1562].

%7 KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schénsberger, 12. Oktober
1521].

%8 Seine Beweggriinde zum Verfassen dieser Pestschrift stellte der Autor in der Einleitung folgendermalpen dar,
S. A ll: Hab ich bedacht umb empfangmer guthait meinen guten giinnern und freunden danckpar zu sein in disen
schweren zeytten und leiiffen unnserer stat Augspurg/ einwonern zu trost und hilff/ ain nutzlichen und trostlichen
underrichtung zugeben/ wie sich mdnigklich in disen erschtockenlichen zeytten und leiiffen halten soll.

% Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535].
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Augsburger Gesundheitsmarkt wihrend der Pestzeit hinweisen wollten®. Obwohl ihre
Pestlehre jedem anzubieten ist, wer klag/ wie doch kain gelerter ehrliebender billicherweyf
haben mag/ ab diesem unserm schreiben hat, wollten sie mit ihrem gelehrten Werk doch vor
allen verstendigen/ und sonderlich vor unserer Oberkait/ willig und berayt sein®**. Damit sind
vor allem die anderen Augsburger Mediziner und die Biirgermeister mit dem stddtischen Rat
angesprochen, die gemeinsam zwei Grundziele wihrend der Pestausbriiche anstreben sollten:
Einddmmung der Kurpfuscherei auf dem Gesundheitsmarkt in Augsburg und Beachtung der
medizinischen Grundsétze von Hippokrates (um 460 v. Chr. - um 370 v. Chr.) und Galen (um
129 n. Chr. - um 216 n. Chr.) in der Behandlung der Pestkranken.

In der Vorrede ihrer Abhandlung erkldren die Doktoren ausfiihrlich, warum sie
bisher noch keine Pestschrift fiir den gemainen man drucken lieBen und welche Griinde sie
jetzt dazu veranlassten. Nach ihrer Uberzeugung war es bislang ihrerseits nicht notig, die
Pestlehre schriftlich mitzuteilen, weil in Augsburg schon lidngst zahlreiche Pestschriften von
hochgelehrten Arzten wie z.B. Ambrosius Jung erschienen seien und jedermann daraus viel
iiber die Pest lernen konne. Trotzdem handeln ihrer Ansicht nach etliche Leute gar
leichtsinnig und so an kainerlay getrewer underrich benugig/ allain zum verspotten und
affterreden genaigt seind/ solchs und anders unverniinfftigklich verachten®*?. Die meisten
Verfehlungen betrafen dabei den Gebrauch von Arzneien, was die Stadtérzte auch bei allen
anderen Krankheiten stindig beobachteten. Wenn sich solche Missstdnde nur aus der reinen
Unwissenheit der Leute ergében, ertriigen es die Mediziner geduldig, weil der unverstand des
gemainen mans zu mehrern thail dieser zeyt ungewarnet will sein/ dann durch fiirwitz will ain
yeder sein weys behalten?’®. Solches Vergehen entstiinde aber in Augsburg gerade dadurch,
dass einige Betriiger den einféltigen und unverstindigen Leuten viele Arzneien anpriesen, die
sie weder aufgrund glaubwiirdiger Schriften noch gesammelter Erfahrung herstellten, weshalb
sie den Kranken grofle Schdden an Leib und Leben zufiigen kdnnten. Dabei sollte man auch
bei der Pestkrankheit die Anwendung innerlich wirkender Medikamente immer von der
entsprechenden Behandlung der Beulen begleiten lassen. Daher séhen sie sich als Augsburger
Stadtdrzte aufgrund ihrer Verpflichtungen, die sie der stddtischen Obrigkeit schuldig seien,
dazu veranlasst, solche Missstinde nicht ldnger zu dulden und einen Bericht dariiber

zusammenzustellen.

29 Der Untertitel dieser Pestschrift lautet: Mit kurtzer widerlegung erlicher grober einfallender irsal/ so sich bey
uns wider der alten schrifft und gegriindete ursachen zutragen.

2L Ebd. S. Allv.

22 Ehd. S. AL

S Ebd. S. Allv.
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Die Doktoren riefen in ihrer Schrift alle Stadtbewohner dazu auf, dass sie sich mutwilliger
unverstandner fiirwitz/ solcher gewinnsichtiger und newgelerten artzet/ unter denen auch vil
far ungelernt landstreicher/ mussig standen®“. Bei einer Pesterkrankung sollten sich die
Menschen zum Zwecke der Behandlung und Hilfeleistung nur an jene Arzte wenden, die umb
alle ire gethone hendel wissen/ und kiinnen genugsame und glaubwirdige verantwurtung
darthun®*®,

In den medizinischen Grundlagen ihres Traktates stiitzten sie sich nicht auff ettlich new
practiken und unansechlich lerer/ sonder auff die eltesten/ als Hyppocratem und Galenum/
auch ander so inen nachgevolgt*®. Fiir die Augsburger Stadtiirzte galten nimlich Hippokrates
und Galen als die hochsten Autorititen in der Medizin. Sie stellten jedoch fest, dass deren
Schriften in letzter Zeit weniger studiert wiirden, was sie mit dem vorreformatorischen
Zustand in der Theologie verglichen. Man bevorzuge nédmlich auf der Kanzel und in der
Schule die spdteren Autoren und vergesse dabei die Bibel bzw. die alten Autoritdten. Dasselbe
geschehe in der Medizinlehre, wo man mit aines Arabischen Machumetischen schreibers
gethon auch den maisten thail mit ettlicher newer Welschen schreyber Kreiiter buchlen/ und
geschwitzigen practiken und disputieren umbgangen/ und hat daneben Hippocratem,
Galenum, Dioscoridem unter der banck lassen ligen/ die man doch fiirnaemlich hat wissen
und lesen sollen’.

Aus diesem Grund versahen die Doktoren ihr Traktat reichlich mit gelehrten Ausfiihrungen
und Marginalglossen zu den Werken von Galen und Hippokrates, weil sie wussten, das dem
gemainen hauffen artzt der Galenus unbekannt ist/ und deren etlich nit wissen in welchem
buch er von disem oder jhenen schreibt/ vor den gelerten drzten bedorfft es sich nit**®. Auf
diese Weise beanspruchten die Stadtdrzte, andere studierte Mediziner dazu anzuleiten, dass
sie ihre Heilkunst vornehmlich auf die &ltesten medizinischen Autoritidten und nicht nur auf
deren spétere Nachfolger stiitzen sollten.

Dariiber hinaus wollten sie ebenso die Augsburger Wundirzte, zu deren Aufgaben die
Behandlung der dufleren Pestzeichen gehorte, in der Pestlehre unterweisen. Im Abschnitt {iber
die Beulen und Blattern ermahnen die Doktoren daher ausdriicklich dazu, die Pestbeulen nicht
so spit wie andere Arten von Abszessen zu 6ffnen. Die Stadtirzte konstatierten namlich, dass

die Wundérzte darin in der Heilkunst viele Fehler veriiben. Diese Unzulénglichkeiten in der

214 Ebd
215 Epg.
28 Epd. S, F v,
27 Epd. S. A IVv.
28 Epd. S. D llv.
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Wundarznei entstiinden vornehmlich dadurch, dass nit ain yeder die erfarung/ unnd der
wenigest thail etwas gelesen hab®*®.

Aus diesem Grund richteten sie einen direkten Aufruf an die Augsburger Wundarzte: derhalb
unser fleissig bitt/ ain yeder dem es zugehort/ wolle dises mit fleyf lesen/ und gedencken was
er seinen ehren/ Got und dem ndichsten schuldig sey/ Ndamlich das er dem ndchsten diene wie
er wolt das ime mit aller vernunfft und kunst gedienet wurde. Derhalben wéllen wir wenig/
und das grund in der schrifft ursachen und erfarung hat/ schreiben/ damit mans dest baf
mercken/ und sich darnach richten kiinde/ unnd das alles auf dem grund Galeni und
Hippocratis??’. Die von den vier Augsburger Doktoren aufgezeichnete Pestschrift war also
auch als Lehrbuch fiir alle anderen Mediziner konzipiert, mit dessen Hilfe sich diese die auf
den Grundsétzen von Hippokrates und Galen basierende Pestlehre aneignen sollten. Durch die
Drucklegung ihres Pesttraktates wollten die Augsburger Stadtirzte daher sowohl ihren
Expertenanspruch unter allen Medizinern Offentlich hervorheben als auch die stiddtische
Obrigkeit zu weiteren Mapnahmen gegen die Kurpfuscher auffordern.

Wihrend der Pestepidemie von 1547 wurde vermutlich auch ein Pesttraktat des
Augsburger Stadtarztes Wolfgang Talhauser zum Druck gelegt. Dariiber berichtet Johannes
Vogt der Jingere aus Wien in der Vorrede zu der von ihm vorbereiteten Ausgabe der
Pestschrift von Doktor Matthias Boham von Neuhaus®”’. Talhauser war dabei nicht der
einzige Autor seines medizinischen Werkes, sondern verbesserte und ergénzte lediglich die
friiheren Werkausgaben von BSham®%. Zur erneuten Drucklegung dieses Buches, dessen
Exemplare in Augsburg nicht mehr erhéltlich waren, bewegten Talhauser vor allem die darin
enthaltenen ausfiihrlichen Erdrterungen iiber die rechtzeitige Erkennung des pestilenzischen
Fiebers. Der direkte Anlass dafir waren nidmlich die 1547 ausbrechenden

Meinungsverschiedenheiten unter den gelehrten Arzten, ob das zu Augspurg/ der Gebrechen/

29 Epd. S. F .

220 Ep,

221 BoHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt
von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und
erginzt von Wolfgang Talhauser um 1547]. Zur Datierung des Werkes von Talhauser dient sowohl der folgende
Hinweis in der Vorrede von Johannes Vogt dem Jiingeren, S. A Iv: vor etlich und zwaintzig jarn zu Augspurg
nach dem Schmalkaldischen Krieg gebessert/ und wider zu Trucken verordnet durch D. Wolfgang Talhauser/ in
grosser not allenthalb dazumal sterbender leiiff halber getruckt wie auch die auf dem nichsten Blatt abgedruckte
Vorrede von Talhauser zu seiner Ausgabe der Pestschrift.

222 Aufgrund der Informationen in der Vorrede von Johannes Vogt dem Jiingeren und in der von Talhauser kann
man die folgenden fritheren Druckausgaben dieses Textes festlegen: um 1529 — verfasst und gedruckt in
Wittenberg von Doktor Matthias B6ham vom Neuhaus; um 1540 — Ausgabe von Doktor Johannes Vogt (Vater
von Johannes Vogt dem Jiingeren, der Pestarzt in Ulm).
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daran doch mancher stirbt/ nicht die rechte Pestilentz miig genennet werden®®. Die
rechtzeitige Pestdiagnose wurde damals insbesondere dadurch erschwert, dass besonders viele
Kranke in der Anfangsphase der Krankheit noch keine sichtbaren Pestbeulen im Korper
hatten. Dann aber stellte sich endgiiltig heraus, dass es sich um eine Pestepidemie handelte.
Daher beschloss Talhauser, dieses Pestbuch zu verdffentlichen, darmit sich gemain man/ so in
der Ertzney nit gestudiert hat/ dieweil wisse zuhalten/ biff mit der zeyt die gelerten der sachen
ains werden/ was allhie fiir ain Sucht undter dem gemainen man umbgange, (...) ehe das die
Sucht iren rechten namen bey den geleerten iiberkomme/ dan es wurde sunst dieweil
manchem zu kurtz geschehen®?*.

Die zogerliche Aufnahme der notwendigen Behandlung bis zu dem Zeitpunkt, an dem die
ersten dulleren Krankheitszeichen am Korper auftraten, bedeutete nicht nur geringere Chancen
fir die Genesung der Kranken, sondern fiihrte auch dazu, dass ainer nach dem andern
vergyfftet wirdt. AuBBerdem konnten auch viele Personen, wie es nun gnug in erfarnuf ist, an

225 Aus diesem Grund war fiir Talhauser die

der Pest sterben, denen gar kain zaichen auffert
rechtzeitige Selbstdiagnose vor dem Auftreten der &uPeren Pestzeichen von grofiter
Bedeutung. Demzufolge finden sich schon im ersten Kapitel dieser Pestschrift genaue
Erlauterungen zur erkandtnus des pestilentzischen Fiebers mit allen zaichen und umbstdnden/
verstendiger/ weder vor/ beschriben wirt/ damit ain yeder wisse/ so bald er sich beschwdret
befindet/ ob ettwas von solchem Fieber an im sey oder nit?%°.

Mit Hilfe einer derartigen Unterweisung iiber die Beschaffenheit des ,,pestilenzischen
Fiebers® und die anderen frithesten Pestsymptome sollten alle Augsburger Stadtbewohner
dazu beféhigt werden, leichter eigene Erkrankungen zu erkennen und sofort danach die
notwendige Behandlung aufzunehmen. Zu diesem Zweck wurden zwei Holzschnitte mit
griindlichen Ausfithrungen {iber die Pestbeulen hinzugefiigt (Abb. 11), die vermutlich
Talhauser selbst erarbeitete. Der Werkausgabe von Talhauser liegt also in erster Linie die Idee

eines medizinischen Werkes zur besseren Selbstdiagnose der Pest zugrunde.

22 BoHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt
von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und
erginzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. A ll.

224 Eb.

5 Epd. S. A llv.

% Ebd. S. A ll-11v.
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Abb. 11: Darstellung der todlichen und heilbaren Apostemata und Blattern bei einem
Pestkranken, in: BOHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte
vnderricht [Augsburg: gedruckt von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von

Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergénzt von Wolfgang Talhauser um
1547]

69


http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=nutzliche
http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=vnnd
http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=gemainen
http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=Man
http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=gegr%D3ndte
http://gso.gbv.de/DB=2.1/SET=2/TTL=2/PRS=HOL/MAT=/NOMAT=T/CLK?IKT=1016&TRM=vnderricht

4. Augsburg als Druckort fiir die Pestschriften auswirtiger Autoren

AuBer den Werken der Augsburger Doktoren wurden auch zahlreiche Pestschriften von
auswirtigen akademischen Arzten in Augsburg gedruckt, die schwerpunktmiBig in den

Dreilliger Jahren des 16. Jahrhunderts erschienen. Im Jahr 1533 publizierten hier zwei

Doktoren aus Ingolstadt: Johannes Agricola®’

228

und Michael Fencken, Ordinarius an der
Universitdt zu Ingolstadt®”, ihre medizinischen Pestwerke. Auch zwei Memminger Arzte,
Doktor Adam Zwicker?®® und Doktor Ulrich Wolfhart?°, lieBen 1537 und um 1540 ihre
Pestschriften in Augsburg auflegen. AuBlerdem erschienen zwei Pestregimente von Doktoren
aus den groBten Nachbarstidten: 1520 von Johannes Stocker, einem Ulmer Stadtarzt®' und
um 1530 von Doktor Johannes Magenbuch aus Niirnberg®*2. 1522 druckte man in Augsburg
ein Traktat von dem damals in Miinchen titigen Doktor Alexander Seitz** und 1533 eine
Pestschrift von Marcus Deas Veringer, Stadtarzt in Neumarkt?®*. Dagegen wurden im Jahr
1531 sowohl ein Regimen sanitatis mit einem Kapitel iiber die Pestlehre von Luis Lobera de
Avila in der deutschen Ubersetzung von Doktor Michael Krautwadel aus Landsberg® als
auch ein Arzneibuch mit einigen Rezepten fiir Medikamente gegen die Pest vom
bischéflichen Augenarzt zu Dillingen Bartholomeus Vogter®® herausgegeben. Dariiber hinaus
wurden in Augsburg auch die Werke von Arzten aus weiter entfernt gelegenen Stidten
aufgelegt: 1512 ein kleines Pestbuch von Andreas von Uberlingen®’, 1518 ein Pesttraktat von
Doktor Johannes Engel aus Wien?*®, 1525 ein anonymes Werk, das vom Autor seinen Herren
und Biirgern in Ziirich gewidmet wurde?®® und 1534 eine Pestschrift von Doktor Michael
Milchtaler aus Schwaz®®®. Augsburg als Druckort und Buchmarkt fiir medizinische Texte

hatte also auch bei auswirtigen Arzten einen exzellenten Ruf.

227 AGRICOLA, Ain griintlicher fleissiger auBzug [Augsburg: Philipp Ulhart, 10. Mirz 1533].

228 EENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander Weipenhorn 1533].

22% 7ZWICKER, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung [Augsburg: Silvan Ottmar 1537].

20 \WOLFHART, Ain kurtzer Bericht [Augsburg: Philipp Ulhart um 1540].

21 STOCKER, Ain Regiment fiir die Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm/Marx Wirsung 1520].

82 MAGENBUCH, Ain niitzlichs vnd Bewaerts gemains Regiment [Augsburg: Philipp Ulhart d. A. um 1530].

3 SEITz, Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschof der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15.
Februar 1522].

234 \/ERINGER, Ein kurtz niitzlichs Regiment [Augsburg: Heinrich Steiner 1533].

%5 | 0BERA DE AVILA/KRAUTWADEL, Ein nutzlich Regiment der gesundtheyt [Augsburg: Heinrich Steiner 1531].
%6 \/0GTER, Ajn nutzlich vnnd notwendigs Artzney Buechlin [Augsburg: Philipp Ulhart 1531], S. 66-67.

7 ANDREAS VON UBERLINGEN, Pestilentzbiichlin [ Augsburg: Johann Otmar, 27. Oktober 1512].

238 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung, 4. November 1518].

29 ANONYMUS, Ain regiment wider Die Pestilentz [Augsburg: Johannes Schénsberger um 1525].

29 MILCHTALER, Ain Kurtz vnd notwendig vnderricht vnd Regiment [Augsburg: Heinrich Steiner 1534].
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5. Lesepublikum der medizinischen Buchdrucke

In allen Augsburger Druckereien wurden bis zum Jahre 1555 insgesamt 174 medizinische
Schriften aller Art gedruckt, was 39,6% der gesamten Buchproduktion im Bereich des

241 Darunter bildete die

“naturwissenschaftlichen Schrifttums in Augsburg entspricht
Medizin die wichtigste Untergattung. Die Augsburger Drucker verdffentlichten nur selten
lateinische Werke in Eigeninitiative, weshalb deren Anteil bei knapp zehn Prozent aller
»Naturwissenschaften® liegt. Daraus ist ersichtlich, dass das Programm der Augsburger
Offizinen primér auf Biicher zur Wissensvermittlung fiir den Laien fokussiert war.

Gleiches gilt auch fiir die Drucklegung der Augsburger Pestschriften. Abgesehen von einigen
lateinischen bzw. solchen Texten, die gleichzeitig fiir ein Fach- und Laienpublikum
vorgesehen waren®?, ist in den deutschsprachigen Pestdrucken bis 1550 vorrangig der
gemeine man als erwiinschter Leserkreis angegeben. Das Hauptziel der gedruckten
Pestschriften bestand also darin, breiten Bevolkerungsschichten die notwendige Aufklérung
tiber die Seuche zu vermitteln, weil solich artzney und hilff dem gemaynen man verborgen

243 Daher stellten die Autoren die Grundsitze ihrer Pestlehre zusammen

244

und unwyssent bleibt
auf das kiirzest/ damit man sich/ sovil natiirlich ist/ miig verhieten”"". Dariiber hinaus kann
man insbesondere in der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts bei den Autoren und Druckern
eine gropere Sorgfiltigkeit feststellen, wenn es um die iibersichtlichere Strukturierung und
bessere  Verstidndlichkeit ihrer Bilicher ging. Mittels {iiberschaubarer Register,

Kapitaliiberschriften oder gedruckter Marginalien mit kurzen Inhaltsangaben wollten sie die

21 KuNAST, Buchdruck, S. 246-247.

2 \/or allem OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp
Ulhart 1535]. Auch in STEINHOWEL, Biichlin der ordnung [Ulm: Johannes Zainer von Reutlingen, 11. Januar
1473] wird die Lektiire des Werkes auch jungern willigen meister der scherer, die noch nit gantz in wund ertzney
geubet synd empfohlen; Ahnlich in SEITZ, Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschoB der Pestilentz
[Augsburg: Otmar Silvan, 15. Februar 1522] werden einige Kapitel direkt an das gelehrte Lesepublikum
gerichtet, S. 150: In diesem capitel/ beger ich nit leer zu geben/ den wonwitzigen/ keibstrettigen koepffen/ aber
disen/ wie ir/ die mit menschlicher art bas erleiicht sein/ darumb wissen und glauben entlich etlich lobsam
artickel von den hochgelerten griintlich beschriben; S. 195: Das bevilh ich dem barbierer/ aber die warhait zu
sagen/ wiirt dem menschen/ zu gfaerlichem tod herinn vil geirt/ und in zwen weg.

3 ANONYMUS, Ain regiment wider Die Pestilentz [Augsburg: Johannes Schénsberger um 15257, S. A Iv.

24 JUNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. A Il. Die
dhnlichen Aussagen auch z.B. in KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans
Schonsberger, 12. Oktober 1521], S. C IV: ich hett im willen vill meer darvon zu schreyben/ ich besorg aber/ es
maochte den lesern verdriefligkait bringen oder in FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander
Weipenhorn 1533], S. A lIV: in fiinff sondere Capitel getailet/ welliche ich kiirtzlich/ als vil die materi erleyden
mag/ schlechtlich/ gemainlich/ nicht mit scharpfer/ tapffer/ verborgner schrifft/ oder vil allegationen/ dem
gemainenen mann zu gut.
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Zuganglichkeit und den Gebrauch derartiger Biicher erh6hen, um dadurch ein moglichst
breites Publikum zu erreichen®®,

Um Auskunft iiber die iiblichen Preise fiir Pestschriften geben zu konnen, kann leider nicht
auf Preislisten 0.4. Quellenmaterial zuriickgegriffen werden, da solches nicht iiberliefert ist.
Man kann aber aufgrund der von Georg Krapff, dem Ingolstddter Buchbinder und —héndler,
erhaltenen Rechnungen {iiber seine Einkdufe in Augsburg bei dem Grof3sortimenter Wolfgang

246 Aus seinen

Préunlein einige Einblicke in die Preise der medizinischen Schriften gewinnen
Rechnungen fiir die Jahre 1529-1530 geht ndmlich hervor, dass er fiir gedruckte Arzneibiicher
folgende Summen ausgeben musste: 6 Artznei fleugaufs — 4 Schilling, 1 Arznei buchel schoner
- 2 Kreuzer und 4 artznei buchlen - 1 Schilling. Im Durchschnitt bezahlte Krapff also
zwischen einem bis zu drei Kreuzern pro Arzneibuch®*’. Dabei muss man aber unterstreichen,
dass es sich hier um die Buchpreise aus dem Zwischenhandel handelt, in denen keine
Buchbinderkosten sowie der zusétzliche Gewinn aus dem Buchhandel miteingerechnet waren.
Um die erforderlichen Ausgaben der Zeitgenossen fiir den Einkauf einer gedruckten
Pestschrift einschédtzen zu konnen, ist es auch notwendig, die Preise fiir die iiberlieferten
Buchdrucke in Relation zu ihrem Umfang zu stellen. Zu diesem Zweck ist die
Zusammenstellung von Hans-Jorg Kiinast fiir einige Druckschriften aus den Jahren 1466-
1536 sehr aufschlussreich, in der die Endabnehmerpreise und die Kosten aus dem
Zwischenhandel pro Druckbogen miteinander verglichen wurden®*. Die Preise pro Bogen im
Zwischenhandel betragen demnach zwischen 0,23 bis 0,90 Pfennig und nur fiir ein Werk
belaufen sich die Kosten auf 6,67 Pfennige pro Bogen. Die Endabnehmerpreise fiir die
billigsten Druckschriften liegen dagegen bei 1,5 bis 2,1 Pfennigen pro Bogen, wobei fiir das
teuerste gedruckte Buch pro Bogen 16,4 Pfennige gezahlt werden mussten.

Weil die Pestschriften in der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts vor allem fiir den gemeinen
man vorgesehen waren und anscheinend auch preiswert gedruckt werden konnten, ist von ca.
zwei Pfennigen pro Bogen fiir solche Werke auszugehen. Bei einem Umfang zwischen 10 und
20 Foliobogen war eine Druckschrift von der Pestlehre fiir ungefahr 20 bis 40 Pfennige (5 bis
10 Kreuzer) im Endhandel erhiltlich. Die medizinischen Einblattdrucke konnten dagegen fiir

einige wenige Pfennige von den Zeitgenossen angeschafft werden.

5 \/gl. FEUERSTEIN, Im Druck, S. 32.

24 KUNAST, Buchdruck, S. 190-192.

7 Diese Rechnungen sind nach zwei spitmittelalterlichen Miinzensystemen zusammengestellt, die in der ersten
Hilfte des 16. Jahrhunderts noch gleichzeitig in Augsburg gebraucht wurden: nach dem Pfund (1 Pfund = 20
Schilling = 240 Pfennige) und nach der im Jahr 1396 eingefiihrten Leitwdhrung Gulden (1 Gulden = 60
Kreuzer). Das Verhiltnis der Recheneinheiten stellt sich in diesen Rechnungen folgendermafen dar: 1 Gulden =
20 Schilling = 60 Kreuzer = 240 Pfennige. Dazu vgl. in: GEFFCKEN, Miinze(n), S- 670.

2% KuNAST, Buchdruck, S. 193-195.
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In diesem Zusammenhang ist ein kurzer Blick auf die damaligen Einkunftsmoglichkeiten in
Augsburg sehr hilfreich. Die Durchschnittsgehilter der einfachen Tagelohner, die in den
Quellen als Recher bezeichnet werden, weil sie mit ihrer rechten Hand arbeiten, beliefen sich
in dieser Zeit auf etwa 6 bis 10 Kreuzer pro Tag®?®. Fiir den Kauf eines preiswerteren
Pestdruckes  musste  ein  Tagelohner  demzufolge  ecinmalig sein  tégliches
Durchschnittseinkommen aufwenden. Hinsichtlich eines solchen Verhéltnisses zwischen
Einkiinften und Buchpreisen scheint es durchaus moglich, dass auch die stddtischen
Unterschichten finanziell imstande waren, derartige medizinische Gebrauchsschriften
anzukaufen. Dabei stand den Zeitgenossen eine grope Auswahl von gedruckten Pestschriften
zur Verfiigung, die in verschiedenen Druckformen von Einblattdrucken, {iber Regimina
sanitatis mit dem Abschnitt {iber die Pest bis hin zu selbstindigen Werken {iber die Pestlehre
auf dem Augsburger Buchmarkt angeboten wurden. Die Stadtbewohner konnten daher fiir
ihre Vermogensverhiltnisse oder ihr Bildungsniveau geeignete Druckschriften erwerben.

Auf eine breite Rezeption der Pestschriften in Augsburg weisen auch die Wiederauflagen
einiger Bilicher hin. Dabei wurden viele Werke nicht ausschlieflich wegen des
Seuchenausbruches in den Jahren 1494, 1521, 1535 oder 1547 in Augsburg gedruckt, sondern
sie erschienen hédufig auch, wenn die Pest nur in anderen Orten pridsent war. Diese
Gegebenheiten bestitigen die groPe Beliebtheit medizinischer Ratgeber und lassen auf ein

relativ grofes Lesepublikum derartiger Druckschriften schlieen.

249 KELLENBENZ, Wirtschaftsleben, S. 295-297.
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IV. Grundsitze der medizinischen Pestlehre

In Augsburg ldsst sich seit den Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts ein umfangreiches
medizinisches Gebrauchsschrifttum nachweisen, auf das die Zeitgenossen zugreifen konnten.
Dieser Umstand begiinstigte die Verbreitung der Medizinlehre unter der Augsburger
Stadtbevolkerung. Im Zusammenhang damit stellt sich im Folgenden die Frage, welchen
Diskurs iiber die Pest die damaligen Mediziner in ihren Werken vermitteln konnten. Anhand
der oben dargestellten Pestschriften wird erldutert, aufgrund welcher Denkformen und
Wahrnehmungen die medizinische Pestlehre bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts formuliert
wurde. Der Schwerpunkt der Analyse liegt dabei vor allem auf den Traktaten der Augsburger
Doktoren, die die stidtische Pestbewéltigung in Augsburg entscheidend mitpréigten. Bei einer
detaillierten  Auswertung der Pestschriften 1ldsst sich konstatieren, dass diese
Gebrauchsschriften bei Form und Einteilung des Textstoffes weitgehende Gemeinsamkeiten
aufweisen. Abgesehen von den medizinischen Pestblittern, die in kurzer und einheitlicher
Form einen grundsitzlichen Maflnahmenkatalog gegen die Pest prisentieren, kann man in den
meisten Pestschriften deutlich drei getrennte Grundteile iiber die Atiologie, Prophylaxe und
Therapie unterscheiden. Zuerst werden fast immer theoretische Aspekte iiber die Ursachen
der Pest behandelt, die jedoch in den praxisorientierten Texten auf die wichtigsten Aspekte

beschriinkt bleiben®

oder lediglich in den Kapiteln iiber die medizinischen MafBBnahmen kurz
eingestreut werden®. Dann folgen Anweisungen zur Prophylaxe in der Pestzeit und zuletzt
zur Therapie der Pestkranken. Obwohl die GroBe der einzelnen Teile abhdngig von den
Absichten der Autoren manchmal sogar betréchtlich variieren kann, wurden alle Pestwerke

gewohnlich nach demselben Gliederungsmuster zusammengestellt.

0 Hier z.B. alle Ausgaben der Pestschriften von Ambrosius Jung aus dem 16. Jahrhundert: JUNG, Ain nutzliche
trostliche und kurze underrichtung (1-3) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521, 1535, 1539; Valentin Ottmar 1563];
auch BOHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: Philipp
Ulhart, bearbeitet und ergénzt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570].

»1 ANONYMUS, Ain regiment wider Die Pestilentz [Augsburg: Johannes Schonsberger um 1525] oder
WOLFHART, Ain kurtzer Bericht [Augsburg: Philipp Ulhart um 1540].
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1. Das antike Medizinkonzept: Hippokrates, Galen und ihre arabischen Nachfolger

In allen ausgewerteten Pestschriften kann man generell feststellen, dass sie ausnahmslos auf
den gleichen medizinischen Grundsétzen basieren. Als theoretische Grundlage der damaligen
Pestlehre galt das antike Medizinkonzept von Hippokrates und Galen. Daneben waren auch
ihre arabischen Nachfolger von grofler Bedeutung, unter denen Avicenna (arab. Ibn Sina, 980
- 1037) mit seinem haufig zitierten Werk tiber die Fieberlehre (Canon, Lib. IV, Fen 1) der
wichtigste Platz zukam. In einigen Pestschriften beziehen sich die Autoren direkt auf ihre
jeweiligen medizinischen Autoritdten, wodurch sich zwei allgemeine Tendenzen erkennen
lassen. Zum Ersten ist die Gruppe von Texten zu unterscheiden, deren Autoren sich in ihren
Ausfithrungen schwerpunktméfig auf die dltesten Mediziner beriefen, von denen aber
bevorzugt Galen angefiihrt wurde®?. Die zweite Gruppe von Autoren bevorzugte dagegen das
medizinische Oeuvre von Avicenna, der von ihnen zuweilen als ,,Fiirst der Arzte* gepriesen
wurde?3. Neben Avicenna sind in den Augsburger Pestschriften noch vereinzelte Beziige auf
zwei andere arabischen Autoren, Rhazes (um 864 - 925) und Albumasar (um 787 - 886)
anzutreffen®™*,

Dabei ist anzumerken, dass bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts das Schrifttum von Avicenna
unter den gelehrten Arzten breiter rezipiert wurde als die Werke antiker Mediziner. Auf
diesen Zustand weist schon Arnold Klebs in seiner Untersuchung iiber die Pestinkunabeln
hin®°. Diese Bewertung stimmt aber auch weitgechend mit der zeitgendssischen
Wahrnehmung, die Rezeption des medizinischen Wissens betreffend, iiberein. Die
Augsburger Stadtirzte wiesen namlich in ihrer Pestschrift darauf hin, dass dem gemainen
hauffen artzt der Galenus unbekannt ist oder dass in der artzney ist man etwan mit aines

Arabischen Machumerischen schreibers gethon®®.

%2 Hier vor allem OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg:
Philipp Ulhart 1535]; Auch in AGRICOLA, Ain griintlicher fleissiger auBzug, [Augsburg: Philipp Ulhart 10.
Mirz, 1533]; VERINGER, Ein kurtz niitzlichs Regiment, [Augsburg: Heinrich Steiner 1533]; WOLFHART, Ain
kurtzer Bericht [Augsburg: Philipp Ulhart um 1540].

23 STEINHOWEL, Biichlin der ordnung [UIm: Johannes Zainer von Reutlingen, 11. Januar 1473]; KLAINMULLER,
Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober 1521]; ENGEL, Tractat
von der Pestilentz Joanni [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518]; FENCKEN, Ain
gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander Weipenhorn 1533]; SEITZ, Ain schoener Tractat von dem
Saturnischen gschof3 der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15. Februar 1522].

%4 Dagegen werden im ersten gedruckten deutschsprachigen Pestbuch von Steinhéwel noch andere arabische
Autoren kurz erwahnt: Hali ibn Ridwan, Averroes, Serapion, Mesue und Isaac. Vgl. SUDHOFF, Der Ulmer
Stadtarzt, S. 204-205.

2 K| EBS, Geschichtliche Untersuchungen, S. 86, 98.

% OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. D llv.
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Trotz dieser Differenzen muss aber betont werden, dass eine deutliche Bevorzugung von
antiken oder arabischen Gelehrten fiir die Grundséitze der Pestlehre keine gewichtigen

Konsequenzen hatte?’

. In beiden Féllen blieben die medizinischen Prinzipien immer gleich.
AulBlerdem wurden bisweilen die arabischen und antiken Gelehrten parallel herangezogen und
nebeneinander zitiert. Die Augsburger Stadtirzte, deren Pestschrift vornehmlich auf den
dltesten medizinischen Autorititen basiert und mit reichlich Zitaten von Galen und
Hippokrates versehen ist, lehnten das Schrifttum der arabischen Mediziner keinesfalls
kategorisch ab, sondern beriefen sich auch mehrmals auf das Werk von Avicenna. VVon den
zeitgendssischen Medizinern schitzten sie dagegen Johannes Manardus (1462-1536) aus
Ferrara sehr, der hochgelert artzet zu unsern zeyten/der in allen kiinsten und sprachen hoch
erfarn®®, wie auch ihren achtbarn hochgelerten (...) herren und guten freiind Ambrosius

Jung®®

. In den Augsburger Pestschriften sind ebenfalls einige kurze Beziige auf andere antike
Denker wie z.B. Platon, Aristoteles, Augustinus, Ptoleméus, Dioscorides oder Alexander
Benedictus anzutreffen, die aber meistens nur in den akademischen Ausfiihrungen zum
Thema Astronomie kurz Erwidhnung finden.

Im Allgemeinen ist also in allen Pestschriften eine starke Anlehnung an die Tradition
zu konstatieren, deren Quelle aus der galenisch-hippokratischen Medizin entspringt. Diesem
altertimlichen Krankheits- und Gesundheitskonzept liegt die Vorstellung zugrunde, dass sich
die Krankheitsursachen vornehmlich in den fliissigen Substanzen des Korpers befinden®®.
Die korperliche Beschaffenheit des Menschen besteht demnach aus vier Siften (Humores):
Blut, Schleim, gelbe und schwarze Galle, denen vier Elemente: Luft, Wasser, Feuer und Erde
entsprechen und die demgemill die primdren Qualitdten Feuchtigkeit, Kalte, Warme und
Trockenheit besitzen. Diese Fliissigkeiten werden, so die Vorstellung, von Natur aus in einem
dauerhaften Mischungsverhéltnis fiir jedes Individuum festgelegt, wodurch die korperliche
Konstitution eines Menschen grundlegend bestimmt ist. Abhédngig von den jeweils aus der
individuellen Zusammensetzung der Korperséften hervorgehenden Qualitdten kann man vier
grundsitzliche Menschentypen unterscheiden: Sanguiniker (Blut), Choleriker (gelbe Galle),

Melancholiker (schwarze Galle) und Phlegmatiker (Schleim).

%7 Sjehe den Teil iiber die astronomischen Ursachen der Pest, S. 80-81.

%8 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. A lll.

S Epd. S. Al

%0 7ur antiken Viersiftelehre auch als Humorallehre bezeichnet vor allem in: MULLER, Humoralmedizin;
SCHONER, Das Viererschema; SIEGEL, Galen's System. Allgemein zur gelehrten Medizin im Mittelater am
Beispiel der Pariser Universitdt im 14. und 15. Jahrhundert: JACQUART, La médecine médiévale.
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Wenn nun aber diese ausgeglichene natiirliche Mischung der Korperfliissigkeiten wegen einer
Storung ins Ungleichgewicht geriete, kime es dadurch zu einer bestimmten Erkrankung, die
sich in Funktionsstorungen der Kdrperorgane dullere. Die Krankheiten werden also als ein
widernatiirlicher Zustand des Korpers gedeutet, der vornehmlich durch eine verderbliche
Verdanderung der Korpersifte verursacht werde. Der erkrankte Korper wire dann in einer
Abwehrreaktion bestrebt, die {berfliisssigen Sifte und die krankmachenden Stoffe

auszustofen, um dadurch das zerstorte Gleichgewicht wieder herzustellen.

2. Atiologie der Pest und Vergiftung der Luft

Fiir die Erarbeitung des medizinischen Pestkonzeptes im Spitmittelalter und in der Frithen
Neuzeit war, wie bereits im vorhergehenden Kapitel erortert wurde, die antike Medizinlehre
essenziell. Zum besseren Verstdndnis der damaligen Vorstellungen iiber die Pest ist es
zundchst lohnenswert, drei zeitgendssische Definitionen der Seuche aus den Augsburger
Pesttraktaten im originalen Wortlaut zu verfolgen. Die vier Stadtirzte in Augsburg stellten die
folgende Auslegung der Pestseuche in ihrer Schrift auf: Die Pestilentz ist ain fiebrige/
vergiffte/ auch befleckende kranckhait und feiilung des hertzens/ bluts und gaister so im
hertzen seind/ anfengklich und nachfolgend aufgetaylt durch die austreybende krefft des
hertzens in den gantzen leib. Derhalben ervolgt das dise kranckhait nit allain wesentlich dem
blut und gaistern/ sonder auch andern feiichtigkaiten des leibs/ die zu der feiilung
genaigt/anhanget und zu fellt®*.

Deutlich ausdrucksvoller wurde die Pest indes von dem Wiener Doktor Johann Engel
definiert: Pestilentz (...) kumpt zuzeiten aufp dem dampf boser zerstorlicher feiichtigkait/ mit
dem element des luffts vermiischt/ daraus dem lufft kumpt ain unschicklichkait oder
zerstorlichkait/ woelcher lufft dannn also kumpt zu dem hertzenl zerbricht oder verendert die
complex des subtilen bluts der geist und feiichtigkait umb das hertz, die da entziindet werden
iiber die natiirlich hitz und vergiffi/ darnach aufgetailt in den gantzen leib des menschenl/
darauf denn ain pestilentz fieber entspringt. Und alle die menschen die vil solcher boser

zerstorlicher feiichtigkait bey in haben/ seind geschickt zu empfahen die pestilentz%z.

%1 OcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. A llL.

%62 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. A
1.
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Dagegen stellte Doktor Michael Fencken aus Ingolstadt seine klar gefasste Definition der Pest
mit der Absicht zusammen, dass diese auch der gmain mann begreifen mag: Die Pestilentz ist/
als die gelerten bezeugen/ ain vergiftung oder feule des luffts/ die so sie ain leyb befleckt/ vil
menschen vergifften mag (...) Die aller maist/ und gemainst ursach diser kranckhait/ ist der
faul vergifft lufft/ so durch den oren/ und anderer ort des leibs zum hertzen gezogen wirt/
dardurch das hertz/ als ain fiirst aller gelider/ auch des hertzen gaist/ und geblut vergifft/
unnd als dann alle krefft des gantzen leibs mercklich geschwecht/ und zum dickern mal gar
benummen werden®®. Gemi$ diesen Darlegungen liegt also das Wesen der Pest in einer
giftigen Materie, die in den Korper eindringt und primdar das Herz als das zentrale
Korperorgan befleckt. Das verursachte eine allgemeine Vergiftung des Blutes und aller
Flissigkeiten um das Herz, die folglich rasch im ganzen Korper Verbreitung fand. Dadurch
wiirde die Zusammensetzung aller korperlichen Sifte ginzlich zerstért und infolgedessen
erhobe sich das sogenannte pestilenzialische Fieber. Je mehr verdorbene Materie in den
Korper gelange, desto schneller verliefe die Erkrankung.

An dieser Stelle ist festzuhalten, dass die Autoren der analysierten Pestschriften nicht nidher
differenzieren, was fiir ein Stoff genau fiir die Entstehung der Pest verantwortlich ist. Aul3er
Bezeichnungen wie z.B. boser zerstorlicher feiichtigkait, bose eintruckung oder das gifft der
pestilentz wird der Krankheitserreger nicht exakter erfasst, was anschaulich die allgemeinen
Erkenntnismdglichkeiten in der vormikrobiologischen Ara widerspiegelt. Die gelehrten
Mediziner waren sich dagegen in allen Traktaten einig, dass der menschliche Korper diesen
giftartigen Stoff vor allem aus der Luft empfingt. Mit dieser Erkldrung ist bereits die
prinzipielle Deutung der Pest in der damaligen Medizin angesprochen, die immer auf die
Luftvergiftung als wichtigste Ursache hinwies. In der galenisch-hippokratischen Seuchenlehre
wurde diese krankheitserregende Materie als Miasma (griech. midsmata) genannt, worunter

d*®** Die damalige Deutung der

die Verunreinigungen in der Luft zu verstehen sin
Pestkrankheit wird daher in der Forschung meistens als Miasma-Theorie bezeichnet. Die
Mediziner versuchten die pestilenzische Verderbung der Luft zu entschliisseln und stellten in

der Folge verschiedene Erkldrungen iiber den Ursprung dieses Phianomens auf.

263 FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander Weipenhorn 1533], S. A I11-111v.
%% | eveN, Die Geschichte der Infektionskrankheiten, S. 21; DERs., Von Ratten und Menschen, S. 18-19;
DINGES, Seuchen in Mittelalter und Frither Neuzeit, S. 20-21; CORBIN, Pesthauch und Bliitenduft.
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3. Astrologische Deutungen

Die Erklarungen iiber die Einfliisse des Himmels auf den Pestausbruch wurden aus einem
philosophischen Grundsatz der Antike abgeleitet, wonach es ist nichts auff disem erdboden/ es
hat sein anfang/ und sein ursprung aug den hymlen hierab in die welt?®®®. Die Sterne und
Planeten konnten demnach die ganze Welt und alle Dinge regieren, die aus den vier
natlirlichen Elementen bestehen. Aus diesem Grund koénnten die Bewegungen von
Himmelskorpern auch zemynderen und zemeren die vier Elememt/ auch zuverkeren die lifft
und das gewitter/ dardurch sich bewegen kranckhaiten/ und sterbliche zeyt wie dann
yetzunder vor augen seind®®®. Fiir die Entstehung der Pest wiren insbesondere bestimmte
Konstellationen der Planeten Saturn, Jupiter oder Mars verantwortlich, die bei einem
ungiinstigen Sternbild das Luftverderbnis auf der Erde hervorrufen konnten. Johannes Engel
stellte dazu beispielsweise ganz konkrete Beobachtungen an, die auf den Planet Saturn in
Sternzeichen Zwillinge, Waage oder Wassermann als Ausloser der Pestepidemie hinweisen:
Darumb rechte urspriingliche ursach der pestilentz die ich vil und offt erforscht und erfaren
hab ist die/ so Saturnus der bof planet ain feind aller lebendiger creatur mit seinem warn
lauff kumpt under die zaichen Zwiling, Wag oder Wasserman®’. Auferdem kénnten auch
andere astronomische Erscheinungen wie Sonnen- und Mondfinsternis, Kometen oder weitere
ritselhafte Himmelszeichen wie beispielsweise fliiegendig dracken, brinnende fackel oder
springendig gayssen darauf hinweisen, dass in der Zukunft nicht nur Unwetter und Seuchen
geschihen, sondern auch Kriege, neue Propheten oder religioser Aufruhr aufkiimen®®.
Astronomische Phédnomene wurden im Allgemeinen als warnende Vorboten kiinftigen
Ungliicks gedeutet, welche zaichen uns got der allmechtig zu ainer anzaygung und warnung
vorhergeschicken wirt/ als durch ain zukiinfftige prophezeyung (...) auf das wir uns dester nafp

. . . 269
miigen bewaren und fiirsehen/ in allen unseren sachen ="

%5 KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober
1521], S. A llv.

2% Epd.

%7 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. A
Ilv; Die Bedeutung von Saturn beim Ausbruch der Pestepidemien wurde auch ausfiihrlich behandelt in: SEITZ,
Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschof3 der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15. Februar 1522].
%8 KL AINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober
1521], S. A lll.

%9 Ebd. S. A llI-1Iv.
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Obwohl die astrologische Deutung der Pest schon in den éltesten Pestschriften, wie z.B. in

O formuliert wurde, war diese Theorie unter den

dem beriihmten Pariser Gutachten?’
Augsburger Doktoren eher umstritten. Vor allem die stidtischen Arzte bestritten eine
derartige astrologische Erklirung®’, die in anderen Traktaten vor allem auf das Werk von

22 Die Augsburger Stadtirzte argumentierten, dass die

Avicenna zuriickgefiihrt werden kann
dltesten Mediziner, wie z.B. Galen und Hippokrates oder auch der damals beriihmte Doktor
Johannes Manardus in Ferrara ausschlieBlich die Frage der Luft behandelt hitten, ohne sich
weiteren Erwédgungen iiber den Einfluss der Sterne darauf zu widmen®”. Da auch sie sich in
ihrer Pestlehre hauptsdchlich auf die Werke von Hippokrates und Galen stiitzen, so die
Begriindung, legten sie die mogliche Bedeutung der himmlischen Konstellationen ebenfalls

nicht niher dar®’.

4. Natiirliche Ursachen

Fiir die Augsburger Stadtérzte waren die natiirlichen Ursachen der Luftvergiftung von grofter
Bedeutung. Darum wiesen sie vor allem auf die Auswirkungen der unregelméBigen
Jahreszeiten hin: die verniinfftigen ursachen fiirgeben und die erfarung bezetiget/ und achten/
niemand verstendiger werde zweiflen, das diese Pestilentz erwachse durch unnatiirliche zeyt
etlicher jar so nach ainander gewesen seind®”®. Der Ausbruch der Epidemie konnte nach der

damaligen Auffassung insbesondere dadurch verursacht werden, dass Friihling und Sommer

279 ScHWALB, Gutachten S. 56-61.

"1 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535].

212 7 B. in ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November
1518], S. A ll-llv: und nymm fiir mich die letst ursach Avicenne/ der da sagt an der obgemelten stat/ das der
anfang aller ursach der pestilentz kum aug den hymelischen formen/ das seind die bilder der planeten und stern
des hymmels.

2" OCCo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535]; Dagegen bezog sich Johannes Klainmiiller direkt auf Hippokrates, um seine Ausfiihrungen iiber die
astronomische Deutung zu unterstiitzen: ES spricht auch unser hochgelerter vatter Hyppocras/ wie das sich die
verdnderung der lifft/ alle ding verkeren und verdnderen/ besunderlich umb das newe/ und umb den bruch des
Mons. In: KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schonsberger, 12.
Oktober 1521], S. A llv-111.

2™ Eine shnliche Stellungnahme zu dieser Frage auch in BOHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/
genugsam gegriindte [Augsburg: Philipp Ulhart, bearbeitet und ergénzt von Johannes Vogt dem Jiingeren um
1570], S. A llI-1llv: Das aber etlich wollen die ursach den Planeten/ und so de Himmels lauff zu schreiben/
Solchs kann nit mit wenig worten bestdtiget/ oder widerfochten werden.

"5 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. A l1l. Dazu auch eine anschauliche Aussage in JUNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung
(1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. A llv: So nun dise pestilentzichsen leiiff/ am fiirderlichsten kommen von
vergifftung unnd enderung des luffts/ als durch grofs enderung der zeit im jar/ so der winter sein natur nit behalt/
nachvolgend der friiling/ darnach der summer und herbst/ wie dann das jar geschehen ist/ erhaben dann sich
bop falin in liifften/ davon die gaist des hertzen bergifft werden/ und solche bése fieber.
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warm und feucht waren und danach ein milder und ebenfalls zu feuchter Herbst und Winter
folgte. Wenn dann noch im Jahresverlauf keine lidngere Hitzeperiode stattfinde, die die
Feuchtigkeit aus der Luft, der Erde sowie den menschlichen K&rpern soge, konnten daraus
leicht die Fédulnis im Blut und in anderen Korpersdften entspringen. In derartigen Jahren
waren vor allem ungekochte Friichte sehr schddlich und es kdme zur Verstopfung aller tampf
oder schwaiffloechlach im Korper, wodurch der mensch genaigt ist solche boese eintruckung
zu empfahen®”®. Nach Ansicht der Stadtirzte neigten insbesondere diejenigen Menschen zur
Pesterkrankung, die in warmer und feuchter Luft lebten, deren Leib verstopft und unrein sei,
die an MiiPiggang und Fiilligkeit gewohnt seien, wie auch viel Koitus und erschrockenen
weybischen herzlosen gemut hitten®’”.

AuBler den unzutriglichen Jahreszeiten werden in den Pesttraktaten noch andere Faktoren
genannt, die zur Vergiftung der Luft beitriigen, weil, wie die Augsburger Stadtirzte

278 \/or allem waren ihrer Ansicht

behaupteten, solche schnelle kranckhait auch vil ursach hat
nach Faulnisvorgdnge aller Art sehr schédlich: Ausdiinstungen von Stimpfen und Teichen,
stillstehende Gewdsser oder unbegrabene Leichen wie auch Abfallstoffe und andere faulende
Dinge mit iiblem Geruch.

Ferner konne die Luftverderbnis, so die Vorstellung, von einem Erdbeben ausgehen, weil sich
dann groBe Massen von Dampf und verdorbener Luft frei machten. Die schidlichen
Faulnisvorgdnge konnen also aus dem Erdinneren auf das Wasser und die Luft iibertragen
werden. Auch bei der Offnung seit langer Zeit verschlossener Brunnen und Gewdlbe komme
es zur Verunreinigung der Luft. Gelegentlich werden auch Hypothesen aufgestellt, die eine
Vergiftung der Luft auf das Erscheinen mysterioser Kreaturen zuriickfithren: auch werdent
manicherlay seltzamer thier/ auff den bergen und wasseren in die land kummen/ dardurch die

279 \Wesen und Aussehen der Tiere werden nicht

Lifft/ vieh und menschen vergyfft werden
néher erldutert, ebenso wenig die Frage, wo diese Tiere eigentlich herstammen sollen.

Zusammenfassend ldsst sich festhalten, dass in allen Augsburger Pestschriften immer einer
oder mehrere der dargestellten Faktoren zur Verunreinigung der Luft genannt wurden. Nach
der damaligen Vorstellung verlor die Luft aufgrund dieser verschiedenartigen Vorginge ihre

gesunde Beschaffenheit, weshalb in Folge dessen eine Pestepidemie entspringen konnte.

2 OCcCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. A lllv.

“"Ebd. S. AIV.

8 Epd. S. A 111

2" KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schéonsberger, 12. Oktober
1521], S. A1l
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5. Ansteckung mit der Pest

In den Pesttraktaten sind dariiber hinaus allgemeine AuBerungen die Ubertragung der Pest
betreffend enthalten®®’. Fiir die Arzte war es offensichtlich, dass die Pest von einem Kranken
leicht an einen Gesunden weitergegeben werden konnte. Diese grundsitzliche Erkenntnis
wurde beispielsweise schon im ersten gedruckten Gesundheitsregiment anschaulich gedufert:
Das haund die hohen maister fiir ain besonnder ertzney, wann der siechtumb beruerlichen ist
und kompt ainen menschen leichticlichen von dem andern an. Man sol sich auch hueten, das

281

man denen nit nach gang, die den presten habent™". Dagegen stellte Ambrosius Jung

folgende Ermahnung zum Umgang mit den Pestkranken auf, dass am ersten sol soliche
person von den gesunden gesondert werden, dann ain mensch mag hundert vergifften®®. In
der zeitgenossischen Wahrnehmung bildeten also alle Kranken einen potentiellen
Infektionsherd fiir sémtliche andere Mitmenschen. An dieser Stelle muss aber die Frage néher
erlautert werden, in welcher Art und Weise die Ansteckung mit der Pest von den Medizinern
verstanden wurde. Zum Ersten ist zu bemerken, dass in allen analysierten Traktaten bis 1550
die Angaben iiber die Ansteckungsgefahr nicht in den theoretischen Kapiteln iiber die
Atiologie der Pest dargelegt werden. Die kurzen Aussagen dazu befinden sich immer nur in
den Textabschnitten, welche die praktischen Vorbeugungs- und HeilungsmaBBnahmen
behandeln. Diese RegelméaBigkeit l1dsst ohne Frage darauf schlielen, dass bis in die Mitte des
16. Jahrhunderts die Infektion an sich nicht als eine der primdren Pestursachen definiert
wurde. Die Doktoren scheinen in diesem Phdnomen weiter nichts als die weiteren
Verbreitungsmoglichkeiten der Pest gesehen zu haben, die jedoch initial immer aufgrund der
Luftvergiftung ausgeldst wurde. Die Erkenntnis des Infektionsphdnomens war also fiir die
Mediziner nur bei der praktischen Pestbewiltigung relevant, in den theoretischen
Ausfithrungen schrieb man dieser gar keine Bedeutung zu.

Zum Zweiten ist zu konstatieren, dass von den gelehrten Arzten um diese Zeit noch
keine zusammenhidngende Ansteckungslehre ausgearbeitet wurde, mit der sie den
Infektionsverlauf zu erldutern versuchten. Erst 1546 stellte der italienische Gelehrte Girolamo
Fracastoro (1478-1553) die theoretische Lehre iiber die Ansteckung (contagio) zusammen und
verdffentlichte sie in seiner Druckschrift ,,De Contagione® in Venedig. Laut seinen dortigen

Ausfiihrungen bestand das Wesen der Ansteckung in spezifischen Krankheitskeimen

%0 Die medizinische Erkenntnis der Ansteckungsgefahr findet sich schon in den allerersten Pesttraktaten,
darunter vor allem in den Texten von arabischen Gelehrten, vgl. BREHER, Der Memminger Stadtarzt, S. 27-29.
%81 Ordnung der Gesundheit, S. 333.

%82 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. B 1.
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(seminaria contagionis), die auf drei verschiedene Arten von einem Menschen auf den
anderen tibergehen und sich dadurch weiter verbreiten konnen: durch Beriihrung im direkten
Kontakt mit dem Kranken, durch Zunder, d.h. Kleider, Holz und dhnliche Dinge, die geeignet
seien, die ,,seminaria contagionis® zu bewahren, und auf grof3ere Entfernung durch die Luft®®,
In allen Augsburger Pestschriften bis 1550 sind keine theoretischen Begriindungen zu dieser
Frage enthalten. Nur aufgrund der in allen Traktaten verstreuten Hinweise kann man
annehmen, dass die Ansteckung vor allem im Zusammenhang mit der Vorstellung iiber die
Luftvergiftung gedeutet wurde. In den Ratschligen fiir die Aufwérter warnte man
ausdriicklich vor der Gefahrlichkeit des Atems der Pestkranken, vor dem man sich mit Feuer-
oder Kerzenflammen schiitzen sollte: Difs gesunden menschen sollend zwischen inen und der
siechen haben ain guoten flamen oder fiir mit durem aichim oder wecholterin oder widin,
oder aulbrin holtz, oder habend vast vor inen ain dickfache wechsin brinend kertzen, wan difs
fiir oder flam temperiert, rainget und verzert die vergifftung des luffts und timpff, das er
desterminder dem menschen schédlich mag sin®®*. Der vergiftete Atem der Kranken verderbe
also gleich den anderen Faktoren die Luft, wodurch die anderen Menschen die giftige Materie
in sich aufnehmen konnten. Demgemalf sollte man einen Kranken im Bett entsprechend hoch
legen, damit sich sein Kopf hoher als die Kopfe der Krankenpfleger oder des Priesters
befande: so mag der vergift autum und lufft von dem siechen den priester oder pfleger nit woll
treffen®,

AuBerdem betonte man, dass nicht nur die ausgeatmete Luft, sondern auch alle anderen von
dem Kranken ausgehenden Stoffe die vergiftete Materie in sich enthalten konnten. Die
Gesunden sollten sich z.B. vor den Tiichern schiitzen, mit denen man den Kranken ihren
Schweily abwische. Auch die Kleidung und Bettwische, die von den Kranken benutzt werde,
nehme das Pestgift in sich auf, weil dann ob man schon die farb nit sicht, bleibt doch die
krafft in dem hess, als wann man schon den wein aug dem fass thut, bleib dannoch der

geschmack?®

. Demzufolge konne das im Gewebe angehiufte Gift wieder in die Luft gelangen
und somit erneut in den gesunden Menschen eindringen, weil dieser eine derart verdorbene

Luft einatmen miisse. Nach der zeitgendssischen Deutung konnte also die Ansteckung sowohl

3 Dazu ausfiihrlich in: LEVEN, Die Geschichte der Infektionskrankheiten, S. 36-38; STRASSER,
Ansteckungstheorien der Pest, S. 71-73; FOSSEL, Hieronymus Fracastoro; NUTTON, The Reception of
Fracastoro’s Theory of Contagion.

%4 E| LENBOG, Ordnung, S. 93-94.

*%5 Ehd., S. 94.

8 OCcCo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. B Iv.
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im direkten Kontakt mit dem Kranken wie auch mit den von ihm gebrauchten Gegenstéinden

aus Tuch erfolgen, die das Pestgift vor allem durch die Luft weiterleiteten.

6. Verhingnis Gottes als Ursprung der Pest

In den medizinischen Pesttraktaten wurde der Ausbruch der Pest auch auf eine gottliche
Ursache zuriickgefiihrt. Die Mediziner wiesen meist schon in den Einleitungen ihrer
Pestschriften darauf hin, dass diese Krankheit wegen der menschlichen Siinden aus einer
gottlichen Bestrafung entsprange. Die primdre Ursache einer Pestepidemie ldge demnach
immer in dem durch Gott herbeigefiihrten Verhidngnis, der mit einer solchen Ziichtigung
bewirken wolle, dass sich die Menschen durch Bul3e und Reue von ihrem siindhaften Leben
wieder abkehrten. Auch die Luftvergiftung, die damals als die wichtigste natiirliche Ursache
der Pest galt, wurde letztendlich mit Hilfe des religiosen Diskurses erldutert: ain vergifftung
oder feule des luffts (...) on des Allmechtigen verhencknup gar nit entspringen mag; diese
kranckhait zu zeyten sey ain straff gottes?®’. Unter allen Augsburger Pestschriften wurde nur
in einem einzigen Pesttraktat das Deutungsmuster der direkten gottlichen Strafe in den
atiologischen Erklarungen entschieden abgelehnt. Alexander Seitz (1470-1545) fundierte
nidmlich in seinem 1522 gedruckten Traktat den Ursprung der damaligen Pestepidemie
ausschlieBlich mit den primiren Auswirkungen himmlischer Einfliisse: auf8 disem allem/ miigt
ir gaentzlich guettig glauben das ich nitt unbillicher weifs sprich/ das dieser sterbet kumm/
aufy art/ und einfluf3 des himels/ und gar nit auf3 sonderlicher neiiwer ordnung/ oder plag
gottes/ und ob wir dannocht dieser straff unwirdig waeren/ so glaub ich dannocht gentzlich/
das dieser sterbent darumb nit underlassen blib®®, Seinen Erliuterungen folgend entspringe
die damals ausgebrochene Pest aus der ungiinstigen Konstellation von Saturn und Mars im
Sternzeichen Wassermann, die auf alle lebenden Kreaturen ihre zerstorende Wirkungskraft
ausstrahlen lasse. Dadurch erhebe sich eine allgemeine Luftvergiftung, die so lange dauern
wirde, bis im Jahre 1523 Saturn wieder in das Sternzeichen Fische einriicke. Die direkte
Intervention Gottes bei der Auslosung der damals ausgebrochenen Pest sei aber
auszuschlieBen, so Seitz, weil die Ordnung der Gestirne und ihr himmlischer Lauf, die

anfanglich diese Pestepidemie verursacht hétten, schon bei der Weltentstehung von Gott

287 FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander Weipenhorn 1533], S. A 111.

8 SEITz, Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschoB der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15.
Februar 1522], S. 153; und S. 149: Das aber die yetzige pestilentz ain sonderliche straff von got geordnet sey/ ist
gantz nit meins beduncken.
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erschaffen wurden und seither unveréndert blieben. Dieser Deutung nach war die Ursache fiir
den Ausbruch der Pest allein in dem urspriinglich von Gott geschaffenen Lauf der Natur zu
suchen und hatte nichts mit den Siinden der Zeitgenossen oder einer Bestrafung derselben
durch Gott zu tun. Eine derartige Auslegung, die ein direktes Wirkungsmoment Gottes in
Frage stellte und den Ausbruch der Epidemie einzig mit dem Einfluss der Himmelskdrper auf
die Natur begriindete, stellt eine auffallende Ausnahme unter den damaligen Medizinern dar.

Die Griinde dafiir sind vor allem im ungewohnlichen Lebenslauf von Alexander Seitz zu
suchen, der sowohl in seinen medizinischen Anschauungen wie auch in seiner politischen und
religiosen Titigkeit immer eine radikale Position einnahm®®®. Nach der aktiven Teilnahme am
Bauernaufstand 1514 in Wiirttemberg musste er seinen Heimatort Marbach verlassen und sich
in die Verbannung in die Schweiz begeben. AnschlieBend war er von 1519-1521 als Stadtarzt
in Miinchen tétig, wo er aber wegen der Veroffentlichung seiner provokanten Druckschrift

2% In diesem Traktat setzte er sich nimlich mit dem in

iiber den Aderlass entlassen wurde
Miinchen und Bayern herrschenden Missbrauch des Aderlasses bei schwangeren Frauen und
mit den dadurch hervorgerufenen Fehlgeburten auseinander und beschuldigte auch die dortige
Arzteschaft sowie die Obrigkeit sich dieses Vergehens schuldig gemacht zu haben. 1522
musste er Miinchen wegen seiner radikalen reformatorischen Ansichten verlassen. Nach
mehrmaligem Ortwechsel und Verweisungen aus Reutlingen und Ziirich schloss er sich in den
Jahren 1529-1534 endgiiltig den Wiedertaufern in Basel an. Sowohl die Laufbahn wie auch
das medizinische Schrifttum von Seitz sind keinesfalls {iblich fiir einen Mediziner der
damaligen Zeit und bilden vielmehr ein interessantes Beispiel flir die medizinische Téatigkeit
eines Aullenseiters.

Auch wenn Seitz den Ursprung der Pest nur auf astronomische und natiirliche Ursachen
zuriickfiihren wollte, verzichtete er nicht vollig auf religiose Deutungsmuster bei der
atiologischen Erkldrung der Epidemien. Statt dessen deutet er auch die Moglichkeit der
Fiirbitte bei Gott an und verweist auf die dadurch eventuell mogliche Abwendung des
Ungliicks: So mag ich nochmals sprechen/ diser sterbet kumm auf3 altem lauff und art des
himels/ und Saturni/ und gar nit aufs sonderlicher neiiwer schickung/ oder straff gotes/ ist
aber damit nit zu gedencken/ das der sterbet eben muf3 sein/ und nit miig abgebeten

werden®'. Eine derartige religiose Auffassung gilt als typisch fiir die zeitgendssischen

289 7u seiner medizinischen und religiésen Titigkeit in: SCHOTTENLOHER, Doktor Alexander Seitz.

20 577, tractat von aderlassen [Landshut: Johann Weyssenburger 1520].

#! DERs., Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschoB der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15.
Februar 1522], S. 157.
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Mediziner, Seitz ausgenommen, die in ihren Traktaten sowohl den Ursprung wie auch das
Ende der Pestepidemie letztlich von Gottes Willen abhdngig machten.

Die Analyse der Augsburger Pestschriften zeigt deutlich, dass die medizinische Pestlehre
bedeutend vom religiosen Diskurs geprigt wurde. Die damalige Medizin war so stark im
religiosen Kontext verankert, dass die Entstehung aller Krankheiten und korperlichen
Vorgéinge ohne ihren Ursprung und ihre Auslésung durch Gott nicht vorstellbar war. Eine
alternative Gegeniiberstellung von Medizin und Religion als zweier sich ausschlieBender
Deutungsmuster ist im medizinischen Pestschrifttum jener Zeit grundsétzlich nicht zu

erkennen?®?

. Abgesehen von den strikt astrologischen Erkldrungen von Alexander Seitz wurde
die Atiologie der Pest von den Medizinern allgemein im Zusammenhang mit der gottlichen
Wirkungskraft gedeutet. In der theoretischen Auslegung bildete die christliche Religion in den
medizinischen Traktaten einen integralen Bestandteil der Pestlehre. Dagegen konnte wihrend
der praktischen Pestbewiltigung eine =zeitliche Verschiebung der religiosen Praktiken
erfolgen. Johannes Engel vertrat ndmlich in seiner Schrift die Ansicht, dass die medizinische
Vorsorge der Annahme der heiligen Sakramente vorausgehen sollte: Am aller ersten sol sich
ain mensch got dem allmdchtigen befehlen mit rechter rew iiber sein siind/ mit solchem
fiirsatz das er nach der artzney auch genug woll thun der Christenlichen kirchen/ mit

2% Die Priferenz medizinischer

beichten/ und zu empfahen das hochwirdig sacrament
Mafnahmen wurde damit begriindet, dass die Arzneien bei der rasch den Kranken befallenden
Pest nur bei frithzeitiger Anwendung wirksam wiren: die gifft der pestilentz nit zeit gibt (...)
und das gifft mag zudringen dem hertzen, dann die artzney von dem hertzen nymmer méchte
bringen®®*. Im Traktat von Engel, welches innerhalb des Augsburger Pestschrifttums in dieser
Hinsicht eine Ausnahme darstellt, bleibt der religiose Diskurs in seinen Grundlagen dennoch

weiter unangefochten.
7. Heiligenverehrung in der Reformationszeit im Spiegel der Augsburger Pestschriften
Die Zeitgenossen im Spétmittelalter wandten sich mit ihren Gebeten an Gott, um die

schnellere Abwendung der Pest zu erbitten. Wahrend der Ausiibung dieser religiosen

Praktiken wurden insbesondere die Pestheiligen Sebastian und Rochus wie auch die

292 Vgl. auch zum Verhiltnis der Medizin und Religion in der Pestlehre in: LANG, Erkldrung, S. 153-158; ESSER,
Pest, S. 56-59.
2% ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. C
Iv.
24 Ebd.
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Gottesmutter Maria um ihre spezielle Fiirsprache bei Gottvater angerufen. Die wichtige Rolle
des Heiligenkultes bestitigen vor allem die seit den Sechziger Jahren des 15. Jahrhunderts in

295 Aus der ersten Hilfte des 16. Jahrhunderts

Augsburg gedruckten religiosen Pestblittern
sind dagegen in Augsburg keine religiosen Pestblétter iiberliefert, die sich explizit auf die
Heiligenverehrung in der Pestzeit beziehen. Die grofle Bedeutung von Pestheiligen in der Zeit
kurz vor den reformatorischen Umbriichen in Augsburg zeigt aber beispielsweise eine kurze
gedruckte Auslegung des Gebets ,,Pater Noster fiir die Pest-, Kriegs- und Hungerszeit,
dessen Titelseite mit einer Darstellung Gottvaters mit dem Schwert auf einer Wolke sitzend
und darunter Heiligen Sebastian und Rochus bebildert wurde®®. Ausdriickliche
Empfehlungen fiir Gebete an die Heiligen Sebastian und Rochus befinden sich auch in den

medizinischen Inkunabeln®’.

Im Zusammenhang mit der Heiligenverehrung lassen sich
jedoch bereits in der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts die reformatorischen Einfliisse in den
medizinischen Pestschriften in Augsburg deutlich erkennen.

Obwohl die Reformation in Augsburg endgiiltig erst am 17. Januar 1537 mit der volligen
Verbannung ,.der papistischen Abgdtterei und der Ubergabe aller katholischen Kirchen an
die Protestanten vom grofen Rat eingefiihrt wurde, befanden sich schon in den ersten Jahren
nach dem Auftritt Luthers viele Anhdnger der Erneuerung des Christentums unter der
Augsburger Bevolkerung®®. Neben den Lutheranern waren aber auch die Zwinglianer
besonders stark in der Stadt vertreten, denen sich im Laufe der Zwanziger Jahre die Mehrheit
der Neugldubigen angeschlossen hatte. Unter den Ratsherren gewann die evangelische Partei
hingegen erst mit Beginn der Dreifliger Jahre eine deutliche Oberhand. Vor diesem
Hintergrund sind die seit 1533 energisch erlassenen Verordnungen des Rates zur
Unterdriickung der katholischen Religion zu sehen, wie z.B. das noch im selben Jahr
erlassene Verbot aller Umgiinge, Wallfahrten und Prozessionen in der Stadt?*. Die von den
Protestanten 1537 in Augsburg erreichte Vormachtstellung dauerte aber nur bis zum Jahre
1547 an, nachdem der von Augsburg unterstiitzte Schmalkaldische Bund eine Niederlage

erlitten hatte. Infolge dessen wurde die Stadt von Kaiser Karl V. gezwungen, die erneute

*% Siehe, S. 46-57.

2% ANONYMUS, Ain Pater noster zu beten [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 1521].

27 TORMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (1-2) [Einbl. Augsburg: Giinther Zainer um 1472];
JUNG, Ein auferwelt loblich tractat [Augsburg: Hans Schonsberger, 14. November 1494]; auch in dem ersten
gedruckten deutschsprachigen Pesttraktat: STEINHOWEL, Biichlin der ordnung [Ulm: Johannes Zainer von
Reutlingen, 11. Januar 1473].

2% zur Reformation in Augsburg vor allem: IMMENKROTER, Kirche; RoTH, Reformationsgeschichte,
WARMBRUNN, Konfessionen.

29 Am 22. Juli 1534 wurde die katholische Predigt in der Stadt verboten und die Gottesdienste von Katholiken
auf jene acht Kirchen beschrinkt, die dem Bischof oder dem Domkapitel unterstanden, in: IMMENKROTER,
Kirche, S. 398.
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Zulassung des katholischen Ritus und die Riickgabe der meisten Kirchen an die Katholiken
hinzunehmen. Zur Durchsetzung des fiir eine Ubergangszeit die kirchlichen Verhiltnisse
regelnden Interims und zum wirksamen Schutz der katholischen Geistlichkeit in Augsburg
griff der Kaiser 1548 auch in die stiddtische Verfassung ein und beseitigte das alte
Zunftregiment. An dessen Stelle wurde ein neues Stadtregiment mit rechtlicher Paritdt von
katholischer und lutherischer Konfession eingefiihrt, die de facto eine dauerhafte
Bikonfessionalitét in Augsburg begriindete. Mit dem Augsburger Religionsfrieden von 1555
wurde schlieBlich die Auflosung der religiosen Einheitlichkeit in der Stadt zugunsten der
Pluralitdt und der sich neu herausbildenden Bekenntnisse endgiiltig besiegeltgoo.

Schon fiir die frithe Reformationszeit sind einige reformatorische Anhédnger unter der
Augsburger Arzteschaft belegt. Die Briider Jung, Ambrosius (1471-1548) und Ulrich (1478-
1539), beide promovierte Mediziner und Augsburger Stadtirzte, traten offenbar schon im
Jahre 1518 wihrend des Aufenthaltes Martin Luthers in Augsburg auf die Seite der
Reformation®®. In der Mitte der Zwanziger Jahre schlossen sie sich aber den Zwinglianern an,
deren eifriger Anhdnger auch ein anderer Augsburger Stadtarzt, Gereon Sailer (gest. 1562),
war®. In den Dreiliger Jahren nahmen die Doktoren aktiv an der Regelung des
Kirchenwesens in Augsburg teil. Einer von ihnen, Ambrosius Jung, war als weltlicher
Kirchenpropst tétig und beriet gemeinsam mit den anderen Propsten und den Predigern die
kirchlichen Angelegenheiten der Stadt®®. Dariiber hinaus waren noch mindestens zwei
Augsburger Stadtirzte nachweisbar der evangelischen Konfession beigetreten: Adolph Occo
1. (1494-1572)*** und Sigmund Grimm, der als Drucker reformatorischer Flugschriften
Anfang der Zwanziger Jahre titig war®®,

In diesem Zusammenhang scheint es offensichtlich eine direkte Auswirkung der Reformation
zu sein, dass sich unter den in der ersten Hélfte des 16. Jahrhunderts in Augsburg gedruckten
Pesttraktaten nur in zwei Texten von auswértigen Autoren eine direkte Bezugnahme auf die

Pestheiligen finden ldsst. In der Pestschrift eines anonymen Autors aus Ziirich werden schon

in der Einleitung drei umfangreiche Gebete zu Maria, zum Heiligen Sebastian und zum

%% \WARMBRUNN, Konfessionen, S. 69-88, 98-114, 121-130; IMMENKROTER, Kirche, S. 401-403; ROTH,
Reformationsgeschichte 1V, S. 170-199. Die fiir das neue Stadtregiment festgelegte Paritdt von Katholiken und
Protestanten der ,,Confessio Augustana®, die mit dem Augsburger Religionsfrieden von 1555 erneut bestétigt
wurde, zwang nunmehr in den Fiinfziger Jahren des 16. Jahrhunderts die evangelische Partei zur Abkehr von
Zwingli und zur Anlehnung an das Luthertum.

! F| EISCHMANN, Arztefamilie, S. 25-29.

%02 Zum Leben von Gereon Sailer in: MARTZ, Gesundheitswesen, S. 25-26.

393 £ EISCHMANN, Arztefamilie, S. 27-29.

%% BUHLER, Arztegeschlecht.

35 IMMENKROTER, Kirche, S. 394. Ein kurzer Lebenslauf von Grimm in MARTZ, Gesundheitswesen, S. 21.
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Heiligen Rochus dargereicht, die in der Pestzeit vorgelesen werden sollten®®. Dazu wurde der
Gebettext jeweils mit einem Bild des entsprechenden heiligen Fiirsprechers ergénzt. In der
Pestschrift von Doktor Michael Fencken aus Ingolstadt heifit es, dass man alle Siinde und
Missetaten ehrlich bereuen, beichten und biifen und sich an Gott und seine Heiligen wenden
solle, darunter sonderlich den ritterlichen Patronen S. Sebastian/ tdglichs bitten und
anruffen®”’.

In den Pestschriften der Augsburger Autoren aus der ersten Hilfte des 16. Jahrhunderts finden
sich hingegen keine Empfehlungen fiir die Verehrung spezieller Heiliger in der Pestzeit. Als
der einzige Vermittler zu Gottvater wurde nun Christus genannt, an den man seine Bittgebete
zuerst richten solle: Derhalb unser radt/ das man sich anfangs Got dem Allmaechtigen gantz
und gar ergeb durch Jesum Christum unsern hayland/ mit gantzem hertzlichem layd
vergangner und aller siind halben/ auch mit ernstlichem anrueffen umb gnad und hilff
gotlichen willen zu gedulden308. Auch wenn man aus dem Fehlen direkter Beziige auf die
Pestheiligen noch keine endgiiltigen Schlussfolgerungen ziehen kann, geben einige weitere
Hinweise Aufschluss dariiber, dass in den Augsburger Pestschriften spitestens seit den
Dreifliger Jahren des 16. Jahrhunderts eine strikt protestantische Stellung beziiglich der
Ablehnung der Heiligenverehrung eingenommen wurde. In 2zwei Ausgaben eines
Einblattdruckes aus der Zeit um 1472 (Abb. 8-9) wurde ein populdrmedizinisches Gedicht fiir
die Pestzeit noch um ein Bild mit dem Martyrium des Heiligen Sebastian erginzt**. In dieser
kurzen Unterweisung wurde direkt dazu aufgerufen, die eigenen Gebete speziell an den
Heiligen Sebastian zu richten:

Des ersten halt den rat den ich meyn

Wann das duncket mich sicher nit kleyn

Das man in dieser sach ernstlich sol

Anruffen got das hilffet sicher wol

Sant sebastians auch nich vergip

Wann sein helffen ist auch gar gewip.

In einer erneuten Ausgabe dieses medizinischen Einblattdruckes aus dem Jahre 1536 wurden

310

allein die zwei letzten Zeilen des zitierten Abschnittes ausgelassen®. Auch die Darstellung

des Martyriums des Heiligen Sebastians wurde durch eine ornamentale Umrahmung ersetzt

%05 ANONYMUS, Ain regiment wider Die Pestilentz, [Augsburg: Johannes Schénsberger um 1525].

%07 FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander WeiBenhorn 1533], S. A l1lv.

%8 OcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. D I-Iv.

%% TORMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (1-2) [Einbl. Augsburg: Giinther Zainer um 1472].

319 ARDEA, Ain gut und vast nutzliches Regiment [Einbl. Augsburg: 1536].
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(Abb. 12). Der Zeitpunkt der Neuauflage dieses medizinischen Pestdruckes fillt in die Mitte
der reformatorischen Umwandlung in Augsburg. Es ist daher zu vermuten, dass die
Streichungen eine unmittelbare Folge der sich zu diesem Zeitpunkt durchsetzenden
Reformationsbestrebungen waren.

Einen anschaulichen Beleg fiir die Ablehnung der Pestheiligen unter den Augsburger
Protestanten liefern auch zwei Versionen eines anderen Druckbildes®'!. Im Jahre 1530
erschien in einem spanischen Gesundheitsbuch von Luis Lobera de Avila ein Holzschnitt,
welcher die verheerenden Auswirkungen der Pest darstellte®'?. Im Vordergrund des Bildes
liegt ein toter Mann auf dem Boden, der von verschiedenen Tierkadavern umgeben ist.
Darunter sind mehrere Vogel sowie ein Hund, eine Katze und ein Hahn (Abb. 13). Dariiber
befindet sich ein Pestkranker im Sterbebett, der von zwei sich die Gesichter mit Tiichern
schiitzenden Personen — ein Mann und eine Frau - begleitet wird. Links im Hintergrund des
Bildes sind iiber einem verstorbenen Kind und dem Kadaver eines Pferdes auch die typischen
Darstellungen der Pestheiligen Sebastian und Rochus zu sehen. Der gleiche Holzschnitt
erschien erneut im Jahr 1539 in einer deutschen Ubersetzung von ,,De remediis utriusque
fortunae®, einer moralphilosophischen Trostschrift des italienischen Humanisten Francesco
Petrarca (1304-1374)%". Das Bild wurde in diesem Zusammenhang von dem Augsburger
Drucker Heinrich Steiner als Titelillustration im Kapitel Von dem Sterben oder Pestilentz
verwendet, aber mit einem beachtlichen Unterschied. Fiir das protestantische Publikum in
Augsburg waren nach der endgiiltigen Durchsetzung der Reformation die Darstellungen von
den Pestheiligen Sebastian und Rochus v6llig getilgt worden und an ihrer Stelle war einfach

ein unbedrucktes weilles Feld gelassen worden (Abb. 14).

11 MAUELSHAGEN, Pestepidemien, S. 248-251.

%12 LoBERA DE AVILA, Vanquete de nobles cavalleros [Augsburg: Heinrich Steiner 1530].

13 peTRARCA/VIGILIUS (UBERS.), Das Gliickbuch/ Beydes des Gutten und Boesen [Augsburg: Steiner Heinrich
1539].
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Abb. 12: ARDEA, Ain gut und vast nutzliches Regiment [Einbl. Augsburg: 1536]
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Abb. 13: Holzschnitt iiber die Auswirkungen der Pest in: LOBERA DE AVILA, Vanquete de
nobles cavalleros...[Augsburg 1530]

Abb. 14: Holzschnitt iiber die Auswirkungen der Pest in: PETRARCA, Das Gliickbuch/ Beydes
des Gutten und Boesen [Augsburg 1539]
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Auch anhand der Pestschriften von Ambrosius Jung, der sich von Anfang an der
Reformationsbewegung mit voller Eifer anschloss, sind die sich vollziehenden
Verdnderungen in der Einstellung zur Heiligenverehrung zu verfolgen. In seinem ersten
Pesttraktat aus dem Jahre 1494, der im Auftrag des Augsburger Domkapitels
zusammengestellt wurde, nimmt die Versorgung der Seele wihrend der Pestzeit einen
wichtigen Platz ein®**, Dazu wurde vor allem die andachtsvolle Anrufung Marias und der
Heiligen Sebastian und Rochus empfohlen. Dagegen verzichtete er in der Pestschrift aus dem
Jahr 1521 bereits vollstindig darauf, die Kranken an die Hilfeersuchung bei den Pestheiligen
zu gemahnen, worin sich vermutlich sein frilhes Interesse fiir die Reformation

315

widerspiegelt®. Auch seine direkte Bezugnahme auf das Matthdausevangelium, die in anderen

316

Pestschriften zu dieser Zeit keineswegs iiblich war, bestitigen diese Annahme™. In der

317 als Ambrosius Jung schon seit

nichsten Ausgabe seines Werkes aus dem Jahr 1535
langerer Zeit als aktiver Anhdnger der zwinglianischen Reformationsrichtung tétig war,
wurden die religiosen Ausfiihrungen iiber die Pest eindeutig im protestantischen Sinne

318

umgearbeitet In der umfangreichen Einleitung erkldart Jung anhand der Auslegung

zahlreicher Bibelstellen vornehmlich die Frage, warum die Menschen von Gott mit der Pest

bestraft wiirden®'°

. Zunichst stellt er die Menschenwerdung und Opfergabe von Christus dar,
der die Menschheit von der Erbsiinde erlose. Da aber die Menschen wegen ihrer siindhaften
Natur stindig in Siinde und Laster fielen, ziichtigt Gott die Menschheit mit vielerlei gerechten
Strafen wie z.B. Krankheit, Teuerung und Krieg. Weil aber solche Ziichtigung bisher keine
beachtliche Besserung des menschlichen Verhaltens bewirkt habe, schickt er unns yetzunder
zum letsten die schwaere und erschrockliche kranckhait/ die doch zu dieser zeit wenig
natiirlich ursach hat// die Pestilentz/ die dann also forchtsam den menschen ist/ das ains aller

liebe/trew und freundtschaft vergessen ist/ und von ainander fliehen in aller not/ wie dann vor

augen®?’. Diese schwere Strafe sei von Gott nur deswegen verhiingt worden, das wir von

#14 JUNG, Ein auperwelt loblich tractat [Augsburg: Hans Schénsberger, 14. November 1494].

*15 DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521].

%16 Ebd. S. A l1-1lv: durch sant Matheum sprechend/ kommend alle her zu mir die in diesem sterblichen bliden
leyb arbaiten/ in triebsal/ widerwerigkait/ kranckhait/ forchten/ und damit beladen seyt/ ich bin der artzt der
euch erneren und gesund machen will/ an eiiweren mangeln/ Die ertzney meines jochs ist siif3/ und mein biirden
ring.

7 DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (2) [Augsburg: Silvan Ottmar 1535]; Mit derselben
religidsen Einleitung auch die néchsten Textauflagen 1539 und 1563.

818 Auf die protestantische Auspragung der religidsen Erorterungen in dieser Pestschrift wies schon Karl Sudhoff
hin, in: SUDHOFF, Inkunabeln, S. 182.

%19 In seinen religidsen Erklirungen beruft er sich vor allem auf die folgenden Biicher des Neuen Testaments:
Matthdus-Evangelium, Paulusbriefe: 1. Brief an Timotheus, Brief an die Romer, Brief an die Hebréer, 1. Brief an
die Korinther, und 1. Johannesbrief. Aus dem Alten Testament werden dagegen das Buch der Weisheit und das
Buch Kohelet, 38 zitiert.

%29 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (2) [Augsburg: Silvan Ottmar 1535], S. A lIv.
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unnsern siinden abstanden/ zum Herrn fliehen in ainem waren glauben/ liebe und hoffnung
unser leben bessern (...) darzu uns seine hailigen Evangelia ermanen®*. Der Riickkehr zu
Gott konne dabei nur durch die Vermittlung von Christus geschehen, der nach
protestantischer Auslegung als einziger Fiirsprecher fungiere, der die gottliche Peststrafe, wie
zuvor die Erbsiinde wirksam abwenden kénne: wollen wir anderst dem wol verdienten zorn
Gottes empfliehen/ so in solichen schwaeren leiiffen yetzunder uns zu stat/ und aufs gnaden
Gottes sein trost haben/ miissen wir mit ainem rechten glauben/ der durch die liebe wircket/
und on zweyfleter hoffnung zu Christo Jesu unserm hayland fleiehen/ von im bitten und
begeren/ das er sollichs bey seinem hymlischen vater unserm Got/ aufp gnaden und
barmherzigkait wolle abwenden®?.

In der protestantischen Auslegung des Fiirsprechens wahrend der Pestzeit wurden die
Gottesmutter Maria und die {blichen Pestheiligen wie Sebastian oder Rochus vollig
abgeschafft und die Bedeutung Christi in den Vordergrund der religiosen Pestbewéltigung

gertickt.

321
Ebd.

%2 Epd. S. A I1; Christus als einziger Fiirsprecher gegen die Pest wird in den protestantischen Pestgebeten auch

fiir den Zeitpunkt des Todes ausdriicklich hervorgehoben in: THEOPHILUS, Zwu Gotselige/ Gnadenreiche vnd

Christliche/ Bekantnussen unsers heyligen Christlichen Glaubens [Augsburg: Heinrich Steiner 1544].
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V. Medizinische Anweisungen in den Pestschriften

In allen Traktaten nimmt die geeignete Prophylaxe zum Schutz vor der Pest einen gewichtigen
Platz ein. Grundsitzlich handelt es sich hier um verschiedenartige Anweisungen, denen zufolge
die korrekte Beachtung der MaBnahmen vor der individuellen Erkrankung und der weiteren
Ausbreitung der Pestepidemie schiitzen konne. Die verordneten Vorbeugemallinahmen basierten
dabei auf den zeitgendssischen Anschauungen iiber die Atiologie der Pest und stellen de facto
ihre praktische Umsetzung im Alltag dar. Das Grundziel solcher MaBnahmen war es
insbesondere, eine gesunde Vermischung aller Séfte im Leib beizubehalten und alle schidlichen
Faktoren zu vermeiden oder zumindest zu beschrinken. In dieser Hinsicht sind in den
Pesttraktaten zwei grundsitzliche Richtlinien zu erkennen. Zunédchst werden bestimmte
MafBregeln fiir die Pestzeit aufgestellt, die jeder selbst in seiner Didtetik, Wohnungs- und
Lebensweise beachten solle. Daneben solle man verschiedene Prophylaktika zum téglichen
Gebrauch einnehmen und eine individuelle Reinigung des Korpers von iiberschiissigen
Fliissigkeiten nach der Beratung von Medizinern durchfiihren.

Die medizinischen Anweisungen wurden immer aufgrund der sogenannten sex res non
naturales zusammengestellt, die die Grundlage aller Prophylaxemafinahmen in der damaligen
Medizinlehre bildeten®”, Mit den sechs ,unnatiirlichen Dingen” sind solche
Krankheitsfaktoren gemeint, die nicht in der Natur des menschlichen Leibs ldgen, sondern
von auflen auf die korperliche Konstitution einwirken konnten. Dazu gehdren
verschiedenartige Faktoren der Umwelt, die meistens in folgende sechs Kategorien
eingeordnet wurden: 1. Luft, 2. Speise und Trank, 3. Schlaf und Wachen, 4. Ruhe und
Bewegung, 5. Ausscheidung und Zuriickhaltung von Substanzen, 6. Gemﬁtserregungen324. In
allen Pestschriften bleibt zwar der theoretische Ausgangspunkt der Prophylaxe immer gleich,
aber in ihrer detaillierten Ausrichtung sind viele Unterschiede zu vermerken. Zumeist werden
nur einige bestimmte vorbeugende Maflnahmen angegeben, die vom Autor eines Pesttraktates
aufgrund seiner eigenen Erfahrungen aus der Pestzeit als besonders empfehlenswert erachtet
wurden. Deswegen sind gelegentlich auch spezielle Anleitungen anzutreffen, die
Vorsorgenalinahmen nur fiir einen spezifischen Lebensbereich als notwendig erachteten und

darauf hinwiesen.

%23 \/gl. MULLER, Humoralmedizin, S. 82-87.

%% Genau nach dieser Einordnung wurden die ProphylaxemaBnahmen in dem Pesttraktat von vier Augsburger
Stadtirzten zusammengestellt, OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey
[Augsburg: Philipp Ulhart 1535].
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1. Schutz vor der verdorbenen Luft

Die meisten Belehrungen von Medizinern betrafen die schiddlichen Auswirkungen der Lutft,
was sich logischerweise aus der damaligen Atiologie der Pest herleitete. Grundsitzlich galt
hier die allgemeine Regel, dass trueber/ taempfiger/ niibliger/ und feiichter lufft/ ist dise zeyt

325
h

schedlich®®. Auf derartige Luft miissten insbesondere die Menschen achten, die inn tieffen

wohnungen/ tuncken und der geleichen orten wohnten®?°

. Der Stidwind sei dabei wegen seiner
Wirme und Feuchtigkeit besonders gefahrlich, weshalb man die Hausfenster generell nur bei
kilterem Nordwind aufmachen solle. Auch besitze vornehmlich die Luft, welche vom Mittag
bis Mitternacht wehe, eine ungesunde Beschaffenheit. Wahrend dieser Zeit miissten deshalb
alle Gemicher verschlossen bleiben. Indessen sei die Luft ab bzw. nach Mitternacht und
insbesondere die bei Sonnenaufgang zutréglicher, weil sie dann natiirlicherweise von ihren
schidlichen Eigenschaften gereinigt werde. Wenn sie jedoch zu feucht und warm sei, solle
man sich auch vor dieser hiiten. Zum Schutz vor der verdorbenen Luft empfahlen die
Doktoren den Gebrauch verschiedener Praventivmittel. Bevor man aus dem Haus gehe, sei es
niitzlich, sich den Mund mit Wein und Rosenwasser auszuwaschen oder die aromatischen
Diinste aus im Wasser getrinkten Krdutern wie z.B. Raute und Lorbeer einzuatmen. Nach
dem Verlassen des Hauses sollen die Menschen permanent Zitterwurzel, Weillwurz,
Muskatnuss oder Nelken im Mund halten, weil die ding rechtfertigen den lufft so du an dich

%27 Fiir die Reichen empfahl man die teureren

zetichst/ unnd nehmen ime sein iibrige feiichte
Zitronenkorner, dagegen sollten die Armen zu diesem Zweck einfach Lorbeerblitter
gebrauchen.

Dartiber hinaus sollen die Menschen weitere wohlriechende Dinge an ihrem Korper tragen.
Diesem Zweck dienen vor allem apfelformige Kugeln oder Biichsen, die mit aromatischen
Stoffen wie etwa Lavendel, Rosen, Veilchen, Zimtrinde, Muskatnuss, Nelken, Weinrauten,
Amber oder Rosmarin gefiillt waren. Solche Duftkompositionen konnten nach den
beiliegenden Rezepten selbst zubereitet oder direkt beim Apotheker erworben werden. Dazu
empfahl man unterstiitzend ein mit einem Kriuterauszug oder Duftwasser getrinkten

Schwamm bzw. ein damit benetztes Tuch. Dadurch erhoffte man, sich vor der schlechten Luft

wirksamer schiitzen und auch das Herz zusitzlich kréftigen zu kénnen.

25 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart

1535],S. B I.
326 .
32" Epd. S. B II.

96



Neben der Luftverderbnis warnten die Arzte ausdriicklich vor der weiteren
Vergiftung der Luft durch allerlei Gestank, weil dies eine entscheidende Ursache fiir eine
leichtere Anfalligkeit fiir die Pest sei: das kain ding sey das mer feind sey der natiirlichen hitz
des hertzens dann béser stinckender geschmack/ der da verendert und zerstort das subtil blut

des lebendigen gaists®?®,

Aufgrund dieser allgemeinen Wahrnehmung wurden in den
Pestschriften verschiedene Hygienemafinahmen vorgeschlagen. Zunichst sei dafiir zu sorgen,
dass man saubere Kleidung trage, da schmutzige Wasche zur allgemeinen Vergiftung eines
Menschen beitragen koénne: Alle klaidung sol sauber und one gestanck sein/ darmit ime selbs

329 Die Autoren aller Traktate betrachteten dariiber

der mensch kain ursach sey des vergifftens
hinaus die griindliche Reinhaltung von Héusern und Gassen als oberstes Hygienegebot: man
sol auch die heiiser sauber und rain halten/ des gleichen die rynnen/ und haimliche gmach/

% In diesem Zusammenhang sei

auch die gassen vor allen iibelriechenden dz'ngen3
insbesondere auf die richtige Hygiene in den sogenannten ,heimlichen Geméchern® zu
achten, in denen die ,,Kammerstiihle* standen und auch die Nachttopfe abgestellt wurden. Zur
Reinigung der Luft in diesen Kammern wie auch in allen anderen Wohnrdumen sei vor allem
Rauchwerk zu gebrauchen, mit dem die iiblen Ausdiinstungen der Luft beseitigt werden
konnen. Zu diesem Zweck sei das Verbrennen von wohlriechenden Holzern wie Wacholder,
Zypresse, Eiche, Tanne oder Weide von groBem Nutzen. Als ebenso niitzlich galt es, ein
kleines Feuer auf dem Hof vor den Hiusern zu entziinden.

Fiir die wirksame Durchfiihrung der Rducherungen in den Wohnrdumen empfahl man die von
den Apothekern angebotenen Kerzen und Rauchkugeln. Diese wurden aus Duftstoffen wie
z.B. Lorbeer, Weihrauch, Rosmarin, Myrre, Nelke, Thymian, Salbei, Muskat, Aloe oder
Kampfer hergestellt. Solche kostbaren Raucherwerke konnten sich jedoch in aller Regel nur
vermogende Menschen leisten. Aus diesem Grund boten die Arzte auch einige Methoden
speziell fiir Arme an. Diese konnen z.B. in ihren Wohnstuben einfach die Wacholderbeeren
oder andere pulversierte Krauter auf die Glut legen. Die Raucherwerke in den Héusern sollen
dabei vor allem wéhrend der Winterzeit angewendet werden. Fiir denselben Effekt solle man
im Sommer duftende Blumen und Kriuter verstreuen oder die Wohnrdume mit Rosen-,

Lavendel-, Rauten-, oder Nelkenwasser unter Zusatz von Essig besprengen. Durch

%28 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. A
V.

29 BonaM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt
von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jingeren um 1570; bearbeitet und
erginzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. B 1I-1lv.

%0 KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schénsberger, 12. Oktober
1521], S. C Hlv.
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wechselnde Anwendung verschiedener Duftstoffe glaubte man eine wirksamere Reinigung
der Luft erreichen zu kdnnen.

Zum Schutz vor der vergifteten Luft solle man alle Stitten meiden, an denen sich
schlechte Geriiche erhoben: man sol fliehen allen stinckenden tibelschmeckenden lufft/ der bey
haimlichen gemaechen/ oder bey Moetzgen und andern wincklen ist/ dahin der gemain hauff

sein iiberflup und unrainigkait schitt®**

. Auch in den Wohnungs- und Arbeitsraumen, in denen
sich viele Menschen nebeneinander authielten, miisse man sich besonders um die Reinlichkeit
sorgen, damit dadurch keine Luftvergiftung entspringe: das in disen leiiffen ain yetlicher/der
mit vil haufgesind beladen ist/ die dann in ainer stuben den wintter arbaiten miissen/ da dann
vil bof geschmacks in dem selben gemach wirt/ der in disen leiiffen grof ursach gibt/ wann
aim schmeckt der atem/ das ander ist nit sauber/ das drit hat ain andern mangel/ das dann
den lufft der wonung gantz vergiffi/ sol man also verhiiten/ das in solchen leiiffen kains von
andern geschedigt wird in den stuben®*’. Abgeschen von dem iiblichen Gebrauch der
Réucherwerke solle man zusétzlich bei einem weit vom Ofen entfernt gelegenen Fenster eine
Scheibe herausnehmen und dadurch ein Dampfloch fertigen, damit die Warme des Ofens den
ganzen Dampf aus dem Raum hinaustriebe.

Auf die Gassen sollen dagegen keinesfalls Harn-, Spiil- oder Krauterwésser
geschiittet werden, weil das insbesondere bei der warmen und feuchten Luft deren allgemeine
Vergiftung verursache. Auch des Wéschehéngens auf den Straflen gelte es sich in der Pestzeit
zu enthalten. Wiewol es mit befleckter waesch kains wegs zugedulden®®, sei es ebenso
gefédhrlich, die gesamte andere Wische drauBlen aufzuhdngen. Diese konne ndmlich die
unrainen feiichtigkait der Menschen in sich aufnehmen und dann kumpt durch wirckung der
Sonnen solche unraine unsauberkait aufs dem gewand in den lufft/ aufp dem lufft in den
menschen/ so den lufft an sich ziehen®**.

Unter den Prophylaxevorschligen gab es auch eine Gruppe von Anweisungen, die sich
vornehmlich auf die Reinhaltung der Luft im 6ffentlichen Raum bezogen. Die Augsburger
Stadtdrzte rieten namlich dazu, dass an einigen Orten in der Stadt Rauchwerke mit
brennendem Eichen- oder Tannenholz aufgestellt werden sollten, um damit die Pestepidemie
wirksamer abwehren zu konnen. Dagegen findet sich in der Pestschrift von Michael Fencken

der Hinweis, dass man die Verstorbenen in der Pestzeit besonders schnell begraben miisse.

%1 Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535],S. B I.

%2 JuN, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. A lIv.

%3 OcCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. B Iv.

%4 Ehd.
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Die Begribnispliatze sollen von den Leuten moglichst gemieden und daher am besten
auBerhalb der Stadt angelegt werden. Nach der Ansicht von Fencken gehorte es zu wichtigster
Aufgabe der stiadtischen Obrigkeit, sorgfiltig Aufsicht {iber das Begribniswesen auszuiiben:
Darumb ein Obrigkait inn einer Stat/ in solchem fall sonderlich geflissen sein soll/ die Stat
aller ort/ als verr es muglich ist/ auffs sewberst zu halten/ die Cérper auferhalb der Stat
zubegraben/ und allen iibelen geschmack zuverkommen®®. AuBerdem rieten die Augsburger
Stadtdrzte ungeloschten Kalk in die Gréber zu schiitten, wodurch am frueling vil ungeliicks

abgewendet werde®®

. Auch in die Aborte sollten die Leute einmal pro Woche bis zu drei
Hand voll Kalk werfen, denn der weret dem gestanck/ und nimbt die feiilung gantz

wunderbarlich®’.

2. Ansteckungsgefahr, die von den Pestkranken ausgeht

Unter den vorbeugenden Malnahmen, welche laut den Pesttraktaten zum Schutz vor der
Vergiftung der Luft zu ergreifen seien, finden sich auch einige Anweisungen, die zum
besseren Schutz vor einer Ansteckung mit der Pest dienen sollten. Im Allgemeinen solle man
alle groBen Menschensammlungen an 6ffentlichen Orten meiden, weil sich dort die giftige
Materie leicht von einem auf den anderen iibertragen konne: Item zu meiden ist die
versamlung des volcks/ in kirchen/ auff dem marckt/ in weinhdusern/ in badstuben®®.
Hingegen forderten die Augsburger Stadtirzte ausdriicklich, dass die Leute, die sich von der
Pest erholt haben oder jene, die diese in ihren H&usern unterbringen, noch einige Wochen
nach dem Ende der Seuche zu Hause bleiben und nicht gleich unter die Leute gehen sollen:
die/ so an dieser kranckhait gelegen/ in etlichen wuchen/ nach dem die vergifftung grop
gewesen/ nit auf die gassen/ auch die so schon nit gelegen/ doch bey den krancken im haup
gewesen waeren/ sollten sich gemainer versamlung/ Bad/ Maerckt/ Kirchen/ und andrer
volckreichen orten massen®°. Als gefihrlich wurde es auch angesehen, wenn viele Leute
gleichzeitig auf einen Abort (ain sprachhaup) gehen oder wenn die Gesunden solche Orte

aufsuchten, wo zuvor ein befleckter gegangen sei.

%35 FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander WeiBenhorn 1533], S. A IVv.

%8 OcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. B 1.

%7 Ebd.

%38 ZWICKER, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung [Augsburg: Silvan Ottmar 1537], S. A 111.

%% Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535, S. B Iv.
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In diesem Zusammenhang stellte Doktor Michael Fencken aus Ingolstadt einige
Bemerkungen iiber die medizinische Praxis in der Pestzeit auf**°. Nach seinen Beobachtungen
wiirden die Arzte hiufig zu den Kranken gerufen, deren Erkrankung fiir alle Mitbewohner
schon seit ldngerer Zeit erkennbar sei. Daher sei es besser, wenn die Arzte solche Kranken
nicht mehr personlich besuchen, sondern nur deren Harnwasser untersuchen. Dann kénnen sie
den Kranken eine miindliche Beratung erteilen, welche Medikamente aus der Apotheke zu
beschaffen seien. Nach Fencken sei es eine Beschrinkung des érztlichen Kontaktes mit den
Pestkranken notwendig, weil durch Doctores embsige visitation/ vil leut inficiert unnd vergifft
werden/ angesehen das sie zu mancheerlay personen/ so mancherlay weyp vergift sein/
geen®*. Zwar kénnen sich die Mediziner mit verschiedenen Priventivmitteln versehen, die sie
vor der Erkrankung schiitzen, aber trotzdem mogen sie doch durch klaidung/ oten/ contact
oder greifen der krancken menschen/ ander leut inficieren/ vermackelen und vergifften®*.
Zusammenfassend stellte Fencken nachdriicklich fest, dass der personliche Kontakt mit dem
Arzt wegen der grolen Ansteckungsgefahr vermieden werden solle: Ich wolt fiir mein person/
den Arzt fliehen/ personlich nit bey zuwonen/ der zuzeyten dieser grewsenlichen
erschrockenlichen kranckhait/ vil krancker in eygner person haimsuchet/ doch mich seines

rats dannoch nit gar verzeyen®®

. Eine schiitzende Vorgehensweise wurde aber von den
Augsburger Doktoren mehrheitlich abgelehnt. In ihren Traktaten wiesen sie dagegen
ausdriicklich darauf hin, dass man sich bei der Erkrankung immer auf die direkte Beratung
durch erfahrene Arzte verlassen solle: Darumb sol man auf das fiirderlichest/ solche
kranckhait got/ und nachmal dem menschen anzaigen oder offnen/ die dann zu solchen dingen

verordnet seind®*

. Auch wihrend der Behandlung der Pestkranken gelten weitere drztliche
Untersuchungen als unerlésslich, weil die Medikamente immer nach der individuellen
Verfassung eines Kranken zu verordnen seien: derhalben soll man nach aygenschaft der
kranckhait des kranckens/ alters und andrer zufall aup radt aines verstendigen artzets ain
artzney nehmen/ die der natur kain gewalt thue/ sonder sanfft und ring sey®**. In der
stidtischen Pestbewiltigung in Augsburg war eine direkte Beratung von Arzten withrend der

Diagnosephase und der Behandlung der Kranken ebenfalls von groBter Bedeutung®®.

%40 FENCKEN, Ain gut niitzlich Regiment [Augsburg: Alexander Weipenhorn 1533].

1 Epbd. S. A Wv.

%2 Epd.

3 Ebd.

4 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. B 1.

¥° OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. E 11l

%% Siehe S. 146-147.
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3. Lebensfiihrung in der Pestzeit

Unter den weiteren Anweisungen von Medizinern befanden sich vor allem die Grundsétze zur
richtigen Lebensfiihrung in der Pestzeit. Darunter waren die Vorschriften zur gesunden
Didtetik von grofiter Bedeutung. Hierbei galt die Grundregel, dass die Nahrung leicht
verdaulich sein und keine iberfliissigen Feuchtigkeiten im Leib verursachen solle. Aus
diesem Grund empfahl man ausdriicklich, sich beim Essen zu mifigen und auf einige
bestimmte Speisen vollstdndig zu verzichten. Dazu gehorte vor allem Obst, welches man mit
wenigen Ausnahmen vollig vermeiden solle: alle friicht voll béser feiichtigkait seyen/ und
wann sy im leib zerstoert werden/ das sy ain natur ainer schedlichen artzney an sich

nehmen*’

. Nach Erkenntnis der Augsburger Stadtirzte ldge darin sogar eine der wichtigsten
Ursachen fiir die Pesterkrankungen unter dem gemeinen Volk in Augsburg. Abgesehen von
der Luftvergiftung und der schlechten Hygiene sei gerade der Verzehr feuchthaltigen Obste
fiir die Verursachung der Pest verantwortlich: wir achten das unserem gemainem volck nit
grosserer schad widerfar/ dann das sy das obs brauchen/ und in versunckenen orten staetig
wohnen/ auch die selben fast unrayn halten/ sonderlich so der boef feiicht lufft darzu

dienet®®

. AuBBer Obst wurden auch Schweinfleisch, Fische, Wasservogel, Milch oder Pilze als
ungesund angesehen. Wenn Fische dennoch gegessen werden, miissen sie aus klarem,
flieBendem Wasser stammen und ganz frisch gefangen verzehrt werden. Auch von den
verschiedenen Fleischsorten wurden nur die gut verdaulichen empfohlen, wie z.B. Gefliigel,
junges Lamm- und Kalbfleisch oder auch Wild. Hingegen riet man zum haufigen Gebrauch
von Essig, dem eine den Korper von schéidlichen Stoffen reinigende Wirkung zugeschrieben
wurde. Daher sollten alle Speisen grundsitzlich unter Einsatz von Essig zubereitet werden.
Zum Trinken wurde dagegen vor allem ein leichter wohlriechender WeiB3wein,
Wermuth oder Wacholderbeerenwein empfohlen. Man konne sich auch ein Getrdnk aus
Zimtrinde, Anis oder Galgantwurzel sowie einen Most aus Erbsen und Wacholderbeeren
zubereiten, so die Anweisung der Traktate. Als schidlich galten ihnen hingegen triibes
tibelschmeckendes Wasser, dickfliissiges Bier oder ein junger bzw. dickfliissiger Rotwein.
Gleichfalls habe man sich des Trinkens von Roséweinen wie auch der weilen Reibsorten

Malvasier und Muskat zu enthalten.

¥7 OcCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. B 11,

%8 Ebd. Zu dieser érztlichen Erkenntnis auch der folgende Abschnitt, S. A Illv: die schon arbayten irer narung
halben/ miissen doch in versuncken tempfigen orten sitzen und wohnen/ auch vil von hagelschlechtigem
unzeytigem taygem ops und andren feiichten friichten und kreiitern esse/ wie bey uns in den tuncken und an
andern orten das gemain volck on aufmercken auf sich selbs thut.
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Beim Essen und Trinken solle man MaBigkeit halten und sich jederzeit schadlicher Vollerei
enthalten, denn diese fithre zur Ansammlung iiberfliissiger Séfte im Korper. Diese konnen in
der Folge die korperliche Beschaffenheit so verderben, dass man weder mit Purgatzen noch
Aderlassen bey solchen fiillern und fraeflingen moege frucht schaffen®”. Auch alle
korperlichen Ausscheidungen des Leibes wie Harn, Stuhlgang und Schweil3 sollen ihren
natiirlichen Ausgang finden. Wenn sie aber zu lange im Korper gehalten wiirden, fiihre dies
zur allgemeinen Faulnis des Korpers. Deswegen solle man bei Bedarf insbesondere den
Stuhlgang mit Hilfe von Zapfchen oder Klistier zusétzlich befordern.
Zur Forderung der Verdauung und somit zur Vermeidung von Faulnisvorgdangen im Korper
hielten die Arzte tigliche Bewegung fiir unentbehrlich. Dadurch sei auf natiirlichem Wege die
richtige Verteilung der Sifte und die Reinigung aller tiberfliissigen Fliissigkeiten im Leib
unterstiitzt. Die korperliche Betdtigung solle aber nicht gleich nach dem Essen erfolgen, weil
dann die bei der Verdauung entstehenden Schadstoffe im ganzen Korper ausgebreitet wiirden.
Man diirfe sich auch nicht zu stark korperlich anstrengen, um keine tibermafige Erhitzung des
Leibes zu bewirken. Vollstandiger Miiliggang werde jedoch ebenfalls als ungesund erachtet.
Im Hinblick auf die Erhitzung des Leibes wurde in den Pesttraktaten auch die Praxis
des Waschens und Badens des menschlichen Korpers detailliert erdrtert. Demnach solle man
nicht zu oft baden und wenn, dann erst einige Stunden nach Einnahme der letzten Mahlzeit.
Es sei auch darauf zu achten, dass das Bad lauwarm vorbereitet werde und nicht zu lange
dauere. Zu warmes Baden fithre ndmlich zu unnétiger Hitze im Korper und erweitere zu stark
die Hautporen, was der vergifteten Luft einen besseren Zugang zum Korperinneren
verschaffen konne. Zu héufiges Baden bringe zugleich iiberfliissige Feuchtigkeit in den
Korper. Ein Dampfbad (schwaiffbaden) sei daher besser als ein gewdhnliches Wasserbad.
Hingegen galt ein Schwefelbad (schwebelbad) als schidlich. Das Baden solle am Besten im
eigenen Haus erfolgen, weil die 6ffentlichen Badstuben wegen der zusammenkommenden
Menschenmengen geféhrlich seien: doch huete sich ain yeder vor den gemainen Baedern/ und
wa vil leut zusammen kommen®*°.
Auch der Geschlechtsverkehr sei aus medizinischer Sicht in Pestzeiten moglichst
einzuschranken oder ganz zu unterlassen, denn vil unkeiischait berait den leib zu der

351

Pestilentz™". Die drei wichtigsten Korperorgane Hirn, Magen und Herz wiirden dabei

“9Epd. S. B HIv-IV.

%0 BonaM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt
von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und
erginzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. B Il1.

%1 Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. C Iv.
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geschwicht, wodurch der Korper den natiirlichen Schutz vor der giftigen Materie verliere.
Man solle auch eine gute Ordnung im Schlafen und Wachen halten. Im Allgemeinen
erachteten sie den Schlaf bei Tage oder direkt nach dem Essen als ungesund, ebenso wie zu
langes Schlafen oder Wachen nicht ratsam sei, weil es nach MaBgabe der Arzte den Korper
schwiche.

Auch aufgrund heftiger Gemiitserregungen konne die Krankheit leichter ausbrechen,
so die Ansicht der Doktoren. Starke Emotionen wie Zorn, Traurigkeit, Verzweiflung und
insbesondere Angst machten die Menschen anfilliger fiir die Erkrankung, wann die forcht ain
grosse geschicklichhait im geblut macht/ solliche kranckhait zuempfahen/ dann solchs allen
leyb entriisten ist/ und nit ain klaine ursach zu solcher kranckhai®>*. Dadurch kénne die
gesamte Prophylaxe betriachtlich erschwert werden, so die Beflirchtungen, so dass man in
einem solchen Fall sogar mit den bewéhrtesten VorsorgemaBnahmen der Pest nicht sicher
entkommen konne. Wenn man sich namlich schon fir die Flucht aus der Stadt entscheide,
solle man dabei nicht mit zu groBer Furcht handeln. Dann koénne auch diese miihevolle
MaBnahme nicht den erwarteten Schutz bringen: also auch/ wann du gleich weyt zetichst/ und
dein ellend weibisch gemut mit dir furst/ ist der sachen nit geholffen/ du must auch wiltu das

33 Daher miisse man

dir recht geholffen werde (...) die klainmiitigkait ab dem gemut schitten
sich trotz der schwierigen Zeiten bemiihen, ein sonniges Gemiit zu bewahren. Um aber trotz
der groflen Schrecken einen ruhigen Geisteszustand zu behalten, miisse man sich nicht nur
gegenseitig Trost und Hilfe spenden, sondern vor allem fest an Gott glauben und sich
hilfesuchend an ihn wenden: sollich forcht aug schlag/ mit ainem starcken festen glauben zu
got/ ains dem andern beystendig zusein/ und hoffen in got er wird und verhieten vor allem

jibel>™*

. In diesem Zusammenhang fungierten auch religiose Praktiken als ein wichtiger Teil
der medizinischen Vorsorgemallnahmen in der Pestlehre und erfiillten darin eine wichtige

Funktion bei der Angstbewiltigung in der Pestzeit.

%2 June, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (3) [Augsburg: Silvan Ottmar 1539, Valentin Ottmar
1563], S. B Iv.

%3 OcCo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. B 1.

%4 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. A IlIv.
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4. Prophylaktische Selbstmedikation

In den meisten Pestschriften wurden zahlreiche Rezepte in deutscher und lateinischer Sprache
abgedruckt, die als Anleitung fiir die selbstdndige Herstellung spezieller Prophylaktika zum
taglichen Gebrauch dienen sollten bzw. auf deren Grundlage man sich die Medikamente in

einer Apotheke zubereiten lassen konnte®*®

. Durch die regelmdBige Einnahme solcher
Arzneimittel werde vor allem die Reinigung des Leibes von {iiberfliissigen Saften weiter
unterstiitzt und das Herz sowie die gesamte korperliche Konstitution eines Menschen
verstirkt, so dass die giftige Materie aus der Luft nicht so leicht in dessen Korper eindringen
konne.

Die Medikamente wurden dabei in reichhaltiger Form angeboten: man konnte sie ndmlich als
Latwerge (Arznei in Breiform), Konfekte, Oblaten oder in fliissiger Form einnehmen. Aus der
groBen Auswahl der Prophylaktika waren aber nicht alle zu gebrauchen, sondern man solle
nur so viel davon verwenden, wie man erwerben konne. Wenn es allerdings jemandem
finanziell moglich sei, solle er jeden Tag eine andere Arznei verwenden, weil der Kdrper sich
an dasselbe Medikament leicht gewohne und dadurch die heilende Wirkung vermindert

werden konne®*®

. Daher wurden die empfohlenen Arzneien meistens fiir sieben Tage in Folge
angegeben, wodurch man den tdglichen Wechsel innerhalb einer Woche leichter einhalten
konnte.

In den Rezepten fiir die Prophylaktika werden immer einige Bestandteile genannt, die als
besondere Gegenmittel gegen die Pest anerkannt waren. Das wichtigste Heilmittel war
,»Theriak®, der urspriinglich von Galen in seinem Werk ,,De antidotis* beschrieben wurde®®’.
Dieses altertiimliche Medikament bestand insgesamt aus ca. 70 Kriutern, Wurzeln und
anderen organischen Bestandteilen. Eine dhnliche Wirkung wie Theriak schrieb man auch
einem anderen Mittel mit Namen ,,Mithridiatum® zu, das ebenfalls aus zahlreichen heilsamen
Stoffen erzeugt wurde. Daneben benutzte man auch eine rétliche Tonerde namens ,,Bolus
armenum®, deren besondere Eigenschaften der Pest entgegenwirken sollten. Diese drei

Arzneien galten allgemein als die bewihrtesten Heilmittel in der Pestzeit und wurden von den

%3 In den Apotheken, die wihrend der Pestzeit eine wichtige Rolle bei der medikamentdsen Versorgung spielten,
sollte man die Medikamente nach den in den Pesttraktaten abgedruckten Rezepten, vor allem den lateinischen,
bestellen: inn solicher not nit miiglich sey/ one hilff der Apotegken/ etwas niitzlichs zusamen zutragen/ dann
daselbs findt man alle ding schon beraitet/ defShalben wa ainer inn disem buechle etwa ain artzney finde/ die er
vermainte zu der sachen nutzlich zusein/ der hat ye nit schwaer am Buechle zutragen bifs zu dem Apotegker/ dem
mag er mit dem finger zaigen/ was er woelle gemacht haben, in: BOHAM, Ain nutzliche/ vand fiir den gemainen
Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von
Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergénzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. A llv.

%8 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. B I.

%7 Dazu: WINKLER, Galens Schrift; WATSON, Theriac and Mithridatium.
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Medizinern sowohl zur Prophylaxe als auch zur Behandlung der Pestkranken ausdriicklich
empfohlen. AuBler diesen beriihmten Gegenmitteln setzten sich auch die Rezepte fiir
Prophylaktika mehrheitlich aus zahlreichen Kréutern, Wurzeln und Gewiirzen zusammen,
deren Anzahl und Verhiltnis stark variieren konnte. Unter diesen Ingredienzien wurden
vorrangig die folgenden Heilpflanzen und Substanzen verwandt: Alantwurz, Ampfer,
Baldrian, Bibernell, Blutwurz, Boretsch, Feigen, Kletten, Lorbeer, Majoran, Mangold,
Muskatnuss, Nelken, Ochsenzunge, Rhabarber, Schollkraut, Wacholder, Walnuss, Weinraute,
Weillwurz, Zitronen, Zitterwurzel.

Zu den beliebtesten Vorsorgemitteln gegen die Seuche gehorten insbesondere die Pestpillen
(,,Pestilentz pillulen” oder ,,Pillas Ruffi“ genannt), die aus Aloe, Ammoniak, Myrre und
Safran zubereitet wurden®®. Daneben konnte man in den Apotheken viele fertige
Medikamente fiir die Pestprophylaxe erwerben, darunter am héiufigsten die folgend
genannten: ,,.Latwerge aus Ei“, Oblaten ,,Manus Christi®, ,, Terra sigilata® und ,,De gemmis
frigi“ sowie Konfekten ,,Confectio Liberantis“ und ,,Confectio cordialis“. Die Armen
benutzten gewohnlich zum Schutz vor der Pest Knoblauch, der daher auch als ,,theriaca des
gemainen manns“ bezeichnet wurde®®.

Die Doktoren empfahlen zugleich allen Menschen eine spezielle Reinigung des
Korpers, die die liberschiissigen Korperfliissigkeiten entfernen sollte und somit eine als sehr
wirksam erachtete ProphylaxemaBnahme gegen die Pest darstellte. Auch bei genauer
Beachtung aller Regeln zur gesunden Lebensfithrung kdme es ndmlich immer noch zur
Ansammlung schidlicher Materie im Leib, wodurch einer der Kérpersifte im Uberfluss
vorhanden wire: wenn sich der mensch schon gleich wol haltet/ mit vermeydung aller
schedlichen ding/ so vil miiglich ist/ noch kann er on iiberflufs nit lang sein/ es mehret sich
durch taeglich essen und trincken/ inn etlichen das gebluet/ so vil und fast/ das gefahr
dardurch mag entstehn/ inn mancherlay weifs/ so mehret sich in etlichen die Gall/ die dann
auch ain ursach ist vilfaeltiger boeser und gaeher hitziger zufaelle/ Etwa mehret sich im
menschen vil Phlegma/ und waesserige oder schleymige feiichtigkait/ So nimbt inn etlichen

d**. Aus diesem Grund miisse jeder Mensch nach seiner individuellen

Melancholia iiberhan
Beschaffenheit von dieser schidlichen Fliissigkeit gereinigt werden. Diese MaBinahme sollte

dabei strikt nach den Anweisungen eines Arztes erfolgen, der fiir jede Person ein besonderes

%8 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. C Hllv.

*9Ebd., S. B llv.

%0 BygaM, Ain nutzliche/ vand fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt
von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jingeren um 1570; bearbeitet und
erginzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. B 1l1.
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medizinisches Vorgehen bestimmte. Zu diesem Zweck verordneten die Mediziner
Behandlungen wie den Aderlass, purgierende und schweilitreibende Mittel bzw.
Spezialmalnahmen wie das Fasten oder auch korperliche Bewegung. All diese komplexen
Anwendungen sollten auf die individuellen Bediirfnisse und Beschaffenheiten der jeweiligen
Patienten zugeschnitten werden, d.h. der Arzt fertigte jeweils einen speziellen
Behandlungsplan zur Prophylaxe fiir jede ihn um Hilfe ersuchende Person an: man muf3 den
handel richten nach gelegenhait ains yeden leibs/ sollen nit den kindern/ schwangern frawen/

31 Weil diese medizinischen

und unterschidnen leiben on unterschid artzney geben werden
Malnahmen immer aufgrund der spezifischen Vermischung der Séfte eines Menschen
zusammengestellt wurden, finden sich in den Pestschriften meistens keine ndheren Angaben
dazu. Einige Bemerkungen betreffen nur die Ausfithrung des prophylaktischen Aderlasses,
welcher aber ebenfalls nur nach eingehender Beratung durch einen Arzt durchgefiihrt werden
sollte. Die Doktoren warnten ausdriicklich davor, eine derartig komplexe Reinigung des
Leibes keinesfalls von Landfahrern oder ungelernten Heilern durchfiihren zu lassen. lhrer
Uberzeugung nach konnen einzig und allein die gelehrten Arzte aufgrund ihrer Kenntnis der
medizinischen Schriften und ihrer Erfahrung jene Korperzeichen treffend erkennen, die

anzeigten, welche Fliissigkeit im Korper jeweils iiberhand nehme und mit welchen

medizinischen MaBnahmen diese am wirksamsten zu vertreiben sei®®?.

%61 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. C HI-H1v.

%2 Epd., S. C Il: Des alles bedarff ains gelerten artztes der kiinde durch geschribne und erfarne zaichen
erkennen/ und nit durch eyteln erdichten berhumb sich verwehne/ welche feiichtigkait des leibs iiberhand hab/
auch welche Ader zu dffnen sey/ dann es ist nit yederman zulassen in ainer gmain/ wie es auch nit yederman sol
verbotten werden on unterschaid; BOHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte
vnderricht [Augsburg: gedruckt von Philipp Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem
Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergdnzt von Wolfgang Talhauser um 1547], S. B Iv: Ain gelerter arrtzet wirt
wissen/ was ainer yeden natur oder complexion zu rainigung mag am niitzlichsten sein/ welcher aber sich an die
schwaetzer/ Landfarer/ oder an die jhenigen so sich fiir artzet aufsigeben/ unnd etlicher sonderer kiinsten
beruemen/ lassen will/ der sehe war mit er umbgang/ Es seind des betrugs genugsame exempla am tag/ wenn
man die nur bedencken will.
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5. Belehrungen von protestantischen Theologen zur Flucht und zum Selbstschutz

vor der Pest

Obwohl die Mediziner eine grole Auswahl an Prophylaxemalinahmen anboten, galt in der
Pestzeit allgemein, das man nit bessers mag haben dann die flucht aug dem pestilentz*®®. Der
Riickzug aus dem verpesteten Ort in die gesunde Luft der Umgebung wurde als das sicherste
Mittel gegen die Pest bewertet. Schon fiir die ersten Pestepidemien im spétmittelalterlichen
Augsburg ist die Flucht vor der Pest als eine wesentliche Aktion der Zeitgenossen belegt®®*.
Was in der damaligen Zeit theoretisch als die wirksamste Prophylaxe angesehen wurde,
erwies sich in der praktischen Umsetzung als eine eher beschrinkte und auch nicht immer
erfolgreiche Losung. Bis in die Reformationszeit hinein entschieden dariiber vor allem zwei
Umstidnde: zum Ersten wurde die Mdglichkeit der Flucht nur von Menschen in Anspruch
genommen, die finanziell und organisatorisch imstande waren, ihren Heimatort fiir ldngere
Zeit zu verlassen. Die meisten Leute mussten aber wihrend der Pestzeit geschdffts oder
zerung halben am Ort verbleiben®®. Zum Zweiten schiitzte auch das Verlassen der Stadt
keinesfalls davor, dass jemand der Pest tatsidchlich entkam. Die Pest wurde nidmlich des
Ofteren von den Fliichtlingen, die bereits mit dem Erreger infiziert waren, mitgenommen und
weiterverbreitet, wann offt geschicht das ain mensch fleiicht und solich bése materi der
pestilentz bey im hat/ daraug in denn nach der flucht ankumpt die pestilentz*®®. Dann musste
es trotz aller Anstrengungen auch letztendlich zur gefiirchteten Erkrankung kommen. Aus
diesem Grund empfahlen die Autoren der Pestschriften, dass man die Flucht méglichst schnell
antreten solle, damit die giftige Materie noch nicht in den Korper eindringen kénne. Dafiir
miisse man in einen entsprechend weit entfernt gelegenen Ort fliehen, in dem es keine
Luftvergiftung gédbe. Auch mit der Riickkehr solle man so lange warten, bis die Pestepidemie

im jeweiligen Heimatort wirklich vorbei sei.

%63 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. A
I1lv; Die Flucht vorz den Kranken und aus der Stadt wurde schon in dem ersten Pestdruck aus Augsburg
ausdriicklich beraten, TORMANITA, Vil menschen weren der pestilentz frey (1-2) [Einbl. Augsburg: Glinther
Zainer um 1472]:

Noch ein mayster dir eynen rat geit

Fluch verr davon unn thu das bey zeit

Wann fliehen ist gar ein sicher ding

Vnd halten etlich doch das gering

Fluch die siechen und auch die stat

Seynen rock sein gewand unn was er hat

%4 Siehe S. 33-37.

%5 ENGEL, Tractat von der Pestilentz [Augsburg: Sigmund Grimm und Marx Wirsung 4. November 1518], S. A
W
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Neben den genannten Umstdnden entstand im Zuge der Reformation noch eine
weitere religids begriindete Beschriankung der Flucht vor der Pest, wodurch diese
Handlungsoption teilweise in Frage gestellt wurde. Die protestantischen Theologen setzten
sich ndmlich grundsétzlich mit etlichen Fragen den Umgang mit der Pest betreffend sowie mit
den damit zusammenhingenden Problemen auseinander®®’. Vom Standpunkt ihres
christlichen Glaubens aus erorterten sie vornehmlich die Frage, ob die Flucht vom
Wirkungsort der gottlichen Strafe und das Verlassen der leidenden Betroffenen mit der
Haltung eines frommen Christen zu vereinbaren sei. Zu diesem Thema verfasste Martin
Luther (1483-1546) erstmals im Jahre 1527 auf Anfrage einiger Breslauer Prediger und unter
dem Eindruck der Pestepidemie in Wittenberg eine gedruckte Schrift, die schon kurz darauf in

368

zahlreichen Nachdrucken erhiltlich war In Nirmberg veroffentlichte dagegen der

evangelische Theologe Andreas Osiander (1498-1552) im Jahr 1533 auf der Grundlage des

Psalms 91,1-8 eine Pestpredigt zu derselben Frage®®°

. Diese wurde ein Jahr spéter auch in
Augsburg gedruckt. In beiden theologischen Pestschriften steht jeweils das Problem der
Pestflucht im Zentrum der Ausfithrungen. Die protestantischen Theologen nahmen die
Position ein, dass man vor der Pest nur dann fliehen diirfe, wenn man dabei nicht gegen
Gottes Wort verstiee. Nach ihrer religiosen Auslegung entstehe die Pest als Folge einer
gottlichen Strafe, weil sich die Menschen siindhaft verhielten. Demzufolge miisse der Mensch
zundchst von seinen Siinden ablassen, biilen und seine Lebensweise verbessern, um von
dieser gottlichen Plage errettet und vor ihr behiitet zu werden. Wenn nun aber die Menschen
aus ibermafiger Furcht die Kranken und Bediirftigen ohne die nétige Hilfe verlieBen, sei ein
solches Verhalten ein Akt des Unglaubens und ein Versto gegen die evangelische
Nachstenliebe, wodurch man Gottes Zorn und Strafe noch vermehren konne. Denn nach den
christlichen Geboten sollen sich die Menschen um ihre notleidenden Néachsten sorgen und
ihnen alle notwendige Hilfe verschaffen. Aus diesem Grund forderten diese Theologen alle
Glaubigen dazu auf, dass sie vor ihrer Flucht erwdgen sollen, ob sie je nach Lage ihrer

individuellen Verhiltnisse nicht zundchst verpflichtet seien, ihren Nachsten Hilfe zu leisten.

%7V on den katholischen Theologen sind fiir diese Zeit keine Druckschriften iiber die Pestflucht iiberliefert. Zum

Thema der sogenannten ,,theologischen Pestschriften® in: LANG, Erklarung, S. 133-143.

%8 |LUTHER, Ob man vor dem sterben flichen moge [Wittenberg 1527].

%9 OsIANDER, Wie und wohin ein Christ fliechen soll [Niirnberg 1533]. Im Psalm 91, auf den sich in seinen
Erlduterungen auch Luther bezieht, wird der starke Glaube als der sicherste Schutz vor der Pest betont. Dieser
Bibeltext gewann nach dem Erscheinen der Pestpredigt von Osiander eine besondere Beliebtheit unter den
Augsburger Protestanten, worauf die zwei anderen in Augsburg gedruckten Ubersetzungen des Psalms, die
speziell zum Gesang in der Gemeinde gedacht waren, hinzuweisen scheinen: MuscuLuUs, Der ain vnd neintzichst
Psalm trostlich in der Gemain zu der Zeyt der Pestilentz zu singen [Augsburg: um 1540]; BiLD, Der Ain vnnd
neiitzig Psalm [Augsburg: Heinrich Steiner 1544].
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Wenn jemand beispielsweise seine Verwandten zu pflegen oder sich um seine bediirftigen
Freunde und Nachbarn zu sorgen habe, ein geistliches oder weltliches Amt innehabe oder in
einer Dienstverpflichtung wie z.B. der eines Knechtes oder einer Magd stehe, miisse er wegen
seiner unterschiedlichen Verpflichtungen gegeniiber den Nichsten trotz der Pest vor Ort
ausharren. Man konne sich in solchen Féllen nur dann an einen Fluchtort begeben, wenn
Sorge dafiir getragen worden sei, dass die Kranken von anderen Pflegern behandelt oder die
amtlichen Pflichten von dazu verordneten Vertretern korrekt versehen wiirden. Diesen
theologischen Erkldrungen nach sollte die Pestflucht nicht generell verboten, aber nur in
bestimmten Situationen erlaubt werden.

Diese einschrinkende Stellungnahme der protestantischen Theologen resultierte aus ihrer
anderen Vorstellung, dass man sein von Gott verlichenes Leben schiitzen und es nicht ohne
Not in Gefahr bringen solle. Ahnlich wie bei der Vernachléssigung der Nichstenliebe kénnen
die Menschen schwer siindigen, wenn sie sich Selbst nicht vor der Pest schiitzen und dadurch
sterben. Mit einer derartigen Vorgehensweise vertrauten sie nicht auf Gott, sondern
versuchten Gott. Sofern Osiander nicht ndher auf die medizinischen Anweisungen gegen die
Pest einging und mit seiner Pestpredigt allen Menschen, die wéhrend der Pestepidemie nicht

370 setzte sich Luther mit vollem

flichen konnten, vor allem religiésen Trost spenden wollte
Eifer fiir die strikte Anwendung der Pestlehre ein. MutmaBlich aufgrund seiner Erfahrungen
aus der 1526 in Wittenberg grassierenden Pestepidemie, wo sich infolge fehlender
medizinischer Versorgung die Seuche offensichtlich leichter ausgebreitet hatte, konnte sich
seine positive Einstellung zu medizinischen Mafinahmen herausbilden: denn also ist itzt unser
Pestilentz hie zu Wittemberg alleine aus geschmeysse herkommen, Die lufft ist Gott lob noch
frisch und rein, Aber aus lauter thumkeinheit und verseumunge hat sie etliche und der wenig
vergifft*’!. In seiner Deutung wurden nédmlich Arzneien und alle aus der Natur stammenden
Heilmittel gegen alle Arten von Krankheiten durch Gott geschaffen, damit die Menschen mit
ihnen ihre Korper verniinftig pflegen und ihr Leben behalten. Daher sollen die Leute in der
Pestzeit so oft und so viel, wie es ihnen moglich sei, Arzneien gebrauchen und ihnen
gegebene medizinische Anordnungen befolgen: brauche der ertzney, nym zu dir was dich

helffen kann, rauchere haus, hoff und gassen, meyde auch person und stet, da deiner nehester

%70 OSIANDER, Wie und wohin ein Christ fliehen soll [Niirnberg 15337, S. 390-391: Darumb will ich solche ding
auff diffmal in irem werd und frey bleyben lassen wie alle andre natuerlichen ding, die unser vernunft
unterworfen und zu regiern bevolhen sein. Darneben aber will ich den christen, so von ampts wegen oder armut
halben oder aus andern redlichen ursachen nicht fliehen koennen oder woellen, iren pesten und hoechsten trost,
den sie haben, mit vieif3 anzaigen.

371 |LUTHER, Ob man vor dem sterben flichen moge [Wittenberg 1527], S. 369.
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dein nichts bedarff odder auffkomen ist*"?

. Wéhrend der Pestepidemie wurde eine sorgfaltige
Pflege der eigenen Gesundheit als umso wichtiger erachtet, weil man ohne diese Pflege nicht
nur sich selbst schade, sondern durch die eigene Vernachldssigung auch viele andere Personen
mit der gefahrlichen Krankheit vergiften konne. Damit verstieBen die Menschen gegen die
Nichstenliecbe und brichten die ganze Gemeinde in Todesgefahr: zu dem ist das noch
grewlicher, das ein solcher so seinen leib also verwarloset und der Pestilentz nicht hilfft
weren, so viel er kann, mochte damit auch viel ander beschmeissen und vergifften, welche
sonst wol lebendig bleiben, wo er seines leibs (wo er schuldig ist) hette gewartet, und wurde
also auch schuldig seines nehesten todes und viel mal fiir Got ein moerder®™. Insbesondere
die Pestkranken selbst sollen keinesfalls unter Menschen gehen, sondern sich so bald als
moglich nach Ausbruch und Erkennung ihrer Erkrankung von dem gesunden Teil der
Bevolkerung absondern und umgehend medizinische Hilfe ergreifen. Diejenigen Infizierten,
die mit Absicht andere Menschen vergiften wollten, weil sie glaubten, sich selbst durch die
Ubertragung der Pest auf andere davon befreien zu konnen oder einfach aus purer
Schadenfreude die Seuche weiter verbreiteten, sollten entsprechend wie Morder und
Verbrecher verurteilt werden.

AuBer um die Korperpflege solle man sich wéhrend der Pestepidemie zugleich auch um die
Seelenfiirsorge bemiihen und sich auf den moglichen Tod vorbereiten, so Luther. Die Leute
sollen rechtzeitig zur Beichte gehen und die Sakramente empfangen. Mit der Anforderung der
Seelsorger zur letzten Olung der Kranken sei keinesfalls bis zu dem Zeitpunkt zu warten, bis
die betreffende Person schon das Bewusstsein und die Sprachfahigkeit verloren habe. Denn
dann konne man nicht mehr das Glaubenbekenntnis ablegen, welches jedoch eine
unentbehrliche Bedingung sei, um die Sakramente zu erhalten. Anders als die katholischen
Priester sollen ndmlich die protestantischen Prediger ohne entsprechendes Bekenntnis zum
Evangelium keine Sakramente an die Kranken erteilen. Man solle sich ebenfalls rechtzeitig in
den Zeiten der Pestepidemien um die Ausfertigung von Testamenten oder auch um die
Aussohnung mit Verwandten bemiihen.

Dariiber hinaus betont auch Luther die Bedeutung der obrigkeitlichen Fiirsorge
wihrend der Pestepidemien. Ein spezielles Spital oder einige H&user, in denen die
Pestkranken gepflegt und versorgt wiirden, seien eine wesentliche Aufgabe fiir die christliche
Obrigkeit: Wol war ists, wo ein solch stadlich regiment ynn stedten und landen ist, das man

gemeine heuser und spital kann halten und mit leuten, die yhr warten, versorgen, da hin man

372 Epd., S. 365.
33 Ebd., S. 363.
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aus allen heusern alle krancken verordnete (...) das were wol sein, loeblich und Christlich, da
auch billich yderman mildiglich zu geben und helffen sollte, sonderlich die oberkeit*”*. Wo
aber solche Einrichtungen nicht vorhanden seien, miissten alle Menschen gemeinsam die
Pflege ihrer Néchsten in Eigenverantwortung iibernehmen.

Unter anderem wegen der als schédlich erachteten Ausdiinstungen aus den Grébern wurde die
Errichtung von sogenannten Gottesackern auflerhalb der Stadt empfohlen. Dabei sollten
jeweils die Arzte als die medizinischen Experten bewerten, ob die angelegten
Begrabnisstitten auf den inneren Kirchhdfen zur weiteren Luftvergiftung des stddtischen
Raumes beitragen konnten: Auffs erst las ich das die Doctores der ertzney urteilen und alle
die des bas erfarn sind, obs ferlich sey, das man mitten ynn stedten kirchhofe hat. Denn ich
weis und verstehe mich nichts drauff, ob aus den grebern dunst odder dampff gehe, der die
lufft verruecke. Wo dem aber also were, so hat man aus obgesagten warnungen ursachen
gnug, das man den kirchhoff ausser der stad habe®”. Die Verlegung der Kirchhéfe aus der
Stadtmitte sei auerdem aus religiosen Griinden zu befiirworten. Die Begréabnisstitten sollen
nidmlich an einem stillen und besinnlichen Ort gelegen sein, wo die Leute mit Andacht beten
und sich an Gottes Wort erinnern konnen.

Nach Luthers Auslegungen gehorte es also zu den Pflichten eines Christen, mit allen
zur Verfligung stehenden Mitteln fiir die Gesundheit und das Leben vorzusorgen. Einerseits
sollte man dem evangelische Gebot der Néachstenliebe nachgehen, andererseits sich auch um
das eigene Wohlergehen bemiihen. Nur unter Beachtung dieser beiden Grundsétze konne man
gemifl dem Willen Gottes agieren, der aber letztlich allein dariiber entscheide, wer wahrend
der Pestepidemie fiir den Tod oder das Leben bestimmt sei: Will mich mein Got daruber
haben, so wird er mich wol finden: so hab ich doch gethan das er mir zu thun gegeben hat
und bin widder an meinem aigen nach ander leute tode schuldig. Wo aber mein nehester mein
darff, will ich widder stet noch person meiden, sondern frey zu yhm gehen und helffen, wie
droben gesagt ist. Sihe das ist ein rechter Gottfurchtiger glaube, der nicht thunkune noch
frech ist und versucht auch Gott nicht®’®. Man kann voraussetzen, dass unter dem Einfluss
solcher religidser Begriindungen die Pestlehre unter der protestantischen Bevolkerung weiter
verbreitet wurde. Die Verbreitung des medizinischen Diskurses wurde also durch die
reformatorischen Umwandlungen weiter begiinstigt und konnte seit der Drucklegung von
Luthers Schrift im Jahre 1527, die schon bald in zahlreichen Nachdrucken im

deutschsprachigen Raum zirkulierte, auch auf diese Art und Weise einen breiteren Zugang zur

374 Ebd., S. 353-355.
37 Ebd., S. 373-375.
37 Epd., S. 367.
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Vorstellungswelt der Zeitgenossen erreichen. Im Fall Augsburgs fand die Rezeption der
Pestlehre jedoch schon am Ende des 15. Jahrhunderts statt, bevor man diese Frage in den
theologischen Pestschriften zu diskutieren begann®"’.

Die direkten Auswirkungen der protestantischen Stellungnahme zur Pestflucht und
zur Beachtung der medizinischen Anweisungen lassen sich in den Augsburger Pestschriften
beobachten. Die Stadtdrzte aus Augsburg bemerkten in ihrem Traktat, dass sie im
Allgemeinen dem Riickzug aus der Stadt wéihrend einer Pestepidemie nicht entgegenstiinden.
Dafiir sollten sich aber nur diejenigen entscheiden, die mit keinerlei Verpflichtungen
gegeniiber anderen belastet seien: doch woellen wir hie kainem ursach geben haben/ weib und
kind/ underthanen oder ander/ die ime amptshalben oder in ander weg bevolhen seind/ zu
verlassen/ ain yeder woelle sich hie erinnern/ was und wie weyt er Got und dem ndchsten
verpflichtet sey*’®. Ebenso wird in der Pestschrift von Adam Zwicker das Problem der Flucht

37 Auch hier wird zuerst daran erinnert, dass man seinen

im protestantischen Sinne dargelegt
Néchsten gegentiber christliche Liebe zu beweisen schuldig sei. Jedoch solle man nur dann zu
den Kranken gehen, wenn es wirklich notwendig sei. In diesem Traktat wird auch die
medizinische Versorgung als ein wichtiger Teil der géttlichen Vorsehung gedeutet. Schon auf
dem Titelblatt dieser Druckschrift befinden sich zwei kurze Zitate aus dem Jesus Sirach, in
denen die religiose Deutung der medizinischen Kunst deutlich zutage tritt: Eccls. 12. Es
forchte got/ und halte seine gebot/ Alle menschen durch Christum erschaffen/ von got/ Auch
den artzt von got erschaffen/ ferrer gebrauch dich artzneien so von got kummen her. Eccls.
38%° Die Einleitung erinnert ebenfalls daran, dass sich die Menschen nach der Ausiibung der
religiosen Praktiken auch unbedingt zu dem von got verordneten mittel der artzney wenden

sollen®?,

Dariiber hinaus betonte Zwicker, dass die medizinische Hilfe auch von den
christlichen Obrigkeiten organisiert werden solle, indem sie wihrend der Pestepidemien
entsprechendes medizinisches Personal fiir die Bevolkerung anstellen: es gehdrt einer
Christlichen oberkeit allenthalb zu/ und ist ihr ampt/ das sie tugendliche leiit/ und die gnad

von got haben/ darzu verordnen/ und inen ir speifs und besoldung geben/ das sie inen warten/

377 Siehe Kapitel VI, S. 126f.
8 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. A IVv-B I.
zgi ZWICKER, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung [Augsburg: Silvan Ottmar 1537].

Ebd.
%1 Ebd. S. A Iv; Auch dazu: Darumb wirdt ein weiser Christen man nicht verachten das mittel/ das Got der herr
dem menschen zu der gesunthait verordnet hatt. Auch Ambrosius Jung betont in seinem Pesttraktat, dass man
nach den religiosen Handlungen immer die Naturheilmittel gebrauchen sollte, so der Herr in erfarnuff zu
abwendung diser kranckhait menschlicher natur erdffnet und verordnet hat in: JUNG, Ain nutzliche trostliche
und kurze underrichtung (2) [Augsburg: Silvan Ottmar 1535], S. A lllv.
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und sie trésten®?. Die medizinische Versorgung sollte also sowohl auf der individuellen wie
auch auf der obrigkeitlichen Ebene unternommen werden. Auch in dem Pesttraktat von
Alexander Seitz wurden die Zeitgenossen zur Beachtung des christlichen Gebots der
Nichstenliebe in der Pestzeit ausdriicklich ermahnt®®. Diese 1522 verfasste Pestschrift zeigt
dabei deutlich, dass schon in der Zeit vor den schriftlichen Ausfiihrungen Luthers zu diesem
Thema, das Problem der Pestflucht von den reformatorisch gesinnten Medizinern erdrtert
wurde. Seitz erinnerte hier an die Pflichten der Pfarrer, sich um ihre Gemeindemitglieder zu
sorgen. Dann wandte er sich an die Obrigkeiten mit der Anweisung, dass sie in der Pestzeit
nicht flichen, sondern {iber die Anordnung einer Apothekentaxe auch die Armen mit
preisgiinstigen Arzneien versorgen und neben den Aderlass durchfiihrenden Arzten auch die
gelehrten Doktoren zur medizinischen Hilfeleistung anstellen sollen. Bemerkenswert hierbei
sind Seitz” spottische Bemerkungen tiber die Tétigkeit von Kldstern, deren Mitglieder seiner
Ansicht nach zwangsweise zur Krankenpflege in der Pestzeit verordnet werden sollen®®*.
Solche offentlich geduBerte Kritik an Obrigkeit und Kirche fiihrte vermutlich zu seiner

baldigen Ausweisung aus Miinchen.

6. Behandlung der Pestkranken

In den Abschlusskapiteln der Pestschriften finden sich hauptséchlich Erorterungen der bei den
Kranken anzuwendenden Therapien®®®. Aufgrund der damaligen Medizinlehre wurde ein
kohérentes Heilverfahren fiir die Pestkranken ausgearbeitet, dessen wichtigste Grundsétze in

allen medizinischen Traktaten beachtet wurden. Die feststellbaren Unterschiede betreffen vor

%82 ZWICKER, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung [Augsburg: Silvan Ottmar 1537], S. A I11.
%3 SEITZ, Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschoB der Pestilentz [Augsburg: Otmar Silvan, 15.
Februar 1522].
%4 Ebd. S. 161-162: Zum andern/ ist wissentlich/ das gar offt in vil conciliis/ die Lolhart und grawen begeinen
gaentzlich verworffen sein/ und das man sy kains wegs in der welt dulden soll/ ursach/ vil jung starck personen
kummen zu inen/ und allain auf} faulkait/ sy betlen/ sy ziehen andern notiirftigen leib armen leiiten ir narung aufs
dem mund/ ja man muf3 inen rent und gilt zutragen/ und also streben/ bif man diese unniitz faul muessiggenger
ernert/ und doch sy dargegen nit fiir ain lauf in der welt niitz sein/ seind sy menschen/ so sollten sy auch
menschlicher art pflegen/ darvon sich nit absiindern/ und inn ligen wie die moestschwein/ soellen auch den
menschlichen acker treiilich helffen buwen (...) Darumb/ woelt difs geschlecht/ die lolhart und begeinen/ sich ye
in der welt begeen/ das man sy darzu vergeweltigt/ das sy den krancken pflegen/ als sy auch alwegen in den
conciliis sich mit solcher mue und treiiw iren stand verglimpft haben/ man sicht aber das ain verheiiter tant ist/
Ich mag ye von gemains nutz wegen nit underlassen anzetasten/ wenn man ye in yedem winckel in stetten oder zu
feld will bawen kloester/ ja stell/ darinn die faulen leiit zu moesten/ wer will zu letst bauwen und die noturfftige
commun erneren/ warlich es ist nit die bruderschaft/ darzu uns Christus ermant.
% Nur ausnahmsweise werden die Ausfiihrungen iiber die Behandlung der Kranken gleich nach dem Teil iiber
die Atiologie der Pest dargestellt wie z.B. in KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung
[Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober 1521].
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allem die zeitliche Abfolge der durchzufiihrenden Heilmafinahmen, diese blieben aber in ihrer
medizinischen Verfahrensweise konstant. Auch die Bevorzugung einiger bestimmter Rezepte
fiir die Erzeugung von Medikamenten war ohne weiterfilhrende Folgen fiir die gesamte
Therapie. Diese geringen Differenzen in den Pestschriften weisen jedoch darauf hin, dass alle
Mediziner ihre Behandlungsmethoden nicht nur aus den antiken Schriften gelehrter
Mediziner, sondern immer aus eigenen Erfahrungen bezogen, die sie im direkten Umgang mit
den Pestkranken erwarben. Dies zeigt zugleich deutlich, dass die Arzte bestindig auf der
Suche nach wirksameren Heilmethoden innerhalb des damaligen medizinischen Systems
waren, jedoch blieben die Erkenntnisfiahigkeiten zu dieser Zeit beschriankt und bestimmte
Wahrnehmungsgrenzen der Krankheitsphinomene uniiberwindbar.

Bevor die Mediziner in ihren Traktaten die Therapiemethoden darlegten, wurden
zunichst die wichtigsten Symptome der Pesterkrankung aufgezihlt, die auch als Grundlage
fiir eine korrekte Selbstdiagnose dienen konnten. Vom medizinischen Standpunkt aus war das
rechtzeitige Erkennen der Krankheit aus zweierlei Griinden von grofiter Bedeutung. Wegen
des raschen Verlaufs der Pest, die innerhalb kiirzester Zeit mit dem Tod enden konnte, musste
die entsprechende Behandlung moglichst schnell aufgenommen werden. Nach der Erfahrung
der Mediziner verminderten sich die Chancen fiir eine Genesung betrichtlich, je spiter die
notwendigen HeilmaBBnahmen eingesetzt wurden. Andererseits wurden die Pestkranken wegen
des ansteckenden Charakters ihrer Krankheit auch als potentielle Gefahr fiir gesunde
Menschen wahrgenommen, weshalb man die Kranken moglichst schnell von ihren
Mitmenschen absonderte.

Zu den wichtigsten Symptomen der Pesterkrankung gehorte vor allem das sogenannte
pestilentzische Fieber, welches sich infolge des Eindringens der giftigen Materie ins Herz im
ganzen Leib erhebe®®. Der Kranke bekomme dabei Hitzewellen, Schiittelfrost, rasendes
Herzklopfen, Atemnot, Schmerzen im Brustkorb und SchweiBBausbriiche. Diese
Krankheitserscheinungen wiirden von Ubelkeit, Krimpfen und Schwerfilligkeit in allen
Gliedern, Appetitlosigkeit und groBem Durstgefiihl, Schlafrigkeit, Storungen des Magens mit
Erbrechen und Durchfall, stinkendem Atem, Blutspeien sowie unnatiirlichen Verdnderungen

der Harnfarbe begleitet®®’.

%6 Die ausfiihrlichen Erorterungen iiber das pestilentzische Fieber befinden sich vor allem in: BOHAM, Ain
nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte vnderricht [Augsburg: gedruckt von Philipp Ulhart
und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergénzt von Wolfgang
Talhauser um 1547].

%7 Gleichzeitig als Symptom und Ursache des Fiebers wurden auch nicht niher bestimmte Wiirmer im Leib der
Kranken genannt. Ebd.: auch seind Pestilentzische wiirm in etlichen menschen/ die verursachen vergiffte Fieber/
und unleydlichen Kopffwee/ also/ das etlich unrichtig werden.
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Als die typischen Pestzeichen schlechthin galten aber die Apostemata: Beulen und Blattern,
die sich meistens in der Achselhohle, auf der Leistenbeuge oder hinter den Ohren
herausbildeten. An diesen Korperstellen konnten die Erkrankten schon vor dem Erscheinen
der Beulen ein stechendes Gefiihl bemerken. Nach der Vorstellung der Mediziner erschienen
die Pestbeulen immer an solchen Korperteilen, bei denen sich die giftige Materie in einem der
drei inneren Hauptorgane: Hirn, Herz und Leber am meisten angehduft habe. Bei der
Beschreibung der Pestsymptome bemerkten die Mediziner, dass diese Schwellungen erst in
einer spiteren Phase der Krankheit zu erkennen seien. Sie erkldrten dies damit, dass die
Beulen nur auftreten konnen, wenn die korperliche Konstitution eines Kranken kréftig genug
sei, um die giftige Materie noch auszustoBen. In vielen Féallen komme es aber gar nicht zur
Herausbildung von Apostemata, weil die Kranken bereits frither infolge des pestilenzischen
Fiebers sterben: das gifft dringt zu stundan dem hertzen zu/ darumb auch offt solche
menschen/ die es also leicht ankumpt/ sterben gleich als unversehenlich/ und faren gar selten
Peiilen/ oder zaichen auf*®®. Nach der Erkenntnis der Mediziner kénne die Pesterkrankung
also auch ohne Beulen oder Blattern verlaufen. Aus diesem Grund solle eine sichere Diagnose
der Pest keinesfalls nur auf der Sichtung der Pestbeulen beruhen, sondern unbedingt auch die
anderen Symptome der Krankheit einschlieBen. Je mehr derartige Krankheitszeichen
wahrzunehmen seien, desto schwerer sei der Korper von der Pest befallen.

Nachdem die Pest sicher diagnostiziert wurde, forderte man die Kranken zunéchst,
sich mit Bittgebeten direkt an Gott zu wenden. Da die primére Ursache der Pest nach der
damaligen Atiologie immer als Verhingnis Gottes angesehen wurde, konne die
Wiedergenesung auch nur durch Gottes Willen geschehen. Laut dieser Sinndeutung hing die
Wirksamkeit der anzuwendenden Therapie immer mit der géttlichen Vorsehung zusammen:
wir wollen in disem unserm schreiben uns bezeiigt haben/ das wir der artzney kains wegs
mehr zugeben wollen/ dann als vil Got der Allmdchtig das gedeyhen gibt (...) derhalb unser
radt/ das man sich anfangs Got dem Allmdchtigen gantz und gar ergeb durch Jesum Christum
unsern hayland/ mit gantzem herztlichem layd vergangner und aller siind halben/ auch mit

389 Aus diesem Grund

ernstlichem anruffen umb gnad und hilff gotlichen willen zu gedulden
sollten die religiosen Handlungen iiblicherweise dem Einsatz medizinischer MaBBnahmen

vorausgehen%,

%8 Ebd. Dazu auch die folgende Feststellung: dises Pestilentzisch Fieber macht nit in allen krancken Peiilen
auffaren/ es ligt offt verborgen/ bif3 die natur gar vergiffiet wir/ und will darnach kain mittel helfen.

%9 OcCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. D I-Iv.

%0 (Jber die Empfehlung von Johannes Engel zur zeitlichen Verschiebung der religiosen Praktiken in der
Pestzeit, siehe S. 87.
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Die Arzte betonten dennoch ausdriicklich, dass die medizinische Versorgung spitestens
innerhalb von 24 Stunden nach der Diagnose der Erkrankung eingeleitet werden solle. Der
rasche Verlauf dieser Krankheit lasse keine zeitliche Verzogerung zu und erforderte daher ein
entschiedenes Ergreifen der Mediziner: in dieser grewlichen gifftigen schnellen kranckhait/
die dem hertzen also sehr zuwider/ wa sy nit gantz schnell vom hertzen aupgetriben/ und
nimmer hindersich gelassen wirt/ das sy auch ganz schnell tod bringt/ auch bey aller
stercksten menschen®*. Die Grundregel der medizinischen Behandlung bestand darin, dass
man das Pestgift moglichst schnell aus dem erkrankten Korper austreibe. Dies miisse durch
die Abgabe von Blut, Schweil3, das Auftreten von Pestbeulen und Ausscheidungen wie Harn
und Stuhlgang erfolgen. Zu diesem Zweck machten sich die Mediziner alle bewéhrten
Heilmethoden der damaligen Medizin zunutze: Aderlass, Arzneimittel und Wundarznei.

In den Pestschriften wird iiber die Ausfiihrung der therapeutischen Maflnahmen in
unterschiedlicher Abfolge beraten. Die Augsburger Stadtérzte verordneten fiir den Kranken
zunéchst ein Klistier, das fiir die Wirksamkeit der weiteren Behandlung von grolem Nutzen
sei®®. AnschlieBend solle man in der Regel einen Aderlass durchfiihren, weil das Blut
aufgrund seines feucht-warmen Charakters die Vergiftung des Korpers beschleunige. Diese
Behandlung nahmen die Wundérzte an einigen groBen Venen auf den Armen, Hénden oder
FiiBen vor, die immer nach der Platzierung der aufgetretenen Pestbeulen bestimmt wurden.
Die ausfiihrlichsten Hinweise {iber den Aderlass gibt der Augsburger Doktor Johann
Klainmiiller in seinem Traktat®*. GemiB den damaligen Erkenntnismdglichkeiten deuteten
Pestbeulen im Kopfbereich oder auf den Schultern an, dass sich die grofte Giftansammlung
im Hirn befinde. Im Fall der Apostemata auf dem Kopf miisste man daher die Hauptvene auf
dem Arm oder auf der Hand zwischen Daumen und Zeigefinger zur Ader lassen. Die Beulen
auf den Schultern erforderten dagegen einen Aderlass der Leber- oder Lungenader an
derselben Stelle. Ratsam sei es auch zusitzlich das Blut unter der Zunge zu schropfen. Die
Anschwellungen in der Achselh6hle oder unter dem Arm entstiinden aus der Vergiftung des
Herzens, daher miisse man die Herz- oder Leberader auf dem Arm ablassen. Wenn die
Pestbeulen aber auf der Leistenbeuge oder auf den Beinen aufbrechen, leide die Leber unter

dem Gift. Bei Apostemata in der Leistengegend 6ffnete man dann die Rosenader oder die

¥1 Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. D lliv.

%2 Epd. S. D Iv: soltu dem krancken von stundan ain Criesterlen geben/ dann im anfang kanstu nichts bessers
noch niitzrs thun/ dann es ist mit beschlossnem leib kains wegs zulassen/ auch seind die schwaif3 artzneyen nit
als gar tauglich wann der leib nit offen/ dann sy machen etwa mehr hitz/ treyben mehr iibersich in den kopff bof
retich und tampff/ die sunst durch die Criestier unter sich und von edlen glidern wegk zogen wurden.

%% KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober
1521].
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Hauptader an der grolen Zehe und bei Pestbeulen an den Beinen die Riickenader an der
kleinen Zehe oder die Leberader auf der Hand.

Wenn jedoch keine Pestbeulen auf dem Leib fiihlbar seien, solle man am rechten Arm die
Leberader oder die Herzader 6ffnen oder abhidngig davon, wo die meisten Schmerzen im
Korper empfunden wiirden, die entsprechende Ader auswihlen. Falls hingegen die
Apostemata an beiden Korperseiten auftreten, so solle man immer auf der rechten Seite zur
Ader lassen, um dadurch das Gift vom Herzen wegzuziehen.

Bei der Anwendung des Aderlasses solle man immer die korperliche Konstitution, das Alter
oder die Blutmenge eines Kranken individuell beriicksichtigen. Wenn sich jemand der
Behandlung wegen Kriftemangels nicht auf einmal unterziechen konne, solle man den
Aderlass schrittweise in einigen Zeitabstinden durchfiihren oder sogar ganz darauf verzichten.
Bei Kindern bis 12 Jahren, dlteren Menschen ab 60 Jahren oder schwangeren Frauen wurde
der Aderlass durch das Schropfen ersetzt, indem man die Haut an den Schropfstellen mit
einem Eisen anritzte. Die Schropfkdpfe wurden auch nach der Beendigung des Aderlasses
direkt auf die Beulen oder Blattern oder wenig darunter gesetzt, damit die vom Korper
ausgestoflene Materie nicht wieder ins Korperinnere zuriickflieBen koénne.

Abgesehen von solchen Erdrterungen werden in einigen Pestschriften anhand von

Schaubildern die wichtigsten Aderlassstellen aufgezeigt®®*

. Am Beispiel nackter menschlicher
Korper werden die typischen Pestbeulen bildlich dargestellt und von ihnen abgehende Pfeile

zeigen jeweils genau an, bei welcher Pestbeule welche Ader zu 6ffnen wére (Abb. 15-16).

394 KRAUTWADEL, Ein nutzlich Regiment der gesundtheyt [Augsburg: 1531]; ANONYMUS, Ain regiment wider
Die Pestilentz [Augsburg: Johannes Schonsberger um 1525]; VERINGER, Ein kurtz niitzlichs Regiment
[Augsburg: Heinrich Steiner 1533]. In der Pestschrift von Adam Zwicker befindet sich auch eine Darstellung des
sogenannten Aderlassménnchens, aufgrund dessen man allgemein ablesen konnte, zu welchen Zeiten, festgelegt
nach den Mondphasen in bestimmten Tierkreiszeichen, ein prophylaktischer Aderlass am gilinstigsten
durchzufiihren wire, in: ZWICKER, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung [Augsburg: Silvan Ottmar 1537].
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Abb. 15: Aderlassménnchen fiir die Pestzeit, Titelblatt in: ANONYMUS, Ain regiment wider
Die Pestilentz [Augsburg: Johannes Schonsberger um 1525]
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Abb. 16: Aderlassmidnnchen fiir die Pestzeit, Titelblatt in: VERINGER, Ein kurtz niitzlichs
Regiment [Augsburg: Heinrich Steiner 1533]
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Nachdem medizinische MalBlnahmen zur Reinigung des Bluts ergriffen worden
waren, versuchte man als néchstes iiber den Schweil3 die giftige Materie aus dem Korper
auszustoen. Der Kranke solle ein ihn erhitzendes Arzneimittel einnehmen und dadurch zu
starkem Schwitzen angeregt werden. Zu diesem Zweck wurden von den Medizinern
zahlreiche Rezepte fiir die Herstellung von SchweiBtrinken angeboten. Die Bestandteile der
empfohlenen Arzneien stimmen im Allgemeinen mit denen der Prophylaktika iiberein, wobei

3% Nach der Einnahme eines

dem Theriak auch hier die grofite Bedeutung zukommt
Medikamentes solle der Kranke bis zu vier Stunden gut zugedeckt liegen und moglichst stark
schwitzen. Wéhrend dieser Zeit durfe er nicht einschlafen, da sich im Schlaf das Pestgift in
das Herz zuriickziehe. Zusitzlich kénne man dem Kranken auch Konfekt, Oblaten oder
Latwerge zur Herzkriftigung reichen.

Nach der Erkenntnis der Arzte lag aber die durch die Pest verursachte Vergiftung nicht nur im
Blut, sondern ebenso in allen anderen Korperflissigkeiten. Aus diesem Grund miisse noch am
gleichen Tag eine spezielle Purgation durchgefiihrt werden, um die Vergiftung auch aus den
iibrigen Korpersiften zu entfernen. Diese Behandlung musste jedoch im Gegensatz zur
durchgefiihrten Schwitzkur strikt nach den Anordnungen eines Arztes erfolgen, der nach der
Untersuchung der individuellen Beschaffenheit des Kranken die entsprechenden
Medikamente dafiir verordnete: SO nun eingebung der artzney soll beschehen durch radt der
gelerten drtzet/ so wollen wirs inen bevolhen haben/ und darbey bleyben lassen®®®.

Nach der Anwendung von Klistier, Aderlass, Schwitzen und Purgieren, die in den
Pestschriften jeweils in unterschiedlicher Abfolge, je nach den verschiedenen Erfahrungen der
Verfasser, angeordnet sind, sollte die Behandlung der Pestbeulen einsetzen. Die Grundregel
dieser Maflnahmen bestand darin, dass man die Apostemata moglichst schnell 6ffnen und
reinigen solle. Da man glaubte, dass durch solche Geschwulstbildungen das Gift
ausgeschieden wiirde, durften sie auf keinen Fall wieder ins Korperinnere zuriickgetrieben
werden, sondern stattdessen hoffte man durch die Anwendung zahlreicher Heilmittel
moglichst viele Pestbeulen hervorbringen zu konnen. Die Augsburger Stadtirzte

unterschieden dabei zwei allgemeine Arten der Apostemata, die auf andere Weise zu kurieren

seien: erstlich beiilen unnd knopff, ettwan klain wie die widergeng oder frostbeiilen/ ettwan

%% Siehe S. 105-107.

%% OcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. E llv; Einige Rezepte fiir die Purgativmittel, die sich dabei auch aus den iiblich angewandten
Heilstoffen zusammensetzen, werden dagegen vor der Behandlung der Apostemata beraten, in: BOHAM, Ain
nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte [Augsburg: gedruckt von Philipp Ulhart und zum
Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergdnzt von Wolfgang Talhauser
um 1547].
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ganz grop/ zum andern hitzig prennend platern/ die zu zeyten schwartz/ rot/ gelb/ praun/ oder
ainer andern farb seind®**’. Um die Beulen und Blattern besser unterscheiden zu kénnen bzw.
zur Verdeutlichung der fiir sie typischen Erscheinungsstellen am menschlichen Korper,
wurden in den spiteren Druckausgaben des Pesttraktates von Matthias B6ham medizinische
Schaubilder mit expliziten Erorterungen der Lage und Eigenschaften der Blattern sowie
Beulen veroffentlicht (Abb. 11)%%,

Mit den ersten Mallnahmen zur Heilung der Beulen, auch Bubonen genannt, solle
man nach der Ansicht der Augsburger Stadtirzte innerhalb von 24 Stunden nach Ausbruch
der Krankheit beginnen, nachdem der Aderlass und die Schwitzkur durchgefiihrt wurden.
Zunéchst solle man die Schropfkdpfe direkt auf den Beulen ansetzen, um dadurch die in ihnen
enthaltene verdorbene Materie herauszubefordern. Nachfolgend wurde die Schwellung mit
einem Lafleisen angeritzt und hierauf erneut viele Schropfkopfe nacheinander aufgesetzt,
damit das Pestgift abflieBen konne. Die Wunden seien anschlieBend mit speziell dafiir
zubereiteten Pflastern aus verschiedenen Kréautern und Heilstoffen zu umhiillen. Vor den
Schmerzen bei dieser Behandlung solle man nicht zuriickschrecken, so der Rat der Arzte, weil
das Gift auch dadurch wirksamer herausgezogen wiirde. Nach einigen Tagen seien die Beulen
dann von einem Wundarzt aufzuschneiden und zu reinigen.

Die Blattern, die auch als Carbonen oder Antracem bezeichnet werden, sollen dagegen
durchgestochen und dann mit einem Gliitheisen ausgebrannt werden. Dadurch wiirde der
Geschwulst ihr Gift vollstindig genommen. Falls aber der Kranke sich der Behandlung des
Ausbrennens verweigere, solle man die Blattern ebenso wie die Beulen mit Pflastern
behandeln und dann von Wundérzten reinigen lassen. Die Augsburger Stadtédrzte bevorzugten
diese HeilmaBBnahme im Gegensatz zu einigen anderen Medizinern, die zur Behandlung der
Blattern dtzende Mittel empfahlen.

Die Pestbeulen konnten aber im Notfall auch selbsttitig bzw. durch Laien gedffnet werden.
Der Augsburger Doktor Johannes Klainmiiller wies ndmlich in seiner Pestschrift darauf hin,
dass die arme Bevdlkerung, insbesondere auf dem Lande, nicht jederzeit einen Arzt zur

399

Verfiigung habe™". Aus diesem Grund stellte er weitere Heilmethoden fiir die Apostemata

%7 Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. F Iv.

%% BoHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte [Augsburg: gedruckt von Philipp
Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergédnzt von
Wolfgang Talhauser um 1547], auf dem Titelblatt: Die zway nachvolgende verzaichnete Bilder/ werden
anzaigen durch die beygesetzten buchstaben/ wa unnd an wellichem ort des leibs/ hinden unnd vornen/
gewonlich die Apostemata heraufs brechen/ sampt etlichen boesen Blatern. Dazu siehe S. 68-70.

%9 KLAINMULLER, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung [Augsburg: Hans Schénsberger, 12. Oktober
1521].
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dar, die auch ohne arztliche Hilfe ausgefiihrt werden konnten. Mit der Anwendung der von
ihm beschriebenen Pflaster konnen die Beulen innerhalb von 24 Stunden gedffnet werden.
Wenn diese nicht von allein aufbrechen, sollte man durch die Beule einen Wollfaden ziehen
und fiir einige Tage darin stecken lassen. Klainmiiller riet dazu die Apostemata mit Salben
u.d. Linderung verschaffenden Mitteln weiter zu behandeln, denn um eine mdglichst
vollstandige Ausscheidung der Giftstoffe zu gewihrleisten, durfen die Wunden nicht zu
schnell zuwachsen. Die Vermogenden, die vill pfenning haben, sollen sich jedoch von
erfahrenen Doktoren und Wundirzten behandeln lassen®®.

Nach der Durchfiihrung der besprochenen Behandlungen sei die Therapie des
Kranken keinesfalls zu unterbrechen, sondern auch wihrend der néchsten Tage mit allen
Mitteln fortzusetzen, um das Gift zur Génze aus dem Korper zu treiben®®’. Wihrend dessen
konnen dem Kranken Arzneimittel fiir die Starkung des Herzens gereicht werden und auch die
Anwendung des Klistiers und der Schwitzkur kénnen wiederholt werden. Die speziellen
Malregeln der Didtetik waren weiterhin streng zu beachten, wonach der Kranke vor allem mit
Hiihnerbriithe und dhnlichen kraftigenden Speisen unter Zusatz von Essig, wie auch mit viel
Gersten- und Sauerampferwasser, erndhrt werden solle.

Dariiber hinaus wurden in den Pestschriften weitere Anweisungen zur richtigen
Krankenpflege aufgestellt. Der Pestkranke sei ndmlich in einer separaten, nicht zu warmen
Kammer unterzubringen, in der ein Luftzug herrsche und deren Fenster nach Norden gerichtet
sein miissen. Wenn es moglich sei, solle man den Kranken mehrmals am Tag in eine andere
Kammer verlegen und inzwischen in der leeren Stube die verdorbene Luft mit Feuer reinigen.
Zu diesem Zweck solle man Raucherwerk und wohlriechende Krauter gebrauchen. Dariiber
hinaus seien die Stirn, die Schldfen, die Hinde des Kranken oder der Bereich unter seiner
Nase mit Rosen- oder Lavendelwasser unter Zugabe von Essig einzureiben oder ihm damit
getrinkte Schwamme zum Riechen zu geben. Zur duBerlichen Anwendung kdnne man auch
auf die Brust des Kranken ein weiches Tuch mit wohlriechendem Wasser legen. Zusétzlich
seien Edelsteine von grolem Nutzen, die mit ihren Eigenschaften das Herz zusétzlich

kraftigten. Es sei gleichermaBen ratsam, den Kranken in vielfdltiger Art und Weise

“OEpd., S. B IVv-C I.

“U Darauf weisen die Augsburger Stadtirzte hin, die in dieser Hinsicht viele Missstinde beobachten,
OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart 1535], S.
E WIv: wir sehen ja in tiglicher erfarung/ das vilen leichtlich geholffen wurde/ so sy beharreten unnd nit gleich
nach der lisse und schwaiff trunck nach liessen radt zubrauchen und zuvolgen/ dann der mehrerthail so er sich
ain wenig wol befindt/ so trést er sich selbs gar zu wol/ ach sagen sy/ es ist nichts gewest/ es ist mir nur ain
klains beiitzlin aufgefaren/ das thut mir auch nit weh/ ja es wdre niitzer der beiitzel wer groff und that dir weh/
dann der wehtagen zeiicht das gifft an sich auff dem leib/ wir sehen in dieser Pestilentz vil die mit aim klainem
beiitzelin drey/ vier/ ja bif in acht tag umbgend/ und auff die lest so fort es erst herfiir mit schmertzen und
grosse.
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aufzumuntern und ithm ebenso religidsen Trost und Beistand zu gewéhren, weil die Krankheit
bei einem heiteren Gemiitzustand bedeutend schneller iberwunden werden konnte.

In den Pestschriften werden auch spezielle Ratschldge fiir die Krankenpfleger
aufgestellt, die on zweifel durch die gnad des allmechtigen gots/ fiirsehen werden/ doch so vil
natiirlich/ sollen sy sich auch deren ding gebrauchen/ die solchen ungesund/ so von den
krancken gat/ in dest minder schaden miig"®®. Die Aufwirter sollen demnach morgens
Prophylaktika wie z.B. Theriak mit Wein einnehmen und andere vorbeugende Mittel wie z.B.
eine die Luft reinigende Wurzel im Mund oder aromatische Krauter bei sich tragen. Mehrmals
taglich sollen sie ihre Hande und ihr Gesicht mit Rosenwasser oder gesalzenem Wasser mit
Essig vermischt abwaschen. Besonders miissen sie sich vor dem giftigen Atem und den
korperlichen Ausscheidungen der Kranken mit Hilfe von Riducherwerk und der Einhaltung
von Hygienemallnahmen schiitzen. Dariiber hinaus sollen die Pfleger héaufig die

Krankenkammer verlassen, um gesunde Luft aus dem Norden einzuatmen.

7. Wirksamkeit der medizinischen Pestlehre

Zum Schluss gilt es noch die Frage zu besprechen, wie die Pestlehre von den Medizinern
selbst eingeschitzt wurde. Nach der Analyse der Pestschriften ldsst sich generell feststellen,
dass die Pest damals durchaus als die gefdhrlichste Krankheit wahrgenommen wurde, bei der
jedoch eine erfolgreiche Bewiltigung weitgehend moglich war. Die Doktoren waren sich
dennoch bewusst, dass auch bei gezielter Anwendung aller thnen zur Verfiigung stehenden
Heilverfahren nicht immer die hochste Wirksamkeit der medizinischen Therapie erreicht
werden konnte: alle geleert der ertzney/ kain gewisse fiirsehung unnd hillf darfiir erfunden

haben/ bis auff diese zeit*®

. Threr Erfahrung nach konnte man hiufiger den Tod als die
Genesung der Kranken erwarten, gerade wenn die Behandlung zu spit begonnen wurde. Auch
beim Erscheinen der Pestbeulen auf den bestimmten Stellen des Korpers musste man eher
damit rechnen, dass diese menschen bleiben selten lebendig oder sy sterben gemainklich auf

den vierzehenden tag***

. Wenn aber die Therapie der Kranken rechtzeitig und ordnungsgeméf
durchgefiihrt wiirde, kdnnten dank der Pestlehre ansehnliche Resultate erreicht werden. Die

Augsburger Stadtirzte betonten in diesem Kontext eine relativ niedrige Sterblichkeitsrate im

%92 JuNG, Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. B VI.

“CEpd. S. Al

% BoHAM, Ain nutzliche/ vnnd fiir den gemainen Man/ genugsam gegriindte [Augsburg: gedruckt von Philipp
Ulhart und zum Neudruck aufgelegt von Johannes Vogt dem Jiingeren um 1570; bearbeitet und ergénzt von
Wolfgang Talhauser um 1547], S. D 1I.
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stadtischen Pesthaus, das beziiglich der medizinischen Behandlung unter ihrer Aufsicht stand:
es ist diese vergifftung so bey uns ist/ nit als gar schwdr wann man im recht thut/ es ist ye ain
gnddige straff/ das unter ainer solchen mdnig volck/ so wenig im Pestilentz hauf/ ettwan ain
wuchen aup hundert und xlvii nur ix etwan xv oder xvi sterben.(...) es geht gleich wol mit aim
schneller zu dann mit dem andern/ dann die feiichtigkait der corper seind ungleich405. Die
Doktoren waren davon liberzeugt, dass vor allem die korrekte Umsetzung und Anwendung
der Pestlehre und die unermiidliche Krankenpflege entscheidend fiir die wirksame
Bekampfung der Pestepidemien sei. Die Genesung eines Pestkranken hinge aber immer auch
von der Gnade Gottes ab, denn Gott allein sei allméchtig und nur er konne endgiiltig liber
Leben und Tod der Menschen bestimmen: Gott der Herr wélle durch Christum unsern
Herren und genddig und barmhertzig sein/ diese mittel durch uns anzaigt/ wa es raicht zu
erweyterung seines hailigen reychs/ fruchtbar machen/ oder diese erschrockliche kranckhait
von uns/ und sein gotliche gnad zu uns wenden/ damit wir nit in versuchung gefiirt sonder von
allem iibel erloset werden"®.

Die zeitgendssische Vorstellung, dass die Wirkungskraft der medizinischen Malnahmen vom
gottlichen Willen bedingt wurde, ist keinesfalls als Ausdruck der Ratlosigkeit der Mediziner
gegeniiber der schwer heilbaren Krankheit zu interpretieren, sondern ergibt sich
logischerweise aus den Grundsitzen der Pestlehre. Nach der damaligen Atiologie war die
primédre Ursache der Pest immer eine Heimsuchung Gottes, sie konnte zugleich nur mit seiner
Gnade abgewendet werden. Darin tritt noch einmal das gewichtigste Merkmal der
vormodernen Medizinlehre zutage, deren Grundlagen vom religiosen Diskurs der Zeit geprigt

waren.

%5 OCCO/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. E Hllv.

“% Epd. S. F I1l; Zu diesem religidsen Denkmuster in der Pestlehre auch z.B. in JUNG, Ain nutzliche trostliche
und kurze underrichtung (1) [Augsburg: Silvan Ottmar 1521], S. B VI: und so solches alles so ordenlich
gebraucht wirt/ bin ich one zweyfel/ der allmechtig ewig got/ wird uns allen mit seinen hilff/ gnedigklich
erspriessen zu aller gesunthait.
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VI. Anfinge der stiadtischen Pestpolitik in Augsburg zwischen
1494 und 1521

Im spatmittelalterlichen Augsburg war die stddtische Pestbewiltigung grundlegend vom
religiosen Diskurs geprdgt, weshalb die diesbeziiglichen Praktiken vor allem von den
kirchlichen Institutionen geleitet wurden*’. Obrigkeitliche MafBnahmen des Rates selbst
lassen sich dagegen lediglich bei der Organisation des Begrdbniswesens in der Pestzeit
nachweisen. Dabei richteten sich die Verordnungen des Rates erkennbar nicht nach den
Grundsédtzen der damaligen Pestlehre. Die Pestopfer wurden nadmlich auf einigen
innerstiadtischen Kirchhofen, darunter auch direkt im Stadtzentrum an der Domkirche
begraben. Auch die Leichen der auswirts verstorbenen Biirger konnten damals aus den
Nachbarorten wieder nach Augsburg zur Bestattung zuriickgebracht werden. Derartige
Begrébnispraktiken in der Stadt weisen auf die geringe Rolle der medizinischen Pestlehre hin,
deren prophylaktische Anweisungen ausdriicklich zum Schutz vor Gestank und
Ausdiinstungen aus Gribern oder unbegrabenen Korpern aufforderten®®. Aufgrund der
damaligen Entwicklung des Medizinalwesens ist jedoch vorauszusetzen, dass von einer
gewissen Menge der Zeitgenossen wihrend der Epidemien die entsprechenden medizinischen
Mafnahmen ergriffen werden konnten. Im Hinblick auf die vorgenannten Handlungen des
Rates ist jedoch anzunehmen, dass die medizinische Bewéltigung der Pest zu jener Zeit nicht
obrigkeitlich gefiihrt wurde, sondern lediglich auf privater Ebene erfolgte. Eine stédtische
Pestpolitik, deren Grundlagen sich direkt auf den medizinischen Diskurs bezogen, kann man

dagegen erst am Ende des 15. Jahrhunderts eindeutig belegen.

1. Anlegung des Unteren Gottesackers 1494/1495

Im Sommer 1494 regierte die Pest erneut in Augsburg*®. Im Gegensatz zu friiheren
Pestepidemien wurden dieses Mal vom Rat die ersten Verordnungen erlassen, welche den
medizinischen Grundsédtzen entsprachen. Diese mussten allerdings mit den kirchlichen
Machttragern in Augsburg vereinbart werden. In einer am 26. November 1494 ausgestellten

Urkunde bestitigte der Augsburger Bischof Friedrich Graf von Zollern einen Vergleich

“7 Siehe S. 30-42.
%8 Sjehe hierzu den Teil iiber den Schutz vor der verdorbenen Luft, S. 97-100.
%9 stChr, Bd. 23, S. 65.
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zwischen dem Domkapitel mit Dekan Ulrich von Rechenberg sowie dem Rat und den
Biirgermeistern iiber die Einrichtung eines neuen Friedhofes*'°. Da die Kirchhéfe der beiden
Augsburger Pfarren St. Moritz sowie die der Domkirche iiberfiillt waren, verstindigte man
sich darauf, wihrend der jetzigen Epidemie an einem entlegenen Ort in der Stadt einen
Gottesacker anzulegen*'!. Zu diesem Zweck wurden bald vier Girten im Lugensland hinter
der St. Stephan Kirche am nérdlichen Rande der Stadt bei den Stadtmauern gelegen, vom Rat
angekauft*?. Die Anlegung dieses Gottesackers (anfinglich St. Stephan Gottesacker genannt
und im 16. Jahrhundert vor allem als Unterer Gottesacker bezeichnet) wurde Anfang 1495
vollzogen, so dass am 18. Februar Hans Hainhofer, Tuchscherer, als der erste Verstorbene
dort begraben werden konnte. Am 2. April 1497 konnte auch die dort erbaute Salvatorkirche

eingeweiht werden, deren Bau jedoch erst 1499 vollendet wurde®"

. Der eingerichtete
Gottesacker sollte dabei sowohl wihrend der gegenwértigen als auch in kiinftigen ,,gemeinen
tods oder Pestilentz leuffen wie auch ,,zu gesundtlichen Zeiten benutzt werden**. In dieser
bischoflichen Urkunde zdhlte man auch alle Zielgruppen auf, die auf diesem neuen Friedhof
ihre letzte Ruhestitte finden sollten: dienennd Ehallten bey Gaistlichen und Weltlichen dieser
Statt herkomen Person, Billgrin und Geste, auch Burger und Inwoner, und all ander die aus

Notturft oder Andacht darin zu ligen begern wurden*'®

. Daraus kann man schlieBen, dass der
neu angelegte Gottesacker zum Zeitpunkt seiner Griindung fiir die Bestattung der Armen
vorgesehen war, die sich kein eigenes Grab leisten konnten. Solche Personen wurden wihrend
der friheren Pestepidemien in Massengribern auf den innerstddtischen Kirchhofen

begraben*'®

. Durch die Anlage dieses stiadtischen Gottesackers wollte der Rat vor allem die
massenhaften Begrabnisse der Armen im Stadtzentrum abschaffen und an einem abgelegenen
Ort in der Stadt verlegen. Ein dazu verordneter Platz lag zwar innerhalb der Stadtmauer,
befand sich aber deutlich am Rande der Stadt. Auf dem Stadtplan um 1550 aus der
,»Cosmographia®“ von Sebastian Miinster wurde dieser weit vom Stadtzentrum entfernte

Gottesacker auf der rechten Seite des Bildes anschaulich markiert (Abb. 17).

0 SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. llI, Supl. T. II., 1494: Vergleich zwischen dem Domkapitul und der Stadt
Augspurg, die Aufrichtung eines neuen Gottesackers betreffend.

“11 Der Friedhof an der Domkirche sollte laut dem Vergleich jetzt nicht mehr benutzt und dann nach einigen
Jahren endgiiltig abgetragen werden.

“2 SStBA, 4° Cod. Aug. 62: Vorrede zu diesem Band; SStBA, 2° Cod. Aug. 80, Fol. 48; StChr, Bd. 23, S. 66.
3 Auf Initiative des Rates gaben zunichst die stidtische und kirchliche Partei je 200 Gulden fiir den Bau der
Kapelle auf dem Friedhof, die dann aus den einflieBenden Opfergeldern zuriickbezahlt werden sollten. Im Jahr
1499 wurden zu diesem Zweck nochmals je 300 Gulden unter den gleichen Bedingungen eingereicht, in:
KIEBLING, Biirgerliche Gesellschaft, S. 128-129.

14 SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. 111, Supl. T. 11, 1494,

15 Ep.

“° Siehe S. 36.
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Abb. 17: Augsburger Stadtplan um 1550, in: Sebastian Miinster, Cosmographia, ca. 1550,
Stadtische Kunstsammlungen Augsburg

Obwohl zu diesem Zeitpunkt noch nicht alle Begrébnisse in der Pestzeit an dieses Randgebiet
Augsburgs verlegt worden waren, kann man diese Verordnung als einen Ausgangspunkt
stadtischer MalBnahmen ansehen, mit denen man den stddtischen Raum vor der
Verunreinigung durch schidliche Ausdiinstungen aus den iiberfiillten Gribern schiitzen

wollte.
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2. Einrichtung der Pesthiuser 1494

Die zweite Verordnung des Rates wihrend der Pestepidemie 1494 betraf die Einrichtung
spezieller Hauser fiir die Armen unter den Pestkranken. In der bischéflichen Urkunde wurde
nidmlich vermerkt, dass ein vom Rat angestellter Priester die Krancken so in die hewser die in
disen sorgfelltigen fiirfallenden tods Leuffen dartzu verordent und bestellt seyen getragen und

47 Uber die erwihnten Hiuser finden sich

gefiirt mit den heiligen Sakramenten versehen solle
in diesem Dokument keine weiteren Angaben. In den Baumeisterrechnungen wurde dagegen
am 22. November 1494 der Ankauf eines grolen Hauses fiir die Pestkranken verzeichnet, das
die Stadt fiir die beachtliche Summe von 306 Gulden von dem Ritter Caspar Stunz erworben
hatte*®. Nach dem Ende dieser Pestepidemie wurde das Haus jedoch schon 1495 fiir die
Unterbringung derjenigen Kranken gebraucht, die von einer als ,Franzosenkrankheit®,
,Franzosenpocken, ,Morbus Gallicus“ oder ,Blattern“ genannten Seuchenkrankheit
betroffen waren*'®. Die rasche Verbreitung dieser neuen Krankheit in Augsburg veranlasste
den Rat offensichtlich dazu, das leer stchende Anwesen in das stadtische Blatterhaus fiir die
Franzosenkranken umzugestalten. Dieses zweistockige Gebédude lag direkt bei den duBleren
Stadtmauern, ganz am Rande der Jakobervorstadt im Augsburger Armenviertel. Seine Lage
am Roten Turm in der Ndhe des Jakobertores war weit vom Stadtzentrum entfernt und
dadurch auch fiir die Isolierung der dort untergebrachten Pest- und Franzosenkranken
geeignet (Abb. 17). Laut den Schilderungen in den zeitgendssischen Chroniken wurde das
Blatterhaus, in dem gleichzeitig bis zu 125 Personen untergebracht werden konnten, auch in
den danach folgenden Pestepidemien zur Unterbringung der erkrankten Armen und
Dienstleute benutzt: und hatten die von Augsburg ein Haus gemacht, wann es hie starb an der
Pestilentz, so legt man arme Leute und eehalten darein, und in dem selben Haus auf anthieltt
man das arm folk mit dem plattern, der sind woll auf einmal 125 menschen darin gewesen,
gab man umb gottz willen zu essen und zu loben Gottes*. Die institutionelle Fiirsorge von
beiden Krankengruppen fand in diesem Gebédude aber nur bis zum Jahre 1521 statt, als der

Rat ein spezielles Pesthospital auBerhalb der Stadtmauern Augsburgs gegriindet hatte.

“7 SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. IlI, Supl. T. Il., 1494: Vergleich zwischen dem Domkapitul und der Stadt
Augspurg, die Aufrichtung eines neuen Gottesackers betreffend.

“8 StAA, Baumeisterrechnungen, 1494, Samstag vor Katharine (22. November): .it. 306 guldin umb des
Stuntzen hawf3 beym rotten turn und ganntze hofraitin, darein man die lewt legen wurdet, die den geprechen
haben“.

“ In der bisherigen Forschung wurde meistens die friihneuzeitliche Franzosenkrankheit mit dem modernen
Krankheitsbild der venerischen Syphilis gleichgesetzt, was sich jedoch wegen der fragwiirdigen Grundannahme
der retrospektiven Diagnose nicht mehr kritiklos halten l4sst, dazu in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 11-28.

20 SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 188; StChr, Bd. 23, S. 422.
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Anhand der Uberlieferung aus spiterer Zeit kann man zugleich annehmen, dass wihrend der
Pestepidemien zwischen 1494 bis zum Jahr 1521 noch ein zweites Haus fiir die Pestkranken
in der Jakobervorstadt eingerichtet wurde. Im Jahr 1563 versorgte man die ersten Kranken
wihrend der damaligen Pestepidemie zunachst im kleinen sog. ,,inneren‘ Pesthaus, das sich in

d*?'. In diesem kleinen

der ndchsten Umgebung des 1494 angekauften Anwesens befan
Gebiude konnten aber nur bis zu 30 Personen untergebracht werden. Dass man in diesen zwei
benachbarten Hausern in der Jakobervorstadt urspriinglich die stddtische Pestfiirsorge
organisierte, bezeugt noch ein anderes Dokument. In dem Bittschreiben des Rates an Papst
Leo X. (1513-1521) um eine Bulle fiir das 1521 gegriindete Pesthospital wurden auch die
schon bestehenden Gebiude fiir die Pestkranken in Augsburg erwihnt*??. Der Rat berichtete
hier, dass in den vergangenen Jahren in der Vorstadt zwei Hiuser, darunter eines fiir die
Franzosenkranken, von der Stadt eingerichtet worden sei, in denen die mittellosen Kranken in
der Pestzeit versorgt und von den Medizinern behandelt wiirden. Da aber die gegenwiértige
Pestepidemie die Menschen in Augsburg stiarker als zuvor beficle, reichen die dazu
verordneten Hiuser nicht mehr aus*?. Aufgrund dieser Hinweise ist anzunehmen, dass die
stadtische Fiirsorge fiir die Pestkranken am Ende des 15. Jahrhunderts vornehmlich in der
Jakobervorstadt organisiert worden war. Sowohl die eingerichteten Pesthduser wie auch der
im Jahre 1494 angelegte Gottesacker waren dabei vor allem fiir die Versorgung der Armen in
der Stadt vorgesehen*?*.

Die Griindung der neuen Friedhofsanlage und der Pesthduser erforderte eine
Vereinbarung mit dem Bischof, dem Domkapitel und allen Pfarr- und Kirchherren in

Augsburg, weil einige Fragen der Seelsorge bei den Begribnissen und den daraus flieBenden

21 StChr, Bd. 32, S. 486; Auf dem Stadtplan Augsburgs im 19. Jahrhundert waren das sogenannte , innere*
Pesthaus als H 290 und das Blatterhaus als H 282 bis 285 vermerkt.

22 SStBA, 2° Cod. Aug. 215, T. IV, Supl. T. l1., 1521: Des Raths zu Augspurg Bittschreiben um eine Bulle iiber
die 2. Brechhduser, an Pabst Leo X.

%23 Ebd.: Magistri civium et Senatores ab annis Superioribus instituerunt et erexerunt pro bono et commoditate
reip. in suburbio eiusdem urbis duas domus contiguas, unam pro laborantoribus morbo Gallico et alteram qua
tempore pestilentiae homines pauperes hoc morbo laborantes reciperentur, et ibi emolumenta et medicos
haberent; easdem domus hactenus cum omnibus necessariis de pecunia reip. qguam ut plurimum et maxime cives
Augustani solitis tributis et nectigalibque pro debita impositione collatis sustentant. Verum cum iidem Magistri
civium et Senatores hoc anno perspexisent, morbum pestilentia hunc ingruere, et plus quam superioribus annis
et quod pradicta domus pro infirmis recipiendis non suficeret.

“24 In den noch vor dem Vergleich aus dem 26. November 1494 verfassten Aufzeichnungen des Rates iiber die
Einrichtung des Gottesackers wurden die speziellen Héuser fiir die Pestkranken urspriinglich in jeder Pfarre
geplant, falls die ausgebrochene Epidemie sich weiter in der Stadt verbreitet hatte: item ob die sterben leuff sich
erheben unnd zunemen wurden das dann in ainer yden pfarre ain besonder haws bestellt darein Ehallten So bey
gaystlichen und weltlichen krannck wurden und die das begeren oder annder kranncke not So es notturfftig were
genomen unnd den darinn zu zewarten bestellt werden sol mit ainer ordnung wie dann die nach gut ansehen
erfunden und gemacht wurd; in: StAA, CM IV, Nr. 3: Plidne des Rates zur Anlegung des Gottesackers (1494).
Dariiver, ob die Pesthduser noch in anderen Orten in Augsburg eingerichtet wurden, sind keine Hinweise
iberliefert.
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Einkiinften neu geregelt werden mussten*?

. In diesem Vergleich wurde von den weltlichen
und kirchlichen Machttragern allgemein festgelegt, dass die bisherigen Rechte aller Pfarren,
von einigen gemeinsam vereinbarten Ausnahmen abgesehen, nicht beeintrachtigt werden
sollen. Man einigte sich dahingehend, dass alle Gaben und Vermichtnisse fiir die neuen
stadtischen Einrichtungen - Gottesacker und Pesthduser - nur an einen speziellen Opferstock
fallen sollen, was anscheinend eine Verminderung der pfarrlichen Einnahmen bedeutete. Die
Verwaltung dieser Opfergaben solle gemeinsam von der Kirche und der Stadt durchgefiihrt
werden, die dazu je einen Verordneten aus dem Domkapitel und dem Rat ernannten. Das
gesamte Opfergeld solle dann ausschlieSlich zum Bedarf des Gottesackers und der Pesthduser
oder zur kiinftigen Errichtung einer Kapelle auf dem Friedhofsgeldnde verwendet werden.

Dariiber hinaus war die bischofliche Erlaubnis dazu notwendig, weil der Rat fiir die Dauer der
Pestepidemien einen Priester auf Widerruf anstellen wollte. Das Patronatsrecht iiber diese
Priesterstelle wurde dem Rat erteilt, der seither in der Pestzeit einen Geistlichen, nach
vorheriger Présentation des Kandidaten vor einem Vikar, dort frei einsetzen und auswechseln
konnte. Der dazu verordnete Priester sollte speziell fiir die Seelsorge der Kranken in den
eingerichteten Pesthdusern zustindig sein. Er wurde auch verpflichtet, die Namen aller auf
dem Gottesacker begrabenen Personen den Pfarreien in Augsburg schriftlich bekannt zu
geben, damit man den Verstorbenen gemeinsam oder individuell wéhrend der Predigten
gedenken und fiir sie die Totenmesse abhalten konne. Fiir all jene Verstorbenen, die auf dem
Gottesacker begraben, aber denen wegen ihrer Armut in ihren angestammten Pfarreien nicht
im Besonderen gedacht werden konne, solle dieser Priester einmal in der Woche eine Messe

zu ihrem Seelenheil lesen*?®.

2% SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. 111, Supl. T. 1., 1494. Dazu BRAUN, Bischéfe, Bd. 3, S. 142-143.

“26 Bevor der Vergleich mit den kirchlichen Wiirdentrdgern abgemacht wurde, plante der Rat urspriinglich die
Seelsorge in der Pestzeit auf eine andere Art und Weise zu organisieren. Falls die Epidemie sich weiter verbreitet
hatte und die Pesthduser fiir die armen Dienstleute in allen Pfarren einzurichten gewesen wiren, sollten die
Pfarrer oder ihre Helfer die Seelsorge der Kranken ibernehmen. Ungeachtet der Tatsache, ob man die
Verstorbenen aus demselben Sprengel oder aus dessen anderen Stadtvierteln in die Pesthdusern verordnete,
sollten die Pfarrer fiir sie die Totenmessen lesen, wenn von ihnen dafiir ausreichendes Hab und Gut hinterlassen
wurde. Den unvermogenden Dienstleuten sollte dagegen in den Pfarrkirchen gedacht werden, in denen ihre
Dienstherren Messen zu diesem Zweck gestiftet hitten. In: StAA, CM IV, Nr. 3: Pline des Rates zur Anlegung
des Gottesackers (1494).
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3. Die Pestepidemien von 1504/05 und 1511/12

Das Auftreten der niachsten Pestepidemien in den Jahren 1504/05 und 1511/12 kann man
einzig anhand der sogenannten Augsburger Bevolkerungstafel nachweisen. Dieses Geburts-,
Hochzeits- und Sterberegister wurde jéhrlich von 1501 bis in die zweite Hilfte des 18.
Jahrhunderts hinein aufgrund der wochentlichen Meldungen der Pfarreien an den Rat
zusammengestellt*?’. Diese vitalstatistischen Daten liegen dabei sowohl in handschriftlicher
Form in einem der Augsburger Hochzeitsbiicher wie auch in mehrmals aufgelegten
Einblattdrucken (Abb. 18 und 19) vor*®. Die relativ hohe Zuverlissigkeit der
Bevdlkerungstafel veranlasste die meisten Forscher ihre Studien zur demographischen
Entwicklung Augsburgs in der Frilhen Neuzeit gerade auf diese ungewohnliche Quelle zu
stiitzen. Im Hinblick auf die Erforschung der Pestepidemien sind diese zeitgendssischen
Statistiken ebenfalls von groBer Bedeutung, weil in den Einblattdrucken aus dem 17. und 18.
Jahrhundert mit einem Kreuzzeichen vermerkt wurden, wann ein sterbend gewesen. Die
darunter angegebenen Sterbezahlen lassen sich dabei mit den vorhergehenden und
nachfolgenden Jahren vergleichen, wodurch es moglich ist, die demographischen Verluste in
der Pestzeit allgemein zu berechnen. Die in der Tafel angefiihrten Pestepidemien lassen sich
dagegen mehrheitlich auch anhand der anderen zeitgendssischen Quellen bestétigen. Die
einzigen Ausnahmen bilden hier die Seuchen von 1504/05 und 1511/12, fiir die leider keine
anderen Quellenbelege gefunden werden konnten. Unter diesen Jahren wurden Todeszahlen
von 4.765 und 3.564 Menschen fiir 1504/05 und von 4.870 und 2.980 Personen fiir 1511/12
verzeichnet. In den vorhergehenden und nachfolgenden Jahren waren dagegen die Sterberaten

zwei bis drei Mal niedriger*®®

. Aufgrund der hohen Todeszahlen, wie auch der Korrektheit der
Bevdlkerungstafel im Fall der anderen dort verzeichneten Pestjahre, kann man den
tatsdchlichen Ausbruch der Pest auch in dieser Zeitperiode als gegeben annehmen. Im Jahr
1505 kam aber in Augsburg noch eine andere Krankheit auf, die die damals ausgebrochene

Pestepidemie zusitzlich begleitete.

27 7Zur Bedeutung dieser Quelle und zur Demographieforschung im friihneuzeitlichen Augsburg, in: JAHN,
Einwohnerzahl; RAJKAY, Bevilkerungsentwicklung.

“28 Augsburger Bevolkerungstafel Nr. 142 (1501-1679), 143 (1501-1744), 144 (1501-1771), 347 (1511-1584),
SStBA, 2° Lw Einblattdrucke nach 1500. Die einzelnen Jahresangaben des Geburts-, Hochzeits- und
Sterberegisters mit den graphischen Darstellungen der Bevdlkerungsbewegung im 16. Jahrhundert wurden
zusammengestellt in: JAHN, Einwohnerzahl, S. 386-391; Diese demographischen Graphiken werden auch
présentiert in: RAJKAY, Bevolkerungsentwicklung, S. 253. Die gedruckte Bevolkerungstafel mit den Angaben
fiir die Jahre 1501-1750 wurde abgebildet, in: FISCHER, Gesundheitswesen, Bd. I, S. 67, Abb. 6.

% In der Bevolkerungstafel finden sich die folgenden Todeszahlen fiir die pestfreien Zeiten: 1503: 1.646, 1506:
1.950, 1510: 1.979 und 1513: 1.960.
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Abb. 19: Der Ausschnitt mit der Tabelle aus der Augsburger Bevolkerungstafel (1501-1750)
in: FISCHER, Gesundheitswesen, Bd. I, S. 67, Abb. 6
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Laut dem kurzen Bericht in der zeitgendssischen Chronik war diese Krankheit mit starkem
Husten und Brustschmerzen verbunden und befiel insbesondere viele reiche Leute in der
Stadt*®.

4. Ausbruch der Pest im Jahr 1521 und Anweisungen Augsburger Stadtiirzte

Fir die 1521/22 in Augsburg ausgebrochene Pestepidemie stellt sich dagegen die
Uberlieferung umfangreicher dar. Abgesehen von der allgemein immer dichter werdenden
Quellenlage in der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts ergibt sich dieser Zustand vor allem aus
den neuen Pestverordnungen des Rats, die von den Zeitgenossen sowohl in obrigkeitlichen
Schriften wie auch in personlichen Berichten erfasst wurden. Wéhrend dieser Epidemie
wurden ndmlich die institutionellen Grundlagen der stddtischen Pestpolitik geschaffen, von
denen die Pestbewiltigung im frithneuzeitlichen Augsburg gepriagt war.

Schon vor dem Ausbruch dieser Pestepidemie erlie der Rat im Herbst 1520 eine spezielle

Anordnung zum Schutz der Stadtgemeinde vor Infektionen von auBen®®

. Wegen der
bestehenden Pestgefahr in der Umgebung durften ndmlich fremde Bettler an den Feiertagen
Allerheiligen und Allerseelen in Augsburg nicht eingelassen werden, um nach dem damaligen
Brauch Almosen in der Stadt sammeln zu konnen. Diesmal mussten alle auswartigen Bettler
vor dem Wertachbrucker Tor auBlerhalb der Stadt verbleiben und dort auf die Austeilung der
frommen Gaben von den Augsburgern warten. Zur Versorgung der versammelten Armen
wurden vom Rat zehn Stapel Holz und zwei Karren mit Kohle geschickt und fiir jeden
Bediirftigen ein Pfennig gespendet. In der Stadt selbst sammelten dagegen die stéddtischen
Scharwichter vor allen Kirchen die Almosen von den Stadteinwohnern ein, die dann unter
den fremden Bettlern vor der Stadt aufgeteilt wurden*.

Trotz dieser VorsichtsmaBBnahme begannen die ersten Pesterkrankungen in der Stadt

im Juni 1521 und ab dem 25. Juli erreichte die Krankheit bereits ein epidemisches AusmafB*®,

Kurz nach dem Ausbruch der Seuche wandten sich vier Doktoren Ambrosius und Ulrich

430 stChr, Bd. 23, S. 451: In diesem Jahr starb hier fiill reichs, gutz folck, als nie erhert was, mer denn armer,
und was ain grofser Husten unter dem Volk allenthalben und engnus um die Brust, als bei mans zeitten nit gehert
was.

31 SStBA, 2° Cod. Aug. S 141, Fol. 118v-119v.

32 Die Geldgaben vom Rat machten insgesamt 7 Gulden, 1 Kreuzer und 18 Pfennige aus. In der Stadt wurden
dagegen von den Scharwidchtern 44 Gulden, 43 Kreuzer und 4 Pfennige gesammelt, von denen zuerst den Alten
je 1 Kreuzer und den Jungen 2 Pfennige, danach allen ohne Unterschied noch 1 Pfennig und der Rest den
Kranken und den kinderreichen Bettlern ausgeteilt wurde.

33 StChr, Bd. 23, S. 151; Bd. 25, S. 161; GASSER, Chronik, T. 3, S. 3.
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Jung, Sigmund Grimm und Hanns Trencklin, die damals als stidtische Arzte in Augsburg
angestellt waren, mit einem Schreiben an den Rat, in dem sie ihre Vorschlige zur
wirksameren Pestbekampfung in der Stadt darlegten***. Nach Erkenntnis der Doktoren gab es
zu diesem Zeitpunkt viele Anzeichen dafiir, dass Gott in der nidchsten Zeit auch Augsburg mit
der Pest stirker heimsuchen konne. Es waren namlich einige Héuser in der Stadt mit der
Seuche befallen worden, in denen viele Leute schon daran gestorben waren. Aus diesem
Grund wollten die eingeschworenen Doktoren dem Rat die notwendigen Maflnahmen fiir die
Pestzeit schriftlich mitteilen und diesen nach Bedarf noch mit weiteren Ausfiihrungen beraten.
Weil die Pest wegen der Siinden der Menschen entstehen konne, solle man zunéchst nach der
Ansicht der Stadtirzte Gott mit Bittgebeten um seine Barmherzigkeit und Gnade anrufen. Mit
derartigen Handlungen gegen die Pest war der Augsburger Rat aber sicher schon gut vertraut,
wie die Mediziner bemerkten. Nach der Vollziehung der religiosen Praktiken sei es daher
unbedingt notig medizinische Maflnahmen zu ergreifen, mit denen man vor allem der
weiteren Infektion innerhalb Augsburgs vorbeugen konne. Die Arzte stellten in dieser
Hinsicht fest, dass damals keine allgemeine Luftvergiftung in der Stadt herrsche und die
Seuche sich nur aufgrund der direkten Ubertragung von einem Menschen auf den anderen
weiter verbreiten konne: kain gemaine fergifftung in lufft sey die mercklich gemain sey,
Sunder das hie von in fill orten uf3 besondere ursach solche krankait umgeng und regirt, dar
von den lederlich fergifft werden die so mit solichen personen handlend und wandlen auch bei
wonend als sunderheist mugend beschedigen werden*®. Demzufolge solle man die Hauser, in
denen die Menschen von der Pest betroffen seien, sofort verschlieBen und die Gesunden am
besten an andere Orte verlegen, damit sie von den Kranken nicht weiterhin vergiftet wiirden.
Derartige infizierte Héuser sollen zudem dem Rat angezeigt werden, damit spezielle
Verordnete in der Stadt die Aufsicht dariiber haben, dass die Pestkranken bei Androhung
einer Strafe ihre Hauser nicht verlieBen. Die Leute aus den umliegenden verpesteten Gebieten
diirften dagegen generell nicht in die Stadt eingelassen werden.

Der Rat solle auch offentlich bekannt machen, an welchen Orten man Hilfe bei Doktoren,
Wundérzten, Badern und Barbieren in der Stadt finde. In der Stadt seien auch Pfleger zur
Versorgung der Pestkranken zu verordnen, falls diese nicht in eine dazu bestimmte stiadtische
Einrichtung aufgenommen werden kdnnen. Die Stadtirzte wiesen ndmlich in threm Schreiben
daraufhin, dass vom Rat ein spezielles Haus eingerichtet werden solle, in dem die Armen aus

der Stadt untergebracht werden konnten. Dazu miisse man aber einen zweckméaBigen Ort

4 StAA, CM 1V, Nr. 7: Schreiben der vier Augsburger Stadtirzte (1521).
435
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auswdahlen, damit die Stadtgemeinde durch die Existenz eines solchen Hauses keinesfalls
beeintrachtigt wiirde. Bei der Planung eines stidtischen Pesthospitals wollten die Stadtirzte
daher die Ratsherren weiterhin beratend unterstiitzen: Es wirt auch von neten sein so dis
krankait um werd gon und gemain werden das ain ersamer raut ain aigen huis da zu
ferordneten da hin man solich arm und krancken thon mecht, das bedarff auch ain quemliche
stat und ort da von gemaine statt nit beschediget wurde, wie dan durch doctores und biilat
herwelt mag werd und die gemach reich kemlikait und notturfft fersehen®. Fiir die
medizinische Versorgung in jenem Haus sollten einige Leib- und Wundéirzte dorthin
verordnet werden, die dann nur diese Kranken zu behandeln hitten und wegen der
Infektionsgefahr nicht zu den gesunden Menschen gehen diirfen. Gleichzeitig solle auch das
dortige Pflegepersonal unbedingt mit den notwendigen Arzneimitteln fiir seine eigene
Prophylaxe versorgt werden.

Dariiber hinaus solle der Rat auch spezielle Maflnahmen vornehmen, um die Menschen
moglichst vor iiberméBigem Schrecken zu schiitzen. Nach Ansicht der Stadtarzte konnen die
Menschen beim Empfinden groBer Furcht desto leichter von der Krankheit befallen werden.
Aus diesem Grund diirften die Pestopfer nicht unter allzu grofler Anteilnahme der stadtischen
Offentlichkeit, d.h. in einem Prozessionszug quer durch die Stadt, begraben werden.
AuBlerdem sei bestindig darauf zu achten, dass die Luft in der Stadt weiterhin rein gehalten
wurde. Gréber in der Stadt sollen wéihrend der Pestepidemie generell nicht ausgehoben bzw.
geodffnet werden, sondern dazu sei ein bestimmter Ort zu verordnen, in dem man alle
Verstorbenen gleichzeitig hineinlegen konne. Die Reinigung der Gassen und insbesondere der
Orte, aus denen sich schlechte Geriiche erhoben, wie auch die Beseitigung der Misthaufen
von den Schweinezuchten in der Stadt stammend, sei ebenfalls duBerst dringend zu raten. Mit
derartigen Anweisungen legten die Augsburger Stadtirzte den Ratsherren einen
MaBnahmenkatalog fiir die Pestzeit vor, der die wichtigsten Grundsdtze der damaligen
Pestlehre beinhaltete. Abschlielend betonten die Mediziner in ihrem Schreiben noch einmal,
dass sie ganz nach Belieben des Rates bereit wiren, in dieser Hinsicht weitere Ratschlige zu

erteilen.

30 Epd.
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5. Die spezielle Sitzungsordnung des Rates und die Pestflucht der Augsburger
im Jahr 1521

Wie im Folgenden dargestellt wird, konnten sich die oben erlduterten Vorschlige der
Mediziner rasch unter den Augsburger Stadtherren verbreiten und weitestgehend durchsetzen.
Im Jahr 1521 wurden ndmlich vom Rat umfassende Mallnahmen zur Pestbewéltigung
ergriffen, deren Grundlagen in erster Linie auf den von den Stadtérzten erteilten Anweisungen
beruhten*®’. Fiir die Dauer der Pestepidemie wurde zunéchst die Tatigkeit des Augsburger
Stadtregimentes auf eine besondere Art und Weise geregelt**®. Am 3. September 1521 wurde
eine spezielle Sitzungsordnung des Rates fiir die nidchsten Monaten festgelegt. Danach solle
jeweils nur ein Drittel der gewohnlichen Zusammensetzung des Rates Sitzungen abhalten,
damit die anderen Ratsherren in dieser Zeit vorsorglich die Stadt verlassen konnten. Dies
wolle man bis zum Ende der Epidemie — bei monatlichem Wechsel — so durchfiihren®°.
Dasselbe galt auch fiir die Verwalter der drei wichtigsten Ratsamter in Augsburg: Baumeister,
Einnehmer und Ungeldherren, die vornehmlich fiir die finanziellen Angelegenheiten der Stadt

0 Von diesen Amtern solle jeweils nur ein Amtstréiger vor Ort bleiben, um

zustdandig waren
die wichtigsten laufenden Amtsgeschifte zu verwalten. Am 10. Oktober 1521 stellten die
Steuerherren auch die Einschreibung der steuerpflichtigen Personen ein. Sie konnten ihre
Tétigkeit jedoch bereits am 19. Januar 1522 wiederaufnehmen, da die Seuche zu diesem
Zeitpunkt merklich abgeklungen war***.

Die zeitweise von ihren Amtspflichten befreiten Stadtherren konnten sich also fiir einen
Zeitraum von hdchstens zwei Monaten aus der Stadt in die pestfreie Nachbarschaft begeben.

Dass sie diese Moglichkeit in Anspruch nahmen, kann man anhand der zeitgendssischen

7 Zum allgemeinen Hintergrund der Umwandlungen in der stidtischen Pestpolitik in Augsburg, siehe Kapitel
VIII, S. 173f.

% Unter dem Stadtregiment in Augsburg ist vor allem der Kleine Rat als die politisch wichtigste Institution in
der Stadt zu verstehen, die seit 1368 mehrheitlich mit Zunftvertretern besetzt war. Nach der Regimentsreform
Kaiser Karls V. im Jahr 1548 stellten die Patrizier wieder einen iiberwiegenden Teil der Ratsherren, unter denen
die Katholiken ein Ubergewicht im bikonfessionellen Augsburg besaBen. Aus dem Kleinen Rat wurden auch die
Verwalter der stadtischen Ratsdmter erwidhlt, deren wichtigste Vertreter auch zu einem Sonderausschuss des
Kleinen Rates als die ,,Dreizehner und nach 1548 als der ,,Geheime Rat“ zusammenkamen. Der Grofle Rat
erfiillte dagegen vor allem die gesellschaftliche Integrationsfunktion und nahm nicht an der alltiglichen
Stadtverwaltung teil. Zur Verfassungsgeschichte Augsburgs: ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen; ROECK, Krieg
und Frieden; BATORI, Augsburg; WARMBRUNN, Konfessionen.

9 StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 11-12. Die ersten Beschrinkungen der Flucht der Ratsherren vor der Pest
sollten laut den chronikalischen Berichten schon 1438 beschlossen werden, siehe S. 35.

“0 Das Baumeisteramt fungierte in seiner Bedeutung und nach der Zahl der Angestellten als das wichtigste
Ratsamt in Augsburg, dessen Aufgaben die direkte Verwaltung des gesamten stddtischen Ausgabewesens
betrafen. Die Einnehmer, Ungeld- und Steuerherren, die neben den Baumeistern zu den bedeutendsten
Stadtbeamten in Augsburg gehorten, waren dagegen fiir die Einnahmen der Stadtkasse zusténdig. Vgl. dazu in:
ROECK, Krieg und Frieden, Bd. 1, S. 264-267; BATORI, Augsburg, S. 63-64.

“1 StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 12; 1522, Fol. 15.
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chronikalischen Berichte annehmen. Laut den zeitgendssischen Schilderungen von Clemens
Sender (1475-1536), einem Monch des St. Ulrich und Afra Klosters, flohen 1521 viele
reichen Augsburger vor der Pest nach Ulm, Donauwérth und Lauingen®. Ihre Anzahl wurde
von Sender auf 1400 Personen geschétzt. Die Details iiber die Pestflucht der Augsburger im
Jahre 1521 stellte dagegen Wilhelm Rem (1462-1529), ein vermdgender Kaufmann
zusammen, der zu einer der bedeutendsten Familien in Augsburg gehérte™. Laut seinen
Schilderungen begannen die Leute am 24. August 1521 wegen der sich in der Stadt
verbreitenden Epidemie in zahlreiche Orte in der Umgebung von Augsburg zu fliehen. Die
bevorzugten Zielorte waren dabei vor allem die drei oben genannten Nachbarstidte, in denen
man jedoch hohe Hausmieten fiir schlechte Wohnbedingungen zahlen musste. In Lauingen
und Ulm waren dementsprechend 50 bzw. 96 Hauser von den Leuten aus Augsburg belegt,
wobei zu einem spdteren Zeitpunkt auch die Menschen aus Donauwdrth, wegen des dortigen
Ausbruchs der Pest, gleichfalls in die Stadt UIm zogen. Die Augsburger Handwerker, die sich
keine hohen Unterhaltskosten in den Nachbarstidten leisten konnten, zogen sich dagegen auf
die Strassen in den umliegenden Ddrfern zuriick. Die beste Zuflucht wiahrend der damaligen
Epidemie bot den Augsburger Biirgern vornehmlich die Stadt Ulm an, deren Rat allen
hiesigen Ziinften einen besonderen Empfang der Menschen aus Augsburg befahl***. Zur
Verdeutlichung der dort erfahrenen Gastfreundschaft erwéhnte Wilhelm Rem eine feierliche
Mahlzeit auf der Trinkstube am 16. Oktober 1521 in Ulm, zu der ca. 50 Augsburger Kaufleute
und Biirger neben einigen Pestfliichtlingen aus anderen Stddten eingeladen worden waren.
Anlisslich dieses festlichen Empfangs bezahlten die Augsburger vier Gulden fiir die Speisen
und zwei Gulden fiir die Musikanten. Angesichts derartiger Festlichkeiten in Ulm scheint es
moglich zu sein, dass unter den eingeladenen Augsburgern auch einige Ratsherren dort
anwesend waren. Die mogliche Flucht eines groferen Teils von Machttriagern aus Augsburg
beeintrichtigte aber keinesfalls die Entscheidungsfidhigkeit des Stadtregimentes in der
Pestzeit. Trotz der damals vorgenommenen Arbeitsteilung der Ratsherren konnten die
entscheidenden Maflnahmen zur stdadtischen Pestbewéltigung in Augsburg weiterhin ergriffen

werden.

“2 stChr, Bd. 23, S. 152.

*3 StChr, Bd. 25, S. 161-162, 165-166.

444 Zuflucht vor der Pest in Ulm fand auch Lucas Rem (1481-1541) mit seiner Familie, der ein ferner Verwandter
von Wilhelm Rem war. Nach Augsburg kam die Familie Rem erst am 21. Mérz 1522 zuriick. Wéhrend der
néchsten Epidemie im Jahre 1535 flohen sie mit ithrem Hausgesinde wieder nach Ulm, wo sie ein gerdumiges
Haus von Sebolt Stoffel Giengers mieteten. Zuerst schickte Lucas Rem am 12. August seine Mutter mit seinen
vier Kindern und einem Teil der Dienstmégde dorthin und dann verlie3 er selbst am 17. August die Stadt mit
seiner Frau und dem Rest der Dienstleute. Nach Augsburg kamen sie am 19. Februar 1536 zuriick, in: REM,
Tagebuch, S. 23-24, 27-28, 65.
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6. Griindung des Pesthospitals (,,Brechhiuser*) mit einem Friedhof im Jahr 1521

Der gewichtigste Ratsbeschluss von 1521 war die Griindung eines grofen Pesthospitals
auBBerhalb der Stadt. Die neue Hospitalanlage bestand aus zwei Hausern, die entsprechend fiir
die Kranken und fiir die Rekonvaleszenten vorgesehen waren. In der Uberlieferung aus der
ersten Halfte des 16. Jahrhunderts wurden sie allgemein ,,Brechhéauser* genannt445. Diese
zeitgenossische Bezeichnung wurde dabei von dem Begriff brechen abgeleitet, der in der
Augsburger Schriftsprache als Synonym fiir die Pest verwandt wurde. In der zweiten Halfte
des 16. Jahrhunderts kam zusitzlich der Begriff ,Lazarett” in Gebrauch, der nach dem
Vorbild des beriihmten Venezianischen Pesthospitals ,,Lazaretto vecchio auch von den
Augsburgern fiir ihre stidtische Einrichtung gebraucht wurde*®. Diese neue Hospitalanlage
befand sich auBBerhalb der Stadt im Lugifiland vor dem Stephingertor, wodurch man, nach der
Beratung durch die Stadtérzte, eine vollige Isolierung der dort versorgten Pestkranken von der
Stadtgemeinde umsetzen konnte. Ihre abgelegene Lage ist auf dem Stadtplan in der Chronik
von Paul von Stetteten zu erkennen (Abb. 20). Im rechten Teil des Bildes sind die beiden
Hauser als Lazarett neben der erst zwischen 1611-1613 erbauten St. Sebastian-Kirche nicht
weit von dem Ort gekennzeichnet, wo die Fliisse Lech und Wertach ineinanderflieBen. Diese
beiden Gebidude hatten urspriinglich je ein Erdgeschofl und waren 125 Schuhe lang und 30
breit. Laut den Angaben in der Pestschrift der Augsburger Stadtirzte konnte man dort im

Jahre 1535 fast 150 Personen behandeln®*’.

*“° stChr, Bd. 23, S. 151; Bd. 25, S. 163; GASSER, Chronik, T. 3, S. 3; STETTEN, Geschichte, VIII. 13. 288;
SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. 1V, Supl. T. lll., 1521; StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 14.

“® Das Lazaretto Vecchio wurde 1423 in Venedig auf einer kleinen Insel in der Lagune als das erste
kontinuierlich unterhaltende Pesthospital der Welt errichtet. Der Begriff “Lazarett” entstand nach der Ansicht
von Klaus Bergdolt aus der Vermischung des Namens des alten Klosters Santa Maria di Nazareth, auf dessen
Insel nun das Pesthospital gegriindet worden war, mit demjenigen der dem Heiligen Lazarus geweihten
benachbarten Aussdtzigeninsel. Nach dem Venezianischen Vorbild der institutionellen Fiirsorge fiir die
Pestkranken wurden bis zum Ende des 15. Jahrhunderts die weiteren Pesthospitiler in vielen italienischen
Stidten, insbesondere auf dem Venezianischen Territorialgebiet eingerichtet. Dazu in: BERGDOLT, Die Pest, S.
76; PALMER, The Control, S. 183-189.

“7 Occo/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], S. E Illv.
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Abb. 20: Augsburger Stadtplan in der ersten Hilfte des 18. Jahrhunderts, in: Stetten,
Geschichte der Heil. Rom. Reichs Freyen Stadt Augsburg, Frankfurt/Leipzig 1743

In den ersten Jahren des 17. Jahrhunderts wurde das Pesthospital unter der Leitung des

Baumeisters Elias Holl groBflichig umgebaut*®

. Die urspriingliche Konstruktion aus Holz-
und Lehmwerk wurde durch Steinmauerwerk ersetzt und die beiden Hauser auf 146 Schuhe
Lange und 46 Breite vergroBert. Dazu erbaute man auf jedem Haus ein weiteres Stockwerk,
das jeweils in drei Stuben aufgeteilt wurde. In zwei von diesen Stuben wurden damals die
nach der katholischen und evangelischen Konfession eingeteilten Rekonvaleszenten in den
Brechhdusern gepflegt. Im Jahr 1611 begann dagegen der Bau der Hospitalkapelle und

daneben eines kleines Hauses, in dem wihrend der Pestepidemien die anscheinend als

“8 MEYER (Hrsg.), Die Hauschronik der Familie Holl, S. 54-55. Laut den Aufzeichnungen von Elias Holl wurde
der Umbau des Pesthospitals etlich wenig jahr vor dem Jahr 1611 durchgefiihrt.
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Seelsorger der kranken Katholiken tédtigen Kapuzinermonche wohnten**®.  Diese

Hospitalanlage wurde nach dem Umbau anschaulich im Kupferstich von Raphael Custos auf
dem Flugblatt von 1629 dargestellt*’. Im Zentrum des Bildes (Abb. 21) erstreckt sich die
Heerd-Gasse (heutige Sebastianstralle), die von der Vorstadt aus direkt zum Stephingertor
fiihrt. Dieser Feldweg ist rechts vom hohen Zaun begrenzt, der mehrere Gérten und Felder
umschlieBt. Links befindet sich dagegen das von Zaunen und Mauern geschiitzte Gelédnde des
Pesthospitals. Lediglich die Fassade der 1613 geweihten St. Sebastian-Kirche unterbricht die
umgezaunte Front des gesamten Hospitalgeldndes. Dahinter steht ein kleines Haus fiir die
Kapuziner. Uber Zaun und Mauer hinweg sind links vorne zwei groBe Gebidude mit
Satteldach zu sehen, in denen die Pestkranken wihrend der Epidemien versorgt wurden®".

Die 1521 erbauten Brechhiuser waren gleichermallen wie frithere derartige Einrichtungen
vornehmlich zur Versorgung der Armen in der Stadt eingerichtet worden. Dabei konnten in
thnen offensichtlich nicht alle kranken Migde und Knechte wihrend der Pestzeit
aufgenommen werden. In den Verordnungen des Rates aus dem Jahr 1535 versuchte man

auch dieses Problem zu regeln**?

. Wenn jemand seine erkrankten Dienstleute nicht im Haus
behalten wolle, diirfe man diese wie von alter her gewesen wegbringen. Man solle die
Kranken jedoch mit Vorsicht und Vernunft an einen dazu geeigneten anderen Ort verlegen, an

dem moglichst wenig Gefahr fiir die anderen Menschen bestehe.

“ In dem bei der Kapelle erbauten Haus befanden sich 4 Stuben, 4 Kammer, 2 Kiichen, eine Sakristei und ein
gewolbter Keller.

“0 Christliche Erinnerung [Augsburg: Johannes Schultes 1629], HARMS, Flugblitter, Bd. 1, Nr. 236.

! In den oberen Bildecken schweben unter Wolken zwei Engel, deren Beischriften (links BELLUM, FAMES,
PESTIS; rechts MISERICORDIA; GRATIA; BONITAS) und Attribute (Flammenschwert bzw. Buch und
Palmwedel) sie als Verkorperungen des strafenden und lohnenden Gottes ausweisen. Diese Eigenschaften des
gottlichen Richters werden noch einmal mit den beiden Engeln zugeordneten Bibelzitaten hervorgehoben
(Jeremias 14, V, 12: So spricht der Herr von diesem Volck: Ich Will Sie mit dem Schwert, Hunger und Pestilenz
aufreiben; Gottes Giite ist es das Ihr nicht gar aus seit Thren 3.V, 22; Dann Barmhertzig und Gnadig ist der
Herr, Gedultig und von grosser Giite, Psalm 103, V, 8). Auf der linken Seite des Himmels befindet sich dagegen
ein Komet, mit dessen Erscheinen die Strafe Gottes vorangekiindigt wird. Das Wappen Augsburgs in der
Himmelsmitte verweist auf den Ort des Geschehens.

2 StAA, Schitze, Nr. 16, p. 8R-11: Pestverordnungen des Rates pro Memoria (1535); StAA, CM 1V, Nr. 13:
Pestverordnungen des Rates (1535).
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Abb. 21: Die Pesthospitalanlage in Augsburg (Kupferstich von Raphael Custos) aus dem
Einblattdruck Christliche Erinnerung [Augsburg: Johannes Schultes 1629], in HARMS,
Flugblatter, Bd. 1, Nr. 236

Die Errichtung der neuen Hospitalanlage war mit einer hohen finanziellen Belastung fiir die
Stadt verbunden. Um die enormen Baukosten decken zu konnen, wurden 1521 zunéchst aus
dem Stiftungsvermdgen von zwei anderen stddtischen Hospitilern betrdchtliche Summen
verwendet. Aus den Pflegschaften von St. Sebastian-Siechenhaus und St. Jakob-Hospital

453 Dariiber

wurden auf Anordnung des Rates jeweils 900 bzw. 600 Gulden entnommen
hinaus wurden damals die Unterhaltskosten der neuen Pesthduser auch von den
Almosengaben der Stadtbewohner getragen. In den Pestverordnungen des Rates aus dem Jahr
1521 findet sich dazu eine Instruktion fiir alle stddtischen Priester, dass sie wihrend der
Predigten die Leute besonders dazu ermuntern sollten, zum Unterhalt der neuen stidtischen
Einrichtung fromme Gaben zu stiften, damit die dort untergebrachten Kranken besser versorgt
wiirden**,

Die Stiftungsbereitschaft der Augsburger war sicher noch steigerungsféhig, als am 6.

November 1521 eine Bulle beziiglich der neuen Hospitalanlage von Papst Leo X. erlassen

%53 StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 13-14. Zu den Sankt Sebastians und Sankt Jakobs Pflegen in: KIEBLING,
Biirgerliche Gesellschaft, S. 169-174; HERBERGER, Die St. Jakobs-Pfriinde; Zur allgemeinen Entwicklung des
Augsburger Hospitalwesens, siehe S. 187-191.

4 StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).
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wurde*®

. In dem schon erwihnten Bittschreiben des Rates ersuchte man die pépstliche
Zustimmung fiir die neuen Regelungen des Begridbniswesens und der Seelsorge in Augsburg,
die angesichts der neuen stidtischen MaBnahmen in der Pestzeit erforderlich waren*®. Die
Ratsherren berichteten darin, dass es fiir die im Vergleich zu anderen deutschen Stiddten
grolere Bevolkerung in Augsburg an ausreichenden Begribnisplitzen fehle. Die
Verstorbenen aus den auflerhalb der Stadtmauern gelegenen Brechhdusern sollten daher nicht
auf den innerstadtischen Kirchhofen begraben werden, damit die Stadt wegen des néchtlichen
ToreschlieBens sowie aufgrund anderer wichtiger Ursachen nicht beeintrachtigt werde. Aus
diesen Griinden beschloss der Rat, auf einigen Gérten in der nichsten Umgebung des neuen
Pesthospitals noch einen Friedhof und eine Kapelle einzurichten. Dadurch konnten die
Kranken direkt vor Ort mit der Seelenfiirsorge versehen werden und die im Hospital
Verstorbenen wie auch die Leute, die ihr Grab aus freiem Willen auf diesem Friedhof haben
wollten, begraben werden.

Auflerdem wies man darauf hin, dass schon rein mengenméBig nicht alle Kranken aus der
Stadt in die auBerstidtischen Brechhéduser verordnet werden konnten, sondern abgesondert in
ihren eigenen Hausern versorgt werden miissten. Daher wollten die Ratsherren kiinftig, wenn
es notwendig sei, in der Vorstadt oder auBerhalb der Stadt noch weitere Friedhofe oder
Kapellen griinden, damit an diesen Orten auch die anderen Verstorbenen aus der Stadt
bestattet werden konnten. Nach der Beurteilung des Rates sollten nicht alle Leichen auf dem
neuen Friedhof bei den Brechhdusern begraben werden, weil sich dort aus der Vielzahl der
begrabenen Korper die Infektion weiter vermehren oder wieder erheben konne.

Bei der =zukiinftigen Durchsetzung solcher Verordnungen wollten die Ratsherren
offensichtlich nicht ldnger von der Einwilligung der hiesigen Kirchherren abhéngig sein, die
wegen der moglichen Verminderung ihrer Einkiinfte solche MaBnahmen in der Pestzeit zu
verhindern suchten. Der Rat beanspruchte jetzt, die gesamte stadtische Pestpolitik allein
bestimmen zu konnen und nicht mehr, wie es noch im Jahre 1494 geschehen war, mit dem
Bischof, dem Domkapitel und allen Pfarr- und Kirchherren in Augsburg vereinbaren zu
miissen. Nach dem Abschluss des Vertrages tiber die Griindung des St. Stephans-Gottesackers
gab es danach einige Streitigkeiten zwischen den stddtischen und kirchlichen Parteien um die

Verteilung der Gefille und um die Prisentationsrechte fiir den anzustellenden Geistlichen, die

%5 SStBA, 2° Cod. Aug. 214, T. IV, Supl. T. Il: Pabst Leo X. Bulle, die 2 Brechhiuser ausser der Stadt,
Capellen, Kirchhdfe, und Priesterschaft dabei betreffend (6. November 1521).

46 5StBA, 2° Cod. Aug. 215, T. IV, Supl. T. I, 1521: Des Raths zu Augspurg Bittschreiben um eine Bulle iiber
die 2. Brechhduser, an Pabst Leo X.
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endgiiltig erst mit einem neuen Vertrag am 13. Mai 1508 beendet wurden**’

. Angesichts des
vergangenen Streites ersuchte der Rat in seinem Bittschreiben den Papst um eine generelle
Approbation, dass die kiinftig zu griindenden Friedhofe, falls der Bischof oder der Suffragan
damit nicht einverstanden wiren, auch von einem Priester oder Mdnch eingeweiht werden
konnten. Der Rat wollte auch das Patronatsrecht fiir sich behalten, wenn man jetzt oder in der
Zukunft eine feste oder befristete Pfriinde fiir die Priester in den neuen Kapellen auf den
Friedhofen stiftete. Demgemal sollten die dazu verordneten Kapléne seither nur dem Papst
untergeordnet werden. Die Bittgesuche des Rates wurden von Papst Leo X. in seiner Bulle
beantwortet und erfiillt. Die stddtische Obrigkeit in Augsburg konnte daher die wichtigsten

Angelegenheiten der Seelsorge und des Begribniswesens in der Pestzeit auch ohne

Mitspracherecht der hiesigen Kirche regeln.

7. Die Ordnung fiir die Brechhiuser von 1521

Aus dem Jahr 1521 ist die erste Ordnung fiir die Brechhéuser iiberliefert, auf deren Grundlage
ithre allgemeine Verwaltungsstruktur und Organisation zu erschlielen ist*®, Die Oberste
Instanz fiir diese stddtische Einrichtung war der Rat, der letztlich iber alle ihre
Angelegenheiten entscheiden konnte. Zur direkten Administration dieser neuen
Hospitalanlage sollten vom Rat zwei Pfleger ernannt werden, die vor allem fiir die
finanziellen und organisatorischen Aufgaben zustindig waren. Diese Verwaltungspflichten
wurden anscheinend schon von Anfang an den Pflegern des stddtischen Blatterhauses
auferlegt, die sich aus dem Kreis der Ziinfte rekrutierten®®. Einen Hinweis darauf geben die
Ratsprotokolle aus dem Jahr 1521, laut deren die Besoldung des im Brechhaus angestellten

Priesters von den Pflegern des Blatterhauses ausgezahlt wurde*®°

. Aus den Verordnungen des
Rates aus dem Jahr 1535 geht dagegen eindeutig hervor, dass diese Stadtbeamten mit der
Versorgung der Brechhduser und mit der Verwaltung des dortigen Personals beauftragt
waren®®. Thre dariiber abgefassten Berichte mussten sie direkt dem Rat oder den

Biirgermeistern vorlegen. Die Pfleger des Blatterhauses fungierten also seither auch als

7 KIEBLING, Biirgerliche Gesellschaft, S. 128-131.

8 StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).

9 Die Pfleger, die urspriinglich nur zur Verwaltung des Blatterhauses vom Rat eingesetzt wurden, sind schon
seit dem Jahr 1495 bezeugt, dazu in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 122,

%0 StAA, Ratsprotokolle, 1522, Fol. 22-23.

1 StAA, CM IV, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (1535).
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Mittlerinstanz zwischen den Brechhiusern und dem Rat*®?

. Die administrative Verkniipfung
dieser Institutionen konnte dabei aus der fritheren Organisation der stiadtischen Pestfiirsorge
hervorgegangen sein, als die Franzosen- und Pestkranken wiahrend der Epidemien vor 1521
noch gemeinsam in zwei Héausern in der Jakobervorstadt versorgt wurden.

Nach der damaligen Pesthausordnung lag die alltdgliche Verwaltung der Hauser vor
Ort in den Hinden des Unterpflegers und der Unterpflegerin, die aber in spdteren Quellen

allgemein als Brechvater und Brechmutter bezeichnet wurden®®®

. Zur Durchfiihrung solcher
Aufgaben wollte der Rat nur Personen ernennen, die lese-, schreib- und rechenféhig waren,
um das notwendige Rechnungswesen in den Brechhdusern fithren zu kénnen. Der Brechvater
und die Brechmutter waren im Turnus von vierzehn Tagen verpflichtet, alle Einnahmen und
Ausgaben fiir die Kiiche und andere Bediirfnisse der Hauser schriftlich zusammenzustellen
und die Rechnungen den Pflegern einzureichen. Diese sollten anschliefend die erhaltenen
Abrechnungen iiberpriifen und wenn es von ihnen gefordert wurde, die entsprechenden Akten
auch dem Rat vorlegen. Nach der Neuanstellung des Brechvaters wurde jeweils von zwei
ehrsamen Personen ein Inventar allen vorhandenen Hausrates in den Brechhidusern aufgestellt,
deren Abschriften von den Pflegern bzw. auch vom Rat aufbewahrt wurden. Das Inventar
sollte dann alle Vierteljahre oder nach Bedarf von den Pflegern nachgepriift werden.

Fir die Versorgung der Brechhduser waren Dienstleute wie Koche, Médgde und Knechte
notwendig, die auler ihrem monetidren Lohn auch freie Kost fiir sich selbst erhalten sollten.
Man berief auch einen Priester zur Seelsorge der Kranken, der sie zu Beichte ermahnen und
mit den Heiligen Sakramenten versehen solle*®*. Zur medizinischen Behandlung der Kranken
wurde damals ein Barbier angestellt, der nur in den Brechhdusern tdtig sein solle. Dagegen
standen die Stadtirzte in keinem festen Dienstverhéltnis, sondern gingen nach Bedarf zu den
dortigen Pestkranken. Sie verordneten ndmlich neben dem Barbier alle Heilmittel in den
Brechhéusern, die aus bestimmten Apotheken in der Stadt fiir erschwingliche Preise zugestellt
werden sollten.

In das Pesthospital durften nur diejenigen Kranken aus der Stadt aufgenommen werden, bei

denen die Mediziner eindeutig die Pest diagnostiziert hatten. Davon waren allerdings Kinder

%62 Nach der sog. Carolingischen Regimentsreform im Jahr 1548 wurden dagegen zur Verwaltung des Blatter-
und Brechhauses zwei patrizischen Oberpfleger aus dem Kleinen Rat ernannt, denen seither diese ziinftischen
Pfleger als ,,Unterpfleger direkt unterstanden, vgl. dazu in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 122-123.

“3 StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).

%4 Das Bittgesuch des Priesters um eine feste Pfriinde wurde am 29. September 1522 vom Rat abgelehnt. Die
Pfleger des Blatterhauses sollten ihm nur einen halben Gulden bis zu dem Zeitpunkt auszahlen, an dem er
endgiiltig vom Rat aus seinem Dienst entlassen werden wiirde. Die Barbiere, die zur Durchfiihrung des
Aderlasses in der Stadt angestellt waren, wurden dagegen bereits zu diesem Zeitpunkt vollstindig entlassen, in:
StAA, Ratsprotokolle, 1522, Fol. 22-23.
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unter drei Jahren ausgenommen, die trotz ihrer Erkrankung dort nicht behandelt werden
sollten. Zur besseren Kontrolle der Aufnahme sollte der Barbier alle ankommenden Kranken
fleiBig beschauen, damit man die mit anderen Krankheiten befallenen Personen sofort aus den
Brechhdusern wegschicken konnte. Wenn ein mutmaBlicher Kranker noch keine dulerlichen
Pestzeichen hétte, sollte dieser zundchst von einem der Stadtirzte untersucht werden, weil
diese in der Lage waren, auch aufgrund der anderen Symptome die Erkrankung zu erkennen.
Der Rat betonte, dass die Pestkranken in keine anderen Hospitdler der Stadt aufgenommen
werden durfen, damit sich die Seuche dadurch nicht weiter verbreiten konne. Die Brechhiuser
sollten dagegen von allen iibrigen Stadteinwohnern vollig isoliert werden. Deswegen durfte
niemand ohne die Erlaubnis des Brechvaters bei der Strafandrohung eines halben Guldens
dort eingelassen werden. Zum Transport der Kranken und der Verstorbenen benutzte man
speziell angemalte Wagen, damit diese von den Leuten leicht erkannt und dadurch immer
gemieden werden konnten. Dazu ordnete der Rat eine genaue Kennzeichnung der Wagen mit
zwei Farben an: schwarze Farbe fiir die Toten und rote Farbe fiir die Kranken. Die
Lebensmittel und andere notwendige Sachen wiirden dagegen von einer vom Rat verordneten
Person geliefert, die jeden Tag alles Notige auf einer Karre in die Brechhiuser fiihren solle.
Nach der Aufnahme ins Pesthospital wurden die Kranken ihrer eigenen Kleidung
entledigt und dann in ein vom Barbier und dem Brechvater gemeinsam verordnetes Bett
gelegt. lhre Kleidung und sonstige Sachen seien dabei in den Geméichern der Kranken
aufzubewahren, damit man sie ihren Inhabern im Fall einer Genesung wieder zuriickgeben
konnte. Alle Waffen, die von Kranken mitgebracht wurden, mussten dagegen wéhrend ihres
Aufenthaltes zur Sicherung der Hausordnung unter die Aufsicht des Brechvaters genommen
werden. Nach dem Tod eines Kranken durfte seine Kleidung nicht mehr gebraucht werden,
sondern musste ausnahmslos verbrannt werden. Auch wenn von den Insassen der Pesthduser
einiges Essen und Getridnke iibrig waren, durfte man es keinesfalls an andere Personen
auBBerhalb des Hospitalgeldndes weitergeben, sondern hatte alles in den Fluss zu schiitten.
Damit wollte man vermeiden, dass die Seuche mittels der von den Kranken gebrauchten
Kleidung bzw. Lebensmittel nicht auf andere gesunde Menschen tibertragen werden konnte.
Die Kranken und Rekonvaleszenten wurden jeweils in einem der zwei Brechhéusern getrennt
voneinander versorgt, damit die genesenden Personen nicht mehr von den Kranken vergiftet
werden konnten. AuBlerdem waren die Insassen nach Geschlechtern getrennt untergebracht,
indem man die Frauen auf die Betten auf der Erde und die Ménner auf die oberen Bettgestelle
verwies. Die Rekonvaleszenten konnten dabei vom Brechvater zu keiner Arbeit auf dem

Hospitalgeldnde herangezogen werden. In diesen Regelungen wurde eine besondere
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Vorgehensweise vermerkt, wenn die Insassen synnles wurden. Wenn jemand mehrmals in
einen solchen Zustand geriet und dadurch die Ordnung in den Héusern gefahrdete, solle er
oder sie auf einer speziellen Bettstatt mit Béndern oder Ketten gefesselt werden.

Dariiber hinaus durften die Kranken sowie das Hospitalpersonal in der Pestzeit wegen
Angelegenheiten, die Hab und Gut betrafen, nicht vor das Stadtgericht geladen werden.
Dagegen wurde vom Brechvater ein spezielles Buch gefiihrt, in das man alle Geschéfte und
Vermichtnisse der Insassen in Anwesenheit von zwei Zeugen mit Gesetzeskraft eintragen
konnte. Davon durfte aber keinem Bediensteten ein Vorteil zukommen. Nach der Anordnung
des Rates sollte diese Hausordnung auch in einem Buch niedergeschrieben und immer in den
Brechhdusern aufbewahrt werden, damit sich die dortigen Angestellten strikt nach ihren
Bestimmungen richteten.

Die Insassen in den Brechhédusern sollen keinesfalls nur von den Gesunden isoliert,
sondern vor allem medizinisch versorgt werden, wodurch man zahlreiche Kranke zu heilen
hoffte. Diese Uberzeugung ist schon im Griindungsakt des neuen Pesthospitals erkennbar, als
zur Versorgung der Kranken und der Rekonvaleszenten speziell zwei getrennte Héauser
eingerichtet wurden. In den Bestimmungen der ersten Hausordnung tritt diese zeitgendssische
Auffassung noch deutlicher zutage. Neben der Auftbewahrung der Kleidung von Insassen fiir
den Fall ihrer Genesung wurde darin auch verordnet, dass die genesenen Personen nach ihrer
Entlassung in ihre eigenen Héuser noch einige Zeit bis zur volligen Gesundung nicht unter die
Leute gehen sollten. Diese Anordnung wurde in allen Ziinften der Stadt verlautbart.

Dass die ergriffenen MaBnahmen auch gewisse Erfolge erzielen konnten, ist den
zeitgenossischen Berichten zu entnehmen, die dabei auch aufschlussreiche Einblicke in die
damalige Wahrnehmung von der Sterblichkeit und von der Wirksamkeit der Medizin in der
Pestzeit vermitteln. Wilhelm Rem betonte namlich in seiner Chronik ausdriicklich, dass in den
stadtischen Brechhdusern sehr viele Leute gesundeten, d.h. auf vier oder fiinf Personen kénne
eine wieder genesen®®. Die Augsburger Stadtirzte weisen in ihrem Traktat auch auf eine
relativ niedrige Sterblichkeitsrate im stddtischen Pesthospital hin, die vor allem dank der
richtigen Anwendung der medizinischen MaBnahmen erreicht werden konne*®. Auf die hohe
Gesamtanzahl von 147 Insassen im Jahre 1535 entfielen dort wochentlich nur 9 bis 16
Todesfdlle. AuBerdem wurde wihrend der Pestepidemie von 1521 allgemein eine kleinere
Sterblichkeit in der Stadt wahrgenommen. Nach der Schitzung Wilhelm Rems konnten

damals ungewdhnlich viele Leute wieder zu ihrer Gesundheit gelangen: es wurden an allen

“ stChr, Bd. 25, S. 163.
%8 OCcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535], E lIv.
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orten viel leutt gesund, als nie mer gehort ist worden®®. Abgesehen von der Subjektivitit
seiner Einschidtzung kann man aber voraussetzen, dass sich die zahlreichen MaBnahmen des
Rates auf den Verlauf der Epidemie in der Stadt positiv auswirkten.

AuBer der Griindung der neuen Hospitaleinrichtung wurde 1521 noch das spezielle
Personal vom Rat angestellt*®®. Zur medizinischen Versorgung der Pestkranken mit Aderlass
und Heilmitteln waren fiinf Barbiere in der Stadt titig, die wochentlich mit einem Gulden
entlohnt wurden. Im Todesfall sollten ihre Familien vom Rat finanziell entschadigt werden*®.
Auch ernannte man spezielle Totengrdber und — triager, die sich ausschlieBlich bei den
Begribnissen von Pestopfern betitigen*’®. Laut dem Befehl des Rates miissen sich diese
Bediensteten allen Menschenversammlungen, Badestuben oder Wirtshdusern enthalten, um
keine weitere Verbreitung der Seuche zu verursachen. Mit Pestopfern sollen sie bei
Androhung einer Strafe ehrlich umgehen und sich insbesondere bemiihen, die Leichen
entsprechend tief in der Erde zu begraben. Zur besseren Kontrolle des Begrabniswesens
wurde wihrend der Pestzeit auch ein Aufseher verordnet, der speziell die Arbeit der

Totengréber tiberwachen sollte.

8. Die stiidtische Pestordnung von 1521

Im Jahr 1521 erlieB der Rat auch die ersten stddtischen Anordnungen zu den
Handlungsweisen in der Pestzeit, die bei Androhung von Geldstrafen von allen
Stadtbewohnern beachtet werden mussten*’!. Diese Verordnungen waren direkt nach den
dargestellten Vorschldgen der Stadtirzte entworfen. Zum Schutz vor der weiteren Verbreitung
der Seuche wurden die Leute zundchst allgemein ermahnt, dass sie sich in der Pestzeit von

472 Insbesondere die

unnétigen Versammlungen wie z.B. beim Tanzen fern halten sollen
genesenden Pestkranken durften noch vier Wochen lang nicht in die Badstuben oder

Wirtshduser gehen. Wenn sie gegen diesen Befehl des Rates verstielen, mussten sie einen

“7 stChr, Bd. 25, S. 163.

%8 StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).

%% Fiir diesen medizinischen Dienst in der Stadt wurden die folgenden Barbiere angestellt: Hanns Trimel auf
dem Beckenhaus, Ulrich Scheybenhart in Beuttingers Bader, Hans Heys im Schwarzenbad, Hans Géspler im
Blindenbad und Marx Blanck in Hansen Schmids Haus, in: StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 14. Die Badstuben
sollten auf Begehr der Bader nur an drei Tagen in der Woche gehalten werden, und zwar bis Michaelis bis 6 Uhr
am Nachmittag, und danach bis 5 Uhr am Nachmittag, in: StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 10.

% Der Totentriger sollte mit 6 Kreuzer Trigerlohn bezahlt werden, es sei denn jemand wollte freiwillig mehr
zahlen, in: StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 12.

1 StAA, CM IV, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).

2 Auch die gewdhnlichen Trinkfeste bei den Ziinften anldsslich der Geburt eines Kindes von Zunftmeistern
wurden in der Pestzeit nicht abgehalten, in: StChr, Bd. 25, S. 163.
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halben Gulden Strafe entrichten oder konnten aus der Stadt verwiesen werden, so lange sie
das auferlegte Bufigeld nicht bezahlten. In diesen Verordnungen wurde jedoch kein
allgemeines Stadtverbot fiir die Kranken oder Rekonvaleszenten verzeichnet, weshalb man
voraussetzen kann, dass im Jahr 1521 noch keine strikte Isolierung von Pestkranken im
Stadtraum eingefiihrt worden war. Diese Annahme scheint eine kurze Bemerkung in der
Chronik von Wilhelm Rem zu bestitigen*’®. Laut seinem Bericht durften die Pestkranken
zwar nicht in die allgemeinen Kirchen gehen, aber es wurde ihnen erlaubt, in zwei Kapellen
die Messen zu horen: in der Minners Kapelle der Sankt Johannes Kirche und in der Bittschlins
Kapelle der Sankt Ulrich Kirche.

Zur Vorbeugung der Infektionsgefahr wurde dagegen der Handel mit alter Kleidung, Betten
und Hausrat auf allen Pldtzen in Augsburg bei Strafe eines Guldens bis zum Widerruf des
Rates untersagt. Sachen, die man aus einem derartigen Handel anschaffen konnte, stammten
in dieser Zeit mutmaBlich vor allem aus den Hinterlassenschaften von Pestopfern. Nach der
zeitgendssischen Erkenntnis konnte sich aus derartigen Gegenstinden die giftige Materie
weiter in der Stadt verbreiten, dem wollte die stddtische Obrigkeit mit diesem Verbot
vorbeugen. Bei derselben Bestrafung war auch das Aufthéngen der Wische von Kranken auf
den Strassen verboten.

Die stddtische Obrigkeit wollte zugleich den Schrecken unter den Einwohnern wéhrend der
Seuchenzeit moglichst einschrianken, wodurch nach der damaligen Auffassung der Mediziner,
die Erkrankung an der Pest leichter ihren Anfang nehmen konne. Aus diesem Grund
verordneten die Ratsherren, dass den Verstorbenen, die damals zahlreicher als in den
seuchenfreien Zeiten waren, nur am Samstag mit Glockenlduten gedacht wurde. Man solle
auch die Anzahl der Pestopfer nicht 6ffentlich angeben. In diesem Zusammenhang ist auch
das eingefiihrte Verbot des Tragens der das ganze Gesicht verhiillenden Trauermiitzen in der
Pestzeit zu betrachten*’*. Nach der Erkenntnis des Rates konnen diese speziellen
Kopfbedeckungen den Leuten ndmlich mehr Entsetzen als Trost spenden.

Dartiiber hinaus wurden auch die Verordnungen zur Reinhaltung der Stadt erlassen, mit denen
man sich vornehmlich vor der Luftvergiftung schiitzen wollte*”®. In Augsburg und in seinem
Territorium wurde jetzt allgemein das Waschen in Réhrkasten und Schopfbrunnen bei Strafe
von 20 Kreuzer verboten. Die Leute sollten auch kein Spiilwasser, das Abgeschopfte vom
Sauerkraut oder dhnliche Unsauberkeiten zu Hause behalten, sondern alles in die rechte Rinne

auf den Strassen ausschiitten. Dabel musste man aber beachten, dass das Wasser darin weiter

“3 StChr, Bd. 25, S. 163.
™ STETTEN, Geschichte, VI11. 13. 288; GASSER, Chronik, T. 3, S. 3; StChr, Bd. 25, S. 163.
% StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (aus dem Inhalt datierbar fiir 1521).
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floss. Auch wenn die Menschen vor ihren Hausern oder auf den Strassen einige Karren voll
Mist, Asche, Miill oder anderen Unsauberkeiten stehen lieBen, wollte der Rat sie je nach
Ausmal} ihres Vergehens bestrafen. Dabei wurde insbesondere bei der Strafandrohung von
einem Gulden das Schiitten von Harn und Exkrementen auf die Gassen verboten, die man
seither ausschlieBlich in den heimlichen Geméachern behalten oder in den Lech beseitigen
solle.

Unter den Anweisungen zur Reinhaltung des Stadtraumes wurden auch
obrigkeitliche Mafregeln fiir einige Handwerkergruppen erlassen, die vor allem durch
unsachgeméfen Umgang mit Blut- und Fleischabfillen in ihrem Gewerbe leicht die
Vergiftung der Luft verursachen konnen. Die Barbiere und Bader sollen das Blut der kranken
und gesunden Menschen vom Aderlassen und Schropfen nicht auf die Gassen in der Stadt
schiitten, sondern in die heimlichen Gemécher oder in den Lech tragen. Die Bader seien auch
dazu verpflichtet, dass die kranken Leute nicht in ihre Badstuben eingelassen werden. Bei
Nichtbeachtung dieser Befehle miissten sie einen halben Gulden bezahlen oder die Stadt
verlassen, so lange das Buflgeld nicht entrichtet wurde. Der Rat ermahnte auch die

47 dazu, dass sie die bei ihren

Kiirschner®”®,  Goldschliger*’” und Saitenmacher
Handwerksarbeiten entstandenen Fleisch- und Darmabfille nicht auf die Gassen, bei der
Strafe eines Guldens, schiitten diirften. Die Férber sollen dagegen ihre verbrauchten Farben
jetzt nicht mehr am Tag, sondern nur bei Nacht in den Lech beseitigen.

In der Pestzeit wurde auch die Schweinezucht unter strengere Kontrolle des Rates genommen.
Die Bicker*’®, Metzger und andere Leute, die Schweine in der Stadt hielten, durften die
Futtertroge nicht mehr auf den Gassen aufstellen. Den Schweinemist und andere
Unsauberkeiten musste man, so bald die Karre im Haus voll war, aus der Stadt in den Lech -

bei der Strafe von 20 Kreuzern - wegfahren. Die Kuttelwischer*®

sollten dagegen kein aus
threr Gewerbetdtigkeit librig gebliebenes Blut, bei der Strafe eines halben Guldens, zum

Futtern ihrer Schweine verwenden.

4% Die Kiirschner verarbeiteten in ihrem Handwerk Pelze, in: FISCHER, Schwibisches Worterbuch, Ebd., Bd. 4,
Sp. 867: ,,Kiirschner*.

47 Goldschlédger fertigten aus dem Gold diinne Blittchen. Dazu gebrauchten sie die feine Haut aus Rinder- oder
Schafddrmen, in die das Gold zum Schlagen eingelegt wurde, in: GRIMM, Deutsches Worterbuch:
,,Goldschlager”, ,,Goldschlagerhaut*.

8 Die Seitenmacher bearbeiteten vor allem das Leder aus den Seitenteilen von Tieren in: FISCHER,
Schwibisches Worterbuch, Bd. 5, Sp. 1335-1336: ,,Seit®, ,,Seitenleder*.

"% Eine wichtige Nebentitigkeit der Bicker war die Schweinezucht, zu der vornehmlich die Abfille ihres
Gewerbes als Schweinefutter genutzt werden konnten, in: Ebd., Bd. 1, Sp. 744: , Becken-metzig*.

*0 Das Handwerk der Kuttelwischer reinigte die Eingeweide von Tieren, in: Ebd., Bd. 4, Sp. 879:
.Kuttelwascher.
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Der Rat verordnete auch die spezielle Aufzdhlung der Verstorbenen wihrend der
Pestepidemie®®!. Clemens Sender berichtete niamlich in seiner Chronik, dass die Messner aus
allen Augsburger Pfarren an jedem Freitag dem Ratsknecht auf den Zettel schreiben sollen,
wie viele Leute innerhalb einer Woche gestorben seien*®. Dabei wurden die Verstorbenen
nicht nach den Todesursachen unterschieden, sondern man verzeichnete nur allgemein deren
Gesamtanzahl. Laut den wochentlichen Meldungen aus der Pfarre Sankt Ulrich starben seit
dem 6. August 1521 bis zum 17. Januar 1522 insgesamt 649 Personen, wobei die hochsten
Sterbezahlen auf die Monate September, Oktober und November entfielen*®®. Diese
Todesanzeigen aus den Pfarren dienten wahrend der Pestepidemie 1521/1522 als Vorlage fiir
die Todeszahlung fiir die gesamte Stadt, die in den Ratsprotokollen vermerkt wurde*®*. Nach
ihren Angaben starben vom 25. Juli 1521 bis zum 9. Mirz 1522 insgesamt 2.968 Menschen in
Augsburg, davon 288 Personen in den neuen Brechhiusern*®.
Bevolkerungstafel sind flir die Jahre 1521 und 1522 entsprechend 3.895 und 1.980

Verstorbene verzeichnet*®.

In der Augsburger

! Das allgemeine Geburt-, Heirats- und Sterberegister in Augsburg wurde aber schon seit 1501 im
Hochzeitsbuch verzeichnet, in: JAHN, Einwohnerzahl; RAJKAY, Bevolkerungsentwicklung.

*82 StChr, Bd. 23, S. 151.

% Nach den wdchentlichen Meldungen aus der Sankt Ulrichs Pfarre stellten sich dort die Todeszahlen
folgendermafien dar: 1. Woche (6. August 1521): 6 Menschen; 2. W: 8 M, 3.W: 11. M, 4. W: 10 M, 5. W: 15 M,
6. W: 30 M, 7. W: 33 M, 8. W: 43 M, 9. W: 53 M, 10. W: 96 M, 11. W: 78 M, 12. W: 77 M, 13. W (1.
November): 41 M, 14. W: 47 M, 15. W: 48 M, 16. W: 29 M, 17. W: 26 M, 18. W: 15 M, 19. W: 24 M, 20. W: 18
M, 21. W: 17 M, 22. W (27. Dezember): 6 M, 23. W: 6 M, 24. W: 6 M, 25. W: 6 M.

84 StAA, Ratsprotokolle, 1521, Fol. 12.

“85 In den Chroniken werden dagegen meistens die hoheren Todeszahlen fiir diese Pestzeit angefiihrt. Abgesehen
von den Chroniken von Wilhelm Rem und Paul von Stetten, die die Todeszahlen auch auf ca. 3.000 Personen
schitzten, sind fiir etwa denselben Zeitraum in den anderen chronikalischen Aufzeichnungen 4.000 oder 5.000
Tote angegeben, in: STETTEN, Chronik, VIII. 13.288; GASSER, Chronik, S. 3; StChr, Bd. 23, S. 152; Bd. 25, S.
163; SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 262v. Diese Todesstatistiken zeigen dabei das besondere Streben der
Chronisten zur Hervorhebung der enormen Sterblichkeit in der Pestzeit, was man schon in den Chroniken aus
dem Spétmittelalter beobachten kann, siehe S. 33.

“8 In den Jahren 1520 und 1523 starben dagegen in Augsburg 1.760 und 1.970 Menschen.

151



VII. Ausbau der Pestbewiltigung in Augsburg bis zur Mitte
des 16. Jahrhunderts

Seit dem Ende des 15. Jahrhunderts etablierten sich in Augsburg wihrend der Epidemien die
obrigkeitlichen Abwehrstrategien, denen die Anweisungen von gelehrten Medizinern
zugrunde lagen. Die damals vom Rat ergriffenen Maflnahmen bildeten seither die Grundlage
der stadtischen Pestpolitik. Im Angesicht der Bedrohung durch eine Seuche griffen die
Ratsherren auf die vorher erlassenen Verordnungen zuriick, die danach nur in einigen Punkten
modifiziert oder ergdnzt wurden. Die weitere Entwicklung der stddtischen Pestbewailtigung

bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts wird im Folgenden ausfiihrlich dargestellt.

1. Anlegung des Oberen Gottesackers und Vorsorgemafinahmen in den Jahren

1533-1534

Im Vorfeld der ndchsten Epidemie im Jahr 1535 wurden von der stadtischen Obrigkeit bereits
einige vorbeugende Mafinahmen ergriffen. In der Umgebung regierte die Seuche namlich seit
1533, in deren Folge z.B. in Niirnberg vom Juli 1533 bis zum Februar 1534 insgesamt 5.754
Personen starben®®’. Angesichts der damals bestehenden Pestgefahr beschloss der Rat vor
allem einen auflerstddtischen Gottesacker anzulegen, um die Stadtgemeinde vor schidlichen
Ausdiinstungen aus den Gribern zu schiitzen. Solche Pldne hatten die Ratsherren schon
wihrend der Pestepidemie von 1521, wie sie in ihrem Bittschreiben an Papst Leo X.

formulierten*®®

. Dieses Konzept setzten sie endgiiltig wihrend der Jahreswende von 1533/34
um, als der Obere Gottesacker vor dem Roten Tor (Abb. 20) angelegt wurde*®. Zu diesem
Zweck kaufte der Rat am 22. November 1533 der Priorin des Sankt Katharina Klosters einen
Acker bei den Ziegelstadeln fiir 600 Gulden ab, zu dem man zusdtzlich noch die daneben
liegenden Gérten fiir die Summe von 500 Gulden erwarb. Auf dem neuen Friedhofsgelidnde,
das mit einer Mauer umgeben wurde, erbaute man auch ein Haus fiir die Totengraber und eine
Scheune fiir die dort ndtigen Gerétschaften.

Obwohl die stddtische Obrigkeit fiir ihre kiinftigen Griindungen der auBerstiddtischen

Friedhofe schon am 6. November 1521 eine generelle Bewilligung vom Papst erhalten hatte,

7 PORZELT, Die Pest in Niirnberg, S. 38.
“®8 Siehe S. 143-145.
89 StChr, Bd. 23, S. 359; Bd. 29, S. 69; SStBA, 2° Cod. Aug. 80, Fol. 115; GASSER, Chronik, T. 3, S. 27.
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traf diese Maflnahme auf heftigen Widerstand bei den Augsburger Kirchenherren. Fiir diese
Reaktion scheinen dabei vor allem zwei Griinde verantwortlich zu sein.

Zum Ersten konnte die Anlage des neuen Gottesackers geméll der pépstlichen Bulle nun
selbst von den Ratsherren verordnet werden, weswegen sie ihre diesbeziiglichen Beschliisse
anscheinend nicht mit den kirchlichen Machttragern in Augsburg vereinbarten. Der neue
Gottesacker sollte ndmlich nach den Absichten des Rates zwei innerstddtische Kirchhofe an
der Sankt Moritz und der Sankt Ulrich Kirche ersetzen, wodurch deren Pfarrer offensichtlich
mit der Beeintrachtigung ihrer Pfarrechte und der daraus flieBenden Einkommen rechneten.
Auf dem ersten Kirchhof herrschte bereits im Jahr 1494 ein Platzmangel fiir neue
Begribnisstétten, was schon damals eine wichtige Ursache fiir die Errichtung des Unteren
Gottesackers war*®. Die Verlegung des Sankt Moritz Kirchhofs fiihrte aber zu heftigen
Streitigkeiten mit den Ortlichen Geistlichen, woriiber Clemens Sender, ein Monch von St.
Ulrich und Afra in seiner Chronik berichtete*®. Dieser Kirchhof wurde schon Ende 1533
vollig abgeschafft und der Rat lie3 anschlieBend diesen Platz pflastern, um darauf zwolf
Handelsstinde zu bauen. Die Chorherren von Sankt Moritz wollten diesen Beschluss des
Rates keinesfalls anerkennen, infolge dessen die stidtischen Zechmeister ihnen diesen Platz
mit gwalt nehmen mussten. Am 18. Dezember 1533 wurde dagegen auch ein obrigkeitliches
Verbot fiir weitere Begribnisse auf dem St. Ulrich Kirchhof erlassen, ungeachtet dessen, ob

jemand darauf schon sein Grab angelegt hatte**

. Nur die Personen, deren Grabstitten
innerhalb der genannten Kirchen lagen, durften zukiinftig noch dort begraben werden. Diese
entschiedenen Verordnungen des Rates fiihrten folglich dazu, dass die Augsburger
Kirchherren den neuen Gottesacker nicht einweihen wollten: hat aber den gotzacker nit
geweicht und die abgestorben leut, reich und arm, die nit aigne grebtnus in den kirchen
haben, wie in ain ganrten als das vich begraben*®.

Zum Zweiten hing der Streit um die Errichtung des neuen Gottesackers offensichtlich mit
dem Beginn der Reformation in Augsburg zusammen, die seit 1533 von dem mehrheitlich

protestantischen Rat schrittweise eingefiihrt wurde*

. Die immer groBere Einflussnahme
weltlicher Obrigkeit auf Lebensbereiche, die frither von den geistlichen Machttragern selbst
geordnet oder wenigstens noch mitgepriagt werden konnten, erreichte ihren Hohepunkt am 17.
Januar 1537 mit der offiziellen Einfithrung der Reformation in Augsburg. Die obrigkeitliche

Beschrinkung der Privilegien und Einkiinfte von Pfarren beziiglich des Begribniswesens

0 Sjehe S. 78-79.

1 StChr, Bd. 23, S. 359.

92 StAA, Ratsprotokolle, 1533, Fol. 87v.

%8 StChr, Bd. 23, S. 359.

%% 7ur Einfiihrung der Reformation in Augsburg, siehe S. 88-89.
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kann man in diesem Kontext auch als eine der ersten Verordnungen des Rates zur
Unterdriickung der katholischen Kirche in der Stadt ansehen. Dariiber hinaus wire es auch
moglich, dass die Anlegung dieses neuen Gottesackers von den katholischen Priestern als eine
vom Reformationsgedanken geprigte Mallnahme wahrgenommen wurde. Obwohl sich die
Idee der Auslagerung innerstddtischer Begrdbnisstitten urspriinglich auf die Pestlehre
gelehrter Medizinern zurlickzufiihren ldsst, wurden diese medizinischen SchutzmaBnahmen
seit der Drucklegung der theologischen Pestschrift von Luther 1527 auch mit der
reformatorischen Bewegung assoziiert*™. Durch seine eifrige Befiirwortung  der
Friedhofsverlegungen wurde dieser medizinischen Anweisung von den Zeitgenossen unter
Umsténden auch ein konfessioneller Charakter zugeschrieben. Wie die Kontroversen um die
neue Begribnisordnung von 1536 in Leipzig anschaulich zeigen, konnten die katholischen
Theologen eine direkte Verbindung zwischen den auBerstiddtischen Friedhofen und dem

Luthertum herstellen*®®

. Nach ihrer Deutung stellten ndmlich die Begridbnisse auBlerhalb der
Stadt einen verdeckten Angriff auf jene alltdglichen Praktiken der Katholiken dar, die die
Lebenden und die Toten zu einer ewigen Gemeinschaft verband. Derartige
Begrabnispraktiken bedeuteten das Ende eines religiosen Konzeptes, nach dem die
,Gegenwart der Toten* als ein wichtiger Teil der christlichen Gemeinde gedeutet wird*’. In
der lutherischen Doktrin wurde dagegen die Vorstellung der Fiirsprache fiir die Toten durch
die Lebenden und die Ausiibung der dazugehorigen religiosen Praktiken streng abgelehnt,
weshalb das Verbot der innerstiddtischen Friedhdfe mit der theologisch begriindeten Trennung
der Lebenden und der Toten verkniipft werden konne.

Die Griindung des Oberen Gottesackers wurde trotz des heftigen Widerstandes der
Kirchenherren endgiiltig umgesetzt, wobei seine Einweihung offensichtlich nicht vom
Bischof oder einem anderen hohen katholischen Wiirdentrdger in Augsburg, sondern
vermutlich nur von einem der Reformation zugeneigten Priester oder Monch durchgefiihrt
werden konnte. Am 18. Februar 1534 wurde Zimprecht Hoffer, Ratsmitglied und Baumeister
in Augsburg als erster Toter dort begraben®. Die Auswahl dieses auBerstidtischen

Gottesackers als Begrébnisstitte fiir einen Ratsherrn zeigt die grofle Unterstiitzung des Rates

*° Siehe S. 112.

%% Zum Streit um die Begribnisordnung von 1536 in Leipzig und zum Thema der Verlegung von Friedhéfen im
deutschsprachigen Raum: KOSLOFsKY, The reformation of the Dead, S. 17-78; DERS., »Pest« - »Gift« - »Ketzerei;
DERs., Die Trennung der Lebenden von den Toten.

97 7u diesem religiésen Konzept im Mittelalter in: OEXLE, Die Gegenwart der Toten.

%8 SStBA, 2° Cod. Aug. 71, Fol. 313v.
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fiir die neue Friedhofsanlage, was auch in Leipzig von den protestantischen Ratsmitgliedern
und Biirgermeistern 6ffentlich getan wurde*®®.

Weitere Vorsorgemafnahmen wurden vom Rat am 14. April 1534 getroffen®®. Mit
ihnen wollte man sich sowohl vor der Ubertragung der Infektion von auBen schiitzen als auch
auf die mogliche Epidemie vorbereiten. Angesichts der stindigen Seuchenbedrohung befahlen
die Ratsherren, dass die Torwérter keine auswértigen Kranken in die Stadt einlassen diirften.
Dasselbe galt fiir die mit altem Hausrat hausierenden Leute, die damals nur mit Erlaubnis des
Rates oder der Biirgermeister in die Stadt hineingelangen konnten. Auch die Stadtbewohner
diirften nur dann Fremde in ihre Hauser aufnehmen, wenn die stddtischen Behorden dazu eine
entsprechende Genehmigung erteilten. Mit diesen Mallnahmen wolle man die Stadtgemeinde
vor der Seuche schiitzen, die zusammen mit Fliichtlingen und deren Sachen aus anderen
infizierten Orten nach Augsburg eingeschleppt werden konnte.

Trotz der erlassenen Verordnungen wollten sich jedoch auch die Stadtherren auf den
moglichen Seuchenausbruch vorbereiten, worin sich die zeitgendssische Vorstellung der Pest
als einer wiederkehrenden Plage deutlich widerspiegelt. Der Rat beriet ganz im Allgemeinen
dariiber, welche Vorkehrungen, z.B. welche zusétzlichen Anstellungen, fiir die Bewiéltigung
der Pest getroffen werden konnten. In der Stadt plante man bis zu acht Barbieren fest zu
besolden, damit sie stindig in Augsburg verblieben und zu den Kranken gingen. Die
Stadtirzte sollten jetzt besondere Vorsorge bei der Aufwartung der Kranken in der Stadt
walten lassen. Fiir die Organisation des stddtischen Begrabniswesens beschloss der Rat
dagegen, kiinftig eine spezielle Ordnung festzulegen. AuBerdem wollte man noch zukiinftig
genau bestimmen, welches Personal in den Brechhdusern anzustellen sei. In diesem
Zusammenhang unterstrichen die Ratsherren, dass nur diejenigen Pestkranken, welche sich in
die stadtische Einrichtung des Brechhauses begeben bzw. einweisen lassen, ihren
Lebensunterhalt von der Stadt Augsburg finanziert bekdmen. Damit wolle man bewirken, dass
mehr Leute in die Brechhdusern aufgenommen und dadurch strikter von den Gesunden
isoliert werden konnten. Demselben Zweck sollte urspriinglich eine andere Verordnung
dienen, die jedoch aufgegeben wurde. In diesem gestrichenen Punkt wollte der Rat ndmlich
befehlen, dass, falls ein Kranker nicht in den stiddtischen Brechhdusern versorgt werden wolle,
sein Haus fiir die Krankheitsdauer und noch vier Wochen nach der Genesung zugesperrt
werden miisste. Ein solches Gebédude diirfte jeweils nur eine Person verlassen, um die

Lebensmittel fir alle Hausbewohner einzukaufen.

99 K osLOFsKY, The reformation of the Dead, S. 74.
0 StAA, CM 1V, Nr. 13: Ratsverordnungen wegen der Pestgefahr (1534, 14. April).
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2. Ausbruch der Epidemie und die stidtische Pestordnung von 1535

Die in den anderen Stiddten herrschende Epidemie erreichte im Sommer 1535 auch Augsburg,
wo sie nach den Angaben in der Chronik von Sender am 4. Juli begann®®*. Ihr Hohepunkt fiel
dabei auf die Woche um den 29. September 1535, als in der Stadt insgesamt 118 Personen
starben. Danach lieBen die Mortalitdtsauswirkungen der Seuche deutlich nach und seit dem 5.
Mirz 1536 gab es keine Pestopfer mehr in Augsburg. Diesmal war der Verlauf der
Pestepidemie nicht so todlich wie in den fritheren Jahren gewesen, so dass nach den Angaben
von Sender in dieser Zeitperiode insgesamt 2.327 Menschen in der Stadt starben®®.

Die Tatigkeit des Stadtregiments in der Pestzeit wurde genau wie im Jahr 1521 geregelt,
indem ein dritter Teil aller Ratsmitglieder und nur die drei wichtigsten Ratsdmter: Baumeister,
Einnehmer und Ungelter seit August 1535 zusammenkamen und die Amtsgeschifte
verwalteten. Die Einschreibung der Steuer wurde erneut eingestellt und erst wieder am 17.

Januar 1536 von den Steuerherren durchgefiihrt®®

. Auch diesmal wurden die umfangreichen
Verordnungen zur stddtischen Pestbewéltigung vom Rat erlassen, die direkt an den in den
Jahren 1521/22 ausgearbeiteten MalBlnahmenkatalog ankniipften. In diesen obrigkeitlichen
Handlungen ist dabei ein vermehrtes Streben nach Intensivierung der fritheren Anordnungen
zu erkennen, die sowohl die spezielle Gesetzgebung wie auch die Anstellung des stddtischen
Personals fiir die Pestzeit betrafen.

Am 12. August 1535 erlieB der Rat eine stddtische Pestordnung, die mit Hilfe gedruckter

Anschldge in Augsburg verkiindet wurde**

. Diese obrigkeitlichen Anordnungen fiir die
Pestzeit basierten auf den entsprechenden Regelungen aus der Zeit der Epidemie von 1521,
die nun jedoch erweitert und ergidnzt wurden. Eine detaillierte Analyse dieses Gesetztextes
lasst die wichtigsten Grundziige des damaligen Pestkonzeptes erkennen, das grundséitzlich

durch ein Zusammenspiel des religiosen und medizinischen Diskurses konstruiert wurde.

%01 StChr, Bd. 23, S. 396; Auch in: GASSER, Chronik, T. 3, S. 29; STETTEN, Geschichte, VIII. 20. 338.

%92 1 einer anonymen Chronik aus dem 17. Jahrhundert wurde die Anzahl von ca. 1.540 Verstorbenen wiihrend
dieses Ausbruchs der Pest verzeichnet: SStBA, 2° Cod. Aug. 53; Laut der Bevdlkerungstafel starben in den
Jahren 1535-36 entsprechend 1.482 und 1.492 Personen, was im Vergleich zu den pestfreien Jahren 1534 mit
1.282 und 1537 mit 1.462 keinen betrdchtlichen Unterschied in der Mortalitdt in Augsburg ausmacht. In den
gedruckten Ausgaben der Bevolkerungstafel seit dem 17. Jahrhundert wurde zwar unter dem Jahr 1535 die Zahl
von 13.000 Verstorbenen markiert, die sich jedoch nach dem Uberpriifen mit den handschriftlichen Eintriigen im
stadtischen Hochzeitsbuch und dem ersten Einblattdruck mit diesen vitalstatistischen Daten als ein Druckfehler
entblofte: Augsburger Bevolkerungstafel, Nr. 142-144, 347, SStBA, 2° Lw Einblattdrucke nach 1500; Dazu
auch in: JAHN, Einwohnerzahl, S. 391; RAIKAY, Bevolkerungsentwicklung, S. 257.

%03 StAA, Ratsprotokolle, 1535: Fol. 105-106v, 107v; 1536: Fol. 108v.

%% Augsburger gedruckte Pestordnung vom 12. August 1535, SStBA, 2° S 14, Kapsel 1, Nr. 21; Der
handschriftliche Entwurf neben anderen Verordnungen fiir die Pestzeit wurde dagegen verzeichnet, in: StAA,
CM IV, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (1535).
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In der Einleitung der stddtischen Pestordnung wird zunichst eine religiose Auslegung der
ausgebrochenen Pestepidemie dargestellt. Der zeitgendssischen Erkenntnis zufolge lag der
Ursprung der Seuche im Verhdngnis Gottes, der die Stadt Augsburg und einige andere
Gebiete Oberdeutschlands mit der Rut der Sucht des Brechens bestrafte. Diese gottliche Strafe
entsprange aus den menschlichen Missetaten, die auch von den Menschen in Augsburg
alltdglich begangen werden. Daher wolle der Rat zunichst allen Stadtbewohnern daran
erinnern und sie dazu ermahnen, dass ain yeder/ zuvorderst/ den ibernatiirlichen Artzt/
Christum/ unnsern Hailand/ der allain alle Kranckhaiten gewifslich erkennen/ auch an Seel
und leib hailen kan, anruflich ersuchen wolle. Mit seiner Strafe riefe Gott ndmlich alle
Menschen in Triibsal, Krankheit oder Furcht an, dass sie sich wieder zu ihm bekehren sollen.
Allen Leidenden, die sich mit warer rew/ pufwirckung/ glauben/ lieb/ und hoffnung an ihn
wandten, verheile Gott nicht nur Heilung sondern auch bestidndige Gesunderhaltung. In
diesen Ausfiihrungen ist auch die Einflussnahme der sich in Augsburg durchsetzenden
Reformation zu erkennen, weil im Mittelpunkt der religiosen Praktiken nur Christus als
einziger Fiirsprecher in der Pestzeit genannt wurde®®.

Der weitere Inhalt der stddtischen Pestordnung ist jedoch ausschlieBlich vom medizinischen
Diskurs geprégt, nach dem alle nachfolgenden Anordnungen des Rates formuliert wurden. Im
Vergleich zu den ersten Mafregeln von 1521 stand nun die Infektionsvorbeugung im
stadtischen Raum in Vordergrund, wozu schon im ersten Teil des Raterlasses umfangreiche
Regelungen angefiihrt waren. Gleich nach der religios motivierten Einleitung wies der Rat
namlich daraufhin, dass diese Krankheit beflecklich war, wodurch sich ein Mensch leicht von
einem anderen vergiften konne. Damit man sich aber nicht gegenseitig schadete, sollten die
Menschen unbedingt dess hoechsten schatz der vernunfft/ inen allain vor andern Creaturn
gnedigklich mitgetailt/ gebrauchen. Deshalb wolle der Rat spezielle Verordnungen fiir die
Pestzeit vornehmen, die dem Wohl der ganzen Stadtgemeinde dienen sollen.

Nach der Erkenntnis des Rates konnten die Kranken von den Gesunden in solher
haimsuchung Gottes nicht sofort unterschieden werden, weil die eindeutigen
Krankheitszeichen iiblicherweise erst spater ausbrechen. Ein infizierter Mensch konne daher
viele gesunde Menschen beflecken, bevor er von ihnen abgesondert wurde. Aus diesem Grund
befahl der Rat sich von unnotigen Menschenansammlungen, insbesondere beim Tanzen
fernzuhalten und diese ausdriicklich zu meiden. Auch die Besuche im Rathaus solle man in
der Pestzeit auf das Notwendige beschranken, um die Stadtherren vor der Ansteckungsgefahr

zu schiitzen. Daher durften sich die Menschen nur dann zum Rat, Gericht, zu den

%% Gjehe S. 87-95.
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Steuerherren, Baumeistern oder anderen stiadtischen Behorden begeben, wenn sie eine
bedeutsame Angelegenheit zu verhandeln hatten. Um der weiteren Verbreitung der Infektion
wirksamer entgegenzutreten, richtete der Rat einen direkten Appell an alle Hausviter. Sie
sollten ndmlich ihre Familien und Hausgenossen dazu ermahnen, dass sie sich weder zu den
Pestkranken selbst, in deren Héiuser oder an andere Orte begaben, noch zu Begrdbnissen
gingen. Stattdessen solle jeder Einwohner sich und andere vor dieser Gefahr mdoglichst
beschiitzen. Die Biirger oder Einwohner Augsburgs diirften auch keine mit der Pest befleckten
Personen, ungeachtet dessen, wie nah sie mit ihnen verwandt oder befreundet seien, in ihre
Héauser oder irgendwo anders in der Stadt aufnehmen. Im Gegensatz zu den stddtischen
Regelungen von 1521 wurde jetzt auch eine voéllige Quarantine der Kranken und
Rekonvaleszenten eingefiihrt. In dieser Pestordnung befahl der Rat, dass alle Pestkranken,
denen Gott zur Erlangung ihrer Gesundheit aufhiilfe, sich noch vier Wochen danach in ihren
Hausern aufhalten miissten und unter keinem Vorwand herauskommen diirften. Wenn aber
jemand gegen dieses obrigkeitliche Verbot verstole, miisse er sofort aus der Stadt
ausgewiesen werden. Dagegen beschlossen die Ratsherren keine vollstandige Quarantine der
Menschen, die die Pestkranken in ihren Hiusern beherbergten®®. Die Personen aus infizierten
Haushalten wurden lediglich dazu ermahnt, dass sie wihrend der Krankheitsdauer ihrer
Mitbewohner moglichst wenig unter die Leute gingen. Dabei sollen sie sich insbesondere der
Besuche beim Rathaus, bei der Ratskanzlei und bei den Zunfthdusern sowie bei anderen
offentlichen Orten im hochsten Mafe enthalten. Bei Ubertretung dieses Verbots verhiinge der
Rat eine zu dem begangenen Vergehen entsprechende Strafe. Auch die Badestuben diirften
die Pestkranken und ihre Mitbewohner nicht besuchen, weshalb die Bader fleiBig
kontrollieren werden sollen. Fiir einen Versto3 gegen dieses Verbot drohe der sofortige
Verweis aus der Stadt. Die anderen Punkte der Verordnung zur Infektionsvorbeugung
betrafen den Umgang mit Gegenstinden aus Gewandstoff, liber die sich nach Ansicht der
medizinischen Pestlenre die giftige Materie weiter verbreiten konne. Unter den
diesbeziiglichen MaBBnahmen wurden erneut Regelungen aus dem Jahr 1521 angeordnet, wie
das Verbot des Handels mit alter Kleidung, mit Betten und Hausrat auf allen Plitzen in
Augsburg und das Verbot des Authingens und Waschens von Kleidung und Bettzeug von
Kranken und Rekonvaleszenten auf den StraBen. Zum Waschen, Authdngen und Trocknen
solcher Gegenstinden aus Gewandstoff bestimmte der Rat nun einige Orte auBerhalb der

Stadt: an der Sinckalt, unter der Hertgassen und bei den Hiitten neben der neuen Miihle.

% Eine weitgechende Quarantine der Mitbewohner aus den infizierten Hausern wurde zwar in den
vorhergehenden Ratsberatungen erwogen, endgiiltig aber aus den vorzunehmenden Verordnungen gestrichen, in:
StAA, CM 1V, Nr. 13: Ratsverordnungen wegen der Pestgefahr (1534, 14. April). Dazu siehe S. 155.
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AulBlerdem wurde auch ein allgemeines Verbot des Ausklopfens und Sonnens von Gewéndern
der Kranken und Gesunden auf Straflen, Kirchhofen, Kreutzgirten oder Hofen bei der
Bestrafung eines Guldens erlassen.

Die tibrigen Regelungen in dieser Pestordnung betrafen grundsitzlich die Reinhaltung der
Stadt, welche bis auf wenige Verinderungen mit denjenigen von 1521 iibereinstimmten®®’.
Beziiglich des Waschverbots in der Stadt erlaubte der Rat nun die Sachen von gesunden
Wochnerinnen und ihren Kindern in Rohrkésten und Schopfbrunnen zu waschen. Die Strafe
fiir unerlaubtes Ausschiitten von Fleisch- und Darmabféllen bei den Gewerken der Kiirschner
und Saitenmacher wurde zudem von 20 auf 15 Kreuzer gemildert®®. In der stidtischen
Pestordnung wurde auch die neue Regelung der Begridbnisse verzeichnet, die wihrend der
Epidemie ausschlieBflich auf zwei Gottesdckern stattfinden sollte. Die Schweinezucht in
Augsburg wurde dagegen unter strengere Kontrolle des Rates gestellt. Unter Androhung der
Geldstrafe von 20 Kreuzern bei Zuwiderhandlung, diirften die Schweine nun noch einmal
taglich, d.h. am frithen Morgen, zur Schwemme getriecben werden. AnschlieBend miissten sie
sofort wieder in die Stadt zuriickgetrieben werden. Auch beziiglich der stddtischen
Rinderzucht verordnete man, dass der Kuhharn nach dem morgendlichen Hornblasen in den
Lech getragen werden miisse. Ein Versto3 dagegen solle mit einem Gulden geahndet werden.
In einem anderen Ratsbeschluss, der in diese gedruckte Pestordnung nicht aufgenommen
wurde, sondern den man direkt den Betroffenen mitteilte, erkldrte man, dass die Biacker und
die Bierschenken wihrend der Pestzeit kein Wasser zum Backen und Sieden aus dem Lech

schopfen sollten®®.

Dieses Verbot steht dabei in engem Zusammenhang mit jenen
obrigkeitlichen Anordnungen, die das Ausschiitten von Unrat und Abféllen gerade in diesen
Fluss geboten. In der damaligen Wahrnehmung konnte dadurch das Wasser des Lechs auch
mit der Pest vergiftet worden sein.

Am Ende der stadtischen Pestordnung stellt der Rat fest, dass im Verlauf der Epidemie noch
andere Ordnungen erlassen und die dazu verordneten Personen angestellt werden miissten.
Mit diesem umfangreichen Malnahmenkatalog erhofften die Stadtherren bewirken zu
konnen, dass solche vor augen schwebende Sucht/ dardurch vermittelst Goetlicher hilff/

darein wir fiirnemlich/ all unser vertrawen setzen/ nit wenig geringert werden solle. Dabei

wolle der Rat je nach Bedarf die erlassenen Verordnungen kiinftig erweitern und verbessern.

7 Sjehe S. 150-151.

°% Die Goldschliger wurde in dieser stidtischen Pestordnung nicht mehr erwéhnt.

% StAA, CM IV, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (1535); StAA, Schitze, Nr. 16, p. 8R-11:
Pestverordnungen des Rates pro Memoria (1535).
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3. Die Begriabnisordnung von 1535 und andere Anordnungen zur Eindimmung

der Seuche

Nach der Verlautbarung der stddtischen Pestordnung unternahmen die Ratsherren noch
weitere MalB3nahmen, mit denen die Verbreitung der Seuche in der Stadt verhindert werden
sollte. Zum wirksameren Schutz der Stadtgemeinde vor den schiadlichen Ausdiinstungen aus
den Gribern wurde im Jahr 1535 vom Rat eine spezielle Begribnisordnung festgelegt®™.
Aufgrund des obrigkeitlichen Verbotes durften seither generell alle Verstorbenen nicht mehr
auf den Kirchhofen oder in den Kapellen innerhalb der Stadt begraben werden, ungeachtet
dessen, ob jemand schon dort sein Grab hatte. DemgeméB8 sollte das gesamte Begrabniswesen
wihrend der Epidemie in Augsburg ausschlieBlich auf zwei stddtischen Gottesidckern
organisiert werden: fiir die St. Ulrich und die St. Moritz Pfarrei auf dem neuen Oberen
Gottesacker vor dem Roten Tor und fiir die iibrigen Sprengel auf dem Unteren Gottesacker
hinter der St. Stephan Kirche. Zur Ausfithrung der Begribnisse wurden von der Stadt acht
Totentrdger und vier Totengrdber angestellt, deren Tatigkeit zwei Aufseher (fissner)
kontrollierten. Diese Bediensteten hatten sich Tag und Nacht an zwei bestimmten Orten
aufzuhalten, damit die Stadtbewohner sie im Notfall sofort aufsuchen konnten. Die erste
Gruppe der stddtischen Verordneten vom Oberen Gottesacker sollte stindig in einer Hiitte
(Borhitten) auf dem St. Ulrich Kirchhof anwesend sein, wihrend sich die zweite Gruppe vom
Unteren Gottesacker in der St. Gallus Kapelle authielt. Fiir ihren alltiglichen Dienst erhielten
sie wochentlich einen Gulden.

Nach den Anleitungen der Begribnisordnung sollten alle am Tag verstorbenen Menschen
sofort aus ihren Hausern auf den festgelegten Gottesacker hinausgetragen werden. Dagegen
wurden die Toten in der Nacht zunédchst in speziellen Hiitten innerhalb der Stadt aufbewahrt,
um gleich nach der Morgenddmmerung auf den Gottesiackern begraben zu werden. Die
verordneten Aufseher sollten diese Hiitten abends und morgens fleilig inspizieren, damit die
Leichen daraus immer rechtzeitig bestattet wiirden. Auch wéhrend der Begriabnisse miissten
sie immer darauf achten, dass die Toten ausreichend tief begraben wurden, damit daraus keine
schidlichen Ausdiinstungen aufsteigen konnten. Zunichst miisse man die Leichen mit einer
Schicht Kalk und Erde bedecken und danach das Grab zusitzlich mit aufgeweichter Erde

zuschiitten.

10 StAA, CM IV, Nr. 13: Begribnis- und Pestverordnungen des Rates (1535); StAA, CM 1V, Nr. 13:
Pestverordnungen des Rates (1535); StAA, Schitze, Nr. 16, p. 8R-11: Pestverordnungen des Rates pro Memoria
(1535).
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Das Verbot der innerstidtischen Begribnisse galt fiir alle Kirchhéfe und Griifte in den
Kirchen, von dem man nur mit einer speziellen Erlaubnis des Rates befreit werden konnte.
Davon ausgenommen waren nur die einflussreichsten Biirger in der Stadt. Als am 3.
Dezember 1535 Herr Raymund Fugger starb, hatte seine Familie eine spezielle Einwilligung
der Ratsherren erworben, um ihn in der Grabkapelle der Fuggers in der St. Anna Kirche
begraben zu diirfen. Dabei bemiihten sich die Fugger moglichen Protesten unter der
Stadtbevolkerung aufgrund dieser Ausnahme vorzubeugen, indem man den Sarg ohne die
iiblichen Begréibnisfeierlichkeiten durch den Garten in die Fuggerkapelle hineingetragen
hatte®!. Auch Herr Laux Lang, dessen Familie in engen Beziehungen mit dem Herzog Georg
von Bayern-Landshut stand, konnte nach seinem Tod am 15. Dezember 1535 ausnahmsweise
in der Kapelle auf dem Fronhof innerhalb der Stadt begraben werden®'2.

Im Ratsdekret vom 4. November 1535 wurde auch der Schweinehandel speziell geregelt™.
Der Rat hatte bemerkt, dass viele Schweine nach Augsburg zum Verkauf getrieben wurden,
und zwar aus den Orten, in denen zurzeit das Schweinesterben umging. Da man glaubte, dass
daraus, insbesondere wéhrend der gegenwértigen Pestepidemie, viel Unrat entspringen konne,
beschloss der Rat der weiteren Vergiftung des stddtischen Raumes entschieden
entgegenzuwirken. Laut seinem Befehl mussten alle in Augsburg ankommenden Héndler eine
amtliche Urkunde vorlegen, dass ihre Tiere nicht aus Orten hierher getrieben worden seien,
wo zu diesem Zeitpunkt eine Schweinepidemie herrschte. Zudem war ein derartiger Handel
ausschlieBlich auf dem stddtischen Saumarkt vor der St. Jakobs Kirche gestattet, damit die
Schweine nicht schon vor den Stadttoren ohne obrigkeitliche Kontrolle verkauft wurden.
Wihrend einer erneuten Schweineseuche 1537 in der Umgebung Augsburgs wurde dasselbe
Ratsdekret mit der Begriindung erlassen, dass unreines und fauliges Schweinefleisch fiir die
Menschen im héchsten Masse schadlich sei®™*. In den Jahren 1541 und 1544 erlieB der Rat
weitere Verordnungen betreffs der Schweinezucht in Augsburg, die eindeutig als

d®®. Nach der Erkenntnis der

Vorsorgemallnahme gegen die Seuchen anzusehen sin
Ratsherren erhoben sich in der Stadt viel Gestank und schidliche Ausdiinstungen wegen der
unsachgeméBen und unsauberen Schweinehaltung, was sowohl die hiesigen Biirgern als auch
ehrenwerte Géste mit Missfallen wahrnahmen. Derartige Unordnung koénne nicht nur der

Stadt einen schlechten Ruf einbringen, sondern triige auch merklich zur Vergiftung der Luft

> StChr, Bd. 29, S. 69-70; dazu vgl. auch POLNITZ, Anton Fugger, S. 347-348.

> stChr, Bd. 29, S. 70.

13 StAA, Schitze, Nr. 16, p. 16: Schweinkauffs fursehung im Sawsterbend (4. November 1535).

1% StAA, Schitze, Nr. 16, p. 30R-31: Schweine betreffend (8. November 1537).

% StAA, Schitze, Nr. 16, p. 64-64R: Das umbtreiben der Schwein betreffend (14. Mai 1541; 23. November
1544),
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im Stadtraum bei. Aus diesen Griinden befahl der Rat, dass die Schweine moglichst schnell
zur niachsten Schwemme und wieder zuriick getriecben werden sollen. Beim Treiben der
Schweine auf die Acker habe man die Gassen zu meiden und solle die Tiere mdglichst beim
Stadtgraben zum nédchsten Tor hinausfithren. Das Herumlaufen der Schweine bei Tag und
Nacht auf den Gassen und insbesondere am Flussufer wurde seither ebenfalls vom Rat
bestraft.

Nach dem Ausklingen der Epidemie erlie der Rat im Mérz 1536 eine Anordnung, die auch

im engen Zusammenhang mit der stddtischen Pestpolitik steht™*

. Angesichts der geschwinden
schweren leuff, womit offensichtlich die vergangene Seuche gemeint ist, solle der gesamte
Handel mit Kleidung, Lebensmitteln und anderen Gegenstinden nur noch auf dem
Trendelmarkt und einigen wenigen anderen Handelsplatzen oder Ladden in Augsburg
stattfinden. Das Hausieren mit solchen Gegensténden, die in dieser Zeit noch aus den Héusern
der Pestopfer stammen konnten, sei wegen der moglichen Infektionsgefahr vollstandig

verboten.

4. Erweiterung des stidtischen Dienstpersonals in der Pestzeit 1535

Zur Umsetzung der stddtischen Maflnahmen wurden 1535 zahlreiche neue Bedienstete vom
Rat abgeordnet. Darin ist eindeutig eine allgemeine Tendenz zur Erweiterung des
Dienstpersonals fiir die Zeit der Pest zu erkennen®’. Zum Transport der Kranken in die
Brechhduser waren vier Sesseltridger ernannt, die die kranken Leute auf speziellen Tragbahren
durch die im Umfeld am wenigsten bewohnten Tore hinaustragen sollten. Diese Dienstleute
mussten sich dabei zusammen mit den Totentrdgern und Totengrabern an den zwei oben
genannten Orten stindig zur Verfiigung halten, um Tag und Nacht fiir die Stadtbewohner
auffindbar zu sein. AuBlerdem verordnete der Rat sechs Méanner und acht Frauen, die den
Kranken in der Stadt aufwarten und ihnen religiosen Trost und Zuspruch spenden sollten.
Wenn jemand an der Pest gestorben war, halfen diese Pflegerinnen auch noch bei den
Vorbereitungen zum Begribnis, indem sie die Leichen in spezielle Sicke einndhten. Namen
und Wohnorte dieser Bediensteten waren in der Stadt 6ffentlich verlautbart worden. Fiir ihren

Dienst erhielten die Pfleger und Sesseltrager jeweils einen Gulden wochentlich. Die

%16 StAA, Schitze, Nr. 16, p. 21-21R: Abschaffung der hausierung und der verhinderung der Oberkait Beuelhs
den Petelknechten wider die Straifennden Petler gegebenn (18. Juni 1541).
7 StAA, CM IV, Nr. 13: Begribnis- und Pestverordnungen des Rates (1535); StAA, CM 1V, Nr. 13:
Pestverordnungen des Rates (1535); StAA, Schitze, Nr. 16, p. 8R-11: Pestverordnungen des Rates pro Memoria
(1535).
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Reinhaltung des Stadtraums bewachte der Rat dagegen mit Hilfe von Gassenhauptleuten, die
besonders beachten sollten, dass die Stadtbewohner vor ihren Hausern oder auf den Gassen
keinen Unrat liegen lieBen®®. Alle VerstoBe gegen die stidtischen Hygieneverordnungen
mussten sie ihren Viertelhauptleuten melden, die die Strafe nach dem Ausmal} der
Ubertretungen verhingten.

Zur medizinischen Versorgung der Kranken in der Stadt wollte der Rat urspriinglich sechs
Barbiere anstellen, von denen mutmaBlich wegen des milderen Verlaufs der Epidemie
letztlich nur drei angenommen wurden®'®. lhre Behausungen sollten mit roten Fahnen
markiert werden. Die Ratsherren beabsichtigten auch eine spezielle Apothekerordnung zu
erlassen, deren Bestimmungen aber nicht iiberliefert sind. Diese Apothekerordnung sollte
mutmallich der Versorgung der Stadtbewohner mit preiswerten Arzneimitteln dienen. Auch
die vier Stadtdrzte waren aufgrund ihrer Dienstvertrige zur Behandlung der Pestkranken
verpflichtet. Der Rat wandte sich dabei an diese eingeschworenen Doktoren mit der
Anweisung, dass sie fiir den gemeinen Mann noch eine deutschsprachige Druckschrift iiber
die Pestilenz zusammenstellen sollten. Dass diese obrigkeitliche Aufforderung von ihnen bald
ausgefiihrt wurde, bezeugt die schon erlduterte Pestschrift aus dem Jahr 1535°%,

Von den vier stidtischen Doktoren sollten urspriinglich auch zwei Doktoren zur
medizinischen Behandlung und Aufnahmekontrolle in die Brechhiuser verordnet werden®”.
SchlieBlich beschloss der Rat noch einen weiteren gelehrten Arzt fiir die Zeit der Pest zu
besolden, der ausschlieBlich zur Versorgung dieser stidtischen Einrichtung angestellt wurde.
Fiir diesen Dienst ernannte man Doktor Bernhardin Schludin (gest. 1566), der den Rat um ein
spezielles Gehalt in der Pestzeit ersuchte®®?. Auf sein Bittschreiben war auch die Idee der

Ratsherren fiir eine befristete Anstellung eines speziellen Pestarztes zuriickzufiihren®%,

8 Die Gassenhauptleute, die auch Hauptleute iiber zehn Hiuser genannt waren, bildeten eine

Verbindungsinstitution zwischen dem Rat und der Biirgerschaft. Die Bewohner aus bestimmten Héusern hatten
sich unter ihrem Kommando z.B. beim Lauten der Sturmglocke bei Feuer oder Kriegsgefahr vor den Stadttoren
oder auf den groBlen Pldtzen zu versammeln. Die Gassenhauptleute unterstanden dabei in den acht Stadtvierteln
jeweils zwei Viertelhauptleuten, die vornehmlich aus dem Kleinen Rat ernannt wurden. Seit der Mitte des 15.
Jahrhunderts spielte die territoriale Organisation der Biirgerschaft unter den Gassenhauptleuten eine immer
wichtigere Rolle bei der Durchfithrung von militdrischen und administrativen Mafinahmen des Rates. Dazu in:
ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 142-150.
*% Dazu wurden folgende Barbiere angestellt: Georg Grapmair, in der Breuerin Hof - Plindenbader, Hanns Ernst,
Poggenburger Bader - Plindenbader und Hanns Partlin, Beckenbader - Leupolds Bader, in: StAA, Schétze, Nr.
16, p. 8R-11: Pestverordnungen des Rates pro Memoria (1535).
%20 OcCco/SAYLER/TIEFFENBACH/TALHAUSER, Was die Pestilentz an jr selbs sey [Augsburg: Philipp Ulhart
1535].
21 StAA, CM 1V, Nr. 13: Pestverordnungen des Rates (1535).
%22 Bernhard Schludin stammte aus Lindau und war Sohn eines Kapitins. Wie aus seinem Schreiben an den Rat
hervorgeht, zog er um 1530 nach Augsburg. Kurze Notiz zu seinem Leben in: MARTZz, Gesundheitswesen, S. 27.
%23 StAA, CM 1V, Nr. 24: Supplikation von Doktor Schludin an den Rat (aus dem Inhalt fiir 1535 datierbar);
StAA, Schitze, Nr. 16, p. 8R-11: Pestverordnungen des Rates pro Memoria (1535).
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Schludin berichtete davon, dass er sich vor einigen Jahren mit der Erlaubnis des Rates in
Augsburg niedergelassen habe, um hier seine Tétigkeit als Leib- und Wundarzt auszuiiben.
Da er aber nachher mehr arme als reiche Leute, meistens fiir einen bescheidenen Lohn oder
sogar umsonst kurieren miisste, geriet er bald in finanzielle Note. Aus diesem Grund wandte
er sich an den Rat mit der Bitte um eine geringe stiadtische Besoldung, von der er nun leben
konne, bis eine von den vier Stellen der eingeschworenen Doktoren wieder zu besetzten sei.
Als Gegenleistung daflir wolle er seine medizinischen Féhigkeiten zum Wohl der ganzen
Stadtgemeinde anbieten, die insbesondere in der gegenwirtigen wie auch in der kiinftigen
Pestzeit erforderlich wéren. Nach seiner Ansicht konnten vier Stadtirzte wéhrend der
Epidemie fiir die Versorgung einer so zahlreichen Bevdlkerung wie in Augsburg sicher nicht
ausreichen. Da er aber wusste, dass die Ratsherren zurzeit keinen fiinften Doktor in den
stadtischen Dienst aufnehmen wollten, ersuchte er sie nur um eine befristete Arztstelle, die
der pestilentz zugehorig miest sein. Doktor Schludin bemerkte in diesem Zusammenhang,
dass er sein Bittgesuch aus prophylaktischen Griinden schriftlich vorlegen miisse. Sein
personliches Erscheinen hitte nimlich von den Ratsherren missbilligt werden konnen, weil er
gegenwartig auch mit der Pest befallene Menschen besuche. Die Supplikation wurde vom Rat
positiv beschieden, worauf die anschlieBende Anstellung von Doktor Schludin auf ein Jahr
mit der Besoldung von 32 Gulden erfolgte.

Abgesehen von dieser speziellen Stelle fiir einen gelehrten Arzt lasst sich auch ein
weiterer Ausbau des stidtischen Personals in den Brechhiusern beobachten®®. Zur
Krankenbehandlung war dort Meister Heinrich, ein Barbier ernannt, der fiir seinen Dienst
wochentlich zwei Gulden und pro Quartal noch zwei weitere Gulden fiir das Bad erhielt.
Sowohl der Doktor wie auch der Barbier hatten zu ihrer Hilfe je einen Knecht, der mit einem
halben pro Woche Gulden besoldet war. Der Knecht des Doktors musste vor allem die
verordneten Arzneimittel aus der Apotheke abholen, der andere Knecht war dem Barbier bei
der Ausfiihrung seiner wundarzneilichen Behandlung behilflich. Die alltdgliche Verwaltung
der Hospitaleinrichtung leiteten nach wie vor der Brechvater und die Brechmutter, die dafiir
einen Gulden pro Woche erhielten. Nach den Anweisungen des Rates sollten sie sich
moglichst wenig unter den Kranken aufhalten und aus prophylaktischen Griinden keinen
Kontakt zu den iibrigen Stadtbewohnern pflegen.

Anstatt des Priesters wurde dagegen ein spezieller VVorsteher (furstentter) in den Brechhidusern
mit einem Gulden wdchentlich besoldet, der die dortigen Kranken mit der religidsen

Unterweisung und Trostspendung versehen sollte. Der Verzicht auf die Anstellung eines

24 StAA, CM IV, Nr. 13: Begribnis- und Pestverordnungen des Rates (1535).
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Priesters wie noch im Jahr 1521 bezeugt die wachsende Einflussnahme der Reformation in
Augsburg um diese Zeit, wodurch die katholische Kirche auch aus diesem Bereich verdrangt
wurde.

Dariiber hinaus verordnete man einen Aufseher (sperrer) zur Aufbewahrung und Verteilung
der Nahrungsmittel, eine Kéchin und eine Waischerin, die zu den wichtigsten Dienstleuten
gehorten und wochentlich einen halben Gulden Lohn erhielten. Daneben waren bis zu zehn
Maigden und Knechte in den Brechhdusern titig, die sich laut den Verordnungen des Rates mit
den alltidglichen Hospitalarbeiten wie der Aufwartung der Kranken, Aufrdaumarbeiten,
Nachtwachen oder dem Einndhen der Toten in die Leichensidcke beschiftigen sollten. Jede
dieser Personen wurde wochentlich mit 20 Kreuzern entlohnt. Fiir dieselbe Besoldung wurde
auch ein Totengrdber angestellt, der auf dem benachbarten Friedhof die Toten aus den
Brechhédusern begraben sollte. Sdmtliche Kleidung der verstorbenen Insassen musste er zur
Lagerung unter der Aufsicht des Brechvaters {ibergeben, die auf den Befehl der Pfleger nach
dem Ablauf der Epidemie ausnahmslos verbrannt wurde. Zur Kontrolle des Tores auf dem
Hospitalgeldnde war voriibergehend auch ein Knecht mit der wochentlichen Besoldung von 8
Kreuzern angestellt und dann aber entlassen worden, weil er laut der kurzen Bemerkung in
der Pestverordnung sich tibel verhielt oder nicht mehr notwendig sei.

Die Versorgung mit Lebensmitteln fand in enger Kooperation mit dem stidtischen Blatterhaus
statt, dessen Pfleger sowie der Blatterhausvater dafiir direkt verantwortlich waren. Davon war
einzig die Ubergabe des Weins ausgenommen, die von den Baumeistern in die Brechhiuser
verordnet und abgerechnet wurde®®. Die Lieferungen aus dem Blatterhaus gingen dabei nach
einem bestimmten Plan vor sich, wodurch man einer weiteren Infektionsverbreitung
moglichst vorbeugen wollte. Ein Knecht aus der Stadt fuhr mit einer beladenen Karre bis vor
die Brechhduser und signalisierte seine Ankunft mit Blasen eines Hornes, damit die dortigen
Dienstleute herauskamen und die gelieferten Nahrungsmittel abholten. Das Blatterhaus
erfilllte auch eine Vermittlungsfunktion zwischen der Stadtgemeinde und den in den
Brechhdusern angestellten Personen. Weil diese ihren Dienstort wegen der
Ansteckungsgefahr nicht verlassen durften, half ihnen das Blatterhaus bei der Erledigung
dringender Angelegenheiten in der Stadt. Der Brechvater bereite dazu jeden Samstag einen
Zettel mit den Angaben vor, was flir seine Dienstleute in Augsburg zu beschaffen wiére.

Daneben wurde tiglich eine Berechnung fiir das Blatterhaus zusammengestellt, in der notiert

% Die wichtigsten Angestellten in den Pesthdusern erhielten 2 Ma Wein pro Tag, wobei den anderen
Dienstleuten nur 1 MaB ausgeschenkt wurde, in: StAA, CM IV, Nr. 13: Begribnis- und Pestverordnungen des
Rates (1535).
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wurde, welche Anzahl von Kranken dort aufgenommen wurde und wie viele Insassen
inzwischen starben.

Die Brechhiuser waren also institutionell mit dem Blatterhaus verbunden, dessen Pfleger als
die direkten Verwalter dieser beiden stadtischen Hospitaleinrichtungen fungierten. AuBler den
Lebensmitteln besorgte das Blatterhausamt auch Bettzeug und Kleidung fiir die Insassen der
Brechhiduser, die vornehmlich von den Altkleiderhidndlern angekauft wurden. Ein derartiger
Handel war in der Pestzeit generell verboten, so dass man nur ausnahmsweise - mit der
Erlaubnis des Rates - solche Ankdufe in der Stadt durchfiihren konnte. Derartige Sachen
durften jedoch keinesfalls aus den Hausern angekauft werden, in denen die Bewohner an der
Pest erkrankt waren. Dariiber hinaus waren die Pfleger des Blatterhauses offensichtlich auch
fiir die Ausfithrung der anderen obrigkeitlichen MaBBnahmen in der Pestzeit zustédndig. Nach
den Verordnungen des Rates sollten sie ndmlich die Tétigkeit der Sesseltrdger und der
stadtischen Dienstleute auf den Gottesackern beaufsichtigen. Wenn die Pfleger selbst die
diesbeziiglichen Angelegenheiten nicht regeln konnten, sollten sie dariiber direkt den Rat oder
die Biirgermeister benachrichtigen. Das Blatterhausamt war also offenbar die wichtigste
Institution in Augsburg, die mit der direkten Umsetzung der stiddtischen Pestbewiltigung

beauftragt wurde.

5. Die Pestepidemie wihrend des Augsburger Reichstages in den Jahren 1547-1548

Die bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts letzte Pestepidemie brach im August 1547 aus und
dauerte bis zum Februar 1548 an®*. Die Sterblichkeitsrate war in dieser Zeit deutlich hoher
als wihrend der vorherigen Seuchen. Nach den Angaben der Bevolkerungstafel starben in den
Jahren 1547 und 1548 insgesamt 3.480 sowie 1.227 Menschen in Augsburg®?’. Der wichtigste
Grund dafiir war mutmallich die erhohte Ansteckungsgefahr aufgrund der groB3en in der Stadt
versammelten Bevolkerungsmenge. Die vielen Menschen waren anlédsslich des vom 1.
September 1547 bis zum 30. Juni 1548 unter Kaiser Karl V. abgehaltenen Reichstages nach

528

Augsburg gekommen<®. Angesichts der um sich greifenden Pest erarbeitete der Rat ab dem

526 StAA, Ratsprotokolle, 1547: Fol. 13; 1548: Fol. 46v. Der Ausbruch dieser Pestepidemie wurde auch in den
Chroniken kurz verzeichnet: SStBA, 2° Cod. Aug. 53, Fol. 167v; GASSER, Chronik, T. 3, S. 65; STETTEN,
Geschichte, VII1. 31. 417, 32, 429.

%27 Im Jahr 1546 und 1549 betrugen die jihrlichen Mortalititsraten in Augsburg 1.356 bzw. 1.757 Toten, in:
Augsburger Bevolkerungstafel, SStBA, 2° Lw Einblattdrucke nach 1500, Nr. 347 (1511-1584).

°28 Zum Verlauf des Reichstages 1547/48 in Augsburg in: MACHOCZEK, Der Reichstag zu Augsburg 1547/48, S.
60-105.
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27. August 1547 die zu treffenden Vorsorgemallnahmen und stimmte sich dabei auch mit den
kaiserlichen Beratern ab®*°. Weil die Ratsherren wihrend des Reichstags mit der Vielzahl der
Angelegenheiten tiberfordert waren, ernannten sie am 22. September spezielle Pfleger fiir die
Brechhduser, die ab diesem Zeitpunkt direkt fiir die Organisation der stddtischen
Pestbewiéltigung zustindig waren>*’, Diese Bevollméchtigten des Rates arbeiteten an einem
Entwurf der stddtischen Pestordnung, die bereits am 29. September vollendet war und
anschliefend als kaiserlicher Befehl erlassen wurde®®’. Die darin festgelegten Anordnungen
wurden nach demselben Muster wie 1535 formuliert, jedoch in einigen Punkten wegen des
stattfindenden Reichstages betrdchtlich verdndert. Schon in der Einleitung dieser kaiserlichen
Pestordnung erlduterte man den Ursprung der gegenwartigen Epidemie auf andere Art und
Weise. In dieser Hinsicht vermerkte man, dass sich wegen der grofen in Augsburg
befindlichen Volksmenge und aufgrund anderer Ursachen sich leichtlich ain vergiftung des
lufts und sterbsucht an dem gebrechen und andern kranckhaiten bey diser stat Augspurg
zuotragen moechte. Um dieser Gefahr wirksam entgegenzutreten zu konnen, befahl der Kaiser
spezielle Verordnungen zu erlassen, die sowohl die Augsburger wie auch alle Ausliander, was
stands, grads, wesens oder nation die seyen bei der Androhung von ernstlichen Strafen zu
beachten hitten. Obwohl man die religiose Deutung der Pest in diesen einleitenden
Bemerkungen nicht anfiihrte, war diese zeitgendssische Vorstellung nach wie vor prasent und
zwar indem man zunichst eine Aufforderung zur frommen Hingabe an Gott verzeichnete. Der
grundsétzliche Unterschied zum Ratserlass von 1535 bestand aber darin, dass die Maf3regeln
betrdchtlich verschirft wurden. Diese Tendenz ist u.a. deutlich in den aufzuerlegenden
Geldstrafen zu erkennen, die im Allgemeinen verdoppelt wurden. Die wichtigsten
Veranderungen betrafen jedoch die Quarantine der Pestkranken und ihrer Mitbewohnern, die
nun restriktiv durchgefiihrt werden sollte. Alle Stadtbewohner und alle Fremden, die an der
Pest erkrankten, mussten dem Kkaiserlichen Befehl nach mitsamt ihrer Kleidung in die
stadtischen Brechhédusern abgesondert und dort versorgt werden. Laut den Ratsprotokollen

verordnete man zur Unterbringung der Pestkranken zusétzlich die Hiitten am Lech, in die

29 StAA, Ratsprotokolle, 1547: Fol. 13, 26, 27v, 28v, 29; 1548: Fol. 46v.

%0 Fiir die Wahrnehmung dieser Verwaltungsaufgaben wurden vermutlich die Ratsherren Bernhart Walther,
Hanns Schaller und Heinrich Haisermann ernannt. Sie wurden ndmlich am 29. September 1547 zur direkten
Umsetzung der festgelegten Anweisungen verordnet.

%31 Der Text der Augsburger Pestordnung abgedruckt in: MACHOCZEK, Der Reichstag zu Augsburg 1547/48, S.
206-210: Ordnung zu Augspurg im reichstag anno 1548 contra morbum pestilentialem per romanorem cesarem
uffgericht anno etc. 1548. Trotz der Datierung dieser Pestordnung auf das Jahr 1548 kann man ihre erste
Verlautbarung in der Stadt schon fiir den Herbst 1547 voraussetzten. Darauf weisen die Aufzeichnungen in den
Ratsprotokollen hin. Der handschriftliche Entwurf dieses Textes wurde zudem am Rande mit der Jahresangabe
1547 markiert, in: StAA, CM 4, Nr. 13: Die Pestordnung (1547).
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vornehmlich die Fremden eingewiesen werden sollten>*?. Die Mitbewohner der infizierten
Personen mussten nun 14 Tage in ihren Hiusern ausharren oder die Stadt sofort verlassen. Die
stadtischen Bediensteten sollten den eingesperrten Hausbewohnern alles Notwendige liefern.
Die Vermogenden sollten dafiir eine kleine Gebiihr entrichten und die Armen vom
Almosenamt unterstiitzt werden. Die dazu verordneten Dienstleute mussten sich bestindig an
vier Punkten in der Stadt aufhalten, um von den Bediirftigen leicht benachrichtigt zu werden.
Auch die Begrébnisse sollten jetzt nur noch an zwei Tageszeiten stattfinden: morgens von 5
bis 7 Uhr und abends von 18 bis 19 Uhr, damit man nicht am hellen Tage die Toten zu Grabe
triige. In der kaiserlichen Pestordnung wurde dagegen die Bestimmung von 1535 iiber die
Organisation des Begrabniswesens auf nur zwei Gottesackern nicht verlautbart. Daraus kann
jedoch nicht geschlussfolgert werden, dass mit der Rekatholisierung Augsburgs unter dem
kaiserlichen Schutz diese Anordnung wegen ihrer moglichen Konnotation mit dem Luthertum

aufgegeben wurde®*®

. Ein Eintrag in den Ratsprotokollen weist ndmlich daraufhin, dass die
innerstadtischen Begrabnisse wihrend der Pestzeit nach wie vor von der stidtischen Obrigkeit
untersagt worden seien. Am 1. Mérz 1548 erlaubte der Rat eine verstorbene Stadtbewohnerin
namens Arnoldin in threm Grab bei der St. Moritz Kirche zu bestatten, mit der Begriindung,
dass sich die Epidemie in Augsburg vollig nachgelassen habe und seit drei Wochen kein
Mensch mehr an der Pest gestorben sei’**. Diese medizinische SchutzmaBnahme wurde also
auch nach der Restitution des Katholizismus in Augsburg eingehalten. In diesem Kontext
kann man daher einen fundamentalen Wandel im Umgang mit den Toten erkennen, der sich
nach der Durchsetzung des medizinischen Diskurses ungeachtet der konfessionellen
Unterschiede vollzog. Diese kulturelle Umwandlung wurde von Craig Koslofsky als ,,die
Transformation der traditionellen christlichen Gemeinschaft von Lebenden und Toten zu
einem durch Hygiene bestimmten Gemeinwesen der Lebenden charakterisiert, die sich im
Fall Augsburgs schon seit dem Ende des 15. Jahrhunderts schrittweise durchzusetzen
begann®®°,

Als sich die Epidemie an vielen Orten in der Stadt weiter ausbreitete, erliel man am

18. Oktober 1547 eine Anordnung zum vermehrten Schutz des Rates vor der

Infektionsgefahr®®. Die Parteien, die vor den Ratsherren ihre Angelegenheiten anbringen

%32 StAA, Ratsprotokolle, 1547: Fol. 28v.
*3 Siehe S. 112, 154-156.
%% StAA, Ratsprotokolle, 1547: Fol. 46v.
%% KOSLOFSKY, »Pest« - >Gift« - »Ketzereis, S. 207. In Leipzig, wo 1536 eine konfessionelle Kontroverse um eine
neue Begribnisordnung ausbrach, wurde das Verbot der innerstadtischen Bestattungen vom katholischen Herzog
mit Ausnahme fiir die dagegen protestierenden Professoren, Magister und Studenten der dortigen Universitét
eingefiihrt.
% StAA, Ratsprotokolle, 1547: Fol. 39.
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wollten, durften seither nicht mehr personlich erscheinen, sondern mussten ihre
Supplikationen schriftlich vorlegen und geduldig eine Antwort der entsprechenden
Stadtbehorden abwarten. Auch die Personen, die mit der Verwaltung von stidtischen
Pflegschaften und #hnlichen Amtern beauftragt waren, sollten nur noch von einigen
Ratsmitgliedern empfangen und nicht mehr zum gesamten Rat vorgelassen werden. Man
erlieB auch eine Verordnung zur Ausfiihrung besonderer ReinigungsmaBinahmen im
stadtischen Raum®’. Nach dem Befehl des Rates sollten sich alle Leute um die Sauberkeit in
ihren Hausern, auf den Straflen und Plidtzen sowie insbesondere in den Rohrkésten und bei
den Metzgern bemiihen. Demgemall mussten die Stadtbewohner innerhalb von fiinf Tagen
nach der obrigkeitlichen Verordnung Kehricht, Kot, Mist, Lumpen oder anderen Miill aus der
Stadt wegbringen. Der Rat begriindete diese MaBlnahme damit, dass die Unsauberkeit nicht
nur den guten Ruf der Stadt beeintrichtigte, sondern vor allem zur Vergiftung der Luft
beitriige, was die Verbreitung von Krankheiten unter so zahlreich anwesenden Menschen
weiter begiinstige. Daher solle jeder Stadtbewohner, vor dessen Haus solche Abfille
aufgefunden wiirden, vom Rat ernsthaft bestraft werden.

6. Anordnungen zum Bettelwesen im Kontext der Seuchenbewiltigung in der ersten

Halfte des 16. Jahrhunderts

Unter den kaiserlichen Anordnungen fiir die Organisation des Reichstages findet sich auch ein
Erlass gegen herumziehende Bettler, der in direkten Zusammenhang mit der Gefahr der
weiteren Verbreitung der Seuche gebracht wurde®®. Nach damaliger Erkenntnis konnten
ndmlich infolge des Zusammentreffens groBBer Menschenmengen pestilentzen und andere
beschwaerliche kranckhaiten ausbrechen. Die Seuchen entspringen insbesondere dadurch,
wenn die Bettler mit iren kranckhaiten und erbseiichten in die Stadte eingelassen wiirden. Aus
diesem Grund wurde auf Befehl des Kaisers angeordnet, dass alle Bettler Augsburg sofort
verlassen miissten. Der Rat solle dabei alle zur Verfiigung stehenden Moglichkeiten in
Anspruch nehmen, damit diese Verordnung wirklich ausgefiihrt und eingehalten werden
konnte. Ein dhnliches Einlassverbot fiir Bettler hatte der Rat — wegen bestehender

Seuchengefahr — bereits 1521 beschlossen>*°.

37 StAA, Schitze, Nr. 16, p. 128R-129R: Ratsdekret wegen des Reichtags (22. November 1547).

>% MACHOCZEK, Der Reichstag zu Augsburg 1547/48, S. 204-206: Ordnung, wie es mit frembden und anderen
stenden uff dem reichstag zu Augspurg gehalten werden solle, anno etc. 1548. Hier S. 206.

°¥ Siehe S. 135.
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Im Zusammenhang mit diesen Anordnungen kann man auch annehmen, dass die Einfiihrung
des generellen Bettelverbots von 1541 in Augsburg auch von der Entwicklung der stddtischen

Pestpolitik beeinflusst wurde®*

. Die ersten Regelungen zur Einschrinkung des Bettelwesens
sind schon ab Mitte des 15. Jahrhunderts zu beobachten, als zu diesem Zweck die ersten
Bettelordnungen vom Rat erlassen wurden®*. Dabei konnte die Bettelei erst mit der
Griindung des Almosenamtes, das bemerkenswerterweise sofort nach dem Ende der
Pestepidemie im Jahre 1522 entstand, unter strengere Kontrolle der Stadtbehdrden gestellt
werden. Der Rat ernannte damals sechs Almosenherren, die mit Hilfe der dazu verordneten
Knechte an Sonn- und Feiertagen dic Almosen in den Pfarreien und Klostern oder auch von
Haus zu Haus gehend sammelten, welche anschlieBend unter den Bediirftigen in der Stadt
verteilt wurden. Die Armen selbst durften noch nur mit Erlaubnis der Almosenherren vor den
Kirchen und an offentlichen Orten betteln. Die weitere Reorganisation des Armenwesens
erfolgte im Jahr 1541, als zwei wichtige Verdnderungen eingefiihrt wurden: 1. das vollige
Verbot des Bettelns und 2. die Verteilung der Almosen vor allem in Form von Naturalien®*.

In der Forschungsliteratur werden die Augsburger Armenordnungen von 1522 und 1541
allgemein als Ausdruck obrigkeitlicher Zentralisierung der Armenfiirsorge gedeutet, wodurch
die Almosengaben unter stidtischer Kontrolle zielgerecht an die Bediirftigen verteilt werden
konnten. Dabei wurde in diesem Bereich auch die Einflussnahme der Reformation
hervorgehoben, die vor allem mit dem generellen Verbot des Bettelns von 1541 in Augsburg
deutlich zutage trat. Nach Luthers Lehre sollte namlich jede christliche Gemeinde durch eine
geregelte Armenfiirsorge das Betteln der eigenen Biirger {berfliissig machen. Die
Auswirkungen der stddtischen Pestpolitik in der ersten Hilfte des 16. Jahrhunderts auf die
Regelungen des Bettelwesens sind dagegen in diesen Studien vollig unbeachtet geblieben. Die
zeitgenossische Vorstellung, dass die Bettler fiir die weitere Verbreitung von Seuchen
verantwortlich seien, konnte sicherlich - neben den in der Forschung immer wieder
angefiihrten Faktoren - die stddtische Organisation des Armenwesens betrachtlich pragen. Die
wichtige Rolle dieser zeitgendssischen Wahrnehmung ist dabei schon in den dargestellten

Verordnungen gegen die Bettler von 1520 und 1548 eindeutig zu erkennen. Das Verbot des

>0 Die Augsburger Armenordnung von 1541 abgedruckt in: ROTH, Reformationsgeschichte, Bd. 111, S. 207.

! Die einschligigen Studien zur Armenfiirsorge im frithneuzeitlichen Augsburg vor allem in: CLASEN,
Armenfiirsorge (1-2); BISLE, Armenpflege, S. 5ff. Zur Augsburger Armenordnung von 1521 in: JUTTE,
Armenfiirsorge, S. 41; WINCKELMANN, Armenordnungen, S. 212. Allgemein zur Sozialgeschichte der Armut in
der Frithen Neuzeit: JUTTE, Arme, Bettler, Beutelschneider.

*2 Mit der Armenordnung von 1541 konnte vor allem die Bettelei hiesiger Armer unter stidtische Kontrolle
gebracht und weitgehend abgeschafft werden, da der Zufluss von auswirtigen Bettlern nach Augsburg ein
stindiges Problem fiir die stddtische Obrigkeit in der Frithen Neuzeit bildete, dazu in: CLASEN, Armenfiirsorge
(2), S. 107-115.
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Bettelns im Jahr 1541 kann man daher im Kontext der stidtischen Pestpolitik auch als eine

weitere SchutzmaBBnahme vor der Infektionsgefahr ansehen.
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VI1I1. Die soziale Konstruktion der Pest in Augsburg um 1500

— Einblick in den historischen Hintergrund

Wie in den vorhergehenden Kapiteln dargestellt wurde, entwickelte sich seit dem Ende des
15. Jahrhunderts die soziale Konstruktion der Pest in Augsburg, deren Grundlagen von einem
engen Zusammenspiel des religiosen und medizinischen Diskurses gepragt waren. Die beiden
diskursiven Ansitze entstanden dabei schon nach dem Ausbruch des ,,Schwarzen Todes* in
der Mitte des 14. Jahrhunderts, als die noch unbekannte Seuche sowohl von Geistlichen als
auch von gelehrten Medizinern in Europa nach den zeitgendssischen Wahrnehmungsmustern
expliziert wurde. Diese zeitgendssischen Deutungen wurden jedoch keinesfalls gleichzeitig in
Augsburg rezipiert. Die Auslegung der Pest als Strafe Gottes war ndmlich schon wéhrend der
ersten Epidemien allgemein pridsent, was sich in der Ausiibung von Prozessionen,
Zelebrierung von Pestmessen oder Bittgebeten an die Pestheiligen anschaulich widerspiegelte.
Die religiose Auffassung der Seuche wurde dabei vor allem von der Kirche unter der
Stadtbevolkerung verbreitet und bildete seither einen festen Bestandteil der sozialen
Konstruktion der Pest. Die Pestlehre der Mediziner, die nach den galenisch-hippokratischen
Grundsitzen ebenfalls in der Mitte des 14. Jahrhunderts in zahlreichen Traktaten formuliert
wurde, besal} dagegen um diese Zeit noch keine groflere Relevanz in Augsburg. Erst seit dem
Ende des 15. Jahrhunderts spielten die Lehren der zeitgendssischen Medizin eine immer
wichtigere Rolle, da die stidtische Obrigkeit begann ihre Pestbewiltigung in der Stadt
aufgrund der Anweisungen von Medizinern zu organisieren. Dadurch vollzog sich eine
fundamentale Umwandlung in der sozialen Konstruktion der Pest, die nun auch grundlegend
vom medizinischen Diskurs bestimmt wurde. Diese Wende in Augsburg um 1500 ergibt sich

aus der historischen Verflechtung verschiedener Faktoren.

1. Aufstieg der gelehrten Mediziner zu stidtischen Experten

Die Voraussetzung fiir den kulturellen Wandel im Umgang mit der Pest war die Entwicklung
einer neuen Wissensordnung, die sich mit der schrittweisen Verbreitung und Rezeption der
medizinischen Vorstellungen etablieren konnte. Dieser Prozess setzte in Augsburg
offensichtlich mit der Popularisierung der Pestlehre mittels des Buchdruckes ein, als seit den

Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts die an ein breites Lesepublikum gerichteten
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Pestschriften vermehrt gedruckt werden konnten®*®. Dadurch entstand ein allgemeiner
Hintergrund  zur  Durchsetzung des  medizinischen  Diskurses in  breiteren
Bevolkerungsschichten. Entscheidend war jedoch in diesem Prozess ein anderer Faktor: der
Aufstieg gelehrter Mediziner zu stiddtischen Experten, von denen die gesundheitspolitischen
Entscheidungen des Rates mafigebend mitgestaltet wurden. In der Forschung wird dabei die
Bedeutung der akademisch gebildeten Arzte in diesem Zusammenhang umstritten bewertet.
Vor allem in den neueren Arbeiten ist immer wieder die Ansicht vertreten, dass die
obrigkeitlichen Maflnahmen zur Pestbewéltigung nicht direkt aufgrund der medizinischen
Lehre ergriffen wurden, sondern sich eher auf den allgemeinen Beobachtungen der
Machtinhaber iiber Ansteckungsverliufe in der Pestzeit stiitzten®**. Demzufolge spielten die
Doktoren keine wichtige Rolle bei der Anordnung der obrigkeitlichen Pestpolitik und besallen
lediglich eine ausfiihrende Funktion. Im Gegensatz zu solchen Annahmen ldsst sich jedoch fiir
Augsburg eindeutig aufzeigen, dass die Stadtirzte an der Regelung des stddtischen
Medizinalwesens auf entscheidende Weise beteiligt waren.

Die in der Reichsstadt praktizierenden Arzte lassen sich erst in der zweiten Hilfte des 15.
Jahrhunderts als zahlenméBig relevante Gruppe in den Quellen fassen; ihre Gesamtzahl

545 . . ..
. Davon waren zumeist zwel Doktoren als Stadtirzte vom

konnte bis zu 6 Personen betragen
Rat angestellt. Die Zahl der studierten Mediziner in Augsburg stieg weiterhin an, so dass in
der ersten Halfte des 16. Jahrhunderts zwischen 4 und 11 Doktoren in der Reichstadt titig
waren, wobei sich die Gesamtzahl der von der Stadt besoldeten Arzte auf vier erhohte®®. Die
betrichtliche Zunahme der gelehrten Arzteschaft in Augsburg im gesamten 16. Jahrhundert

verdeutlicht die von Werner Dieminger zusammengestellte Tabelle:

> Siehe Kapitel 111, S. 44f.

>4 Die kritische Einschitzung der Rolle von gelehrten Medizinern bei der obrigkeitlichen Pestbewiltigung ist
vor allem in den folgenden Arbeiten anzutreffen: CARMICHAEL, Plague and the poor, S. 112; DINGES, Pest und
Pestpolitik, S. 295; DERs., Pest und Staat, S. 75; KINZELBACH, Gesundbleiben, S. 243-245. Dagegen wurden die
Arzte als wichtiges Element der organisierten Pestbekdmpfung dargelegt in: CIPOLLA, Public Health, S. 7, 11-17,
20-22; FISCHER, Gesundheitswesen, Bd. I, S. 162; HENDERSON, Epidemics, S. 165-186.

5 Vor der Mitte des 15. Jahrhundert lassen sich nur einzelne Mediziner in Augsburg belegen, die ihre
medizinische Ausbildung vermutlich an den Universititen erwarben. Ein vermehrtes Aufkommen von Doktoren
ist jedoch erst um 1450 nachweisbar, dazu siehe S. 40-41.

*% DIEMINGER, Bader, S. 32.
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Tab. 1: Entwicklung der Medizinerzahl im 16. Jahrhundert in Augsburg (Dieminger 1999,
S. 32)

Anzahl 15007 FF%] 5R(F ¥R ** ] EA(FFFRE*] 5§ FFRF*] 5ROFFFFFF] 60
18
L
16
15
14
13
12
11
10

RN W Ot O —J 00 O

Die weitgehenden Verdnderungen auf dem Augsburger Medizinermarkt bestitigen auch

Diemingers andere statistische Erhebungen®*’

. Die Versorgung der Augsburger Bevolkerung
mit gelehrten Arzten verbesserte sich ab Anfang des 16. Jahrhunderts weiter, so dass sich ihre

Anzahl im Verhiltnis zur Bevolkerung bis 1550 verdoppelte:

Tab. 2: Versorgung der Augsburger Bevélkerung mit studierten Arzten im 16. und
beginnenden 17. Jahrhundert (Dieminger 1999, S. 33)

Jahr 1500 1510 1520 1530 1540 1550 1560
Einw./Med. | 7500 6158 4511 3596 3316 3086 2672
Jahr 1570 1580 1590 1600 1610 1615 1619
Einw./Med. | 3230 2793 2319 2915 2418 2057 1576

" DERs., S. 33, 37.
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Parallel dazu verschlechterte sich in dieser Zeit die gesamte Versorgung mit handwerklichen
Medizinern: Bader, Barbiere und Wundérzte. Der wichtigste Grund dafiir scheint vor allem in
ihrer konstanten Gesamtzahl im Verhiltnis zum raschen Zuwachs der Gesamtbevolkerung in
Augsburg zu liegen. Auch die groflere Mortélititsrate innerhalb dieser Medizinergruppe, die
sich wéihrend der Pestepidemien mit der wundarzneilichen Behandlung der Beulen befasste
und dadurch anscheinend hiufiger als die gelehrten Arzte in direktem Kontakt mit den

Kranken stand, konnte dafiir verantwortlich sein:

Tab. 3: Versorgung der Augsburger Bevolkerung mit Handwerkschirurgen im 16. und
beginnenden 17. Jahrhundert (Dieminger 1999, S. 37)

Jahr 1501 1516 1550 1568 1583 1610 1615 1619

Einw./Hch. | 911 1052 1371 1339 2215 624 542 588

Aus diesen Griinden nahm die Gesamtmenge von Medizinern in Augsburg bis zum Ende des

16. Jahrhunderts betrachtlich ab:

Tab. 4: Die medizinische Versorgung der Augsburger Bevilkerung mit Heilkundigen im 16.
und beginnenden 17. Jahrhundert (Dieminger 1999, S. 37)

Jahr 1501 1516 1550 1568 1583 1610 1615 1619

Einw./Heilk. | 813 852 950 945 1161 496 430 428

Das zahlenméBige Verhiltnis der Doktoren zu den handwerklich ausgebildeten Medizinern
verschiebt sich also im 16. Jahrhundert zunehmend zu Gunsten der ersten Gruppe. 1501
kamen statistisch auf einen gelehrten Arzt fiinf Bader, 1550 etwa zwei Doktoren auf fiinf
Bader, wihrend ihr Verhéltnis im Jahre 1611 sogar eins zu drei ausmachte.

AuBer der quantitativen Steigerung der gelehrten Arzteschaft ist auch der Verlauf
ihrer Universititsausbildung sehr aufschlussreich. Die Arzte in Augsburg reisten bis zur Mitte

des 16. Jahrhunderts vornehmlich nach Italien, um dort ihr Doktorstudium zu absolvieren*®.

8 MARTZ, Gesundheitswesen, S. 66. In der zweiten Hilfte des 16. Jahrhunderts wurden die Augsburger
Doktoren dagegen vorwiegend an deutschsprachigen Universitéten promoviert, darunter in erster Linie an der
Universitit in Basel. Die Aufzihlung der nachweisbaren Studienorte von gelehrten Augsburger Arzten im
gesamten 16. Jahrhundert ergibt folgendes Bild: der deutschsprachige Raum: Basel 15, Freiburg 2, Ingolstadt 4,
Tiibingen 6, Wien 1, Wittenberg 2; Frankreich: Avignon 1, Dole 1, Montpellier 5, Orange 1; Italien: Bologna 6,
Ferrara 2, Florenz 2, Padua 13, Pisa 3, Siena 1; Spanien: Valencia 1.
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Von den 25 bis zum Jahre 1550 nachweisbaren Doktoren aus Augsburg wurden insgesamt 12
in den italienischen Stddten Bologna, Ferrara, Padua, Perugia und Siena, sowie je einer in
Ingolstadt und Avignon promoviert. Fiir die tibrigen 11 Mediziner lassen sich solche Angaben
nicht ermitteln. Eine derartige Auswahl von Studienorten unter den Augsburger Medizinern
ist in diesem Kontext von groffter Bedeutung, da die norditalienischen Stédte als Vorreiter der
institutionellen Pestbewiltigung in Europa galten®®. Schon im 15. Jahrhundert wurden in
vielen norditalienischen Stidten Vorsorge- und BekdmpfungsmaBnahmen von den
Obrigkeiten verordnet, denen jeweils die Erkenntnisse der damaligen medizinischen Pestlehre
zugrunde lagen. In Venedig griindete man auf den anliegenden Inseln in der Lagune das erste
dauerhaft existierende Pesthospital in Europa: 1423 das Lazaretto Vecchio fiir die Kranken
und im Jahr 1468 das Lazaretto Nuovo als Quaranténestation fiir Pestverddchtige aus der
Stadt und fir ankommende Kaufleute und Waren aus infizierten Gebieten. In Mailand wurde
dagegen zwischen 1468 und 1488 ein gerdumiges Pesthospital eingerichtet, das in vier
spezielle Abteilungen fiir Kranke, Krankheitsverdichtige, Rekonvaleszente und
Krankenpersonal untergliedert war. Diese Hospitaleinrichtungen sowie andere obrigkeitliche
Pestverordnungen in Venedig und Mailand waren ein Vorbild fiir die Organisation der
entsprechenden Maflnahmen in anderen norditalienischen Stidten.

Im deutschsprachigen Raum setzte dagegen die medizinisch gepréigte Pestpolitik der Stidte

grundsitzlich erst am Ende des 15 Jahrhunderts ein®>

. Als ein allgemeiner Nachweis dafiir
konnen vor allem die ersten Quellenangaben iiber die Einrichtungen fiir die Pestkranken
herangezogen werden. Abgesehen von einigen kleinen Hiusern in Aachen (zweite Hélfte des
14. Jahrhunderts) und in Wien (erste Hélfte des 15. Jahrhunderts) sind die ersten Pesthduser
erst in der zweiten Haélfte des 15. Jahrhunderts in groBerer Anzahl nachweisbar:
Braunschweig (1473), Miinster (1475), Augsburg (1494), Frankfurt/M. (1494), Celle (1495),
Uberlingen (1498) und Warendorf (Ende des 15. Jahrhunderts). Nach der Klassifikation von
Otto Ulbricht sind dabei zwei Typen solcher Institutionen zu unterscheiden":

1. ,,Pesthduser: kleine Gebdude, meistens innerhalb der Stadt und in mitten anderer Hauser
gelegen, die zur Unterbringung der Pestkranken wihrend der Epidemien ausgestattet bzw.

umgestaltet wurden;

9 PALMER, The Control, S. 183-194; DINGES, Siid-Nord-Gefille; RODENWALDT, Gesundheitsgesetzgebung;
DERS., Pest in Venedig.

%0 LBRICHT, Pesthospitiler, S. 96-103; DINGES, Siid-Nord-Gefille, S. 29-30.

! Diese Klassifikation basiert nicht auf den zeitgenossischen Quellenbezeichnungen, sondern beriicksichtigt
ausschlieBlich die jeweilige Organisation der Einrichtungen fiir die Pestkranken.
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2. ,,Pesthospitiler: spezielle Gebdudekomplexe mit Friedhof und Kapelle fiir eine groBere
Anzahl von Kranken, die strikt nach den Grundsétzen der damaligen Pestlehre aulerhalb der
Stadtmauern erbaut wurden.

Demnach wurden die ersten ,,Pesthospitéler erst zu Beginn des 16. Jahrhunderts in den
groflen Stadten im Siiden des Reiches gegriindet, von denen Niirnberg (1498 Baubeginn, 1520
erstmals genutzt), Frankfurt (1518), Ravensburg (Bauplan 1520) und Augsburg (1521) als
Vorldufer gelten konnen. Dabei kann vorausgesetzt werden, dass die norditalienischen
Lazarette ein wichtiges Vorbild fiir die Griindungen der ersten deutschen ,,Pesthospitiler
darstellten, was vor allem durch die engen wirtschaftlichen Beziehungen zwischen diesen
Gebieten begiinstigt wurde. Auf einen diesbeziiglichen Wissenstransfer weisen vor allem die

Geschehnisse in Niirnberg direkt hin>*,

Im Jahre 1518 erwarb der dortige Rat die
Hausordnungen von zwei Lazaretten in Venedig, auf deren Grundlage die Organisation des
neu erbauten Sebastianhospitals in Niirnberg geregelt wurde. In diesem Zusammenhang ist
davon auszugehen, dass die Studienaufenthalte der Mediziner an italienischen Universititen
zur Rezeption der dortigen gesundheitspolitischen Handlungsmuster in Augsburg beitrugen.
Fir die erfolgreiche Durchsetzung von gelehrten Medizinern in Augsburg war der
Umstand von Bedeutung, dass einige Doktoren schon seit dem Ende des 15. Jahrhunderts zu
hochstem Ansehen in ihrer medizinischen Titigkeit gelangten. Die beriihmtesten Arzte in der
Stadt gehdrten zur Familie Jung, die drei Generationen von prominenten Medizinern
hervorbrachte®®®, Der aus Wimpfen am Neckar stammende Johann Jung (ca. 1435 — 1515)
war zuerst als Stadtarzt in Ulm tdtig und in den Jahren 1490-93 wurde er zum Leibarzt des
Kaisers Maximilian I. ernannt. Im Anschluss daran zog er nach Augsburg, wo er als Stadtarzt
mit 80 Gulden Jahressold angestellt wurde. Im Jahr 1494 erhielt er einen kaiserlichen
Adelsbrief flir sich und seine fiinf S6hne, von denen Ambrosius (1471 — 1543) und Ulrich
(1478-1539), wie bereits erwihnt, ebenfalls Arzte wurden. Sie galten als die herausragendsten
Mitglieder dieser Medizinerfamilie. Der Altere, Ambrosius, war seit 1494 Leibarzt des
Augsburger Domkapitels und in den Jahren 1510-1522 auch als Stadtarzt téitig. Seine eifrige
Tatigkeit als Autor der in Augsburg beliebten Pestschriften wurde schon erldutert®*. Ulrich
Jung dagegen war seit 1507 Stadtarzt in Augsburg und im Jahr 1520 wurde er zum Leibarzt
des Kaisers Karl V. und Konigs Ferdinand I. ernannt. Im demselben Jahr erhielt er zusammen

mit seinem Bruder Ambrosius einen erneuten kaiserlichen Adelsbrief. Am 11. Dezember

552 ULBRICHT, Pesthospitiler, S. 104-105.

% ELEISCHMANN, Arztefamilie Jung; MARTZ, Gesundheitswesen, S. 18-20; GENSTHALER, Medizinalwesen, S.
43,

>4 Siehe S. 62-64.
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1538 wurden die beiden Briider auch in den Patrizierstand in Augsburg aufgenommen. lhr
hohes Ansehen trat auch dadurch zutage, dass die wichtigsten Personlichkeiten der Stadt, wie
z.B. die Familie Fugger, ihre medizinische Kunst in Anspruch nahmen. Die medizinische
Tradition der Familie Jung setzte dann Ambrosius Il. (1510-1559) fort, der ein Sohn von
Ambrosius Jung war. Auch er wurde 1544 als Stadtarzt in Augsburg angenommen, erreichte
aber nicht die Bedeutung seines Vaters bzw. Onkels®.

Die zweite beriihmte Arztefamilie in Augsburg war die Familie Occo, aus der insgesamt vier
Generationen Doktoren hervorgingen. Der Stammvater war Adolph Occo I. (1447-1503), der
einem alten adligen Geschlecht aus Friesland entstammte®®®. Seit 1474 war er in Augsburg
tatig, wo er insbesondere bei den Bischdfen Johann von Werdenberg und Friedrich von
Hohenzollern ein groBes Ansehen besal3. 1488 war er Hof- und Leibarzt bei Pfalzgraf Philipp
in Heidelberg und in den Jahren 1490-1494 bei Erzherzog Sigmund von Osterreich. Dieser
auch als Humanist bekannte Arzt {ibte anschlieBend seine medizinische Tatigkeit bis zu
seinem Tod in Augsburg aus, indem er vor allem die bedeutendsten Familien der Stadt
kurierte. Sein Adoptivsohn Adolph Occo Il. (1494-1572) wurde ebenfalls zum Doktor der
Medizin ausgebildet und war seit 1523 lebenslang als angesehener Stadtarzt in Augsburg
tatig. Zu besonderer Beriihmtheit als Arzt gelangte auch sein Sohn Adolph Occo III. (1524-
1606). Im Jahr 1564 verfasste er zusammen mit anderen Augsburger Doktoren das beriihmte
Medikamentenbuch ,,Pharmacopea Augustana“, das auch in anderen Stidten weit verbreitet

war und dort rezipiert wurde>’

. In Anerkennung seiner Titigkeit verlieh ihm Kaiser
Maximilian 1l. im Jahr 1573 eine goldene Verdienstmedaille und vermehrte sein
Adelswappen mit einem sich in die Hohe schwingenden goldenen Adler im blauen Feld. Die
arztliche Tradition in der Familie Occo setzten auch zwei seiner S6hne fort: David (1567-
1595) und Adolph 1V. (1578-1628), von denen der Erste hauptsdchlich in Wien und der
Zweite lebenslang in Augsburg praktizierten.

Die Mediziner aus den Familien Jung und Occo erfreuten sich einer hohen sozialen Stellung,
die auler den erwdhnten Erhebungen in den Adel- oder Patrizierstand noch durch die
Hochzeiten mit Tochtern aus vornehmen Familien gefestigt wurde. Dabei waren die

EheschlieBungen mit Frauen aus Adels-, Patrizier- und Kaufmannsfamilien auch fiir die

anderen gelehrten Mediziner in Augsburg, insbesondere in der ersten Hélfte des 16.

%% Die Tochter von Ambrosius Il. Jung, Regina heiratete dagegen den bekannten Arzt Leonhard Rauhwolff
(1540-1596), der seit 1563 mit einigen Abstéinden auch als Stadtarzt in Augsburg tétig war.

% BUHLER, Arztegeschlecht der Occo; GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 44-45; MARTZ, Gesundheitswesen, S.
21-24.

%7 Eine ausfiihrliche Studie zur ,Pharmacopea Augustana“ in: GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 93-147.
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Jahrhunderts typisch®®. Mit einer derartigen Heiratspolitik konnten die Arzte nicht nur ihr
Sozialprestige weiter erhohen, sondern auch ihre personlichen Kontakte zur gesellschaftlichen
und politischen Fiithrungsschicht in der Reichsstadt ausbauen. Daneben nahmen manche
gelehrte Mediziner auch selbst an der Gestaltung des politischen und religiésen Lebens teil,
indem sie sich vor allem wihrend der Reformation aktiv in Augsburg engagiertenssg. Gereon
Sailer (gest. 1562) war maBgeblich fiir die Berufung Stralburger Prediger nach Augsburg
1530/31 verantwortlich. 1535 wurde er vom Rat auch zu Martin Luther nach Wittenberg
geschickt, um mit ihm iiber die Sakramentfrage zu verhandeln. Dagegen beriet Ambrosius
Jung als weltlicher Kirchenpropst den Rat in kirchlichen Angelegenheiten. Die sozial
hochgestellten Doktoren konnten daher auch dank ihrer engen verwandtschaftlichen
Beziehungen zur sozialen Fiihrungsschicht sowie durch ihr politisches Engagement die
Augsburger Politik beeinflussen bzw. mitbestimmen. Thr groBtes Interesse richtete sich dabei
auf das stadtische Medizinalwesen, dessen Regelungen entscheidend von ihren Anweisungen

gepragt wurden.

2. Beratungen der Augsburger Stadtirzte zur Regelung des stidtischen

Medizinalwesens

Die ersten gesundheitspolitischen Verordnungen des Rates kann man bei der Organisation des
Apothekenwesens in Augsburg nachweisen®®. Nachdem sich in der Mitte des 15.
Jahrhunderts die Anzahl der Apotheken in der Stadt auf vier erhoht hatte, beschloss der Rat
1453 mit einer Arzneitaxe die Preisgestaltung der Arzneien genau festzulegen®. Die
Mitarbeit der gelehrten Mediziner an derartigen Anordnungen ldsst sich aber erst seit dem
Ende des 15. Jahrhunderts deutlich beobachten. Am 28. Juni 1490 ersuchten die Augsburger
Ratsherren die Réte in Ulm und Niirnberg in einem Schreiben um einen Arzt, der sie

beziiglich der vorzunehmenden Regelung der hiesigen Apotheken unterweisen konnte. Im

%8 MaRTZz, Gesundheitswesen, S. 61-62; STEIN, Franzosenkrankheit, S. 149. In der von Elisabeth Martz
bearbeiteten Zusammenstellung der Ehefrauen von Augsburger Doktoren im 16. Jahrhundert sind 14 Frauen aus
altem Adel und Patriziat, 5 aus dem reichen Biirgertum und 3 aus den Familien von Akademikern nachgewiesen.
%9 STEIN, Franzosenkrankheit, S. 155; FLEISCHMANN, Arztefamilie, S. 27-29; ROTH, Reformation 1, S. 343, 352,
360.
%0 GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 52-57, 72-77.
%1 Sejt 1283 gab es in Augsburg eine Apotheke, die von der patrizischen Familie Hofmair geleitet wurde. Erst
mit dem Aufkommen des zweiten Apothekers Meister Peter im Jahr 1417 entstand Konkurrenz auf dem
Arzneimittelmarkt. Bis zum Jahr 1457 wurde ein Apotheker vom Rat besoldet, was in der Folgezeit vermutlich
wegen der Einrichtung mehrerer Apotheken nicht mehr notwendig war, um die Medikamentenversorgung in der
Stadt sicherzustellen.
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Anschluss daran wurde 1491 eine erneuerte Arzneitaxe vom Rat erlassen>®®. Einige Jahre
spiter, genauer gesagt im Jahr 1512, visitierten die Augsburger Arzte zusammen mit den
Ratsverordneten die Apotheken in der Stadt und bereiteten auch eine neue Version der

Arzneitaxe vor®

. In derselben Verordnung wurde auch der Handel mit stark treibenden
Heilmitteln ausschlieBlich auf die vom Rat eingeschworenen Apotheker beschrankt, indem
sich die Mediziner und die Kriamer nicht mehr an einem solchen Geschift beteiligen
sollten>®,

Der eigentliche Aufstieg gelehrter Arzte zu stidtischen Medizinexperten fand aber
erst wihrend der Pestepidemie im Jahre 1521 statt. Mit einem gemeinsam verfassten
Schreiben an den Rat legten die vier Stadtirzte ihre medizinischen Anleitungen vor, auf

%5 Diese

dessen Grundlage die stadtische Pestpolitik in Augsburg organisiert wurde
erfolgreiche Beratung der Doktoren fithrte dazu, dass sie auch bei anderen Regelungen des
stadtischen Medizinalwesens eine wichtige Rolle spielten. Als typisch fiir die Folgezeit ist
nédmlich zu beobachten, dass die gelehrten Mediziner kollektiv die Initiative ergriffen, um den
Rat auf Missstdnde im stadtischen Gesundheitswesen aufmerksam zu machen und gleichzeitig
Vorschldge zu deren Abhilfe zu unterbreiten. Mit dieser Art von Eingaben wandte sich
jeweils die gesamte Gruppe von angestellten Stadtérzten an den Rat, wodurch die Mediziner
anscheinend das erforderliche Gewicht vor der stidtischen Obrigkeit wirksamer erreichen
konnten.

Die vermehrte Einflussnahme der gelehrten Mediziner auf die gesundheitspolitischen
Anordnungen des Rates zeigte sich schon kurz nach dem Abklingen der Pest. In dem

erwidhnten Schreiben von 1521 wiesen die Stadtirzte am Rande auf die notwendige

Reorganisation des Blatterhauses hin>®®. Sie warnten vor allem vor der Verwendung der

%2 Ob ein Arzt aus Ulm bzw. Niirnberg zur Beratung des Apothekenwesens damals nach Augsburg kam, ist aber
leider nicht {iberliefert.

%3 Die erste Apothekenvisitation in Augsburg, die von einem nicht néiher genannten artzat durchgefiihrt werden
sollte, ist schon fiir das Jahr 1417 bezeugt, als Meister Peter die zweite Apotheke in der Stadt er6ffnete, dazu in:
GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 54.

%4 Darunter verstand man vor allem die innerlich wirkenden Heilmittel, wie z.B. Theriak, die damals zur
arzneilichen Purgation des Korpers von iiberfliissigen Saften und schidlichen Stoffen verwendet wurde.

% Sjehe S. 135-137. Obwohl es keine Quellenangaben iiberliefert sind, kann man eine derartige Beratung
gelehrter Arzte schon wihrend der Pestepidemie von 1494 annehmen, als damals die ersten Mafnahmen nach
den Grundsitzen der medizinischen Pestlehre vom Rat eingefiihrt wurden. Um diese Zeit waren die hoch
angesehene Doktoren wie Adolph Occo 1., Johann Jung oder Ambrosius Jung in Augsburg tétig.

%6 7u diesen Verinderungen in der Organisation des stidtischen Blatterhauses in den Jahren 1521/22: STEIN,
Franzosenkrankheit, S. 141-152. Ergénzend zur Interpretation von Claudia Stein muss man hier bemerken, dass
die Reform des Blatterhauses nicht nur im allgemeinen Zusammenhang mit der Neuregelung des Armenwesens
in Augsburg steht, sondern direkt auf die seit der Pestepidemie von 1521 stirkere Einflussnahme von gelehrten
Medizinern auf die gesundheitspolitischen Regelungen des Rates zuriickzufiihren ist. Die
Verbesserungsvorschlage zur Tatigkeit des Blatterhauses reichten die Stadtérzte ndmlich im Jahr 1521 mitsamt

180



Quecksilbersalbe bei der Behandlung der sogenannten Franzosenkrankheit, da deren
unsachgeméBer Gebrauch die Erkrankung verschlimmere bzw. zu dauerhaften Schéaden bei
den Patienten fiihren konne. Als Alternative zu dieser umstrittenen Kur priesen sie die
Anwendung eines anderen Arzneimittels an, ohne jedoch die Einzelheiten der neuen Therapie
preiszugeben. lhrer Ansicht nach koénnten die Kranken damit wirkungsvoller behandelt und
die im Blatterhaus anfallenden Kosten betréchtlich gesenkt werden. Der Rat reagierte im Jahr
1522 auf die Vorschlidge der Mediziner, indem er erneuerte Blatterhausordnung erlieB. Darin
wurde ein neues Heilmittel, das Guaiacumholz verordnet, das nach einheiliger Meinung der
Doktoren alle bis dahin verwendeten Arzneien gegen die Franzosenkrankheit bei weitem
iibertreffen sollte. Diese standardisierte Therapie wirkte sich auch auf die Anzahl der im Haus
beschéiftigten Heiler aus, die nun von fiinf auf zwei, einen Doktor und einen Wundarzt,
beschriankt wurde. Die neue Blatterhausordnung von 1522 regelte auch die Organisation des
Hauses, indem man das Verhiltnis zwischen den dortigen Medizinern genau festlegte. Der
Aufgabenbereich des Wundarztes wurde strikt auf die Behandlung der &uBeren
Krankheitserscheinungen eingeschriankt. Der Wundarzt sollte bei der Ausilibung seiner
Téatigkeit auch durch den gelehrten Mediziner kontrolliert werden. Dadurch erreichten die
gelehrten Mediziner eine weitgehende Aufsicht iiber die Behandlungsverfahren im
Blatterhaus und stellten seither die unangefochtene Leitungsspitze dieser Institution dar.

In den Zwanziger Jahren des 16. Jahrhunderts hatten die Doktoren auch das Mitspracherecht

7 Inre Kontrolle konnten sie im Jahre 1531 indirekt

bei der Hebammenpriifung erlangt
ausweitern, als das stddtische Hebammenwesen unter die Aufsicht von vier bis sechs
,Obersten Frauen™ gestellt wurde. Diese stammten aus der Augsburger Fithrungsschicht und
waren entweder mit einflussreichen Ratsmitgliedern oder mit gelehrten Arzten verheiratet,
wie z.B. die Ehefrau von Doktor Gereon Sailer, Felicia. Damit nutzten die Augsburger
Doktoren auch ihre familidren Bindungen zur weiteren Einflussnahme auf das stddtische
Medizinalwesen geschickt aus.

Umfassende gesundheitspolitische Regelungen wurden vom Rat im Jahre 1532
erlassen, als die vier Augsburger Stadtirzte Johann Trenklin, Adolph Occo II., Johann

8

Tiefenbach und Gereon Sailer weitere Reformvorschlige vorlegten®®. Die groBten

den Anweisungen zur stidtischen Pestbewiltigung ein, worauf 1522 die Blatterhausordnung vom Rat erlassen
wurde. StAA, CM IV, Nr. 7 (1521): Schreiben der vier Augsburger Stadtirzte.

%7 HAMMOND, Civic Health Care, S. 99ff, 181-192; STEIN, Franzosenkrankheit, S. 155.

%8 Am 4. Juni 1532 wurden zunichst die allgemeinen Vorschlige zur Ordnung des stidtischen Medizinalwesens
von vier Augsburger Stadtirzten an den Rat gerichtet, die in einem Schriftstiick mit der spéteren Vermerkung
.Der Arzt querelen® zusammengefasst wurden. Dieses Schreiben wurde dann an die Arzte mit der Bitte
zuriickgeleitet, ihre Beschwerden exakter zu formulieren. Am 11. Juni legten die Doktoren wieder ihre
gesundheitspolitischen Vorschldge beim Rat vor, die nun in acht Punkten verfasst waren. Der Antrag wurde nach
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Beschwerden der Doktoren betrafen die ungehinderte Tatigkeit von frembden Artzt in
Augsburg, die mit ihren Behandlungsverfahren zahlreiche Schiden unter der Bevolkerung
anrichteten. Darunter waren von den Stadtarzten vornehmlich ungelernte Heiler gemeint, die
sich ohne obrigkeitliche Kontrolle mit der Heilbehandlung betdtigten: muller, pfaffen, Juden,
Cristen, weib und manns personnen, so sich bisher zu Arzneyen understannden®®. Zur
Eindimmung derartiger Kurpfuscherei verordnete der Rat daher, dass keine fremden Arzte
ohne Vorwissen der Biirgermeister ihre Arzneikunst in Augsburg ausiiben diirften. Die
stadtischen Doktoren beanspruchten dabei ein Mitspracherecht bei der obrigkeitlichen
Zulassung der fremden Heiler, welches ihnen jedoch vom Rat noch nicht zuerkannt wurde®™.
Beziiglich der herumziehenden Arzte machten sie den Rat auch darauf aufmerksam, dass
besonders viele Franzosenkranke in der Stadt durch die unprofessionelle
Quecksilberbehandlung fremder Frantzosen Aerzte und landfarer véllig verderbt wurden®.
Diese unter den gelehrten Medizinern umstrittene Schmierkur, die im Blatterhaus mit der
erneuerten Hausordnung von 1522 eingestellt wurde, war jedoch oftmals die einzige
Therapiemoglichkeit, die von den Armen bezahlt werden konnte. Aus diesem Grund baten die
Stadtdrzte den Rat dafiir Sorge zu tragen, dass die Quecksilberschmierkur in der Stadt nur den
hiesigen Barbieren erlaubt sein moge. Die Doktoren wiesen dabei darauf hin, dass die
handwerklichen Mediziner der sachen genug geschickt sein und ihre Lebensgrundlage durch
die vielen fremden Heiler auf Augsburgs Stra3en und Markten duBerst beeintrachtigt werde.
Die Durchfiihrung dieser umstrittenen Therapie wollten jedoch die gelehrten Mediziner noch
selbst kontrollieren und zuvor, wie bei der Behandlung mit Guaiacumholz im Blatterhaus,
eine notwendige Purgation der Kranken anordnen. Mit der darauf im Sinne der Doktoren
erfolgten Regelung des Rates wurde den gelehrten Medizinern ein weitgehendes
Aufsichtsrecht iiber die Heilverfahren der Franzosenkrankheit in der Stadt zuerkannt. Im
Bezug auf das stddtische Apothekenwesen wurde dagegen in dieser Ratsverordnung die

unbeaufsichtigte Medikamentenvergabe durch Apothekerdiener untersagt und ein oder

dem Verlesen an vier Ratsverordnete weitergeleitet, die aufgrund der Anregungen von Stadtirzten die
vorzunehmenden Regelungen herausarbeiteten. Zum Schriftverkehr von 1532 zwischen den Doktoren und dem
Rat in: GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 78-79. Das Schreiben der Stadtirzte vom 11. Juni und die darauf
unternommenen Verordnungen des Rates in: StAA, CM 1V, Nr. 11 (11. Juni 1532).

%9 Dariiber hinaus zeigten die Doktoren beim Rat auch einige Heiler in Augsburg an, deren medizinische
Tétigkeit sich als besonders schiadlich erwiesen hatte: der Jud hab vill leut betrogen, Mer der pfaff Sailler, der
auch ain verderber viller menschen biffher gewefSt, wie dann von Maister Petter Balbierer, vor unnser frauen
thor sesf3haft, vill erfaren mucht werden, Mer muller.

%% Das weitgehende Aufsichtsrecht iiber alle in Augsburg titigen Mediziner, darunter auch iiber Bader, Barbiere
und Wundairzte, erreichten die Doktoren erst mit der Errichtung des Collegium Medicum im Jahre 1582, dazu in:
MARTZ, Gesundheitswesen und Arzte im 16. Jahrhundert, S. 7-10; DIENINGER, Das Collegium Medicum
Augustanum, S. 1239-1243; SALZBRUNN, Das Ende des Augsburger Collegium medicum, S. 156-162.

> Dazu vgl. in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 156-157.
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zweimal pro Jahr eine Apothekenvisitationen von den Ratsverordneten und Doktoren
angeordnet. Der Rat bekriftigte erneut das Verbot des Handels mit purgierenden Arzneien
auBerhalb der Apotheken und erlief eine erneuerte Arzneitaxe®'?,

Dariiber hinaus wollten die Stadtirzte auch mehr Einfluss auf die allgemeine
Ausiibung der Wundarzneikunst in der Stadt gewinnen. Den gelehrten Arzten war vor allem
daran gelegen, die Trennung zwischen der inneren gelehrten und der dufleren handwerklichen
Medizin strikter einzuhalten®”®. Demnach beanspruchten sie die alleinige Herrschaft iiber den
inneren Korper und versuchten die Handwerkschirurgen aus diesem Bereich moglichst zu
verdringen bzw. zu beaufsichtigen. Auf Begehr der Arzte wurde daher vom Rat verordnet,
dass die Barbiere ohne vorherige Beratung durch die Doktoren keine schwerkranken
Menschen mehr zur Ader lassen diirften. Dabei wurde auch hervorgehoben, dass zu den
Aufgaben der Wundirzte vornehmlich die Behandlung der &uBleren Schiaden am Korper
gehoren solle. Die Forderung der Stadtdrzte, keine purgierenden Arzneimittel ohne die
Aufsicht der gelehrten Arzte anzuwenden, wurde aber nicht durchgesetzt. Der Rat richtete
eine diesbeziigliche Anfrage an das Barbierhandwerk, worauf dieses mit einem eigenem
Appell antwortete: solange sich die gelehrten Arzte nicht véllig aus dem Bereich der duBeren
Medizin heraushielten, wollten die Barbiere auf die Anwendung der innerlich wirkenden
Arzneien auch nicht verzichten. Die Doktoren fiihrten auch selbst — je nach Gelegenheit -
wundarzneiliche Eingriffe durch, worauf z.B. die von Bernhard Schludin gebrauchte
Selbstbezeichnung der beider Leibs- und Wundarznei Doktor eindeutig hinweist>’*. Weil aber
die gelehrten Arzte eine solche Zusage anscheinend nicht abgeben wollten, folgte ihrer
Aufforderung an den Rat damals keine obrigkeitliche Regelung®”.

Als Reaktion auf die Beschwerden der Stadtirzte iiber die Missstinde im Augsburger

Medizinalwesen erlief der Rat 1533 die erste Wundarzneiordnung®®. Zur besseren Kontrolle

*2 Die Stadtirzte nannten in ihrem Schreiben an den Rat auch diejenige Personen, die sich mit derartigem
unerlaubtem Arzneihandel in Augsburg betitigten: Claus Ehinger soll bifSher als Zeltlin und Coliguinten, und
annder Artzney verkaufft haben, das ganz schedlich sey, Defgleichen die Zanprecher, in: StAA, CM 1V, Nr. 11
(11. Juni 1532).

3 Zur damaligen Vorstellung von der Zweiteilung des menschlichen Korpers vgl. in:  STEIN,
Franzosenkrankheit, S. 156-167.

> StAA, CM 1V, Nr. 24: Supplikation von Doktor Schludin an den Rat (aus dem Inhalt fiir 1535 datierbar).

> Die Verabreichung der purgierenden Arzneimittel von Handwerkschirurgen wurde erst im Jahre 1568 per
Ratsverordnung verboten, was auch auf die Initiative der Doktoren erfolgte. Wegen des darauf erhobenen
Widerspruches von Wundérzten wurden Anfragen iiber die entsprechenden Regelungen nach Ulm und Niirnberg
geschickt, woraus sich ergab, dass in Niirnberg ein solches Verbot schon verhdngt worden war. Wohl aufgrund
dieser auswértigen Erkundigungen sowie einer Empfehlung der Ratsverordneten iiber die Apothekenvisitation
erliel der Rat endgiiltig ein entsprechendes Verbot, wovon aber der Wundt und Faal tranckh zum Austreiben des
geronnenen Blutes ausgenommen wurde. Obwohl die Zustindigkeiten beziiglich des Verabreichens von
treibenden Arzneien seither obrigkeitlich geregelt waren, kam es in der folgenden Zeit noch zu einigen
Streitigkeiten zwischen Wundérzten und Doktoren, dazu in: DIEMINGER, Bader, S. 112-116.

578 Die Wundarzneiordnung von 1533 ist editiert und erldutert in: DIEMINGER, Bader, S. 54-60, I-V.
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der Handwerkschirurgen in Augsburg verordnete man, dass sich keine Barbiere oder Bader
mit der Wundarznei oder dem Aderlass betétigen diirften, ohne sich vorher von sechs
eingeschworenen Meistern des Handwerks priifen und sich zugleich vom Rat bestitigen zu
lassen®”. In dieser Ordnung ist auch die steigende Einflussnahme von Doktoren auf die
wundarzneilichen Heilverfahren erkennbar. Bei der Strafandrohung von einem halben Gulden
sollte der Aderlass seitdem nur noch an jenen Tagen durchgefiihrt werden, die von den
Stadtirzten zuvor festgelegt worden waren. Zu Beginn eines jeden Jahres errechneten ndmlich
die eingeschworenen Doktoren astrologisch giinstige Aderlasstage, die danach den Badern
und Barbieren mitgeteilt wurden. AuBBerdem wurde den handwerklichen Medizinern nicht
erlaubt, ohne die vorherige Beratung eines Doktors die schwerkranken Menschen zur Ader zu
lassen. Die Ausnahme von dieser Regel galt nur in der pestilentz, offenbar wegen der
Notwendigkeit der moglichst schnellen Ausfithrung von therapeutischen Maflnahmen und der
groBen Anzahl von Betroffenen in dieser Zeit>’®,

Die vier Stadtdrzte traten wéahrend der Pestepidemie von 1535 wieder als

Medizinexperten auf>’®

. Mit ihrer gedruckten Pestschrift wollten sie vor allem die Obrigkeit
zum Ergreifen weiterer Mapnahmen gegen die Kurpfuscherei in der Stadt bewegen.
Gleichzeitig erhoben sie auch einen Expertenanspruch unter allen Medizinern in Augsburg,
indem sie sowohl andere gelehrte Arzte als auch die Wundirzte zur Beachtung der galenisch-
hippokratischen Grundsétze bei der Behandlung der Pestkranken aufforderten. Nach der
festen Uberzeugung der Augsburger Stadtirzte sollte die Medizinkunst strikt auf der Lehre
der antiken Autoren beruhen. Abgesehen von ihrem Misstrauen gegen zu starke Anlehnung an
die Schriften von arabischen Medizinern lehnten sie vor allem die grundlegenden
Erneuerungen in der Medizinlehre ab. Damit ist vor allem die damals sehr umstrittene
Lehrmeinung von Theophrast von Hohenheim gemeint, der besser als Paracelsus bekannt
ist®®. Dieser gelehrte Arzt kritisierte den Stand der zeitgendssischen Medizin und stellte die
Zuverlassigkeit der antiken Viersdftelehre in Frage. Die Paracelsischen Ansichten wurden
deshalb von den meisten zeitgenossischen Medizinern heftig kritisiert, weshalb seine Ideen
keine grofere Verbreitung fanden. Gleichermallen geschah dies auch in Augsburg, als

Johannes Talhauser, einer der hiesigen Stadtirzte, die umstrittenen Auffassungen des

" Die Verdringung von ungepriiften Heilern aus Augsburg konnte anscheinend mit der Wundarzneiordnung
von 1533 nicht vollig umgesetzt werden, worauf 1535 eine diesbeziigliche Ratsverordnung erlassen wurde, in:
StAA, CM IV, Nr. 14: Verordnung gegen die unaprobierten Wundérzte (4. Juli 1535).

>® 7ur Bedeutung des Aderlasses bei der Therapie von Pestkranken, siehe S. 117-120.

°" Siehe S. 65-68.

%% Zur Lehre von Paracelsus u.a. in: PAGEL, Paracelsus; WEEKS, Paracelsus.
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81 Im Jahr 1536 erschien in

medizinischen Reformators Paracelsus offentlich unterstiitzte
Augsburg die Druckschrift ,,Die Grosse Wundarzney” des Paracelsus, der ein Brief von
Talhauser vorangestellt wurde®®. Darin hatte er in Einklang mit Paracelsus einen Tiefstand
der gelehrten Medizin festgestellt und dessen Bemiihungen um eine allgemeine Erneuerung
der Heilkunst entschieden begriit. Durch ein solches Auftreten ihres Berufsgenossen fiihlten
sich die anderen Doktoren in Augsburg personlich angegriffen. Unter Vermittlung des Rates
zwangen sie Talhauser daher zu einer Offentlichen Entschuldigung, die in Form einer
gedruckten ,,Apologia“ von ihm abgefasst werden solle. Aulerdem musste er auch dafiir
sorgen, dass sein umstrittener Brief in den néchsten Auflagen der ,,Wundarzney* nicht wieder
abgedruckt wurde.

Auf diese Kontroverse um Talhauser bezieht sich offensichtlich auch die Druckschrift
,»Conclusiones et propositiones universam Medicinam, per genera comprehendentes* aus dem
Jahr 1538, die von allen in Augsburg titigen Doktoren: Ambrosius Jung, Adolph Occo II.,
Johann Tieffenbach, Gereon Sailer, Damian Behem, Bernhard Schludin und Johann Vogt

%83 Die Arzte unterstrichen darin ausdriicklich, dass sie niemals von

zusammengestellt wurde
den galenisch-hippokratischen Grundsdtzen der Medizinlehre abweichen wiirden.
AnschlieBend legten sie die Regeln zur Durchfiihrung sachgemiBer Behandlungen dar und
wiesen noch auf die Notwendigkeit weiterer Verbesserungen im Augsburger Apothekenwesen
hin. Angesichts des Streites mit den anderen Doktoren verliel Talhauser Augsburg noch im

selben Jahr®®,

%81 Zur Kontroverse um Doktor Johannes Talhauser, in: TELLE, Talhauser; auch in: STEIN, Franzosenkrankheit,
S. 153-154; GENSTHALER, Medizinalwesen, S. 95-97.

%82 p ARACELSUS, Der grossen Wundartzney/ das Erst (ander) Buch [Augsburg: Heinrich Steiner 1536].

%83 JUNG/OCCO/TIEFFENBACH/SAILER/BEHEM/SCHLUDI/VOGT, Conclusiones et propositiones [Augsburg: Philipp
d. A. Ulhart 1538].

%4 Br zog danach nach Tiibingen und diente dort seit 1538 Herzog Ulrich als Leibarzt und diplomatisch titiger
Rat. In den Jahren 1540-1544 nahm er auch eine Lehrtétigkeit an der medizinischen Fakultdt der Universitét
Tiibingen auf. Im Jahr 1544 kehrte Talhauser wieder nach Augsburg zuriick, wo er ohne stidtische Anstellung
seine medizinische Praxis weiter ausiibte. Wéhrend der Epidemie von 1547/48 stellte Talhauser die Pestschrift
von Doktor Matthias B6ham von Neuhaus zum Neudruck zusammen, indem er dessen Text noch um einen
weiteren Teil ergéinzte. Er starb 1548 in Augsburg. Zur erwéhnten Pestschrift, siehe S. 68-70.
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3. Kommunalisierung der Armen- und Krankenfiirsorge

Seit dem Ende des 15. Jahrhunderts kann man also eine steigende Einflussnahme gelehrter
Mediziner auf die obrigkeitlichen Regelungen des Medizinalwesens beobachten. Dass die
Augsburger Stadtherren auf die Vorschlige der Stadtiarzte mehrheitlich auch mit
entsprechenden Verordnungen reagierten, war die Folge der sich vollziehenden
Umwandlungen in der Reichstadt um 1500. Die Entwicklung der stidtischen Pestpolitik steht
ndmlich im engen Zusammenhang mit der sich damals abschlieBenden Kommunalisierung der

*_In der Forschung wird damit ein Prozess des

Armen- und Krankenfiirsorge in Augsburg
allmiihlichen Ubergangs der diesbeziiglichen Zustindigkeiten von kirchlichen Institutionen
auf die stidtischen Réte bezeichnet. Urspriinglich gehorte die karitative Fiirsorge zu den
ausschlieBlichen Angelegenheiten der Kirche, deren Anfinge in Augsburg mit der Griindung
des Heiligen-Kreuz-Hospitals im 10. Jahrhundert bezeugt sind®®. Als rein kirchliche Stiftung
war auch das Heilig-Geist-Hospital zwischen 1239 und 1245 vor dem Roten Tor errichtet
worden, das von einer nach den Regeln des Heiligen Augustinus lebenden Laienbruderschaft
unter Aufsicht des Augsburger Bischofs gefiihrt wurde. In dieser groBen Hospitaleinrichtung,
die am Ende des 14. Jahrhunderts in den Pfarrbezirk Ulrich und Afra innerhalb der
Stadtmauern verlegt wurde, versorgte man mehr als 250 alte und chronisch kranke Biirger®®'.
Auch das erstmals 1264 erwéhnte Siechenhaus bei der Kirche des Heiligen Servatius, in dem
eine Gemeinschaft von Aussétzigen wohnte, unterstand den kirchlichen MachttrégernSss. Seit
dem Ende des 13. Jahrhunderts ldsst sich aber deutlich eine verstirkte Anteilnahme der
Biirgerschaft im Wohltatigkeitsbereich erkennen. Mit religiés motivierten Stiftungen fiir
Arme und Kranke versuchten die Biirger zunehmend ihr ewiges Seelenheil zu sichern. Fiir
diese frommen Zwecke spendeten sie vor allem Geld, Lebensmittel und Kleider an Hospitéler

oder direkt an die Bediirftigen in der Stadt. In den Quellen werden diese Spenden als selgerit,

%85 Zur Augsburger Armen- und Krankenfiirsorge in: BISLE, Armenpflege; CLASEN, Armenfiirsorge (1-2); DERS.,
Arm und Reich; KIESLING, Gesellschaft, S. 159-175, 215-235; LENGLE, Spitiler; SEIDA UND LANDSBERG,
Historisch-statistische Beschreibung; STEIN, Franzosenkrankheit, S. 95-100; WERNER, Stiftungen. Allgemein zu
diesem Thema vor allem in: SACHBE/TENNSTEDT, Geschichte; REICKE, Spitalwesen; JUTTE, Armenfiirsorge;
FISCHER, Stadtische Armut; BULST/SPIEB, Sozialgeschichte mittelaterlicher Hospitaler.

% Das Heiligen-Kreuz-Hospital war eine Einrichtung des Domstifts, zu dessen Erstausstattung von einem
Biirger namens Walgar der Ort Margertshausen zum Unterhalt fiir zwolf arme Menschen gestiftet wurde.
Bischof Ulrich wies zu diesem Zweck um 955 ein Gebidude unterhalb der Stadtmauer an. Um Mitte des 12.
Jahrhunderts wurde dieses Hospital in die Vorstadt verlegt und seine Verwaltung von den Augustiner-
Chorherren von HI. Kreuz iibernommen, KIEBLING, Gesellschaft, S. 160; LENGLE, Spitiler, S. 202.

%7 | ENGLE, Heilig-Geist-Spital, S. 156; DERS., Spitiler, S. 202; HORMANN, Heilig-Geist-Hospital, S. 145-176.
%8 KIEBLING, Gesellschaft, S. 168-169; LENGLE, Spitiler, S. 203. Im Jahre 1288 wurde diese Einrichtung
erweitert, als das Ehepaar Langenmantel ein weiteres Haus fiir acht Sieche stiftete.
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gotberat oder jartag bezeichnet™

. Dariiber hinaus wurden auch von der reichen Biirgerschaft
die sogenannten Seelhduser speziell fiir arme Frauen oder kleine Hospitiler gestiftet, die zur
Versorgung bestimmter Personengruppen vorgesehen waren>*. Im Jahre 1440 entschloss sich
das Kramerehepaar Konrad und Afra Hirn zur Stiftung eines Pilgerhauses in der
Jakobervorstadt, in welchem vier Betten flir Pilger auf dem Weg zu den Walfahrtsorten Rom,
Compostela und Loretto bereitgestellt wurden®*. Auf die Initiative der Familie von Lorenz
Egen geht das 1445 gegriindete Antonspital zuriick, in das zwolf alte und arme Ménner aus
dem Handwerk aufgenommen werden sollten®®%.

Mit der gesteigerten Stiftungstitigkeit der Biirgerschaft machte sich auch bald der Einfluss
des Rates auf das Wohlfahrtswesen in der Stadt bemerkbar. Die mildtétigen Giiter und Gelder
fiir die Fiirsorgeeinrichtungen wurden von den Biirgern unter die Aufsicht der stidtischen
Pflegschaften gestellt, die sich allméhlich zu reguldren Ratsdmtern entwickelten. Durch die
Einsetzung der Pfleger konnte der Rat daher schon am Ende des 13. Jahrhunderts ein
Mitspracherecht in den urspriinglich rein kirchlichen Institutionen erlangen und damit ihre
Verwaltung weitgehend mitbestimmen®®®. AuBerdem griindeten die Ratsherren auch selbst
Hospitiler in der Stadt. Im Jahr 1348 wurde in der sich entwickelnden Vorstadt vor dem
Strafinger Tor das Jakobshospital erbaut, das zur Versorgung fiir arme Pilger und Kranke
sowie verarmte Ratsmitglieder und Biirger vorgesehen war™™. In der ersten Hilfte des 15.
Jahrhunderts wurden dagegen zwei stddtische Siechenhduser zur Aufnahme Aussétziger
eingerichtet: St. Sebastian vor dem Jakobertor und St. Wolfgang an der Wertachbriicke®.
Alle diese Institutionen waren rein stidtische Griindungen, die von Anfang an durch vom Rat
ernannte Pfleger verwaltet wurden. Zu diesem Zeitpunkt wurde jedoch die Versorgung von
Armen und Kranken in Augsburg noch nicht entscheidend vom Rat finanziert und

durchgefiihrt. Die liberwiegende Form der fiirsorglichen MaBBnahmen wurde von Stiftungen

%89 | ENGLE, Spitiler, S. 205; HERBERGER, Seelhiuser, S. 283-296; KIESLING, Gesellschaft, S. 219-225.

5% Ein Uberblick der von der Biirgerschaft gestifteten Seelhduser fiir die armen Biirgerinnen im Spitmittelalter,
in: KIEBLING, Gesellschaft, S. 225-230; HERBERGER, Seelhiuser, S. 283-296.

%! TROMETER, Pilgerhaus; BisLE, Armenpflege, S. 110; STEIN, Franzosenkrankheit, S. 108-109. Das Pilgerhaus
(spater auch Almosenhaus genannt), stand seit den 1520er Jahren unter der direkten Verwaltung von
Almosenherren und diente seither zur Versorgung der Kranken, die mit heilbaren Gebrechen und Schiaden
befallen waren. Diese Einrichtung wurde 1578 mit einer grofziigigen Stiftung des Augsburger Biirgers Martin
Zobel versehen und an die BarfiiBergrdben verlegt. So konnten in der zweiten Hélfte des 16. Jahrhunderts
ungeféhr siebzig Kranke dort versorgt werden.

92| ENGLE, Spitler, S. 202.

3 Zur Bedeutung der stidtischen Pflegschaften in der Einflussnahme des Rates auf die Verwaltung des
Heiligen-Geist-Hospitals und des St. Servatius Siechenhauses, in: KIEBLING, Gesellschaft, S. 159-175.

% | ENGLE, Spitiler, S. 202; KIEBLING, Gesellschaft, S. 173-174, 231.

%% KIEBLING, Gesellschaft, S. 169-173; STEIN, Franzosenkrankheit, S. 96, 109-112. Wihrend in St. Sebastian
vornehmlich 15 weibliche Kranke untergebracht waren, versorgte man in St. Wolfgang die gleiche Anzahl
Aussitzigen beiderlei Geschlechts.
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aus der wohlhabenden Biirgerschaft geleistet, so dass die karitative Fiirsorge bis weit in das
15. Jahrhundert hinein zum groBten Teil auf privater und kirchlicher Initiative beruhte®®,

Die weitgehende Kommunalisierung der Armen- und Krankenfiirsorge vollzog sich erst
schrittweise seit dem Ende des 15. Jahrhunderts, was vornehmlich mit der allgemeinen
Entwicklungslinie der Stadt zusammenhdngt. Mit der in den 1470er Jahren einsetzenden
wirtschaftlichen Aufschwungsphase stieg Augsburg zur Handels- und Finanzmetropole
Oberdeutschlands auf und dank der Verbindungen zum Haus Habsburg unter der
Regentschaft Maximilians 1. (1486/96-1519) wuchs die Reichsstadt in europdische Dimension
hinein®®’. Damit war der starke Ausbau der stidtischen Administration verbunden, so dass
sich bis zur Jahrhundertwende etwa 40 Ratsdmter herausbildeten und eine Reorganisation der
Exekutive (Scharwichter, Stadtknechte, Gassenhauptleute) durchgefiihrt wurde®®®. Der Rat
erlangte damals auch eine weitgehende Verwaltungsautonomie. Seine Stellung gegeniiber
dem Bischof als zweitem Bezugspunkt der ehemals geteilten Stadtherrschaft verstarkte sich,
zumal die entscheidenden Kompetenzen fiir die Gerichts- und Finanzhoheit an die
Biirgerschaft iibergangen waren. Als Konsequenz dieser Entwicklung verlegte Bischof
Friedrich von Zollern 1486 seine bevorzugte Residenz nach Dillingen. AuBlerdem wurde
durch die regelmaBige Wiederbesetzung der stidtischen Spitzendmter mit denselben Biirgern
die Ausbildung einer semiprofessionellen politischen Fithrungsgruppe gefordert. Aufgrund
dieser vielseitigen Umwandlungen bildete sich folglich auch ein neues Verstdndnis der
Ratsherrschaft heraus, die immer stirker als eine von der Gemeinde abgehobene Obrigkeit
definiert wurde. Der Rat leitete dabei ihre Autoritdt vornehmlich vom Kaiser und Gott ab und
legitimierte sein Handeln gegeniiber der Biirgerschaft mit dem Begriff des ,,Gemeinen
Nutzens“. Damit war auch die allgemeine Intensivierung der Ratsherrschaft verbunden, die
vor allem als eine Reaktion der Stadtbehdrden auf die sozialen Verdnderungen anzusehen ist.
Die rasche Entwicklung der Stadt 16ste einen enormen Zustrom von Menschen aus, so dass

sich die Bevolkerung Augsburgs innerhalb von vier Jahrzehnten - von 1490 bis 1530 - von ca.

%% KIEBLING, Gesellschaft, S. 230-231; ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 216-217.

597 zur allgemeinen Entwicklung Augsburgs um 1500: KIEBLING, Augsburg; ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen,
S. 99-105; ZOoRN, Augsburg, S. 166-168. Die erste wirtschaftliche Wachstumsphase erfolgte in Augsburg schon
in der ersten Hilfte des 15. Jahrhunderts, als die neu entwickelte Barchantproduktion fiir die Entwicklung des
Textilsektors sorgte. Danach herrschte jedoch seit 1448/50 andauernde Depression in der Wirtschaft, die erst seit
den 1470er Jahren mit der Entwicklung der neuen wirtschaftlichen Leitsektoren iiberwunden werden konnte. Die
zweite Wachstumsphase basierte dabei auf dem in zahlreichen Handelsgesellschaften organisierten Fernhandel,
auf dem Bank- und Darlehensgeschift sowie auf dem Engagement von Augsburgern im Tiroler und Ungarischen
Bergbau. Trotz dieser wirtschaftlichen Expansion war jedoch die Augsburger Wirtschaftsstruktur nach wie vor
stark von den Handwerkern geprigt. Zur Entwicklungslinie der Augsburger Wirtschaft: KIESLING, Wirtschaft;
KELLENBENZ, Wirtschaftsleben; SCHREMMER, Wirtschaftsmetropole.

% 7ur Verinderung der Ratsherrschaft in Augsburg am Ende des 15. Jahrhunderts vgl. vor allem die
einschldgige Studie: ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen; dazu auch KIEBLING, Augsburg; SIEH, Stadtverfassung.
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18.000 auf etwa 35.000 Personen verdoppelte®®. Durch einen derartig groBen
Bevdlkerungszuwachs verdnderte sich die soziale Struktur der Stadt, woraus folglich viele
Probleme fiir die Stadtgemeinde entstanden. Die harte okonomische Lage zahlreicher
Zuwanderer konnte nicht betrdchtlich verbessert werden, weil die groBen Gewinne aus dem
wirtschaftlichen Aufschwung {iberwiegend Teilhabern oder Besitzern der grof3en
Handelsgesellschaften zugute kamen. Die Augsburger Vermdgen konzentrierten sich am
Anfang des 16. Jahrhunderts noch stirker als zuvor auf wenige Steuerzahler. Im Jahre 1516
kontrollierten 6,5 % der reichsten Biirger fast 90 % des gesamten zu versteuernden
Vermogens in der Stadt, wahrend die auf ca. 80 % der Bevolkerung geschitzte Unterschicht
nur 1,3% des Steuervermogens besaB®®. Eine direkte Folge dieser sozialen Entwicklung war
die zunehmende Polarisierung in arm und reich, zudem waren zahlreiche Einwohner durch die
staindige Mangelerndhrung in ihrer Existenz bedroht. Der Anteil von Bediirftigen in
Augsburg, die regelmifBig auf Almosen zur Sicherung ihres Lebensunterhalts angewiesen
waren, wird in der Forschung auf 10 % der gesamten Stadtbevolkerung geschétzt, was in
dieser Zeitperiode ca. 3.000 Menschen in Augsburg betroffen haben diirfte®®’. Zu diesem
Kreis sind vor allem arme Gesellen und Tagelohner aus dem Textilgewerbe, Witwen,
Waisenkinder, Behinderte und Kranke zu zdhlen. Die Existenzgrundlage der Armen
verschlechterte sich weiter, wenn in der Stadt Epidemien ausbrachen oder Missernten zu
Teuerungen von Lebensmitteln fiihrten®?. Aus diesen Griinden ergriff der Rat seit der
zweiten Hélfte des 15. Jahrhunderts viele Mallnahmen zur stddtischen Armenfiirsorge, um
wihrend der raschen Stadtentwicklung und bei all ihren sozialen Konsequenzen die
bestehende Ordnung aufrechterhalten zu konnen®®. Der Rat versuchte einerseits mit den
entsprechenden Verordnungen die Bettelei in der Stadt moglichst einzuschrianken und unter
strengere Kontrolle zu nehmen. Andererseits verfolgte der Rat eine zunehmend organisierte
Versorgungspolitik mit Lebensmitteln, d.h. in Zeiten von Missernten und Teuerung wurde

subventioniertes Korn verkauft oder kostenlos Brot an die Armen verteilt. Zu diesem Zweck

9 JaHN, Einwohnerzahl, S. 394; DERs., Sozialstruktur, S. 188.

800 \wie sich diese Wachstumsphase der Augsburger Wirtschaft auf die einzelnen sozialen Schichten auswirkte
und wie extrem ungleich sich dabei die Gewinne verteilten, belegen anschaulich die folgenden Statistiken, die
anhand der Angaben des gesamten stidtischen Steuervermdgens zusammengestellt sind: 1475: Oberschicht:
3,5% Bevolkerung - 70% Stadtvermdgen, Mittelschicht: 13,2% Bevolkerung - 25,5% Stadtvermogen,
Unterschicht 83,3% Bevolkerung - 4,5% Stadtvermogen; 1516: Oberschicht: 6,5% Bevolkerung - 89,9%
Stadtvermdgen, Mittelschicht: 15,6% Bevolkerung - 8,8% Stadtvermogen, Unterschicht: 77,9% Bevélkerung -
1,3% Stadtvermdgen. ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 102; GEFFCKEN, Schichtung, S. 218.

801 KIESLING, Gesellschaft, 217, 234; DERs., Augsburg, S. 246; ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 213-216.
Eine dhnliche GroBenordnung von Bediirftigen von etwa fiinf bis zehn Prozent der Gesamtbevdlkerung wird
auch fiir Freiburg i. Br. und Straburg um 1500 angenommen, in: FISCHER, Armut, S. 57-58.

%2 Der sprunghafte Anstieg der Getreidepreise ist in Augsburg fiir die folgenden Jahre nachweisbar: 1489-1491,
1496, 1500-1502, 1509-1511, 1515-1517, 1519, in: ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 103.

893 CLASEN, Armenfiirsorge (1-2); ROGGE, Fiir den Gemeinen Nutzen, S. 218-230.
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wurden spezielle Kornhduser zur Anlage von stadtischen Getreidevorriten errichtet und der
Getreidehandel und Brotverkauf von den Stadtbehdrden verstarkt kontrolliert. Das gesamte
Armenwesen wurde mit der Griindung des Almosenamtes im Jahr 1522 vom Rat neu geordnet
und fiir die regelmifBige Verteilung von Almosen an die Bediirftigen ein spezielles stiddtisches

%04 'Mit der modifizierten Almosenordnung von 1541 verhingte

Fiirsorgesystem eingerichtet
der Rat auch ein allgemeines Bettelverbot in Augsburg®®. In diesem Zusammenhang ist auch
die stadtische Krankenfiirsorge mit der Errichtung der Pesthduser sowie des Blatterhauses am
Ende des 15. Jahrhunderts zu deuten. Diese Einrichtungen waren vornehmlich fiir die
medizinische Versorgung von Armen in der Stadt vorgesehen®®. Unter den #rmeren
Einwohnern waren insbesondere die Dienstleute auf die stddtische Pflege angewiesen, weil
sie im Krankheitsfall oft ohne Hilfe zuriickgelassen wurden. Insbesondere wihrend der
Pestepidemien war die Not aufgrund der grolen Anzahl armer Menschen so grof3, dass eine

%7 Die Kommunalisierung der

besondere obrigkeitliche Losung dringend geboten war
Armen- und Krankenfiirsorge erreichte ihren Hohepunkt nach der offiziellen Einfiihrung der
Reformation in Augsburg im Jahr 1537, als durch die Vertreibung des katholischen Klerus
und die Aufldsung der noch bestehenden Kldster und Stifte die Verantwortung fiir das
gesamte stidtische Fiirsorgewesen in die Hinde des Rates gelangte®®. Auch nach der
Rekatholisierung der Stadt durch Kaiser Karl V., die nach der Niederlage des von Augsburg
unterstiitzten Schmalkaldischen Bundes im Jahre 1548 durchgefiihrt wurde, verblieben die
ehemaligen kirchlichen Hospitidler weiterhin in den Hinden des Rates. Die stddtische
Obrigkeit verwaltete folglich eine ganze Reihe von Einrichtungen, die zur Behandlung

609

spezifischer Krankheitsbilder bestimmt waren®”. Auch wenn im 16. Jahrhundert einige neue

804 Nach wie vor existierte aber die traditionelle Wohltitigkeit von Seiten der Kirche sowie biirgerliche
Stiftungen fir Armen, wie z.B. die zwischen 1514-1523 von Jakob Fugger gestiftete Sozialsiedlung, die
sogennante Fuggerei, dazu in: TIETZ-STRODEL, Fuggerei.

*° Siehe S. 170-171.

806 Zur Bestimmung der Zielgruppe fiir die Augsburger Pesthiuser, siehe S. 129 und 142; Uber die
Aufnahmekriterien im Augsburger Blatterhaus, in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 118-119.

7 Auch in anderen groffen Stddten im deutschsprachigen Gebiet wurden auch in der Frithen Neuzeit
Pesthospitiler - vor allem als obrigkeitliche Reaktion auf die infolge der enormen Bevdlkerungsentwicklung
ebenfalls stark anwachsende Armut - gegriindet. Genauso wie in Augsburg waren diese gerdumigen
Einrichtungen in erster Linie fir arme Dienstboten und Fremde geplant. In den kleineren und weniger
bevolkerungsreichen Stddten, die iliber keine finanziellen Mittel zur Erbauung eines speziellen Pesthospitals
verfiigten, wurden dagegen fiir einen befristeten Zeitraum einige dazu geeignete Hauser genutzt oder holzerne
Hiitten am Rande der Stadt errichtet, dazu in: ULBRICHT, Pesthospitiler, S. 96-118.

808 STEIN, Franzosenkrankheit, S. 100; RoTH, Reformationsgeschichte, Bd. 2, S. 290ff; IMMENKROTER,
Reformation und Paritat, S. 400-403.

809 Zur Spezialisierung der stidtischen Krankeneinrichtungen in Augsburg, in: STEIN, Franzosenkrankheit, S.
105-115.
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private Stiftungen wie z.B. die Fuggerschen Holz- und Schneidhduser gegriindet wurden, so

war in dieser Zeit die kommunale Form der Krankenfiirsorge in Augsburg vorherrschend®™?.

IX. Zusammenfassung

Die vier Augsburger Stadtirzte verfassten gemeinsam im Jahr 1535 eine Druckschrift, um
aufgrund der damaligen Wissensbestdnde zu erkldren, was die Pestilentz an jr selbs sey.
Dieses Ziel verfolgte auch die vorliegende Studie, in der das Phdnomen der Pest in der
Reichstadt Augsburg um 1500 in ihrem zeitgendssischen Kontext analysiert wurde. Diesem
Forschungsvorhaben lagen zwei methodologische Uberlegungen zugrunde.

Zum Ersten wurde die Moglichkeit der retrospektiven Diagnose der Pest in der historischen
Forschung hinterfragt. In der Mehrzahl der bisherigen Studien wird implizit angenommen,
dass sich die moderne Krankheitseinheit Pest, die nach ihrem Ausloser, dem Bakterium
Yersinia pestis definiert ist, auch in den Zeiten vor der Entstehung der mikrobiologischen
Wahrnehmungsweise in der zweiten Hilfte des 19. Jahrhunderts identifizieren und
zuriickverfolgen lasse. Demnach wiren die historischen Seuchenbilder, die mit dem Namen
,Pest“ von den Zeitgenossen bezeichnet wurden, mit dieser modernen Krankheitseinheit
gleichzusetzen. In dieser Annahme bleibt aber unbeachtet, dass solche Schilderungen keine
medizinische Datensammlung darstellen, die zuverldssige Hinweise auf einen bestimmten
Erreger im Sinne der modernen Bakteriologie liefern kénnen. Im vormikrobiologischen
Zeitalter bestanden andere Erklarungsmodelle fiir Seuchen, die nach den damaligen
kulturspezifischen ~Wahrnehmungsmoglichkeiten formuliert wurden und mit den
Erkenntnissen der heutigen Medizinwissenschaft unvereinbar sind. Eine retrospektive
Diagnose im Sinne der modernen Krankheitseinheit ist daher ausschlie8lich im Rahmen der
Paldopathologie mdglich, indem man in organischem Material mit molekulargenetischen
Verfahren bakterielle DNA nachweist. Aus diesen Griinden wurde die retrospektive Diagnose
der Pest in der vorliegenden Arbeit abgelehnt. Bei der Analyse der schriftlichen Quellen

810 Zur Durchfiihrung der wundarzneilichen Behandlungen, wie z.B. die Kurierung von Briichen oder die
Entfernung von Steinen wurden 1540 von den Fuggern das Schneidehaus am Krautmarkt und 1583 das grof3e
Schneidehaus am Rossmarkt gegriindet, dazu in: DIEMINGER, Bader, S. 131-139; Zur Behandlung der
Franzosenkrankheit stiftete man dagegen um 1525 das Holzhaus in der Fuggerei und 1560 das Holzhaus auf dem
Génsbiihl, dazu in: STEIN, Franzosenkrankheit, S. 128-139. Einschldgig zu Stiftungen Jakob Fuggers des
Reichen: SCHELLER, Memoria an der Zeitwende.

191



musste die ,,Pest” immer diejenige Krankheit bleiben, die von den Zeitgenossen nach den
damaligen Kategorien als Pest wahrgenommen wurde. Im Zusammenhang damit wurde auch
der problematische Versuch unterlassen, die modernen Erkenntnisse auf das damalige
Seuchengeschehen zu projizieren, um den Verlauf der fritheren Epidemien nach dem heute
giiltigen medizinischen Mal3stab zu deuten.

Zum Zweiten wurde in der vorliegenden Studie das von Martin Dinges herausgearbeitete
Modell zur Erforschung der ,sozialen Konstruktion von Seuchen“ angewendet. Dieser
Forschungsansatz basiert auf der Vorstellung, dass sowohl die Krankheit selbst als auch die
Methoden zu ihrer Bewiltigung in einer Gesellschaft jeweils konstruiert werden. Dies
geschieht in einem komplexen Prozess der Interaktionen zwischen vier Gruppen von sozialen
Akteuren: 1.) Kranke in einem sozialen Umfeld, 2.) Heiler mehr oder minder professioneller
Art, 3.) Obrigkeiten oder Staaten, die fiir autoritative Regelungen und deren Durchsetzung in
einer Gesellschaft zustdndig sind und 4.) ,,an Seuchen Interessierte®, wie die Kirche oder
andere Interessensgruppen, die in erster Linie nicht durch eine Heilfunktion definiert sind. In
einer Wechselbeziehung mit der ,,Umwelt“ werden Diskurse und Praktiken von sozialen
Akteuren entwickelt, die wiederum zu ,6ffentlichen Meinungen” werden und in einem
historisch variablen Machtgefille zum Einsatz kommen.

Fiir die spezielle Ausrichtung der vorliegenden Untersuchung wurde dieses Forschungsmodell
entsprechend modifiziert. Bei der Erforschung der Pest ist vor allem festzuhalten, dass die
verschiedenen sozialen Akteure keinesfalls als homogene Gruppen anzusehen sind, sondern
dass sich diese in sehr differenzierten, vielschichtigen Gruppen bewegen. Die Grenzen
zwischen diesen vier Gruppen sind haufig auch als flieBend zu betrachten. So konnte etwa die
Erkrankung an der Pest oder schon die potentielle Ansteckungsgefahr wihrend der Epidemien
bedeuten, dass eine und dieselbe Person gleichzeitig verschiedenen Gruppen zugehdrig war.
Die sozialen Akteure wurden in dieser Arbeit auch beziiglich ihrer Relevanz im Prozess der
sozialen Konstruktion der Pest stirker differenziert. Seit der Entwicklung der obrigkeitlichen
Pestpolitik, die den Umgang mit der Seuche in der gesamten Stadtgemeinde weitgehend
préagte, gilt die stddtische Obrigkeit als ein besonders gewichtiger Akteur. Dariiber hinaus ist
zu konstatieren, dass das soziale Aushandeln offentlicher Meinungen innerhalb einer
beschrankten Anzahl von Denkweisen stattfinden konnte, weil in jeder Epoche immer nur
eine bestimmte Zahl von Diskursen existiert. Die damalige Vorstellungswelt tiber die Pest lie3
sich dabei in zwei Diskurse, den religiosen und den medizinischen einordnen, die in einer
engen Wechselbeziehung zueinander standen und im Laufe der Zeit einigen Verdnderungen

unterlagen. In diesem Zusammenhang ist jedoch hervorzuheben, dass die auf dem
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zeitgenossischen Wissensstand iiber die Pest beruhenden Praktiken gleichzeitig auch von
verschiedenartigen Handlungsmotivationen und Interessen der sozialen Akteure beeinflusst
werden konnten.

Die Hauptthese der Arbeit war es, dass sich mit der Entwicklung der obrigkeitlichen
Pestpolitik am Ende des 15. Jahrhunderts die soziale Konstruktion der Pest in Augsburg
herausbilden konnte, deren Grundlage von einem engen Zusammenspiel des religiosen und
medizinischen Diskurses geprdgt war. Im Zentrum der Untersuchung stand die
erkenntnisleitende Frage, auf welche Weise sich diese zwei Diskurse in der Reichstadt
Augsburg verbreiteten und damit die Seuchenbewaltigung in der Stadtgemeinde bestimmten.
Der Zeitrahmen der durchgefiihrten Analyse umfasste die Zeitperiode seit den ersten in
Augsburg belegten Pestepidemien in der zweiten Hilfte des 14. Jahrhunderts bis zur
Etablierung der stidtischen Pestbewiltigung in der Mitte des 16. Jahrhunderts. Im gesamten
Untersuchungszeitraum war eine Vielfalt von Quellenbegriffen fiir die Pest anzutreffen, die
von den Zeitgenossen in verschiedenen lexikalischen Varianten verwendet wurden. Dieses
breite Begriffsspektrum lésst sich in drei semantische Gruppen einteilen. Zur ersten Gruppe
gehort die ,,Pestilentz®, die in der nach dem Ausbruch der ersten Epidemie in Europa von
gelehrten Medizinern formulierten Pestlehre als ein zentraler Begriff fungierte. Der zweite
gebrauchliche Name war ,,Brechen®, womit vornehmlich sichtbare Krankheitserscheinungen
auf dem Korper, z. B. die Pestbeulen, bezeichnet wurden. Als dritte Gruppe von den in
Augsburg geldufigen Pestbegriffen ist die Bezeichnung ,,grofles Sterben® zu nennnen. Mit
diesem sprachlich am vielfaltigsten fixierten Quellenausdruck wird primédr ein
krankheitsbedingtes Massensterben betont. In der Analyse der Augsburger Quellenbegriffe
war festzustellen, dass ,,Pestilentz, , Brechen* und ,,gro3es Sterben* von den Zeitgenossen
synonym verwendet wurden. Eine beschriankte Differenzierung in ihrer Gebrauchspraxis
konnte man nur im Hinblick auf die ausgewerteten Quellengattungen erkennen.

Anhand der chronikalischen Uberlieferung wurden die Grundziige der Wahrnehmung
und Bewiltigung der Pest im spatmittelalterlichen Augsburg herausgearbeitet. Dabei fiel vor
allem die fundamentale Rolle des religiosen Diskurses auf, der die Handlungen der
Zeitgenossen wihrend der Pestzeit am starksten steuerte. In der Erscheinung der Pest sah man
die ibernatiirliche Wirkungskraft Gottes schlechthin und verankerte ihren Ursprung im
religiosen Kontext. Die ausgebrochenen Epidemien wurden als géttliche Strafe fiir begangene
Siinden gedeutet, welche man nur durch den Einsatz religiéser Mittel abwenden kann. Zum
tiblichen Malnahmenkatalog der Zeitgenossen gehorten Bittprozessionen, Votivmessen,

Fastenzeiten, Gebete zu Schutzpatronen wie dem Heiligen Sebastian oder dem Heiligen
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Rochus, wie auch die Errichtung verschiedenartiger Stiftungen fiir die Kirche. Dartiber hinaus
wurden die ersten Epidemien vornehmlich als ,,gro3es Sterben wahrgenommen, wodurch die
iibliche Vorstellung der Pest als einer Krankheit mit sehr hohen Todeszahlen zum Ausdruck
gebracht wurde. Die hohe Virulenz der Pest war — zeitgendssisch betrachtet — einer der
relevantesten Unterschiede zu anderen im Spétmittelalter auftretenden Krankheiten. Die in
den spétmittelalterlichen Chroniken verzeichneten Todesstatistiken sollten dabei als
anschauliche Hervorhebung der ungewohnlich hohen Sterblichkeit in der Pestzeit und nicht
als exakte Wiedergabe der Opferzahlen angesehen werden.

Angesichts der Seuchengefahr stellte damals die Flucht in die nicht von der Pest befallenen
Nachbarorte eine wichtige Handlungsoption fiir die Zeitgenossen dar. Die Moglichkeit der
Pestflucht beanspruchten nicht zuletzt die Stadtherren bis 1438 vollig uneingeschriankt. Vor
diesem Hintergrund ist vorauszusetzen, dass die Bewiltigung der Pest im spatmittelalterlichen
Augsburg nur in bescheidenem Ausmall von der Obrigkeit verwaltet werden konnte. Die
iiberlieferten Quellenbelege tiber die Aktivitit der Stadtherren beziehen sich dabei
ausschlieBlich auf die Bestattung von Pestopfern. Der Rat bemiihte sich namlich darum, vor
allem fiir die armen Stadtbewohner mdglichst viele Gemeinschaftsgruben auf den Kirchhofen
innerhalb der Stadt zur Verfiigung zu stellen. Wie der Konflikt mit dem Augsburger Bischof
Anshelm von Nenningen im Jahr 1420 deutlich aufzeigte, konnten solche stidtischen
MaBnahmen aufgrund des Widerstands der Kirche zumindest temporér verhindert werden.
Dieser Vorfall enthiillt einerseits die beschriankten Handlungsmoglichkeiten der stddtischen
Obrigkeit wihrend der Pestzeit, andererseits bestétigt er die Vorherrschaft des religidosen
Diskurses im Spétmittelalter, dessen méchtiger Triger die Kirche war.

In der Augsburger Uberlieferung konnten keine Angaben iiber die medizinischen Praktiken
wiahrend der spatmittelalterlichen Epidemien gefunden werden, obwohl die grundlegenden
Strukturen des Medizinalwesens schon damals bestanden. Es ist jedoch mit Sicherheit davon
auszugehen, dass der medizinische Diskurs zu diesem Zeitpunkt nur eine untergeordnete
Rolle spielte. Die Griinde dafiir sind vielfdltig, u.a. die medizinische Fiirsorge in der Pestzeit
war alleinige Aufgabe der Familie und Haushaltsmitglieder und zudem nur solchen Biirgern
zugénglich, die einen Arzt auch bezahlen konnten. Die Armen waren daher von der drztlichen
Betreuung weitgehend ausgeschlossen bzw. auf die Behandlung nicht ausgebildeter Heiler
angewiesen. Auflerdem ist die Verbreitung der medizinischen Pestlehre innerhalb breiterer
Bevolkerungsschichten im Spatmittelalter als gering einzuschdtzen. Die stiddtische Obrigkeit

erlie auch keine Verordnungen, die alle Stadtbewohner dazu anhielten, sich entsprechend
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den damaligen medizinischen Grundsétzen zu verhalten. Im spétmittelalterlichen Augsburg
waren daher die Doktoren bzw. Wundirzte die alleinigen Trager der So genannten Pestlehre.

Die Verbreitung medizinischen Wissens auPerhalb des angestammten
Gelehrtenkreises setzte in Augsburg erst mit den Pestschriften von gelehrten Arzten ein, die
seit den Siebziger Jahren des 15. Jahrhunderts gedruckt wurden. Auf dem Augsburger
Buchmarkt wurde seither eine grofSe Auswahl von deutschsprachigen Schriften angeboten, die
in verschiedenen Druckformen von Einblattdrucken, tiber Regimina sanitatis mit einem
Abschnitt tiber die Pest, bis hin zu selbstdndigen Werken iiber die Pestlehre erschienen. Aus
diesem umfangreichen Schrifttum, das sowohl von Augsburger wie auch von auswartigen
Doktoren abgefasst wurde, konnten die Stadtbewohner ihren Vermogensverhéltnissen oder
ihrem Bildungsniveau entsprechend geeignete Druckschriften erwerben. Viele dieser Texte
wurden dabei nicht nur wahrend der Pestepidemien in Augsburg, sondern haufig auch beim
Ausbruch von Seuchen in anderen Orten aufgelegt. Die Wiederauflagen einiger Biicher
bestdtigen ebenfalls ihre grope Beliebtheit unter den Zeitgenossen. In den medizinischen
Pestdrucken aus dem Zeitraum bis 1550 wird vorrangig der gemeine man als erwiinschter
Leser angesprochen. Das Hauptziel dieser deutschsprachigen Pestschriften bestand also darin,
breiten Bevolkerungsschichten die notwendige Aufkldrung iiber die Seuche zu vermitteln.
Diese meist praxisorientierten Gebrauchsschriften weisen bei Form und Einteilung des
Textstoffes zahlreiche Gemeinsamkeiten auf. Abgesehen von den medizinischen Pestblittern,
die in kurzer und einheitlicher Form einen grundsétzlichen Maflnahmenkatalog gegen die Pest
darlegen, lassen sich in den meisten Druckschriften deutlich drei zusammenhingende
Grundteile iiber die Atiologie, Prophylaxe und Therapie unterscheiden.

Als theoretische Grundlage der damaligen Pestlehre galt das antike Medizinkonzept
von den vier Siften, die in einem dauerhaften Mischungsverhiltnis fiir jeden Menschen
individuell festgelegt waren und seine korperliche Konstitution bestimmten. Krankheiten
wurden demnach als ein widernatiirlicher Zustand des Korpers gedeutet, der vornehmlich
durch eine verderbliche Verdnderung der Korperséfte ausgelost wurde. Der zeitgendssischen
Medizin zufolge lag das Wesen der Pest in einer giftigen Materie begriindet, die in den
Korper eindrang und eine rasche Vergiftung des Blutes und aller Fliissigkeiten verursachte.
Dadurch wurde die Zusammensetzung aller korperlichen Sidfte ginzlich zerstort und
infolgedessen erhob sich das sogenannte pestilenzialische Fieber, das zumeist von duf3erlichen
Krankheitserscheinungen wie Beulen oder Blattern begleitet wurde. Die gelehrten Mediziner
waren aber nicht imstande zu erkldren, was fiir ein Stoff genau fiir die Entstehung der Pest

verantwortlich sei und worin sich die allgemeinen und wagen Erkenntnismoglichkeiten in der
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vormikrobiologischen Ara widerspiegeln. In allen Traktaten wiesen sie hingegen daraufhin,
dass der menschliche Korper diese giftartige Substanz vor allem aus der Luft empfange. Uber
den Ursprung dieses Phanomens wurden verschiedene Erklarungen abgegeben, die sich vor
allem auf astronomische und natiirliche Ursachen bezogen. Eine derartige Luftvergiftung
konnte durch ungiinstige Konstellationen der Planeten, schadliche Auswirkungen
unregelméBig verlaufender Jahreszeiten sowie durch Féulnisvorgédnge und Ausdiinstungen
von stillstehenden Gewaissern, unbegrabenen Leichen, Abfallstoffen oder anderen faulenden
Dingen mit iiblem Geruch ausgelost werden. Nach der damaligen Vorstellung verlor die Luft
aufgrund dieser verschiedenartigen Vorgénge ihre gesunde Beschaffenheit, weshalb in Folge
dessen, eine Pestepidemie entstehen konnte.

Fiir die Arzte war es auch offensichtlich, dass die Pest von einem Kranken leicht an einen
Gesunden weitergegeben werden konnte. In allen analysierten Traktaten bis 1550 wurde aber
noch keine zusammenhingende Ansteckungslehre dargelegt. Die Erkenntnis des
Infektionsphdnomens war fiir die Mediziner nur bei der praktischen Pestbewiltigung relevant
und wurde in den theoretischen Ausfiihrungen nicht ndher erértert. Aufgrund der in den
Pestschriften verstreuten Hinweise kann man jedoch feststellen, dass die Ansteckung vor
allem im Zusammenhang mit den Vorstellungen tiber die Luftvergiftung gedeutet werde.
Nach der zeitgendssischen Wahrnehmung verdarben vergifteter Atem sowie alle anderen von
dem Kranken ausgehenden Stoffe gleich den gennanten anderen Faktoren die Luft, wodurch
andere Menschen die giftige Materie in sich aufnehmen konnten. Deswegen konnte die
Ansteckung sowohl im direkten Kontakt mit dem Kranken wie auch mit den von ihm
gebrauchten Gegenstidnden, darunter insbesondere solche aus Tuch, erfolgen. Auf diese Weise
erklarten die Doktoren die epidemische Verbreitung der Pest.

Die Analyse der Augsburger Pestschriften zeigte deutlich, dass die medizinische Pestlehre
stark von der Religion beeinflusst war. Abgesehen von den rein astrologischen Ausfithrungen
Alexander Seitz‘, der den Ausbruch der Pestepidemien ausschlieBlich mit den priméiren
Auswirkungen himmlischer Einfliisse zu erkliren versuchte, war die Atiologie der Pest
allgemein im religiosen Diskurs der Zeit eingebettet. Der Auffassung der damaligen
Mediziner zufolge war sowohl der Ursprung wie auch die Abwendung einer Seuche letztlich
allein von Gottes Verhéngnis abhéngig. Daher wurden die Zeitgenossen in den Pestschriften
ausdriicklich zur Ausiibung der religiosen Praktiken ermahnt. Dabei sollten insbesondere die
Pestheiligen Sebastian und Rochus, wie auch die Gottesmutter Maria um ihre spezielle
Fiirsprache bei Gottvater angerufen werden. Die wichtige Rolle des Heiligenkultes belegen

anschaulich die streng religiosen Pestblétter, die von Augsburger Druckern aufgelegt wurden.
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Im Zusammenhang mit der Heiligenverehrung lassen sich aber spitestens seit den Dreifiger
Jahren des 16. Jahrhunderts die reformatorischen Einfliisse in den Augsburger Pestschriften
deutlich erkennen. In der protestantischen Auslegung des Fiirsprechens wurden die
Gottesmutter Maria und die {iblichen Pestheiligen wie z.B. Sebastian oder Rochus voéllig
fallengelassen und die Bedeutung von Christus in den Vordergrund der religiosen
Pestbewiltigung geriickt.

In den Pestschriften stellten die gelehrten Arzte zahlreiche Anweisungen zur Prophylaxe
zusammen, die auf den zeitgendssischen Anschauungen iiber die Atiologie der Pest basierten
und ihre praktische Umsetzung im Alltag ausfiihrlich erlduterten. Unter anderem wurden
SchutzmaBnahmen erértert, die eine Ansteckung mit der Pest verhindern sollten. AuB3erdem
wurden vorbeugende Mittel zum Reinigen der Luft sowie MaBinahmen fiir eine gesunde
Lebensfithrung erklirt. Daneben empfahlen die Arzte verschiedene Prophylaktika fiir den
taglichen Gebrauch sowie, unter ihrer personlichen Beratung und Betreuung, eine individuelle
Reinigung des Korpers von iiberschiissigen Fliissigkeiten. Obwohl in den medizinischen
Schriften eine grole Auswahl an ProphylaxemalB3nahmen geboten wurde, galt der Riickzug
aus dem verpesteten Ort als sicherstes Mittel gegen die Pest. In der Reformationszeit wurde
aber diese Anschauung der Mediziner durch die Schriften protestantischer Theologen
mafgeblich beeinflusst und verdndert. Vor einer Flucht in die gesunde Luft der Umgebung
sollten demzufolge alle Glaubigen griindlich erwégen, ob sie nicht statt dessen verpflichtet
wiren, ihren Verwandten, Freunden und Nachbarn Hilfe zu leisten oder ihrem geistlichen
oder weltlichen Amt nachzugehen. Andererseits sollten alle Menschen, die wéhrend der
Pestepidemie vor Ort ausharren mussten, mit allen zur Verfiigung stehenden medizinischen
Mitteln fiir ihre eigene Gesundheit sorgen. Ohne diese Pflege wiirde man nicht nur sich selbst
schaden, sondern durch die eigene Vernachldssigung auch viele andere Personen mit der
gefahrlichen Krankheit vergiften. Auch damit konnten die Menschen gegen das Gebot der
christlichen Nachstenliebe verstofen und die ganze Gemeinde in Todesgefahr bringen. Die
Anwendung medizinischer Mafinahmen wurde von der Reformationsbewegung theologisch
legitimiert.

In der damaligen Medizinlehre wurde auch ein kohédrentes Heilverfahren fiir die Pestkranken
ausgearbeitet. Die medizinische Behandlung bestand vornehmlich darin, dass man die giftige
Materie moglichst schnell aus dem erkrankten Korper auszutreiben versuchte. Die Reinigung
vom Pestgift sollte durch die Abgabe von Blut, SchweiB, das Offnen von Pestbeulen und
Ausscheidungen wie Harn und Stuhlgang erfolgen. Zu diesem Zweck machten sich die

Mediziner alle bewéhrten Heilmethoden der damaligen Medizin zunutze: Aderlass,
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Arzneimittel und Wundarznei, die in einer bestimmten Abfolge angewendet werden sollten.
Die Mediziner nahmen die Pest als die gefahrlichste Krankheit jener Tage wahr, hielten aber
ihre erfolgreiche Bewiltigung fiir moglich. Die Wirkungskraft medizinischer Mafinahmen
werde aber letztlich allein durch géttlichen Willen bedingt. Diese zeitgendssische Vorstellung
ist keinesfalls als Ausdruck der Ratlosigkeit gegeniiber der schwer heilbaren Krankheit zu
interpretieren, sondern ergibt sich logischerweise aus der religios gepragten Pestlehre.

In der vorliegenden Arbeit wurde nachgewiesen, dass die stiadtische Obrigkeit erst
wihrend der Pestepidemie 1494 die ersten MalBnahmen ergriffen hatte, welche den
medizinischen Grundsétzen entsprachen. An einem entlegenen Ort an der Stadtmauer wurde
der St. Stephan Gottesacker fiir die Bestattung der Pestopfer angelegt. Die Begréibnisse auf
zwei Kirchofen im Stadtzentrum durften nicht mehr stattfinden und der stiadtische Raum sollte
zum ersten Mal vor der Verunreinigung durch schiadliche Ausdiinstungen aus den tiberfiillten
Massengrdabern geschiitzt werden. In der Jakobervorstadt wurden zwei spezielle H&user
eingerichtet, die fiir die medizinische Versorgung der Armen unter den Pestkranken
vorgesechen waren. Eines dieser Héuser wurde bereits im Jahr 1495 in ein stddtisches
Blatterhaus umgewandelt, in welchem man vorrangig Personen unterbrachte, die an der
sogenannten Franzosenkrankheit litten, welche sich zu dieser Zeit rasch in Augsburg
verbreitete. Die Griindung der neuen Friedhofsanlage und der Pesthduser musste der Rat mit
den kirchlichen Machthabern wegen der neuen Regelungen der Seelsorge und der Opfergaben
in der Pestzeit vereinbaren.

Im Jahr 1521 &nderte der Rat die stadtische Pestpolitik dahingehend, dass diese unmittelbar an
den Anweisungen der Augsburger Stadtdrzte ausgerichtet wurde und diesen Folge leistete.
Die Ratschlage der gelehrten Mediziner in den Mittelpunkt riickend, wurde eine neue
Hospitalanlage auBerhalb der Stadt errichtet. Diese sogenannten Brechhduser waren
vornehmlich fiir die medizinische Versorgung der Armen in der Pestzeit vorgesehen. Fiir die
finanzielle und organisatorische Administration der Hauser ernannte der Rat zwei Pfleger, die
gleichzeitig die Aufsicht tiber das stddtische Blatterhaus versahen. Die administrative
Verkniipfung dieser Institutionen ging dabei aus der fritheren Organisation der stadtischen
Pestfiirsorge hervor, als die Franzosen- und Pestkranken wihrend der Epidemien vor 1521
noch gemeinsam in zwei Hausern in der Jakobervorstadt untergebracht waren. Die alltagliche
Verwaltung der Hauser befand sich vor Ort in den Hénden des Brechvaters, dem zahlreiche
Dienstleute zur Verfiigung standen. Zur medizinischen Behandlung der Kranken wurden die
beim Rat angestellten Barbiere und Stadtarzte verordnet. Der Rat erliel zudem auch die ersten

Anordnungen dariiber, wie sich stiddtischen Bewohner wéhrend der Pest zu verhalten hatten.
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Diese sehr konkreten Handlungsanweisungen, z.B. eine Verordnung zum Schutz vor der
weiteren Verbreitung der Seuche und zur Reinhaltung des stddtischen Raums, waren bei
Androhung empfindlicher Geldstrafen von allen zu beachten.

Die damals vom Rat ergriffenen MaBBnahmen bildeten seither die Grundlage der stddtischen
Pestpolitik, welche bis zur Mitte des 16. Jahrhunderts weiter entwickelt wurden. Im
Vordergrund standen vor allem Anordnungen zur wirksameren Infektionsvorbeugung im
stadtischen Raum. Zu diesem Zweck wurde 1535 eine vollige Quarantdne der Kranken und
Rekonvaleszenten eingefiihrt, so dass sie sich in ihren Hausern aufhalten mussten und bei
Strafe des sofortigen Verweises aus der Stadt ihre Hauser nicht verlassen durften. Der
Hohepunkt derartiger Vorsorgemafnahmen wurde wéhrend der Pestepidemie in den Jahren
1547-1548 erreicht, als unter Kaiser Karl V. der Reichstag in Augsburg stattfand. Alle
Pestkranken mussten - dem kaiserlichen Befehl nach - mitsamt ihrer Kleidung in die
stadtischen Brechhéduser gerbracht und dort versorgt werden. Die Mitbewohner der infizierten
Personen sollten dagegen in ihren Hausern einer 14-tdgigen Quarantine unterliegen oder fiir
diese Zeit die Stadt verlassen. Diese stark restriktive Tendenz ist auch in anderen Punkten der
aus Anlass des Reichstages erlassenen Pestordnung deutlich zu erkennen. So wurden
beispielsweise die angedrohten Geldstrafen im Vergleich zu vorhergehenden Verordnungen
verdoppelt.

Dariiber hinaus beschloss der Rat angesichts der bestehenden Pestgefahr im Jahr 1533 einen
aullerstadtischen Gottesacker anzulegen, um die stddtische Gemeinde vor schédlichen
Ausdiinstungen aus den Grabern zu schiitzen. Diese Mafinahme setzte man unter heftigem
Widerstand der katholischen Kirchenherren um. Mit der Griindung des sogenannten Oberen
Gottesackers wurde die SchlieBung von zwei innerstadtischen Kirchhofen als Begrébnisplétze
angeordnet, wodurch deren Pfarrer nicht nur in ihren Pfarrechten beeintriachtigt wurden,
sondern auch mit einer Minderung ihres aus den Bestattungen resultierenden Einkommens
rechnen mussten. Die Idee der Friedhofsverlegung, die urspriinglich auf die Pestlehre von
Medizinern zuriickzufiihren ist, wurde seit ihrer eifrigen Befiirwortung durch Martin Luther
mit der Reformation im Allgemeinen assoziiert. In der Begrébnisordnung von 1535 wurden
generell alle innerstadtischen Begrébnisse in der Pestzeit verboten und die Pestopfer seither
ausschlieBlich auf zwei Gottesdackern aullerhalb der Stadt bestattet.

Im Zusammenhang mit der stiddtischen Pestpolitik sind auch die Regelungen zur Einddmmung
des Bettelwesens in der ersten Hélfte des 16. Jahrhunderts zu bewerten. Die zeitgendssische

Vorstellung von Bettlern als eine potentielle Seuchenquelle konnte - neben der in der
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Forschung immer wieder angefiihrten Einflussnahme der Reformation und der Zentralisierung
der Armenfiirsorge - die stiddtische Organisation des Armenwesens ebenso bestimmen.

Die fundamentale Umwandlung in der sozialen Konstruktion der Pest, die sich in der
Reichstadt Augsburg seit dem Ende des 15. Jahrhunderts vollgezogen hatte, ergab sich aus der
historischen Verflechtung verschiedener Faktoren. Die Voraussetzung fiir den kulturellen
Wandel im Umgang mit der Pest war die Entwicklung einer neuen Wissensordnung, die sich
mit der schrittweisen Verbreitung und Rezeption der medizinischen Vorstellungen etablierte.
Dieser Prozess setzte in Augsburg offensichtlich mit der Popularisierung der Pestlehre mit
Hilfe gedruckter Schriften ein, wodurch ein breit angelegter Hintergrund zur Durchsetzung
des medizinischen Diskurses in nahezu allen Bevdlkerungsschichten entstehen konnte. Am
wichtigsten war jedoch der Aufstieg gelehrter Mediziner zu stidtischen Experten, wodurch
die gesundheitspolitischen Entscheidungen des Rates von diesen mafgeblich mitgestaltet
werden konnten. In der zweiten Hailfte des 16. Jahrhunderts ergriffen die Augsburger
Stadtirzte kollektiv die Initiative, um den Rat auf Missstinde im stddtischen
Gesundheitswesen aufmerksam zu machen und gleichzeitig Vorschlige zu deren Abhilfe
vorzulegen. Aufgrund ihrer Aufforderungen wurden damals alle wichtigen Bereiche des
stadtischen Medizinalwesens weitgehend neu bzw. erstmalig geregelt: das Apothekenwesen,
die Behandlung der Franzosenkrankheit, die Priifung der Hebammen, die Wundarzneikunst,
die Kontrolle ungelernter Heiler und nicht zuletzt die stidtische Pestbewéltigung. Fiir die
erfolgreiche Durchsetzung ihrer Richtlinien war von Bedeutung, dass viele Augsburger
Doktoren schon seit dem Ende des 15. Jahrhunderts zu grofftem Ansehen in ihrer
medizinischen Tétigkeit gelangt waren sowie eine hohe soziale Stellung und enge
verwandtschaftliche Beziehungen zur stddtischen Fiihrungsschicht erreicht hatten. Die bei
vielen Medizinern beliebten Studienaufenthalte an italienischen Universitdten leisteten einen
wesentlichen Beitrag zur Rezeption der dort gelehrten medizinischen Sachverhalte. Ebenso
fithrten sie dazu, dass die gesundheitspolitischen Handlungsmuster und die institutionelle
Pestbewiltigung aus den italienischen Stddten rezipiert wurden und spéter in Augsburg
Anwendung fanden.

In der vorliegenden Studie wurde deutlich aufgezeigt, dass die stidtische Pestpolitik in einem
engen Zusammenhang mit der zu einem Ende gelangenden Kommunalisierung der Armen-
und Krankenfiirsorge steht. Der wirtschaftliche Aufschwung Augsburgs um 1500 war von
einer raschen Steigerung der Bevdlkerungsanzahl begleitet, deren direkte Folge eine starke
Polarisierung im stddtischen Sozialgefiige war. Beim Ausbruch der Epidemien war

insbesondere die existenzielle Grundlage der Armen bedroht. Aus diesen Griinden musste der
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Rat entschiedene Mallnahmen ergreifen, um die bestehende Ordnung in der Stadtgemeinde
wihrend der Pestzeit aufrechterhalten zu konnen. Mit der sich damals entwickelnden
Pestpolitik des Rates konnte der medizinische Diskurs unter der Gesamtbevodlkerung in
Augsburg weit verbreitet werden. Dafiir waren vornehmlich zwei Neuerungen malgebend:
Zum Ersten erhielten nun auch die Armen einen Zugang zur medizinischen Versorgung in der
Pestzeit, den sich zuvor vorrangig die vermogenden Biirger leisten konnten. Die grof3e Anzahl
der mittellosen Kranken wurde seither in den stadtischen Brechhdusern auf Kosten der Stadt
gepflegt. Zum Zweiten wurden spezielle Pestordnungen vom Rat erlassen, denen unmittelbar
die Anleitungen der stiidtischen Arzte zugrunde lagen. Dadurch wurden die Grundsitze der
damaligen Pestlehre auch mit Hilfe der Ratsverordnungen innerhalb der Bevolkerung weiter
getragen.
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HAGENMEYER, CHRISTA, Die 'Ordnung der Gesundheit” fiir Rudolf von Hohenberg.
Untersuchungen zur didtetischen Fachprosa des Spatmittelalters mit kritischer
Textausgabe. Phil. Diss. Heidelberg 1972.

JACOBI, JOHANNES, Tractatus de pestilentia [Augsburg: Johann Keller um 1480].

JUNG, AMBROSIUS, Ein auPerwelt loblich tractat/ und regiment in dem schwaeren zeit der
pestilentz auf/ gezogen. auf den bewaertin und weysisten alten gsch/ rifften der artzney.
Durch Ambrosium jung der siben/ freyen kunst und der artzney doctor. der zeit wirdigen/
herrn vom thum zu Augspurg geschworner doctor [Augsburg: Hans Schonsberger, 14.
November 1494].

DERs., Tractatulus perutilis de pestilentia [Augsburg: Hans Schonsberger, 20. November
1494].

DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (1)/ wie man sich in disen schwéren
letiffen der pestilentz halten sol / durch Doctor Ambrosium Jungen / statarzt zu Augspurg
/ dem gemainen mann zu hilff und guettem / der nit andern beystand hat / verordnet
[Augsburg: Silvan Ottmar 1521].

DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (2)/ wie man sich in disen schwiren
letiffen der pestilentz halten sol / dem gemainen mann zu hilff und guettem / der nit
andern beystand hat/ verordnet durch Doctor Ambrosium Jungen / den éltesten und
erfarnsten Artzet, zu Augspurg [Augsburg: Silvan Ottmar 1535]

DERs., Ain nutzliche trostliche und kurze underrichtung (3)/ wie man sich in disen schwiren
leiiffen der pestilentz halten sol / durch Doctor Ambrosium Jungen / der Artzney Doctor
zu Augspurg / dem gemainen mann zu hilff und guettem / der nit andern beystand hat /
verordnet [Augsburg: Silvan Ottmar 1539, Valentin Ottmar 1563; Strassburg: Wendelin d.
A. Rihel 1535; Innsbruck: Rupprecht Héller 1562].

JUNG, AMBROSIUS/ Occo, ADOLPH Il./ TIEFFENBACH, JOHANN/ SAILER, GEREON/ BEHEM,
DAMIAN/ SCHLUDI, BERNHARD/ VOGT, JOHANN, Conclusiones et propositiones universam
Medicinam, per genera comprehendentes, ad eum modum gquem Augustana Medici iuxta
placita veterum medicorum observant, apertis ulnis amplecentur et circa aegrotos
curationes instituunt [Augsburg: Philipp d. A. Ulhart 1538].

KLAINMULLER (WOHLOPTER), JOHANN, Ain hymlischen vnn Natiirlichen anzaygung dieser
sterberlichen leiiff mit ainem nutzlichen vnd trostlichen regiment wie sich der Mensch
hallten soll mit aderlassen Ertzneyen vnn guotter regierung zuo Eren ainer gantzer gemain
der kayserlichen Stat Augspurg geordnet durch Doctorem Johannem Klainmiiller oder

Waelhopter [Augsburg: Hans Schonsberger, 12. Oktober 1521].
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LOBERA DE AVILA, Luis/ KRAUTWADEL, MICHAEL (Bearb.), Ein nutzlich Regiment der
gesundtheyt/ Genant das Vanquete/ oder Gastmal der Edlen Diener von der Complexion/
Eigenschafft/ Schad/ und Nutz allerley Speyf/ Trancks/ und von allem/ darmit sich der
Mensch in Gesundtheyt enthelt/ Mit sampt einem kurtzen Regiment/ Wye man sich in der
Pestilentz/ Pestilentzischen Fieber und Schweyf halten soll [Augsburg: Heinrich Steiner
1531].

LOBERA DE AVILA, Luls, Vanquete de nobles cavalleros e modo de bivir desole que se
leuantan hasta g se acuestan, y habla de cada manjar que complexion y propiedad tienee
que danos y prouechos haze, e tra ta del regimento curativo e preservativo delas fiebres
Pestilencia e otrus cosas utillisimas [Augsburg: Heinrich Steiner 1530].

LUTHER, MARTIN, Ob man vor dem sterben flichen mdge, Wittenberg 1527, in: D. Martin
Luthers Werke: Kritische Gesamtausgabe. Schriften, Bd. 23, Weimar 1901, S. 323-379.
MAGENBUCH, JOHANNES, Ain niitzlichs vnd Bewaerts gemains Regiment/ vnd fiir kommen
des vergyfften luffts/ in der zeyt des Sterbens oder Regierung der Pestilentz/ Durch den
Hochgeleerten Doctor Johann Magenbuch von Nuernberg/ menigklich one schaden zu

brauchen [Augsburg: Philipp Ulhart d. A. um 1530].

MEYER, CHRISTIAN (Hrsg.), Die Hauschronik der Familie Holl (1487-1646) insbesondere die
Lebensaufzeichnungen des Elias Holl, Baumeisters der Stadt Augsburg, Miinchen 1910.
MILCHTALER, JOHANNES, Ain Kurtz vnd notwendig vnderricht vnd Regiment/ wie sich zu
zeyten der Pestilentz/ vorhin vnd so ainer mit/ oder ohn auwendige zaychen des leybs
antast wurde/ auffs filirderlichst halten vnnd artzneyen solle/ Durch Doctor Johansen

Milchtaler/ Leybartzet zi Schwatz [Augsburg: Heinrich Steiner 1534].

MuscuLus, WOLFGANG (BEARB.), Der ain vnd neintzichst Psalm trostlich in der Gemain zu
der Zeyt der Pestilentz zu singen [Augsburg: um 1540].

Occo, ADOLPHUS/ SAYLER, GEREON/ TIEFFENBACH, JOHANNES/ TALHAUSER, WOLPHGANGUS,
Was die Pestilentz an jr selbs sey/ mit jren ursachen und Ertzneyen/ Den Ersamen und
Weysen Biirgermaister und Rathe/ auch gantzer gemain der statt Augspurg/ durch die
bestelten doctores daselbst/ zu nutz und gut gemacht und beschriben [Augsburg: Philipp
Ulhart 1535].

Ordnung der Gesundheit, ed. von CHRISTA HAGENMEYER, Die "Ordnung der Gesundheit” fiir
Rudolf von Hohenberg. Untersuchungen zur didtetischen Fachprosa des Spatmittelalters
mit kritischer Textausgabe. Phil. Diss. Heidelberg 1972, S. 275-450.

OsIANDER, ANDREAS, Wie und wohin ein Christ fliechen soll, Niirnberg, 1533, ed. von

BERNHARD SCHNEIDER, in: Osiander, Andreas d. A.: Gesamtausgabe, hrsg. von GERHARD
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MULLER/ GOTTFRIED SEEBAB, Bd. 5. Schriften und Briefe 1533 bis 1534, Giitersloh 1983
S, 384-411.

PARACELSUS, Der grossen Wundartzney/ das Erst (ander) Buch/ des Ergriindeten und
bewerten/ der bayden artzney/ Doctors Paracelsi/ von allen wunden/ stich/ schiif}/ braend/
thierbi3/ baynbriich/ und alles was die wundartzney begreifft. Von der alten und netiwen
kiinsten erfyndung/ nichts underlassen [Augsburg: Heinrich Steiner 1536].

PETRARCA, FRANCESCO/ VIGILIUS, STEPHANUS (UBERS.), Das Gliickbuch/ Beydes des Gutten
und Boesen/ darin leere und trost/ wesz sich menigklich hierin halten sol [Augsburg:
Heinrich Steiner 1539].

SEITZ, ALEXANDER, Ain schoener Tractat von dem Saturnischen gschof3 der Pestilentz mit
ettlichen klugen fragstucken/ darinn der ungelert man sich irret/ zu gferlichem abbruch
seins lebens/ ee zeit/ alles durch den hochgelerten philosophum Alexander Seitzen von
Marckbach Doctor zu Miinchen/ auss menschlicher lieb trewlich beschriben/ und
verantwurt [Augsburg: Otmar Silvan, 15. Februar 1522], in: PETER UKENA (Hrsg.),
Alexander Seitz sdmtliche Schriften, Bd. 1: Medizinische Schriften, Berlin 1970, S. 143-
207.

Ders., Dem fursichtigen Ersamen und weysen Burger maister und Ratte/ der loblichen Statt
Miinchen/ ain schoener niitzlicher tractat von aderlassen/ durch den hochgelerten Doctor
Alexander Sytz vonn Marpach vleyssigclich beschriben [Landshut:  Johann
Weyssenburger 1520].

STEINHOWEL, HEINRICH, Biichlin der ordnung/ wie sich der mensch halten sol/ zu den zyten
dieser grusenlichen kranckheit [UIm: Johannes Zainer von Reutlingen, 11. Januar 1473],
ed. von ARNOLD C. KLEBS/ KARL SUDHOFF, Die ersten gedruckten Pestschriften, Miinchen
1926.

VON STETTEN, PAUL, Geschichte der Heil. Rom. Reichs Freyen Stadt Augsburg/ Aus
Bewihrten Jahr=Biichern und Tiichtigen Urkunden gezogen/ und an das Licht gegeben, 2
Bde. Frankfurt/Leipzig 1743/1758.

STOCKER, JOHANNES, Ain Regiment fiir die Pestilentz/ Durch den hochgelerten Johan
Stockar/ Doctor der Ertzney/ vnd Stat Artzt zu VIm beschriben vnd in seynen leben
gebraucht vnd geyebt [Augsburg: Sigmund Grimm/Marx Wirsung 1520].

THEOPHILUS, JOHANNES, Zwu Gotselige/ Gnadenreiche vnd Christliche/ Bekantnussen unsers
heyligen Christlichen Glaubens/ Darmit ein yeder Christ/ so selig begert zu werden/ zu
yeder zeyt seines lebens gewapnet und geruest sein sol/ Vorab in disen fehrlichen

leuefften und unfall der grausamen Pestilentz/ So uber alle ander Artzney ganz nuetzlich/
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dienstlich und troestlich sein/ zu disem Newen Jahre (...) [Augsburg: Heinrich Steiner
1544].

TORMANITA, HANS (spéter genannt als HANS ARDEA), Vil menschen weren der pestilentz frey
WeyBten sy dar fiir ein rechte ertzney (1) [Einbl. Augsburg: Giinther Zainer um 1472], in:
WILHELM LUDWIG SCHREIBER (Hrsg.), Pestblitter des 15. Jahrhunderts, Strafburg 1918,
Taf. 20.

TORMANITA, HANS (spéter genannt als HANS ARDEA), Vil menschen weren der pestilentz frey
Weypten sy dar fiir ein rechte ertzney (2) [Einbl. Augsburg: Giinther Zainer um 1472], ed.
von KARL SUDHOFF, in: Archiv fiir Geschichte der Medizin, Bd. 2, Leipzig 1909, S. 113.

UBERLINGEN, ANDREAS VON, Pestilentzbtichlin/ das da antzaigt Wie vnd wamit man sich vor
der Pestilentz bewaren soll VVnd ob ain mensch damit vergifft wurd/ wie vnd mit was
artzney er jm helffen mag. Gemacht von dem Hochgelerten Maister Andres von
Vberlingen der artzney beruempten Doctor. Jtem ain ander regimant/ durch maister
Andres Reichlin/ auch Doctor der artzney/ gar maisterlich gesetzt [Augsburg Johann
Otmar, 27. Oktober 1512].

VERINGER, MARCUS DEAS, Ein kurtz niitzlichs Regiment/ wie sich ein jegklicher vor der
Pestilentz bewaren/ und der selben entpfliehen/ auch mit hilff des Allmechtigen Gottes/
seines leibs gesundhait/ erhalten soll/ Darzu den krancken mit dieser sucht der Pestilentz
beladen/ fast dienlich. Marcus Deas Veringer der Artzney Doktor/ und Stadt Artzet zum
Newenmarckt [Augsburg: Heinrich Steiner 1533].

VOGTER, BARTHOLOMEUS, Ajn nutzlich vind notwendigs Artzney Buechlin fiir den gemainen
menschen Darinnen von allen Kranckhaiten allerlay art so dem menschen zuestehn
moegen die zuo vertreiben/ Mit vil bewerten stucken Kreiitern/ Salben/ Pflaster/ und
Recepten u. Durch den weytberuembten Maister Bartholome Vogter/ Augen Artzt zu
Dillingen / Bey dem Hochwirdigen u. Herrn/ Herren Cristoff Bischoffen zu Augspurg/
newlich beschriben und inn Truck gegeben [Augsburg: Philipp Ulhart 1531].

WOLFHART, ULRICH, Ain kurtzer Bericht von Doctor Ulrich Wolfhart zu Memmingen, wie
man sich vor der erschrocklichen kranckhait des gebrechens der Pestilentz preserviern und
bewaren mog/ Auch wann ains darmit angriffen/ wie es sich halten/ vnd die bewaerten
kostlichen stuck/ darzu dienstlich/ so er auf das best in seiner Apoteck/ so die Alt genennt
wirdt/ har lassen zurichten/ gebrauchen/ Got zu lob vnd ehr/ gmainer stat Memmingen/
auch maenigklich zu nutz vnd wolfart [Augsburg: Philipp Ulhart um1535].

ZWICKER, ADAM, Ein kurtze wolgegriindte underrichtung und erklerung von Doctor Adam

Zwicker zu Memmingen, wie man sich vor der erschrocklichen kranckheit der Pestilentz
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praeservieren/ unnd bewaren soll/ und wenn eins darmit angriffen wiirde/ wie es sich
halten soll/ mit bewerten kostlichen stiicken brauchen Gott dem herren zu lob und ehr/ zu

nutz gemeiner 16blichen statt zu Memmingen [ Augsburg: Silvan Ottmar 1537].
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