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Résumé 

Dans le champ de l’archéologie du handicap, le lépreux de la période médiévale fait presque figure 
d’archétype. Physiquement affecté par la maladie, le lépreux occupe une position ambiguë oscillant 

entre soins au cœur d’institutions spécialisées et rejet. Puisque la lèpre est identifiable par des 
lésions squelettiques caractéristiques, l’archéologie est en mesure de documenter finement les 
répercussions biologiques et sociales de cette maladie. Cependant, contrairement à ce que l’on 
pourrait penser, les investigations d’ampleur d’institutions dédiées au soin des lépreux du 

Moyen Âge demeurent rares en France. Cet article, en s’appuyant sur les exemples de léproseries 
étudiées en Normandie (région concentrant la plupart des études archéologiques de ces institutions 
en France) et de l’étude menée sur la population de la léproserie Saint-Lazare de Tours, révèle le 

formidable potentiel que constituent ces sites pour apporter de nouvelles données nécessaires à la 
caractérisation des handicaps associés à la lèpre au Moyen Âge. 
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Abstract 

In the archaeology of disability, the leper of the medieval period is almost an archetype. Physically 
affected by the disease, the leper has an ambiguous position, fluctuating between care in 
specialised institutions and exclusion. As leprosy is identifiable by distinctive skeletal lesions, 

archaeology can document the biological and social repercussions of this disease. However, unlike 
what could be expected, large-scale investigations of institutions for the care of medieval lepers 
remain rare in France. This article presents the examples of leprosariums studied in Normandy (the 

French region where most of the archaeological studies of these institutions are concentrated) and 
the study conducted on the population of the Saint-Lazare leprosarium in Tours. Results highlight 

the great potential of these sites to provide new data to characterize disabilities associated with 
leprosy in the Middle Ages. 
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Introduction 

Évoquer les léproseries et la lèpre aujourd’hui relève d’une certaine gageure tant les stéréotypes 
du lépreux réprouvé et mis { l’écart pèsent depuis le XIXe siècle. Si les répercussions des 
différentes formes de handicap sur la vie peuvent être observées pour la période 
contemporaine, il est beaucoup plus difficile de les évaluer pour le Moyen Âge.  

Le lépreux de la période médiévale occupe une position particulière dans le champ de 
l’archéologie du handicap. Mutilé par cette maladie, le ladre est bien souvent éloigné de la 
société et reçu dans des établissements d’accueil spécialisés, les léproseries. Les institutions 
médiévales d’accueil des lépreux, { vocation charitable, leur organisation et leurs modalités 
d’accueil des malades ont été au cœur de nombreux travaux d’historiens et d’archéologues 
(Brenner & Touati 2021).  

Paradoxalement, peu de léproseries ont fait l’objet, en France, d’investigations archéo-
anthropologiques, pourtant fondamentales pour mieux comprendre cette pathologie et ses 
répercussions biologiques et sociales. Cet article, après une brève présentation de la maladie et 
de la place du lépreux dans la société médiévale, dresse un état des lieux des investigations 
archéo-anthropologiques menées au sein de léproseries normandes, région française la mieux 
documentée sur ce point. Enfin, il met en évidence, au travers des analyses récentes menées sur 
la population de la chapelle Saint-Lazare de Tours, le potentiel qu’offrent les riches collections 
issues de fouilles relativement anciennes pour discuter notamment des modalités d’accueil des 
malades et de leur rapport au reste de la société médiévale. 

La lèpre 

La lèpre est une maladie infectieuse, contagieuse et chronique, causée par Mycobacterium leprae 
(M. leprae ; Hansen 1874) et/ou par Mycobacterium lepromatosis (M. lepromatosis ; Han et al. 
2008). Ces germes affectent naturellement les humains et certains animaux tels que d’autres 
primates ou les écureuils roux (Avanzi et al. 2016 ; Honap et al. 2018). 

Bien que mal comprise, sa transmission s’opérerait par le biais d'aérosols infectieux, créés par la 
toux et les éternuements, mais peut-être aussi par contact direct. Toutefois, la transmission 
interhumaine n'est pas son seul mode d'acquisition (Ploemacher et al. 2020). La lèpre est peu 
pathogène et  dans la grande majorité des cas, le système immunitaire y répond efficacement. La 
période entre l’infection initiale et l’apparition des premiers signes cliniques est généralement 
comprise entre deux et dix ans. M. leprae a un tropisme particulier pour les zones cutanées 
froides, que sont la face et les extrémités des membres. De plus, des pertes sensorielles et 
motrices prédisposent le malade aux infections secondaires, découlant de trauma et 
d’ulcérations, et { des contractures articulaires (Bobin 2008). 

La lèpre et les infections secondaires qui lui sont associées peuvent provoquer, au niveau du 
visage et/ou des extrémités des membres de sévères dégradations osseuses caractéristiques, 
identifiables lors d’études archéo-anthropologiques (Roffey & Tucker 2012 ; fig. 1). Ainsi, cette 
pathologie et ses répercussions peuvent être explorées tant par les archéologues que par les 
historiens. 

Ce que dit l’histoire de la place sociale du lépreux au Moyen Âge 

Être atteint de la lèpre risque de faire perdre la face au sens propre comme au sens figuré. Or, 
l’honneur n’existe que dans le regard des autres. L’apparence du visage fonde les relations 
sociales au Moyen Âge (Jeanne 2012 et 2021). Il faut donc éviter que la foule,  comme l’ont 
dénoncée au IVe siècle nombre de Pères Grecs de l’Église, ne s’en prenne aux lépreux ou ne les 
traite avec mépris et indifférence (Nazianze 2011 : 142‑144). Le Moyen Âge chrétien instaure la 
pratique du soin collectif dans l’idée d’un gouvernement des hommes par la pastorale charitable. 
Si la lèpre produit une dégradation irrémédiable de l’état physique, elle est perçue parfois par 
les gens du Moyen Âge comme une correction divine consécutive { la transgression d’une règle 
religieuse (Jeanne 2018 : 129-137). Abaissement providentiel quelquefois souhaité, la lèpre 
invite alors { l’élévation par une conversion rédemptrice. Dans cette logique, les communautés 



lépreuses forment des groupes pénitentiels de taille très variable où la réception du malade se 
déroule { la manière d’un rite de profession monastique (Touati 1998 : 405‑428). Ce rituel 
d’éloignement est davantage perçu comme une intégration au sein d’une nouvelle identité plutôt 
que comme une exclusion sociale (Jeanne 2020). Trop ritualisée pour faire du lépreux une 
authentique victime émissaire, la séparation s’organise selon un rite d’expulsion qui porte la 
marque sacrificielle du Christ livré, assassiné (Jeanne 2020). Aussi, l’empreinte du monachisme 
(le moine est aussi un être séparé) caractérise la vie des lépreux comme à Saint-Nicolas de 
Bayeux (Calvados). Vers 1170, les malades se nomment « confrères lépreux vivant sous règle 
religieuse au monastère Saint-Nicolas » (Delisle & Berger 1920 : 313). La topographie des 
léproseries obéit à cette logique du refus du sacrifice autour d’une unité collective de séparation 
et de recomposition (Girard 2006 : 460). Les « maisons des lépreux » (domus leprosorum) 
s’installent toujours sur des seuils, au carrefour de plusieurs paroisses, le long des voies 
fréquentées, sur le modèle de la parole du Christ : « Je suis la porte ; si quelqu’un entre par moi, il 
sera sauvé, il ira et viendra et trouvera de quoi se nourrir » (Jn 10,9). 

La situation du lépreux médiéval apparaît donc ambiguë. Les léproseries n’ayant pas toutes les 
mêmes modalités d’organisation et de fonctionnement, il est fondamental d’étudier les vestiges 
archéologiques de ces établissements, et tout particulièrement les restes humains. Si en Europe, 
tout particulièrement en Angleterre, des investigations d’ampleur ont été menées sur plusieurs 
léproseries (Magilton et al. 2008), la question de l’état d’avancement des investigations archéo-
anthropologiques menées en France se pose. La Normandie concentre la majorité des sites ayant 
livré des restes osseux et reflète, assez fidèlement, l’état des connaissances archéologiques de 
ces institutions { l’échelle de l’Hexagone. 

État des lieux des investigations archéo-anthropologique des léproseries normandes 

La léproserie Saint-Nicolas-de-la-Chesnaie à Bayeux (Calvados) 

La léproserie Saint-Nicolas-de-la-Chesnaie est située à la périphérie est de Bayeux, à 1,3 km du 
centre de la cité médiévale. À la suite d’une étude documentaire menée par D. Jeanne, son 
cimetière a fait l’objet de sondages archéologiques en 1992. Un projet d’extension du cimetière 
municipal voisin a permis, en septembre 2019, de le sonder de nouveau (fig. 2). 

Mentionné pour la première fois vers 1169-1170 dans les textes, l’établissement prend place au 
niveau d’un accès principal { la ville, le long d’une route très fréquentée et { proximité de l’église 
Saint-Exupère. La dernière phase d’occupation de son espace funéraire semble remonter { 1683 
(Jeanne 1993 ; Schütz 2019). 

D’après les études documentaires et archéologiques, la léproserie est constituée d’une église et 
de plusieurs bâtiments qui se développent le long du côté nord de la route de Caen. Son 
cimetière se situe { l’écart, au sud de cette route qui en constitue la limite septentrionale. 

Quatre sépultures ont été fouillées en 2019 dans le cadre d’un diagnostic. Celles-ci 
correspondent à un enfant de 4 ans +/- 12 mois, une jeune femme de 18-19 ans, un homme dont 
l’âge est estimé entre 25 et 49 ans et un adulte de sexe indéterminé dont l’âge au décès est 
supérieur à 40 ans. Aucun traitement ou organisation funéraire spécifique n’ont été mis en 
lumière. De même, aucun signe ostéologique de la lèpre, d’un handicap ou de trace 
d’intervention médicale ou chirurgicale n’ont été observés sur les ossements. 

Si le projet d’aménagement initial venait { se confirmer, le site pourrait faire l’objet d’une fouille 
préventive. 

La chapelle Saint-Thomas d’Aizier (Eure) 

La léproserie Saint-Thomas est située en pleine forêt de Brotonne, à un kilomètre de l’actuel 
village d’Aizier. Seule la chapelle romane, dédiée { Thomas Becket vers 1118-1120 – 1170), 
subsiste { l’état de ruines. Le site a été fouillé de 1998 { 2010 dans le cadre d’opérations 



programmées (Chapelain de Seréville-Niel et al. 2012)1. Rare cas de léproserie médiévale à avoir 
bénéficié, en France, d’une approche globale et pluridisciplinaire associant archéologues, 
historiens, anthropologues, paléopathologistes, et de nombreux autres spécialistes, l’histoire de 
ce site permet d’aborder la vie et la mort au sein d’un établissement hospitalier en Normandie, 
ainsi que son évolution entre la fin du XIeet le XVIIIe siècle (Blondiaux et al. 2020 ; Jeanne et al. 
2021). 

Les investigations archéologiques et historiques ont permis d’attribuer aux abords sud et est de 
la chapelle des fonctions domestiques et utilitaires alors que les structures { l’ouest paraissent 
vouées { l’habitat (fig. 3). Celles-ci dessinent d’abord la forme d’un grand bâtiment 
vraisemblablement à étage qui a dû faire office de lieu de vie collectif (XIIIE-XVe s.), puis il est 
remplacé au XVe siècle, par deux petites maisons à pans de bois abandonnées au XVIe siècle, date 
de désaffection du site d’après les sources écrites. Progressivement gagné par la forêt, le site est 
fossilisé mais aussi sauvegardé. 

Trois aires funéraires ont été reconnues avec 196 sépultures mises au jour pour 266 individus 
identifiés. L’une, au sud avec une quinzaine de tombes réparties sur un même niveau 
d’inhumation, a rapidement été abandonnée. Une autre, bien plus densément occupée avec des 
fosses bien alignées et de fréquents recoupements, se situe au nord de la chapelle. Dans ces deux 
secteurs, les inhumations apparaissent dès la fin du XIe siècle, le cimetière nord étant utilisé 
jusqu’au XVIe siècle. Le dernier secteur sépulcral, la nef de la chapelle (une trentaine de tombes) 
correspond à une occupation plus tardive (XVe-XVIIe s.). 

La mortalité de la population inhumée ne correspond pas à une mortalité naturelle. L’effectif 
compte peu d'individus âgés et le nombre d’immatures est largement en deç{ des valeurs 
attendues par les modèles théoriques. Leur présence invalide l’idée que seuls des malades ont 
été inhumés au sein de la léproserie et appuierait plutôt l’idée d’un rapprochement volontaire 
près du sanctuaire ou, vu leur jeune âge, de leur appartenance à une cellule familiale. Certains 
d’entre eux sont reconnus lépreux et témoignent d’un recrutement social plus complexe que 
celui attendu, leur contamination pouvant être consécutive à leur accueil dans la léproserie. 
Aucune sélection liée au sexe n’est perceptible dans la population d’Aizier. Si les hommes sont 
légèrement plus nombreux (82 pour 55 femmes), le nombre d’individus de sexe indéterminé 
incite à la prudence (88 adultes et 26 sujets de sexe et d’âge indéterminés). Seul le secteur de la 
chapelle montre une nette prédominance masculine, cas courant pour des inhumations 
localisées dans un édifice religieux et déjà observé sur divers sites contemporains (Chapelain de 
Seréville-Niel 2019). 

Parmi les 234 individus ayant bénéficié d’une étude paléopathologique complète, 40 femmes, 55 
hommes et 21 adultes de sexe indéterminé sont des sujets lépromateux. Parmi les 31 sujets 
immatures ayant bénéficié d’une étude paléopathologique, 9 présentent des atteintes osseuses 
compatibles avec la lèpre. Les atteintes observées sont importantes et ont probablement 
engendré des séquelles conséquentes dans la vie courante des malades. Le lent développement 
de la maladie a nécessité des soins continus et une prise en charge suffisamment longue pour 
que les atteintes osseuses se soient développées jusqu’au stade ultime de la maladie. D’autres 
pathologies invalidantes sont aussi observées : traumatismes divers (plus de 20 cas dont 6 
perimortem et 13 « guéris »), tuberculose (18 cas), amputations (6 cas), dysplasies ou luxations 
congénitales de la hanche (12 cas) ... L'aire funéraire correspond donc bien à la vocation 
hospitalière de l'établissement. 

La richesse des informations obtenues { l’issue des premiers travaux spécialisés menés sur la 
population d’Aizier et les larges perspectives ouvertes par les approches archéométriques des 
restes humains, tant pour l’identification des pathologies anciennes, de leur taux de prévalence 

                                                            
1 Cette fouille programmée a été conduite par Marie-Cécile Truc (Inrap-CRAHAM) puis Cécile Niel (CRAHAM), 
en collaboration avec le CRAHAM, l’Inrap, le groupe Archéologique du Val de Seine (GAVS) et le Parc naturel 
régional des boucles de la Seine normande. 



ou de leur développement que pour l’histoire des malades et de leur environnement social et 
économique, confirment le potentiel exceptionnel de ce site comparé aux rares cimetières de 
léproserie récemment fouillés et la nécessité de compléter les analyses déjà réalisées et de 
pouvoir les comparer à des sites du même type. 

La léproserie de Putot-en-Bessin (Calvados) 

La léproserie et son cimetière, situés aux environs de Caen, ont fait l'objet d'une fouille 
préventive en février 1996. L’occupation médiévale correspond { une maladrerie de taille 
modeste comprenant un bâtiment rectangulaire et un cimetière (Guillon et al. 2004 ; fig. 4).  

Le mobilier archéologique atteste d’une occupation du site entre les XIIIe et XVe siècles, en accord 
avec les sources textuelles qui mentionnent la maladrerie pour la première fois en 1344 et 
placent sa destruction en 1614. Quarante-quatre sépultures y ont été mises au jour (Guillon et al. 
2004). Hormis un grand adolescent et trois sujets de moins de 20 ans, tous les individus sont 
adultes. Le manque d’enfants dans l’aire funéraire fouillée ne prouve pas leur absence dans 
l’institution, mais les léproseries sont plutôt des établissements particuliers à population adulte 
dominante (Jeanne et al. 2021, p. 90). Ce manque d’enfants souligne le caractère spécialisé du 
cimetière de cette maladrerie (Guillon 2019 et 2021). 

Parmi les 25 sujets dont le sexe a pu être déterminé, 15 sont des femmes et 10 sont des hommes. 
Au sein de l’échantillon exhumé, 7 sujets présentent des stigmates osseux caractéristiques de la 
lèpre et 9 autres, des signes évocateurs. Par ailleurs, 32 adultes de tous âges portent des lésions 
associées à des maladies dégénératives (arthrose, arthrite, problèmes dentaires…) et 2 ont une 
fracture réduite, dont l’une concerne un fémur. Il n’a pas été mis en évidence de relation entre la 
maladie, le sexe des sujets et les pratiques funéraires peut-être en raison de l’effectif limité des 
lépreux identifiés avec certitude. 

La léproserie Saint-Lazare de Tours (Indre-et-Loire) 

Présentation du site 

La léproserie du XIIe siècle est implantée { l’écart de la ville, { un kilomètre environ du centre 
historique. Vraisemblablement réservée aux tourangeaux de naissance, d’après les sources 
textuelles, elle semble marquer la volonté d'éloigner les malades et leurs proches (Rodier et al. 
2007). 

Au Moyen Âge, ce secteur est très probablement un pôle d’accueil et de santé dévolu aux 
malades lors d’épidémies (Livet et al. à paraître). En effet, deux textes de la fin du XVe siècle 
évoquent la présence, non loin de Saint-Lazare, d’un hôpital et de son cimetière réservé aux 
malades de la grande vérole (syphilis). La découverte à 250 m au nord de la chapelle, de 34 
individus très probablement inhumés { l’occasion d’épidémies de peste aux XIVe et XVe siècles 
s’accorde avec cette hypothèse. 

 La chapelle de la léproserie Saint-Lazare de Tours a fait l’objet d’une fouille préventive en 1993, sous 
la direction de Xavier Rodier (CITERES). L’intervention n’a porté que sur l’intérieur de l’édifice (fig. 
5), livrant les restes de 57 sujets (Theureau 1994). La population comprend 2 périnatals, 8 sujets 
immatures et 47 adultes et grands adolescents dont au moins 20 de sexe masculin et 12 de sexe 
féminin (Bédécarrats 2020 ; Miclon 2020). 

Trente individus présentent des atteintes caractéristiques de la lèpre contre 6 qui ne portent pas 
de signe de la maladie. Pour les autres, le diagnostic ne peut raisonnablement être mené en 
raison de la fragmentation osseuse ou du jeune âge des sujets. 

Neuf sujets, dont 7 lépreux, présentent des manifestations rachidiennes de tuberculose. Cette 
contamination conjointe témoigne tout autant d’une forme de promiscuité que d’un état 
immunitaire défaillant au sein de la population. 

Les analyses isotopiques, un exemple de l’apport des « archéo-sciences » { l’étude des léproseries et 
des lépreux 



L’analyse des rapports isotopiques du carbone et de l’azote dosés sur les restes osseux renseigne 
sur l’alimentation. En effet, ces éléments issus des aliments sont intégrés tout au long de la vie 
dans le squelette (Herrscher & Goude 2015). Une telle approche menée sur des sujets inhumés 
dans la chapelle de la léproserie Saint-Lazare montre, pour la majorité d’entre eux, des valeurs 
isotopiques proches de celles des populations les plus privilégiées de la ville de Tours et de ses 
environs (fig. 6). Ce résultat reflète une consommation de ressources aquatiques d’eau douce, 
identifiées par les sources archéozoologiques et historiques locales comme réservées à une 
certaine élite. Une telle alimentation révèlerait le statut particulier des sujets retrouvés dans cet 
espace d’inhumation privilégiée : la chapelle de la léproserie Saint-Lazare. De fait, l’alimentation 
décrite n’est peut-être pas représentative de celle de tous les individus accueillis dans cette 
institution mais elle permet de nuancer une partie de l’historiographie présentant les lépreux 
sous un angle misérabiliste. 

L’approche isotopique a également permis d’identifier deux individus aux valeurs isotopiques 
extrêmes pour la région (fig. 6). L’un est aussi le seul à présenter une amputation cicatrisée, et 
donc réalisée plusieurs années avant sa mort. Les barbiers tourangeaux ayant interdiction 
d’opérer les lépreux depuis au moins 1408, l’hypothèse la plus parcimonieuse est qu’il a passé sa 
vie dans une autre région et subi une intervention chirurgicale avant à son arrivée à Tours. Un 
tel résultat permet d’avancer l’idée d’une institution qui ne serait pas réservée uniquement aux 
tourangeaux (Miclon 2020). 

Conclusion 

En France, peu d’investigations archéologiques d’ampleur concernent les léproseries 
médiévales. À l’image des sites de Bayeux, Putot-en-Bessin et Tours, la plupart des interventions 
n’ont porté que sur une emprise limitée de ces institutions. La léproserie d’Aizier fait figure 
d’exception puisqu'elle est aujourd’hui la seule { avoir fait l’objet d’une fouille extensive et d’une 
étude post-fouille, toujours en cours, qui s’appuie largement sur les « archéo-sciences ». Le 
recours { une grande variété d’études (isotopiques, moléculaires, parasitologiques, d’imagerie…) 
semble pourtant indispensable pour mieux documenter la maladie, les soins qui lui sont 
associés, la prise en charge des malades et les modalités d’organisation de ces établissements, 
considérés, à tort, comme déjà bien décrits. L’unique exemple d’étude isotopique des individus 
de la léproserie Saint-Lazare de Tours montre tout l’intérêt qu’il y aurait { mener de telles 
analyses à partir des riches collections ostéologiques recueillies en France au cours des 
cinquante dernières années, en les confrontant { d’autres réalisées sur des populations locales et 
contemporaines. Ainsi, par la poursuite indispensable des investigations de terrain et le recours 
{ un large panel d’investigations de laboratoire, l’archéologie peut apporter de nouveaux 
résultats nécessaires à la caractérisation des handicaps associés à la lèpre au Moyen Âge. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Illustrations 

 

Fig. 1. Exemples d’atteintes ostéologiques caractéristiques de la lèpre issus des sites de Saint-
Thomas d’Aizier, Putot-en-Bessin et Saint-Lazare de Tours. Crédit : Valentin Miclon et Samuel 
Bédécarrats (CITERES UMR 7324 CNRS - Université de Tours) + Cécile Chapelain de Seréville-
Niel (UMR 6273 CRAHAM CNRS-Université de Caen Normandie) + Mark Guillon (Inrap; PACEA, 
UMR 5199 CNRS - Université de Bordeaux). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Fig. 2.  Plan des vestiges archéologiques de la léproserie Saint-Nicolas-de-la-Chesnaie (Bayeux, 
Calvados). Crédit : Service d’archéologie du Département du Calvados. 

 

 

Fig. 3. Plan du site de la léproserie Saint-Thomas d’Aizier. Crédit : Thomas Guérin, Guillaume 
Marie, Cécile de Seréville-Niel (UMR 6273 CRAHAM CNRS-Université de Caen Normandie), 
Marie-Cécile Truc (Inrap ; UMR 6273 CRAHAM CNRS-Université de Caen Normandie). 

 



Fig. 4.  Plan de répartition des structures et des tombes de la léproserie de Putot-en-Bessin.  
Crédit : Mark Guillon (Inrap ; PACEA, UMR 5199 CNRS - Université de Bordeaux). 

 

 

Fig. 5. Plan du site de la chapelle Saint-Lazare de Tours. Crédit : CITERES UMR 7324 CNRS - 
Université de Tours. 

 

 

 



Fig. 6. Valeurs de δ13C et δ15N des individus de la chapelle de la léproserie Saint-Lazare de Tours 
comparées { celles des populations locales (photo : amputation du membre inférieur droit d’un 
individu extrême). Crédit : Valentin Miclon et Samuel Bédécarrats (CITERES UMR 7324 CNRS - 
Université de Tours). 
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