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PREFACGE

Pendant les deux premiers tiers de ce siecle, I'Ecole
francaise a pris une large part a I'étude des problemes
que soulévent la pendaison, la strangulation, la suffoca-
tion et la submersion. Nous n’avons garde d’oublier les
travaux de Casper, de Taylor, des membres des Comilés
anglais, mais & cOlé de ces noms illuslres nous pouvons
ciler avec fierlé ceux de Chaussier, de Devergie,
d’Orfila et de Tardieu,

L'@uvre de ee dernier mérite de nous arréter. Elle
n'est pas seulement un résumé lumineux des lravaux
anlérieurs, elle se dislingue entre loules par une qua-
lité de premier ordre. Tardieu a su poser avec une préci-
sion admirable les questions auxquelles I'expert est
appelé & répondre en juslice. nul n'a délimité avec plus
d'art le terrain sur lequel se meut le débat médico-
légal.

L'idée inspiralrice n'est pas uniquement celle d’un
savant, elle est avant tout celle d’'un médecin légiste,
qui expose et raisonne dans son livre avec la vision
conslante de la cour d’assises. Les divisions qu'il a éla-
blies entre ces différents modes d'asphyxie n'ont pas
seulement pour base des considéralions d’ordre scienti-
fique, mais 'ensemble des conditions dont I'expert doit
tenir compte au moment de formuler ses conclusions.






PREFACE. VII

1'ensemble des fails qui constituent I'état actuel de nos
connaissances.

- Je n'ai pas 'illusion de croire que les problemes qui
embarrassaient Devergie el Tardieu soient tous résolus.
La pendaison, la strangu'alion, la suffocation méritent
encore d’élre regardées comme I'écueil de la médecine
légale. J'ai considéré comme élant mon devoir de souli-
gner les incerlitudes, de les faire connaitre aux jeunes
médecins légistes, de leur signaler les erreurs a éviter,
de les mettre en garde contre les affirmalions trop ab-
solues.

Ce n’est pas sans une véritable anxiété que je livre cet
ouvrage au public médical. La pralique m'a appris
combien il est dangereux pour un médecin qui n’a pas
une longue expérience des enquétes médico-légales de
trouver dans un ouvrage une phrase qui, dégagée des
considérations qui I'entourent, prend une valeur absolue
qu’elle n'a jamais eue dans I'esprilde celuiqui 'a écrite.
Ma préoccupation constante a été de ne pas dépasser
dans I'expression de ma pensée les limites de ce qui est
pour moi la vérilé scientifiquement incontestable. Dans
un cours la phrase prend facilement un tour dogmatique :

M. le docteur Reuss, qui cetle année encore a bien
voulu me préter son précieux concours, a spécialement
veillé a ne pas laisser passer ces formules qui, plusieurs
fois pendant une legon, résument la pensée du profes-
seur. J'al mol-méme procédé a la revision de ces lecons
avec la volonlé de ne pas dépasser par une aflirmation
trop.ferme les limites de ce qui est réservé au doute et
aux discussions futures. Malgré ces efforts je suis
malheureusement convaincu que quelque médecin, in-
terrogé par un magisitrat sur une question spéciale,
découvrira un passage qui lui paraitra applicable sans












MECANISME DE LA MORT. 3

contraire, ont succombé, alors que la durée de la suspension
n'avait pas dépassé une ou deux minutes.

Comment expliquer ces variations, si ce n'est par une
différence dans le mécanisme de la mort? L'observation et
I'expérimentation montrent qu'il exisle trois modes distincts
pouvant déterminer la mort: 1° asphyxie due d la non-péné-
tration de Uair dans les poumons; 2° asphyxie par inhibition;
3° asphyxie par syncope.

Premier groupe : L'air ne pénétre plus dans les pou-
mons. — Dés que 'oxygéne ne peut plus arriver au contact
des globules sanguins et que l'acide carbonique produit
par I'économie ne peut plus élre expulsé, la vie est impos-
~sible.

Lorsque la mort survient, en quelques minules, comme
dans la suffocation par 'application’ d'un masque de poix
sur le visage, un premier phénoméne domine la scéne : c’est
I'extréme dyspnée; & des inspirations violentes d’abord, suc-
cédent des efforls respiratoires énergiques; puis ces efforts
se ralentissent, s’espacent et finissent par cesser tout & fait.
L’asphyxie, dans ces cas, s'accompagne de convulsions hor-
ribles des muscles du visage et des membres.

En méme temps la circulation se trouble. Le cceur bat trés
vite d’abord; mais, souvenez-vous du paradoxe de Marey :
« Ceeur qui bat vite abat peu de besogne. » Rappelez-vous
la comparaison de Marey : Dans une cour, un domestique
el une servante pompent successivement de l'eau. Pendant
que le premier, en imprimant au levier une impulsion lente,
mais énergique et large, fait couler un jet d’eau conlinu, la
servante, au contraire, qui procéde par petits coups précipi-
tés, ne parvient qu’'a obtenir un mince filet d’eau qui s’écoule
par saccades.

Le cceur, dans les premiers moments d'une asphyxie par
strangulation, pendaison, suffocation ou submersion, bat
d'une maniére précipitée ; il se ralentit ensuile; enfin, dans
une lroisiéme période les battements se relévent pour dispa-
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adieux, la femme aurait proposé a l'abbé de mourir en-
semble ; celui-ci, en plaisantant, aurait légérement serré le
cou de sa mailtresse qui tomba morte ; les juges n’admirent
pas la théorie de I'abbé Delacollonge ; il n’y avait d'ailleurs
aucun signe extérieur de violence. A 'audience un capitaine
de dragons, en garnison a Tarbes, raconla qu'au mess des
officiers de son régiment, il avait entendu l'un de ses ca-
marades affirmer qu'on pouvait tuer un homme en Ini don-
nant un léger coup sur le larynx ; des paris avaient élé en-
gagés el un officier s'était soumis a I'épreuve. Celle-ci réussit
trop bien, car V'officier tomba et 1'on eul grand’peine a le
rappeler & la vie. Les magistrats, les experts et les jurés
ne furent pas plus convaincus par le lémoignage du capi-
taine de dragons que par les affirmalions de I'abbé, qui fut
condamné.

Cependant le fait resta, il en survint d'autres et bientot
un nouvel incident appela de rechef 1'atlention sur ce genre
de mort: Un médecin danois prétendait guérir les acces
d’asthme en cautérizant le pharynx avec de I'ammoniaque.
Il vint & Paris, ou il acquit un certain renom. Madame Adé-
laide, scear du roi Louis-Philippe, voulut se soumettre & son
trailement, mais elle fut précédée par une de ses dames
d’honneur, asthmatique également. Au moment ot le mé-
decin danois touchait avec 'ammoniaque le pharynx de la
dame d’honneur, elle mourul subitement.

Rappelez-vous 'histoire racontée par Tardieu (1), de ce
Jeune garcon qui fut envoyé par son pére au débit voisin
pour y acheter du tabac. La marchande qui le sert était une
femme vieille et maigre, au cou décharné. Le gamin, amusé
de voir le larynx de celte vieille femme monter et descendre a
chaque mouvement de déglutition, veut l'attraper comme il
attraperait un papillon qui vole. Il s’élance et donne un coup
surle larynx de la marchande. Celle-ci tombe morte.

Personnellement j'ai eu & intervenir dans des accidents de

(1) Tardieu, Etude médico-légale sur la pendaison, la strangulation, etc.,
-p. 191, 2¢ édiion. Paris, 1879.
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ternuement. L'irritation d’un trés pelit point de la muqueuse
nasale est transmise au centre réflexe correspondant. Celui-
ci transmet 'excitation qu'il vient de recevoir, a d’'autres
centres. Aussitot un certain nombre d'organes fonctionnels
entrent en action, et vous avez alors, coup sur coup, presque
gsimultanément, un écoulement de larmes, un flux de mucus
nasal, des mouvements du visage, des épaules, des bras, la
fl xion du corps, aboutissant & I'élernuement final. Et cette
associalion de phénoménes est tellement conslante, telle-
ment falale, qu'on I'observe chez des paralytiques, chez des
hémiplégiques qui depuis des mois ou des années ne peuvent
plus imprimer & leurs bras un mouvement volontaire. Le
fait a élé constalé en Angleterre par Broadbent, et a la
Salpétriére, maintes fois, par Charcot.

Qu’esl-ce donc, Messieurs, que I'inhibition de Brown-
Séquard, qui se produit aprés un coup sur le larynx, par
exemple? C'est un phénomeénz inverse de ceux qui se pro-
duisent dans I'éternuement. Une excilalion minime peat
arréter le cceur et la respiration, nos deux fonclions mai-
lresses, qui ne prennent jamais de repos, tant que nous
vivons.

Vous savez que le ceeur contient de pelils ganglions ner-
veux, qui entretiennent les mouvemenls du cceur. Ils sont
reliés au bulbe par le pneumogastrique. En physiologie, on
vous apprend que le nerf pneumogastrique arréle les balle-
ments du ceeur: ¢’est donc un nerf d’arrét et non pas un nerf
d’excilation. Aussi sous l'influence d'uneirritation périphéri-
que, le bulbe peut arréter, par l'intermédiaire du nerf pneu-
mogastrique, les mouvements du cceur..

Quelles sont les régions du corps qui possédent, d’aprés
Brown-Séquard, la propriélé de produire cet effel ? Certaines
branches du trijumeau, le nerf laryngé supérieur, les nerfs
culanés de la région sus et sous-hyoidienne, de la région épi-
gaslrique, des testicules, de I'utérus.

. La théorie de Brown-Séquard est celle-ci : Au lieu de pro-
duire une excitation molrice, l'irritalion de cerlains nerfs
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se produire en étudiant la pendaison. Je ne fais que la men-
tionner en cé moment,

Examen du cadavre. — (uelles lésions pourrons-nous
constaler sur le cadayre? et quels sont les caractéres qui
nous permettront de reconnailre le genre d’asphyxie auquel
a succombé l'individu?

J'insiste immédiatement sur la deseriplion lrés exacte que
vous devrez faire du siége des lividités cadavériques, alors
méme que yous ne seriez pas chargés de I'experlise ultérieare.

Vous savez que les sugillaiions cadavériques se produi-
sent toujours dans les parties déclives, supposez qu'une pen-
daison soit simulée ; supposez qu'un individu, tué au préa-
lable, soit resté étendu sept & huit heures, et n'ait éLé pendu
qu'au moment ou on allait chercher le commissaire de po-
lice ; la constatation de lividités dans le dos du cadavre, si
vous arrivez trois & quatre heures aprés, suffira pour vous
prouver que lindividu est resté couché plusieurs heures
aprés la mort et qu'on n’a pendu qu’un cadavre.

Vous ne vous rappelez peut-étre pas exactement le Christ
de Bonnat, dans la salle de la cour d’assises de Paris. Je le
connais, pour avoir bien souvent prété serment devant lui.
Bonnat a peint son Christ sur un cadavre crucifié, aussi les
lividités cadavériques existent-elles sur les membres infé-
rieurs, comme chez les pendus.

Si au contraire, ainsi que 1'a fail Orfila, on pend par les
pieds le cadavre d'un individu mort depuis vingt-quatre ou
vingt-huit heures, ce sera la face qui revélira une teinte vio-
lacée trés prononcée. :

Recherchez également avec le plus grand soin s'il n'existe
pas sur la face, les épaules, le cou el les conjonctives un
petit piqueté hémorrhagique. Ce pointillé n'est pas conslant,
mais il est trés fréquent et quand il existe il est trés caracté-
ristique : c’esl une réunion de petites piqires, analogues a
des piqures de puce, quelqueflois trés nombreuses, quelque-
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que la pendaison s’accompagnait de sensalions voluplueuses
et d'émission de sperme. Quand un homme meurt subile-
ment, par submersion ou par strangulalion, il a du sperme
dans l'urétre, mais le liquide séminal ne s’éconle pas au
dehors, parce que le cadavre n'oceupe pas une posilion ver-
ticale,

Le mécanisme de celle émission du sperme est facile a
expliquer. Prenons un décapité: apres la décollalion, le ccear
et les vésicules séminales entrent rapidement en rigidité
cadavérique. Ce sont les deux premiers organes qui se
prennent. Les vésicules séminales, dures comme des noix,
expulsent sous linfluence de celle conlraction cadavérique
une parlie du liquide qu’elles contiennent et ce liquide
pénélre dans l'urétre. Si le corps est dans une posilion
horizonlale, le sperme ne s’écoule pas au dehors ; s'il occupe
une posilion verlicale, comme dans la pendaison, il tombe
goutte a goutte de l'extrémilé de la verge. C'est donc & un
phénoméne d’expulsion post mortem quenons assislons, el ce
phénoméne est da a la rigidité cadavérique.

Afin de bien faire comprendre aux éléves le mécanisme de
ce phénoméne, M. Descousl a mainles fois, & la Morgue,
pendu des cadavres d'individus morts depuis quarante-huit
heures ct plus: le sperme s'écoulait goulle a goutle de
l'urélre.

Autopsie. — Aprés avoir fail I'examen extérieur du
cadavre, on procéde & l'aulopsie : la premiére queslion qui
doit alors altirer I'allention de l'expert, ¢'est I'élal du sang.
Le sang est noir et celle coloralion n'a rien qui doive nous
surprendre puisque les autopsies médico-légales sont failes
au plus Ot vingl-qualtre heures aprés la mort.

La queslion de la coagulation du sang a joué un tres
grand role. On a dit qu’il fallait Ini allribuer une grande
valeur, qu’elle avait une importance capilale dans I'appré-
cialion des condilions dans lesquelles s'élail effectuée 1'as-
‘phyxie mécanique.
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des caillots dans son cceur; on n’en trouvera pas, s'il est
mort instantanément.

Je dois cependant vous mettre en garde contre certaines
causes d’erreur. Voici une expérience assez caractéristique :
On pend deux chiens. L'un est ouvert dix minutes aprés la
mort, le cceur est rempli de caillots mous; I'autre n’est ouvert
que vingt-qualtre heures aprés la mort, il n’y a pasde caillots
dans le cceur. On varie 'expérience ; au lieu de pendre les
chiens, on les noie. Les résultats sont identiques. Il semble
donc que pendant les premiéres heures qui suivent la mort
on doit trouver des caillots dans les cavités cardiaques, puis
que ces caillots disparaissent.

Plus tard la putréfaction expulse du ceeur les caillots qui
ont pu s’y former, et lorsqu'elle s’est développée il faut que
le caillot ait été bien résistant et bien volumineux pour qu'on
puisse le relrouver. '

Nous pouvons, en conséquence, dire que dans une
asphyxie lente, qui dure de quinze a vingt minutes, il y a
formalion de caillots dans le cceur, et si, au moment de 'an-
topsie, la putréfaction n'est pas inlervenue,on les retrouvera
stirement.

A cOté de ces deux caracléres lirés de l'aspect extérieur
du cadavre et de I’examen du sang et des cavités du cceur, il
faut en signaler un troisieme. On trouve dans les cadavres
d'asphyxiés cerlaines hyperhémies.

Rien n’est plus trompeur, Messieurs, au point de vue
médico-légal. Il en est des hyperhémies comme des lividités
cadavériques ; elles seront toujours placées dans les parties
déclives du cadavre. Les poumons seront congestionnés en
arriére, si le corps est élendu sur le dos ; en avant, s'il est
au contraire couché sur le ventre.

Du lemps de Bichat, on ajoutait une grande importance
a la congeslion du cceur, du poumon ou du cerveau. Dever-
gie a passé sa vie & rechercher, dans les autopsies dont il
élait chargé, lequel de ces organes était le siége de la con-
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les origines des hyperhémies cadavériques et qu'ils altribuent
gsouvent & des lésions survenues pendant la vie des phéno-
ménes qui ne sont dus qu'a la pulréfaction.

Je vais, si vous le voulez bien, vous ciler deux exemples:

Autrefois, quand la vérification des décés n’élail pasorga-
nisée comme elle 1'est aujourd’hui, dans les grandes villes
du moins, des personnes redoulant d'éire enterrées vives
exprimaient, dans leurs derniéres volontés, le désir d'étre
saignées avant d'élre ensevelies. Rappelez-vous que lors-
qu'on pralique une saignée sur un cadavre et qu'on n'obtient
pas de sang, il faut appliquer sur la veine ouverte un ban-
dage excessivemenl serré, sinon le sang s’en écoule au bout
de quinze & vingt heures, et celte circulation post mortem
pourrait faire croire & une mort apparente.

Yous savez ce qu'élait le jugement de Dieu qui a joué un
si grand rOle dans les affaires criminelles au moyen age.
Un individu assassiné était trouvé aux alentours d’un village
ou d'une ville. Les juges faisaient défiler un & 'un les habi-
tants devant le corps. Celui devant lequel les plaies béantes
laissaient couler du sang élait reconnu comme le meurlrier
et déféré a la juslice. Il s'agissait, dans ces cas-la, d'étre des
premiers & passer devant le corps avant que la putréfaction
ne fat intervenue : on ne risquait rien.

Messieurs, on a nolé el vous {rouverez ce détail dans tous
les auteurs, que, dans 'asphyxie par cause mécanique, les
poumons sont congeslionnés. Ce n'est pas toujours vrai;
vous pourrez, dans vos aulopsies, vous trouver en présence
de poumons absolument blancs.

En effet, quand un individu meurt par inhibition, les pou-
mons ne sont pas cuﬁg&slinnnés, les bronches ne conliennent
pas de spume. Mais lorsqu’il y a eu des effurls violents,
lorsque l'individu s’est débaltu, la congeslion pulmonaire
existe el I'on trouve de la spume, méme colorée de sang,
dans les bronches.

Il importe d’écarter tout de suite du débat une théorie
émise par Donders, d'Utrecht, théorie que l'on connait au
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trépané des chiens, et il a va lear cerveau s'hyperhémier,
au moment o ils mouraient suffoqués.

Ackermann, aulre physiologiste distingué, a répété les
expériences de Donders et a toujours conslaté 'anémie du
cerveau. Javoue, Messieurs, que je n'ai refail ni les expé-
riences de Donders, ni celles d'Ackermann ; elles ne m’au-
raient rien appris. Mais j'ai, avec M. Descoust, qui s’oceupait
beaucoup d'ophthalmologie, examiné les phénoménes qui
survenaient dans la rétine des animaux qui meurent suffo-
qués ou élranglés. Nous avons toujours observé une anémie
rétinienne au début, suivie a bréve échéance d'une conges-
tion de la réline, due a la paralysie quisucciéde a la contrac-
ture des petils vaisseaux. Nous n’avons, en médecine légale,
aucune conclusion & tirer des expériences de Donders ou
d’Ackermann. Si vous trouvez, a4 l'aulopsie, de la conges-
lion dans un organe, notez le fait, et ne lirez pas de celle
congestion des conclusions sans rapport avec sa valeur
réelle.

Ecchymoses sous-pleurales el sous-péricardiques. — J'arrive
maintenant & une question qui esl bien déchue de l'impor-
tance qu'on lui prétait autrefois, mais a laquelle un cer-
tain nombre de médecins légistes trés dislingués ajoutent
encore une grande valeur : j'ai nommé les ecchymoses sous-
pleurales et sous-péricardiques : c’est le signe dit de Tardieu. I
m'est possible de vous exposer la question assez rapidement,
parce que, depuis une vingtaine d’années, elle a été bien re-
mise au point. L’historique complet, depuis Devergie, Bayard,
Caussé d’Albi, Casper, etc., en a élé fait par le D* Wenzin-
ger (1). Je ne retiendrai pas longtemps d'ailleurs volre atten-
tion sur ce sujet, car il esl épuisé,

Tardieu (2) est le premier qui ail assigné aux ecchymao-
ses sous-pleurales ou sous-péricardiques un role capilal, en

{1} Wenzinger, Thése de la Faculté de Nancy, 1886.
(2) Tardieu, Etude médico-légule sur UlInfanticide, 2¢ édition. Paris,
- 1880.

P. Brovarper. — La Pendaison. 2
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lement caractéristique, qu'un chat que j’avais chez moi s'est
précipilé sur cette planche croyant y trouver un régal inac-
coutumé,.

Les ecchymoses sous-pleurales occupent les séreuses, les
muqueuses et le lissu cellulaire sous-cutané. Il faut les
chercher sur la plévre viscérale et sur la plévre pariétale,
ainsi que ’a démontré Legroux, sur le péricarde pariélal et
sur le péricarde vicéral; quelquefois elles existent sur le
péritoine au niveau du foie el de la rate; on les trouve sur
la muqueuse du grand cul-de-sac de l'estomac, sur les con-
jonctives, enfin dans le tissu cellulaire épicranien. Elles onl
toujours et parlout les mémes caractires : elles sont ineffa-
cables aux épreuves d’autopsie et il est possible de consla-
ter leur existence deux et trois mois aprés la mort. Cest
ainsi que Tardien a pu retrouver ces ccchymoses sur les
poumons d'un enfant projelé dans une fosse d'aisances qui
ne recevait que des maliéres fécales et de l'urine. Le corps
élail tombé dans la masse paleuse et s’y élait conservé pen-
dant des mois.

Je n'ai que peu de chose a dire & propos du diagnostic
différentiel. On ne peut confondre les ecchymoses sous-
pleurales ni avec l'anthracosis dont vous connaissez les
taches noires, ni avec les hyperhémies dues a la putréfaction.

Lorsqu’il existe des adhérences pleurales et lorsqu’on les
déchire pour sorlir le poumon de la cage thoracique, il peut
se produire, & ce moment, et au niveau des déchirures, des
pelites taches qui & I'eil nu rappellent absolument celles
de Tardieu. Si donec vous avez déchiré une adhérence, vous
ne pouvez pas conclure de ce piqueté & la présence d'ecchy-
moses el vous ne conclurez que si vous trouvez des ecchy-
moses ailleurs, entre les lobes pulmonaires par exemple, la
on il n'y avait pas d’adhérences et on il n'y a pas eu de dé-
<hirure, par conséquent.

Avant de vous parler de la valeur de ces ecchymoses sous-
pleurales et sous-péricardiques, je vais ticher de vous expli-
quer le mécanisme par lequel elles se produisent.
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Nothnagel avait déja remarqué que, quand on piquait le
<cerveau d'un animal, on pouvail produire des ecchymoses sur
la plévre; Brown-Séquard observa que plus la piqire se
rapprochait du bulbe, plus ces ecchymoses élaient nom-
breuses et fréquentes. M. Laborde a été plus loin. 1l a piqué
le bulbe lui-méme, au niveau du plancher du quatriéme ven-
tricule, entre les deux noyaux d’origine du pneumogasirique:
la piglre donnant immédiatement naissance & des ecchy-
moses sous-pleurales, ce serait, selon lui, le lieu d’éleclion.

Ces expériences sont assurément forl intéressantes, mais
elles ne nous expliquent pas le mécanisme suivant lequel les
ecchymoses se produisent. Elles nous apprennent que lors-
qu'on pique, & un certain endroit, le bulbe, on détermine des
ecchymoses sous-pleurales et sous-péricardiques, mais elles
ne nous apprennent que cela.

Nous savons d’aulre part, el ce sont la des points admis d’un
commun accord par lous les expérimentateurs, que cerlaines
circonstances favorisent la produclion de ces ecchymoses;
plus le systéme nerveux est excitable, plus elles apparais-
sent facilement; chez les lapins, elles se montrent beau-
coup plus nombreuses, beaucoup plus rapidement que chez
les chiens; dans la race humaine, les enfants en ont beau-
coup plus que lesadultes, ceux-ci en ont plus que les vieillards.

Enfin, lorsque le sang est altéré, comme dans les maladies
infectieuses par exemple, les ecchymoses se produisent avec
ane singuliére facilité.

Conditions de production des ecchymoses. — Examinons
maintenant les condilions dans lesquelles se produisent les
ecchymoses sous-pleurales et sous-péricardiques. Dans un
premier groupe nous placerons les morts violentes.

Le cas type de la violence susceptible de provoquer 1'ap-
parilion des ecchymoses sous-pleurales, c’est, ainsi que l'a
dit Tardieu, la suffocation, c’est-a-dire 'occlusion des voies
respiraloires. D'aulre part, c'est chez les enfants et chez les
nouveau-nés spécialement, que ces ecchymoses sont en plus
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~demanda une contre-expertise. M. Girard, de Grenoble, fut
commis. Il se placa exactement dans les conditions olt peut
se trouver une personne tombant au fond d'un puils et ne
pouvant remonter & la surface de I'eau ; il fit de nombreuses
expériences avec des animaux, qu’il jela dans un baquet plein
d’eau aprés leur avoir attaché des poids qui les empéchaient
de remonter : tous présentaient, a 'autopsie, des ecechymoses
sous-pleurales. Donc lorsque, dans la submersion, la mort
arrive brusquement, il peut se produire et il se produil en
effet des ecchymoses sous-pleurales et sous-péricardiques.

I1 s’en produit méme chez les noyés qui meurentlentement.
Avec M. Vibert, nous vous avons montré que les ecchymoses
sont, dans ce cas, effacées par 'eau absorbée. Celte quan-
tité d’eau peut, comme vous le savez, alteindre jusqu'au quart
du volume du sang, lorsque le noyé s’est débaltu et a lutté
contre l'asphyxie. Les globules du sang sont décolorés, les
ecchymoses ne sont plus visibles & I'eil nu, et on ne peut
déceler leur existence qu'a I'aide du microscope.

MM. Bergeron et Montano avaient déja atliré I'attention
sur ce point, et ils avaient déerit le poumon tigré des
noyeés.

Les [lésions cérébrales peuvent, elles aussi, produire
des ecchymoses sous-pleurales. Telles sont les commolions
violentes, les chutes d'un lieu élevé. Tardien en a cilé lui-
méme des exemples, qui ne 'ont pas empéché d’ailleurs de
rester fidéle A ses idées et de limiter & la seule suffocalion
la production des ecchymoses. M. Duret a trouvé des ecchy-
moses dans la pie-mére, chez des individus qui avaient recu
un coup violent sur le erane.

Les ecchymoses de Tardieu existent quelquefois dans le
tissu cellulaire sous-cutané épicrinien, dans les lésions céré-
brales spontanées, dans les hémorrhagies cérébrales, par
exemple, ainsi que Louis I'a démontré, si l'individu a sue-
combé rapidement a l'ictus. Lorsque I'hémiplégie a duré un
cerlain temps, il est clair que les ecchymoses ont disparu.

Ces ecchymoses épicrinienncs onl donné lieu 4 une erreur
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effet, ces lails ont une grande imporlance en médecine légale,

“car lorsqu’un enfant vient au monde dans ces condilions, il
peut, s'il y a auprés de lui un médecin ou une sage-femme
expérimentée, étre rappelé a la vie. Mais souvenl I'accouchée
est seule, et alors, si on accepte la théorie de Tardieu dans
loute sa rigueur, il faudrait dire que I'enfant est mort suf-
foqué. Eh bien,non ! Cet enfant, méme s’il n'a été victime d'au-
cune tentative criminelle, peut avoir des ecchymoses sous-
pleurales uniquement parce qu'il a souffert pendant le travail.
Il y a donc la un gros probléme médico-légal. En eflet,
quelles sont les femmes généralement accusées d'infanlicide?
Ce sont des filles honnéles, permetlez-moi celle expression
qui a l'air d’un paradoxe, qui ont fait une faute, qui en rou-
gissent, qui veulent la cacher, et qui accouchent avec un
courage inoui, sans pousser un cri. L'accouchement d’une
primipare est souvent long et laborieux : I'enfant, dont la
léte a pu étre lentement comprimée au passage, peut venir
au monde mort et présenter des ecchymoses sous-pleurales
et sous-péricardiques sans qu'il y ait eu la moindre tentalive
criminelle.

Je n’ai plus qu'un dernier chapitre & ouvrir a propos de
la production des ecchymoses : il sera d'ailleurs forl court.
Les ecchymoses sous-pleurales el soas-péricardiques peuvent
se produire dans un certain nombre d'affections spon-
fanées.

Dans presque toutes les maladies qui intéressent les or-
ganes respiratoires des enfants nous pourrons constater la
présence d'ecchymoses sous-pleurales et sous-péricardiques.
M. Lépine et Lorain en ont trouvé dans la pneumonie,
dans la pleurésie ; on les rencontre surtout dans la bronchile
capillaire. Le calarrhe suffocant tue les enfants de cing a
six ans aprés le (troisiéme, le qualriéme ou le cinquiéme
accés de suffocation; mais un bébé de cinq & sept jours
peut mourir dans le premier accés, au début de la conges-
tion pulmonaire. Remarquez que les parenls ne savaient
pas que leur enfant était malade, la nourrice peul élre
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il date de I'époque, combien lointaine, oit les seigneurs
avaient droit de haute et basse juslice et pendaient aux
branches des arbres les individus qu’ils condamnaient. Les
peines les plus sévéres élaient édictées conire ceux qui se
seraient avisés de dépendre les malheureux ainsi branchés.
Quand par hasard un de ces pendus survivait, pour une
raison quelconque, il avait un rare bonheur. La corde qui
avait servi & le brancher devenait un porte-veine.

La corde qui a soutenu un pendu ressuscité est toujours
recherchée a ce titre, mais elle est assez rare el ce n'est pas

a4 la Morgue qu’il faut la chercher.

L}
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Fig. 1. — Pendaison. Fig. 2. — Strangulation.

M. Durand-Fardel avait fait remarquer que la différence
enlre la slrangulation par une corde et la pendaison pou-
vail élre exprimée & l'aide d'une iigure géomélrique (fig. 1
et 2) : il représente le cou par une ligne vertlicale : dans la
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cacité du juge d’'instruction et un peu malgré les résultals de
U'expertise.

Un homme de cinquante ans, petil rentier, habitait la rue
de Rambuteau. Il avait I'habitude de lorgner les filles qui
passaient, en relevant ses rideaux et en les écarlant de la
fenétre. Un jour on pénétre chez lui, on trouve un tableau
décroché, et pendant au clou de ce tableau un bout de corde
effiloché. Le vieux rentier était assis par lerre, ayant autour
du cou le reste de la corde; il était mort. Naturellement le
commissaire de police, appelé, conclut au suicide et pense
que la corde s’est rompue sous le poids du corps. On enterre
le défunt et on l'envoie en province, dans un caveau de
famille. Pendant I'enterrement, les hériliers se congra-
tulent & l'idée de I'héritage qu’ils vont faire et qui doit se
monter & 200 000 francs environ ; mais on ne trouve plus les
titres ; les langues se délient un peu, quelques rumeurs cir-
culent, le parquet s’émeut, fait revenir le corps a Paris el je
suis commis pour pratiquer 'autopsie. L'examen nécrosco-
pique ne pouvail donner un grand résullat. Le corps élail
en putréfaction et c’est toul juste si nous pames constaler
quelques érosions sur la peau, érosions qui peuvent parfaite-
ment se produire dans un suicide, et la trace d'un lien sur
le cou. Les choses en étaient 14 lorsqu'une voisine, qui habi-
tait en face, de l'aulre cOlé de la rue, se décida a parler.
Elle avait vu, & travers la fenélre dont les rideaux étaient
relevés, deux individus, un homme el une femme, étrangler
le vieillard sur son lit. Puis ils avaient exécuté la pelile co-
médie de la pendaison afin de simuler un suicide. Les assas-
sins furent arrétés et condamnés (1).

Ce qui avail un instant arrété le juge d’instruction, c¢’était
le peu de solidité du clou auquel la corde avait élé altachée,
Ce clou ne tenait pas, on objecta qu'il étail impossible de s'y
pendre. C'est une erreur, on peul se pendre a quelque chose
-qui fait a peine saillie sur un mur. '

(1) Obs. 1.
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% en eut plusieurs qui se pendirent el s’étranglérent. L'édit,

]
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Yig. 3. — Courbe indiquant la fréquence des suicides & chaque ige,
dl"'E""SEE d'aprés le nombre des survivaints & cet dge (tant de suicides
pour 1,000,000 de survivants). — Ligne supérieure, sexe masculin, —
Ligne moyenne, les deux sexes réunis. — Ligne inférieure, sexe fé-
minin,

que s'il advenait qu’il s’en pendit plus aucune, elle serail
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d'une apoplexie cérébrale causée par l'oblitération des
veines jugulaires et par 'arrét de la circulation de retour.

Louis a entrevu une partie de la vérilé, mais son hy-
pothése fut oubliée. Tardieu ne la menlionne méme pas
et revient a la théorie de 'arrét de la respiralion. Il étail
réservé & Hofmann (de Vienne) de faire entrer la question
dans une voie nouvelle.

Hofmann a pensé que la mort n'avait pas toujours pour
cause I'imperméabilité de la trachée et I'impossibilité de la
pénétration de l'air dans les poumons. Il a repris les idées
de Louis, et sans reconnaitre aux expériences de Hofmann
une valeur absolue, je déclare cependant qu’elles expliquent
d’une maniére (rés salisfaisante le mécanisme de la mort chez
un pendu, notamment chez ceux dont les jambes ou le siége
touchent terre.

Avant d’aller plus loin, je désire m’expliquer sur un fait
personnel. J'ai lu avec étonnement que M. Tourdes (1)
m’attribue 'honneur de quelques-unes des expériences failes
par Hofmann. C'est & Hofmann seul qu'elles appartiennent,
Je tiens a le dire. J'ai pu, en les répétant, en préciser davan-
tage cerlains points. C'est la sans doule ce qui a amené
dans l'esprit de I'éminent doyen de la Faculté de Nancy une
confusion que je suis heureux de pouvoir faire cesser.

Les expériences de Hofmann sont demeurées classiques el
j'ai eu souvent 'occasion de les répéter devant vous, dans le
cours de mes conférences praliques de la Morgue.

Avant de vous les exposer, il est nécessaire que vous
sachiez quand elles sont applicables;lorsqu’un individu meurt
lentement, les phénoménes succédent I'un a I'autre. Lorsque
au contraire un individu esl pendu haul et court, comme
dans les pendaisons par justice, tous les phénomenes se pas-
sent en méme temps.

Nous devons, au point de vue du mécanisme de la mort,

(1) Tourdes, Article Pexvaisox du Diclionnaire encyclopédique des
sc. méd. 1886, p. 470 et suiv.
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souple, qui puisse s'aplatir sans offrir la moindre résistance.
Enfin, on place la corde autour du cou, de telle facon que
le plein de l'anse s'applique exaclement sous le menton et
que le nceud soit en arriére.

On fixe un dynamométre & cetle corde afin de se rendre
compte de la force qu'il est nécessaire de meltre en aclion
pour soulever le corps.

1l suffit d’'une pression de 2 kilogrammes pour empécher
le sang de passer dans les veines jugulaires; d’une pression
de 5 kilogrammes pour amener 'obstruction des carotides ;
d’une pression de 15 kilogrammes pour assurer l'oblitération
de la trachée; d'une pression de 30 kilogrammes pour obs-
truer les artéres vertébrales. _

Au moment oul'on fait ces expériences, Messieurs, le corps
est & 'amphithéétre, sur une table d’autopsie, et la tension
de 30 kilogrammes le laisse couché sur le dos : c'est & peine
ci les coudes sont légéremenl soulevés,

Quand le corps est tout a fait pendu, le poids que soutient
la corde est bien de 60 & 70 kilogrammes. Mais quand les
pieds et quelquefois le siége reposent sur le sol, la corde ne
supporte guére qu'un poids de 20 a 40 kilogrammes.

Dans la suspension incompléte, la pression peul étre assez
forte pour que la circulalion ne se fasse plus par les artéres;
il suffit que latension atleigne 5 kilogrammes pour qu'’il se pro-
duise une syncope d'origine cérébrale, par anémie cérébrale.

Nous sommes loin de 'apoplexie de Ant. Louis, mais nous
nous trouvons cependant en présence d'un phénoméne céré-
bral ; Jinsisle sur ce fait parce que la grande querelle des
médecins légistes était de savoir ¢'il fallait étre complétement
pendu pour mourir ou si une pendaison incompléte pouvait
amener la mort : Une pendaison incompléte suffit pour don-
ner la mort par anémie cérébrale.

On peut done comparer jusqu'a un cerlain pointla mort
par pendaison avec la mort qui suceéde a la ligature des ca-
rolides. Les belles expériences de M. Ehrmann (de Mulhouse)
ont prouvé que si 'on peut survivre a la ligature d’une des
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élait parvenu a séduire, pour me servir de l'expression
méme de Mahon, le chirurgien de la prison ol il était détenu
el avail oblenu qu'il le trachéotomisit la veille de I'exécu-
" tion. Le résultat n’a pas répondu i son altente; dépendu, il
ouvrit les yeux, poussa un soupir, s'évanouit et succomba
quelques minufes aprés.

Taylor emprunle & John Gordon Smith (1) le cas d'un
supplicié, chez qui I'ouverture de la trachée ne prolongea
pas la vie au dela de trois quarts d’heure. Espérons pour
lui que 'anémie cérébrale avait fail son ceuvre auparavant
et que la syncope étail survenue dés la deuxiéme ou troi-
sieme minute.
~ Le fait que nous devons relenir de ces expériences est
celui-ci : I'arrét de la circulation cérébrale suffit pour Luer
un individu qui se pend, mais il tue beaucoup plus lente-
ment que la privation d'air.

Je viens de vous exposer les faits tels qu'ils se passent
quand le plein de l'anse est appliqué symétriquement, de
telle facon que le noeud soit bien placé en arriére ; mais lors-
que le plein de lanse est placé latéralement sur le cou, il se

_ fait de I'autre coté ce que les auteurs anglais et allemands
appellent un V maxillaire, expression que jadmets volon-
tiers; le lien se reléve de ce cOté et forme un triangle au
sommel duquel est placée la corde verlicale qui sert a la
suspension. Dans ce cas les deux jugulaires et 1'une des
carolides sont comprimées, mais la carotide placée du cdté
du V n’est pas oblitérée. Le cceur conlinue donc & envoyer
au cerveau une certaine quantité de sang que les jugulaires
ne peuvent plus évacuer. Il n'y a plus anémie, mais conges-
tion de I'encéphale et de la face. Celle-ci devient rouge, vio-
lacée, turgescente. I1 n'y a plus de syncope.

Dans le premier cas, les pendus étaient pdles, blancs ;
dans le second, ils sonl bleus.

(1) J. G. Smith, The principles of forensic medicine. 3¢ édition.
London, 1827.
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pneumogastriques. Il s’appuyait sur ce fait observé dans
les exécutions judiciaires, que le cceur bat fortement, puis
s'arréle ainsi qu'il a coutume de le faire quand les pneumo-
gasiriques sont excités.

Les nerfs pneumogastriques jouent un certain rdle dans
le mécanisme de la mort par pendaison, mais ils n’inter-
viennent pas dans tous les cas. Je ne crois pas, pour ma part,
que dans les pendaisons, que jappellerai incomplétes, les
pneumogasltriques soient bien forlement comprimés et que
leur roéle soit aussi important que le veut Thanhofer. Il peut
en élre autrement dans les pendaisons & grand fracas, telles
qu'elles s'exécutent en Angleterre, ou l'individu est préci-
pité dans le vide, el ol de grands traumalismes, pouvant
aller jusqu'a l'arrachement de la téte, se produisent quel-
quefois.

Deux faits cependant militent jusqu'a un certain point en
faveur de la théorie de Thanhofer : c’est que les pendus que
I'on sauve ont tous de 'aphonie pendant quelque temps ; il
semblerait done que les nerfs récurrents ont éLé un peu altérés
sous 'influence de la traction ou de la compression; ensuile,
ces individus ont souvent de la congestion pulmonaire, avec
de petils noyaux apoplecliques ou méme de petits foyers de
pneumonie, ce qui prouverail aussi que le pneumogastrique
a pu élre intéressé.

Lésions de la moelle. — Les lésions de la moelle sont
associées a celles du rachis. On se trouve ici, suivant les
époques et chez les différenles nations, en présence de fails
trés différents.

Les lésions de la moelle sont & peu prés inconnues en
Autriche et en Allemagne; elles ne sont pas fréquentes en
Angleterre ; en France ou, avant l'introduction de la guillo-
tine, les exéculions capitales se faisaient par pendaison, ces
lésions étaient la régle. .

Le supplicié était placé sur une échelle, le plein de l'anse
élail appliqué sur la nuque, le nceud sous le menton el de
telle sorte que, la téle élant forlement renversée en arriére,
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environ) que cetle femme portait sur chaque bras. Une
personne habitant en face de la tripiére se décida enfin a
parler, et elle raconta, qu’intriguée par la lumiére qui
bralait chez sa voisine, elle 'avait observée et que celle-ci
élait restée toute la nuit, assise sur son lit, les bras croisés,
se balancant dans un mouvement de va-et-vient perpétuel.
L'origine des ecchymoses se trouvait ainsi expliquée.

Celte femme avait la cinquiéme vertébre ouverte, comme
les deux coquilles d'une huilre entre-baillée; mais celle-ci
était atteinte d'une raréfaction osseuse, commune chez les
vieillards. Il n'y avait pas, du reste, de lésion de la moelle.

En Angleterre, oit les condamnés & mort sont pendus, les
fractures de la colonne verlébrale sont rares ; quand on les
a signalées ca a éLé chez des vieillards, dont les os sont son-
vent raréfiés. Le peu de fréquence de ces fractures étonne
d'antant plus que I'on connait la brutalité qui préside aux
exéculions capilales en Angleterre. Il n’y a pas dans tous les
bourgs de bourreau officiel, le shériff est obligé de s’adresser
4 un individu de bonne volonté, qui le plus souvent en est a
son premier essai. Le condamné est placé sur une trappe
dont'ouverture subite détermine une chute de trois ou quatre
métres. Quelquefois la corde casse, d’autrefois, comme je le
disais toul & I'beure, la téte est séparée du trone.

Conclusion. — En résumé, rappelez-vous que le méeca-
nisme de la mort par pendaison est complexe ; quand on
est pendu haut et courl, correctement, tous les phénoménes
que je viens de vous exposer sont instantanés; mais, lorsque
la suspension est incompléte, 'un de ces mécanismes peut
agir seul, et c'est souvent l'arrét de la circulation qui prend
alors le premier rang.

Symptéomes de la pendaison. — Nous ne sommes
guére renseignés a ce sujet par les pendus qui ont été
rappelés & la vie : ils sont en général frappés d'amnésie et
ne se souviennent de rien.

Ce que nous savons, nous le tenons en grande partie des
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I'expérience sur lui-méme; il se mit une corde au cou et

Jattacha & un endroit élevé, aprés élre monté sur un pelit

bane qu'il abandonna pour se lancer dans l'espace, pensant
toujours pouvoir y remonter quand il le voudrait, ce qui de-
vint impossible parce qu'il perdit connaissance, el 'aventure
aurait été tragique, si un ami amené par le hasard ne fit
venu interrompre la scéne. Le fruit d’une expérience si
bizarre ¢’est que 1'on n'éprouve pas de douleur dans ce genre
de mort (1). »

C'est au cours de cette premiere phase, que les pendus
doivent éprouver, dans la créance populaire, des sensations
voluptueuses. Fleichmann et Scolt ont assuré n'en avoir
jamais ressenti. Il est probable que l'origine de celle légende
doit étre rapportée au fait suivant :
~ En 1572, Guyon, médecin francais, dil avoir assislé a
la pendaison de quatorze négres, dont neuf auraient eu des
érections pendant leur supplice.

La deuxiéme phase est caractérisée par d’horribles convul-
sions qui surviennent aprés une demi-minule. La perte de
connaissance est absolue et compléte. Tous les auteurs sont
d’'accord sur la fréquence et la violence de ces convulsions,
Elles commencent par les muscles peauciers de la face, et
par ceux de l'orbite, le visage se déforme en épouvanlables
grimaces; on tient & épargner la vue de ces convulsions,
méme au public qui assiste aux exécutions capilales, dans
les pays ou les condamnés sont pendus, car on rabat sur la
figure de ceux-ci leur bonnet de coton, au moment de les
lancer dans I'espace. Les muscles des membres supérieurs,
puis ceux des membres inférieurs sont pris de convulsions
peu aprés ceux de la face; elles sont trés énergiques et
lorsque les talons du pendu touchent le sol ou une paroi, ils
exécutent comme un battement de tambour. Ce baltement
révélateur élait bien connu des gardiens de Mazas, ou au mo-
ment de l'applicalion du régime cellulaire les suicides se

(1) Tourdes, Dicl. encyclopédique des sciences m.éd:‘cafe.s, art. PENDAISON,
p- 415.
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Durée de la vie aprés la pendaison. — Le juge
d'instruction pose souvent an médecin expert la question
suivanle : « Pendant combien de temps un individu peut-il
rester pendu avant de mourir? »

En d’aulres termes, avons-nous des données relalivement
exacles sur la durée de la vie aprés la pendaison?

Dans nos expériences sur les animaux, nous avons tonjours
trouvé que la survie pouvait se prolonger pendant douze
vingt minutes. Chez les hommes, la durée de la survie parait
étre plus courte. Dans tous les cas, elle est trés variable.

Le fait suivant est trés instruclif & cet égard. Un nommé
Meignant, inculpé d’avoir violé sa fille, était détenu a Mazas.
1l s’est pendu dans le promenoir cellulaire. Il avait été mené
& sa cellule & 10 h. 1/2 trés précises el 4 10 h, 40 le gardien
le trouvait pendu et mort.

Faure a cité le fait d'une femme qui était restée suspendue
sept minutes et qu'on put rappeler a la vie ; Taylor, par contre,
raconte 'histoire d’'un homme qui ne resta pendu que cing
minutes et qui ne put étre ranimé. |

Messieurs, exceplé pour le cas de Meignant, ou le hasard
voulut que I'horloge de la prison sonnat juste au moment ol
il fut mené a sa cellule (10 h. 30), je ne saurais ajouter
grande créance & ces évaluations de temps. Je vous l'ai dit
et répété : quand nous faisons cuire un ceuf a la coque, les
trois minutes qui sont nécessaires a sa cuisson nous parais-
sent interminables. 1l en est encore ainsi quand plusieurs
individus s'intéressent & un méme spectacle, an sauvelage
d'un noyé par exemple. Les uns vous diront que l'individu
est tombé dans I'eau depuis cing minutes, les autres depuis
un quart d’heure. Les uns et les autres 'ont vu tomber, les
uns et les autres sont de bonne foi.

Enfin, on a cité des fails plus exiraordinaires encore; tel,
le cas du meunier d’Abbeville qui détache un voleur pendu
la veille, il survit, vole son bienfaiteur qui le surprend et le
pend de nouveau au méme lieu (1).

(1) Bruhier, t. II, p. 357.
P. BrooarDEL. — La Pendaison. &
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moment ol arrivait la réponse du ministére qui statuait sur
gon sort. Pourquoi cet individu avait-il survécu? Hofmann,
qui fut chargé de I'enquéte, établit que le condamné avait
passé un temps trés long en prison. Les ganglions placés
autour du cou avaient subi une altération profonde (cette
altéralion est Iréquﬁnie chez les prisonniers), ils avaient
pris un développement énorme; le lien n’avail pas pu
comprimer les carotides. En effet, en disséquant le cou,
Hofmann se convainquit que les carotides élaient prolégées
par les masses ganglionnaires; il faul aussi admeltre que
ces masses empéchaient le refoulement de la base de la
langue vers le pharynx. Il est toutefois probable que les
pneumogaslriques avaient élé quelque peu inléressés, puisque
la pendaison a été suivie d'une congestion pulmonaire
mortelle.

Le second fait est encore plus extraordinaire. Il s'est passé,
en Amérique, & Boslon, et je I'ai raconté dans tous ses délails,
en parlant devani vous de la mort apparente (1). Je vais le
rappeler en quelques molts. Les D™ Clark, Ellis et Schaw exa-
minaient un supplicié qui était resté pendu vingl-cinq minu-
tes: il n'y avait plus ni bruit, ni impulsion du ceeur. L'exé-
cution avait eu lieu & dix heures ; le pendu fut détaché a dix
heures vingl-cing minutes. A onze heures lrente un mouve-
ment de pulsation régulier se montra dans la veine sous-cla-
viére droite ; en appliquant I'oreille sur la poitrine, les méde-
cins s'assurérent que le cceur battait : il y avait quatre-vingts
fois par minute un battement régulier et unique. Les D™ Clark,
Ellis et Schaw ne font pas alors ce que firent plus tard nos con-
fréres autrichiens; au lieu de songer & rappeler le pendu a
la vie, ils ouvrent la cage thoracique, afin de metire & nu le
cceur. La dissection continue pendant trois heures; & midi le
nombre des pulsations est de quarante par minute, il n'est
plus que de cing a une heure quarante-cing. Enfin I'homme
meurt, définitivement cette fois.

(1) P. Brouardel, La mort et lg mort subite. Paris, 1895, p. 24.
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. de vingt-quatre et méme de quarante-huit heures. On est

en présence d'un état trés analogue & celui qui succéde & une
forte commotion cérébrale.

Du coté de l'appareil respiratoire, on conslate une con-
gestion pulmonaire souvent violente, des riles bronchiques,
de la dyspnée, une toux plus ou moins intense, quelquefois
des hémoptysies. La production de cette congestion pulmo-
naire pourrait, comme je 1'ai déja dit, étre liée a I'excitation
des nerfs pneumogastriques. Celte congestion peut entrainer
la mort, parfois celle-ci est la conséquence d’'une pneumonie,
ou d'une gangréne pulmonaire (Lacassagne).

Les phénoménes nerveux conséculifs ont pour le médecin
légiste, appelé a faire une expertise, une trés grande impor-
~ lance.

Tout d’abord, il y a de 'aphonie. Tardicu dit expressé-
ment : « Ne confondez pas 'aphonie et 'aphasie ». Et cette
aphonie milite, elle aussi, en faveur d'une irritation des
pneumogastriques.

Dans 'observation si intéressante que je dois & MM. Rendu
et Homolle (1), il y eut une réelle aphasie avec hémiplégie
droite chez un vieillard de soixante-seize ans.

Il ya de la dysphagie, due & la compression des organes
contenus dans le cou. Les paralysies consécutives du rectum
et de la vessie ne sont pas rares, et ce sont elles sans doute
qui onl fait supposer & Devergie que I'émission involontaire
des urines el des matiéres fécales élail la régle dans la pen-
daison; enfin on a noté des hémiplégies.

La mort survient quelquefois, au bout de quelques jours,
par méningite. Dans le cas de Homolle et M. Rendu la
mort n'est survenue que six jours apres la tentative de pen-
daison. Enfin, et jiinsisle sur ce symptdme, parce que le
juge d’instruction a de la peine & y ajouter foi, il y a de
I'amnésie et méme de I'amnésie rétrograde.

Quand un homme a commis un crime, qu’il s'est pendu

(1, Observation 12.
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expert doit éclairer sous ce rapport la religion du magistral
instructeur. Il y a 14, en effel, quelque chose qui surprend
les personnes non prévenues de la possibilité de celle am-
nésie et qui les porte a4 admeltre qu'elles se trouvent en
présence d'une simulation.

Enfin, Messieurs, il faut toujours rechercher sur le cou
la trace du lien, le sillon.

Cette trace persiste un temps assez prolongé; on la
retrouve aprés quinze jours, ftrois semaines, méme un
mois (1).

Je n’ai pas besoin de vous dire I'imporlance qu'acquiert
celte recherche quand se souléve la question de simulation.

Conditions de l’expertise. — Avant d’aborder l'exa-
men du cadavre, je désire, Messieurs, atlirer votre attenlion
sur les conditions dans lesquelles vous serez appelés & pro-
céder & volre expertise.

A Paris et dans les grandes villes, le médecin légiste a

rarement l'oceasion de voir le cadavre d'un pendu pendant
la suspension; lorsqu’il est appelé & intervenir, le corps est
presque toujours dépendu.
- Il n’en est pas de méme & la campagne ou, grice au pré-
jugé populaire qui veut que 'aulorité seule ait le droit de
dépendre un individu, méme lorsqu’il est encore vivant, le
médecin légiste peut voir les choses dans 1'état. L'origine de
ce préjugé ou de cet usage remonte a des coulumes bien
anciennes. Autrefois, au moyen #Age, cerlains seigneurs
ayant droit de haule et basse justice, pouvaient faire pen-
dre les gens, qu'ils condamnaient en vertu de ce droit,
non seulement au gibet, mais au premier arbre venu.
Celui qui se serait avisé de décrocher un de ces pendus
aurait risqué de prendre bienlot sa place.

Le droit de haute ou basse jusltice a élé reliré aux sei-
gneurs. Les gibets n’ont plus élé dressés qu'aux portes des

(1) Observation 8.
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devant vous; le juge penche, soit pour le crime, soit pour
le suicide; ne vous laissez pas influencer ; restez dans la plus
grande réserve; n’entrez dans aucune explication et ne donnez
pas, ce qui serait de la plus grande imprudence, volre opinion.

En effet, lorsque vous ferez I'autopsie, les 1ésions que vous
constaterez pourront étre en opposition formelle avec ce
que vous croyiez d’abord élre la vérité. Votre rapport ne
cadrera plus avec ce que vous aviez dit au juge d'ins-
truction. Vos premiéres impressions auront dirigé l'instruc-
tion dans une fausse voie.

Devergie a écrit que le médecin expert devail fermer les
oreilles et ouvrir les yeux : je n'ajouterai qu'une chose a cet
aphorisme : il doit aussi fermer la bouche.

Bien que suivant moi volre role ne soit pas d'établir I'étal
des lieux, I'examen des localités a une grande importance.
On vous montrera le clou auquel lindividu s’est pendu.
Vous devez mesurer avec le plus grand soin la distance qui
sépare le sol de ce point d'altache; vous mesurerez égale-
ment la taille du pendu, afin de vous rendre compte si le
clou n'élait pas placé trop haut el si dans ce cas l'individu
n'a pas di se servir d'une chaise ou d'un meuble pour
acerocher le lien; cette constatation permel de s’assurer
de la possibilité d'un suicide ou de rejeter cette hypolhése.

Vous noterez la nature du lien : ce lien varie a l'infini. On
g'est servi de mouchoirs, de foulards, de chemises, de man-
ches de chemises, de cravales, de ceintures de cuir, de san-
gles, de cordes, de ficelles, ete. A colé de ces liens, quin’onl
rien que d'ordinaire, il y en a un cerlain nombre qui sont im-
prévus et sur lesquels je désire appeler volre altenlion; car
lorsque je vous parlerai de I'examen du sillon, vous verrez
que cerlains de ces liens laissent une empreinte trés visi-
ble, que d’autres, au contraire, n'en laissent pas ou donnent
un sillon d'apparence bizarre, qui peut induire en erreur.

Une femme se pend, dans son lit, avec un bas de laine, il
n'y a aucune trace delien sur son cou.

Un cocher se pend, avec la ficelle mince qui forme la mé-
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chers, etc., ne font pas leurs ncends de la méme facon. La
tripiére qu’on a Irouvée pendue, rue des Messageries et dont

Fig. 9 et 10. — Neeud d'artificier ou nceud de batelier.

je vous ai raconté I'histoire, avait fait le nceud de la corde qui

Fig. 11 et 12, — Noeud coulant attaché & la poutre par une simple rosette.

lui a servi & se pendre, 4 la facon des tripiers. La forme du
nceud peut dans certains cas, surtout lorsqu'il s’agit d'un
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et le 27 aont le prince de Condé fut trouvé pendu, dans
son chéaleau de Saint-Leu; il avait déshérité le roi et laissé
sa fortune au duc d’Aumale.

On le trouva suspendu & I'espagnolette de la fenétre de sa
chambre & coucher, & 'aide de deux mouchoirs passés l'un
dans l'autre; les pieds louchaient terre, les jarrets élaient
ployés, une chaise était placée devant lui, la porte de la
chambre était fermée a l'intérieur, par un verrou (1).

Le roi Louis-Philippe n’avail pas que des amis; on parla
de meurtre, on dit que le prince n’'avait pas été plus mélan-
colique que d’habitude, la veille de sa mort, que le petit ver-
rou qui fermait la porte de séparation de 'appartement du
prince d’avec celui d'une dame qui habitait alors au chéteau de
Saint-Leu était facile & ouvrir et 4 fermer du dehors avec une
ficelle, on en fit 'expérience; on invoqua, en faveur de l'idée
d'un crime, l'instinct de conservation qui aurait du certaine-
ment se réveiller chez un homme qui se pend, les pieds par
terre.

Des mémoires lrés curieux furent publiés, enlre autres un
fort savant, par Gendrin (2), qui a soulenu l'idée du crime
et rejeté l'hypothése d'un suicide. L’autorité de Gendrin
était inconlestable, il avait da talent; son mémoire eut un
énorme relentissement, et vous trouverez encore chez
quelques-uns des survivants de celle épogue, qui n‘aimaient
pas Louis-Philippe, l'idée arrétée que le prince de Condé
ne s'est pas suicidé et que ce suicide était impossible.

Telle n’est pas ma conviction, je n'hésite pas & me ranger
parmi les parfisans convaincus du suicide, car rien dans
les constatalions judiciaires ne permet de conclure a un
assassinat.

Ce que je vous ai dit du mécanisme de la mort dans la
pendaison suffil pour faire comprendre la possibilité du fait.

Les expériences de Hofinann nous ont démonlré que la

(1) Mare, Marjolin et Pasquier, Examen médico-légal des causes de la
mort de S. A. R. le prince de Condé. (Ann. d'hyg. publ. et de méd.

légale, 1835, t. V, p. 156.)
(2) Gendrin, Transact. médicales, t. II1, p. 375, mars 1831.
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d’'un coup les rideaux de son lit, et quand la sceur vient les
rouvrir, elle le trouve pendu & la fléche de son lit, et mort
presque a genoux; : :

La figure 19 montre une fille détenue trouvée les jambes
écartées, les pieds appuyés sur le sol : elle n'aurait eu a
faire qu'un effort insignifianl pour se redresser;

La femme (fig. 20) était enfermée aux Madelonnettes. Les
Madelonneltes étaient une prison, quia depuis élé remplacée
par Saint-Lazare. Elle est pendue au montant de son lit, une
partie du ventre touche terre; elle est restée pendue vingl
minutes, elle avait la face tout a fait bleue, elle a pu étre
~ rappelée & la vie;

La figure 21 vous montre un pendu & genoux ; la figure 22
un individu qui, comme le précédent, s’est pendu au bec
de gaz de sa cellule, — vous savez que les becs de gaz ne sonl
pas bien résistants, — et qui a eu la précaution de se placer
un baillon dans la bouche pour étouffer ses cris;

Celui-ci (fig. 23) a encore le pied droit posé sur une chaise
pendant que le pied gauche est & quelques centimétres du sol;

Celui-la (fig. i-i} est suspendu selon la méthode autrefois
en usage dans les pendaisons de justice, le plein de l'anse
sous le menton ;

La figure 25, enfin, représente un jeune détenu de Mazas,
qui s'est pendu & l'aide de la courroie de son hamac, les
pieds reposent sur le maltelas et la main est prise entre le lien
et le cou.

Celte collection de dessins, Messieurs, qui appartient & Tar-
dieu, a été faite pour prouver que la suspension incompléte
pouvait, aussi bien que la suspension compléte, entrainer la
mort,













































78 LA PENDAISON.

Froune 26.
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Jeune apprenti, qui s'est pendu @ une échelle ne reposant sur le sol que
par un pied.
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Femme qui s'est pendue & la rampe d'un escalier, le neeud du lien placé

sur le coté.
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Fioure 28.

Femme qui s'est pendue & moitié couchée dans son lit.
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Ficurge 29.

I B i o

Homme qui 5'est pendu au moyen d'une corde gqu'il s'est attachée au pied,
qu'il a fait passer par-dessus l'imposte, et qu'il a ensuite passée autour
de son cou,
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P. BrovarpeL. — La Pendaison,
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le nceud se resserrant de plus en plus, il finit par succomber
en une heure environ.

Est-ce que l'air ne pouvait plus arriver au poumon?
M. Faure a constalé en ouvrant la trachée, sous le nceud
méme, que sa lumiére élait réduite mais non supprimée.
Il a répété son expérience sur des chiens trachéotomisés au
préalable. Il suffisait que le calibre de la canule fat réduit de

" moilié pour amener 'asphyxie.

Nous pouvons conclure de ces faits, que la mort peut étre
le résullat d'une oblitéralion partielle de la trachée, alors
méme que l'oblitération n'en diminuerait le diamélre que
de moitié. :

Enfin, Messieurs, le lien peut se briser, s’effilocher, mais
I'individu, méme quand la rupture se produit au début de la
pendaison, meurt élranglé parce qu'il a perdu connaissance

et n'a plus la force de faire un mouvement pour se débar-
rasser du lien.

Examen du cadavre. — Au moment de la levée du
cadayre, vous aurez a conslater la posilion qu'il avait quand
le lien a été coupé; vous remarquerez que, si le plein de
l'anse est. en avant, la téle est penchée en avant sur le
sternum; si le plein de l'anze est sur la parlie latérale du
cou, la téle sera inclinée de ce cOté.

Quand la suspension a élé compléte, les bras sont collés
au corps, les poings sont fermés avec assez de force pour
que les ongles s’incrustent dans la paume des mains; quel-
ques auteurs ont parlé de déchirure de la peau, je n'en ai
jamais observé. Lorsque la susﬁension a été incompléte, les
membres supériears peuvenl occuper les positions les plus
variées ; quelquefois la main appuie sur le sol, comme si l'in-
dividu avait fait un effort pour se redresser; c'est la une in-
terprétation toute gratuile, notez-le bien : quelquefois I'une
des mains esl prise dans le lien : Cette derniére circonstance

peut donner lieu & de grandes difficultés d'expertise. En
voici un exemple :
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A Mazas, ou les suicides de détenus étaient fort nombreux
au début du régime cellulaire, un grand nombre de ces mal-
heureux se liaient les mains avant de se pendre : on peut
étre sir que personne ne les a aidés.

Il y a aussi des érosions sur la surface dorsale des mains.
En général, lorsqu'un individa se pend le long d'une paroi,
si cette paroi n'est pas parfailement lisse, les mains seront
plus ou moins couvertes d’érosions. Il suflit de rugosilés in-
signifiantes, de fleurs ayant un relief & peine apparent sur le
papier de tenture, pour produire ces érosions au moment
ot l'individu pris de convulsicns se frotte contre le mur,
Ces érosions, qui ressemblent & des coups d’ongles, peuvent
faire croire & des violences subies par un individu avant sa
- pendaison. Il n'en est rien.

M. Tourdes a rapporté le cas lrés intéressant d’'un homme
qui s’était pendu & la branche d’'un pin; an moment ot il
fut pris de cunvulsions, les aiguilles de pin avaient érodé
la peau de ses mains, qui portaient la trace d’'une grande
quantité de piqires; on a retrouvé sous le gilet de flanelle
de cet individu (il ne portait pas de chemise), la poitrine toute
piquée d’aiguilles de pin.

Dans la suspension compléte, les membres inférieurs sont
légérement fléchis; ils sont violacés et présentent une turges-
cence d’autant plus marquée que la pendaison a été plus
longue; c'est la seule indication qu’il faille tirer de cette
turgescence, car elle n'indique nullement, comme 1'ont pré-
tendu certains auleurs et surtout Mahon et Fodéré, que la
suspension ait été exécutée pendant la vie.

Dans la suspension incompléte, les membres inférieurs
sonl le siége d’érosions cutanées.

. Lorsqu'on examina le corps du prince de Condé, on con-
stata que la partie antérieure de ses jambes, an niveau de
la créte du tibia, était le siége de contusions et d’ecchymo-
ses : il y avait, prés de lui, une chaise qui lui avait sans
doute servi 4 se hausser pour accrocher le lien; au moment
des convulsions, ses jambes ont heurlté la chaise. La présence
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de la coloration bleue ou de la coloralion blanche des
pendus, suivant la position du lien.

Vous devez noter avec le plus grand soin la couleur de
la face et la position du lien, mais vous ne pouvez en lirer
des conclusions qui pourraient enlrainer une condam-
nation.

Lorsque nous, médecins légistes, nous aurons réuni un
grand nombre de faits, qu’ils auront élé groupés, éludiés et
interprélés par d’aulres, lorsque la queslion sera ainsi entrée
dans le domaine public, alors seulement nous pourrons en
tirer des conséquences définilives el nous appuyer sur ces
fails en justice.

Il faut d’ailleurs se melire en garde conlre deux causes
d’erreurs,

Chez un pendu rappelé & la vie, la face devient le siege
d’une congeslion intense et rapide; elle prend presque de
suile une apparence vultueuse caractéristique.

L’explication de ce fait est simple : il se passe la ce
qui se produit d’habitude quand on empéche une partie
quelconque du corps de recevoir l'apport de sang qui lui
esl nécessaire. Au moment oi 'on permet & la circulation
de se rétablir, les vaisseaux se dilatent et cette méme par-
tie, privée de sang tout & I'heure, en semble gorgée et de-
vient turgide.

Vous observerez une turgescence analogue sur la face de
pendus morts depuis vingt-qualre ou trente-six heures, et
dont vous serez appelés & conslater 1'état. La figure est
rouge et turgide, mais nous nous trouvons ici en présence
d'un phénoméne di & la putréfaction et dont je vous ai
déja parlé, la circulation posthume. Le méme pendu peut
avoir été blanc alors qu’il était accroché, et il est devenu
bleu une fois qu'il a élé dépendu.

Un certain nombre d'auteurs ont eu I'occasion de voir des
pendus qui étaient restés longtemps suspendus, M. Tourdes,
en parliculier, a donné 'observation d'un individu qui était
resté pendu dix jours, au mois de juillet : la face était péle,
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serre tout & coup la gorge, il peut se faire un reflux d’air
par les trompes d'Eustache et I'oreille moyenne, assez vio-
lent pour briser le tympan. Je n’ai jamais recherché, jus-
qu’ici, le fait dans mes autopsies.

L'état de la bouche des pendus a joué dans les contro-
verses des médecins légistes un grand role. On a prétendu
que les lévres devenaient bleues. Hofmann avoue qu'il n'a pas
pu saisir une seule fois, aumoment de la mort, un changement
de nuance sur les lévres d'un pendu. Les lévres deviennent
~ bleues, aprés la mort, c’est un phénomeéne de putréfaction.

Pour la langue, c'est bien autre chose.

On a échafaudé sur les positions que la langue peut occu-
per, dans la pendaison, une série de théories. Ambroise
- Paré, quia été un grand médecin légiste, a dit que la langue
était toujours projetée hors de la bouche. Cette opinion a
été acceptée et a fait loi jusqu’'a Tardieu.

Tardieu s'est insurgé contre l'idée trop absolue des an-
ciens médecins légistes et il a soulenu que la langue ne
sortait pas toujours de la bouche. La discussion devint
inlerminable. On a prétendu que 'expulsion de la langue au
dehors de la bouche élait due & la pression du lien quand il
était placé au-dessus du larynx : I'os hyovide était refoulé en
arriére, contre le pharynx, et la langue élait projetée au
dehors. Il ne faut pas altribuer & ce signe une imporlance
qu'il n’a pas.

Dans les observations qui me sont personnelles, je n’ai
trouvé la langue sortie de la bouche qu’une fois : il s’agissait
d’un cas oule plein de l'anse était placé sur le cOlé du cou.
Chez tous les autres pendus que j'ai observés la langue était
restée dans la cavité buccale.

Dans la moitié des cas, dit au contraire M. Tourdes, la
langue pend hors de la bouche.

Tardieu pensait que si un pendu succombait lentement, sa
langue devenait turgescente et finissait par étre expulsée ;
d’autres médecins légistes attribuaient celte expulsion a 'ac-
tion seule du lien.
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L'examen du cou, I'examen du sillon surtout, est capital
pour le médecin 1égiste. Avant de l'aborder, je veux vous
dire deux mols d’un fait que beaucoup d’auteurs ont signalé:
c’est I'élongation du cou des pendus.

Tardieu insiste beaucoup sur un fait quil'a frappé lors-
qu’il examinait, & Londres, au musée Tussaud, la collection
reproduite en cire des téles et des cous dessuppliciés anglais.
Tous ces pendus semblaient avoir un cou démesurément long,
et Tardieu s’est demandé si ce n'est pas & la maniére dont on
pend les condamnés en Angleterre que I'on devait attribuer
cette élongation. Mais il n’y avait ]o qu'une apparence; car
les mensurations auxquelles il s'est livré, ne lui ont pas
permis de constater une différence réelle avec la longueur
normale. !

Il peut y avoir une simple apparence, Messieurs; mais
I'élongation peut étre réelle. En Angleterre I'impulsion
donnée par le bourrean au pendu est telle que lorsque celui-ci
tombe dans le vide, la téte peul étre séparée du tronc. Il est
done possible que les verlébres du cou, sans étre toul & fait
séparées, soient simplement dissociées, écartées et, dans ce
cas, 1'élongation du cou est possible.

L'empreinte laissée par le lien sur le cou d'un pendu, le
sillon, mérite une altention toule particuliére; mais il faut
tout d'abord écarter une cause d'erreur qui, bien qu'assez
grossiére, peut cependant donner lien & des méprises
graves et assez fréquentes, puisqu’a Paris méme les méde-
cins chargés de la vérification des décés les commettent
dix a vingt fois par an, lorsqu'ils sont chargés de constater
la mort d'une personne grasse ou d'un enfant nouveau-né.

Lorsque le cadavre d’une personne grasse est couché sur
un lit, la téte inclinée sur la poitrine, le cou présente un cer-
tain nombre de plis plus ou moins prononcés; au débul de
la putréfaction la peau se cyanose légérement sur ses parties
- saillantes, mais la ol les plis sont en contact les uns avec
les aulres, elle reste blanche. Le médecin de 1'état civil arrive
vingt-quatre heures aprés le décés, souléve la {éte et apercoit
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puis en remontant au-dessus du larynx il s’arrétera sous le
maxillaire ; il peut ainsi y avoir deux sillons, et il n'y a eu
cependant qu’un tour de corde, mais celle-ci a dérapé a un
moment donné.

On s'imagine volontiers lorsqu’un individu se pend, qu'il
passe sa téte & travers un nceud coulant, faisant un cercle
complet autour du cou, Il est trés rare au contraire de cons-
tater l'exislence d'un sillon complet, annulaire. Mashka sur
153 observations de pendus ne l'a trouvé que 17 fois,

On se pend avec les liens les plus divers et les liens n'ap-
puient pas également parlout; les liens ne forment pas tou-
jours des neeuds coulants, ils peuvent élre noués en rosette,
ne présenler méme qu'une anse simple.

Si l'individu s’est pendu & l'aide d’une corde, nous consta-
terons la présence du sillon sur le cou, dans la région sus-
hyoidienne; puis il remonte le long des maxillaires, s'éléve
derriére les apophyses mastoides et la nous en perdons la
trace. En cherchant avec soin on trouve quelquefois une
plaque a l'endroit o le sillon devrait se conlinuer : c'est
I'empreinie du nceud, qui a pesé la avec une certaine insis-
lance. '

Ainsi que je vous l'ai dit tout a I'heure, la variélé du lien
donne au sillon I'aspect le plus variable. L’empreinte est
quelquefois nulle; ce fut le cas chez une vicille femme qui
se pendit a T'aide d'un bas de laine (1). L'absence de sillon
peut singuliérement embarrasser le médecin législe et faire
naitre dans son esprit l'idée d’un crime ayant précédé la
pendaison, C'est ainsi qu’est née une erreur médico-légale
des plus regrettables : vous vous rappelez ce pelil jockey que
I'on trouva, & Rouen, pendu dans un grenier, les pieds repo-
sant surunlas de grains (fig. 14). Le lien qui avait servi a la
pendaison étail un foulard, passant c¢n anse sous le menton
et qui n'avait évidemment pu laisser une grande Lrace sur
le cou. Le médecin légiste commis dans I'affaire a soutenu,

(1) Comparez avec I'observation 6.
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Eh bien ! l'individu qui s’est pendu, & genoux, au bec de gaz
de sa cellule (fig. 21), présentait autour de son cou un sillon
absolument circulaire el perpendiculaire a son axe, comme
cela a lieu dans la strangulalion. D'autre part, Caussé d’Albi
a raconté le fait d’'un individu qui aprés avoir passé un lien
autourde son cou, a engagé son pied dansun neeud fail a I'ex-
trémité libre de la corde et &’est ainsi élranglé : le sillon élait
oblique, comme dans la pendaison. Le fait de Caussé est
d’ailleurs unique.

Il faut encore considérer la largeur du sillon; elle peut,
en effet, fournir quelques renseignements sur la nature et
le volume du lien; il en est de méme de sa profondeur: un
fil de fer ou de cuivre, une ficelle, une corde tressée don-
neront une empreinte profonde et marquée, qui peut aller,
~ainsi que je vous l'ai dit, jusqu’a la section de la peau; un
mouchoir, un foulard, une chemise, donneront un sillon
large et peu apparent.

La couleur et la consistance du sillon varient suivant la
durée de la pendaison. Lorsqu'un individu n’est resté sus-
pendu qu'un quart d’heure environ, le sillon est mou et
blanc; puis il durcit et prend une couleur chamois : ¢'est
qu’a son niveau la peau devient cornée, parcheminée, trans-
parente & la lumiére; sa consistance s'accentue de plus en
plus et le sillon prend l'apparence jaunélre du parchemin.

Ces modifications se font rapidement : aussi deux experts
peuvent-ils se trouver en conlradiclion devant les magistrals.
A quelques heures d'intervalle les deux experls pourront
constater, I'un, un sillon blanc et mou, l'autre, un sillon par-
cheminé el jaunatre. Ces divergences seraient d'ailleurs fa-
cilement expliquées devant un tribunal dans le cas oit l'on
tiendrait & les relever et & les reprocher aux experts.

Devergie a rapporlé un fait de ce genre : les observalions
des deux expertsavaient été prises & trois heures de distance.

Messieurs, au point de vue de la couleur du sillon, Devergie
a beaucoup insisté sur un point auquel il est impossible de
reconnaitre la valeur qu'il y attachait.
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Ambroise Paré, autour du sillon que laisse le lien sur le cou
des pendus, au point de vue des caracléres que je vous cile
1'un apreés 'autre. On a prétendu aussi que chez un individu,
pendu haut et court et projeté dans le vide, il se produisait
de nombreuses ecchymoses sur et sous la peau du cou; ces .
suffusions sanguines sont excessivement rares, elles sont
-peliles, peu nombreuses, & peine visibles & la loupe. Orfila
a constaté leur exislence une fois, Hofmann deux fois,
M. Tourdes deux fois sur soixante-dix cas.

Ily a un autre fait beaucoup plus important, et sur lequel
jappelle toule votre attention, car vous ne le trouverez nulle
part, dans aucun livre ; nous l'avons constaté presque tou-
jours dans nos autopsies ainsi que MM. Vibert et Descoust :
c'est la présence d'une ecchymose rétropharyngienne. Celte
ecchymose se produit, derriére le pharynx, en avant de la
colonne vertébrale ; elle est due & la pression exercée par le
larynx violemment projeté en arriére contre la paroi pharyn-
gienne et aux contusions provoquées par les secousses con-
vulsives qui accompagnent la mort par pendaison : il se fail
alors par contusion du larynx, un froissement de la mu-
- queuse pharyngienne, et dans le tissu cellulaire sous-jacent
une ecchymose dont la largeur, I'épaisseur et la grandeur
sont fort variables. Tantot réduite aux dimensions d'une
piéce de cinq francs, cette ecchymose peut éire étendue de Ia
base du erdne au médiastin. Il faut, dans une expertise,
toujours la rechercher,

Yous aurez beau suspendre des cadavres, jamais vous
ne produirez une ecchymose rétropharyngienne. Nous avons
donc 1a un signe probant, un signe certain que la pendaison
a eu lieu pendant la vie. Ce signe a échappé & Tardieu, il a
échappé a Devergie, ilesta peine mentionné par M. Tourdes.

Certains médecins légistes ont parlé de lésions des mus-
cles du cou. Les auteurs allemands les ont décrites avec
beaucoup de soin. Je ne les ai pas souvent constatées. Le
slerno-mastoidien peut étre le siége de ruptures partielles,
accompagnées de suffusions sanguines ; quelquefois on ne

P, BrovarpeL, — La Pendaison. 1
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des observations de M. Lacassagne et des miennes : elle est,
dans tous les cas, bien loin de celle qu'admettent les auteurs
de Berlin.

Le siége de ces ruptures & peu prés constant, est au-des-
sous de la bifurcalion des carotides. M. Peham a constaté
8 fois la rupture de la tunique interne de 'une des carotides,
3 fois celle des deux carotides, 2 fois celle de la carotide in-
terne, 2 fois celle de la carotide externe.

La tunique interne est seule rompue, la rupture se traduit
par un petit sillon sanguin, qu’'il faut rechercher avec le
plus grand soin et les plus grandes précaulions, sans se
servir des pinces. On conslate au-dessous de la bifurcation
une pelite ligne horizontale, légérement dentelée, colorée
par un peu de sang ; quelquefois des goulleleltes de sang,
ont pénélré a travers la fissure et infiltrent la tunique
moyenne.

Quelle cause peut-on assigner & ces ruptures? On a pensé
que chez les vieillards les déchirures se faisaient plus facile-
ment et plus fréquemment, parce quelesartéres sont atteintes
d’athérome ou d’artério-sclérose. Eh bien! non ; des vieillards
ont été pendus (I'un avait 84 ans) et n’ont pas eu de rup-
ture des carotides; en revanche, chez un gamin de 18 ans,
on a constaté la déchirure des deux carotides primilives, et
certes, il n'était pas athéromateux. L'explication, basée sur
I'age des individus, ne saurait done prévaloir.

Il est possible que la forme du lien exerce quelque in-
fluence. Faut-il invoquer la projection trés violente du corps,
ainsi qu’elle alieu dans les exécutions capitales, en Angleterre?
La encore la statistique nous donne une réponse négalive.

On a beaucoup discuté sur la fréquence des fractures de
Vos hyoide : je ne vous donnerai pas de stalistiques ; je dirai
seulement que M. Lacassagne en a constaté deux cas, sur
23 pendus qu'il a examinés. Je ne suis pas éloigné de croire que
I'on a pu prendre, pour des fractures, des luxations de I'os
hyoide dont les articulations avec les cornes sont trés mobiles,
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six jours aprés. Chez cet homme, le larynx était dévié et ila
été impossible de lui faire reprendre sa position normale ;
on se trouvait probablement en face d'une sub-luxation avec
déchirure de la membrane thyro-hyoidienne.

On a signalé des lésions des vertébres. Je ne sais de quelle
maniére s'exéeutait la pendaison, en Italie, mais Morgagni,
lorsqu'il en parle, dit : cervices frangere (briser les ver-
tébres). Hofmann n’a jamais conslaté de fraclures des ver-
tébres ; j'ai observé le fait une fois (1).

Etat des poumons. — M, Tourdes (2) a consacré six ou
huit grandes pages & la description des poumons, chez les
pendus. Je ne comprends pas l'intérét qu'il y attache. 11 dit
que sur 52 pendus dont il a fait I'autopsie, il a trouvé les
poumons affaissés 31 fois, et non affaissés 16 fois.

Dans les autopsies, dés qu'on ouvre la poitrine, les pou-

‘mons s'affaissent, & moins qu’ils ne soient relenus par des

adhérences. Chez les noyés, les poumons, gorgés d’eau, ne
s'afTaissent pas.

M. Tourdes a également noté I'engouement de la base des
poumons : c’est un phénoméne de putréfaction dont il ne
faut pas attribuer l'origine exclusivement & la pendaison.
M. Lacassagne et Coulagne ont observé cet élat particulier
du poumon auquel le premier a donné le nom d'edéme car-
miné; enfin on a constaté quelquefois de 'emphyséme sous-
pleural.

Je vous ai parlé des ecchymoses sous-pleurales et sous-
péricardiques : on les nole rarement chez les adultes.
M. Tourdes a dans qualre cas trouvé des aliments dans les
bronches : M. Tourdes est resté fidéle & 'ancienne théorie de
Vasphyxie, il signale le fait, il ne s’y arréte pas, il le trouve
inexplicable.

Si en effet T'occlusion de la trachée et du larynx est abso-

{1) Observation 2.
(2) Tourdes, art. PExpaIsow, du Dict. encyclopédique des sciences médic.
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~ sant, éclairé sur leur valeur en médecine légale. Yous devez
en retenir absolument un certain nombre, car ceux-la consti-
tuent par lear ensemble, si vous les constatez, un faisceaun
de signes suffisant pour arréter volre conviction : ce sont
I'ecchymose rélropharyngienne, la déchirure de la mem-
brane interne de la carotide, 'épanchement sous-périosté
de la fracture de I'os hyoilde, la concordance de la colo-
ration de la face avec la position du lien.

Questions médico-légales. — J'aborde maintenant,
Messieurs, la discussion des questions médico-légales.

Yous ne pourrez pas toujours résoudre les questions qui
vous seront posées dans les termes mémes de 'ordonnance
qui vous commet. Le juge d'instruction vous demandera si la
pendaison est le résullat d'un homicide, d'un suicide ou d'un
accident.

La premiére question que vous avez & examiner est celle-
ci : « L'individu a-t-il élé suspendu vivant ou alors qu’il était
déja mort ? » et celte question n’est pas toujours facile a

* résoudre.

Devergie disait que la congeslion d'une des lévres du
sillon fournissait la preuve nécessaire, unique, que la pen-
daison avait eu lieu pendant la vie; car celle congestion est
un phénoméne vilal, qui ne peut se produire aprés la mort.
Hofmann, Casper, M. Tourdes, Maschka, ont adopté I'idée de
Devergie. C'est une erreur, les congestions survenues pen-
dant la vie ne persistent pas; elles disparaissent comme
I'exanthéme de la rougeole ou de la scarlaline, aprés la
mort du malade.

Tardieu était plus prés de la vérité quand il disait que la
congeslion du sillon donnait l'indication du temps pendant
lequel l'individu avait été suspendu. La congestion des le-
vres du sillon est un phénoméne de putréfaction, je vous I'ai
déja dit. Dés que celle-ci s'établit, la lévre inférieure du
sillon devient bleuitre.
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sités par celte pendaison sont terminés, le cceur de la viclime

a cessé de baltre depuis longtemps.

~ J'en dirai autant des hémorrhagies inlramusculaires, des
déchirures de la carotide avec suffusions sanguines.

On a beaucoup discuté également sur la présence ou
l'absence de spume sanguinolente dans la trachée. Lorsque
I'asphyxie est lente & se produire, il se passe, dans le pou-
mon, un phénomeéne analogue & celui que nous observe-
rons dans la strangulalion : le poumon se congestionne,
une spume sanguinolente s’accumule dans les bronches et
dans la trachée. Si la mort est rapide, la production de celte
spume est imperceptible ; elle est nulle, si la mort a lieu par
inhibition. Yous noterez, dans volre rapport, la présence de
la spume, mais n’allez pas plus loin ; rappelez-vous ce que je
vous en ai dit en parlant du mécanisme de la mort.

Yous noterez aussi la congestion de la face et sa colora-
tion, mais vous n'en lirerez pas de conclusion absolue; on
ne peut encore affirmer, d’aprés cetle coloration, qu'un indi-
vidu a élé pendu de telle ou telle maniére.

Il faut relever avec soin lestraces de violences surle corps,
et ici je vous mets en garde conlre les érosions des mains,
des jambes, des pieds, dues aux batlements des membres
eta leurs froltements contre le mur ou des objets avoisinants.

Le juge d’instruction vous demandera de préciser le mo-
ment de la mort. Je ne saurais vous conseiller trop de pru-
dence dans votre réponse, et vous allez comprendre pour-
quoi. On trouve un individu pendu; on suppose qu'ily a eu
crime. Si vous dites que cet individu est resté pendu durant
huit, dix, vingt-quatre ou quarante-huit heures, ce ne sera
plus la méme personne qui sera suspzclée. Volre rapport
conclut & une suspension de dix heures : L'individu que I'on
soupconnait avoir commis le crime peut prouver un alibi, il
est relaché.

Sur quels éléments pourrez-vous vous appuyer pour ré-
pondre au juge d'instruction?






QUESTIONS MEDICO-LEGALES. 107

apres la mort. Et puis, il faut dans celte question, tenir
comple d'autres éléments. Duplay, le pére du professeur
~ de clinique chirurgicale de 1'Hotel-Dieu, s'est livré autrefois
& d'intéressantes études sur I'époque ot les zoospermes dis-
paraissaient de la liqueur séminale. Il a fait ses recherches
chez les Invalides : il a trouvé des zoospermes chez tous,
méme chez un vieillard de quatre-vingls ans : il est pro-
bable que pour celui-la, les mouvemenls des zoospermes
n'auraient pas persisté soixante heures aprés sa mort.

Yous voyez que vous ne relirerez pas grande lumiére de
celte recherche; mais vous devez la faire, sile juge d'ins-
truetion vous demande de préciser le moment de la mort ;
si vous ne la faisiez pas, on vous reprocherail aux assises
d’avoir négligé un des éléments propres a éclairer l'en-
quéte.

J’arrive, Messieurs, a la question médico-légale, que 1'on
retrouve constamment : I'état de la digestion. On est en gé-
néral persuadé, dans le monde et méme au Palais, que
les matiéres retrouvées dans I'estomac doivent indiquer
I'époque de la mort. C'est une erreur.

Tout le monde ne digére pas de la méme facon ; chez les
uns la digestion se fait trés vile, chez d’aulres elle est au
contraire trés lente. Je me rappelle avoir soigné avec Lasé-
gue une jeune fille qui mourait d'inanition; elle ne gardait
aucun aliment; nous parvinmes a lui faire prendre une cote-
lette de pore grillée, qu’elle digéra fort bien, et elle suivit ce
régime pendant trois mois, avec suceés. Je ne crois pas
qu’il y ait beaucoup de personnes bien portantes dont l'es-
tomac s’accommoderail, pendant si longtemps, d’'un menun
pareil. Chacun digére & sa facon.

De plus, selon leur espéce, les aliments sont digérés plus
ou moins vite. Le riz, qui constitue la principale nourriture
des Hindous, reste trés longtemps dans l'estomac ; il trompe
la faim; il est & peine attaqué par les liquides gastriques
dix ou douze heures aprés qu’il a été ingéré; d'autres ali-
ments, au conlraire disparaissent de I'estomac avec une ra-
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‘repas pris remonte & lelle heure précise ; vous pouvez, a la
- rigueur, admeltre que la digestion remonte a telle ou telle
heure; vous répondez ainsi jusqu'da un certain point ala
~ question qui vous est posée.

Yous devrez, dans volre rapport, noter 1'état du sillon, son
- aspect parcheminé, sa direction, sa profondeur ; vous devrez
préciser la nature du lien et la place occupée par le nceud.

Enfin, vous mentionnerez les hyposlases, que vous recher-
- cherez aux jambes, dans les poumons, dans les intestins.

La troisiéme question que vous posera le juge d'instruc-
tion esl celle-ci : Y a-t-il eu suicide, homicide, ou accident?

Iei, Messieurs, je commencerai par vous citer quelques
- exemples. Le plus connu est celui de Calas, dont vous trou-
verez l'histoire exposée par Voltaire (1). Calas a été vic-
time d'une erreur judiciaire que l'on reproche encore quel-
quefois aux médecins légistes. Je dois & ce propos vous
~ meltre en garde contre ce que jappellerai les circonstances
morales, circonstances qui peuvent vous induire en erreur.
~ Le cas de Calas est celui-ci : Jean Calas était négociant a
Toulouse, il était protestant et il avait plusieurs enfants.
- L'ainé de ses fils, Marc-Antoine, avait abjuré sa religion et
était devenu catholique; il ne semble pas qu'il y ait eu dans
la famille Calas des senliments exagérés de fanalisme, car la
vieille servante qui avait élevé tous les enfants était une fer-
vente catholique.

Marc-Antoine Calas avait vingt-huit ans, et n’avait pas
réussi dans ses affaires. Un jour il vient diner chez son pére,
avec un de ses amis ; toul d'un coup, il quitte la table et tra-
verse la cuisine ol il dit ala bonne : « J'ai la téte en feu. »
Cependant on ne s’occupe pas de lui, sur le moment; deux
heures aprés, son ami s’inquiéte; on cherche Marc-Antoine et
on le trouve pendu & un baton placé sur le haut des bat-
tants entr'ouverts d’'une double porte ; & coté de lui, sur une

(1) Observation 4.
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11 faut également s'inquiéter des commémoratifs. 1l exisle
“des familles out I'on se pend de pére en fils. Je connais une
~ grande ferme prés d’Etampes, o le grand-pére s'est pendu
Jaissant sept fils et quatre filles : sur ces onze enfants, dix
se sont pendus, les pelits-fils eux-mémes se sont pendus; il
ne reste qu'un survivant de celle famille, il a soixante-huit
~ans et il a dépassé 'age on I'on se pendait dans sa famille.
VYous devrez vous informer s’il n'y a pas eu de tenlalives
antérieures de suicide. Ces lenlalives anlérieures peuvent
#tre invoquées en faveur de I'hypolhése du suicide, mais on
- ne doit pas y ajouter trop d'importance, ce ne sont que des
preuves d’ordre moral,
. Enfin, Messieurs, il faut que vous puissiez expliquer au
- juge d'instraction, sinon dans votre rapport, du moins dans
" les conversalions que vous aurez avec lui, I'élrangeté de
certaines tentatives. Les alcooliques ont, sous ce rapport, une
fertilité d'inventions et une persistance dans I'idée, vraiment
€tonnantes.
Laségue a rapporté le fait suivant: C'élait peu aprés
- les journédes de Juin; un factionnaire était placé prés du
- canal Saint-Martin; il entend du bruit prés de sa guérite; il
regarde et il trouve une femme prise de boisson en lrain de
- se pendre au gond d'un volet de la maison contre laquelle
élait appuyée la guérite; il la chasse, la voil s’éloigner et
tourner le coin d'une rue. A ce moment elle essaye de se
pendre au bouton d’'une sonnette. Le concierge intervient et
la chasse encore, elle se pend pour la troisieme fois & I'autre
exlrémité de la rue, et cetle fois-ci elle n’est pas dérangée.
Chez 1'alcoolique, en ivresse aigué, la spontanéité d’une
idée esl remarquable ; la mise & exéculion de celte idée, a
peine formée, suit immédiatement, sans qu’il ait seulement
le temps de réfléchir. On trouve déja cet état particulier chez
I'homme légérement gris : il amuse parce que ses saillies
ont quelque chose d'imprévu et d’incohérent qui provoque le
rire. Chez l'alcoolique l'idée du suicide ou méme du crime
surgil tout d’un coup, et 'acte est accompli sur I'heure, avec
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~ d'acrobales anglais qui se pendaient en public, se faisaient
~ dépendre & un signal convenu et dont quelques-uns sont
~ morts au cours de leurs expériences.
- Enfin la pendaison accidentelle est fréquente chez les en-
fants : on cile le cas d'une pelile fille qui voyant son frére
faire de la gymnastique, voulut 'imiter et eut le cou pris
dans une corde formant comme un nceud coulant ou un an-
neau.
- Au point de vue de la criminalilé, je n’ai pas & insister sur
ces pendaisons accidentelles.
~ Je m'étendrai plus longuement sur ce que jappellerai les
tentatives complexes. Quelques exemples vous feront compren-
dre immédiatement ce qu’il faut entendre par cette dénomi-
~ nation.
Lorain(1) a cité le cas d'un individu qu’on trouva pendu
& l'espagnolelle d'une fenétre de sa chambre; le cadavre de
son fils élail élendu au pied du lit, la téte couverte de plaies.
- L’homme pendu avait au moins soixante coups de couteau,
~ il en était lardé. L'idée d'un crime surgil aussilot. L'en-
- quéte a prouvé qu'aucun des coups de couteau dont le
- corps du pendu élait criblé ne pénétrait au dela du tissu
cellulaire sous-cutané : de plus, toutes ces blessures avaient
~ leur siége sur la partie antérieure du corps, dans des régions
~ facilement accessibles a la main de la personne elle-méme ;
~ on retrouva le tisonnier, encore maculé de sang, qui avait
servi & assommer le fils.
- Les deux hommes avaient eu une violenle discussion, au
~ cours de laquelle le pire avait frappé son fils, puis désespéré
de I'avoir tué, il avait essayé de se donner la mort en se
frappant avec un mauvais couteau; ne réussissant pas, il
s'était pendu.
Tardieu raconte un fait non moins intéressant : On trouve
un individu, pendu ; il a une plaie de téte, son visage, ses
“mains, la corde, le sol, sont inondés de sang. L’hypothése

(1) Observation 5.
P. BrovarpeEL. — La Pendaison. 8
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une photographie que Hofmann a bien voulu m'envoyer,
montre la position des deux corps au moment ot I'on péné-
tra dans la chambre,

Fig. 30. — Suicide d’un jeune homme et d'upe jeune fille, au moyen
d'un lien jeté par-dessus le battant d'une porte.

Dans une lettre que I'on retrouva sur un meuble, les deux
jeunes gens avaient déclaré qu'ils avaient essayé d'abord
de s'empoisonner avec du vinaigre dans lequel ils avaienl fait
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~ ainsi de faire croire & un suicide. Ce n'est qu'au moment de
“la'mise en biére que le médecin de la police en entr’ouvant la
~ chemise, découvril la plaie de la poitrine : le cceur élait

~ perforé.

Tardieu rapporte le fait suivant on l'assassinat a éLé démon-
~ tré par une circonstance toute fortuite également. On trouve
~ une vieille femme pendue ; les voisins, interrogés, racontent

qu'a plusieurs reprises cette femme avait dit quelle en avait
~ assez de la vie, qu’elle était fatiguée de vivre, elc. Elle pou-
~ vait donc paraitre avoir nourri des idées de suicide. Cependant
le médecin chargé de vérifier le décés, conslate sur le bas
- de la jupe de celte femme des laches de cendres; il s’étonne,
~ examine le sol de la pitce, constate que le carreau est soi-
~ gneusement lavé, mais que dans les joints, il y a un peu de

eendre ; il ne donne pas le permis d'inhumer, réclame l'au-
~ lopsie qui est pratiquée ; cette vieille femme avait la bouche
- remplie de cendres. La fille et le gendre sont arréiés, et ils
 finissent par avouer qu'ils avaient étouffé leur mére en lui
appliquant la face sur un tas de cendres pour ne pas nourrir
plus longtemps une bouche inutile.

C'est donc une circonslance accessoire el Loute fortuite qui
~ a mis, dans ce cas, sur la trace du crime.

A
T R e WL

Enfin, Messieurs, il semble assez difficile de pendre un indi-
vidu qui ne s’y prélte pas. Lorsque la force musculaire de
I'individu qu'il s’agit de pendre est & peu prés égale a celle
de l'individu qui veut commeltre le crime la chose est & peu
prés impossible ; elle n'est réalisable que lorsque la force de
I'assassin est de beaucoup supérieure a celle de la viclime.

Hofmann cite le cas d’un tailleur de Vienne qui pendit
successivement ses cing enfants, dont le plus jeune avait un
an et le plus 4gé neuf ans. Quelquefois le meurtrier réussit
parce qu'il agit par surprise : Tardieu cite un rebouteur de
Rouen, qui guérissait les rhumatismes et qui a été pris dans
les circonslances suivantes : un jour, a I'audience de la police
correctionnelle, il avise un vieillard qui boilait ; il le fail
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':'?’fbfnuts de crayon el un morceau de gomme; d'un gilet noir, d'un
_pantalon noir, d'une paire de chausseltes violeltes, d’une chemise

- porlant altachée a la face inlerne du pan anlérieur, un morceau

. de méme étoffe, présentant un grand nombre de laches muco-

 purulentes.

. Le cadavre est celui d'un homme paraissant 4gé de cinquante

~ ans environ. La putréfaction est extrémement avancée, elle n'a
- pas la forme gazeuse, mais celle de la macération ; I'épiderme se
~ détache trés facilement, il s'enléve par lambeaux. La peau du
~ menton parail avoir été rasée de frais.
- Ala région anlérieure du cou, au-dessous de la pomme d’Adam,
~ se lrouve sur la peau la trace d'un sillon, mesurant environ
3 millimétres de hauteur, obliquement dirigé d'avant en arriére el
de bas en haul. Ce sillon est incomplel el sa Lrace se perd a la
~ région postérieure du cou.
. Sarla peaua dela région dorsale de la main droite, au niveaun de
" la téte des deuxiéme el qualritme mélacarpiens, se trouve une
. pelite ecchymose de un centimétre de diamétre environ.
La peau de la région dorsale de la main gauche qui recouvre le
. troisiteme métacarpien présente deux ecchymoses et une pelite
érosion ressemblant & un coup d'ongle. On constale une petite
¢rosion analogue sur la peau qui recouvre l'interstice du premier
¢t du deuxieme mélacarpien.
Par la pression du canal de I'uréthre il ne s’écoule aucun liquide
~ anormal.
L'anus est largement ouvert, il n’est pas souillé par des maliéres
fécales.
. On ne conslate actuellement aucune autre lrace de violence sur
- les différentes parlies du corps.
- Il n’y a pas d’épanchement sanguin sousle cuir chevelu. Les os
du crine ne sonl pas fracturés. La dure-mére présente au niveau
. du pariétal droit une pelite tumeur de la grosseur d'un pois. Le
pariélal droit est trés aminci & ce niveau, c'est-a-dire 4 3 cenli-
métres environ en arriére de la suture fronto-pariétale et 1 centi-
métre de la suture bi-pariétale. Le cerveau s'écoule en bouillie &
Pouverlure du crine.
Les os de la base du crine ne sont pas fracturés.
Il n'y a pas de corps étranger dans l'arriére-bouche.
Les tuniques des artéres carotides ne sont pas déchirées el il n'y
~ a pas d'ecchymose rétro-pharyngienne.
L’@sophage et latrachée contiennent quelques débiisde matiéres
alimenlaires.
Les plévres renferment beaucoup de liquide leinté en rouge par
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oil le cadavre a é1é découvert, m’a donné Lous les renseignements

désirables.

- L'endroit ot fut trouvé le corps de M..., accroupi au-dessous d’un
clou, est prés d'un angle de muraille, de la saillie de la cheminée
el d'une pelite porle d’armoire, couverle de papier, dont les bords
sont formés par une lame de zinc. L'employé de M. le commissaire
m'a affirmé que celle porte étail entr'ouverte et que, au-dessous
du clou auquel M... se serail suspendu, le papier de tenlure élail
usé et Je plitre & nu. (Lors de notre visite, le 30 novembre, 'ap-
parlement avait été remis a neuf. )

Or, on sait que la pendaison est accompagnée de mouvements
convulsifs pendant lesquels les mains el les pieds heurlent et frot-
tent la paroi & laquelle le corps est aceoté. Dans le peuple, on dit
que les pendus tambourinent.

Les ecchymoses et les érosions de la face dorsale des mains peu-
vent avoir été produiles dans ces mouvements convulsifs par des
chocs el des froltements contre le mur dénudé de son papier, le
bord saillant de I'armoire ou I'angle de la cheminée.

Leur présence ne contredit donc pas non plus i‘hypoth&se d’uie
pendaison suicide.

Rappelons que, comme dans la mort par pendaison, il n }f avait
pas de caillots de sang dans les cavités du cceur, que les bases des
poumons étaient fort congestionnées, enfin que dans la trachée
il y avait quelques débris alimentaires. Or, dans la mort par
asphyxie, quelle gn'en soil la cause, les convulsions du dia-
pbragme expulsent les maliéres de I'estomac, les fonl refluer dans
le pharynx, et lorsqu’un lien empéche que les matiéres vomies
trouvenl issue par la bouche, celles-ci pénétrent dans les voies
aériennes,

Nous n'avons (rouvé aucune autre trace de violence, ni externe,
ni inlerne. Sur ces derniers poinls nous devons faire une réserve,
la putlréfaction élait trop avaneée pour que nous puissions alfirmer
qu'il n'en a pas existé de superficielles, devenues inappréciables
par la décomposition du corps.

Des constatalions relatées ci-dessus, nous concluons :

1° Aucune des lésions trouvées sur le cadavre de M... n’est con-
traire a 'hypolhése d'une pendaison suicide ;

20 Les érosions el ecchymoses trouvées sur les faces dorsales
des mains peuvent résulter des choes contre la muraille, provoqués
par les convulsions ultimes;

3° M... était atleint d'une blennorrhagie aigué. Si on n’a pas
retrouvé de pus dans le canal de I'uréthre au moment de l'aulop-
sie, ce fait est dd & la putréfaction. Mais les taches dulinge cousu
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cheveux et 'éclat de la pomme de canne dans une boite en
carlon.)
« Le commissaire de police,
« Illisible, »

1° La canne est en jonc, garnie & I'une de ses extrémités d'une
pomme en os, réunie au corps de la canne, par une rondelle en
cuivre ; l'autre extrémité a été sectionnée avec un couleau el ne
porte pas de dé en mélal, comme cela s'observe sur toules les
cannes. Elle mesure 81 cenlimeétres de longueur, et présente une
fracture incompléte a 33 cenlimétres complés a parlir de la
pomme. Les fragments ont é1é réunis a I'aide de plusieurs clous.
A lextrémilé libre se trouvent deux clous, placés a angle droit,
c'est-a-dire que l'un est perpendiculaire & I'autre. La pomme de
cette canne a été cassée, et I'éclat qui se trouve sous le méme
scellé se rapporle exactement & la parlie enlevée. Cet éclat peut
résulter d'une chule récente.

2° Le moucljoir de couleur cachou porle & 1'un de ses coins une
marque de blanchisseuse, E. M., au fil rouge. Il présenle de nom-
breuses crodtes adhérentes au lissu et paraissant conslituées par
des mucosilés nasales desséchées.

3¢ La paire de gants en peau noire est en assez mauvais élat, el
ne présente rien de particulier & noter. Chaque gant porte deux
boutons.

4° Une clé d’appartement, simple et un peu rouillée.

5° Un gland en soie, dont I'extrémité libre est terminée par une
beliére en métal verni noir, et servant & maintenir réunies les
branches d'un éventail.

6° Dans une pelile boile ronde, en carlon, nous trouvons, enve-
loppés dans un papier, quelques cheveux et un morceau en os,
d'éclat, de la pomme de canne. Puis isolémenl un clou & crochet.

Les cheveux placés dans celle pelite boite ont une longueur
variable. Sur douze mensurations auxquelles nous nous sommes
liveé, nous avons constaté que les plus longs mesuraient 155 mil-
limétres et les plus courts 90 millimétres, Nousavons comparé ces
cheveux a4 ceux que nous avons prélevés sur le cadavre du sieur
M..., el pour cela nous avons pris dix cheveux du scellé que nous
avons pliés en deux, tordus et fixés sur une feuille de papier en A;
nous avions donc de cette facon une petite méche de vingt cheveux.
D'un autre c¢dlé nous avons pris vingt cheveux du sieur M..., que
nous avons fixés de la méme facon en B. Par comparaison nous
constatons que la nuance est a peu de chose prés analogue.

Un cheveu du scellé et un du sieur M... onl été monlés dans de
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20 EXAMEN DU SIEUR B... SOUPCONNE D'AVOIR ASSASSINE M... — Je
soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Pauffin, juge d'instruc-
on, en vertu d'une nrdﬂnnance, en dale du 2% décembre 188%,
ainsi concue :
« Vu la procédure commencée conire B... Pierre-Marie, détenu.
« Inculpé d’avoir assassiné M....
« Attendu la nécessité de conslaler judiciairement I'état ol se
trouve en ce moment le sieur B....
« Ordonnons qu'il y sera procédé par M. Brouardel, lequel
. aprés avoir reconnu I'élat ot se trouve le sieur B..., dira s'il a eu
aprés le 15 octobre des égratignures profondes, notamment aux
mains et & la joue droite. »
- Serment préalablement prété, ai procédé 4 I'examen du sieur
B..., le 26 décembre 1884.

Le sieur B..., Jean-Marie, dgé de vingt-quatre ans, est d’une
taille moyenne et parail assez vigoureux, Cet homme nous déclare
avoir habiluellement une bonne santé. 1l a eu la variole en 1879.
Cette alfection a laissé sur le visage du siear B... les stigmates de
son passage, la face est en effel couverle de cicalrices de boulons
de variole,

Al'dge de dix ans, il aurait éLé victime d'un accident qui a néces-
sité 'amputalion des trois derniers doigts de la main droite.

Depuis environ deux jours, le sieur B... déclare avoir eu des
crachements de sang, mais l'auscultation et la percussion de la
poitrine ne révélent 'existence d’aucun bruil anormal.

Nous ne constalons actuellement sur les différentes parties du
corps, notamment aux mains et au visage, ni crolles, ni écor-
chures ni traces de violence.

Les organes génilaux ne sont le siége d’aucune affeclion véné-
rienne. Le canal de I'uréthre ne présenle pas d'écoulement anormal.

Le sieur B... n'aurait ni pituites le malin, ni cauchemars la nuit,
on ne conslate pas de tremblements des mains et de la langue.

Conclusions. — 1° Le sieur B... ne présente, aujourd’hui 26 dé-
cembre, sur les différentes parties du corps, et notamment a la
face el aux mains, aucune trace de violences, érosions, égrali-
gnures, ete,

2° Il n'est pas actuellement alleint d'affection vénérienne,
sy philitique ou blennorrhagique.

T————

3° EXAMEN DE LA FILLE P..., ACCUSEE DE COMPLICITE DANS L'ASSASSINAT
uE M... — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Pauflin,
juge d’'instruclion, en vertu d'une ordonnance, en dale du 23 dé-
cembre 1884, ainsi concue :
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'nous ne conslalons pas la présence de moelle, alors que dans les
‘cheveux placés sous scellé 'on remarque, par places, des frag-
‘ments de moelle.
" Conelusions. — 1° La femme F..., née Elisa P..., ne porte au-
';_juurﬂ'hui, 27 décembre, aucune trace de violences sur les diffé-
‘renles parties du corps;
'~ 20 Elle n’est atleinte d’aucune affeclion vénérienne, syphilitique
~ou blennorrhagique ;
3° Les cheveux que nous avons pris sur sa l¢te ne présentent
pas les mémes caractéres que ceux placés sous scellé. 1ls n'ont
comme caraclére commun que I'épaisseur. Les cheveux du scellé
n'appartiennent donc pas a la femme Elisa P...

4° DETERMINATION DE LA DATE ET DE L\ CAUSE DE LA MORT DE M..,

— Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Pauflin, juge
- d’'instruction, en vertu d'une ordonnance, en date du 29 décembre
1884, ainsi concue :

« Yu la procédure commencée contre B..., détenu,

« Inculpé d’avoir étranglé M...

« Ordonnons que M. Brouardel, sermenl préalablemenl prété en
nos mains, s'expliquera sur les points suivants :

« M. Demarle a constaté : 1° le nez houffi; 2° les fesses non
meurlries, comme si M... avail été posé et n’était pas tombé lour-
dement; 3° du sang sur la chemise et a droite du défunt sur le

parquet; 4° le cadavre élendu sur un lit. Done la rigidité cadavé-

rique n’exislail pas encore, puisque le cadavre avait été trouvé
‘accroupi dans un coin & angle droil, a 8 heures du soir, et
M. Demarle 1'a vu & 9 heures et demie; 5° le clou el la ficelle
semblent démonlrer 'impossibilité d'un suicide. M. Riviere, ar-
chitecte, 16, rue de I'Université, fait a ce sujet des expériences.
— Priére de conférer lous trois ensemble, » :

Par une seconde ordonnance, en dale du 25 [évrier, M. Pauffin
ajoule les renseignements suivants : « Il est certain que le 15 oc-
lobre 1884, a 3 heures, M... est renlré chez lui et n’en est plus
sorli méme pour diner. Par conséquent, les haricols rouges sont
ceux de son déjeuner.

.« Le 16 oclobre, a8 heures du soir, on le trouve accroupi, le nez
sanguinolent, mais le suintement élait expressément cadavérique.

« Elant données ces deux constalalions, a quel jour, a quelle
heure remonte la mort? »

Sernient préalablement prété et aprés avoir eu une réunion
avec MM. Demarle el Riviére, je réponds comme suit aux questions
contenues dans les ordonnances précédentes $

P. Brovarper. — La Pendaison. 0
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£ ‘résullal. Mais il esl évident que M. Riviére, comme architecte, est
haucuup plus compétent que nous pour apprécier la résistance
~ qu'offre un clou planté dans une muraille suivant des inclinaisons
- diverses. d
5° NouvEL EXAMEN DE B... — Je soussigné, Paul Brouardel,
~ commis par M. H. Pﬂ.uﬁin, juge d’instruction, en verlu d’une
 ordonnance, en date du 2% mars 1883, ainsi congue :
"« Vu la procédure contre B... (Pierre-Marie), inculpé d'avoir
~ étranglé M... le 15 octobre 1884 vers & ou 5 heures.
-« Allendu la nécessité de constater judiciairement si la chute
. d’une suspension a pu produire les égralignures constalées par
~les témoins le 16 au matin sur la joue droite de B..,
« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Brouardel, docteur en
médecine, serment préalablement prété en nos mains.
~ « Lequel aprés avoir assislé & la saisie de la suspension et aux
- explications des témoins sur la nature el la place des égrati-
gnures, dira si la chute de la suspension saisie a pu produire les
égralignures, »

Serment préalablement prété, me suis transporlé, le 20 mars
1885, au n°® 143 de la rue Saint-Martin, ol en présence de
M. le juge d instruction et des témoins j'ai fait les constatalions
- suivantes : :

- Des déclarations du sieur P... (interrogatoire du 8 avril 1885)

et de celles faites en notre présence par la méme personne lors

- du transport du 29 mars au n° 143 dela rue Saint-Martin, il ré-

" sulte que le 16 octobre 1884 B... portait : deux égratignures sur

- la joue droite et de petites égratignures au ras de la machoire,
- formant comme une petite virgule.

B... déclare qu’il avait une bosse au fronl, des égralignures sur

la joue droile, mais pas d'égratignure sous la machoire. 1l expli-

- que la présence des égratignures de la joue parla chute d'une

suspension, lui échappant au moment ou pour la décrocher il
~ étail monlé sur une table. Le fumivore ébréché lui aurait érodé

la joue.
~ Pour juger la valeur de ces explications, M. le juge d'instruction

a demandé a B... lui-méme de se placer dans les condilions o
il se trouvait lorsque les égratignures se seraient faites.
~ Quand B... est monté sur la table sa téte Louche le plafond, le

fumivore se trouve au niveau des épaules. En admeltant que la
- suspension ail glissé dans sa main au moment ot il la décro-

chait, les bords du fumivore ne pouvaient froler que son
~ gilet ou sa manche. Si aprés ce mouvement de descente, B..
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A 3 millimétres au-dessous el & droite de celte empreinte

- médiane, s'en trouve une seconde plus large, elle a 2 centimétres

:Cl: en hauteur et en largeur. Elle est parcheminée, non ecchymolique.

e
*
1

Ces deux premiéres empreintes onl ce caraclére parliculier

- d'élre toutes deux un peu concaves.

e

La troisiéme empreinte a une couleur noire, elle est placée a
gauche, & un centimétre de distance de 'empreinle médiane et un
peu plus bas que celle-ci. Elle est presque triangulaire, une des

~ bases du triangle est tournée vers la ligne médiane, son bord su-

périeur est convexe, son bord inférieur rectiligne. Sa surface est
légérement convexe et non concave comme celle des deux em-
preintes précédemment décrites.

En appliquant aulour du cou du cadavre la corde & l'aide de
laquelle la veuve B... était suspendue, on parvienl & couvrir le
sillon circulaire et & comprendre la disposition el la forme des
diverses empreinles. La corde entourait deux fois le cou; les deux
lours de corde élaienl mainlenus par un double neeud coulanl.
Celle disposition d'un double neud coulant esl celle qui existe

~ encore sur la corde qui nous a été remise par M. le commissaire.

el A

La saillie formée par chacun des neuds s'applique I'une dans
I'empreinte médiane, 'autre dans I'empreinle droite. La plaque
noire placée a gauche résulte d'un pincement de la peau du cou
entre les deux lours de la corde.

Le tissu cellulaire qui double le sillon circulaire du cou el les
deux empreintes parcheminées n'est pas infiltré de sang, celui qui
double I'empreinte noire conlient un peu de sang extravasé,

L'épiderme de la région placée au-dessous du sillon sur la ligne
médiane du cou présente quelques éraillures trés superficielles.
Elles ont été produites probablement par le frollement rude de la
corde el son glissement avant qu'elle ne fal définitivement fixée
sous le menton. :

20 Sur la peaw du crdne, on lrouve une plaie longitudinale
rectiligne, & bords nets, ayanl un petil éclatement transversal de
1 & 2millimétres & son angle postérieur. Elle siége au niveau de la
partie postérieure du pariétal droit, a 5 centimétres de la ligne
médiane. Elle est dirigée d’arriére en avant, Elle intéresse toute
I'épaisseur du cuir chevelu. Elle mesure 3 cenlimélres au niveau
de la surface cutanée, elle ne mesure que 15 millimétres & sa
face profonde. Le périoste du pariélal est rompu, délaché de I'os,
mais la surface osseuse ne laisse apercevoir aucun sillon, aucune
trace d'incrustation due aun passage d'un instrument tranchant ou
piquant, Le tissu cellulaire qui entoure la plaie est le sitge d’une
ecchymose ditfuse.
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Dans le tissu cellulaire rétropharyngien, en avant de la colonne
tébrale, on trouve une ecchymose large de 5 a4 6 centimétres,
longue de 8 & 9 cenlimétres. En disséquant la région on trouve une
fracture du corps de la cinquieme vertébre cervicale. Celte frac-
‘ture est transversale, sans déplacement, avec un écartement de
- 9 millimétres environ & sa face antérieure, Dans le canal médul-
aire, au niveau de la fraclure, il existe une pelite ecchymose
' beaucoup moins étendue que celle de la face antérieure.

Pas d'aulre ecchymose dans le tissu cellulaire du cou. Les caro-
tides ne sont pas déchirées.

Discussion. — Les lésions de la région du cou, le sillon et les
empreintes résullent de la constriclion de la peau par un lien
suspenseur. La fracture de la cinquidme vertébre cervicale s’ex-
plique par la position du neeud, I'angle le plus élevé formé par la
corde se trouvanl sous le menlon a fortement relevé la téte et I'a
renversée en arriére, imilant aussi I'ancien procédé du bourreau de
Paris, procédé par lequel se produisaient souvent des fractures ou
des luxations de la colonne vertébrale. Nolons de plus que dans la
vieillesse la substance osseuse se raréfie, rend les fractures plus
facilesa effecluer, et que I'dge de cette femme permel de compren-
dre celte lésion méme sansqu’il y ait eu de grande violence exercée,

La pendaison a eu lien pendant la vie, ainsi que le prouve
I'ecchymose prévertébrale.

La plaie du cuir chevelu est le résultat d'une contusion. La diffé-
rence deson étendue & la surface extérieure (3 centim.), a la sur-
face interne (1 cent. 1/2), I'absence de toule marque, de tout

~ sillonalasurface de l'os sous-jacent, écartent ’hypothése d’une plaie
- par un-instrument tranchant ou piquant. L'examen de la chambre

dans laquelle on a trouvé la veuve B.... pendue, nous a montré que
en un point placé au pied du lit, prés de la commode dont deux
tiroirs élaient entr’ouverts, il exisle une tache de sang ayant 7 a
8 centimétres de diameétre, et que plusieurs cheveux gris lui sont
encore adhérents. Autour de celle tache assez large, on trouve des
gouttelettes de sang qui ont jailli sur la commode et sur le pied
du lit, C'est en tombant en ce point que la veuve B... s’est fait
cette plaie, soit que la téte ait rencontré l'angle d’un des tiroirs,
soil qu’elle ail frappé direclement le sol. En ce cas la peau a éclaté,
serrée qu'elle élail entre le crine agissant comme masse projetée
el le carreau de la chambre formant un obstacle résistant. Nous
avons sur des cadavres reproduit des plaies identiques comme lar-
geur el comme proportion des dimensions de 'ouverture externe
el interne en frappant la téte a l'aide d'un battoir de blan-
chisseuse.
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L'intestin est rouge, en grande partie par imbibilion.
~ Une gomme syphilitique sur la face antérieure et la partie infé-
- rieure de la jambe droile.

4. Suicide de Marc-Antoine Calas (1). — Jean Calas, agé de
soixante-huil ans, exercait la profession de négociant, a Toulouse,
~ depuis plus de quarante années, et élait reconnu, de tous ceux
~ qui ont vécu avee lui, pour un bon pére. Il étail protestant ainsi
~ que sa femme et lous ses enfants, excepté un qui avait abjuré
~ I'hérésie el a qui le pére faisait une pelite pension. Il paraissail si
éloigné de cet absurde fanatisme qui rompt tous les liens de la
- société, qu’il approuva la conversion de son fils Louis Calas, el
gu'il avait depuis trenle ans chez lui une servante, zélée catholique,
laquelle avait élevé tous ses enflants.
Un des fils de Jean Calas, nommé Marc-Anloine, était un
homme de lellres; il passait pour un esprit inquiet, sombre et
~ violenl. Ce jeune homme ne pouvant réussir ni & enlrer dans le
négoce, auquel il n'éiait pas propre, ni & élre recu avocal, parce
qu'il fallait des certificals de catholicité qu’il ne pul obtenir, réso-
lul de finir sa vie el fit pressenlir ce projet & un de ses amis; il se
confirma dans sa résolulion par lalecture de tout ce qu'on a jamais
écrit sur le suicide.
Enfin un jour (le 13 octobre 1761), ayant perdu son argent an
. jeu, il choisit ce jour-la méme pour exéculer son dessein. Un ami
de la famille el le sien, nommé Lavaisse, jeune homme de
dix-neuf ans, connu par la candeur et la douceur de ses meeurs,
fils d’un avocat célébre de Toulouse, élail arrivé de Bordeaux la
veille; il soupa par hasard chez les Calas. Le pére, la mére, Mare-
Antoine leur fils ainé, Pierre leur second fils, mangérent ensem-
ble. Aprés le souper, on se relira dans un peltil salon; Marc-
Antoine disparut ; enfin, lorsque le jeune Lavaisse voulul parlir,
Pierre Calas et lui élant descendus, trouvérenl en bas, auprés du
magasin, Marc-Antoine en chemise, pendu & une porte el son
habit plié sur le comptoir; sa chemise n'élait pas seulement dé-
rangée; ses cheveux élaient bien peignés : il n’avait sur son corps
aucune plaie, aucune meurtrissure. (On ne lui trouva, aprés le
transport du cadavre a I'hdtel de ville, qu'ane petite égratignure
~ au bout du nez et une petite tache sur la poilrine, causée par
quelques inadvertances dans le transport du corps.) :
On ne décrira point la douleur et le désespoir du pére el de la

- (1) Voltaire, Traité sur lu tolérance i lPoccasion de la mort de Jean
Calns (Nouveaux Mélanges philosophiques, historiques, etc., 1I* partie,
ddition de 1772, t. XXXII, p. 30). '
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~ poids. Il descend seul en bas aprés souper. Il exécule sa résolution
~ funeste. Son frére, au bout de deux heures, en reconduisant La-

" vient; on dépend le cadavre : voild la premiére cause du jugement
~ porté contre cet infortuné pére. Il ne veul pas d'abord dire aux
voisins, aux chirurgiens : « Mon fils s’est pendu, il faut qu'on le
* traine sur la claie et qu'on déshonore ma famille. » Il n’avoue la
* vérité que lorsqu’on ne peut plus la celer... Quand le pére et la
E‘Emﬁra en larmes étaient, vers les dix heures du soir, auprés de leur
" fils Marc-Anloine déja mort et froid, ils s’écriaient, ils poussaient
'f':"-deﬂ cris piloyables, ils éclataient en sanglols, el ce sonl ces san-
- glots, ces cris paternels qu'on a imaginé étre les cris mémes de
. Marc-Anloine Calas, mort deux heures auparavant; et ¢’est sur
~ celte méprise qu'on a cru qu'un pére el une mére qui pleuraient
" leur fils mort, assassinaient ce fils,.. De Llrés mauvais physiciens
" ont prélendu qu'il n'était pas possible que Marc-Anloine se fit
- pendu. Rien n’est pourtant si possible. Le pére, en arrivant sur le

lien ot son fils élait suspendu, avait voulu couper la corde, elle

avail cédé d’elle-méme, il crul I'avoir coupée. Il se trompa sur ce
fait inulile devant les juges, qui le crurent coupable (1). »

F

£

E

.« M. Lavaisse et Pierre descendent, mais quel speclacle s’oflre &
ieu:. Ils voient la porte du magasin ouverte, les deux battants
- rapprochés, un bdlon fait pour serrer et assujettir les ballots
* passés au haut des deux batlants, une corde i neeuds coulants et
"~ mon malheureux frére suspendu en chemise, les cheveux arrangés,
- son habit plié sur le comptoir : que faire? laissera-t-on le corps de
- son fils sans secours? Le pére embrasse son lils mort; la corde
. céde au premier effort parce qu'un des bouts de biton glissail
- aisémenl sur les baltanis et que le corps soulevé par le pére n'as-
- sujeltissait plus ce billot... Pour comble de malheur, le capitoul,
- prévenu par ces clameurs, arrive sur le lieu avec ses assesseurs el
~ fait transporterle cadavre a I'hdtel de ville. Le procés-verbal se fait
- & cet hotel au lien d'étre dressé dans I'endroit méme ol l'on a
trouvé le mort... Enfin un chirargien nommé Lamarque est nommé
pour ouvrir 'estomac de mon frére, et pour faire rapporls'il y a
trouvé des resles d'aliments. Son rapport dil que les alimenls
avaienl été pris qualre heures avant sa mort. Il se [rompait évi-
demment de deux. 1l est clair qu’il voulait se faire valoir en pro-
~ noncant quel temps il faut pour la digestion que la diversité
~ des tempéramenis rend plus ou moins lente. Cette petite er-

(1) Extrait d'une letlre de Donal Calas & sa mére, 21 juin 1762.
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5. Assassinat d'un fils par son pére. Suicide de ce dernier.
- Coups de couteau. Pendaison. Observalion par le D* Paul Lonais.
= Je soussigné Paul Lorain, docteur en médecine, agissanl en
- vertu d'une ordonnance en dale du 24 décembre 1858 de M. Vial,
- juge d'instruction, prds le tribunal de premiére instance du dé-
~ parlement de la Seine, et aprés serment prélé, ledit jour me suis
- Iransporlé avec ce magistral el avec M. Genreau, substilut, & Bou-
- logne, afin de procéder a I'examen des cadavres des sieurs S... pére
el fils et rechercher la cause de leur mort.

De cel examen et de toutes les conslatations auxquelles je me
- suis liveé a ce sujet résulte ce qui suitl :

Le lien ou habitaient les sieurs S... pere et fils et on se
~ trouvent leurs cadavres qui n'onl poinl été déplacés est une
~ maisonnette en briques n’ayant qu'un rez-de-chaussée, située au

fond d'un jardin clos de mur, & la dislance de 12 ou 15 mélres
~ d'une maison habitée par plusieurs localaires et donnant sur la
rue. 1l existe en outre, attenant a celte maison, un corps de bati-
ment habilé, en retour sur le jardin et distant de & ou 5 métres
seulement de la maisonnelte o sont les deux cadavres. L'appar-
~ lement des S.., se compose de deux piéces au rez-de-chaussée,
- ayant chacune une fenétre avec persienne donnant sur le jardin
- el faisant face & la maison principale, on entre par une porle
- située a lexirémité Nord. Celte porle est également doublée
- d’une persienne. L'un des battants de celle persienne est fermé.
Du jardin et de la maison qui esl en face, on ne peul voir ce qui
~ se passe dans 'appartement. Derriére la persienne, en entrant
on trouve une porte vilrée toute grande ouverte. A terre est le
cadavre de S... pére, ayant encore autour du col une partie de
la corde & laquelle on I'a trouvé pendu et qui a été dénouée et
coupée par les personnes qui ont fait les premiéres constatations.
Au haut de la persienne, du colé qui esl fermé, a 'avant-der-
niére palette, est altaché 'autre bout de la corde, et 1'on voit sur
cetle palelte une entaille dans le bois, allestanl qu'un corps lourd
y a été suspendu.

En enlrant dans celle premiére piéce ol esl élendu le cadavre
qui a été tiré a lerre par les personnes qui onl coupé la corde,
on voit une mare de sang; le cadavre en esl couverl des pieds
a la téle; les jambes en sont compléelement teintes. Cette cham-
bre est élroite el assez encombrée, on y voit une table couverte

- de pots de fleurs, une commode, une sorte de garde-manger et
un billoL monté sur trois pieds. Auprés de ce billot, on trouve un
gros merlin & fendre le bois, rouge de sang depuis le fer jusqu’a.
I'extrémité du manche, un couperet de boucher en fer également






SRS 2

I

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 5. 143

d’aglhté (I'examen du genou gauche nous a montré une tumeur

"binnche ancienne avec destruction de tout le condyle interne

du fémur),
On nous a dit que cel hemme était idiot, nous avons trouvé en

 effel, dans son lit un mouchoir déchiquelé avec les dents. .. Cer-
 tains idiots mdchonnent sans cesse.

§

Il 'y a pas trace de putréfaction el la morl parait remon-

" ler & la soirée du mercredi 22 décembre. Le corps est vétu d’'une
" chemise, d'un gilet de lainé et d'une camisole en drap, les jam-

' bes sont nues, il repose sur le dos, un peu incliné sur le coté

! droil. Les membres sont roides, convulsés. Il n'existe sur le

lrone, le cou et les jambes, aucune blessure... Sur les deux bras

- un peu au-dessous des épaules, au méme niveau se voient deux
" larges ecchymoses toutes récentes indiquant qu'une pression vio-

" lenle y a été exercée comme si cel homme avail élé mainlenu

serré par deux mains vigoureuses, pendant un temps assez long...

- Ces plaies contuses au niveau desquelles il n'existe aucune déchi-

rure, ni souillure des vétements, nous semblent ne pouvoir
s’expliquer que de cetle facon... Les mains el les poignets porlent
des traces de lutle; on y voit des déchirures, des éraflures, des
plaies faites avec les ongles... Sur le dos de la main droite est une
plaie profonde qui a mis & nu les lendons; cette plaie est trans-
versale, & bords nets et parait produite par un instrument tran-
chanl manié avec force, la main étant fizée; il est probable que ce
coup aura €té porté alors que S... fils cherchait & garantir sa (éte.

La face est méconnaissable par suite des plaies nombreuses
donl elle est le siége el de I'enfoncement qu’elle a subi. Les lévres
sonlt fendues verticalement, les dents délachées sorlent de la
bouche, les michoires cassées en petits fragmenls ne liennent
plus et peuvent élre extrailes avec les doigls, le nez esl cassé et
enfoncé, les orbites sonl fracassées, les yeux contus;la peau est
comme hachée... Le cuir chevela est déchiqueté, il existe plusieurs
fraclures du cridne avec enfoncement, et un large épanchement
de sang sur le cerveau.

Parmi ces plaies, les unes sont profondes el neltes el ont éLé
faites avec un instrumenl tranchant, manié avec uné grande force.
Cet instrument, c’est le couperet de boucher, lequel est toul cou-
vert de sang, oi adhérent des parcelles d'os, el comme semé de
cheveux que nous reconnaissons étre ceux de S. fils...

Les aulres plaies sonl conluses et onl déchiré el non coupé, en-

- foncé el non fendu le crine et la face, elles ont été produiles

avec le merlin, instrument lourd, massif, sur lequel nous trou-
vons comme sur le couperel des cheveux de S... fils.
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Ena louchant pas terre, mais reposant sur le barrean inférieur
. d'une chaise sur laquelle S... pére serait monlé pour se pendre.
n'y a rien la d'invraisemblable, car un homme peut se pendre
Litml; & genoux; d’ailleurs, il est possible que les pieds se soient
;nstmuuv&maut appuyés sur ce barrean dans les derniers mo-
ments de I'agenie, Il y a du reste des raisons de penser que la
murt a été trés rapide, et est peutl-éire survenue par le fait d'une

, _aynﬂupe 3

Il existe du sang toul le long de la corde, ce qui donne de

suite & penser que la corde a été allachée par une main ensan-
‘glantée. Le cadavre avait la face tournée vers la chambre, el il
était présumable que I'homme se pendant dans cetle situalion
avait dd inslinctivement étendre les bras devant lui et les pro-
“jeter & droile el & gauche : or nous trouvons, i droile a la hauteur
voulue, sur la porle vitrée, d'une parl, de 'aulre sur le e6té non
fermé de la persienne (A gauche), des traces sanglanles, comme si
des mains ensanglantées y avaient éLé appliquées,

Le cadavre est couvert de sang sur toute la parlie antérieure,
le sol est imprégné de sang sur une large surface, et il est évident
qu’il y a eu hémorrhagie trées abondante el que la suspension
n'a pas é1é la seule cause de la morl. La sécheresse des poumons
et 'absence de toul engouement nous font penser que la suspen-
sion a été la cause délerminante de la mort, qui est survenue trés
rapidement el par une syncope.

Le sang écoulé provient de 115 blessures environ, qui existent
sur le corps de S... pére: 1 sur le cuir chevelu, 3 au cou, 38 sur
le devant de la poitrine, 70 au bas-ventre el 3 aux parties géni-
tales ; ce chiffre de 145 blessures est arbitraire, ¢’est un minimum,
il existe des blessures complexes telles que celle du cuir chevelu,
qui supposent de nombreux coups portés en un méme endroit.

Nous pensons qu’on pourra, par le spécimen suivant, avoir une
idée exacte de la nature de ces blessures.

8i nous considérons 'apparence de la région ombilicale, on voit
I'ombilic, et tout autour des plaies d’'un petit diameétre, les unes
profondes, le plus grand nombre superficielles et faites par une
main hésitante, qui frappe toujours au méme point d petits coups
redoublés, et tantdl lance le coup profondément, tantdt le retient
pour ainsi dire et n'effleure que l'épiderme : c’est ainsi que les
chdses se passent le plus souvent lorsqu'on se frappe soi-méme,
Toutes ces plaies sont transversales, ce qui a lieu lorsqu’un homme
porte Ja main sur lui-méme, parce qu’alors la lame de l'ins-
trament esl horizonlale ; toutes ces plaies ont été failes en
viguant, ce qui ne suppose gqu'un mouvemenl brusque facile a

P. BRouarDEL. — La Pendaison. 10






OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — D. 147

- sa chemise, car ce vélement ne porte pas de traces de déchirures
" & ce niveau. Il est probable que pour se frapper a la téle, il s'est
;ﬁppu]’é sur le billot que nous retrouvons ensanglanlé.

- Ces blessures sont toutes sans exceplion sur la ligne médiane
iﬂlu corps, a tel point que depuis la plaie de la Léte jusqu’aux bour-

' ses en passant par la poilrine et le ventre, il ne s'en est pas
~ égaré une seule en dehors.

- Pas une seule plaie aux bras, aux mains, a la figure, aux
-gnmhes, aux épaules, aux cOtés du cou, du trone, ni par derriére,

@as une plaie verticale ou oblique sur le corps, pas un coup

- qu’il n'ait pu se porter lui-méme, pas une seule plaie morielle; toules

" horizontales, trés rapprochées les unes des aulres, faites par une
main pressée d'agir et en méme temps timide, tels sont les ca-
ractéres généraux de toules ces blessures.

Ainsi blessé et perdant son sang, mais ne le perdant pas vite,
‘parce qu'aucun gros vaisseau n'avait été ouvert, S... pére élait

" en élat de monter sur une chaise, d'attacher une corde a une per-

sienne el de se pendre,

Si nous considérons les blessures du pére et celles du fils, nous

- voyons qu'elles ont été faites par la méme main, non celle d'un
- assassin, qui ne fait pas de blessures inuliles et frappe ou il faut,
~ mais celle d'un fou furieux qui frappe sans mesure, sans cesse, a
~ perdre haleine, avec une profusion insensée.

Si maintenant nous cherchons, par la pensée, 4 reconstruire le
passé, voici ce que nous sommes fondé a regarder comme la ver-
sion se rapprochant le plus de la vérité :

S... fils était un idiol méchanlt, il'a eu dispute avec son pére;

- il était d’abord dans son lit, son pére était couché ou allait se

coucher, il a couru sur son fils et des coups onl éLé échangés,
une lulte a eu lieu, les pincettes, la pelle & feu onl servi & cette
lutte, les meubles et les vélemenls onl été jetés & terre. Long-
lemps contenu, serré aux bras, S... fils s’est dégagé, S... pére
alors a frappé avec le couperet, puis avec la hache el a tué son

- fils sans avoir recu lui-méme aucune blessure. Il s’est acharné

sur le corps de son fils, puis fou de fureur, il a pour s’enlever la
vie, frappé pour ainsi dire & toutes les portes de I'économie, il a
voulu se couper le cou, s’ouvrir le ventre, se percer le ceeur, se
couper les teslicules, se casser la léte, el de guerre lasse, il s'est
pendu et a enfin trouvé la mort.

La lutte entre le pére et le fils n’a peut-étre duré que quelques

~ minules, et comme le fils était idiot, il a bien pu crier, ce qui élait

‘son habitude, mais il est possible qu'il n’ait pas appelé au secours,
ce qui expliquerail comment les voisins ne sont pas intervenus.
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Les intestins paraissent également sains; mais quelques anses
“du jéjunum et de 'iléon sont le sitge d’une congestion inlense,
fnmupnnt une longueur de quelques centimétres,

Le foie est fortement cirrhosé, il est globuleux, présenle un
~grand nombre de bosselures saillantes el dures, spécialement sur
“sa face inférieure; on apercoit de nombreuses travées fibreuses.
“Son poids est de 1 620 grammes.

La rate est assez volumineuse et parait saine.
~ Les reins sont trés congestionnés, cette hyperhémie occupe
" presque également les deux substances corlicale et médullaire, et
‘atteint aussi la muqueuse des calices el des bassinets qui est fine-
ment injectée. La capsule est forlement adhérente & la subslance
_corticale qui est elle-méme ramollie et presque pulpeuse.

Conelusions. — 1° La mort de la femme G... est le résultat
‘d’une constriction exercée aulour du cou a l'aide d'un lien, large
‘elmou tel qu'une serviette, Celte constriclion peul résulter soil

d'une pendaison, soil d’une strangulation, ]
2° Le corps ne porte aucune trace de violence, cette circons-
tance peut faire admelttre plutdt la mort par pendaison que par
“strangulation,
3¢ L'état du foie et des reins de la femme G... démontre que

celte femme avait des habitudes d'alcoolisme ancien.

7. Pendaison. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par
M. Feuilloley, substitut de M. le Procureur de la République, en
“verlu d'une ordonnance, en date du 23 janvier 1882, ainsi con-
cue :
"« Vu les arlicles 32 el 43 du code d’instruction criminelle et le
proceés-verbal dressé le 22 janvier 1882 par M. le commissaire de
police du quartier de Necker conslatant I'envoi & la Morgue du
cadavre du nommé Gustave R..., trouvé pendu dans l'atelier du
sieur P...

« Commellons M. le D* Brouardel, a l'effet de procéder a
l'autopsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de
conslaler tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablemenl prélé, ai procédé a cette aulopsie le
2% janvier 1882.

Le corps est celui d'un jeune homme agé de seize ans, grand
‘et trés vigoureux pour son dge. La putréfaclion est a peine com-
mencée et la rigidité cadavérique a complélement disparu. Sur
le corps, principalement sur la face postérieure et les parties
déclives, on voil un grand nombre de sugillations cadavériques,

La corde, qui nous est présentée comme étant celle dont le
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- d'emphystme sous-pleural, de nombreuses ecchymoses puncti-

- formes et 4 la partie postérieure quelques suffusions sanguines.
- La partie supérieure des poumons est crépitante el nage, la par-
- tie inférieure est trés congestionnée, mais les fragments nagent
également.

- Dans le péricarde on trouve un peu de liquide séro-sanguino-
lent. Le cceur est vide de sang et de caillols et présente i sa sur-
- face quelques ecchymoses sous-péricardiques. Les valvules sont
saines,

L'estomac contient des débris alimentaires au milieu desquels
on reconnail du lait, mais les matiéres sont trop altérées pour
qu'on puisse en déterminer exactement la nature.

Le foie un peu congestionné n'est pas trés gros et parail sain,
La vésicule biliaire ne contient pas de calcul.

La rate trés volumineuse n’est pas diffluente.

Les reins sonl Lrds congestionnés, mais se décortiquent trés
facilement.

_ Les intestins ne sont pas trés congestionnés, et paraissent sains,

Le pelit bassin ne contient pas de liquide.

La vessie est vide et parait saine.

Conelusions. — 1° La mort du sieur R... est le résultat d’'une
pendaison ;

2° Le corps ne porte aucune trace de violences.

8. Tentative de pendaison. Suicide. Homicide (?). — Je soussi-
gné, Paul Brouardel, commis par M. Soleau, juge d'instruction,
en vertu d'une ordonnance, en date du 27 février 1883, ainsi
concue :

« Yu la procédure commencée contre Louis-Léon D..., trente-
neuf ans, détenu.

« Inculpé d’avoir commis une tentative d’homicide volontaire
sur la personne de sa femme, blanchisseuse & Boulogne, et cela
a l'aide de pendaison.

~« Attendu la nécessité de constater judiciairement I'élat od se
trouve en ce moment la femme D...

« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Bronardel, dacleur en
médecine, lequel aprés avoir reconnu I'état on se trouve la
femme D..., déterminera s'il y a eu tentative d’homicide, ou de
suicide de la part de celte femme, et s’expliquera sur les causes
de ces blessures, ainsi que sur les conséquences qu’elles pour-
ront avoir. » ; . :

Serment préalablement prété, ai procédé a l'examen de celte
femme le 10 mars 1883.



152 ' LA PENDAISON,

Celte femme, convoquée une premiére fois le 5 mars, ne s'est
pas rendue a notre appel, et ce n’est que le 10 mars, aprés avoir
écrit au commissaire de police de Boulogne, que nous avons pu
procéder a son examen.

La femme D... est dgée de trente-sepl ans; elle n'est pas trés
grande, mais parait assez vigoureuse. Elle nous déclare jouir

Fig. 31. — Tentative de pendaison. Survie. (On vuit sur les parties laté-
rales du cou deux lignes paralléles, séparées par un espace de peau un
peu plus foncé, qui ne sont autres que l'empreinte de la corde.)

habituellement d’une bonne santé et n'avoir jamais été malade.
Elle a eu sept grossesses, dont deux fausses couches. L'altenlat
dont elle aurait été viclime remonterail au 18 février 1883. Elle
nous déclare gque son mari aprés lui avoir passé une corde autour
du cou, l'aurail suspendue & l'espagnolette de la croisée. Elle
serail reslée environ sepl minutes (?) dans cette position, les
pieds touchant le sol et sans avoir perdu complélement connais=
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sance. Elle aurait entendu ce qui se disait autour d’elle, mais elle
était hors d’'étal de parler ou crier. Cet attenlat aurail eu lieu un
dimanche matin el le lendemain elle aurait pu reprendre son
‘mélier de blanchisseuse,

Actuellement nous conslatons sur les parlies lalérales du cou,
deux lignes paralléles, séparées I'une de I'autre par un espace de
peau un peu foncé, de 1 centimélre environ, obliquement dirigées,
d’avant en arriére, de bas en haut el partant, sur la face antérieure
du cou, du niveau de la saillie du carlilage thyroide (pomme
‘d'Adam), pour aller se perdre en arriére, vers la nuque (fig. 31).
A la parlie poslérieure du cou, ces deux lignes cessent d'étre
visibles el c'est au nivean de celle région que devait se trouver
le neeud de la corde. La femme D... n’accuse aucune douleur en
cette région, notamment & la face antérieure du cou.

On ne conslale aucune trace de violences sur les autres parties
du corps,

Cetie femme est enrouée, mais cel enrouement serait habitnel,
elle n'a pas eu de congestion pulmonaire aprés cette tentalive de
pendaison, :

Conclusions. — 1° La femme D... porte sur les régions anlé-
rieure el lalérales du coun les traces d'un sillon paraissant résul-
ter d'une tentalive de pendaison;

20 Celle tentative incompléte n’a pas eu el n'aura pas de con-
séquences graves pour la santé de cette femme ;

3° La durée de sepl minules pendant laquelle celle femme dé-
clare avoir élé suspendue est probablement une eslimalion
erronée du lemps réel ;

4° Celte femme ne porte sur aucune des aulres régions du
corps des traces de violences.

9. Sunicide par pendaison, un tour du lien passant par la
bouche. Soupgon d’homicide. Observation médico-légale du pro-
fesseur Ed. R. von Hormann, de Vienne. — Aunna S..., dgée de
vingl-quatre ans, femme d'un ouvrier verrier, a des habiludes
alcooliques.

Le 12 juillet, au malin, elle était Lellement ivre que, partie pour
aller chercher du bois dans la forét avec d’autres femmes, elle
resla en route, couchée par terre.

On la revil enlre & et 5 heures du soir dans la cour de sa mai-
son. Mais entre 6 et 7 heures, le méme soir, son mari la trouva
pendue &4 un plafond qu’elle n'avait pu atleindre qu'en s'aidant
d’une échelle. Elle élait morte, et on ne coupa la corde que le
lendemain.
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un équarisseur. Celui-ci se souvient que les genoux de la femme
S... étaient pliés a tel point qu’elle éfail presque assise sur ses
talons. Il résulte d'ailleurs des dépositions de I'équarisseur et
d’autres témoins, que le lien passail par la bouche et le cou.

Le tribunal demanda I'avis de la Faculté de médecine, qui fitle
rapport suivant, rédigé par le professeur Hofmann :
~ Rapport médico-légal. — L’hypothése de l'assassinat de Anna
S... pourrail reposer sur deux points :

1° Le corps n'élait pas suspendu lihrement, mais il était presque
agenouillé ;

2° Non seulement il ¥ avait un sillon autour du cou, mais il y
en avait un autre qui passait par la bouche, sur les joues el re-
montait derriére les oreilles.

A propos du premier point, il est utile de faire remarquer que
les personnes qui se suicident par pendaison ne sont pas toujours
suspendues librement. On les trouve parfois dans les positions les
plus diverses, suivant la longueur du lien el la hauteur du point
d’altache. Tantdl elles sont agenouillées, tantdl elles sont assises,
tantdl elles sont couchées, soit sur le dos, soit sur le cdté. Presque
toujours, dans les suicides, les individus louchent le sol avee la
pointe ou la plante des pieds, mais le reste de leur corps n'en
tire pas moins sur la corde qu'il suffiL a tendre,

Il ressort de la déposition des (émoins qu'il en a élé ainsi pour
Anna S..., puisqu’elle touchail le sol de la pointe des pieds et non
par ses genoux.

_Elle s’est bien pendue ; sa position s’explique par le pen d’éléva-
tion du point de suspension, qui n’étail qu'a 1,72 du sol, el par
la longueur du lien, qui avail 3 métres,

L’existence de deux sillons, dont I'un, Iraversant la bouche, et
I'autre, passant sur le cou, a été conslatée par les témoins. 1l n'y
a donc pas lieu de croire qu'ils aient été faits aprés coup, cest-a-
dire post morfem, par une main élrangére.

La femme S... a pu se placer le lien dans la bouche, elle-méme,
soit de propos délibéré, soit par inadvertance, dans son empres-
semenl & en finir avec la vie. Une fois pendue, elle n’aurait pu le
changer de place, car elle avail perdu connaissance a la suite de
la compression des vaisseaux du cou.

Le fait que dans l'un des sillons exislait une exiravasion san-
guine sous-culanée et qu'il n’en existait pas dans I'autre, a pu
faire croire que le premier avait été fait pendantla vie et le second
aprés la morl seulement.

Dans la pendaison, au contraire, les sillons sont d’ordinaire
sans réaction; si le sillon supérieur est aussi prononcé el s’ac-
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deux de ces marches, on remarque quelques goulles de sang.
Dans le grenier, git sur le plancher un cadavre dont le visage et
les vélements sonl ensanglantés. A une grosse poulre siluée pres-
que au faile el au milieu du grenier, pend une corde de forl cali-
bre, dont I'extrémité libre, fraichemenl coupée, est dislante de
3 meétres et demi du sol. M. le maire nous a dit : que le cadavre
de D... élait pendu & celle corde, qui par ses ordres avait éLé cou-
pée la veille an soir. Parallélement & celle poutre et & 1 métre de
distance, une échelle en forme de perchoir, ¢’est-a-dire composée
d’un seul monlant bifurqué 4 1 décimélre de sa hase et lraversé
de distance en distance par un baton, élait appuyée contre le mur.
Elle a été trouvée dans I'état ot nous 'avons vue nous-méme par
les premiéres personnes qui sonl enlrées dans le grenier apres la
mort de D... Elle présentail des taches de sang sur ses deux faces.

Le plancher du grenier élait souillé d'une grande quantité de
sang, dans la parlie siluée immédialement sous la corde.

UIne hachette lrouvée a quelque distance de I'échelle élail leinte
de sang du colé tranchant et du cdlé opposé, fail en forme de
marteau. Sur le coté tranchant, on remarquait que la moiti¢ infé-
rieure seule élait maculée de sang, de débris d’os, de cheveux, tan-
dis que la partlie supérieure en étail exemple,

A cOté de la hachelle se trouvaienl un habit-vesle, reconnu pour
étre celui de D..., soigneusement plié, taché de sang au col el ala
doublure du dos, el un chapeau de paille noire ayant également
appartena a D..., contenant & l'inlérieur du sang séché et des
débris osseux.

Aprés avoir nolé ces diverses observations, nous avons lié, trés
soigneusement, sur une pelite échelle, le cadavre, qui gisait sur

le plancher, et nous I'avons transporlé, a travers la fenélre, dans

une cour; nous nous sommes livré aux recherches que nous
allons relater.

Le cadavre élail vétu d'un gilet, d’'une chemise, d'un gilel de
flanelle, d'un pantalon et de gros souliers. Ces vétements étaient
souillés de sang, notamment vers la parlie médiane du corps. La
supposition, le corps étant placé verticalement, d’'un flol de sang
sorlant du sommet de la téle penchée sur la poitrine et coulant,
suivant les lois de la pesanleur, rend bien comple des taches ob-
servées sur les vétements et notammenl sur les poinles des deux
souliers. :

On n’observait, du reste, aucun désordre dans les vélements,
nulle déchirure. Les manches de la chemise relroussées jusqu’aux
coudes, élaienl syméiriquement el réguliérementl arrangées; aucun

‘bouton n'étail arraché.
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Le fragment d'os enfoncé dans la cavilé du crine n’a point

déchiré la dure-mére, qui est lrés épaisse, de sorle que le cerveau
ne présenle, i I'endroit correspondant a la fracture des 0s, aucune
lésion, ni déchirure, ni contusion appréciable,

Le cerveau est gorgé de sang noir, les méninges semblent épais-
sies. La face est couverle de sang; les yeux sont saillants, les
lévres sont bleudtres et luméfiées; la langue bleue et gonflée fait
saillie el dépasse les levres. Au cou, on observe un sillon en rap-
port avec le calibre de la corde qui nous a élé monlrée, et avec

- laquelle la pendaison a éLé effectuée. La peau du sillon est brune,

séche, comme parcheminée; le tissu cellulaire sous-jacent pré-
sente une leinte blanc argentin; les poumons, le foie, la rate, sont
gorgeés de sang noir; les cavilés droites du cceeur contiennent du
sang noir fluide; les cavilés gauches sont vides.

D... est mort d'asphyxie par pendaison. Sans doule la plaie du
crine eul élé suffisante pour produire la morl, mais non immé-
diatement. Le cerveau n’élail pas Iésé; toul au plus était-il com-
primé sur un point, et cetle compression, susceplible de produire
de graves désordres, edt é1é compatible avec la vie organique, au
moins pendant un cerlain lemps, quelques heures au moins. Dail-
leurs I'étal des organes parenchymateux gorgés de sang noir, la
saillie des yeux, la couleur bleue des muqueuses, etc., tout prouve
que la mort a eu lieu par asphyxie.

D..., avant sa pendaison, avait perdu du sang, on en trouve sur
I'escalier qui méne de 'écurie au grenier, prés d’un puits, sur la
partie supérieure de I'échelle; mais c’est pendant qu’il avait la
corde au cou qu'a été produite la grande blessure qui a enfoncé le
crdne, Car c'est dans l'endroit silué précisémenl sous la corde
qu'on remarque une mare de sang. Il est d'un autre coté certain
qu'auparavant des coups de tranchant de hache avaient été porlés
sur le criine, puisque le mouchoir qui recouvrait la plaie ne pré-
sente pas de coupure.

Comment expliquer ces faits ?

L'étude des lieux, des vélements, des lésions observées sur le ca-
davre, les renseignements quinous ont éLé fournis, nous conduisent
a admellre que les choses se sonl passées de la maniére suivante :

Le 6 juin, avant midi, D..., résolu & se donner la mort, pénétre
dans un lieu abandonné ot il ne court pas le risque d'étre dérangé,
dans un grenier inoccupé. La il se frappe de son couteau. Il
renonce bientdt a cet instrument qu’il juge insuffisant; il le remet

- dans sa poche et s’attaque avec le tranchant d’'une hachette, sur

le cOté droil du crdne. Aprés s'étre mulilé affreusement sans élre
parvenu a se donner la mort, il va chercher un autre moyen d'en
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- Examinons ces points différents : 1l n’a pas é1é entrainé dans le
‘grenier ; car, nous l'avons déja noté, il n'y a aucune trace de lulte
‘nulle part; les habits de D... sont intacls el dans un ordre parfait ;
les manches de chemise, retroussées symétriquement, ne présen-
‘tent pas un pli défait ou déplacé. Y aurail-il é1é attiré ? Ce grenier
était abandonné, obscur, peu fait pour causer d'affaires. On ne se
rend pas comple des molifs qui auraient pu étre allégués pour le
faire tomber dansun pitge de cetle nalure; mais enfin supposons-
le attiré dans le grenier, que va-t-il se passer? on l'altaque avec
une hache. La nature des blessures indique que la victime ful com-
plaisante ; car neuf entailles voisines les unes des autres présen-
lent un parallélisme remarquable. Si ce n’esl pas la main de D...
qui les a faites, on s’explique mal leur siége sur un méme point ;
on s'explique plus mal encore leur parallélisme; frappé de coups
non mortels, D... aurait di chercher instinclivement a s’y sous-
traire, en baissant la téte, en se détournant, en se protégeant de
ses bras. Rien de tout cela n'a eu lieu, puisque la hache attaque
neuf fois le crine au méme endroit, et neuf fois y produit des
entailles paralléles comme la hache d’un biicheron paisible aurait
pu faire sur le tronc d’un arbre.

De plus, armons-nous de la hachetfe et faisons le geste de frap-
per un individu a la téle avec le coté tranchant, nous verrons que
c'esl le milien ou la partie supérieure du tranchant qui porte ; fai-
sons le geste de nous frapper nous-méme sur la partie supérieure
de la téte, nous remarquerons que c'est la partie inférieure qui
porte. Or la hachette n’est leinte de sang qu'a la partie inférieure
du tranchant.

Nolons que c'est du colé droit de la téte qu’est la blessure, cdlé
o D... pouvait le mieux développer sa force pour se frapper et on
instinctivement devait se diriger sa main armée de la hachette.
Notons aussi que la téte était le sidge d’alroces douleurs, comme
nous le dirons plus loin, et que souvent les individus qui se suici-

‘denl pour échapper a leurs souffrances, s'attaquent volontiers & la
‘partie qui en est le siége ; c’est ainsi que nous avons vu deux hom-
mes alleints de cancers inlestinaux, chercher la mort en s'éven-
trant.

Poursuivons : D..., aux premiers coups, a é1é commotionné, il a
perdu connaissance, supposons-le un instant. C'est le moment que
les malfaiteurs vont choisir d’abord pour lui envelopper la téte
d'un foulard el pour le pendre ensuile.

Singuliére idée! Il semble qu’ils eussent dii bien plutdl songer a
‘en finir ; mais enfin continuons notre supposition : comment vont-
ils faire pour le pendre? avec les moyens disponibles la chose nous

P. BRouARbEL. — La Pendaison. 1
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‘affaire, rend compte de tout, ce nous semble, surtoul si 'on ajoute

. que D... n'avait pas d’ennemis connus; qu'il élail au contraire
;t:,_nimé el estimé de loul le monde ; que le lucre n’a pu étre le mobile
. d'un crime; il n'avait ni argent, ni valeurs sur lui; il n’avait pas
" de rentes viagéres. Disons enfin que D... est d'une famille qui
- compte quinze ou seize fous, parmi lesquels plusieurs se sont
- donné la mort. . :
. D... lui-méme élait malade; il élail en trailemenl pour des
- maux de léte; il était affreusement triste, se plaignail que ses
- affaires allaient mal, tandis qu’elles élaient au conlraire pros-
| péres; on I'a entendu gémir sur ses douleurs et dire : « Oh! ma
. léte, ma pauvre téte, qu'est-ce qu’il y a dans ma téte? On ne
- saura jamais ce que je souffre. »

Quoi qu'il en soit, les blessures de D... étaient horribles, el
I'on aurait peine a croire qu'un homme pat ainsi se mutiler,
sans les faits qui sont rapportés et qui témoignent de la fureur
- a laquelle sont en proie certains malheureux alteints de mono-
manie suicide.

. Nous cilerons pour exemple un fait qui a quelque lointaine
;. analogie avec celui de D..., et que nous empruntons & Briand et
- Chaudé (1) :

~  Un individu, aprés s’étre fait de profondes entailles au cou,
. s'ouvre l'artére et la veine brachiales gauches; en un instant il
est inondé de sang, et, ainsi mulilé, il a encore la force de

se mettre au cou une corde (ui déchire les plaies et de se pendre
~a un clou.

. Conclusion. — Suivant nolre opinion, la mort de D... est le fait
- d'un suicide.

=

11. Deux cas de mort criminelle. Pendaison pour simuler un
suicide, par le D* E. Lararcue, médecin expert assermenté prés
les tribunaux de Bordeaux (2). — Premiére observation. — Le
20 juillet 1873, je fus requis par la justice & l'effel de me Lrans-
porter a Gujan-Mestras, prés Arcachon, pour procéder a I'examen
et a l'autopsie du cadavre de P. D..., 4gé de soixante-quatre ans,
trouvé pendu & un arbre.

P. D.... habile le bourg de Mestras, il est célibataire et vit seul
dans sa maison. 1l éléve des abeilles a 2 kilométres de son habi-
tation, dans la lande, au milieu des pins. Le rucher est isolé

(1) Briand et Chaudé, Manuel complet de médecine (égale, 10¢ édition.
~ Paris, 1880.
- (2) Lalargue, Deux cas de mor!t criminelle (Annales d'liygiene publique
et de médecine légale, 1885, t. XIII, p. i55.)
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Contusion et ecchymose profonde i la parlie postérieare du erine,
région occipilale, un peu & droite de la ligne médiane, s'étendant
Jjusqu'a la région lemporale. J'ai incisé, disséqué et enlevé le cuir
chevelu de ces régions et j'ai constalé un vaste épanchement san-
‘guin occupant la région occipito-lemporale droite, avec fractures
mulliples de I'occipilal et enfﬂncement des fragments osseux dans
la substance cérébrale.

Aprés avoir enlevé la boite crdnienne avec précaution, jai
constalé un vaste épanchement de sang en caillots dans I'inté-
rieur du crdne, sur le cerveau, occupanl en nappe épaisse les
# parlies supérieure et inférieure de cet organe.
~  La subslance cérébrale était contuse, déchirée et meurtrie sous
; I'os occipital fracturé.

- Ecchymose des paupiéres, du nez el de la joue gauche,

E Je constale un sillon de la peau, partant de la joue droite, au-
. dessus de 'oreille, se dirigeant vers la commissure des levres, se
. continuant & la commissure gauche, se dirigeant vers l'angle in-
- férieur de la méchoire inférieure et finissant sur le cou, un pen
aprés 'oreille gauche.

! ‘La peau de ce sillon n'est ni parcheminée ni ecchymosée, il n’y
- a pas méme de changement de couleur de la peau; les tissus
- sous-jacents ne sonl pas ecchymosés; le tissu cellulaire n’est pas
t - tassé. Le bout de la langue sur lequel reposail la corde est noir et
~un peu ecchymosé.

. Les lissus superficiels ou profonds des parlies antérieure et la-
' térales du cou ne sont pas ecchymosés. Le larynx et la trachée
n'offrent rien & noter.

L’estomac est presque vide; il ne contient qu’une cuillerée en-

~viron d'un liquide roussitre.

Les organes de la poitrine el du venire n'offrent rien de parti-
culier.

La verge n’est pas en élat de demi-érection. Pas de traces de
sperme & 'orifice du canal uréthral.

Conclusions. — 1. Le sieur P. D.... est mort par suite des coups
porlés a la partie postérieure du crine, & 'aide d’un corps dur,
lourd et contondant.

II. Ces coups trés violents ont produit les désordres profonds
que j'ai constalés sur le crine et dans le cerveau (blessure,
ecchymoses, fraclures, épanchements de sang extra et intra-
erianien, meurlrissures du cerveau). La mort a di étre comme
inslanlanée.

IIL. Il y avait longtemps que D.... avait pris son dernier repas
quand il a recula mort.
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- C'est & cette extrémité de la corde que le cadavre de la veuve D...
a été trouvé pendu avec un nceud coulant.
La corde fut coupée par I'un des fils et le cadavre ful laissé sur

- le carreau jusqu’a 'arrivée des magistrals de Bordeaux.

Le cadavre de la veuve D... fut placé dehors sur une table ou

- je procédai a la nécropsie.

Les vétements qui recouvraient le corps n'étaient pas dérangés;
ils n'élaient pas déchirés de force; seulement un anneau en fil qui

attachait le corsage de la robe, devant le cou, était cassé de frais.

Examen extérieur du cadavre. — J. P..., veuve D..., est Agée
de soixante-dix ans, elle esl petite de taille, 1=,55, du sillon du
cou aux pieds 1™,33, (rés maigre, trés voutée, torse peu volumi-
neux, membres trés gréles, descente de matrice; celle-ci pend
de la valve entre les cuisses, en une tumeur de la grosseur
d'une t{éte d'enfant & terme. Rigidilé des membres, lividités ca-
davériques trés élendues dansles parties les plus déclives du corps.
Quelques traces commencantes de putréfaction sur le ventre, ma-
nifestées par une couleur verddire de la peau des flancs.

Les yeux sont fermés, 1a bouche est close; les lévres sont mouil-
lées par de la salive.

Les avant-bras sont un peu fléchis; les doigts sonl crispés el
presque fermés.

Les membres inférieurs sont étendus.

Sur la joue gauche, je constale, au bas de la pommette, deux
blessures, de 1 & 2 cenlimétres d’étendue, recouvertes de croites
rougedtres, en grande voie de cicatrisation,

- Entre ces deux blessures séparées I'une de l'autre de 3 centi-
métres, je constate une petite ecchymose récente, de couleur vio-
lacée, intéressant les premiéres couches de la peau.

Sur le pouce droit, face dorsale, je constate une ecchymose de
la peau, de 1 cenlimélre de diamélre.

Sur cette méme main, face dorsale, ecchymose semblable.

Enfin, sur le poignet du méme ¢Oté, j'en observe une autre sem-
blable aux deux précédentes.

Sur le dos de la main gauche, je constate une ecchymose noi-
ritre, de 1 centimeétre de diamétre, intéressant 1'épaisseur de la
peau.

C'est avec un soin soutenu que j'examine le cou de la veuve
Wi
Sur les parties antérieure et lalérales je ne conslale aucun
vestige d'écorchure ni d'ecchymose et pas la plus légére Lrace
d’un sillon transversal. Dans ces régions la peau est a I'étal le
plus normal.
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L profondément cesrégions et je n’ai rien constaté d’anormal chez

" eux : pas de déchirures, pas d’ecchymoses.

- Les veines jugulaires et toutes celles du cou, intacles dans leurs

" lissus, étaient gonflées par du sang noir et liquide. Les artéres
" carotides ne présentaient pas ces petiles lésions (extravasations

guines) que les auleurs signalent dans certains cas de pen-
 daison.

. Lelarynx et la trachée-artére n’étaient ni contus ni fracturés,
-ola muqueuse de ces deux organes était seulement un pea rouge,
 humide et injectée de sang. Je dois rappeler ici que le sillon

' ou mieux I'ecchymose strangulatoire conslalée a la partie pos-

 térieure sevle du cou n'atteignail que les premiéres couches de

' la peau. Le tissu cellulaire sous-jacent et profond n’élail ni dessé-

" ¢hé ni comprimé,

. Poitrine. — Pas de traces d’ecchymoses sur la poitrine. J'ai
- ouverl cetle cavité. Pas d’épanchement dansla cavilé pleurale. Les
- poumons sont crépilanls, sans ecchymoses sous-pleurales; un peu

' eongeslionnés, par plaques; ils offraient ce qu'on appelle une

fh_vpérémie ou surabondance de sang dans quelques parlies de

" leurs Lissus. La parlie postérieure de ces organes élait de couleur
- Lrés foncée par imbibilion de sang (hypostase).

- Le ceeur, d'un volume normal, avail son venlricule droit plein

* de sang liquide et noir.

Tous les vaisseaux qui partent du coeur ou qui y arrivenl sonl

- gorgés de sang noir liquide.

Abdomen. — Les parois du ventre n'offrent rien a noter. L’es-
tomac esl plein d’aliments ayant subiun commencement de diges-

' tion; j’y reconnais du pain, du fromage croiile-rouge el quelques
‘rares fragments de viande. Le resle du tube digestif est & I'état
normal. Le foie est congestionné. Les reins el la rate n'offrent
rien a noler.

De ces constatalions soigneusement faites je formulai les con-
clusions suivantes :

Conelusions. — I. La veuve D... porte sur plusieurs parties du
corps des traces anciennes de cicatrices peu profondes. Elle porle
aussi deux blessures légéres sur la joue gauche remontant a peu
de jours et en voie de cicalrisation.
~ Enfin, je constale des traces récenles d’'ecchymoses sur une joue,
sur les deux mains et sur un poignet.

IL. L'élat de congestion el d’hypérémie des poumons, Iélat con-
gestionnel du cerveau et de ses enveloppes, la consistance liquide
el la couleur noire du sang, indiquent que la veuve D... est morte
asphyxiée par un empéchement mécanique i I'entrée et & la sorlie
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~ L'un, J. D..., est mort & la maison d'arrét, trois mois aprés son
“arrestalion.

L’aulre, P. D..., a passé devant la cour d'assises de la Gi-
grunde le 10 mai 1884, et a été condamné aux travaux forcés a
¥
*

perpétuité.

42. Tentative de suicide par pendaison. Compression trés
prédominante de la moitié gauche du cou. Contracture généra-
lisée, puis limitée au coté gauche; hémiplégie droite avec
~ aphasie. Encéphalo-méningite aigué au cinguiéme jour. Mort

- le sixiéme jour. Observation due & MM. Rexou et Homorie. —
M. X..., soixante-seize ans, a toujours passé pour un hypocon-
driaque ; aussi loin que vont les souvenirs des personnes qui
I'entourent, on se rappelle 'avoir enlendu parler de suicide, De-
puis quelques années et surtoul depuis deux ans, aprés la mort
. de sa femme, sa disposition mélancolique est devenue plus pro-
~ noncée en méme temps que son intelligence a trés notablement
baissé. Le cercle de ses préoccupations habituelles s'est beaucoup
rélréei el elles onl pris un caraclére absurde. Ses deux filles sont
- Irés névropalhiques.

' Un premier projet de suicide est déjoué, la corde qu'il avait fixée

a la ferrure de sa fenélre est découverte et enlevée,

La tentative de suicide qui ful cause de la mort eul lieu quel-
ques semaines plus tard.

Le lundi..., aprés avoir passé la soirée comme d’habitude et
fait sa partie, M. X.., se relire vers 11 heures dans sa chambre,
qui est contigué a celle de M=« X..., sa fille ; la porle de commus-
nication resle ouverte comme de coutume, M@m¢ X.,. ayant
loujours la crainte de quelque accident.

A minuit et demi, M= X..., qui n'élail pas endormie el n'avait
rien remarqué qui pil mettre sa défiance en éveil, entend un
grand bruit comme celui d'un corps qui tombe; elle trouve
M. X... affaissé sur les genoux el en apparence privé de vie. Le
cou est entouré d’une corde quis’est rompue. M. X... s'élail pendu
au moyen d'un cordon de tirage de rideaux, semblable a celui
gqu'on avail trouvé la premiére fois, et suspendu de méme a la
ferrure de la méme fenétre; le cordon élait vieux et sa rupture

~ avail déterminé la chute.

La corde enlevée, on reconnut hientdt que M. X... vivait
encore.

M. le Dr Rendu, qui le vit une heure et demie aprés l'accident,
constala les fails suivants :

M. X... était couché, dans le coma le plus complet, la face con-

P ——

Ry o






=,

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 12. 173

‘brale, accusée par la leinte vineuse des téguments el par la
saillie des veines du cou et de la face; bien qu'il y edt plus
~d’une heure que P'accident fut arrivé, ces phénoménes persislaient
~avec une grande netleté,

~ Une saignée de 500 grammes environ ful pratiquée, séance
tenante : des ventouses siéches avaient déja élé appliquées par
un médecin mandé en toule hile. :

Sous l'influence de la saignée, il parut sur le moment se faire
un peu de détente, cependant la teinle violacée des téguments
diminua d’intensilé, et la respiration devint moins slerloreuse.
A la fin de la saignée, la contraction commenca & étre moins
absolue, mais le coma persista et le malade ne reprit nullement
connaissance,

Cependanl, une heure aprés il y avait une amélioration
sensible : les téguments étaient plutot piles el la peau moile : il
n'y avail plus que passagérement de la contracture a droile,
mais elle persistait obslinément & gauche.

M. X... parul dormir d'un sommeil assez calme, & partir de
4 heures du malin.

Le mardi matin le malade donne quelques signes de connais-
sance el, par instanl, il suit du regard les personnes qui "appro-
chent. Les membres du cdlé gauche sont en état de contracture
permanente, avec {lexion modérée des divers segments du
. membre supérieur, le membre supérieur est dans I'extension ;
- la déviation faciale est peu considérable. Rotation de la Léle peu
. marquée, douteuse méme vers la gauche. De temps en lemps, en
. dehors de loute excilalion, les membres sont agilés de secousses
. convulsives tonjours peu nombreuses el peu élendues; les
muscles de la face présentent des mouvements de méme nature.

Le coté droit est manifestement paralysé, sans élre dans un
état de résolulion el de flaccidilé compléles ; de temps en temps,
il esl, comme le cOté gauche, le sitge de pelites contraclions
cloniques.

Le pouls, ample el brusque, est peu résistant; il y a 96
4 100 pulsations par minute. Le choc précordial est fort el trés
brusque; la régularité des baltements est parfaite. Le rylhme
respiratoire est normal; quelques riles ronflants se pergoivenl,
surtout a gauche.

La trace laissée par la corde est trés marquée sur la moitié
gauche du cou; elle se voil & 2 cenlimétres et demi au-dessous
de I'angle du maxillaire et de la se dirige obliquement en haut et
~ vers la ligne médiane, qu'elle croise 4 peu prés exaclement au
- niveau de la saillie du carlilage thyroide; a droite elle se porte

T TR TR F'lq'-_.::"_.' fm"t.m-‘.“l"!ﬂ
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~ Aprés un lavement de chloral il a quelques heures de calme,
puis I'agitation recommence.
~ Elle dure toute la journée du samedi: la parole est incohérente
‘el souvent peu intelligible; les membres s’agitent sous les couver-
tures; la connaissance s’obscurcil de plus en plus. On observe de
la roideur de la nuque et un peu de renversement de la léte en
arriére. '
. Cependant, la respiration n'est pas notablement embarrassée
E, le malin. Le soir, la peau est chaude, la respiration n'est pas
- accélérée; il n'y a pas d'engouement pulmonaire, mais de lemps
!_en temps les mouvements respiratoires diminuent nolablement
~ d'amplitude et il y a méme par intervalles de courles pauses,
- sans que les désordres présenlent nettement le caraclére du
- phénomeéne dit de Cheyne-Stokes,
~ Vers les 4 heures el demie la respiration s'arréte définitivement
- au dire des personnes qui I'entourent el I'observent de trés pres;
- & 6 heures, élat de mort apparente. Absence compléte de respi-
ration; absence de pulsations radiales; immobilité absolue cl
. pilleur cadavérique. Il semble y avoir un peu de raideur des
. membres; la téle esl renversée, la bouche entr'ouverte.
- A la région précordiale on percoil quelques rares baltemenls
- sensibles & la main et a I'oreille.

La respiration arlificielle avec introduclion dans la bouche d’'un
tube & dégagement d’oxygéne n'améne aucune modification.

A 6 heures et demie, il me semble enlendre encore une ou
. deux fois un ballement du coeur.
La mort survient sans convulsions.

— T T

-

13. Suicide par pendaison, par M. le D* Hurey, de Dieppe(i). —
- Nous soussigné, Hurpy (Albert), docteur de la Facullé de médecine
* de Paris, demeurant & Dieppe, sur la réquisition de M. le procu-
- reur de la République, serment préalablement prété, nous sommes
" transporlé hier, 24 juin, vers & heures de Iaprés-midi, en la
- commune de Gueures, canton de Bacqueville, & l'effet d’examiner
le cadavre de la veuve H..., dgée de soixante-dix-sept ans, lrouvée
morle le malin méme dans des circonstances particuliéres pou-
vant éveiller I'idée d'une intervention criminelle,
En effet, la veuve H... qui, avant-hier soir encore, vivail en
bonne sanlé dans sa maison composée d'un rez-de-chaussée, sise
" a 150 métres environ du centre de la commune et 25 ou 30 métres
- & peine des habilations voisines, était, & 7 heures hier malin,

(1) Hurpy, Suicide par pendaison (Annales d’hyg. publ. et de méd.
- légale, 1881, t. VI, p. 359). '
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Cherchant a enregistrer la conslalation des fails matériels qui
l;’poumient se soustraire & un examen ultérieur, nous avons écarlé
‘ tout d’abord les circonstances morales propres a nous éclairer,
’ma:s dont la connaissance devait plus tard nous faire mlerprél‘.er

les fails au cas ol ceux-ci n'auraienl pas suffisamment parlé
rd‘au:—mém&a pour entlrainer notre conviction.
E I. — L'attitude du corps a, dés l'instant, frappé notre attention.
';ﬂelui-ci, vélu d'une camisole et d'une chemise ni déchirées, ni
- méme en désordre, reposait sur le sol par son plan antérieur. Il
[ était allongé, les bras étendus le long du tronc, les pouces fléchis
- et recouverts par les doigls fléchis également. Les deux mains en
. pronation touchaient le sol par leur face dorsale. Les cuisses, les
. jambes el les pieds étaient aussi dans I'extension. La téte coiffée
d'un bonnet et tournée a gauche dans un mouvement de demi-
rotation reposail a terre sur la pommelte de la joue droite.
. D’aprés le récit d'un témoin dont I'authenticilé nous a été dé-
" montrée dans la suile de nos recherches, le cou élait pris dans le
- neud coulant d’un lien en grosse corde d'emballage dont I'autre
. extrémité avait été altachée comme nous 'avons dit au pied d'une
" lourde table & 0=,43 du sol. Cette corde ayant été coupée en deux
I endroits prés du cou du cadavre par ce méme témoin qui, au mo-
- ment de la découverle du corps, espérail encore pouvoir rappeler
' la femme H... & la vie, il nous a été impossible de nous rendre
' comple par nous-méme de la facon dont le nceud coulant avait
616 fait. -
. En mesurant les trois bouts de la corde nous avons obtenu
- comme longueur lolale 1™,20. Retirant de celte longueur tolale :
i‘lﬂ 0™, 40 pour l'anse dans laquelle le cou était passé; 2° 0= 24
- pour I'anse entourant le pied de la table; et 3° 0=,12 environ pour
‘les eillets des nwuds coulants, il restait 0=,4% représentant la
. dislance du necead du cou au nceud de la table. De cetle facon,
le sommet de la téle ne se trouvail qu’a une distance de 0™,30 de
“la partie inférieare du pied de la table.
~ II. — La rigidité cadavérique était générale et, quand nous
~avons relourné le corps sur le dos, nous avons remarqué que le
*no! au niveau des organes urinaires, était imprégné d'une large
i'-'l'.nche résultant d'une émission d’urine arrivée dans les derniers
~moments de I'agonie,

IlI. — Apres avoir déshabillé le cadavre, nous avons cherché

‘avec soin s'il existait des traces de violences; nous n’en avons
.\truuvé aucune. La face, livide et 1égérement Luméfiée, offrait sur la
;uue gauche une trainée séche de sang qui s’était échappé des
~narines pendant 'agonie. Les yeux & moilié ouverts n'étaient pas

P. BrovarpEL, — La Pendaison. 12
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~non plus aucun enfoncement, fracture ou félure dans aucune de
- ses parties. Les sinus de la dure-mére et les vaisseaux de la pie-
~ mére élaient gorgés de sang. Mais les cavités ventriculaires et la

substance cérébrale ne nous ont offert rien de particulier A noler
en dehors d'un état général manifeste de congeslion. Les hémis-
phéres étaient symétriques.

VI. — Les parties profondes du cou ont été ensuile I'objet de
toute nolre atlention. Nous n’y avons rencontré ni infillralion
sanguine inler-musculaire, ni fracture des carlilages, ni aplatisse-
menl de la trachée, ni luxation des vertébres cervicales.

La téle élant dans un état de flexion, le lien avait porté par le
plein de son anse sur la région moyenne du corps thyroide. Au-

‘dessus du sillon, la peau violacée indiquail la géne apportée a la

circulation de retour. Méme état des parties molles des muqueuses
a l'inlérieur;elles élaient manifestement congestionnées au-dessus
da point d'application du lien.

VII. — Le larynx et la trachée ne renfermaienl aucune trace de
mucosilés spumeuses sanguinolentes,

VIII. — Les poumons remplissaient la poilrine; ils étaient for-
temenl engorgés surtout en avant & cause de l'altitude du corps
el la face antérieure du poumon gauche était le sicge d'un emphy-
seme a larges cellules. Cet emphyséme ne ressemblait en rien aux
plaques d'aspecl pseudo-membraneux d’emphyséme circonscrit
et superficiel de la strangulation ordinaire. Il étail du reste géné-
ralisé dans ce poumon et nous a paru de date ancienne. Nous
n'avons pas trouvé d'ecchymoses sous-pleurales, ni sous-péricar-
diques, ni & I'origine des gros vaisseaux comme dans la mort par
suffocation.

Le ceeur élail normal, vide de sang a gauche el renfermant seu-
lement un caillot eruorique de pea d'importance dans le ventri-
cule droit.

Les organes abdominaux passés en revue l'un aprés 'autre ne
nous ont offert que deux particularités dignes d'intérét

IX. — L'estomac renfermail une soupe au pain incomplétement
digérée avec un fragment de radis, el la vessie trés peu d'urine,

S'il est évident, d'aprés l'examen dans lequel nous sommes
entré, que la veuve H... est morte par la corde, il est plus diffi-
cile de donner a ce genre de mort la véritable appellation médico-
légale qui lui convient. En effet, un lien appliqué autour du cou
peut déterminer la mort de deux facons, ou par strangulalion ou
par pendaison. Malheureusement, malgré la haute aulorité des
médecins légistes qui ont affirmé que chacun de ces deux genres
de morl avait ses lésions propres, pathognomoniques, reconnais-
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médico-légal, esl un acte deviolence qui consiste en une cons-
triction exercée directement soit autour, soit au-devant du
cou et ayant pour effet, en s'opposant au passage de [Uair,
de suspendre brusquement la respiration et la vie.

Quant A moi je dirai, en modifiant la définition de Tar-
dieu: ;

La strangulation est une constriction qui a pour effet, par
une action méeanique, de s'opposer au libre passage de [air
et parfois de la circulation cérébrale.

Yous savez, par ce que je vous ai dit du mécanisme de la
mort dans la pendaison, pourquoi je fais intervenir dans
cette définition la circulation cérébrale; je ne reviens pas sur
les expériences dont je vous ai, précédemment, relaté les
résullats.

Quand Tardieu a définitivement séparé les unes des autres
la pendaison, la strangulation et la suffocation, M. Tourdes
a accepté cette séparation, mais il a fait entrer dans le cadre
de la strangulation les accidents causés par le goilre suffo-
cant et par les corps élrangers de la trachée el de I'eesophage.
Nous n'irons pas jusque-la, Messieurs. Ces accidents, qui ne
gonl provoqués par aucune violence exercée autour du cou,
doivent étre étudiés avec la suffocation.

Historique. — L'étude historique de la strangulation
ne nous retiendra pas longlemps. Elle a été admirablement
faite par M. Tourdes (1). M. Tourdes est remonté aux temps
les plus reculés.

Le premier exemple connu de strangulalion est fourni par
I'’Ancien Testament : Josué fit élrangler les rois tombés en
s0n pouvoir.

Dans l'ancienne Rome, la strangulation était un supplice
réservé aux patriciens ; c'est ainsi que les complices de
Catilina furent étranglés par faveur spéciale.

En France, Louis le Hutin [it étrangler sa femme, Margue-

(1) Tourdes, Dictionnaire encyclopédique des sciences médicales, art,
STRANGULATION, ;
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;'_rﬂrtébrales elles-mémes ne laissent plus rien passer. L'inten-
sité de la pression, qu'elle soit exercée parle corps lui-méme,
comme dans la pendaison, ou par une corde passée autour

' du cou, comme dans la strangulation, est identique.

J'ajoute que, dans la réalité, les choses se passent beau-

' coup plus brutalement que dans les expériencesd Hofmann,

' que les phénoménes se succédent trés rapidement, presque
simultanément, et que la prescion exercée par la personne qui
étrangle peut, si cetle personne est un peu vigoureuse, al-
teindre brusquement 45 a 50 kilogrammes. J'ai vérifié le
fait avec M. Descoust.

M. Tamassia combat cette théorie el M. Tourdes, qui hésite
a accepter I'interprétation que Hofmann a tirée de ses expe-
riences, serange a son avis.

Tamassia a opéré sur un chien la ligature de toules les
artéres du cou, a l'exception des artéres vertébrales, et ce

' chien a survécu vingl-cing jours.

Dans les expériences que j'ai faites avec M. Descoust, j'ai
constaté qu'un chien mourait au bout de cingq minutes quand
un lien était appliqué sur la trachée, au bout de vingt minu-
tes si le lien ne comprimait que les gros vaisseaux.

Il est facile, Messieurs, d'expliquer ces divergences. Les
chiens qui ont servi aux recherches de Tamassia sont des

dogues de grande taille. Chez ces gros chiens, les carolides
sont petiles et les artéres vertébrales sont au contraire fort
volumineuses. Chez 'homme au contraire les carolides sont
énormes et les vertébrales fort petites. Il n'y a, dés lors,
ancun parallélisme a établir entre les espéces au point de
vue du mécanisme de la mort par constriction du cou. Les
chiens de Tamassia ont pu survivre vingt-cing jours, ils se

trouvaient dans la situation d'un homme auquel on aurait
lié les vertébrales sans toucher aux carotides.

On a beaucoup discuté, Messieurs, sur le lien d’application
du lien, au point de vue de la plus ou moins grande rapidité
de la mort. Cette discussion n'a plus aucune importance
pour nous. Que le lien soit appliqué au-dessus du larynx,

a*
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la Faculté, sans que je sache quoi que ce soil de l'affaire, on
‘m’a amené aux assises et Ia on m'a demandé s'il étail possi-
“ble ou non qu'un individu qu'on étrangle pat crier. Je me
~ suis souvenu de I'expérience de Faure et j'ai affirmé la pos-
sibilité du fait.

~ D'ailleurs l'ocelusion compléte de la trachée n’est pas né-
~ ¢essaire pour amener la mort. On meurl, alors méme que
~ de peliles quantités d'air peuvent encore arriver au poumon.
~ Clest ce que prouve la deuxiéme expérience de Faure, dont
~ l'importance est considérable, parce qu'elle donne la clef de
~ bien des faits.

Faure, aprés avoir Lrachéolomisé un gros chien, adaptait
a la trachée un tube de Broca. Vous connaissez tous, je pense,
ce pelit appareil muni d’une soupape, qui permet de réduire
progressivement le calibre de l'orifice de la canule. Lorsque
le calibre étail réduit de moitié, 'animal succombail exacte-
ment dans les mémes condilions que dans la premiére expé-
rience ; il suffit donc que la quantité d'air qui arrive aux
poumons soit réduile & la moitié de la quanlilé normale,
pour que cetle réducltion devienne incompatible avec la vie.

La troisiéme expérience de Faure n'est qu'une modifica-
Lion de la précédente ; il placait dans la Lrachée un tube de
caoutchouc ayant, sauf I'épaisseur du caoutchouc, les di-
mensions de la trachée. Si ce tube avait 0,80 de long, I'ani-
mal mourait, parce que les efforts qu'il élail obligé de faire
pour faire pénétrer 'air a travers ce tube jusqu'a ses pou-
mons suffisaient & en diminuer I'apport dans des propor-
lions considérables.

TTAETE T e T A TR T

Strangulation @ la main. — Lorsque la strangulation
s'opére a l'aide de la main, le mécanisme de la mort est tout
différent.

Quelques-uns d'enlre vous ont élé appelés & comprimer
l'aorte abdominale, dans un cas d’hémorrhagie ulérine, ou
artére fémorale, qu'il se soit agi de mellre en usage la mé-
thode de Broca pour le traitement de 'anévrysme, ou sim-
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' chien, le laissait reposer aprés 'opéralion, puis au moment
ou il exercait une forte pression sur le larynx de I'animal,
celui-ci mourait subitement.

Enfin, Messieurs, il peut y avoir mort subite par inhibition
a la suite de l'excitation des nerfs laryngés ou seulement de
I'excitation de la peau de la région sus-hyoidienne.

Conditions meédico-legales dans lesquelles s’ac-
complit 1a strangulation. — Je crois, Messieurs, qu'il est
fort difficile de sauter a la gorge de quelqu’'un et de I'étran-
gler,; il faut cependant excepter les cas d’inhibition comme
celui du gamin, dont je vous ai déja parlé, qui cherchant
a altraper le larynx saillant d’'une vieille marchande de
‘labac, comme il aurait altrapé un papillon, et le saisissant
brusquement, détermina la mort subite de la débitante. Ces
faits sont rares. Nous pouvons admeltre que lorsqu'unindividu
adultea desmoyens de défense, onnel'étrangle pasfacilement.

Le cas type de la faiblesse de la victime, c'est la stran-
gulation des nouveau-nés, dont je me m'occuperai pas pour
le moment, car elle forme un chapitre de I'histoire des
infanticides que j'étudierai plus tard avec vous.

Lorsqu'il s'agit d’adultes, il faut, pour que la strangula-
tion réussisse, que l'individu ait été surpris. Les victimes sont
habituellement des femmes, des pédérasles, des alcooliques,
qui étaient sans défiance et sans défense.

Vous vous souvenez sans doute du nom de Dumollard ?
Cet individu, & Lyon, accostait les bonnes qui cherchaient
une place, leur promettait un emploi, chargeait leur malle
sur ses épaules, les conduisait hors de la ville, dans un bois,
ot il les étranglait. Comment procédait-il ? Par surprise. Le
résultat des autopsies de ces femmes a toujours été le méme.
Toutes avaient recu un coup sur la téte, latéralement ou un
peu en arriére, ayant délerminé une ecchymose dans la
région pariétale, derriére l'oreille. Dumollard opérait done
en deux temps : il frappait sa victime par derriére et lui en-
jevait ainsi ses moyens de défense; puis il I'étranglait. C'est
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Tardieu, commis dans l'affaire de M™ de Caumont La
‘Force, constala qu'elle avait le nez brisé. La duchesse avait
| été étranglée par son jardinier qui, avant d’accomplir son
' crime et pour réduire sa victime a l'impuissance, avait com-
; mencé par lui asséner un formidable coup de poing au mi-
| lieu du visage.

Dans une des premiéres affaires ou je fus commis, je me

' suis lrouvé en présence d'un fait semblable :

~ Une vieille dame, M™ Crémieux (1), qui n’avait plus bien

. sa léte A elle, introduisait chez elle des gamins de quinze a
vingt ans ; il se passait alors des choses extraordinaires sur

- lesquelles je n’ai pas besoin d'insister. Un jour, I'un de ces

" jeunes drdles applique sur la téte de cette femme un vigou-
reux coup de poing; les fibres du muscle temporal étaient

" déchirées, infiltrées de sang. M™® Crémieux tombe a la ren-
verse, se fait une ecchymose de la région occipitale, son
peigne d’écaille se casse et les dents pénétrent dans le cuir
chevelu ; voyant la femme par terre, le gamin I'étrangle,
la vole el se sauve.

M=¢ Crémieux avait une denture défectueuse, il y exis-
tait de nombreux vides; je fis mouler ses mdachoires, et
c¢'est grace a cette précaution, que je vous signale en pas-
sant, que le pelit Hodister fut pris en Belgique : il portait sur

. sa main les stigmates des dents de la veuve Crémieux qui

. l'avait mordu, le moulage de la machoire s’adaptait exac-
tement & ceux-ci.

- La mort peut étre quelquefois trés rapide, ainsi que je

 vous l'ai dit en vous rappelant le cas de la marchande de
tabae, succombant au moment méme o0 le pelit garcon
saisissail son larynx. Je ne reviens pas sur les fails de
ce genre. |

Dans les affaires de strangulation, le meurtre est la plu-
part du temps commis avec l'intention de voler ou de violer
la victime. Mais nous avons eu & faire & d’autres cas, dont il

(1} Vuir «bservalion 21.
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garrot. Pendant les mouvemenls de torsion, ce morceau de
. bois avait produit sur la joue droile, prés de 'oreille, une
IF‘-_ estafilade de 5 & 6 cenlimélres de longueur.

.~ Les premiers médecins appelés a déterminer les causes de
E-*Iﬁ-*-ﬁn'rt n'osérent se prononcer. On commit de nouveaux
" experls qui ne furent pas complétement d’accord avec les
. premiers. Chaussier, qui était un médecin légiste éminent
- et qui a laissé de remarquables rapports médicaux-légaux,
. donna un avis que l'on peut tenir pour définitif. Il conclut a
' la possibilité du suicide.

. Ceux d’entre vous que ce probléme historique intéres-
. serait pourront consulter le rapport des premiers et des
~ seconds experts et surtoul le rapport extrémemenl curieux
. de Chaussier qui apprécie en termes fort sévéres la valeur
- des deux premitres expertises.

Il semble qu'a celte époque les meeurs médicales élaient
plus dpres, plus brutales qu’elles ne le sont aujourd’hui. Pas
‘un médecin expert n'oserait, aujourd'hui, critiquer d'une
facon aussi cruelle le rapport de l'expert qui Il'aurait

- précédé.
- A cepropos, je vous recommande de toujours garder dans
- la rédaction de vos rapports,la plus grande modération. Si,
a l'audience, vous avez une discussion avec un confrére
. ou la défense, toute expression dépassant légérement la me-
- sure vous sera reprochée. Plus vos explications auront. été
. calmes et modérées, plus elles feront d'impression sur les
- jurés et sur les magistrats.
~ Le premier, Chaussier a donc établi que I'on pouvait se
- suicider en s'étranglant. L'avenir lui donna raison ; les faits
- se sonl mullipliés depuis et ne laissent plus aucun doute a
et égard. ’
- En 1831, Jacquier, de Troyes, avait déja pu réunir 17 ob-
,_:-;.servatinns de suicide par strangulation. Dans les pays ou la
~ strangulation est le mode de supplice légal, comme en Espa-
- gne, les suicides par strangulation sont communs; ils sont
relativement fréquents en Italie. Quoiqu'ils soient rares en
P. Brovaroer. — La Pendaison. 13

s e |

s






DIFFERENTS MODES DE STRANGULATION. 195

Le second cas est lout récent : Au buffet de la gare de
Lyon, les garcons du café furent fort surpris, en arrivant le
matin, de trouver un de leurs camarades étranglé sur une
chaise dans la salle du buffet. Ge garcon avait été chargé du
service de nuit ; fatigué, pris de sommeil, il avait altaché sa
servielte au dossier de sa chaise, puis il avait passé son cou
dans l'anse ainsi formée et s'élait endormi. Il est évident que
pendant son sommeil il a fait quelques mouvements qui ont
resserré la servielle autour de son cou et il est mort étranglé.

Différents modes de strangulation. — On peut
élrangler quelqu’un de diverses maniéres; je n'insisterai que
sur certains points qui ont une grande imporlance et qu’il
ne faut pas perdre de vue dans une enquéte médico-légale.

Toules les variétés de liens peuvent servir a la strangula-
tion ; il faut que vous vous rendiez compte de la nature du
lien et que vous conslatiez la facon dont le nceud a été fait ;
je vous ai dit, en vous parlant de la pendaison, de quel grand
secours 'examen du nceud peut étre dans la suite de l'ex-
pertise. Il faut donc vous saisir du lien, chaque fois que vous
le pourrez.

Aulrefois, lorsqu’il trouvait un individu étranglé el qu’il
avait constalé la mort, le commissaire de police défaisait le
lien qui avait servi a la strangulation; il devenait dés lors
impossible de faire certaines constatations, capitales au point
de vue de 'enquéte.

En 1882, j'ai pu oblenir du parquet une réforme & ce
sujét : une circulaire envoyée a tous les commissaires leur
prescrit de ne jamais toucher au nceud et de couper simple-
ment le lien, en cas de nécessité absolue.

Quelquefois le lien était perdu et ¢'est pourtant grice a la
‘connaissance de sa nature qu'il a été possible, dans deux
allaires, de retrouver le meurtrier. L’assassin de la veuve
Garneray fut pris parce que 'on trouva dans sa poche un

bout de corde semblable a celle qui avait servi & perpétrer
le crime. s
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Il faut alternalivement soulever et abaisser la téte et ces
manceuvres sont incompatibles avec la rapidité qu’exige un
crime. Pour qu'il y ait meurtre, un seul tour suffit, & condi-
tion que la ficelle soit solide, que le nceud soit bien fait et
que l'effort soit donné avec vigueur. La présence de plu-
sieurs tours de corde autour du cou plaide beaucoup plus en
faveur d'un suicide, :

Il est souvent difficile de se rendre compte du degré de
constriction, Ty
- Deux cas peuvent se présenter en effet : dans 'un, la
corde est peu serrée, pas plus que ne l'est par exemple un
faux col un peu étroit. Il se produit alors un peu de conges-
tion de la face, parce que les jugulaires sont comprimées ;
cette congestion va en augmentant, non pas parce que le
lien se resserre davantage, mais uniquement parce que les
jugulaires et les tissus du cou se gonflent de plus en plus.

Si, au contraire,lelien est trés serré, la congeslion se fait
ou ne se fait pas, mais dans tous les cas, aprés la mort, il se
produit un reldchement du cou, et le lien ne parait plus
serré. Dés que la putréfaclion commence, le lien opére
une nouvelle conslriction, considérable cette fois, parce
qu'elle s'oppose & la circulalion posthume due a la putré-
faction. Cette constriction donne naissance a un sillon sou-
vent trés prononcé et qui peut s’enfoncer dans les chairs
jusqu'a une profondeur de un-centimétre & un centimétre et
demi.

On vous demandera également aux assises s'il faut une
grande vigueur pour élrangler quelqu’un, s’il est nécessaire
d’employer les deux mains, etc. Rappelez-vous ce que je
vous ai dit & ce propos: on étrangle un nouveau-né en com-
primant le cou avec deux ou trois doigls; pour étrangler un
adulte, les deux mains doivent entrer en action.

N'insistez pas, dans votre réponse, sur le degré de vi-
gueur que le meurtrier a pu déployer.

Rappelez-vous aussi que la mort, dans la strangulalion,
est accompagnée de convulsions qui peuvent produire sur les
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Au Palais-Royal (1), dans la galerie Montpensier, une
femme est assassinée dans sa boutique. L’assassin m'a avoué
que la lutte avait duré vingt minutes et il n’était pas seul.
1l avait un complice qui maintenait les jambes de la victime
serrées avec une courroie, pendant que lui-méme cherchait a
1'étrangler.

Je sais bien que 'appréciation exacte du temps est bien
difficile et qu'il ne faut jamais en accepter 1'évaluation
comme absolument cerlaine. Cependant nous n'ignorons
pas que dans la pendaison, ou la possibilité de reprendre
haleine n'existe pas, la mort arrive quelquefois tres lente-
ment. Dans la strangulation, dans la strangulation & la main
surtout, la victime peut encore de temps en temps faire
arriver de 'air dans ses poumons. 1l est done possible que
Ja lutte dure dix minutes, peut-étre un quarl d’heure.

De plus, nous ignorons ¢'il n'y a pas eu inhibition et par
conséquent mort subite. Aussi lorsqu'on nous pose la ques-
tion, nous ne pouvons répondre que d’'une facon un peu
vague et insister sur les différences de lemps résultant du
mécanisme de la mort. Je ne crois pas que nous soyons au-
torisés a dire que la lutte a pu se prolonger pendant quinze
minutes, car nous n'en sommes pas certains et cette affir-
mation non justifiée aggraverait la situation de I'inculpé.

_ Lésions extérieures. — Je passe d'abord en revue les

-signes communs aux deux procédés de strangulation.

Il faut rechercher avec soin les traces de violences exté-
rieures, sur la téte surtout el en particulier aux tempes. Le
meurtrier asséne en général un coup violent sur la téte de sa

viclime pour 1'étourdir et 'empécher de se défendre.

La victime était debout, elle tombe et d’'autres lésions sont
la conséquence de la chute. Les individus portent quelque-
fois des contusions aux deux condes, sur la région dorsale.
Ces lésions sont dues & la chute brusque en arriére; je les

(1) Observation 5.
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par l'isolement dans lequel se lrouvent forcément les filles
dans leur exercice professionnel. Aussi les ongles jouent-ils,
dans la défense des viclimes, un Lrés grand role. 1l en est de
méme des pédérasles.

Une fille, de mauvaise vie, est étranglée a Melun ; I'assas-
sin est recherché, sans succés. Le juge d'instruction rencontre
dans la rue un individu qui a la figure toule griffée, il le suit,
et quandil rencontre un gendarme le fait arréter. L'individu,
interrogé, nie toute participalion au crime, S'il a des égra-

Fig. 33. — Suicide par strangulation au moyen d'un lien.

lignures sur le visage, c’est qu'il a passé i travers une haie;
mais ses vétements ne sont pas déchirés et, du reste, il ‘ne
peut retrouver la haie & travers laquelle il aurait passé. Il
finit paravouer que c'est jui qui a étranglé la fille.

Yous pouvez trouver des lraces de violences sur d'autres
parties du corps. Ainsi dans le crime de la rue Fontaine on
une femme ful assassinée par un individu qu'on n'a jamais
relrouvé, on constata sur le corps de la victime une ecchy-
mose ronde, de la largeur d'une piéce de cing francs, sous la
clavicule, et une autre, un peu plus pelite, au-dessus dun
pubis.

La dislance qui séparail ces deux ecchymoses élait exacte-
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Ficune 34.

Femme étranglée an moyen d'un lien. — Plaie superficielle au niveau
du sourcil gauche. Infiltration du tissu cellulaire de la paupiéere gauche,
tuméfaction du tissu cellulaire et de la peau des lévres, du cou et de
la face. Piqueté hemorrhagique sur la face
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Ficrne 25.

Femme étranglée & l'aide d’un lien., — Existence de =illons sar le cou.
Nombreux stigmates ongucaux sur la peau de la face el du cou. (Obs. 3.)
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Ficure 36.

Femme étranglée i l'aide d'un lien. — Erosions superficiclles de 1'épi-
derme au niveau de 'union de la peau du cou avec celle du menton,
déterminées par 'empreinte d'une courroie. Taches ecchymotiques sur
le haut de !a poitrine. (Obs. 5.)
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Ficuore 37.

Femme étranglée i la main. — Erosions ongudales multiples sur la face
et le cou, (Obs. 18.)

o]

P. BrovanperL. — La Pendaison. i
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~ rend chez le charculicr, il lui demande ce qu’est devenue sa

bonne. Le charcutier s'embarrasse dans ses réponses,on 'ar-
réte et le lendemain le corps de la bonne est retrouvé sur la
gréve. L'expert fit malheureusement une autopsie Lrés

- incompléte, mais les médecins légistes qui intervinrent en-

suite se lrouvérent en présence d'une lésion qui les intri-
gua beaucoup : le menton de celte femme élait parsemé
d’érosions poinlillées, et la peaun élait 4 ce niveau doublée
de pelites suffusions sanguines : le meurtrier avait appuyé
sur le sable de la gréve, le menton de =a viclime, et ce
gont les grains de sable qui, en comprimant la peau et
le tissu cellulaire sous-cutané contre le plan osseux du
menton, avaient déterminé une suffusion sanguine et I'éclate-
ment du derme (1).

Quand la personne étranglée est faible, quand elle ne se
défend pas, il n'y a que peu d’érosions. Chez la pelite Mi-
chet, dgée de douze ans et demi, que son pére étrangla aprés
'avoir violée, nous n'avons pu conslater que quelques petites
érosions rassemblées en triangle, au-devant du larynx, et Ja

trace de I'ongle du pouce (2).

Enfin, Messieurs, le juge d'inslruction sera parfois amené
@ vous poser une queslion un peu embarrassante : « La main
du meurtrier peut-elle déteindre sur la viclime? » 1l paraitrait
& premiére vue possible que la main d'un individu exercant
habiluellement un métier dans lequel les mains offrent une
coloration caractérislique, puisse imprimer sur le cou de
la victime une souillure particuliére. Mais il ne saurait élre
queslion dans ce cas que de souillures, dues a des maliéres
solides, pulvérulentes et colorées, telles que celles qui sa-
lissent les mains des platriers, des forgerons, des charbon-
niers, des mouleurs en cuivre, ete.

lin’y a pas lieua de compter trop sur ce signe.

Tardieu, dans une de ses expertises, I'a recherché sans
succes.

(1) Observation 28.
(2) Observation 27.
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~yoqué, en une heure, la formalion de cet abcés, et elle n'élait
- pas, par conséquent, la cause de la mort.

Lésions internes. — Elles sont mieux connues que dans la
- ‘pendaison ; elles sont bien plus nombreuses dans la stran-
4 gulalion & la main que dans la strangulation a la ficelle.
- Ce sont d'abord des suffusions sanguines qui siégent i
i I'intérieur du tissu cellulaire, autour du cou. Elles ont sou-
- vent la grosseur de lentilles ou de petits pois; on les lrouve
i ‘plus souvent dans le tissu cellulaire qui double la région
b sus-hyoidienne et le muscle sterno-mastoidien, que sous la
;’ peau ;elles sont tantot disposées en nappes, tantol en noyaux.
. Dans une affaire qui se déroulait aux assises d’Angou-
5‘ 1éme (1) et o1 je fus commis, j'eus 'occasion de disculer la
- valeur de ces suffusions sanguines. Il s’agissait d'un gendre,
l gros fermier, qui devail servir une rente viagére a sa belle-
- mére. Un jour celle-ci ful trouvée sous une pile de bois qui
. semblait s'élre écroulée sur elle. Le gendre déclara que sa
[. belle-mére avait élé tuée par la chute des biches. Le méde-
. cin légiste qui examina le corps constata qu’il n'y avait au-
;} cune trace de violence, mais qu’il exislait le long de la tra-
.. chée quelques érosions sans coup d’ongles bien marqués (le
. gendre porlait les ongles trés courts), et dans le tissu cellu-
" laire une multitude de suffusions sanguines qui formaient de
véritables nappes dans la gaine des vaisseaux; enfin il y
avail une ecchymose rélro-pharyngienne.

Aux assises un médecin appelé par la défense soulint que
toules ces lésions avaient pu étre produites par la chule des
madriers; il s’appuyait sur cetle affirmation, au moins
étrange, que, quand des madriers tombent de haut, ils pro-
duisent des lésions plus minimes que quand ils tombent de

~ plus pres.
Je n'ai pas admis cetle théorie, Messieurs, et j'ai soutenu
qu'il s'agissait bien, dans l'espéce, d'un cas de strangulation.

(1) Observation 26.
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d'individus jeunes, rien n’est plus aisé au contraire que de
fracturer le larynx d'un vieillard, quand il commence a
s'ossifier, et c'est ce que les experts du procts de la Blan-
-carde n'ont peul-étre pas suffisamment mis en lumiére.

D'un autre coté, les apophyses de la parlie postérieure du
cartilage thyroide se brisent facilemenlt, et il ne faut pas
confondre la fraclure de ces apophyses avec celle du cartilage
Jui-méme; je n’ai pas constaté une seule fois une fracture du
cartilage cricoide ou du cartilage thyroide dans son corps
‘méme, chez un adulte, aprés une tentative de strangulation
soit & la main, soit & la ficelle; mais j'ai vu souvent des frac-
tures des apophyses thyroides et de I'os hyoide.

Yous devrez procéder ensuite avec le plus grand soin a
V'examen de la muqueuse pharyngienne; j'insisle sur cet exa-
‘men, parce qu'il vous permet de constater I'exislence de
I'ecchymose rétro-pharyngienne dont je vous ai déja parlé a
propos de la pendaison. J'ai souvent retrouvé celte ecchymose,
notamment chez la domestique d'un horloger du Palais-
Royal, que son mari avait élranglée.

L’ecchymose rétro-pharyngienne peut élre tréslimitée ; elle
est quelquefois énorme, ainsi que je vous l'ai dit, et s'étend

- jusqu‘au médiastin.

Il existe en outre, tant que la putréfaclion n'a pas com-

~ mencé, un pointillé hématique sur le larynx et la trachée;

mais vous aurez rarement I'occasion de le constater, car dans
T'immense majorité des cas, les aulopsies médicales ne sont
praliquées que lorsque la putréfaction s'est déja établie.

Enfin I'on trouve quelquefois, sous la muqueuse du larynx,
du sang exiravasé en nappe, témoignant des violences
exercées.

On a noté quelquefois la rupture de la tunique interne des
‘carotides, dans la strangulation a la ficelle. Mashka dit I'avoir

observée une fois dans un cas de strangulation & la main.

Des discussions passionnées se sont élevées pour savoir si
‘oui ou non, il y avait de la spume dans les bronches et la

- trachée.
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————

Comment faut-il expliquer leur production? On a dit que
- lorsqu'un individu fail de violents efforts pour respirer, il
. peul, tout aussi bien qu'il rompt ses alvéoles pulmonaires,
. déchirer les Luniques des pelils vaisseaux pulmonaires : la
. rupture de ces vaisseaux délerminerait la produclion des
" noyaux apoplectiques.
. Clest possible, maisil y a autre chose : les individus qui
- ont échappé a une tentative de strangulation ont de I'aphonie

comme les pendus qui ont survécu & leur pendaison. Cetle
 aphonie parait étre enrapport avec des froissements du pneu-
- mogastrique et du nerf laryngé supérieur.
. En 1870, pendant le sicge de Paris, les mobiles qui cam-
. paient dans les fossés, élaient pris de frissons, devenaient
- aphones, et entraient a I'hopital pour se faire soigner. s
. élaient atleinls de bronchile; peu apresleur arrivée & I'ho-
. pital ils s'endormaienl, puis au bout de quelques heures ils
- se réveillaient, les voies respiratoires encombrées de spume
. bronchique. Ils étaient pris de catarrhe suffocant, rapide-
; ment mortel. A 'ambulance de Javel, donl j'étais chargé,

j'ai constaté que tous avaienl des noyaux apoplecliques
i dans les poumons. Celte conslalalion, faite par moi & I'am-
. bulance de Javel, M. Ranvier, qui avail un service au Val-
- de-Gréce, I'avait faite de son célLé,

L’aphonie dont souffraient ces malheureux nous avait

* surtout frappés. Nous avons fait des expériences sur des

animaux : nous avons sectionné les pneumogasiriques chez
~des chiens que nous avons ensuile ouverlts : ils avaienl tous,
- dans leurs poumons, des noyaux apoplecliques.

Je me suis déja expliqué devant vous sur la valeur
‘des ecchymoses sous-pleurales el sous-péricardiques ; je
n'y reviens pas. Tardieu (1), dans sa XII* et sa XIII° ob-
servation, cite deux cas de strangulalion ou. ees ecchy-
moses élaient manifestes; dans la XII° il y avait stran-
gulation par un lien. Rappelez-vous que ces ecchymoses

(1) Tardieu, Etude médico-légale sur la pendaison, la sirangulalion
el la suffocation, 2¢ édit. Paris, 1879.
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- soudre est la simulation d'une slrangulalion incompléte.

' Ce sont précisément les strangulations auxquelles on

échappe qui donnent lieu & des simulations de crimes qu'il
est difficile de dépister. Il faut done que vous sachiez dis-
linguer une tenlalive de slrangulation pour pouvoir ré-
pondre aux questions du juge d’instructlion; j'ajoute immé-
diatement que, pour laisser quelques traces, la tentalive doit
étre séricuse.

Il y a quelques années (1), une femme prétendit qu’elle avait
éLé surprise dans sa cuisine par deux individus, dont I'un
aurait tenté de I'étrangler, pendant que l'autre s’emparait
d'une vingtaine de mille francs déposés dansle coffre-fort. Le
mari porta plainte. Je fus commis avec M. Descoust. Nous

- ne pimes constaler aucun signe de slrangulation. Il ne nous

fut pas difficile de démontrer que celle histoire avait été
inventée & plaisir par la femme et son amant, de complicité
avec le mari. L'argent fut retrouvé.

La tenlative de strangulation eslt souvent surajoulée a
d'autres tentatives criminelles, telles que le viol et le
vol.

Ainsi que nous l'avons vu dans la pendaison, dés que le
lien qui serre le cou de la viclime est écarté, la face devient
trés rouge, congestionnée, turgide ; en méme temps, elle se
couvre d'un piquelé hémorrhagique, qui se manifeste
également sur les conjonclives, el qui a une réelle va-
leur. '

Du coté du cou, il subsiste une certaine tuméfaclion;il y a
une douleur, quelquefois assez vive, qui dure assez longtemps.
Il ya de la dysphagie. On constale la présence d'ecchymoses
sous-cutanées. Lorsque l'individu a survécu deux ou Lrois
jours, ces ecchymoses n'ont pas les mémes caracléres que
celles dont vous constatez 'existence aprés la mort. Ily a
épanchement sanguin, par conséquenl coloralion noiritre
de la peau, d’abord circonscrite; mais 1'ecchymose s’étend

(1) Observalion 33.
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ge prolonger deux et méme trois jours; il y a la une sorle

. d'état de demi-commolion, accompagnée de troubles ner-
 veux divers; des convulsions, des crises hystériformes peu-
vent éclater pendant les quelques jours qui suivent.

Enfin, méme lorsque les individus ont échappé a l'acte,
la mort peul survenir au bout de deux, trois ou huit jours,
par congeslion pulmonaire, comme dans la pendaison.

Comment utiliserons-nous ces données en présence d'une
accusalion dans le genre de celle-ci :

C’était sous le second Empire. Une jeune fille habitant les
environs de Paris, appartenanl & une famille riche et distin-
guée, ayant méme des relations dans le monde diploma-
tique, rentre un jour chez elle, trés émue. Elle explique par

~ gestes qu’elle veut parler et qu'elle ne le peut pas; elle est

alteinte de mutisme. On lui donne de quoi écrire, et alors
elle raconte qu'elle a été surprise dans la rue par un indi-
vidu qui luia sauté & la gorge et qui lui a donné deux coups
de poignard. Elle avail, en effet, dans le corsage et le cor-
set deux trous paraissant provenir de coups de couteau.
Elle expliquait, en outre, qu’elle avait dd étre attaquée par
vengeance, parce qu'elle avait découvert un complot tramé
contre la vie de I'empereur Napoléon III.

Une enquéte est ordonnée, mais le juge d'instruction n’est
pas convaincu de la réalité de I'agression, il s’imagine
qu'il se trouve en présence d'une simulatrice.

Tardieu est chargé de I'expertise, et, immédiatement il re-

- connait la supercherie. Il dit, dans la conversalion, sans s’a-
- dresser directement a la jeune fille, que I'aphonie, & la suite

des tenlalives de strangulation, ne dure, en général, que deux
jours. Trente heures aprés, la jeune fille parlait. Tardien
alors la pria de revétir le corset et la robe troués par les
coups de poignard. Quelque effort que fit la jeune fille,
il ne lui fut pas possible de faire correspondre les cou-
pures pratiquées dans ces deux vétements. Elles ne con-
cordaient pas, parce qu’elles avaient éLé failes séparément,
M'"s X... dut avouer sa supercherie.
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sions politiques élaient surexcitées, par le fait suivant :
Lorsqu’on apprit & Montpellier qu’un des avocats de la ville
s'était chargé de la défense de M. Armand, la populace
pilla sa maison. L’affaire, pour cause de suspicion légitime,
ful transférée de la cour d'assises de I'Hérault a celle des
Bouches-du-Rhone.

Tardieu parvint a dépister la supercherie de Maurice Roux:
je ne puis que vous renvoyer au remarquable rapport de
I'éminent médecin législe, que vous trouverez tout au long
dans son £'tude médico-légale sur la pendaison, la strangu-
lation et la suffocation. 1l est trop long pour que je vous le
lise ici; je ne vous en indigquerai que les points principaux ;
tel qu’il est, il peut étre considéré et il restera comme un
- chef-d'ceuvre dans I'histoire de la médecine légale.

Tardieu démontra d’abord qu'il était facile de se lier les
mains de la facon dont celles de Roux avaient été lides, et il
répéta I'expérience devant la Cour. Le serrurier Jean Servent ,
qui avait dégagé les liens de Roux, dit dans sa déposition :
« Les mains étaient placées derriére le dos, attachées 'une a
I'autre par une corde de 6 millimétres de diamétre. La main
droite était relenue par dix tours et chaque tour par un
nceud. La corde qui enroulait ce poignet était trés serrée.
L’autre main était retenue par une corde qui faisait trois fois
le tour du poignet, et par un seul nceud. Une seule corde
reliait les deux mains; la longueur de celte corde était celle
d'un doigt. »

Rien n’est plus commun que de voir des suicidés qui se
lient les mains, parce qu'ils se défient de I'énergie et de la
constance de leur résolution; plusieurs des individus qui se
sont pendus & Mazas et dont je vous ai monlré les dessins
se sont liés les mains : personne, & coup siir, ne les avait
aidés.

Il ne fut pas difficile non plus & Tardieu de démonlrer
que lorsqu’un individu en élrangle un autre il ne passe pas
six ou dix fois la ficelle autour du cou de sa victime. L’as-
sassin ne multiplie pas les tours de ficelle, il se contente

P. BrouarpeL. — La Pendaison. 13
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Aucune aulre conslalalion sur la position du cadavre, I'état du
lit, de la chambre, elc., n’a éLé consignée.

Rapport des experts. — Sur le vu de ce procés-verbal, le tribunal
eriminel spécial du département de la Seine chargea une com-
mission composée de cing de ses membres de se rendre au Temple
pour conslater si ledit Ch. Pichegru s’est suicidé la nuit derniére,
el recueillir les renseignements relatifs a cet événement, et on
nomma cing chirurgiens et un médecin pour procéder a la visile du
corps, el conslaler la cause de la mort, lesquels aprés s’étre con-
formés a l'ordonnance (environ douze heures aprés la mort pré-

‘sumée) :

« Ont unanimement déclaré qu'ils s’élaient tous portés a ladite
“tour du Temple el avaient éLé conduits par le concierge a la cham-
bre ou élait Charles Pichegru, ex-général;

« Qu’ils y avaient trouvé sur un lif un cadavre quils avaient
reconnu étre du sexe masculin;

« Que 'homme morl leur avail paru agé de quarante a qua-
rante-cing ans;

« Que sa laille était d'un métre soixante-dix-huit centimétres;

« Qu’il avait les cheveux brun foncé, les sourcils de méme cou-
leur, arqués, le front large et chauve, les{yeux gris bleu clair, le

- nez long, gros, épaté & son extrémité el creux & sa racine, la

bouche moyenne, le menlon rond el gras, le visage plein et brun,
" la téte forle, la poitrine large,'les cuisses et jambes gréles en pro-
porlion du busle;

« Qu’aprés avoir examiné foute I'habilude du corps dudit ca-
davre, ils avaient remarqué une impression circulaire au col, large
d’environ deux doigts, et plus marquée a la parlie lalérale gauche;

« Qu'il y avait strangulation ; qu’'elle avait éLé faite al’aide d'une
cravate de soie noire forlement nouée, dans laquelle on avait passé
un bilon, ayant 45 centimeétres de long et 5 de pourtour, et qu'on
avait fait de ce baton un tourniquet, avec lequel ladile cravate avait
é1¢ serrée de plus en plus, jusqu'a ce que ladite strangulation fat
effectuée ;

« Qu'ils avaient ensuite remarqué que ledit haton se trouvait
reposé, par un de ses bouts, sur la joue gauche, et qu'en le tour-
nant avec un mouvement irrégulier, il avait produit sur ladite joue
une égratignure transversale d’environ 6 centimétres, s'étendant
de Ja pommelte (1) & la conque de l'orcille gauche ;

« Que sa face élait ecchymosée, les michoires serrées el la langue
prise entre les dents;

(1) Il y a par errcur pommelle dans 'imprimé.
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« Que le cervelet n'offrait rien de parliculier;

« Qu’il y avait une graisse considérable dans le bas-ventre;

« Que les inlestins présentaient une couleur d'un jaune brun;

« Que 'intérieur de 'eslomac était phlogosé, mais sans érosion

« Que la vessie, les reins et aulres viscéres élaient dans 'état
naturel ;

« Que les dewx lobes du poumon étaient gorgés de sang;

« Que le péricarde élait sain ;

« Que I';esophage dans toute sa longueur élail parfaitemenl sain
Jusqu'a Uendroit du col oi la strangulation s’est effectuée ; pourquoi
nous continuons de penser que Charles Pichegru, ex-général, s’est
suicidé par les moyens que nous avons indiqués dans le rapport
du jour d’hier,

« FaitauPalais de Juslice, enla salle ci-dessus indiquée, ot nous
avons opéré. — A Paris, le 17 germinal an XII.

«Signé : Lesvignes, Didier, Bousquet, Brunet, Fleury et Soupé. »

Résumé des observations de Chaussier. — Chaussier, dans la crili-
que Lrés acerbe qu’il fail de ces deux rapporls, reproche d’abord
aux experts d'avoir d’emblée adopté I'idée du suicide, suggérée
par le commissaire de police, et de n’avoir appuyé celte idée sur
aucune constalation sérieuse : Dans le premier rapport en effet, qui
consiste uniquement dans la description de la visite extérieure du
corps, il semblerait que les experts ont Tout BONNEMENT suivi la direc-
tion qu'on leur indiquait et adopté la prévention qu'on leur inspi-
raitl.

« Dans le premier rapport, fait le 16 germinal, les experts don-
nent un signalement trés détaillé de la forme apparente du sujet, ce
qui élail ici fort inutile et élranger a leurs fonclions ; mais, ils né-
gligent entiérement I'objet vraiment médical, ils ne parlent ni de
I'état des yeux et des paupiéres, ni de la position ou attitude dans
laquelle ils onl trouvé le corps; ils se bornent a dire qu'il élail sur
un lit, sans indiquer s’il était nu, recouvert ou habillé, el quelle
€élail la disposition des choses environnantes.

« Ils disent avoir remarqué une impression circulaire autour du col,
et dans un arlticle subséquentils font mention d’une cravate de soye
noire fortement liée dans laguelle on avait passé un bdton; maisavant
de parler de celle impression circulaire sur le col, 'ordre exigeait
certainement que l'on eat d’abord fait une descriplion exacte de la
maniére dont cetle cravate élait disposée et nouée autour du col;
il était aussi nécessaire de délerminer si celte impression circu-
laire se trouvait a la partie supérieure, moyenne ou inférieure du
col; el quel était son enfoncement et surtout sa couleur. Ils disent
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afin de s’assurer si les vaisseaux qui rampenl a sa surface sont
engorgés. Les experts ne paraissenl pas avoir fait toutes ces con-
sidérations, ils n’en parlent pas dans leur rapport.

« Enfin, ils rapporlent que U'msophage élait parfaitement sain,
jusqu'a Uendroit du col ot la strangulation s'est effectude. Ce point
était le plus important, exigail des délails circonslanciés, el les
experts laissent enlierement ignorer quel était dans cet endroit
le mode d’altération de I'esophage, quelle était son élendue et
comment ils I'ont reconnue. Remarquons a ce sujel que l'mso-
phage ne commence qu'a la partie inférieure du larynx, un peu
au-dessous de la parlie moyenne du col, qu’il est appuyé sur le
corps des vertébres du col et prolégé par diverses parlies molles,
Ainsi, il ne pouvait y avoir contusion, ecchymose, altération &
I'msophage sans que les parties molles qui le recouvrent n’en pré-
sentassent au moins quelques vestiges. De plus, la ligalure que
I'on dil avoir servi a la strangulation devait élre placée au-
dessous du larynx : ces objets si imporlants sont entiérement
. oubliés dans le rapport, auraient-ils done échappé a l'attenlion
des six experls? »

Arrivant ensuite aux conclusions des rapports, Chaussier con-
sidére ces deux queslions: « L'individu dont il s’agit a-t-il été
étranglé ou s’esl-il étranglé lui-méme?»

« La solution de la premiére question appartenait entiére-
ment aux experis. Eux seuls pouvaienl el devaient démontrer
d'aprés les phénoménes qui ont été reconnus dans la visite, que
la strangulation a été la seule et véritable cause de mort: Mais le
- compte que les experts rendent de leurs observalions esl inexact,
incomplet, erroné dans quelques points, obscur dans d'aulres, et
s'il n'existail pas dans I'ensemble des circonstances d’aulres mo-
lifs particuliers, on pourrait, avec raison, contester qu’il y ait eu
slrangulation, parce qu'on ne trouve point dans le rapport I'in-
dication de tous les signes caractéristiques de ce genre de
mort. »

La réponse a la seconde question est beaucoup plus délicale et
plus importante. La maniére dont la strangulalion a élé opérée
différe essentiellement des procédés habituels a ce genre de sui-
cide. « Il est possible, sans doule, que par le procédé gqu'on indi-
que, un homme qui en a la ferme volonté, s'étrangle lui-méme ;
cependant dans ce cas, I'impression faite par la cravate doit étre
peu marquée sur les muscles du col et encore moins sur I'eeso-
phage. Mais il est possible aussi que le crime ait été commis par
unautre, et comme dans les deux cas les effels sont presque abso-
lument les mémes, les experts peuvent bien assurer que dans
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Les lévres sont bleues, la langue est appliquée contre la face
postérieure des arcades dentaires, sa muqueuse est intlacte. Les
gencives sont blanches, non ecchymoliques.

Les muscles de la région anlérieure de la poitrine contiennent
un grand nombre de petiles suffusions hémorrhagiques.

Le tissu cellulaire sous-épicrinien ne renferme pas d'ecchy-
mose. Le périoste du pariétal droil et de la moitié droite du fron-
tal sont criblés de fines ecchymoses. Le tissu osseux de celle
région est lui-méme Lrés congestionné.

Les os du ecrdne ne sont pas fracturés.

Les sinus de la dure-mére sont remplis d’'un sang noir, non coa-
gulé. Les vaisseaux de la pie-mére sont injectés el dessinent de
fines arborisations.

L'encéphale est un peu congestionné. La substance grise est
lrés colorée. On ne trouve aucune lésion en foyer. Le qualriéme
ventricule, 'aqueduc de Sylvius ne présentent pas d'ecchymoses.

Le larynx, la trachée arlére, les grosses bronches contiennent
une trés faible quantilé de mucus visqueux, aéré par quelques
fines bulles de gaz.

Dans les plévres il n'y a pas d'épanchement. Sur les deux som-
mels des poumons on trouve de chaque cOlé trois petites ecchy-
moses sous-pleurales, et sous la plévre qui sépare le lobe moyen
du lobe inférieur, une petile suffusion sanguine. La cavilé pleu-
rale gauche n'existe plus dans le tiers inférieur, les plévres sonl
réunies par des adhérences, résullat d’'une ancienne pleurésie.

Il n'y a pas d’emphyséme sous-pleural.

La secltion des poumons monlre des zones trés distinctes
comme coloralion, les unes rouge vermillon, les autres d'un

- rouge plus foncé. Les poumons ne renferment pas de noyaux

apoplectiques.

Dans le péricarde, il y a peu de liquide, sur 'auricule on voil
huit & dix pelites ecchymoses sous-péricardiques extrémement
fines.

Les cavités du ceeur renferment du sang noir et fluide, & peine

- quelques caillols mous. Les valvules sont saines. L'endocarde

n’est pas ecchymolique,

© L'estomac esl rempli de matiéres alimentaires non digérées

(pain et morceaux de pommes de terre).
~ Le foie parail sain. La rate est pelile. Les reins sonl trés con-
gestionnés, ils se décorliquent facilement.

La vessie esl rétractée, elle contient une petite quantité de
liquide. :

L'anus est extrémement dilaté. Il ne renferme pas de maliéres
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vertu d'une ordonnance, en dale du 21 janvier 1885, ainsi
concue :

« Vu la procédure en information & l'effet de rechercher I'au-
teur d'un assassinat commis, 78, rue de Rome, a Paris, sur la
personne de la demoiselle A..., dont le cadavre a, par nos ordres,
été transporté A la Morgue, le mardi 20 janvier courant.

« Disons qu'il sera, par M. le docteur Brouardel, serment préala-
blement prété, procédé :

« 1° A l'autopsie du cadavre, a V'effet de préciser les causes de
la mort et de fournir & la juslice tous renseignéments médicaux
pouvant servir & ses investigations.

« 20 A I’'examen des vétements dont le corps a été trouvé revétu
ainsi que des linges (rouvés & hauleur de la téte, — vétements el
linges par nous saisis et placés sous scellés par M. le commissaire
de police du quartier de I'Europe. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cetie aulopsie el a
I'examen des scellés.

I. Autopsie de la fille A..., 21 janvier 1885. — Le cadavre est
celui d'une femme d'une trentaine d’années environ, d'une bonne
constitution, vigoureuse, el de taille moyenne. La pulréfaction
n'est pas commencée. La peau du visage et des épaules est le siége
d'un fin piquelé hémorrhagique abondant (fig. 35).

Sur la peau des différentes régions de la face el du cou, il existe
un certain nombre d’érosions ainsi réparlies :

Sur la partie lalérale gauche de la région cervicale, au niveau
de I'apophyse mastoide, se lrouve une érosion curviligne, coup
d’'ongle, mesurant 12 millimétres, doublée par une ecchymose et
distante de 1 centimélre de la conque de 'oreille.

Sur la région latérale droile du cou on trouve un plus grand
nombre de coups d'ongles ainsi disséminés :

i Sur le lobule de I'oreille droile une petile érosion;

2° Au niveau de l'apophyse masloide un coup d’ongle de 3 &
& millimélres ;

3° A 2 millimétres au-dessous de 1'érosion précédente un
coup d’ongle ayant une direclion paralléle;

4° Au-dessous du lobule de I'oreille, une autre pelite érosion;

5° Sur la peau qui recouvre la branche montante du maxillaire
inférieur on trouve trois pelites érosions onguéales;

6° A droile de la ligne médiane et sur la peau du cou une éro-
sion onguéale de 17 millimétres;

7° Sur le bord droit de la peau du menton se trouve une petite
érosion.
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Le cerveau se décortique trés facilement; il n'est le siége
- d’aucune lésion ou tumeur, ainsi que le bulbe et le cervelet,

- Au niveau de l'aile gauche du corps thyroide on conslate
~une petile suffusion sanguine dans le tissu cellulaire rétro-
- pharyngien.

- L'épiglotte et la trachée sont également le siége de petites
~ ecchymoses.

- Le larynx conlient quelques mucosilés sanguinolentes.

L'esophage eslt sain.

La trachée contient des mucosités rougedtres, aérées et san-
guinolentes. Par la pression des poumons on fait sourdre des
- bronches dans la trachée une certaine quantilé de mucosités
~sanguinolenles.

Le sommet du poumon droit présenle quelques adhérences. Il
'n'y a pas d’épanchement dans les plévres, ni ecchymoses sous-
pleurales, ni emphyséme sous-pleural. Les poumons ne conlien-
' nent pas de tubercules. Les lobes inférieurs sont congestionnés.

Le péricarde est vide. Il n'y a pas d'ecchymoses sous-péri-
cardiques.

Les cavilés du cceur contiennent du sang liquide imbibant
forlement les cavités cardiaques. Les valvules sont saines.

L'estomac contient quelques débris de maliéres alimentaires. La
‘muqueuse stomacale est saine,

Le foie est gros, mais parait sain. La vésicale biliaire ne contient
pas de calculs.

La rate est pelite et n’est pas diffluente.

- Les reins sonl sains et se décortiquent assez facilement, cepen-
‘dant le rein gauche présente quelques adhérences.

Les inlestins sonl sains.

La vessie est vide.

Les ovaires sont petits, mais sains.

L’utérus esl petit et ne présente pas d’adhérences.

La cavilé vaginale contient quelques mucosilés. L'examen mi-
‘croscopique ne nous a pas permis de conslater la présence de
spermatozoides.

Conclusions. — 1° La mort de la fille A... esl la conséquence
‘d'une asphyxie par strangulalion, praliquée avec une corde a
surface irréguliére, telle qu'une cordeliére en passementerie.

20 Les traces de violences, ecchymoses, érosions onguéales, etc.,
que nous avons conslatées sur les différenles régions du cou
témoignenl que, avanl cu pendant la strangulation pratiquée a
Paide d’une corde, le meurlrier a essayé d'étrangler sa viclime
avec les mains.
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i‘. ~ Un jupon blanc brodé. — Ce jupon blane est marqué L. A. — 1l
. a élé complétement coupé dans le sens de la hauteur el est garni,
. & sa parlie inférieure, d’'un volant avec broderie. Nous constatons
- sur ce jupon quelques petiles taches sanguines et de nombreuses
" taches de maliéres fécales desséchées.

Une chemise garnie de dentelle. — Celte chemise porle, au-des-
sous du bras droit, la marque L. A. au f{il rouge. La parlie supé-
rieure da pan antérieur est garnie de petits plis. Le Lour du col et

* des bras est garni de dentelles. Les manches sont maintenues sur
" les épaules par un boulon de chaque coté. Comme les autres
. vélements, celle chemise a élé coupée dans toute sa longueur.

Sur la broderie du col, on constate en arriére et un peu a gau-

che, une petile tache verddire mélangée 4 un peu de sang et
. mesurant 2 ou 3 cenlimétres de diamétre. La moitié inférieure du

pan poslérieur porte de nombreuses taches de matiéres fécales.
. Le pan antérieur porle quelques pelites taches sanguines, ainsi

que quelques taches paraissanl conslituées par del'urine mélangée
& un peu de sang.
. Un mouchoir blane marqué A. L. — Ce mouchoir présenle quel-
. ques taches constituées par du mucus nasal. Il porte, brodée en
colon blane dans un de ses coins, la marque A. L. enlrelacée.

Un mouchoir en batisie marqué L. — Sur ce mouchoir, qui porte
€galement brodée, au coton blanc,la lettre L. dans un de ses coins,
nous constatons quelques petites taches sanguines.

Une paire de gants noirs. — Celte paire de gants est en peau de
chevreau noir, en trés bon état.

- Un manchon en loutre avec cordeliére noire. — Ce manchon en
loulre est en Lrés bon élat; il porte de chaque cOté un gland en
soie grise, de la nuance du manchon.

La cordeliére en passementlerie noire mesure environ 1™, 235 de
longueur sur un demi-centimétre d’épaisseur et porte un énorme
neeud.

Un chapeau en velours noir avee plumes noires. — Ce chapeau, qui
-~ porle a l'intérieur la marque suivanle : « M®¢ [’heureux, modes,
- B8, rue Laffitte » esl en velours noir, garni de plumes noires frisées,

€l ne présente rien de spécial.

Nous Lrouvons également sous le méme scellé, non men-

tionnés :

Une voilette en tulle noir & pois de chenille en bon état.

Un pantalon blanc margué L. A. complélement déchiré, garni
d’une brolerie au bas de chaque jambe, el portant de nombreuses
laches de maliéres fécales desséchées.

- Conclusions — 1° Quelques-uns des vélemenls placés sous scellé

T [T ——— T -
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Conclusions. — 1° M... présenle, au niveau de la téte du cubi-
~ tus gauche, sur la main droile et sur la face antérieure du tibia.
. droit, des érosions récentes paraissant dater d’une quinzaine de

jours environ.
- 201l n'y a pas acluellement de traces de violences appréciables
 sur les aulres parties du corps.

4. Strangulation par un mouchoir. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. Atthalin, juge d’instruction prés le tri-
bunal de premiére inslance du département de la Seine, en vertu
d'une ordonnance, en date du 15 juillet 1884, ainsi concue :

« Yu la procédure ouverte a I'effel de rechercher les causes de
la mort de Maria T..., femme N..., née & Toul en 1847, fille de
Nicolas et de Jeanne G...; ayant disparu de son domicile depuis
le mardi 8 juillet couranl & 5 heures du matin et dont le cadavre
en décomposilion a été trouvé, le samedi 12 juillet, vers midi, sur
le territoire de Bobigny (Seine), auprés d'une mare dans les
champs, & 18 métres environ de la route de Bondy a Drancy.

« Disons qu’il sera, par M. le docteur Brouardel, serment préa-
lablement prété, procédé a I'examen médico-légal et & I'autopsie
du corps de la femme N..., ainsi qu'a 'examen des vélements

~ qu’elle portait et qui ont été transportés & la Morgue en méme

- temps que le cadavre.

_ « A l'effet de dire en un rapport écrit, quelles sont les causes

. de la mort et & quelle époque remonle la cessation de la vie; —
de décrire les lésions, plaies, ecchymoses, qu’offrirait le cadavre,
—de rechercher par 'examen, soit de la chemise, soit des muco-
sités vaginales, si la femme N... a eu des relations inlimes 4 un
moment rapproché de son décés,

« Nota. — Le procés-verbal dressé le 12 juillet constate que la
main droite porte une (race de coup entre le pouce et I'index;
que 'eeil gauche est sorti de son orbite; que la bouche laisse aper-
cevoir I'extrémité de la langue repliée sur elle-méme; que la
partie intérieure du genou gauche porte des traces d’ecchymoses
bien apparentes; qu'autour du cou de la femme se trouvait un
mouchoir de poche blanc, marqué aux initiales M. T., fortement
serré, el maintenu par deux nceuds, »

Serment préalablement prété ai procédé, le 16 juillet 1884, &
I'autopsie de la femme N... et aux divers examens.

Le cadavre est celui d'une femme paraissant dgée de trente-sept
ans environ; elle est d'une taille moyenne et assez vigoureuse. La
putréfaction est extrémementavancée ; tout le corps, surtout autour
des orifices naturels, est envahi par une légion d’asticots. Les moi-
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de taches suspectes, mais cet examen a peua de valeur, car lorsque
le cadavre est arrivé a la Morgue, les vétements étaientl imbibés par
les liquides de la putréfaction et de nombreux asticols grouil-
laient parmi les vétements. Ces vélements ont été plongés dans
I'eau et lavés par les gens de service, de sorte que lorsque nous
avons procédé a leur examen, ces vélements ne présentaient plus
de taches suspectes permetlant d'étre examinées au microscope.
Les vétemenls et le linge se composaient : 1° d'une chemise en
grosse loile marquée M. T. ; 2° d'un pelit jupon de dessous el d'un
autre a volants ; 3° d’'un pelit coussin & tournure ; 4° d’une paire de
bas en colon rouge; 5° d’une jupe en mérinos noir et d'une jaquette
en drap bleu marine avec col de velours et dentelles; 6° d’un corset
gris avec guipure; 7° d’une jarreliére rouge; 8° d'une paire de
souliers de femme. La plupart de ces vétements étaient en mau-
vais étal,

Conclusions. — 1° La présence du sillon parcheminé qui en-
tourait le cou prouve que cetle région a été soumise & une
compression par un lien assez large, tel qu’un foulard ou un
mouchoir;

2° L’ecchymose rétro-pharyngienne prouve que cette conslric-
tion a élé faile pendant la vie. La morl de cetle femme résulte
donc d'une strangulation par un lien;

3o Le cadavre est dansun état de putréfaclion trop avancée pour
qu’il soit actuellement possible de constaler des lésions qui n'au-
raient intéressé que les parties superficielles de la peau;

& Le lavage auquel les vélemenls onl été soumis a leur arrivée

~ & la Morgue rend impossible la recherche de taches suspecles et

notamment de sperme.

5. Strangulation avec une courroie. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. Adolphe Guillot, juge d’instruction prés
le tribunal de premiére instance du déparlement de la Seine, en
-vertu d'une ordonnance, en dale du 1% mai 1883, ainsi concue :

« Yu la procédure contre X.

« Inculpé d’assassinatl et de vol.

« Commeltons M. le docteur Brouardel, a l'effet de procéder a
I'autopsie du corps de Césarine L..., de déterminer les causes de
la morl; d’examiner si ses vétements ne portent pas de traces de
lutte, et de se transporter sur les lieux poury faire des conslala-
tions de nalure & faciliter I'expertise. »

Serment préalablement prélé ai procédé a ces divers examens.

I. Autopsie du corps de Césarine L..., le 15 mai 1883. — Le corps
esl celui d’'une femme paraissant dgée de quarante-deux ans en-
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_anlérieure du cou présenle un pointillé hémorrhagique et au ni-
~veau de la plaque inférieure il est légérement érodé,

Sur la paupiére supérieure gauche, au niveau du sourcil, existe
‘une petite plaie superficielle, superposée A 'arcade sourciliere.
A ce niveau, le tissu cellulaire est infillré de sang dans toute
T'étendue de la paupiére supérieure. Sur la paupiére droite, on ne
‘conslate pas de lésion analogue.

A gauche, il existe une ecchymose sous-conjonctivale assez
large avec petit poinltillé ecchymotique de la conjonctive palpé-
brale supérieure et inférieure. A droile, on constale un petil poin-
tillé eecchymotique sous la conjonctive.

Autour des lévres el du nez, on ne voit pas de traces de lésions
onguéales. Les os propres du nez ne sont pas fracturés. Les dents,
~donl quelques-unes sonl fausses, sonl inlactes. Elles onl marqué
leur empreinte sur la langue.

. Sur la téte du deuxidme mélacarpien gauche se trouve une
pelile érosion superficielle.

Sur les aulres parlies du corps, on ne constale pas de lraces de
.violence.

Le tissu cellulaire épicrinien est doublé par de nombreuses ec-
chymoses, les unes larges, les autres moyennes, Les os du crine
ne sont pas fracturés. Le cerveau n'esl pas (rés congeslionné; il
‘ne présente pas de lésions, ainsi que le cervelet el le bulbe, et
‘on ne constate pas d’épanchement dans les ventricules.

Le larynx n’est pas fracturé. En arriére de lui, dans le tissu
_cellulaire rétro-pharyngien,il existe unesuffusionsanguine épaisse
.mesurant 3 centimélres sur 1 cenlimelre transversalement et
répoudant par sa situalion au cartilage cricoide,

L'esophage et la trachée sonl sains. Dans I'esophage on trouve
des goutteletles huileuses. La trachée est remplie de mucosités
rougedtres, épaisses, au milieu desquelles on trouve une feuille de
salade.

A droite, quelques adhérences pleurales unissent la plévre pa-
riélale au poumon, il n’en existe pas a gauche. Dans l'espace
dnler-lobaire gauche il y a quelques ecchymoses sous-pleurales,
Les adhérences qui existent i droile empéchent de déterminer la
valeur des taches qui se trouvent sur le poumon droil. Les pou-
“mons paraissent sains, ils sont fortement congestionnés et remplis
.de spume. Ils ne présentent pas de plaques d'emphyséme et ne
.contiennent pas de tubercules. Sur le cceur se trouvent quelques
ecchymoses sous-péricardiques. Les cavités du cceur ne contien-
‘nent pas de caillots, on y trouve seulement un peu de sang liguide.
‘l..es valvales sont saines,
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les pieds lournés conlre la porte qui communique avec la bouti-

- que. Pres de cetle marche, on voit encore les traces d'une tache
~ rougedlre. Mais ces personnes nous onl dit que la tache, Assez

grande, avait été lavée.

Sila fille L... a été projelée dans cel angle, il est possible que
dans la chule, la région du sourcil gauche ait rencontré la saillie
formée par la premiére marche de l'escalier el que la plaie du
sourcil s'explique par cetle cause.

6. Assassinat. Strangulation avec une courroie. Coups sur
la téte. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. A Guillot,
juge d’instruction prés le tribunal de premiére instance du dé-
partement de la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du
12 juillet 1883, ainsi congue:

« Yu la procédure suivie conlre X,

(Assassinal de la fille Marie J...)

« Commettons M. le D* Brouardel, & 'effet de procéder a l'au-
Ltopsie de la fille Marie J... »

Serment préalablement prété, ai procédé a celte aulopsie le
13 juillet 1883,

Le cadavre est celui d'une femme jeune, paraissant dgée de vingt
a vingl-cinq ans, d'une laille moyenne, vigoureusement conslituée.
La putréfaction est exlrémemenl avancée; la coloration de tout
le corps est d’'une teinte vert noirdlre; I'épiderme s'enléve par
larges lambeaux. Autour du cou se trouve placée une courroie

-mesurant 1 mélre de longueur environ. Celle courroie n'esl pas

serrée, au moment ol nous examinons le cadavre, elle marque
seulement son empreinte autonr du cou, parce que la peau qu'elle
recouvre a une coloration un peu moins foncée. L'extrémilé de la
courroie munie d'une boucle (sans ardillon) est dirigée de droite a
gauche, elle croise & la partie antérieure du cou 'autre exlrémité
qui la recouvre et qui se termine sur I'épaule droite.

Sur la téte, dans le cuir chevelu, au nivean de la sulure du pa-
riétal droit avec le frontal, se trouve une plaie linéaire mesurant
& cenlimétres de longueur, obliquement dirigée de gauche &

‘droile et d’'avant en arriére.

Les bords de celte plaie ne sont pas nels, ils sont décollés dans
une élendue de & a4 5 cenlimétres. Celte plaie comprend toule
I'épaisseur du cuir chevelu el le périoste sous-jacent, I'os est & nu.

Sur la région frontale gauche a 5 centimétres de la racine du
nez, se lrouve une plaie formée par le groupement de trois
plaies conluses situées sur une étendue de 6 cenlimétres. La plaie
externe plus large semble faite par la réunion de deux plaies
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~par un objet contondant, Elle est constituée par le groupement de
plaies plus petites, elle ressemble & celles que fait un coup porté

,:3" - par un coup-de-poing américain a dents saillantes.

T La plaie du nez, avec fracture des os propres, a él¢é faite éga-
~ lement avec un corps contondant et probablement le méme que
celui qui a fait la plaie du front.
 Ces diverses contusions n'ont pas déterminé par elles-mémes la
mort de la fille J..., elles ont dd avoir pour conséquence de 1'é-
tourdir et de la mettre hors d’élal de se défendre contre une Len-

-tative de strangulation.

3° Le cadavre est dans un élat de putréfaction trop avancé pour
qu'il soit actuellement possible de conslater des traces de violences

‘qui n’auraient inléressé que les parlies superficielles de la peau.

B LA Ay

- 7. Strangulation par une corde. Stigmates onguéaux. — Je.
soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Paul Jolly, juge d’ins-
‘truction prés le tribunal de premiére inslance du département de
la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du 30 mai 1879,
‘ainsi concue :

« Vu la procédure commencée & I'occasion de la morl dela
veuve B...

Attendu que ladite veuve B..., igée de cinquante-neuf ans,
fruitiére, rue du Pont-aux-Choux, a été trouvée étranglée dans

‘sa boulique, aujourd’hui dans la malinée, et que la mort parait de-
“voir &tre attribuée a un crime.
=« Atlendu que le cadavre de la viclime a élé déposé a la Morgue
el qu'il convient, pour arriver a la manifestation de la vérité, de
- procéder a son examen et & son aulopsie.

« Commettons M. le D* Paul Brouardel, pour procédera celle opé-
ration, & I'effet de rechercher si la mort de la veuve B... est le ré-
sullal d'un accident ou d'un suicide, ou si elle doit étre atlribuée
4 un crime, »

Sermenl préalablement prété, ai procédé a celte aulopsie, le
31 mai 1879.

Examen extérieur. — Le corps est celui d’'une femme grasse,
d’apparence assez robuste, dgée de cinquante-neuf ans. La rigidité
cadavérique a disparu, exceplé dans les muscles du maxillaire
supérieur. La putréfaction est & peine commencée.

La face est congestionnée; les joues, les lévres el le menlon sont
tachelés par un piqueté hémorrhagique abondant. Au-dessus de
la racine du nez, on trouve dans le lissu cellulaire sous-cutané
une petile suffusion sanguine mesurant un centimétre de diamétre
dans tous les sens, sans coloration apparente de la peau,
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~sanguines dont nous avons déja parlé, d’autres lésions graves, sur-
out & gauche el en avant.

La peau du cOté gauche du cou esl trés edémateuse, le sillon a
laissé sur la peau une empreinle légérement parcheminée el peu
transparente.

Au-dessus de la partie gauche et antérieure du sillon et sous la
- pelite plaque ecchymotique précédemment signalée, on lrouve une
large suffusion sanguine.

Au nivean de la triple empreinte gauche et sous le sterno-
- masloidien gauche, tous les tissus, ainsi que la partie profonde de

la glande parotide, sont infiltrés de sang.

- Derriére I'angle gauche du maxillaire inférieur, on irouve une
vaste suffusion sanguine, formée par du sang liquide et du sang
coagulé,

Au niveau de l'extrémilé antérieure de la glande sous-maxil-
laire, une suffusion sanguine épaisse mesure un cenlimétre de dia-
métre.

Dans le muscle génio-hyoidien, il existe une suffusion sanguine
assez considérable, une autre suffusion au niveau de 'angle droit
- de la méchoire inférieure,

En avant du bord et des faces antérieures du larynx, a la hau-
teur du sillon laissé par la corde sur la peau, une suffusion
sanguine occupe tous les tissus jusqu’aux carlilages.

" - La branche droile de 1'os hyoide est fracturée & I'union de ses
deux tiers exlernes avec le liers interne.

Les cartilages du larynx ne sont pas fracturés. Ils ont subi la
dégénérescence calcaire. L'arliculalion du thyroide avec le cri-
coide est ouverle, son ligamenlinterne est déchiré, et les surfaces
ossifiées frottenl I'une sur l'aulre en donnant la sensation de
crépitation.

Le tissu cellulaire rélro-pharyngien conlient une pelite ec-
chymose,

Les amygdales présentent chacune une ulcération symétrique,
celle de gauche est un peu plus large que la droite, elles mesurent
environ un centimeétre et demi de hauteur sur quatorze de largeur,

Dans les mailles du lissu cellulaire de la région postérieure du
cou, on ne trouve pas de suffusion sanguine.

L'examen de la peau et du tissu cellulaire du fronc permet de
constaler en avanl la présence de deux ecchymoses : I'une au ni-
veau de la parlie interne de la clavicule droite, au-dessus de son hord
supérieur, mesure devx a Lrois centimétires de diamétre; 'autre
siege immédiatementl au-dessous de la clavicule gauche, et lui est
paralléle. Elle est doublée par une vaste suffusion sanguine, qui-
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- Sur le membre supérieur gauche on ne irouve qu'une petite

ecchymose au niveau de 'apophyse styloide du radius.

Les membres inférieurs présentent des dilalations variqueuses
el deux pelites ecchymoses, I'une sur la face interne du tiers infé-
rieur de la cuisse gauche et 'autre sur la face exlerne du tiers
inférieur de la jambe gauche.

Téte. — Sous le cuir chevelu on lrouve une grande quantité
d'ecchymoses sous-épicraniennes,

Sur la bosse pariélale gauche, une large poche sanguine, trés
épaisse, mesure quatre & cing centimétres de diamétre. Sur la
bosse pariélale droite, on trouve une aulre poche analogue, sy-
métriquement placée, ayant les mémes caracléres et a peu prés
les mémes dimensions.

- Les os du erdne ne sont pas fracturés. Ils sont assez épais.

Les méninges sont extrémement congeslionnées, la pie-mére
et 'arachnoide sont infiltrées par un edéme assez considérable.

L'encéphale eslt dans son état normal.

La colonne vertébrale n’est pas fraclurée, elle présente une
flexion latérale ancienne (scoliose).

La muqueuse du larynz, de la trachée et des bronches est un peu
rouge. Elle n'est pas tapissée par des mucosités spumeuses ou
sanguinolenles.

Les plévres ne contiennent pas de liquide. Au niveau du hile
des deux poumons on voil quelques ecchymoses sous-pleurales,
trés piles.

Les poumons sont trés emphysémateux, on n’y découvre pas de
noyaux apoplectiques.

Le péricarde renferme un peu de liquide. Il ne présenle pas
d'ecchymose sous-péricardique.

Le cceur est trés gras, il ne contlient pas de caillots, ses diverses
cavilés et les gros vaisseaux de la base du ceeur sont remplis par
du sang liquide. Les valvules sont un peu athéromateuses. L'aorte
est légérement dilatée,

L'estomac renferme quelques mucosilés, mais pas de maliéres
alimenlaires.

Le foie est trés volumineux et dur.

Les reins sonl petits, durs et ne se décorliquent pas facilement,

La vessie est retraclée et ne contient pas d'urine.

-L'utérus est pelit, les ovaires sont flétris. Le vagin ne contient

aucune matiére suspecle. Sa paroi postérieure est repoussée par

une reclocele ancienne.
Conelusions. — 1° La mort de la veuve B... esl le résullal d'une

~ asphyxie par strangulation.
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rieurs peuvent également résuller de choes contre les aréles de
ces différents ustensiles pendant la chute ou pendant les convul-
sions de 'agonie.

5° La mort a di étre rapide, ainsi que le prouvent 1'absence de
mucosilés sanguinolentes dans les voies respiraloires, I'absence
de caillols dans les cavités du cceur et les gros vaisseaux.

6° Toules les lésions datent des inslanls qui onl immédiatement
précédé la morl. Les suffusions sanguines profondes n'avaient pas
encore eu le lemps de colorer la surface de la peau el de révéler
ainsi leur présence. Aucune d'elles ne peul faire supposer I'exis-
- tence d'une lutle ayant précédé de quelques heures ou de quel-
~ ques jours la scéne du meurtre.

En résumé. — 1° La morl de la veuve B... résulte d’'une stran-

- gulation pratiquée a l'aide d'une corde et & I'aide de pressions
. exercées par une main énergique sur la face antérieure du cou.
-, 20 Le cadavre porle des traces de violences multiples, les unes
. résullent manifestement de coups porlés avec un inslrument
contondanl & surface plate tel qu'un pied.

Les autres peuvent résuller de choes pendant la chute du corps
ou de chocs pendant les convulsions de 1'agonie contre les objets
. environnants.

F.
i
-
|
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8. Strangulation par un lien. — 1° Aulopsie médico-légale du
sieur V... — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Lauth,
juge d’instruction pres le tribunal de premiére instance du dépar-
tement de la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du 2 dé-
cembre 188%, ainsi congue :

« Vu la procédure commencée conlre X..., inculpé d’homicide
volontaire sur la personne de V..., 4gé de soixanle-dix ans.

« Attendu la nécessité de constater judiciairement I'élat ou se
trouve en ce moment le cadavre de V... déposé a la Morgue.

« Ordonnons qu'il y sera procédé par M. Brouardel, docteur en
médecine, lequel aprés avoir reconnu I'élal on se trouve ledit cada-
vre, procédera a l'autopsie el fera toules constalalions nécessaires. »

Serment préalablement prété, ai procédé a celle autopsie le
3 décembre 188%.

Le cadavre est celui d'un homme dgé de soixante-dix ans envi-
ron. La putréfaclion n’est pas commencée. La face est couverte
de sang coagulé,-mais en couche peu épaisse. La peau de 'avant-
bras droit porte un latouage représenlant un ceeur percé d'une
fleche.

Il n’y a pas de piqueté hémorrhagique sur les épaules ou sur les
parlies déclives du tronec.

P. BrovanrpeL. — La Pendaison, 17
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- Sur la face dorsale du pied gauche il y a une petite érosion.
‘La verge est extrémement courte, il n'y a pas d'écoulement

- anormal par le canal de I'uréthre, dont l'orifice est puncliforme.

Le gland est découvert, le frein est un peu court.
- L'orifice anal est fermé el entouré par un bourrelet hémor=
rhoidaire couvert de plicalures. Il n'y & pas de lésions de l'orifice
anal.

Les os de la voile et de la base du crine ne sont pas fracturés,

Le cerveau n’est pas trés cnng&stiunné; il se décorlique facile-

ment. Les ventricules laléraux sont un peu dilatés, Le cerveau, le
bulbe el le cervelet ne présentent ni lésion ni tumeur.

Il n'y a pas d'épanchement dans les plévres.

- Le larynx, la trachée et I'esophage sont zains.

Les carolides ne sont pas déchirées.

Il n'y a pas de fracture de l'os hyoide, ni d’ecchymose pré-
verlébrale.

- Les poumons sont peu aérés, ils ne sont pas congestionnés. Les
bronches sont remplies de matiére glaireuse calarrhale un peu
rougedlre. Il n’y a pas d’ecchymoses sous-pleurales.

Le péricarde est sain.Le cceur est un peu gros. Les ventricules,
un peu dilatés, contiennent du sang liquide avee quelques caillots
rouges. La valvule tricuspide est assez dilatée. Les valvules aor-
tiques sont souples. L'orifice mitral est dilalé et un peu induré,
Il n'y a pas d’ecchymoses sous-péricardiques,

L'estomac contient environ 200 grammes de matiéres bleudtres

forlemenl teinlées par la matiére colorante du vin.

Le foie est pelit, gras, un peu dur el mamelonné.

Les reins se décorliquent assez facilement, la substance corti-
cale esL légérement atrophiée.

La rate est saine, non diffluente.

Les inteslins paraissent sains.

La paroi vésicale est extrémement épaisse,

Conclusions. — 1° Ce cadavre présente sur le cuir chevelu et
sur différentes parties du corps des (races de violences mul-
tiples;

- 2° La plaie du cuir chevelu peut étre le résultat d'une chule
sur le bord d'un objel 4 arétes dures, lel qu'une table, ou d'un
coup porté presque langentiellement avec un corps conlondant,

- 1el que la pomme d’une canne, ou d'un coup recu par la chute
- d’'un corps moins pesant, plus coupant et arrondi tel que l'extré-
- milé d'un Luyau de potle;

3° Le plus grand nombre des érosions el ecchymoses constatées
sur les différentes régions du corps résullenl de coups recus
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signe de pédérastie active ou passive. Mais on sait que ces hahitudes
peuvent exister ou avoir existé sans laisser de stigmate révélateur.

3o Ezxamen de Uinstrument qui a servi d perpétrer le crime. —
Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Adolphe Guillot,
juge d'instruction prés le tribunal de premiére instance du dé-
partement de la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du
14 mai 1889, ainsi concue:

« Vu la procédure suivie contre K... (Eugéne).

« Altenda que l'inculpé K... déclare avoir donné au sieur V...,
dans le crdne, un coup avec un foret gros comme le petil doigt,
dit coup-de-poing, dont les douaniers se servent pour percer
les piéces de vin.

« Attendu que le 3 décembre 1884, il a élé constlaté que sur le
cuir chevelu,au niveau de l'union du fronlal avee le pariétal gau-
che, se trouvait une plaie en forme de croissant.

« Commettons M. le D* Brouardel a I'effet, aprés s’étre fail dé-
crire 'instrument par le prévenu, de dire s’il a pu produire la
blessure constatée, et si cette blessure a pu, avec la strangulation,
concourir & donner la mort. »

Sermenl préalablement prélé, réponds comme suit aux ques-
tions qui me sont posées :

L'instrument dont se serait servi K... est un foret 2 manche
court et épais, dans lequel est fixée une lige de métal assez
grosse, terminée par une poinle plus fine de quelques centimeélres
de longueur. Il déclare avoir frappé, le manche du foret élant dans
la paume de sa main, avec la pointe de l'instrument.

Cette explication est possible, en admeltant que le coup a été
porié presque tangentiellement et que la pointe a pénétré dans
la peau par (ransfixion en décollant, puis coupant de dedans en
dehors le morceau de peau perforé. Ceci ferait comprendre le
décollement du lambeau antérieur et 'apparence de seclion nette
des bords de la plaie, notée dansle rapport d’autopsie.

Ce coup a agi beaucoup moins comme le ferait un instrument
piquant que comme un instrument contondant, en ce sens que ce
n’est pas la plaie elle-méme qui constituait sa gravité, mais le
choc recu sur la téte qui a pu étourdir la victime et la metire
dans I'impossibilité de résister & la tenlalive de strangulalion
par un lien opérée en méme (emps ou presque de suite aprés.

L'inculpé déclare, sans qu'on le lui demande, qu'il avait essayé
de porter & V... un autre coup que cet homme aurail paré
avec le bord de son avant-bras droit. Or nous lisons dans le

proces-verbal d'aulopsie:
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coup porté esl démontrée toutefois par la persistance de la lache,
qui d’abord ecchymolique persiste encore quatre semaines aprés
que le coup a été recu.

I E'instrument avec lequel le coup a élé porté est une vis
provenant d’un lit. Elle pése 935 grammes, elle a 14 cenlimélres
et demi de longueur, un cenlimétre de diamétre. Sa téle est
formée par un renflement deux fois plus volumineux. Elle est
facile a saisir dans la main et, lorsqu’elle est bien fixée parle pouce
placé sur cetle téte, elle constitue un instraumenlt contondant trés
dangereux. C'est bien un instrument conlondant, car sielle se ler-
mine & sa partie inférieure par une pointe, celle-ci est mousse et
ne peut guére pénétrer profondément si elle rencontre un plan
¢élastique, formé par des muscles. Mais si cetle pointe, dirigée per-
pendiculairement, atteignail une partie doublée par un plan ré-
sistant, lel que les os du crane, elle pourrait faire éclater la peau,
el maniée avec violence, elle pourrail certainement briser les os
du crine.

Si, au contraire, elle alteignait la peau du crine obliquement,
elle pourrait la déchirer et faire une blessure analogue a celle
que nous avons décrite dans le rapporl d’autopsie du sieur V...

Conclusions. — 1° Qualre semaines aprés que le coup a élé
porté par K... & la fille D..., on trouve encore sur son épaule
gauche la trace apparenle de la contusion recue ;

20 Un coup porté avec violence sur la (&le avec la vis de lit que
j'ai eu 4 examiner, peut briser les os du crine ;

3° Un coup atteignant obliquement la pean du crine peut dé-
terminer une blessure analogue a celle que nous avons décrite
dans le rapport d’aulopsie du cadavre de V...

g—
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9. Assassinat. Strangulation i la ficelle. — 1° Autopsie de la
femme S... — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Jules
Jaudin, juge d'instruction prés le tribunal de premiére ins-
- lance du départemenl de la Seine,en vertu d’une ordonnance, en
dale du 12 décembre 1881, ainsi concue :

~« Vu la procédure commencée contre X..., inculpé d’avoir, le
10 du courant, commis un homicide volonlaire avec prémé-
ditalion sur la personne de la veuve S..., propriétaire, rue de
Charenton.

« Altendu la nécessilé de constaler judiciairement I'état o se
trouve en ce moment le cadavre de la viclime, qui a été transporté
& la Morgue.

« Ordonnons qu'’il y sera procédé par M. Brouardel, docleur en
médecine, lequel aprés avoir reconnu ['état ou se trouve ledit
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Toutes ces plaies sont doublées d'une suffusion sanguine. Leurs
lévres sonl & peine délachées des parties sous-jacentes. Le périoste
du frontal situé au-dessous d’elles n’a pas éLé atteinl. L'ongle ne
constale aucune dépression et déchirure en passant sur le périoste,
Les os du crane ne sont pas fracturés.

La plaie qui siége sur l'apophyse malaire droite est doublée
d'une vaste suffusion sanguine allant jusqu'a I'apophyse zygoma-
lique et venant se confondre avec la suffusion sanguine qui double
I'ecchymose de la bosse frontale droite. Celle-ci mesure 3 4 & mil-
limétres d’épaisseur et s'élend jusqu’a la rencontre d'une autre
suffusion sanguine épaisse qui occupe toute la fosse temporale

“droite. Les fibres musculaires du muscle temporal sont infiltrées

de sang el dissociées,
Le muscle lemporal gauche n’est pas infiltré.
Les os de la face, os malaire, apophyse zygomatique, maxillaires

-supérieur et inférieur ne sonl pas fracturés.

La bouche de la veuve S... ne conlenait plus que trois dents.
La canine inférieure gauche a disparu, mais son alvéole esl brisée
et la gencive ecchymolique. La canine inférieure droile est a demi
luxée, rejelée en dedans sur la langue, la premiére molaire supé-
rieure gauche esl trés ébranlée, sa couronne entourée d'un pen
de sang.

Les lévres ne présenlenlt ni sur la peau ni sur la muqueuse
d’ecchymose ou d’érosion. Leurs deux commissures sonl légére-
ment fendues par deux fissures superficielles. -

Sur le cou. — Sur la peau du cou se lrouve un sillon assez
profond et trés nef, dirigé & peu prés horizontalement, La pean
correspondant au sillon est parcheminée.

Au niveau du muscle sterno-cléido-mastoidien droit le sillon
parait en quelque sorte dédoublé. Cela tient & ce que, a ce niveau,
la peau ayant fait un pli, la partie de peau comprise dans ce pli
est indemne et ne présente pas de Lrace de sillon. En arriére du

- cou, le sillon esl unique el trés étroit.

Dans la région antérieure du cou, au-dessous et au-dessus du

- sillon, se (rouvenl quelques plaques parcheminées et des érosions

¥

- superficielles, les unes linéaires, les autres irréguliéres el parais-

sant étre le résullal de coups d'ongles. Une de ces érosions située
au-dessus du sillon mesure 15 millimétres.
La plus large de ces empreinles onguéales siége au-dessous du

- sillon et & gauche de la ligne médiane. Les personnes qui ont
- vu la corde encore placée autour du cou de la femme S..., nous
~déclarent que c’étail & ce niveau que se trouvait le nceud cou-

lant,






T T

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 9. 267
Les arléres carolides ne sont pas déchirées. Il n'y a pas d'ecchy-

- mose prévertébrale ni pharyngée.

Les poumons présenlent des adhérences pleurales anciennes
des deux cOtés, ainsi que queiques ecchymoses sous-pleurales

~ trés pales et assez mal limitées. L'on ne constate pas sur leur sur-

face de plaque d'emphyséme sous-pleural. Les poumons sont peu

- crépitants el gorgés de sang.

Il n'y a pas d’ecchymoses sous-péricardiques. Les cavités car-

~ diaques ne contiennent pas de caillot mou ou fibrineux; il y a un

peu de sang liguide dans le ventricule gauche.

Les valvules pulmonaires et (ricuspide sont saines.

Les valvules aortiques sont un peu athéromateuses. La val-
vale mitrale présente une plaque laiteuse et est légeérement
rélrécie.

Abdomen. — Le foie est sain et un peu gras. Sur le bord du foie,
on constale la présence d’'un pelit infarctus récenl gros comme
une amande de noisette,

L'eslomac est dirigé presque verlicalement et contient & peu
prés 100 grammes de substance alimentaire presque compléle-
ment digérée.

La rale est pelile et saine, elle n’est pas diffluente.

Les reins sont un peu congestionnés et se décortiquent assez
facilemenl. La substance corticale esl un peu atrophiée.

On ne conslate pas de lrace de conlusion sur les inteslins.

Conclusions. — 1° La mort de la veuve S... est le résullat d'une
strangulalion praliquée a I'aide d'une ficelle.

2° Le cadavre de celte femme porte des traces de violences de
différentes natures,

a. Les suffusions et infiltrations sanguines constatées aux régions
temporale droite et occipitale sont le résultat, la premiére proba-
blement d'un coup porté avec un corps contondant tel que le poing.
Ce coup, frappé avec violence dans la région temporale droile,
a dd avoir pour effet d’étourdir la victime, de la mettre hors d’élat
de se défendre. Il a probablement précédé I'application de la ficelle
autour du cou, La deuxiéme résulte vraisemblablement d'une
chute sur le sol.

b. Les érosions signalées sur la peau du cou sonl des empreinles
laissées par les ongles, au moment o1 la ficelle a été serrée aulour
du cou de la veuve S...; celles de la face ont la méme origine et
ont di étre failes par une main appliquée sur la face, soit ponr
étouffer les cris de la victime, soit pour oblitérer les orilices des
voies respiratoires. C'est pendant cetle application que les denls

~ onl di étre luxées. Elles n’ont pas été ébranlées par un coup vio-
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surface quadrangulaire et l'autre fortement oblique, formanl avec
la premiére moilié un angle de 50 degrés environ et terminée
en biseau avec son extrémilé fendue sur sa ligne médiane.

L'on ne constate sur la masse de fer aucune lache suspecte.
Sur l'une de ses faces se Lrouvent marquées au fer les lettres
C. M. F. et sur une autre le n° 37,

- Conclusions. — 1° Le marleau trouvé dans la cuisine et soumis
4 notre examen ne s'adaple pas aux plaies conslalées sur le ca-
davre de la veuve S... .

2° On ne conslate pas de tache de sang sur sa masse en fer.
Sur le manche se trouve une goulteletle de sang et une aulre
tache sanguine, mais on nous assure que ces taches auraient éLé
faites par la main du médecin.

3o Examen des inculpés. — Je soussigné, Paul Brouardel, com-
mis par M. Jules Jaudin, juge d'instruction prés le tribunal de
premiére instance du déparlement de la Seine, en vertu d'une
ordonnance, en date du 19 décembre 1881, ainsi concue :

« Yu la procédure commencée conire les nommés :

i° B... (Charles), détenu;

2° Fille P... (Anna), dite M..., détenue;

Inculpés d'avoir commis, le 10 décembre, un homicide avec
préméditation sur la personne de la veuve S..,

« Attendu la nécessilé de constaler judiciairement I'état ol se
trouve en ce moment le sieur B..., dont les mains présenlent des
ecchymoses paraissant provenir de la lulle qu'il a eu & soutenir
conlre la viclime.

« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Brouardel, lequel aprés
avoir reconnu I'état on se trouve ledit inculpé :

« Dira quelles sont les traces d’excoriations qu'il présente;

« A quelles causes elles peuvenl étre attribuées, elc. »

Serment préalablement prété, ai procédé a ces examens le
21 décembre 1881.

I. Examen du sieur B... (Joseph). — Le sieur B..., agé de vingl
el un ans, pelit, maigre, parait cependant assez vigoureux. Il
est acluellement bien portant et déclare jouir habituellement
d'une bonne santé. 1l aurait eu a I'dge de sepl ans une fievre
lyphoide, qui a bien guéri et n’a laissé aucun trouble ultérieur.

Sur la peaun de l'avant-bras gauche, nous constatons des éro-
sions produites par des ongles. Ces érosions siégent :

+  Une sur la peau qui couvre 'apophyse styloide du cubilus;

Une aulre sur la partie médiane de la face postérieure du poi-
gnet, & peu prés a la méme hauleur que la précédente ;
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~ prés le tribunal de premiére instance du département de la Seine,
~ en vertu d'une ordonnance, en date du 21 juillel 1885, ainsi
- ¢oncue :

-« Vu la procédure suivie contre X..., inculpé d’assassinal.
-« Commettons M. le docleur Brouardel a I'effet de rechercher les
- causes de la mort de la fille HéléneS... »

Sermenl préalablemenl prété, ai procédé a celte autopsie le
22 juillet 1883.

Le cadavre est celui d'une femme paraissant dgée de vingl-
neuf ans environ, d’'une taille moyenne et vigourcuse. La putré-
faction est extrémement avancée. La peau est distendue par
les gaz ; ceux-ci auxquels on donne issue, par des orifices prati-
qués au bistouri, ne brillent pas. Le corps présente une colora-
tion verdatre, {rés prononcée, sur toule la région antérieure, De
nombreux asticots se proménent aulour du cou el dans les plis
d’'une étoffe (manche de chemise) qui comprime le cou et est
~ mainlenue par un nceud simple.

Cette étoffe est & carreaux bleus et blancs el a raies rouges,

Tout aulour du cou on constate un sillon assez large, haut de
3 ou & centimélres environ; & ce niveau la peau est parcheminée.

On ne découvre pas de poinlillé hémorrhagique sur les parlies
déclives da thorax, mais la putréfaclion est trop avancée pour
qu'il soit possible de conslater ce poinlillé dans le cas ou il au-
rail existé.

Sur la face antérieure de la jambe droite se trouve une ecchy-
mose de % centimétees de hauteur avec suffusion sanguine, dans
le tissu cellulaire sous-jacent, de 2 ou 3 millimétres d’épaisseur.

Il n’y a pas d’ecchymoses ou contusions sur les autres régions
du corps. Il n'y a pas de fraclures des os du tronc ou des
membres,

Les ongles ne sont pas cassés.

La langue est placée entre les arcades dentaires.

Il 'y a pas de plaie du cuir chevelu; sous celui-ci se lrouve
une infillralion sanguinolente de 1 centimétre d'épaisseur par
places. Celte infillralion est due & la lranssudation de la matiére
colorante du sang, par suile de la putréfaction avancée.,

Les os du crdne ne sont pas fraclurés. A l'ouverture du crine
~ le cerveau s’écoule sur la table d’aulopsie sous forme de
bouillie.

Il n’y a pas d'ecchymose rélro-pharyngienne.

L’@sophage et la trachée sont sains.

Le poumon droil est complélement adhérent & la plévre parié-
tale. Sur le bord poslérieur du poumon gauche on conslate quel-

-
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- ans, d'une laille moyenne et d'un embonpoint trés nolable. La pu-

" tréfaction est & peine commencée, la rigidité cadavérique n'a pas

. encore complétement disparu. La face esl rés congestionnée et

. présente une teinle violelte trés inlense. Sur certaines régions du
corps, les épaules, les parlies déclives du thorax, on ohserve de
larges plaques rouges lachelées par un pigueté hémorrhagique
trés net. Les conjonctives oculaires et palpébrales sontl trés con-
gestionnées el ecchymoliques. Les os propres du nez ne sonl pas
fracturés. La langue est forlement serrée entre les arcades den-
taires et conserve, notamment & sa face inférieure, I'empreinte
des dents. La région sus-hyoidienne est (rés congeslionnée. Au
niveau de la région antérieure du cou, depuis une ligne verticale
partant de I'angle droit de la méachoire inférieure jusqu'un peu
a gauche de la ligne médiane, se trouve une ligne brunilre pique-
tée de nombreux points hémorrhagiques ayant 2 centimétres
dans sa partie la plus large. A ce niveau la peau n'est pas parche-
minée. On ne trouve pas de traces de violences sur les autres
régions du corps.

Sous le cuir chievelu on ne constate pas de suffusions sanguines,
mais seulemenl quelques eechymoses sous-épicraniennes, Les vais-
seaux de la téte sont remplis de sang. Les os du crine ne sont
pas fracturés, leur diploé est trés congestionné. La voiite du crine
est un peu asymétrique.

Le cerveau n'est pas congestionné, les ventricules latéraux sonl
un peu dilatés. Il se décortique trés facilement. Il ne contient
aucune lésion ancienne ou récenle. Le bulbe el le cervelel sont
également sains.

Les denls ne sonl pas cassées, les lévres sonl saines. On ne
constale pas la présence de corps étrangers dans 'arriére-bouche.
Le larynx n’est pas fracturé, il n’y a pas d’ecchymose rétro-pha-
ryngée, mais la muqueunse du pharynx est trés congestionuée,

La trachée ne contient pas de matitres alimentaires.

Les plevres sont vides. Elles présentent quelques adhérences
anciennes. Sur les poumons se lrouvenl quelques ecchymoses
sous-pleurales. Par la pression des poumons on fait sourdre par
les grosses bronches un peu de liquide sanguinolent el une spume
bronchique trés épaisse. Les poumons sont trés congestionnés,
mais ils sont sains el ne conliennent pas de tubercules anciens ou
récents, ni de noyaux apoplecliques,

Le péricarde contient environ une cuillerée & bouche de Tiquide
teinté en rouge par transsadation de la maliére colorante du sang,
Il n'y a pas d’ecchymoses sous-péricardiques. Les oreillettes du
corur conliennent chacune un petit caillot de sang. Les orifices

P. Brouarner. — La Pendaison. 18
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sonl piquelées par plusieurs ecchymoses sous-conjonclivales a
contours Lrés nels.

La peau de la face, du cou, de la région des épaules, esl rouge
et piquelée par un fin poinlillé hémorrhagique. Sur la région
antérieure du cou, ce poinlillé forme des stries perpendiculaires
a l'axe du cou, séparées les unes des aulres par des lignes plus
piles; sur la peau de la région postérieure du cou ces stries sont
moins espaceées et le pointillé plus abondant,

Sur la peau du cou, sur celle de la face, on ne distingue pas
d'érosions, d’ecchymoses ou d'empreintes onguéales.

La peau du cou, disséquée el vue par transparence, n'est pas
parcheminée.

La langue est appliquée contre la face poslérieure des dents.
Entre les lévres on trouve du sable el des débris de terre.

Sous la peau de la région postérieure du dos, au niveau de I'é-
pine de l'omoplate gauche, il y a une suffusion sanguine sous-
cutanée mesuranl & centimétres de diameétre.

Les muscles du cou, nolamment les sterno-mastoidiens, ne sont
pas déchirés, ne contiennent pas de suffusion sanguine.

Les veines jugulaires sonl extrémement gonflées el pleines de
sang liquide.

Les artéres carotides sont vides, leur membrane interne n’est
pas déchirée, il n'y a pas de foyer sanguin dans leurs gaines.

Dans les autres régions du corps, notamment les bras, les jambes,
les mains, on ne trouve ni sur la peau ni dans le tissu cellulaire
sous-cutané aucune lrace de violence.

Le tissu cellulaire sous-épicrinien est le sitge de nombreuses
ecchymoses puncliformes.

Les os du crdne ne sont pas fracturés. Les méninges sont Lrés
congestionnées ; au niveau de la circonvolulion pariétale infé-
rieure droite, la pie-mére contient une pelite suffusion sanguine.
Les méninges sont épaisses, mais se décortiquent bien.

Le cerveau el le bulbe ne sont le siége d’aucune lésion appré-
ciable,

Les amygdales sont trés volumineuses.

L’arriére-gorge, le larynx el la trachée sonl remplis par un
mucus spumeux, visquenx, un peu rosé, La muqueuse de la Lra-
chée esl piquetée par un fin poinlillé hémorrhagique.

La plévre qui tapisse le poumon gauche n'est le siége d'au-
cune adhérence. Elle esL lachelée de trés nombreuses ecchymoses
sous-pleurales a contours (rés nels. La plévre droite est soudée a
la plévre pariélale par de nombreuses adhérences anciennes. Il
n'y a pas de plaques d’emphyséme sous-pleural.
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1. Ezamen du sieur C... — Le sieur Jules C..., 4gé de vingl-trois
ans, est grand et élancé. On conslate surle colé gauche du cou
la cicatrice blanchitre d'une bralure ancienne el sur la base
lalérale droite de la poilrine la trace d’'un vésicatoire, qui lui au-
rail é1é placé il y a six mois environ, alors que le sieur C... aurail
eu une pneumonie.

On ne constate actuellemenl sur le corps aucune violence, éro-
sion, ecchymose, contusion, nolamment sur la peau du cou, de la
face et des mains.

La gorge esl saine, le voile du palais affecle la forme d’'une
ogive. Les oreilles sont trés développées el saillantes.

Les organes génitaux sonl normalement développés, et I'on
conslate sur le gland et le fourreau de la verge la cicalrice d'un
chancre, guéri depuis longtemps. Si I'on fail élendre les bras et
écarter les doigts on ne constate pas de tremblement des mains.

II. Examen du sieur P... — Le sieur P..., igé de trente-deux ans,
esl grand el vigoureux. Il présenle a la main droite une fracture
ancienne de la deuxiéme phalange du médius. La bouche et les
oreilles présentent une conformalion normale.

On ne constate pas acluellement de trace de violence sur les dif-
férentes parlies du corps, nolamment sur la peau de la face, du
cou, des mains.

A la région inguinale gauche on constale la cicatrice d'un bubon
et sur la cuisse droile, celles de gommes syphilitiques cica-
Lrisées.

Le sieur P...n'a pas de tremblement des mains,

Conclusions. — 1° Les sieurs C... el P... ne présentent, acluelle-
ment, aucune violence, ecchymose, érosion, contusion, elec., sur
les différentes parties du corps.

2 L’altental du sieur S... remonlant a lrois semaines environ,
des (races de violences légéres auraienl pu disparaitre aujourd’hui
si elles avaient existé.

3o Ils ne présentenl aucun signe caracléristique d'alcoolisme
chronique.

13. Strangulation au moyen d'un lien. Coups. — Je sous-
signé, Paul Brouardel, commis par M. Marlinet, substlitut de
M. le procurear de la République prés le tribunal de premiére
inslance du déparlement de la Seine, en verlu d'une ordonnance,
en date du 6 aott 1822, ainsi concue :

« Vu les arlicles 32 et 43 du code d’instruclion criminelle et le
procés-verbal dressé le 7 aodt 1882, par M. le commissaire de
police du quarlier des Arls-el-Métiers, constatant I'envoi a la
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La langue est placée entre les arcades dentaires. La muqueuse
labiale supérieure el inférieure présente quelques petites érosions.
~ Au niveau du petit pectoral droit se trouve une ecchymose
avec une vaste suffusion sanguine s'élendant au-dessus et en
arriére. Il en eslt de méme i gauche au-dessus et au-dessous de
la clavicule.

Le sein gauche présente une ecchymose (2 cenl. carrés).

Sur la région latérale droite du thorax el la région postéro-
inférieure se trouvenl de vasles ecchymoses avec suffusions
sanguines.

Sur la fesse droite, ecchymose avec suffusion sanguine.

Vaste ecchymose avec suffusion sanguine au niveau du pli
génito-crural gauche.

Vasle ecchymose a la face interne de la cuisse gauche.

Ecchymose avee suffusion sanguine a la jambe gauche et sur la
téte du gros orteil gauche.

- Les deux genoux présentent des plaques parcheminées ainsi que
la partie externe du bras gauche.

Ecchymose avec suffusion sanguine du coude gauche.

Ecchymoses multiples avec suffusions sanguines sur la face
antérieure du bras droit et la partie interne de I'avant-bras dreit.

Plaque parcheminée avec petite suffusion sanguine sur 1'olé-
crine droit.

Les sept premiéres cOtes gauchessont fracturées, la ligne réunis-
sant les fractures semble parlir du bord du sternum el descendre
obliquement jusque sous l'aisselle. Cette région est le siége d'une
vasle suffusion sanguine et les fraclures sont enlourées de sang.

On ne constale pas de fracture du cdté droit.

Les os du crine ne sont pas fracturés. Le cerveau n'est pas con-
geslionné el se décortique trés bien, Le bulbe est un peu con-
geslionné.

L’esophage conlienl quelques maliéres de vomissementls.

La trachée et les grosses bronches sont remplies de matiéres
vomies. La (rachée en est & peu prés oblilérée,

Les poumons ne présentent ni adhérences pleurales, ni ecchy-
moses sous-pleurales; ils sont trés congestionnés el I'on ne con-
slale pas de tubercules.

Le péricarde et le ceeur sont complétement vides, Les valvules
=ont saines, On ne conslale pas d’ecchymoses sous-péricardiques.
La crosse de l'aorte présente une suffusion sanguine mesurant 3
ou % centimétres, :
~ L'estomac contient environ 300 grammes de matiéres alimen-
{aires analogues a celles que nous avons lrouvées dans la tra-






le 28 mai 1878, & celle aulopsie et ai fait les conslalations

suivantes :

Le cadavre de la fille M... est encore revélu des habillements
qui le couvraienl lorsque nous 'avons vu la veille dans la cham-
bre que cetle fille habitait, roe du Faubourg-Saint-Martin.

Elle est déshabillée en notre présence, on enléve successive-
ment un jupon qui n'était pas fixé autour da corps, un corset, un

. pantalon, des bas; quelques-uns de ces vélements sont maculés
~ par des laches donl la nalure resle a déterminer.

Le cadavre est celui d’une fille encore jeune, dgée de vingt-
cing ans environ, un peu maigre. Le corps est dans un élat de
putréfaction gazeuse assez avancé, la parlie supérieure et anté-
rieure dn thorax, la face, le haut des bras, les cuisses, le bas-
venlre ont une couleur brun verdatre, et laissent apercevoir les
troncs veineux superficiels dont les gros réseaux sont neltement
dessinés.

Le bas-ventre, les reins et le haut des cuisses sonl couverts de
phlyclénes remplies d'une sérosilé brunitre. Les globes oculaires
sont flasques el flétris, les extrémités des doigls noiritres et des-
séchées. Les seins et le bas-ventre ne présenlent pas de vergetures,

La face est souillée par une sérosilé muco-sanguinolente qui
coule par les fosses nasales el la bouche. La langue est fortement
serrée entre les denls.

Examen de la face et du cou. — A la face. — Sur la ligne mé-
diane du menton, & 1 cenlimétre du bord libre de la lévre infé-
rieure, on voil une plaque d’un cenlimétre carré environ, lége-
rement parcheminée. Sur une ligne allant de I'extrémité gauche
de la bouche & l'angle du maxillaire inférieur, & 5 centiméltres
de la ligne médiane, se (rouvent des empreinles multiples, un
peu parcheminées, sur lesquelles I'épiderme esl en partie déta-
ché. A droite & 1 centimélre de la commissure labiale sur une
ligne qui prolongerait la fenle de la bouche, il existe une em-
preinle analogue un peu plus large. L'apparence et la disposi-
lion de ces laches parcheminées font penser qu'elles ont pu étre
faites par l'application sur la bouche des doigls d’'une main
- élrangére.

A la région cervicale. — On voil un sillon blanchitre, faisant le

- tour du cou, il est légérement ascendanlt de haul en bas el
d’avant en arriére ; le sillon est placé un peu au-dessus du larynx,

Il esl unique, a 3 a 4 millimétres de largeur, dans toute son élen-

due, exceplé en un poinl placé au niveau du bord antérieur du
- slerno-mastoidien gauche. En ce point se trouve une plague

parcheminée ayant environ 2 centimélres dans lous les sens.
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En arriére el au-dessus de ce premier foyer sanguin, au niveau
de la bosse pariétale gauche, on en (rouve un second ayant des
dimensions analogues, s'étendant jusque sur l'ocecipital; il a un
demi-cenlimétre d’épaisscur, il est nettement séparé du précédent
par une zone de tissus non colorés. Sur la bosse pariélale droite
(du coté sur lequel se faisail le décubitus), il n'y a pas de colo-
ralion sanguine,

Enfin, on trouve encore deux bosses sanguines plus pelites,
siégeant I'une sur le bord orbilaire gauche, I'aulre sur la racine
des os propres du nez.

Examen des parties profondes. — Les os du crine ne sont pas
fraclurés,lesméninges sonl saines. On distingue encore les diverses
parties de 'encéphale, bien qu'elles soient forlemenl imbibées
par la transsudation de la matiére colorante du sang. Le troisiéme
et le qualriéme ventricules sont intacts. -

L’os hyoide et les carlilages dularynx ne sont pas fraclurés.Les
plévres conliennenl une certaine quantilé de liquide leinlé par le
sang dont la matiére colorante a transsudé.

Dans lesommet du lobe inférieur du poumon gauche on lrouve
un noyau apoplectique gros comme une nois. Les fragmen(s pro-
jelés dans I'ean vont au fond du vase. Les poumons sont forte-
ment congeslionnés, ils sonl trop colorés pour qu’on puisse décou-
vrir des ecchymoses sous=-pleurales, s'il en a exislé.

Le cceur droil et le cceur gauche ne contiennent ni caillots, ni
sang liquide.

L'estomac est vide. Le foie, les reins paraissenl sains.

Le rectum contient quelques matiéres fécales, I'anus est large-

- ment béanl, frangé par quelques saillies hémorrhoidaires.

De la vulve et du vagin s’écoule de la sérosilé sanguinolente. La
desquamation, suile de la pulréfaction, esl lrop avancée pour que
'on puisse constater la présence de Iésions blennorrhagiques ou
syphilitiques s'il en existail pendant la vie.

Le col de I'utérus est ouvert transversalement, court comme s'il
¥ avail en une ou plusieurs grossesses anciennes.

Conclusions. — 1° La mort de la fille M... est le résultat de la
strangulalion el de la suffocalion.

20 Le lien conslricleur a été placé aulour du cou, pendant que
la fille M... étail encore vivante, ainsi que le prouvent: 1° la
congestion des parlies supérieures au sillon, plus grande que
celle des parties inférieures ; 2° le foyer apoplectique trouvé dans
le poumon gauche.

3¢ Le cadavre porte des lésions conséculives & des violences
exercées pendant la vie.






AT

|
|

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 15. 9285

une pelite plaque noirilre, mesurant 3 centiméires de diamétre ;
celle plaque parcheminée est doublée d'une suffusion sanguine.

Un peu & gauche de celle plaque se Lrouve une aulre petite pla-
que ecchymotique.

Au niveau du bord antérieur du muscle sterno-cléido-mastoidien
droit se trouve une pelite plaque parcheminée d'apparence ecchy-
moltique,

Un peu au-dessus du sillon et & gauche, on trouve une aulre
petile plaque allongée également d’apparence ecchymotique.

Sur la peau qui recouvre le muscle sterno-cléido-mastoidien
gauche se trouvenl trois lignes irréguliéres, paralléles au sillon el
légérement poncluées.

Sur la partie antérieure de I'épaule gauche se trouve une plaque
parcheminée de 2 centimeétres de diaméltre, sans suffusion sanguine
dans le tissu cellulaire sous-jacent.

Sur le menton on constale une petile ecchymose avec froisse-
ment de I'épiderme, mais ne dépassant pas le derme. Un peu au-

- dessous du menton se lrouve une petile plaque parcheminée ecchy-

motigue.

Sur le globe oculaire droil se trouve une ecchymose sous-con-
jonetivale. A la parlie poslérieure du corps, un peu au-dessous de
la pointe de 'omoplale droile, se trouve une ecchymose doublée
d'une suffusion sanguine.

Sur les épaules on ne conslale pas la présence d'un piquelé
hémorrhagique.

Il n'y a pasde traces de violences sur les autres parties du corps,
4 lexceplion d'une petile ecchymose de 1 centimétre de diamé-
tre environ siégeanl & la partie moyenne de la jambe droile.

Il n'y a pas d’épanchement sanguin sous le cuir chevelu. Les
08 du crine ne sonl pas fracturés. Le cerveau n’est pas Lrés con-
gestionné, il se décortique facilement et ne présente, ainsi que le
bulbe et le cervelet, aucune lésion, ni tumeur.

Il n’y a pas d'ecchymose rétro-pharyngienne.

La trachée présenle une coloration uniforme rouge vineux;
elle est saine, '

Les parties molles qui recouvrent les cartilages arylénoides
sont trés putréfiées,

Il existe de nombreuses adhérences pleurales des deunx cdlés de
la poitrine. 1l n’y a pas d’ecchymoses sous-pleurales sur les pou-
mons ; ceux-ci ne conliennent pas de tubercules el sont trés con-
gestionnés, Les poumons sont pulréfiés, les bronches ne conlien-
nent pas de spume bronchique.

Il n'y a pas d'ecchymoses sous-péricardiques. Les cavilés du
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“attribue a sa profession (marchande des quatre saisons). La ten-
tative de strangulation dont elle aurail été viclime remonterait au
1" janvier 188%. Celle femme nous raconte que l'accusé l'aurail
h--pr'ma par le cou avec la main el 'aurait renversée a terre. Une
" fois tombée elle aurait perdu connaissance pendant environ deux
. heures, el lorsqu’elle serail revenue a elle, elle se Lrouvail sur son
" lit. Pendant les quelques jours qui suivirent cette tentalive elle
. aurail éprouvé de la géne dans l'acte de la déglutition.
- Actuellement, I'épiderme de la peau de la partie antérieure du
. cou, & sa parlie moyenne, est frisé¢, comme éraillé sur une hauteur
. de 2 cenlimélres environ, ainsi que cela s'observe lorsque la peau
. aélé froissée par un frollemenl un peu rude. La pression du corps
~ thyroide est douloureuse. A I'examen de la gorge on ne conslate
pas d'ecchymose visible sur le fond du pharynx. Tout aulour du
cou on ne constate pas d'érosion ou d'égratignure, ni de coups
d'ongles.

Sur les deux bras, i leur parlie moyenne el exlerne, on conslate
une forte ecchymose ; celle du bras gauche mesure environ 6 centi-
métres de diamélre et celle du bras droit 10 centimétres de hau-
teur sur 6 de largeur. A la face interne du bras il n’exisle pas

- d’ecchymose.

La voix est enrouce et & l'auscullation de ]Ja poilrine on conslate
de I'emphyséme des deux cdlés.

Sur le lobule droit du nez il existe une petile égratignure lon-
gue de 6 & 7 millimélres, analogue & celle que laisse un coup
d'ongle oz un coup de grilfe.

Conclusions. — 1° La nommée M... (Fanny) porte sur le cou les
lraces d'une érosion, pouvant avoir été faile avec un corps dur,
un lien assez large, telle qu’une sangle.

2° Elle porte sur les bras des traces de violences paraissant
résuller de pressions énergiques.

d° L’'incapacité de travail a eu une durée trés courle, on peul
I'estimer &4 un ou deux jours au plus; toutefois la nommée

. M... (Fanny) éprouve encore un peu de douleur & la pression du
cou ; cette douleur disparailra dans un temps rapproché,
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II. — Strangulation & la main.

17. Assassinat. Strangulation a la main. Plaies de téte. —
Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Adolphe Guillot,
juge d’instruction, en vertu d'une ordonnance, en date du 7 jan-
vier 1890, ainsi conc¢ue :

« Yu la procédure suivie contre X..., inculpé d’assassinat.
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une érosion laissant & nu le derme; sur la parlie interne el infé-
rieure, I'épiderme qui recouvrait la surface de I'érosion est roulie

et forme un petit bourrelet. La surface du derme porte une em-

. preinte irréguliére de 1 cenlimétre et demi pouvant avoir été
. faite par 'ongle d’un pouce fortement appliqué en ce point. La

partie profonde du derme est doublée par une suffusion sanguine

assez épaisse, infillrée dans le tissu cellulaire sous-culané,

Sur la parlie latérale gauche du cou, dans un espace cufnpris

- entre le bord du maxillaire inférieur et une ligne passant par la

partie supérieure du larynx, on voil une série d’empreintes, les
unes horizontales, les autres un peu obliques ou verlicales. Ces
empreintes sont au nombre de onze, sur un espace qui a 4 centi-
meétres de hauteur el 8 de largeur. Quelques-unes de ces em-
preintes qui, ressemblenl & des (rainées failes par des ongles,
ont 17 millimélres de longueur. La peau est légérement érodde,
I'épiderme n’est pas enlevé, mais froissé. Le lissu cellulaire sous-

cutané contient de peliles suffusions sanguines, sous quelques-

unes de ces trainées; une de ces suffusions placée au-dessous de
la glande sous-maxillaire a | centimétre et demi de diameélre
environ, ;

En plagant le pouce au niveau de 'empreinte droite, les ongles
de la main arrivent facilement sur les empreintes placées a gauche.

En avant du cartilage thyroide (pomme d’Adam), on trouve une
suffusion sanguine (rés netle. Au niveau du cricoide, un petit gan-
glion tuberculeux ancien.

La suffusion sanguine de 'angle droit de la machoire pénétre
Jjusgu’au pharynx. Gelui-ci contient un peu de sang. En arriére du
pharynx, dans le tissu cellulaire prévertébral, on voit une ecchy-
mose de 3 centimélres sur 5, lémoignant de la violence avec
laquelle le larynx a é1é appliqué sur la colonne vertébrale.

Les carlilages du larynx et I'os hyoide ne sont pas fracturés.

II. Lésions de la face, du cuir chevelu, du crdne et de Uencéphale.
— Au niveau de I'os malaire droit, la peau présenle une petite
plaque parcheminée, non ecchymotique.

La conjonclive de I'eil gauche présente une ecchymose se con-

tinuant par une suffusion sanguine jusqu’'au niveau du cul-de-sac

supérieur. Dans la paupiére supérieure on trouve une suffusion
sanguine assez épaisse. Les paupiéres de I'@il droil ne contien-
nent rien de semblable.
La langue est prise enlre les dents et conserve leur empreinte.
Le cuir chevelu porte des cheveux assez fournis et assez longs

(7 a8 centim.).Il nesemble pas qu’il y ait trace d’arrachements no-
tables. Il présenle a droile,au niveau des régions pariélale, lempo=-

P. BrovarpEL, — La Pendaison. 19
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présente en différents points des suffusions sanguines épaisses, plus
‘abondantes & droite, mais nombreuses des deux cotés. A droite,
' au niveau de la fracture, sur la frontale descendante droile, la
" substance grise présente un piqueté hémorrhagique trés net (con-
tusion cérébrale).

~ La lente du cewe!et est également couverte de sang des deux
- eblés.

- La substance cérébrale el les parois des venlricules ne présen-
- tenl pas de lésion.

1. Lésions des diverses régions, membres et tronc. — Main droilc.
— Les ongles sont courls, usés, ils ne sont pas brisés. [l n’y a
pas de corps étranger, de cheveux sous les ongles. Sur le dos de
la main, il n’y a pas de lésion. Sur le dos de la premiére phalange
‘de I'index, on voil groupés Lrois petils points ayant chacun 2 milli-
métres environ, formés par une pelite suffusion sanguine qui
occupe I'épaisseur du derme. Sur la deuxiéme phalange du médius,
il y a une pelite érosion superficielle, il en est de méme sur
la deuxiéme phalange du petit doigt. Sur la peau el a l'inlérieur
de la main, il n’y a pas de lésion.

La main gauche ne porte ni ecchymose, ni plaie, ni érosion.

En arriére du coude droil, au-dessus el en arriére de la tite de
I'olécrdne, on voil une plaque parcheminée se prolongeant jus-
qu'au niveau de I'épicondyle. A ce niveau, la peau esl doublée par
une suffusion sanguine assez épaisse. Au niveau de la trochlée et
de I'épitrochlée, il y a deux suffusions sanguines sous-culanées
séparées de la précédente et séparées entre elles.

Au niveau du coude droit pas de lésion,

‘Pas de traces de violence sur les bras ni sur les membres
infériears.

Le tissu cellulaire et les muscles de I'épanle gauche sonl infiltrés
de sang. Celte suffusion sanguine se prolonge lout le long de I'épine
de I'omoplale, Le peau qui recouvre ]a région ne présenle pas
d’altéralion.

- 1V. Ezamen des viscéres. — Les os du thorax, les coles, ne sonl
pas fracturés. La trachée-arlére et les premiéres bronches contien-
- nent un liquide brunitre, épais, dans lequel on dislingue quelques
parcelles alimentaires, Il n'y a pas d'ecehymoses sous-pleurales ni
sous-péricardiques. Les poumons sonl sains,

Le ceeur esl sain, il est vide, ne contient pas de caillots.

L'estomac est pelil, presque vide, il conlienl & peine 6 cenli-
- mélres cubes d'un liquide épais, brunatre, analogue a celui qui
_ se trouve dans la trachée el les bronches.

Les intestins, le foie, les reins ne présentent aucune lésion,
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Serment préalablement prété, ai procédé a cette autopsie le

~ 20 novembre 1886.

i

49 Autopsie de lafemmeL... (fig. 37,38,39). — Le cadavre est celui
d'une femme de taille assez grande (1™,60) et paraissant vigoureuse,
Ce cadavre porte sur différentes parties du corps les (races de

| violences suivanles :

Face. — a) Sur la bosse frontale droite une petite ecchymose de

" | centimétre et demi de diamétre, doublée par une suffusion san-

guine de 3 cenlimétres.

b) A la partie externe de la paupiére supérieure droite une ec-
chymose doublée d’une suffusion sanguine de 8 & 9 millimétres de
large.

¢) L'eil droit est le siége d'une ecchymose sous-conjonclivale oz-
cupanl la moilié externe et inférieure.
~ d' La joue droite est mouchetée par une trentaine de petiles
érosions punctiformes paraissant résuller du frotlement de cetle

' région sur du sable et par suite de I'incrustation dans la peau de

quelques pelites. graviers.

e) 1l n'y a aucune trace de violences surlabosse frontale gauche
ainsi que sur les paupiéres de I'wil gauche, mais on voit une
pelite ecchymose sous-conjonctivale dans le cul-de-sac inférieur
gauche.

f) Au niveau de 'apophyse malaire gauche (os de la pommetie)
se lrouve une ecchymose doublée d'une suffusion sanguine de
2 centimeétres de diamélre.

g) Entre 'apophyse malaire et la commissure labiale gauche, il
y a une petite plaque ecchymotique, de 3centimétres de longueur,
sans suffusion sanguine sous-jacenle.

k) Sur la peau de la joue gauche on trouve une dizaine de pe-
lites érosions punctiformes, analogues a celles constatées sur la
Jjoue droite.

i) Au niveau de la poinle du nez la peau porle une petite ecchy-
mose doublée d'une suffusion sanguine.
~ Jj) Sur toule la région mentonniére se trouve un cerlain nom-
bre de peliles érosions punctiformes analogues aux précédentes,

k) Sur le bord inférieur et gauche du maxillaire inférieur se
trouve une ecchymose transversale de 3 cenlimétres de longueur,
non doublée d'une suffusion sanguine.

Les oreilles droite et gauche ne portenl aucune érosion.

Cou. — La peau des régions sus-hyoidienne et laryngée pré-
gente un grand nombre d’empreinles de coups d'ongles, plus
nombreux a gauche qu’a droite. Du coté gauche, ces érosions for-
menl deux groupes principaux : 1° I'un se trouve au niveau du
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déchirure de la peau, de 2 & 3 millimétres de diamétre; la peau
est seule ecchymotique.

A la région externe de la phalangette du troisiéme doigt on
constate une seclion de la peau, a concavilé supérieure et suffu-
sion sanguine sous-cutanée.

Sur le bord interne de la deuxiéme phalange du méme doigt
se lrouve une pelite érosion analogue, mais n'intéressant pas
toute I'épaisseur de la peau.

Membre supérieur gauche. — Bras. — Au niveau de linserlion
du deltoide, trois pelites suffusions sanguines.

Coude. — Auniveau du condyle, petite ecchymose de 3 cenlime-
tres de diamétre, doublée d'une suffusion sanguine sous-jacenle.

Une pelite ecchymose siége au niveau de l'épitrochlée.

Un peu au-dessous de 'épilrochlée se trouve une petile plague
parcheminée.

Poignet. — Sur la face postérieure, petite érosion, ecchymoli-
que, de forme onguéale, sans suffusion sanguine sous-jacente.

Un peu au-dessous se trouve une petite érosion punctiforme
analogue a celles conslatées sur la face et paraissanl provenir de
Vincrustation de grains de sable.

Sur 'apophyse slyloide du cubilus se trouve une pelite ecchy-
mose doublée d'une suffusion sanguine sous-jacente,

Main. — Sur la face dorsale, deux érosions, une siégeant au ni-
veau de la téte du cinquidme métacarpien, I'autre au niveau de
la téte du troisiéme, Ces deux érosions sont réunies par un grand
nombre de petites ecchymoses presque fondues entre elles et
mesurant au nivean des tétes des mélacarpiens 5 centimélres
transversalement sur 5 cenlimétres de hauteur. Le tissu cellulaire
ne présente pas de suffusions sanguines. On ne constate ancune lé-
sion au niveau des doizgts. Les ongles ne sonl pas cassés.

Membre inférieur droit. — A la partie interne du genou, petite
ecchymose de 2 centimétres de diamétre, doublée d’une suffusion
sanguine. sous-jacente.

Un peu en dehors de la rotule, pelite érosion, non ecchymotique.

Membre inférieur gauche. — Sur le jarret gauche, ecchymose
doublée d'une suffusion sanguine.

Sur la partie antérieure el inlerne du tibia, petite ecchymose,
sans suffusion sanguine.

Ouverture du corps. — Sous le cuir chevelu, depuis le sommet
de la téte jusqu’a la partie médiane de Docciput, se {rouve une

~vaste sulfusion sanguine, mesurant 64 7 cenlimétres de diamélre

avec infiltralion de sang de quelques millimétres d'épaisseur.
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- 3° Les autres traces de violences qui siégent sur la face el surla
téle peuvent résuller, les unes, d'une chute sur un objet conlon-
dant; les autres, nolamment celles qui siégenl sur le sommetde la
{éte et dans la région temporale droite, semblent plutdl résulter de
coups violenls, portés avec un objel contondant. Ces coups ont eu
pour effet d'étourdir la viclime el de Ja meltre ainsi dans I'impossi-
bililé de se défendre ou, tout au moins, de diminuer sa résislance.

4° Les ecchymoses des bras, des mains, ete., témoignentl que la
viclime a été mainlenue vigoureusement plutot qu’elles ne décelent
une lulte véritable. L'intégrilé des vélements est d'ailleurs con-
traire & celle hypolhése.

20 Examen de Uinculpé. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis
par M. Wendling, juge d'instruction au tribunal de premiére ins-
tance de la Seine, par une ordonnance en date du 3 novembre 1886,
ainsi congue :

« Yu la procédure commencée contlre X... inculpé d’homicide
volontaire et vol.

« Attendu la nécessilé de constater judiciairement I'état ou se
trouve en ce momenl le nommé B..., qui a sur les mains et &
la figure des égralignures qui paraissent récentes.

« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Brouardel, lequel, aprés
avoir reconnu I'élat ol se trouve ledit B..., s'expliquera sur les
causes de ses blessures et dira si elles ne seraient pas le résultat
d’une Julte récente. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cet examen le 5 no-
vembre 1886.

B... (Ernest), agé de vingl-six ans, est petit, mais bien musclé.
Il a un peu de tremblement des mains, exagéré par I'émotion que
détermine notre visite, mais di manifestement & des habiludes
alcooliques anciennes.

Il o’y a sur les diverses parties du corps aucune conlusion ou
ecchymose; a la région antérieure de la jambe gauche, la peau
porle les traces d'un eczéma ancien.

Sur la peau du visage se trouvenl quelques érosions entourant
de petits boulons d’acné el dues probablement au gratlage.

On notle seulement sur les mains deux petites érosions cutanées,
L'une siége au niveau de l'articulalion métacarpo-phalangienne
de l'index de la main gauche, un peu courbée, mesurant 5 & 6 mil-
limélres. Elle est couverle d’une croite rouge brundtre. B... dit
qu'elle résulte d'une coupure faite par un verre le 2 novembre.
Celte asserlion est possible. En admettant que I'érosion résulte
d’un coup d'ongle, ce qui est également possible, il faul remarquer
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Face. — a) Sur la peau qui recouvre la bosse frontale droite,
une ecchymose recouverte d'une plaque parcheminée doublée d'une
suffusion sanguine trés épaisse.

b) Au niveaun de I'os malaire droil (os de la pommelle)une lésion
analogue doublée également d'une suffusion sanguine mesurant
& cenlimélres de diamétre.

¢) Sur la joue gauche six petiles érosions inégales non doublées
d'une suffusion sanguine. Deux de ces érosions, les plus grandes
(2 centim.), sonl presque verticales et siégent au niveau de l'os
malaire, une autre sur la paupiére inférieure, une quatriéme a
2 centimétres en dehors de la commissure labiale el les deux
derniéres sur la joue; un peu en dedans de 1'os malaire, et dans
le tissu cellulaire sous-cutané se trouve une suffusion sanguine ne
correspondant pas aux érosions.

d) Sur le bord libre de I'aile droite du nez une petile érosion de
forme onguéale.

¢) Sur la lévre supérieure et & droite, une ecchymose doublée
d’une suffusion sanguine.

f) Il n'y a pas d’ecchymoses sous-conjonctivales.

g) Sous le menton se trouve un petit pointillé hémorrhagique.

Cou et thorax. — A la parlie antérieure da larynx on voil trois
érosions de forme onguéale dont une mesure 18 millimétres de
longueur, el les deux autres 12 millimétres.

En avant du muscle sterno-cléido-mastoidien gauche, une pelile
érosion mesurant 7 a4 8 millimétres.

Toules ces pelites érosions sonl doublées d'une légére suffusion
sanguine. 3

‘Sous la peau des denx omoplales se trouve une ecchymose de
& ou 5 cenlimelresde diamélre, doublée d'un épanchementsanguin,

Membres supérieurs. — Droit.,—Ala parlieantérieure etexlerne du
bras droit cinq taches légérement rougeilres paraissant faites par
I'application d’extrémités de doigts sanguinolents. Ceslaches dis-
paraissent par le lavage,.

A la partie interne du coude, au niveau de I'épitrochlée, une
ecchymose assez élendue, doublée d’une suffusion sanguine, cou-
vrant 'olécrine et I'épitrochlée et mesurant 6 centimelres.

‘Au-dessous du coude sur la face interne de l'avant-bras, une
pelile ecchymose.

A la région externe du coude, une longue estafilade mesurant
7 cenlimétres de longueur, superficielle el rappelant une égrali-
gnure faite avec un ongle ou une épingle.

“ En avant du biceps droil, une pelite suffusion sanguine san
ecchymose cutanée.
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La rate est saine el non diffluente.

Les reins sont sains, ils se décortiquent facilement; ils présen-
tent quelques petits kysles.

Les inleslins paraissent saius,

La vessie est vide.

Les parois de I'ulérus présentent quelques pelils corps fibreux
avecadhérences péritonéalesanciennes, L'utérus estle siege d'un ca-
tarrhe muco-purulent. Les ovairessontle s'iége d'unedeégénérescence
kystique commencante. [Les trompes sonl remplies de muco-pus.

Conclusions. — 1° Les érosions onguéales quisiégent sur la peau
du cou en avant du larynx, la spume bronchique, I'élal de vacuilé
du ceeur, la congeslion des poumons et le pelit piqueté hémorrha-
gique constalé sur la peau des épaules el celle du menton, mon-
trenl que la mort est le résultat d’'une strangulalion. Celle-ci a
probablement élé praliquée i 'aide d’un lien assez large, lel qu'un
foulard, et de la main.

2° Les lraces de violences conslalées sur la face et dans les deux
muscles lemporaux proviennent de contusions. Celles-ci onl eu
pour effel d’élourdir la victime; quelques-unes d'entre elles, celles
de la joue droite, peuvenl résulter d'une chule.

3° Les aulres lésions conslatées sur les dilférentes parties du
corps ne suffisenl pas pour démontrer nécessairement qu'une lutte
a précédé la strangulaltion.

Les ecchymoses el suffusions du coude et des régions dorsa'es
qui couvrent les omoplates sont le résultat d'une chute.

II. Examen des inculpés. — Je soussigné, Paul Brouardel, com-
mis par M. Emile Guichenot, juge d’instruclion prés le tribunal
de premiére inslance du département de la Seine, en vertu d'une
ordonnance, en dale du 1¢r avril 1886, ainsi concue :

« Yu la procédure commencée coulre :

« R... (Joseph-Pierre-Marie), vingt-neul ans;

« F... (Joseph), vingt-six ans, dit Pas-de-Chance;

« Détenus & Mazas, inculpés d’assassinat.

« Allendu la nécessilé de conslaler judiciairement 1'élat ou se
lrouvent en ce moment les nommés R... el F...

« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Brouardel, lequel
aprés avoir reconnu l'élal o se trouvent les nommés F... el R...,
recherchera quelle peut étre l'origine des écorchures ou cicalrices
qui seront constalées sur eux el notamment sielles e peuvent
pasrésullerde la résislance que la veuve D... lear aurail opposée. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cet examen le
% avril 1886,
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1. Autopsie du cadavre de L... (Etienne-Honoré), dgé de cinquante-
sept ans. — 1. Examen des parties extérieures. — Le cadavre est
celui dun homme d'apparence vigoureuse, fortement musclé.
La rigidité cadavérique a disparu, mais la putréfaction n’esl pas
commencée. A la partie poslérieure du (ronc on nole des livi-
dités cadavériques. Les yeux ont conservé leur forme et leur con-
sistance presque normales.

La peau du cadavre porle un grand nombre de lésions qui
siegent plus spécialement & la face, au cou, sur le lroue, et les
membres supérieurs.

a. Lésions sidgeant a la face. — A droite, depuis la région lem-
porale jusqu’a la partie inférieure de la joue, on trouve vingt-cing
échorchures superficielles, n’intéressantque les couches externes
du derme. Elles sonl loutes recouvertes par de peliles crolles
noirilres formées par du sang desséché. Elles sonl allongées, un
peu courbes, la concavilé du plus grand nombre est dirigée en
haut, & gauche et vers la ligne médiane. Les plus grandes mesu-
rent environ 2 cenlimélres, les plus petiles 2 & 3 millimélres.
Quelques-unes sonl absolument linéaires, le plus grand nombre
a 2 a 3 millimétres de largeur,

Sur cette méme joue droile, & 1 centimélre en dehors de la
commissure labiale, il existe une empreinte analogue plus large
et plus longue. Elle mesure 4 4 5 cenlimélres, elle a la forme
d’'un fer a cheval dont la concavité regarderait en haut et a
gauche.

Entre ces diverses écorchures on apercoil quelques petites
ecchymoses donl les bords sonl pen arrélés.

Dans le lissu cellulaire qui double ces diverses lésionsil n’y a
pas de sang exlravasé,

A gauche. — On voit une large plaque parcheminée dont 1'épi-
derme n’esl pas soulevé. Cetle plaque occupe la région malaire,
la joue, la région parolidienne, la partie anlérieure de la fosse
temporale. Au niveau de l'orbite cetle plaque a deux prolonge-
m entls, I'un occupe le tiers externe de I'arcade sourciliére, 'autre
le Liers exlerne du rebord osseux inférieur de l'orbile formé par
I'os malaire. Les paupiéres sont intactes.

Sur les bords de celle plaque on trouve des ecchymoses dif-
fuses quila cernenl dans toule son étendue. Dans le tissu cellu-
laire, qui la double, il n'y a pas de sang exlravasé.

L'oreille gauche présenle a la parlie poslérieure et supérieure
de la conque une plaque parcheminée de 2 cenlimélres. En re-
pliant la partie supérieure de l'oreille sur son bord anlérieur, on
voit que celte plagque se conlinue avec celle de la joue. Elle doit
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niveau du bord inférieur de la clavicule droile on voit une ecchy-
mose transversale de 3 a4 & cenlimélres de longueur.

Les parties supérieures du tronc, surtoul la région dorsale, sont
fatouées par un grand nombre de pelites ecchymoses puncti-
formes. Elles se détachentl trés netlement, méme sur les lividilés
cadavériques,

Sur la région épigastrique on remarque une empreinle irrégu-
litre, ayanl une élendue de 10 centimétres sur 9; dans une de ses
moiliés 'épiderme est soulevé, dans 'autre moilié I'épiderme est
adhérent et forme avec le derme une plaque parcheminée, Elle
n'esl pas lachetée par un poinlillé sanguin,le tissu cellulaire sous-
jacent ne conlient pas de sang exlravasé. :

Au niveau de la pointe de 'omoplate gauche la peau est dou-
blée par une ecchymose profonde ayant 2 centimélres de
diamétre. '

On ne trouve pas de poinlillé ecchymolique dans les muscles de
la partie antérieure du thorax.

La verge et le scrotum sont dans leur état normal. L'uréthre
ne contienl pas de sperme.

L’anus n’esl pas déformé, Il est souillé par la présence de ma-
tieres fécales noirdtres.

e. Membres supérieurs — Le bras gauche présente des ecchy-
moses mulliples avec suffusion sanguine assez considérable dans
le tissu cellulaire sous-culané. Ces ecchymoses sont larges et
pénétrent profondément. Une d'elles siege en avant de la partie
antérieure el moyenne du bord externe da biceps, & quelques
centimeétres plus haul il s'en trouve une autre un peu plus pelite.
Deux aulres ecchymoses assez considérables siégenl en arriére du
biceps el s’élendent presque dans toul le tiers moyen du bras. Une
ecchymose assez petite occupe le sillon formé par le bord posté-
rieur du deltoide prés de son insertion humérale.

Enfin deux peliles ecchymoses siegent I'une sur la saillie formée
par D'épitrochlée, I'autre sur la saillie formée par la téte du
radius. !

Des ecchymoses identiques comme siége et comme élendue
occupent les mémes régions du bras droit. Il manque I'ecchymose
placée prés de Uinsertion du deltoide et 1'ecchymose qui corres-
pond & téte du radius.

En se placant en face du cadavre, Ja main gauche sur le bras
droit de la viclime, la main droite sur le bras gauche, les deux
‘pouces sur les ecchymoses qui correspondent aux biceps, les
autres doigls des deux mains recouvrent exaclement les ecchy=
moses placées sur les biceps en arriére du bras. (Ces rapporls ne

P. Boouarper. — La Pendaison. 20
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Sur les plévres pariétales on (rouve également cing & six ec-
chymoses.

Les deux lobes inférieurs des poumons sont occupés chacun par
un foyer apoplectique considérable, entouré par une zone de tissu
trés congestionné. Les fragments jelés dans I'ean plongent immé-
diatement.

Le cceur est sain, sur la face antérieure du venlricule gauche et
sur sa face pﬂsténeure se voienl des ecchymoses sous- pérmardn—-
ques assez nombreuses. Les cavilés du ceeur sont remplies, ainsi
que les gros vaisseaux, par du sang noir, visqueux, sans caillot,

- Les aulres organes sont dans leur élal normal. La vessie est
pleine d'urine.

Conclusions. — 1° La mort de L... est le résultat d’une asphyxie
produite par la strangulation et la suffocation. Celte asphyxie a

6té déterminée par I'occlusion & la main des voies aériennes,

Elle a pu étre plus prompte ou plus facile, si L... élait en état
d'ivresse au moment ol le crime a élé accompli.

2° Les Iésions sont si multiples, elles onl des caractéres si diffé-
renls, les unes annoncant la puissance de mains sires d’elles-mé-
mes, comme les ecchymoses des bras, les autres décelant la vio-
lence de mains acharnées, mais peu cerlaines de leurs acles, se
déplacant constamment comme les lésions de la face et du cou, que
pour les expliquer il faut se placer en face de deux hypothéses :

a) Elles ont pu éire faites par une seule personne si la lutte a
eu une longue durée, ou des actes successifs compris dans un
espace de temps qui ne saurait dépasser vingt a trente heures.

b) Ou bien elles ont pu éire produites en un seul temps, simul-
lanément, mais alors par deux individus, donl I'un aurait main-
lenu L... & terre, les mains sur ses bras, tandis que 'aulre aurait
appliqgué l'une de ses mains (la gauche) sur le cou el l'aulre (la
droite) sur la bouche de-la victime, labourant la joue droite & coups
d’ongles.

- II. Ezamen de la femme L... — le soussigné, Paul Brouardel,
commis parordonnance de M. E. Ferey, juge d'instruclion, sermenl
préalablement prété, ai procédé, le 14 oclobre 1878, a'examen de
la femme L...,née G... (Adélaide-Marguerite}, dgée de cinquante-
cing ans, inculpée d’avoir volontairement porlé des coups et fait
des blessures ayant occasionné la mort.

Cette femme, trés vigoureuse, grande, parail d'une bonne santé;
elle ne porle les marques d’aucune maladie anlérieure ou actuel-
lement en évolution. Elle a une volubilité de paroles qui s'expli-
que soil par une excitalion passagére due aux événements qui
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trois ou qualre jours au moment de notre examen, c'esl-a-dire du

10 au 11 octobre.
6° L'excitabilité de la femme L... et le tremblement des mains

révélent des habiludes alcooliques anciennes,

24. Assassinat. Strangulation a la main. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par ordonnance de M. Delahaye, juge d'inslruc-
tion prés le tribunal de la Seine, en date du 20 décembre 1877, a
I'effet de rechercher les causes de la mort de la veuve C... (Méla-
nie), dgée de soixante-dix-sept ans, demeurant & Neuilly, serment
préalablement prété, me suis transporté a la Morgue le 21 dé-
cembre a onze heures et, en la présence de ce magistrat, )'ai
fait les conslatalions et I'autopsie donl les délails suivent :

A. Ezamen extérieur. — Le cadavre est celui d’'une femme vi-
goureuse, grasse, paraissant de quelques années moins dgée
qu’eile ne I'est réellement.

La rigidité cadavérique, qui était compléte la veille au soir au
moment de 'expertise faite au domicile de la viclime, a disparu
dans les membres; elle ne persiste plus que dans les muscles de
la machoire inférieure, celle-ci est encore forlement appliqude
confre la michoire supérieure.

La peau de la face, du cou, de la partie supérieure du thorax,
est congeslionnée, rouge; elle est le siége de lividilés cadavériques
violacées trés marquées, sur lesquelles se détachent par leur cou-
leur de petiles ecchymoses trés nombreuses, plus pelites a la face
que sur les épaules.

Les paupiéres sonl fermées, boulfies; les conjonclives sonl piquc-
tées par de pelites ecchymoses analogues aux précédentes.

Le nez est aplati, sa poinle se dirige vers le cOlé gauche. Le
cartilage de la cloison est faussé, il reprend de lui-méme sa posi-
Lion vicieuse quand le nez a élé redressé. Par l'oriflice des fosses
nasales il coule une sérosilé muco-sanguinolenle qui souille une
parlie du visage.

Les lévres sont aplaties, entr’ouvertes, collées contlre les arcades
dentlaires. La langue, forlemenl serrée entre les dents, fail enlre
les lévres une saillie assez considérable.

La peau de la face el celle du cou sonl le siége de stigmates im-
portants. A la face, on Lrouve cinq excoriations linéaires, brund-
fres, au niveau desquelles la peau est dure, parcheminée.
~ De ces excorialions, deux trés petites siegent sur le bord saillant
du menlon ; deux aulres, un peu plus grandes, ayant 3 ou 4 mil-
limétres de longueur, siégent sur la lévre inférieure au niveau de

‘la commissure gauche des lévres ; la cinquiéme, qui mesure prés
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mais non détaché, la peau n'esl pas parcheminée. Un incision pra=
tiquée en ce point montre que la peau est donblée par un petit
épanchement sanguin. Dans la région symétrique de I'avant-bras
gauche, on ne trouve pas d’excorialion de I'épiderme, mais il
existe un pelit caillot sanguin ayant exaclement les mémes carac-
téres que le précédent.

La région poslérieure des deux mains, dans sa partie ex{erne,
depuis la ligne du poignet jusqu'a la racine du pouce est maculée
par une tache rougedtre, large de 3 & & centimétres, longue de
5 & 6 centimélres, elle a élé faite par un liquide sanguinolent,
mais non par du sang pur tel que celui qui coulerait d'une plaie.
La partie la plus voisine du poignet esl celle dans laquelle la colo-
ralion est le plus foncée, vers le pouce celle-civa en disparaissant

, progressivement. Il semblerait que les mains onl essuyé une

parlie d'ou s'écoulait un liquide ensanglanté, ou au contraire
qu’elles ont él¢ essuyées par un linge ou une éponge ensan-
glantés,

Les doigls et les ongles ne présenlent rien de notable (ni cou-
pure, ni cheveux).

L'orifice vaginal laisse suinter un peu de muco-pus. L'orifice anal
n'offre aucune déformation. On y voit deux saillies hémor-
rhoidaires flétries.

Sur les autres parlies du corps il n’existe ni plaies, ni écorchu-
res, ecchymoses ou conlusions,

B. Ezamen des parties profondes. — La vollte du crine esl
enlevée & la scie. Aprés avoir séparé la dure-mére des os, on ne
constate de fracture ni sur la voiite, ni sur la base (voites orbi-
taires, rochers, fosses lemporales).

Les enveloppes du cerveau sont trés congestionnées, mais elles
se délachent facilement du cerveau. Les artéres sont souples, non
athéromaleuses, Les sinus dela dure-mére laissent écouler un sang
noir, épais, de consistance presque sirupeuse.

L'encéphale est uniformément congestionné, il est piquelé de
sang, mais on n'y trouve aucune lésion et spécialement pas de
foyer hémorrhagique.

La langue, examinée apres seclion a la scie du maxillaire infé-
rieur sur la ligne médiane, porte I'empreinte des denls forlement
incrustées dans son épaisseur, mais on ne découvre aucune plaie
ou écorchure de la muqueuse.

La voute du palais et le pharynx sont dans leur étal normal,

L'oshyoide n’est pas brisé. Les carlilages du larynx sont intacts.
Le larynx et la trachée contiennent des mucosilés épaisses, fine-
ment aérées; les bulles d'air ne disparaissent pas complétement
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brisés, ni de crislaux de phosphale ammoniaco - magnésien.
La matiére grisitre contenue dans l'estomac, soumise a l'exa-

' men microscopique, est forinéa presque exclusivement par 'accu-
mulation de grosses cellules adipeuses el par des débris de pain

peu nombreux et déja trés altérés.

Les cellules adipeuses se dissolvent dans I'éther, el les débris de
pain trailés par une solution d'iodure de potassium a laquelle on
ajoute quelques gouttes d’acide azolique donnent une coloration
bleu manifeste. Cetle mati¢re est donc constituée par de la graisse
el par du pain presque digéré. L'élat de (ransformalion du pain
et d'intégrité de la graisse semble assigner une dale assez précise
au dernier repas. Il a précédé la mort de plus d’'une heure el cer-
tainement de moins de Lrois heures.

De ces diverses constatations, nous concluons :

1° La mort de la veuve C... est le résultal de la slrangulation
et de la suffocation. — La sirangulalion a été faile avec la main;
I'empreinte placée surla partie gauche du cou estcelle qu'a laissée

- la pression du pouce.

L'occlusion des voies aériennes a été produitle par 'application
de la main sur la face de la victime, applicalion violente, ayant
écrasé le nez et aplali les lévres. L'empreinte placée sous l'eil
droit est celle de 'ongle d'un doigl.

La forme de celle empreinte, dont la concavilé esl dirigée en
bas el & gauche, indique que le meurtrier était placé a la gauche
de sa victime, la main droite sur la face,le pouce gauche sur la
région gauche du cou de celte femme.

20 Le siége el les caractéres de ces diverses empreinles, 'ab-
sence de Loule trace d'une compression circulaire du cou, excluent
d'une facon absolue I'hypothése d'un suicide.

3° La veuve C... a éLé frappée, au niveau de la région temporale
gauche, par un coup violent, & 'aide d'un instrument conton-
dant, tel que le poing. Ce coup a pn ne pas déterminer la mort,
mais il a produit cerlainement un ébranlement cérébral, avec
perte de connaissance plus ou moins compléte,

C'est par celte perte de connaissance que peuvent s'expliquer :
I'absence de loute trace de lulle ou de résistance el la chule brus-

~que sur le dos, prouvée par la contusion symélriquemenl placée

en arriére des deux coudes.

4° L’examen du liquide vaginal ne démontre pas qu'dl n'y ait
pas eu coit dans les derniéres heures qui ont précédé la mort.

B0 La disparilion incompléle de la rigidité cadavérique doit faire
penser que la morl remonte 4 environ quarante-huit heures.

6° L'examen des maliéres conlenues dans l'eslomac semble
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~ gles. Au-dessous de (oules ces érosions existe un épanchement

~ de sang coagulé.

1 On remarque encore un peu au-dessus de I'os hyoide, une cica-
trice ancienne, linéaire, transversalement dirigée, et longue de
10 cenlimélres. :

Sur la face, il exisle au niveau de la bosse frontale gauche une
¢rosion linéaire, verticale, longue de % centimétres. Une autre
érosion irréguliére se trouve sur le bord libre du pavillon de
l'oreille droite, et une pelite ecchymose derriére 'oreille gauche
sur l'apophyse mastoide; une aulre ecchymose se remarque
encore sur le bord droit du maxillaire inférieur.

Enfin, on nole deux petiles ecchymoses sur la main droite, au
niveau de la téte des quatriéme el cinquiéme métacarpiens; une
autre ecchymose sur le coude gauche, et une autre, de & cenliméltres
de diamélre, sur le creux poplité gauche (jarrel).

Ouverture du corps. — En disséquanl les diverses parties du cou,

~ on constate que la plaie dont l'orifice exlérieur a été décrit déja,
présente un Lrajet dirigé de haut en bas el un peu de droile a
gauche, Ce frajet est creusé en grande parlie dans I'épaisseur du
muscle sterno-mastoidien. La trachée n’est pas atteinte, non plus
que 'artére carotide et la veine jugulaire; une des branches de ces
vaisseaux a €Lé probablement blessée, car il existe un abondant
épanchement de sang coagulé sur tout le trajel de la blessure.
Celle-ci mesure 10 centimétres de profondeur (quand la téte est
étendue).

Le larynx n'est pas fracturé, il est vide, ainsi que la (rachée,
L'os hyoide n'esl pas fracturé.

Le poumon droit est adhérent au thorax sur presque toute son

étendue; le poumon gauche est libre; il ne présente pas d’ecchy-
moses sous-pleurales. Les deux poumons ne sonl pas conges-
tionnés el ne renferment pas d'écume.

Le ccear ne présente pas d'ecchymoses sous-péricardiques; il
contient un peu de sang liquide. Ses valvules el ses parois sont
saines.

L’estomac conlienl une petile quantité de débris alimentaires,
parmi lesquels on reconnait des morceaux de haricols verts. Ces
débris sonl teinlés par la matiére colorante du vin,

Les inleslins ne présentent pas d’altérations pathologiques.

Le foie esl gras, la capsule adhére aux parties voisines. 11
n'existe pas de calculs dans la vésicule biliaire.

La rate et les reins sont sains, ainsi que les aulres viscéres
abdominaux.

La vessie contienl environ 100 grammes d’urine limpide.
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Jangue, dont la muqueuse est en méme temps un peu déchirée.
Le menton offre également une ecchymose qui s’élend profondé-
‘ment, et mesure 3 4 & centimélres transversalement, 2 cenli-
métres horizontalement,

- En outre la peau du front et du pourtour des paupiéres est cou-

~ verle de petites ecchymoses poncluées, qu'on retrouve également

au nombre de deux ou trois sur chaque conjoneclive oculaire.

Sur le cou, on constate au niveau du larynx cing petites éro-
sions linéaires, sans forme déterminée, longues de 3 a 5 milli-
métres, non ecchymoliques. Sur le c¢dté droit, on remarque neuf
érosions linéaires dirigées les unes transversalement, les aulres
verticalement, el dont quelques-unes sont dvublées d'un petit
épanchement sanguin dans le Lissu cellulaire sous-jacent; l'une de
ces érosions, siluée au niveau du bord interne du sterno-mastoi-
dien, présenle une forme curviligne qui s'adaple exaclement a
celle de I'extrémité d'un ongle. Du c6té gauche du cou, on trouve
deux érosions linéaires, sans ecchymoses, siluées I'une sous 'angle
de la michoire inférieure, 'autre sur la partie moyenne du sterno-
mastoidien. Les fesses el la partie postéro-inférieure des cuisses
sont couvertes d'ecchymoses poncluées.

Le reste du corps (notamment les maing), est exempl de toute
autre trace de violences.

Ouverture du corps. — Le cuir chevelu est intact.

Les os du crine ne sont pas fracturés. Les méninges el le cer-
veau sont congest'onnés,

Le larynx et la trachée contiennent une spume épaisse, vis-
queuse, & bulles de dimensions moyennes et légérement teintée
en rouge. La muqueuse est congestionnée,

- Les plévres ne sont pas adhérenles; leurs cavités sont vides: A
la base du poumon droit, on remarque plusieurs ecchymoses
poncluées. Les poumons sont volumineux et congestionnés, mais
ils crépilent bien sous le doigt, et Loutes leurs parlies surnagent
dans I'eau. A leur surface, on (rouve plusieurs lobules emphysé-
maleux. .

- Le cceur ne présente pas d'ecchymoses sous-péricardiques;
I'oreillelle droite renferme un pelit caillol {ibrinenx; les aulres
cavilés conliennent du sang noir et liquide. Les valvules sont

saines, "
Les parois des artéres carotlides n'offrent pas de déchirure, ni

de conlusion.
- La muqueuse esophagienne présenle plusieurs ecchymoses,
- L'estomac renferme environ 200 grammes de maliéres presque

complétement digérées. Les pareis sonl saines,






i

»

o
iyt
B

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 24. 319

~ 7° Sur aucune aulre région du corps on ne trouve d’érosion,
d’écorchure ou de conlusion qui indique que la mort ail élé pré-
cédée d'une lutte,

24. Meurtre. Strangulation a la main. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. Prinet, juge d'instruction prés le tribu-
nal de premiére instance du départemenl de la Seine, en vertu
d’une ordonnance, en dale du 10 juin 1881, ainsi concue :

« Vu la procédure suivie contre le nommé T..., détenu, inculpé
de coups el blessures volonlaires sur la personne du nommé
S.=D..., 4gé de soixante-douze ans.

-« Allendu que le 5 juin courant, le nommé S.-D... a été trouvé,
vers six ou sepl heures du soir, au domicile des époux T..., rue
Sainl-Sauveur, chez lesquels il avail diné, couché par terre, la
figure ensanglantée.

-« Qu'il a été transporté a I'Hdotel-Dien oi il a é1é admis dans la
salle Saint-Landry, lit n° 10.

« Altendu que nous élant présenté anjourd’hui 10 juin, a I'Holel-
Dieu, & l'effet de recevoir ses déclarations, nous l'avons trouvé
couché, les yeux fermés, la bouche ouverle, respirant difficile-
ment, hors d’état de parler et méme de nous enlendre, enfin
dans un état qui semble voisin de la mort,

« Allendu que l'inculpé T... nie avoir frappé S.-D... el prétend
que ce dernier s’est blessé en lombant.

« Allendu que le malade nous est signalé comme un alcoolique
de longue date.

« Commellons M. le D* Brouardel, & l'effet de vouloir bien se
transporter a I'Hotel-Dieu et examiner ledit S.-D... 1l vérifiera
ses blessures, en délerminera le caraclére, dira celles qui sont le
résullal d’une chute, et celles qui lul paraitrant provenir de coups
volontairement portés. Il se prononcera sur la durée de la maladie
ou de I'incapacité de travail.

« Si, comme tout porte & le craindre, le blessé venait & décé-
der, M. Brouardel voudrait bien procéder a 'autopsie et détermi-
ner les causes de la mort. 1l dira si le déceés doil élre allribué a
I’alcoolisme plutdt qua I'événement du 5 juin, et quelle influence
ont pu exercer sur la morl les coups recus dans cetle journée. »

Serment préalablement prété, me suis présenté le 11 juin &
I'Hotel-Dieu.

Le sieur S.-D... élanl morl le malin, j'ai procédé a son autopsie
a la Morgue, le 13 juin 1881.

Le cadavre est celui d’'un homme de soixante-douze ans, mesu-
rant 1™,80 el paraissant vigoureux pour son dge. La pulréfaclion
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La base de la langue est fortement ecchymosée. Les carotides
- gauche el droite ne sont pas déchirées. Elles sont un peu athéro-
mateuses.

Les membres supérieurs et inférieurs, les mains, ne présentent
ni érosion, ni ecchymose. Les cotes ne sont pas fraclurées.

Les os de la voile et de la base du crane ne sonl pas fracturés,
ils ont une épaisseur considérable, alleignant 1 cenlimélre en cer-
tains points. Le cerveau, trés eedémalié, n’est pas congestionné et
se décorlique Llrés bien. Les venlricules latéraux renferment une
assez grande quantité de liquide.

L'@sophage est sain. La (rachée est un peu rouge et conlient
un peu de spume. Les plévres renferment & peine une cuillerée
de liquide sanguinolent. Le poumon droil esl trés adhérent & la
plévre dans Loule son élendue, il est (rés congeslionné. Les bron-
ches des deux poumons sont remplies de spume rougedlre. Le
poumon gauche présenle quelques adhérences. Les poumons sont
trop adhérents pour qu’il soil possible de distinguer des ecchy-
moses sous-pleurales, : :

Le cceur esl flasque, volumineux, il renferme des caillols mons.
Les valvales du coeur sont un peu athéromateuses, la valvul mi-
trale est saine.

L'estomac est vide el sa muqueuse n'est pas congeslionnée,

[.e foie esL pelit, gras et non cirrholique. La vésicule biliaire,
assez volumineuse, renferme de la boue calculeuse,

Les reins sonl lrés congeslionnés. La substance corticale est un
peu alrophiée, mais ils ne présenlent pas de dégénérescence el
ils se décortiquent trés bien.

La rate, molle et diffluente, présente & peu prés son volume nor-
mal.

Conclusions. — 1° Le corps du sieur S.-D... porte des traces de
violences mulliples.

Les unes semblent résuller de coups porlés avec un inslrument
contondant, ce sont la plaie de la région frontale droite, la frac-
ture comminulive des os du nez.

Les autres, les suffusions sanguines du cou, de la base de la
langue el probablement la déchirure de la lévre inférieure, résul-
tent d'une Lentalive de strangulation praliquée a la main,

2° On ne peut affirmer qu’au lieu de résuller de coups porlés
avec un corps contondant la plaie de la région frontale el la frac-
ture des os du nez ne sont pas la conséquence d'une chute sur
un corps résislant, bien qu'il soit difficile de concevoir comment
S.-D... aurait pu frapper en méme temps le sol avec la racine des
os du nez et avec la bosse fronlale. Il faudrail admettre que ces

P. BrovanpeL. — La Pendaison. 21
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~ Chemise. — Celle chemise présenle des taches de différentes

~ natares :

1° Des taches de rouille sur la face inlerne du col et de la bande

*‘du col.

90 Des taches de matiéres femies a la face interne des deux pans,

: principalement du pan poslérieur,

' 3° Des taches de crasse disséminées sur les différentes parlies de

~ la chemise.

4o Des taches de sang principalement sur la manche droite, face
externe. Ces laches sont assez nombreuses et paraissent résulter
d’un essuyage. Elles occupent les deux cdlés de la manchette,

- plus abondantes & la face antérieure de l'avanil-bras. La face
interne de la manchetle droite est ézalement tachée de sang, cela
peul s'expliquer en supposant que la manchette ait été retour-
née au moment ot le sang a atleint la chemise.

Trois Irés petiles taches se rencontrenl aussi sur la manche

- gauche et n’affectent pas de forme déterminée.

Une petite tache ronde de & millim2tres de diamétre environ
occupe la parlie supérieure el gauche du dos.

Il n’existe pas d’aulre tache de sang sur la chemise. Le devant
du plastron en est notamment exempt.

Pantalon. —— Ce pantalon est en velours marron et a cotes, Il
est dans.un étal de vétusié et de malpropreté extrémes. Il esl ra-
piécé el déchiré en plusiears endroils. Au bas de la partie posté-
ricure de la jambe gauche du pantalon on remarque une tache
brun rougedtre occupant le bord libre de la jambe sur une élen-
due de 4 cenlimélres environ. Celle tache recouvre uniformé-
ment le lissu en agglomérant les brindilles. En certains points on
remarque de pelites crodtelles desséchées et adhérant solidement
au reste de la tache. Un peu au-dessus de celte lache on remarque
sur la moitié de la largeur de la jambe du pantalon une teinte
rougeilre accentuée surtout au niveau de cerlaines coles du ve-
lours présentant le méme aspect que celui décrit plus haut, mais
moins accentué,

Toules ces laches présentent & I'eeil nu les caracléres des taches
de sang. Pour s’assurer de leur véritable nature nous les avons
soumises & I'examen microscopique. Dans ce bul nous avons grallé
avec un scalpel propre les parlies de la tache inférieure ou la co-
loration rouge brun était le plus accentuée el celles o se trou-
vaient les peliles croiitelles. Nous avons obtenu ainsi une pous-
siere composée en parlie de la maliére de la tache el en partie
des fibres du velours séparées en méme lemps, el qui n'onl pu
étre séparées du reste. Nous avons placé sur une lamelle de verre
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arrondie qu’elles présentent habituellement, quand elles sont

. produiles par du sang jaillissant d'une plaie. Elles paraissent,

y

- d’aprés leur situation el leur forme, résulter du conlact avee un
- objet sanglanl. La plus grande, qui siége exaclement sur le bord
inférieur du pantalon, peul avoir éLé faile en marchant sur un

~ objel sanglant.

Sur la chemise les taches de sang occupent surtout la face
exlérieure de la manche droite. Le plus grand nombre parait
résulter de l'essuyage d'un objet sanglant, mais il en est quel-
ques-unes qui ont la forme de goutteletles produiles par le jaillis-
sement du sang.

Sur le veston il exisle a la parlie supérieure du dos trois (rés
pelites laches qui présentent & I'ceil nu 'aspect de taches san-
guines, mais elles sont en (rop petite quantité pour qu'on puisse
s’assurer d'une facon certaine et par les réactions appropriées de
leur véritable nature.

Sur les bolles on ne trouve pas de taches suspectes.

25. Strangulation a la main. — Je soussigné, Paul Brouardel,
commis par M. E. Ferey, juge d’instruction prés le tribunal de
premiére instance du département de la Scine, en verlu d'une or-
donnance, en date du 2 janvier 1880, ainsi concue :

« Vu la procédure commencée contre :

« 1° F... (Marcel), cinquante-deux ans;

« 2 Femme F..., née Louise H...;

« Inculpés d'avoir, le 1°F janvier 1880, volontairement donné la
mort au nommé S... (Etienne).

« Attendu la nécessité de conslater judiciairement I'élat du ca-
davre du sieur S... el de rechercher les causes de sa mort en pro-
cédant a 'autopsie,

« Qu'il importe également d’examiner les inculpés qui prélen-
dent avoir été victimes de violences de la part du sieur S...

« Ordonnons qu’ily sera procédé par M. Paul Brouardel, lequel,
aprés avoir reconnu 'état du cadavre el fait les conslations ci-
dessus prescriles, s'expliquera sur les causes du décés, ainsi que
sur les blessures dont les inculpés disent porter les traces. »

Serment préalablement prété, ai procédé i ces diverses opéra-
tions le 3 janvier 1880.

I. Autopsie du cadavre de S... — Le cadavre est celui d'un
homme grand, maigre, d’apparence vigoureuse. La pulréfaction
n'est pas commencée, la rigidité cadavérique a presque disparu.

Sur la face, on trouve a la parlie inférieure de la paupiére
droite, & 1 centimétre et demi de son bord libre, dans le point qui
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- méninges et I'encéphale sont (rés congesltionnés. Les méninges
~ ne sont pas adhérentes. L'encéphale est sain.

~ Les parois du thorax sont inlactes. Les cotes ne sont pas fraclu-
- rées. La trachée et les bronches contiennenl une écume finement
aérée, un peu rougeitre, visqueuse. Les poumons sonl exiréme-
ment congeslionnés. Les plévres sont vides, sans adhérences. On
ne distingue ni emphyséme ni ecchymoses sous-pleurales.

Le péricarde est vide, sans ecchymose, les orifices ct les valvu-
les du cceur sont sains, ses cavités ne contiennent pas de caillots
el trés peu de sang liquide.

Dans I'estomac il y a environ 100 a 150 grammes de bouillie
alimentaire, n'ayant pas d’odeur vineuse et paraissant indiquer
une digestion dalant de deux ou trois heures.

L’intestin gréle esl un peu congestionné par places.

Le foie est pile, en dégénérescence graisseuse. Les reins se dé-
cortiquent facilement, ils paraissent normaux.

La vessie est inlacle el contienl un peu d'urine.

Conclusions. — 1° La morl de S... est le résullat d'une strangu-
lation.

20 L'ecchymose placée sur la région moyenne el médiane du
cou, 'ecchymose prévertébrale el post-laryngienne prouvent qu’une
pression énergique a été appliquée en ce point. La forme de I'éro-
sion cutanée semble indiquer que cetle pression a éLé faile par
un ongle tel que celui du pouce, et la direclion & concavilé supé-
rieure et gauche de cette érosion indique qu’une sorte de torsion
a du étre exercée, comme si on avail serré le cou a l'aide d’un
lien ou d’une cravate, le pouce jouant le rdle du garrot.

3° La plaie de la paupiére inférieure droile peul étre la consé-
quence soit d’'un coup porté avec un corps conlondant sur cetle
région (la peau ayant été coupée entre le bord de I'arcade de 1'os
malaire et ce corps), ou d’'une chule violente faite sur le bord d'un
corps dur (la peau aurait éclaté par un mécanisme analogue entre
ce corps el I'apophyse malaire).

4o L'état du foie doit faire penser que S... avail des habitudes
alcooliques. La digeslion du dernier repas était trop avancée
pour que nous puissions délerminer si au moment de sa mort
S... élail en état d’'ivresse. La congestion de I'encéphale, des ménin-
ges, des poumons, la fluidité du sang, I'absence de caillots dans le
ceeur, sonl en faveur de cette hypothése, mais ne suffisent pas i en
démonltrer I'exactitude.

II. Ezamen de F... (Marcel), cinquante-deur ans. — Cel homme,
petit, d’apparence maladive, marche difficilement, il a un affai-
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« Vula procédure instruite contre le nommé Pierre B..,,dit F...,
agé de vingt-trois ans, cullivateur, demeurant & Marsac, inculpé
d’assassinat, détenu,

« Vu I'article 8% du code d’instruction criminelle,

-« Allendu qu'il résulte les indices les plus graves que l'inculpé,
aprés avoir étranglé sa belle-mére, la veuve L..., le 28 janvier 1879,
I'a étendue dans un biliment obscur, placé derriére 1'écurie de
ses vaches, et I'a recouverte en enlier de madriers et de planches
épaisses, de facon & former au-dessus d’elle un espéce de plan-
cher et a la cacher entiérement a la vue.

« Atlendu que, aprés avoir eu l'air de chercher sa belle-mére
dans Llous les lieux, excepté loutefois dans le batiment ou il I'avait
enfouie, il s'est décidé le 8 [évrier, ¢’est-a-dire douze jours aprés la
disparition de la viclime, i relever les piéces de bois qui recou-
vraient son corps, afin de préparer, d’aprés lui, une place pour
¥y déposer une certaine quantilé de fourrages qu’il disait vouloir
¥y apporler; a joué le plus grand étonnement en relrouvant dans
ce lieu ledil corps et s’esl empressé de déclarer a Loul le monde,
méme & la justice, que la morl de sa belle-mére devait étre le
résultat d'un pur accidenl produit par la chufe inattendue de
piéces de bois formanl le long du mur une pile élevée de 1m,28,
pendant qu’elle élait baissée toul auprés pour ramasser des balles
de blé deslinées & son bélail.

« Attendu que ce systéme de défense ne saurail étre accueilli, en

présence :
« 1° Du peu d'élévation de la pile des piéces de bois au-dessus

du sol;

« 20 De I'élal du cadavre, dont toules les parlies, au lien d'étre
broyées ou au moins contusionnées, élaient intactes, a I'exception
du cou et du haul de la poitrine, sur lesquels le poids du bois
avail opéré une simple pression sans déchirures ou ecchymoses;

« 3° De la posilion occupée par ces bois, qui loin de s'élre
éparpillés dans leur chute, s'étaient juxtaposés, recouvraient
symétriquement tout le corps, méme la téle, et formaient au-
dessus un véritable plancher.

« Attendu, en effet, que ce fail est au moins invraisemblable,
s'il n'est pas compléetement impossible, et semble ne pouvoir
étre que le produil d’un travail effectué par une main habile et
aprés la mort de la victime.

« Atlendu que malgré les expériences faites sur les lieux d'a-
bord par la justice, et ensuite en présence de celle-ei par un
employé des plus capables des ponts et chaussées, I'un des mé-
decins qui ont fait 'autopsie du corps (celui qui avait é1é appelé
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un réduil obscur, sans ouverture a I'ex(érieur, dont 'enirée par en
'E‘_ - bas élail obstruée par des piéces de bois, planches, madriers,
~ poulres, renversées les unes sur les autres, & peu prés parallele-

menl, dans une direction un peua oblique cependant, en éventail,
~ par rapport a I'axe de celle enlrée, une des piéces, prisme rec-
tangulaire i 0™,20 de cOlé environ sur 3 & & melres de long, étant
bultée par son bout de devant au palier gauche de I'entrée, et
ayant empéché, sans doule, les piéces de bois dans leur chule de
s'étaler aussi largement par ce boul que par l'autre. Ces piéces
de bois élaienl auparavant rangées le long du mur, & droite de la
porte et en retour de 0™,50 environ, les unes sur les aulres, dans
uue hautear de 1™,80 environ. Le fermier qui les avait arrangées,
il y a trois ans, élait la présent.’

Il n'y avait eu, depuis celte époque, qu'un changement, con-
sistanl dans l'addition par-dessus le tout, parle fait du sieur B...,
aidé de sa belle-mére, de la poulre butlée contre le pilier de la
porte, donl il vienl d’élre queslion.

Enlre cette poulre et les aulres piéces de bois, qui étaient
passées par-dessus, il y avail un vide, longitudinal, produil par
le déplacement, opéré le malin par le sieur B..., d'une planche
épaisse et large. Vers le miliea de ce vide, émergeail, de dessous
la poutre, une l&te humaine violacée, tuméfiée, cadavérique, cou-
chée sur le cOté droit et présentant par conséquent son cdlé
gauche.

La planche enlevée le matin par le sieur B..., en présence d’un
sieur ..., m'a-l-il dil, porlait deux taches l'une a cOté de l'autre,
sur une de ses faces, vers le milieu de sa longueur, deux taches
de sang altéré, correspondant aux points de la face sur lesquels
elle avail reposé. Nulle autre Lrace sur les aulres piéces de bois,
avant d'y toucher. Le reste du réduit présenlait a droite, le long
du mur, une hauteur de piéces de bois de 0,60 environ formant
la base de la pyramide écroulée; au fond, quelques planches em-
pilées le long du mur de face; & gauche, quelques piéces de bois
obliquement posées du sol ol elles s’appuyaient d'un bout au
mur du fond sur lequel elles s'aboulaient de I'autre. Tout ce qui
était & découvert du sol, était garni d’une couche épaisse de menu
paille (balle de blé suivant I'expression du pays) sans (race
de lutte.

Jai fait enlever une a4 une, en les soumetlant toules 4 un
examen minulieux, les piéces de bois accumulées, sans y trouver
trace de sang ou de criminalité.

Arrivé a la poutre qui appuyait sur le cou de tout son poids,
augmenté de celui des piéces superposées, engagée complélement
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sera subitement écroulée sur la malheureuse, (ui poussée par
devanl, aura élé renversée en arriére, recouverte, aplatie, et
étouffée instantanément,

La téte est & moitié couverte par un mouchoir de coton qna-
drillé noir et blanc, attaché en fanchon par un neeud au-devant
du cou, et que nous coupons. Un mouchoir de coton semblable
a plus larges carreaux, un peu taché de sérosité roussitre séche
prés son pli qui touche au coun, recouvre, en forme de fichu, les
épaules et le dos, ramené sur le devant de la poitrine par ses
deux pointes assujellies par une aiguille, — Un caraco de drap
bleu foneé est par-dessus, atlaché par des boutons, et par-dessous
une brassiére de mérinos noir, attachée par une agrafe. Puis
vient la chemise de toile blanche, et dessous le gilet de flanelle,
intacls. Entre la chemise el le gilel de flanelle, sur le sein droit,
est un livret fermé, qu'on remet & I'un des gendarmes.

Alttachés i la taille, et ramenés exactement, sans désordre sur
le bas du corps et les jambes, sont:

1® Un tablier, dit devanteau, de petit drogue!, avec deux cor-
dons noirs noués sur le devant, el deux autres en arriére et plus
bas, noués égalementl (et qui se rompent en tiranl) pour mainte-
nir les bords serrés autour des jupes. — A ce lablier, une poche
a droite, conlenant un mouchoir, du sucre, du pain el du fro-
mage; a4 gauche une poche contenant quelques chiffons, une
pelote de coton bleu, deux de fil noir, une de fil blanc, un dé
el des noix ;

20 Une jupe de flanelle rayée blea et noir, avec deux cordons,
le droit gris, le gauche noir, noués en avant;

3° Deux grandes poches flottanles de toile grise, pendues une
de chaque coté, & un cordon de loile, qui fail le tour du corps en
arriére, et dont les deux bouts ramenés en avant, sont altachés
par une agrafe; ces poches qui contliennent des clefs, des papiers,
des ciseaux, elc., sont remises au gendarme, avec le livret précité,
pour étre déposées intacles chez M. le maire ;
~ 4° Une jupe de vieille toile toule rapiécée, attachée par des
cordons de fil ;

5° Le bas de la chemise est intacl.

Les picds sont chaussées de galoches, avec chaussons de laine
noire lricolée, et bas de laine, noire en bas, grise en haut, mon-
tant au-dessus des mollets, et relenus par des jarretiéres.

Les jupes et la chemise ont été fendues en avant par mon
ordre ;

Les cheveux noirs, semés de quelques blances, sonl secs.

Le cuir chevelu et le crine sont intacls.
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Requis par M. le juge d’instruction de I'arrondissement d’An-
gouléme, de nous rendre le 10 courant, & 9 heures du malin, au
bourg de Marsac, a I'effel de procéder a I'examen du cadavre de
lanommée MarieG..., veuve L..., qui lavant-veille, sur la demande
de M. le juge de paix du canton de Saint-Amant-de-Boixe, &
qui a été remis un premier rapport, avait déja été I'ohjet de notre
examen.

M’étant trouvé i cetle heure, audil bourg de Marsac, dans I'im-
meuble du sieur B..., gendre de la femme G..., avec MM. le juge
d'instruction, le juge de paix, le subslitul du procureur de la Ré-
publique, ele., et mon trés honoré confrére, M. le Dr Nadaud,
d’Angouléme, commis aux mémes fonctions.

Et ayanl prélé & M. le juge, le serment voulu par la loi.

Déclare ce qui suil :

Ce cadavre enlevé par l'ordre de M. le juge, du réduit obscur
ot il élail (la deseription du lieu, de la posilion des vétements et
de tous les objels environnanls esl consignée dans le précédent
rapport), et posé en bonne lumiére sur des planches, nous avons
constalé : |

i® Température froide, celle du milien ambiant. Les membres
n'ont plus la souplesse qui suit du deuxiéme au dixiéme jour, Ja
rigidilé cadavérique ; sauf au cou qui ne permet qu’avec un cer-
lain effort de ramener la léte de son inclinaison latérale droile & la
rotation de face, les muscles se prétent partout assez facilement a
toute espéce de changement de position. La peau n'offre aucune
trace de violences, sauf celles qui vonl étre notées, et ne présente
de signes de putréfaction qu'a I'abdomen, oi elle est verdatre, et
vergetée. Odeur fétide, pen prononcée avant 'ouverlure du cada-
vre. Etal du squeletle normal;

2° Gonflement par infiltration sanguine, énorme, violacé, noi-
rilre du cuir chevelu, du front, des paupiéres, du nez, des joues
(la gauche surtout), des lévres, du menlon, et de la langue, qui
dépassait les arcades dentaires et proéminail quelque peu entre
les lévres. Poinl de traces de violences. Du sang noir, liquide,
dans le conduit audilif externe de l'oreille gauche, écoulé par
conséquent aprés la mort. Sur I'éminence jugale el 'angle de la
machoire inférieure, du colé gauche, I'épiderme enlevé el I'état
parcheminé du derme dans une largeur d'une piéce de 2 francs
environ. Notons bien le gonflement et Uinfiltration moindres a
droite qu'a gauche;

3° L'aplatissemenl de la face gauche du cou, moins prononcé
(que I'avanl-veille; el a la peau de la poitrine, & 1 centimétre en-
viron du bord inférieur de la clavicule gauche el parallélement &
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L'estomac fendu suivant sa pelile courbure, avait a son inté-

" rieur un tiers de litre environ d'un magma épais de pain et de

haricots blanecs, mal écrasés, sans trace de vin ; & peine un com-
mencement de digestion.

La rate était pile ; lefoie énorme, jaune pile, graisseux comme

- chez les alcooliques.

Rien de parliculier aux intestins.

Parties génitales, comme il a été établi d'autre part, inlacles.

" Point de races de déjeclions, ni & ces parties, ni a la bouche,
ni & I'anus,

Ces conslatalions failes, les parties reposées en place, le toul
a été soignensement enveloppé dans un drap, et remis, sur l'ordre
de M. le juge, & M. le maire, pour I'inhumation.

Ainsi done, c'est-a-dire par le présent rapport et I'autre fait &
M. le juge de paix el déposé, se trouvent élablis suivant la de-
mande de l'information :

1° Le lieu ou était le cadavre;

2° La position qu’il occupait ;

3° Les lésions externes et internes.

Reste & déduire de ces données, aulant qu’elles offrent & la dé-
duction un terrain net et solide :

1° La cause de la morl ;

20 L'époque & laquelle elle doit remonter ;

3° Le lemps écoulé entre le dernier repas et la mort |

4° L’heure de la mort;

ii° Les circonstances dans lesquelles elle a dii se produi u*e.

1re Queslion : Cause de la mort?

Pas de doute possible. C'est la sirangulation : I'intumescence
par infillration sanguine de loules les parties de la téle el de la
face, non comprimées, les thrombus ecchymotiques de la peau,
du tissu cellulaire, des muscles et des poumons, l'injection uni-
forme de la muqueuse respiratoire, la présence dans les voies
aériennes du mucus spumeux rougeilre, enfin I'étal de vacuilé
du ceeur, constituent les allégations ordinaires, classiques, de la
mort par strangulation.

2¢ Question : Quelle est I'épogque a laguelle remonte la mort ?

En oulre de I'élat mat, lardacé du tlissu cellulaire graisseux,
du facile soulévement de I'épiderme, de I'apparence racornie du
derme sur cerlains points, deux signes surtout permetlent de se
prononcer d'une facon, pour ainsi dire chronomélrique : la dimi-
nution de la résolution musculaire consécutive a la rigidité et le
commencement de la putréfaction. La résolution musculaire, con-
sécutive & la rigidilé cadavérique, dure toujours du deuxidéme au

P. BrovaroeL. — La Pendaison. 22
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Or, nulle part de traces de violences.

De plus, il edl fallu un cerlain temps pour amener le cadavre

 du lieu du crime a cet endroit. Or, la science a monlré qu'aprés

. la mort violente, le travail de la digestion ne cesse pas inslanta-

5 nément, mais se continue un certain lemps, de maniére a en venir

- méme a altérer les surfaces de I'eslomac ; ce reste d'aclion vitale
se fat certainement accompli dans le la.ps de temps du transport,

ol rien n’edt pu le conlrarier: or l'interruption a été absolue,

puisque la digestion a & peine commencé.

Done, il n’y a pas eu de transport; el la cause qui a tué a été
si compléte qu’elle a méme entrainé cc reste d’action vitale, par-
ticularité sur laquelle nous reviendrons en finissant. Enfin, sou-
venons-nous de celte différence absolue d'intumescence sanguine,
que nous avons soulignée entre le coté droit et le coté gauche
de la téte.

Pour étre compléte, il faul que la congestion sanguine, vitale,

- ail eu lieu dans la position méme ou nous avons trouvé le cada-

yre. Sans cela, elle se fat faite également partout; el quelle

qu’eit été la compression aprés son accomplissement par la mort,

il en fat resté quelque chose au edté comprimé.

Marie G... est donc venue la vivante. — Y aurait-elle éLé éiran-
glée avant d’étre recouverte ? Libre de ses mouvements, elle et
lutté. On trouverail des traces, il n’y en a pas, ni sur elle, ni sur
les objets environnanis. Done, elle a élé recouverte d'abord, et
évidemment par piéces successives; elle ne se serait pas laissé

| recouvrir sans une lulte, qui se révélerait, au moins, par le désor-
dre des vélements, et une direclion, comme une certaine contrac-
tion des membres, en harmonie avec des efforls, sinon des bles-
sures ; ce qui n’existe pas.

Done, elle a été recouverte tout a coup.

Comment, tombant de cetle hauteur (1m,20 4 1m 50), les piéces
de bois ne 'ont-elles pas blessée, brisée ? C'est qu'elles sont tom-
bées de Lravers, non verlicalement, se versanl en quelque sorte
les unes sur les antres, se génant et s’arrélant dans leur vitesse,
venant, poar ainsi dire, a la fin de leur course, en évenlail, se
superposer, comme des tuiles, sur le corps renversé ; en dessous,
la couche épaisse de balle a cédé par son élasticité , et 'enclume
- a manqué, comme le marteau avait manqué.

[Yon cetle chose singuliére : pas de plaie, pas de fracture.

Ce renversement subit aurail pu étre délerminé par une main
criminelle, qui aurait at'endu ce moment propice, ou I'aurait provo-
qué, ou serail arrivée a propos pour metlre & exécution un forfait
prémédité ? La position du corps ne permet pas de le supposer.

A T
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- ces de pression criminelle, et, dans pareille circonstance ou il
_edt fallu profiter de I'instant, et ou il n'y edt pas eu de temps &
- perdre, elles n'eussent pas été ménagées. Done rien n’autorise
~la premiere supposilion. Pour la seconde, amener la poutre en
~ travers du cou pour opérer par son poids I'étranglement, elle
- supposerait dans les pi¢ces de bois un cerlain arrangement con-
séeutif qui en edt détruil la disposition spontanée si réguliére ;
I';euvre du hasard, donl nous venons de parler, serait contredile
par quelque chose; ce qui n’est pas. El puis changer de place la
poutre, n'eiit point &Lé facile, vu son poids et sa longueur ; on ne
la souléve que difficilement & deux. El, dans le cas on une force
humaine edt été capable de la déplacer, il est plus que probable
qu’en la mellant en travers du cou, on n'edt jamais pu assez mé-
* pager son mouvement pour ne pas faire aux parties molles une
égralignure, déchirure, ou contusion, dont nous aurions trouvé les
traces. Donc la poutre s'est trouvée d’elle-méme on elle est. 1l ne
resle done plus que la troisiéme supposition, celle oit le criminel,
arrivé par hasard, aurait pu sans rien déranger des piéces de
bois, ou, simplement, assister & I'étranglement fortuit, ou I'aider
de son poids.
Devant cette difficullé, nous inlerrogeons en vain les murs qui
seuls pourraient répondre.
~ Peut-étre de linstruction surgira-t-il quelque lémoignage qui
I'éclairera, si toutefois I'instruction fonde quelque importance
sur ce soupcon quun criminel en voulanl a celte femme, fat
juste arrivé a ce lerrible et critique moment, coincidence telle-
menl singuliére que, méme & bien réfléchir, elle échappe a 'hypo-
thése. Pourquoi, en justice, s'arréter a des subtilités, quand les
faits sont 1a dans toute leur simplicité ?
1° La poulre qui appuie sur le cou d'un poids bien plus que
suffisant pour intercepter loutes les relations de la vie entre la
Léte et le trone, et que personne n’a pu mettre ;
2° Les piéces de bois qui couvrent tout le corps, moulé par leur
poids dans la couche élastique sous-jacente, el qui lui constituent
une étreinte falale, morl et ensevelissement tout i la fois;
3° La venue volontaire certaine de cette malheureuse femme
dans cet endroil, et son occupation, atlestée par la présence a ses
cOtés de sa gedde, & ramasser de la balle du blé pour le repas de
ses vaches ;
4° La pile de bois, rangée sur une base étroite, dans une cer-
taine hauteur, s’étant peu a peu dérangée et déversée (comme cela
arrive loujours entre objets lourds mal liés), depuis trois ans,
amenée définitivement & I'équilibre instable par la superposilion
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Le cadavre élail élendu sur le dos et reposait sur la balle de
blé; la téte nue élait dans I'extension, le menton relevé et lourné
du colé de 'épaule droite, le cOté droit de la face reposait sur le
sol, le coté gauche de la face élait & découvert.

Les membres supérieurs étaient étendus le long du corps; les
membres inférieurs étaienl un peu écartés, les pieds élaient &
om,20 environd'un amas de madriers superposés le long du mur.

La face étail infiltrée, bouflie, bleuatre, surtoul autour des ori-
fices naturels, yeux, nez, bouche. A 'oreille gauche une trainée de
sang non coagulé, au niveau de I'angle de la machoire & gauche
le derme esL épaissi el rouge.

Je remarque un sillon trés apparent, d'une longueur de
0m,20 environ, qui longe le bord inférieur de la clavicule gauche
depuis la fourchette du sternum jusqu'a I'épaule gauche.

Sur l'abdomen plusieurs vergelures verdalres résultant de la
décomposition cadavérique.

Au niveau de I'épine iliaque antérieure el supérieure gauche, la
peau est durcie el parcheminée.

Nous avons fait transporter le cadavre sous un hangar et

nous avons procédé a 'autopsie.
Le erdne ne nous a offerl aucun symplome de blessure, le cuir

chevelu est infiltré.

Au cou du cdté droit, on voit une petite éraillure de la peau,
mais trés légere, el a son niveau pas d’ecchymose dans le tissu
cellulaire. Daus I'épaisseur du derme, du méme coté droit du cou,
on trouve quelques ecchymoses de la grandeur et de la forme
d’une lentille ; a la dissection, on reconnail qu'elles sont formées
par du sang coagulé.

Rien & noter aulour des muscles slerno-mastoidiens.

Larynz. — De chaque cOté des faces latérules du cartilage
thyroide, dans I'épaisseur des muscles sterno-lthyroidiens, on
trouve des ecchymoses lenticulaires avec coagulalion sanguine;
I'ecchymose du cdté droit esl plus en bas, celle du colé gauche
plus en haat, prés de la grande corne du cartilage thyroide. Les
replis de la glotle el loute la muqueuse du larynx sont rouges el
infiltrés.

Dans toute la frachée, rougeur vineuse avec écume sanguino-
lente, méme rougeur dans les bronches et méme Ecume.

A la base des poumons deux ou trois ecchymoses sous-pleu-
rales, trés petiles, et deux noyaux apoplectiques. La parlie anté-
rieure des poumons n'offre pas de changement de coloration, la
parlie postérieure el inférieure par la position du cadavre esl plus
engouée par imbibilion cadavérique.
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ordinaire, superposés le long du mur, et on les a violemment
renversés.

Tous sont tombés non pas 4 I'endroit olt reposait la téte et le
cou du cadavre, mais au poinl ol étaient les pieds et les jambes,
Je ne puis insister sur cette expérience qui a éLé faile sous mes
yeux ; si elle était vérifiée et confirmée par un homme spécial, on
devrait en tirer la conclusion que les piéces de hois n'ont pu en
tombant couvrir la femme L...

b. D'aprés l'autopsie, je dois conclure que la grosse poutre n’a
été placée sur le cou de la morte quaprés la mort : si la poulre
élait tombée sur la femme encore v.vante, nous aurions trouvé
par la disseclion des caillots sanguins dans les bords du sillon
signalé le long de la clavicule gauche; I'angle de la poutre en
s'incruslant 1a aurait produil les iésions ordinaires, des contu-
sions; or, nous n'avons rien trouvé, ni ecchymose, ni collection
sanguine au voisinage de ce sillon, j'en conclus que la femme

~ n'était plus vivanle quand la poutre a éL¢ placée sur le cou.

¢. Sur le trone el les membres, nous n'avons pas Lrouvé de tra-
ces de blessures ou de contusions; je crois que les poulres en
tombant sur ces parlies auraient di également y produire des
lésions apparenles.

En résumé, pour moi, les poulres ne sont lombées sur la
femme L... qu'aprés sa morl. La veuve L... a succombé i la
sirangulation et & la suffocation. Elle a di élre surprise, car il
n'y avait pas traces de lulle.

3° Question : Le femps qui s'est écoulé depuis le dernier repas?

Je pense que le dernier repas ne remontail pas i deux heures.

En foi de quoi, j'ai rédigé le présent rapport que je certifie sin-
cere el véritable.

Signé : D* H. Napaup.

Angouléme, le 25 février 1879.

I. — Les lésions constatées duns les organes de la respiration
par mes deux confréres, MM. les D= Nadaud, d’Angouléme, et
Vivier, de Montagnae, ne laissent aucune doute sur le genre de
morl auquel a succombé la veuve L... La morl est le résultat
d’'une -asphyxie par strangulation ou suffocation. Le mucus spu-
meux ef sanguinolent qui lapissait la muqueuse du larynx, de
ja trachée el des bronches, la rongeur de celle muqueuse (peul-
étre déja difficile & interpréter, puisque la mort remontait & douze
jours), les petites ecchymoses sous-pleurales, les noyaux apoplec-
tiques des poumons, présentent I'ensemble complel des lésions
qne 'on constate dans la mort par asphyxie résultant de la stran-
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- sence d'une trainée de sang non coagulé dans le conduit auditif

externe gauche, c'esl-a-dire dans celui qui était placé en haut.

D’on ce sang peul-il provenir? La mort par slrangulalion a
pour conséquence ordinaire une exhalation de spume écumeuse
sanguinolente qui fail issue, dans les heures ou les jours qui sui-
venl le décés, par les narines el la bouche, el ce sang souille
alors les orifices du visage, le haul des vétemenls et le colé de
la face placé dans la posilion déclive. Or, sur le cadavre de la
veuve L..., dans aucun des rapports de nos confréres, la présence
de cette spume écumeuse n'est nolée ; une phrase du rapport du
D Vivier semble méme indiquer qu’il n'y en avait pas; ce ne
serait donec pas elle qui aurail atteint le conduil auditif gauche,
et y aurait déposé du sang noir; ajoutons enfin que 'oreille gau-
che placée en haut aurail é1é la derniére partie de la face mouil-
lée par celle spume.

Il serail intéressanlt de déterminer si ce sang ne vient pas
d'une fraclure du rocher. On sait, en effel, que lorsqu’un meur-
teier veul tuer un individu par strangulation ou par suffocation,
il commence presque toujours par annuler loule résistance possi-
ble en étourdissant sa viclime par un coup porté violemment sur
la téte el plus spécialemenl sur I'une des fosses temporales,

Nous regretterions par conséquent que I'étal des muscles et des
os du erine ne puisse élre explicitemenl élabli.

11I. — Dans la descriplion que nos confréres ont consignée dans
leurs rapporls, on doil dislinguer des lésions faites évidemment
pendant la vie et d’aulres consécutives a la mort,

a) Lésions consécutives a la mort. — 1° La plaque qui occupait

. Pangle inférieur gauche de la méachoire inférieure, semble étre

le résullat d'une violence post mortem, d’aprés la description du
Dr Vivier, el ante mortem, d’aprés celle du D* Nadaud.

Dr Vivier : « Sur I'éminence jugale el 1'angle de la michoire
inférieure du coté gauche, I'épiderme enlevé et 'étal parcheminé
du derme dans une largeur d'une piéce de 2 francs environ. »

Dr Nadaud : « Au niveau de 'angle de la machoire a gauche, le
derme est épaissi el rouge, »

2¢ Le « sillon trés apparent d'une longueur de 20 centimélres
environ qui longe le bord inférieur de la clavicule gauche, depuis
la fourchelle du sternum jusqu'a I'épaule gauche... La dissection
ne nous a moniré ni infiltration sanguine, ni caillols au niveau
du sillon qui longe la clavicule gauche » (Dr Nadaud). « L'apla-
tissement de la face gauche du cou, moins prononcé que l'avant-
veille; et & la peau de la poitrine, & 1 centimétre environ du
bord inférieur de la clavicule gauche et parallélement & cel os,
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une ecchymose démontre d'une facon incontestable qu’il y a eu
en ce poinl une violence opérée pendant la vie. Il est singulier
que pendant 'experlise un ongle ail produil une érosion précisé-
ment dans ce poinl ecchymolique,

20 Ecchymoses du derme et ecchymoses profondes. — « Dans I'épais-
seur du derme, du méme cOlé droit du cou, on trouve quelques
ecchymoses de la grandeur et de la forme d'une lentille; a la
disseclion, on reconnail qu’'elles sont formées par du sang coagulé.
Rieu & noter autour des muscles sterno-mastoidiens. — Larynaz, —
De chaque colé des faces lalérales du carlilage thyroide, dans
I'épaisseur des muscles sterno-thyroidiens, on trouve des ecchymo-
ses lenliculaires avec coagulum sanguin; I'ecchymose du coté droit
esl plus en bas, celle du cdté gauche plus en haut, prés de la grande
corne du cartilage thyroidien » (D* Nadaud).

« Nous avons lrouvé, en outre de quelques ecchymoses throm-
boides, a droile une ecchymose d'infiltration du tissu cellulaire,
ne correspondant pas a 'ecchymose culanée citée plus haut, des
mémes dimensions, s'éteignant dans le tissu cellulaire et n’arri-
vant pas jusqu'a 'aponévrose. Le plan aponévrolique divisé, nous
avons mis 4 découvert les muscles sterno-mastoidiens, sterno-
hyoidiens et thyro-hyoidiens, qui étaient normaux. Les petils mus-
cles crico-thyroidiens des deux cOtés présenlaient dans leur épais-
seur une infillration ecchymotique de 0,003 a peine » (D* Vivier).

Sans nous arréter & quelques différences dans les descriptions
fournies par nos deux confréres, nous pouvons dire que ces
lésions ont élé faites manifestement pendant la vie el par des
violences appliquées directement sur la région. Ces ecchymoses,
notamment la suffusion sanguine du tissu cellulaire décrite a
droite par le D* Vivier, ayant 1 centimétre, ne rappellent pas le
pointillé sanguin qui succéde a la strangulation sans applica-
tion de violence directe sur les poinls ol siégent les ecchymoses.
L’ecchymose ou plutdt la suffusion sanguine du tissu cellulaire du
cou résulte d’'une violence directe, et je ne trouve pas dans la des-
cription fournie par I'élat des lieux I'explication de cetle ecchy-
mose si 'on admet la mort par chule des madriers.

Les ecchymoses péri-laryngées, dont le siége a été élabli par la
description de M. Nadaud, sont trés analogues a celles que l'on
trouve dans la strangulation praliquée a la main,

3¢ Ecchymoses des muscles de la poitrine. — « Dans les muscles
pectoraux, on voit du coté droit plusieurs caillols sanguins »
(D* Nadaud). « Une ecchymose sous le pectoral gauche » (D* Vi-
vier). L'absence de détails sur les dimensions et la forme de ces
caillots ne nous permelt pas d’en préciser la valeur.
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- prouvant qu’un coup antérieur a la strangulalion avait mis la

veuve L... dans I'impossibilité de se défendre,
Conclusions. — En tiranl des rapports de nos confréres les déduc-

- lions qui en sortent légilimement nous devons conclure :

1° La mort de la veuve L... est le résultal d'un asphyxie par

strangulation ou suffocatlion; ;
- 2° Aucune des lésions faites pendant la vie ne parait résuller
de la chute de madriers sur son corps, I'hypothése de la stran-
gulation par un de ces madriers ne s’appuie donc sur aucune
preuve scientifique; '

3° Les lésions constatées sur la peau du cou et dans ses parties
profondes sont identiques a celles que I'on conslate dans la stran-
gulation praliquée a la main. ,

Mais en l'absence de renseignements sur les causes du gonfle-
ment de la région parolidienne ganche de la face, sur la cause
de la présence du sang dans le conduit auditif gauche, et en pré-
sence de divergences constalées dans les.deux rapports, dans les
descriptions des lésions de la peau et des parties profondes du
cou, nous ne saurions démontrer scientifignement que la mort
de la veuve L... est la conséquence d'une strangulation praliquée
par une main criminelle.

27. Assassinat d'une fille par son pére: Strangulation. Viol.
— Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. le substitut
de M. le procureur de la République prés le tribunal de pre-
miére instance du département de la Seine, en vertu d’une or-
donnance, en date du 6 juillet 1879, ainsi concue :

« Yu les articles 32 et 43 du code d'instruction criminelle et le
proceés-verbal dressé le 6 juillet 1879 par M. le commissaire de
police du quartier de Saint-Gervais, constetant la mort par stran-
gulation de la jeuane Charlotte B...

« Commettons M. le- D" Brouardel, a l'effet de procéder a
l'autopsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de
constaler tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablement prété, ai proecédé a cette aulopsie,
le 7 juillet 1879.

Le 6 juillet, accompagné de M. le commissaire de police, je me
suis lransporté rue de I'Ouest, au domicile du sieur M... Nous
avons trouvé dans une chambre située au fond de la cour, au
premier étage, le cadavre d’une jeune fille couché sur un lit placé
contre le mur qui fait face & la porte. Ce cadavre occupait la
partie la plus rapprochée du bord du lit, il était étendu sur le
coté droit, la face regardant le mur du fond. Cette jeune fille






-
b
¥
¥
|
:

"

OBSERVATIONS ET EXPERTISES MEDICO-LEGALES. — 27. 353

En arriére de l'oreille droite se trouve une ecchymose avec
suffusion sanguine profonde, mesurant 3 centimeétres de dia-
métre. A ce niveau les muscles de la région postéro-latérale du
cou sont infiltrés de sang et leurs gaines sont ecchymotiques. La
région symétriquement placée & gauche, examinée par compa-
raison, ne présente rien de semblable.

Sur la partie médiane du cou, au-dessous du bord supérieur
du larynx, quatre estafilades linéaires, longues, la plus grande de
4 centimétres, la plus petite de 2, sont dirigées de hauten bas
et un peu de gauche i droite. Elles ont une légére courbure i
concavité regardant a droite. Elles sont groupées de Lelle facon
que 'on pourrait les inscrire dans un triangle & peu prés isocéle
dont le sommet serait sur la ligne médiane au niveau du bord
supérieur du larynx, la base & droite de la trachée et le bord
gauche du triangle sur la ligne médiane en avant de la trachée.
Sur la ligne médiane, en avant du bord inférieur du larynx, on
note la présence d'une petite écorchure arrondie ayant 2 & 3 mil-
limétres de diamétre.

Le lissu cellulaire sous-cutané de cette région ne renferme pas
de suffusion sanguine, mais le muscle sterno-hyoidien droit en
avant du corps thyroide conlient quelques petits caillots san-
guins du volume d'une lentille. Sur la membrane thyro-cri-
coidienne et & la pointe du lobe gauche du corps thyroide, on’
voit deux petites ecchymoses.

Les veines jugulaires sont remplies par du sang liquide, et de
la jngulaire droite il sort un caillot rouge et mou,

Les ganglions de la région sont un peu volumineusx.

Sur les autres parties du corps on ne voit aucune trace de
violence. Les seins sont & peine saillants, le mont de Vénus n’est
pas encore couvert de poils.

Mais au-dessus du pubis on constate la présence d'une tache
blanche, brillante 4 la lumiére réfléchie, ayant des bords déchi-
quetés en forme de carte de géographie. Cette tache a une confi-
guralion allongée, elle mesure 10 centimétres en hauteur depuis
la vulve jusqu’au tiers supérieur de la peau de I'abdomen, sur 2 &
3 de largeur, suivant les points mesurés.

Sur la cuisse droite, un peu au-dessous du pli inguino-crural,
on note la présence d'une tache analogue mesurant 2 centimeélres
a peu prés dans ses différents diamétres.

Nous détachons par dissection la peau de ces deux régions pour
soumettre son revétement a I'examen microscopique.

Les organes génitaux n'ont plus I'apparence qu'ils possédent
chez les jeunes filles vierges. Le clitoris est volumineux, la mu-

P. BrouarpeL. — La Pendaison. -
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L'ulérus est petit, triangulaire. L'orifice du col utérin est
allongé transversalemenl!, sur la lévre antérieure on voit une
petite ulcération de 3 ou 4 millimétres. La cavité du col et du
corps contient, ainsi que le vagin, un liquide d’apparence muco-
purulent.

20 Examen iestaches brillantes et argentées observées sur Uabdomen
et la cuisse droite de la jeune Charlotte B... — Avec un scalpel
neuf nous avons gratté avec soin la surface de ces taches et nous
avons recueilli dans un verre de montre propre le produit de
notre grattage que nous avons placé entre deux lames de verre
trés propres et bien appliquées I'une sur l'autre, afin de pouvoir
I'examiner 4 notre laboratoire.

Nous avons procédé ainsi qu'il suit 4 cet examen :

Nous avons détaché quelques petites parcelles du produit de
notre grattage et nous les avons placées au contact d'une goutte
d’eau distillée, fraichement préparée, sur une lame de verre trés
propre.

Aprés un temps suflisant pour la dilution, nous avons recouvert
avec une lamelle trés propre le liquide opalin et légérement
jaundtre obtenu et nous avons examiné au microscope avec un
oculaire 2 et un objectif n° 5 (Nachet), ¢'est-a-dire un grossisse-
ment de 500 D.

Nous avons alors netlement vu & cdlé de nombreuses cellules
épidermiques et de petils poils provenant du gratiage de la peau,
des débris de spermalozoides, tétes et queues, et des spermato-
zoides entiers, reconnaissables a leur téte triangulaire el a leur
queue effilée.

Conclusions. — Les taches examinées contiennent des sperma-
tozoides.

3° Examen du liquide vaginal et wiérin. — Nous avons enlevé
avec un verre de montre trés propre le liquide qui se trouvait
dans le vagin au moment de 'autopsie et nous 'avons placé entre
deux lames de verre appliquées fortement l'une contre l'aulre
alin de pouvoir I'examiner & notre laboraloire.

Nous avons procédé ainsi qu'il a été dit ci-dessus & I'examen
microscopique du liquide obtenu. Nous avons vu une grande
quantité de cellules épithéliales pavimenleuses mélées & de gros
globules granuleux, telles qu'on les trouve dans la leucorrhée
vaginale ; nous n'avons pu y voir ni débris, téles ou queues, de
spermatozoides, ni spermalozoides entiers.

Conclusions. —1° Le liquide blanchdtre pris dans le vagin offre
la méme composition que le liquide leacorrhéique ;

20 11 ne contient pas de spermatozoides.
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dans l'estomac renfermaient une trés petite quantité d'alcool.

Conclusions. — 1° Les matiéres contenues dans l'estomac con-
tiennent de I'alcool provenant du vin qui sy trouvait. (Recher-
che qualitative.)

20 Elles contiennent peu d’alcool, car l'alcoométre marque 0°
dans les 100 centimétres cubes de liquide distillé. (Recherche
quantitative.)

3° Examen du liquide et du dépdt noirdtre trouvds au fond du vase
de nuit de M...

Scellé n° 3, couvert. — Aff. C. M... — M. Ferey, juge d’instruc-
tion. — Bocal contenant le liquide qui était dans le vase de nuit
placé sous le scellé 13 et envoyé a la Morgue par notre collégue
du quartier Saint-Gervais. Le commissaire de police,

CLEMENT,

Nous trouvons un bocal fermé par un bouchon de litge main-
lenu par une ficelle rouge et portant deux cachets rouges avec la
mention : Préfecture de police. Délégations judiciaives et Commis-
saire de police de Paris.

Aprés avoir coupé la ficelle que nous avons constaté étre in-
tacte, nous avons procédé ainsi qu’il suit & 'examen du contenu
du bocal :

i* Pour nous assurer que nous nous trouvions bien en présence
d'urine, nous avons cherché si le liquide & examiner contenait de
I'azote, principe constituant de 'urée et de l'urine.

Le contenu du bocal esl alcalin. Sans faire une analyse orga-
nique compléte du liquide, nous en avons prélevé quelques cen-
timétres cubes que nous avons laissés tomber goutte i goutte dans
un verre a expérience contenant de I'hypobromite de soude,
réactif qui jouit de la propriété de décomposer 1'urée en donnant
lieu & un dégagemenl d’azote. Nous avons aussitot vu une vive
effervescence se manifester et d'abondantes bulles de gaz se
dégager. :

Aprés avoir recueilli, dans une autre expérience, les bulles de
gaz qui se dégageaient, nous avons pu conslater que le gaz obtenu
n'était absorbé ni par la potasse, ni par 'acide pyrogallique, et
par conséquent n'était ni de 'acide carbonique, ni de I'oxygéne.
Il éteignait de plus les corps en combustion et n'avait aucune
odeur. C'était done de l'azote.

Nous avons vérifié l'origine de l'azote trouvé de la facon
suivante :

Nous avons pris 2 centimétres cubes du méme liquide auxquels
nous avons ajoulé quelques gouttes d’acide azotique pur. Nous
avons légérement chauffé et laissé reposer aprés évaporation a
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sistance. Nous avons employé pour en déterminer la nature le
procédé habituel pour la recherche des spermatozoides.

Nous avons nettement vu des débris de spermatozoides et des
spermatozoides entiers.

Conclusions. — 1° La tache examinée est une tache de nature
spermatique.

2° Le jupon en indienne, la robe en indienne, le lablier en
colonnade, le caraco blane, la paire de bas en colon blane, la
-paire de bollines, le filet pour cheveux, sont en fort mauvais
état. Sur aucun de ces vétements nous n'avons trouvé de tache
suspecte.

7° Préfecture de police. — 17 division. — 2%¢ bureau. — Quar-
tier Saint-Gervais. — P.-V. du 6 juillet 1879, n°973. — Aff. C. M...
(Francois-Alexandre). — Meurtre. — Scellé n° 13, ainsi concu :
La derniére chemise portée par la défunle Charlotte B...

L.e commissaire de police,
Illisible.

Nous trouvons une chemise en toile de colon blanche extréme-
ment sale et couverte de nombreuses taches de toute nature.

Malgré l'examen le plus altentif, nous ne découvrons sur les
pans anlérieur et postérieur aucune tache de nalure suspecte.

Nous prélevons cependant sur chague pan un échantillon que
nous examinons par le procédé ordinaire.

Nous y constatons un grand nombre de poussiéres organiques
diversement colorées, au milieu desquelles il est impossible
d’apercevoir quelques-uns des ¢éléments habituels du sperme.

8° Préfecture de police. — 17 division. — 2®¢ bureau. — Quartier
Saint-Gervais. — P.-V. du 6 juillet 1879, n® 973. — Aff. C. M...
(Francois-Alexandre), — Meurtre. — Scellé n® 6. — Le mouchoir-
blane trouvé au pied du lit.

Le commissaire de police,
Illisible.

Nous trouvons un mouchoir blanc 4 liteaux de méme couleur,.
sans marque el couvert de nombreuses taches. Quelques-unes
offrent 'aspect de laches de vin, les autres de mucosités nasales
desséchées,

Nous avons examiné successivement au microscope deux échan-
tillons de ces derniéres taches, et nous avons nettement vu qu’elles.
étaient composées d'un grand nombre de cellules épithéliales
cylindro-coniques & noyaux gros et granuleux et de quelques-
globules blanes trés granuleux.

Conclusions, — 1° Le mouchoir n'offre aucune particularité inté--
ressanle;
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4° Sous l'influence de la strangulalion, une partie des aliments
a éLé vomie, et ne trouvant pas d'issue par le pharynx aplati par
la pression de la main qui élreignait le cou, elle a reflué dans
les voies respiratoires, la trachée et les bronches. Cet accident a
rendu l'occlusion des voies aériennes plus compléte et a di hdter
la terminaison mortelle;

5° Cette jeune fille est complélement déflorée. La défloration
est trop ancienne pour que nous puissions en rechercher la date.
L'état de flétrissure de la muqueuse vulvaire, la dilatation de
I'orilice de la membrane hymen et du vagin prouvent qu’il y avait
déja eu, non pas un seul rapprochement sexuel, mais des actes
vénériens répétés;

6° Les taches brillantes, argentées, trouvées sur 'abdomen et la
cuisse droite de Charlotte B... sont des taches de sperme. Elles
n'onl pu conserver leur forme el leur apparence que parce
qu’aprés 'acte vénérien ces taches n'ont subi aucun frottement.
Elles ont donc éLé failes dans les derniers instants de la vie de
Charlotle B... ou aprés sa mort;

7° L'examen & I'eil nu du vagin et de l'orifice du col utérin,
I'examen au microscope du liquide contenu dans le vagin, démon-
trent que Charlotle B... était atteinte d'une inflammation déja
ancienne des organes génitaux. Il serait impossible d’en préciser
la nature : le pus produil par une blennorrhagie ou par une in-
flammation spontanée a, en effel, les mémes caractéres;

8¢ La distillation des matiéres conlenues dans l'estomac ne
prouve pas que la victime fit en état d'ivresse au moment de
sa morl;

9° La chemise que porlait la jeune B... au moment de sa mort
présente une large tache de sperme placée sur le pan antérieur.

1. Examen de Uinculpé. — Je soussigné, Paul Brouardel, com-
mis par M. E. Ferey, juge d’instruction prés le tribunal de pre-
miére instance du déparlement de la Seine, en verlu d'une
ordonnance, en date du 7 juillet 1879, ainsi concue :

« Vu la procédure commencée contre M... (Francois), agé de
trente-quatre ans, détenu, inculpé d’homicide.

« Atlendu la nécessilé de constater judiciairement I'état ot se
trouve en ce moment linculpé qui prétend avoir tenté de se
donner la mort par pendaison.

« Ordonnons qu'il y sera procédé par M. Paul Brouardel, le-
quel aprés avoir reconnu l'état ¢ se trouve ledit sieur M...,

s'expliquera sur les causes de toules blessures qu'il pourra
constater. »
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Caen, en date du 30 septembre, dans la procédure suivie contre
le nommé T..., inculpé d’assassinat.

« Ordonnons que M. le D* Brouardel exécutera ladite commis-
sion, serment préalablement prété, et déposera un rapport. »

Cette commission, en date du 30 septembre 1881, est ainsi
concue :

« Nous, Louis-Jacques-Alexandre Dadin, juge d’instruction de
I'arrondissement de Caen.

« Yula procédure criminelle dirigée contre le nommé T... (Paul-
Narcisse), inculpé d’assassinat.

« Le 25 de ce mois, deux pécheuses de creveltes ont informé,
vers 7 heures et demie du soir, M le maire de Cabourg, qu’elles
avaient vu un individa tenir sous I'eau quelque chose de noir et
qu’elles pensaient bien que cet individu venait de donner la mort
a une personne qu'elles avaient vue avec lui quelques instants au-

‘paravant. Cet individu, le nommé T..., déclara qu’il péchait, en

effet, avec sa servante dgée de vingt-lrois ans, qu'elle avait tout
a coup disparu, alors qu’il étail & une certaine distance d'elle,
qu'il ne savait ce qu’elle était devenue et qu'il craignait qu’elle
ne se filt noyée, et, accusé immédiatement de sa mort, il protesta
énergiquement et prétendit qu'on n’avail pas pu le voir tenir
quelque chose sous I'eau, car il ne s’élait méme pas baissé. Le
cadavre de la servante, fille Adelina J..., fut retrouvé le len-
demain, vers 5 heures du matin (il avait done éLé dans l'eau
pendant dix heures environ).

« Le maire de Cabourg fitimmédiatement visiter ce cadavre par
un médecin de Dives, qui, sans se prononeer sur la nature de cer-
laines blessures qu'on apercevait a la téle, demanda que 'exa-
men fit fait par le médecin ordinaire du parquet.

« On a procédé a cette autopsie du cadavre, le 28, vers
10 heures du matin ; elle a été faite par le docteur de la chambre
d’instruction et en présence du docteur de Dives, que le maire
avait précédemment appelé.

« Le docteur de la chambre d'instruclion, indépendamment de
certaines blessures constatées dans les yeux de la victime, et
dont I'une nolamment, assez grave, aurait é{é faite par un pouce,
pense et affirme méme que plusieurs ecchymoses qui se trou-
vaient sous le menton de la viclime, ont été faites par la pression
de guatre doigts maintenant la téte sous 'eau. De méme qu’une
autre ecchymose ou contusion se trouvant au cou est le résultat
de la pression d'un doigt. Les écorchures qui existent & ces divers
endroits auraient, suivant lui, élé faites par les ongles des doigts.

« L'autre docleur n'admel pas que ces ecchymoses aient été






perpendiculaire a celle de la peau. Les plus grandes de ces plaies
mesurent environ 3 millimélres et les plus petites & peine un
millimélre.
f Quelques-unes de ces plaies sont recouvertes d'une petite
~ croiite de sang, tandis que les aulres ne présentent pas de croi-
telles de sang.

Toutes ces petites plaies paraissent étre I'empreinte de pelits
corps durs, irréguliers, de grosseur variable, tels que des petits
graviers auxquels la peau aurait servi de moule.

Quelques-unes d'entre elles sont entourées d'une zone ecchy-
molique diffuse.

Si, au niveau de quelques-unes de ces plaies, nous prati-
quons avec un scalpel des lignes de section, nous constalons sur
I'une d’elles d’abord une dépression irréguliére, puis une petite
suffusion sanguine intéressant le derme, et, dans le lissu cellu-
laire sous-cutané, un petit thrombus mesurant environ 3 milli-
meétres de longueur sur 2 d'épaisseur. Sur la deuxiéme plaie une
dépression avec suffusion sanguine intéressant toule I'épaisseur
de la peau et une portion du tissu cellulaire sous-jacent.

Une troisieme plaie présente une dépression trés nette, mais
sans suffusion sanguine sous-cutanée.

Au niveau d'un autre pelit groupe de plaies, on voit une petite
éraflure mesurant & peine un cenlimétre et n'inléressant que
la partie superficielle de la peau. Elle parait étre le résultat du
frottement d'un corps dur et pointu sur la peau, ou inversement
de la peau sur ce corps.

G. Fragment de peau de la région du cou. — Comme le précédent,
ce fragment de forme et de dimensions irréguliéres est recouvert
d'un léger duvet. Il présente & sa partie inférieure et dans un
espace de un centimélre de diamélre environ, une petite teinte
rosée, identique & celle que nous avons constatée plus haut et
formée également par extravasation de la matiére colorante du
sang.

Au niveau de cette rougeur, on constale trés neltement deux
petiles érosions légérement curvilignes et concentriques, & con-
cavité inférieure el mesuranl 3 ou % millimétres de longueur,

L’on ne constate pas sur ce fragment de lésions sous-cutanées
semblables a celles qui se trouvent sur le fragment précédemment
décrit.

Conelusions. — 1° Les lésions siégeant dans les régions du men-
lon et du cou, soumises & notre examen, onl élé faites pendant la
vie. La présence d'ecchymoses et de thrombus sous-cutanés ne

peut laisser de doute sur ce point.
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sont diffuses, sans bords bien nets, de couleur verditre, et pa-
- raissent dater d'une huitaine de jours au moins.

20 Cou. — Sous l'angle inférieur gauche du maxillaire infé-
rieur, on voit une ecchymose plus foncée, un peu brunitre, me-
surant 1 centimétre et demi de longueur sur 2 de large, ayant
des bords nettement arrétés. A ce niveau la peau est un pen
plus dure et sa surface est dépolie. Dans le point symélri-
(quement placé du coté droit on note une pelite ecchymose plus
longue, & bords moins nets, la peau qui la couvre présente une
petite érosion presque linéaire, obliquement dirigée de gauche
& droite et de haut en bas,

3° Bouche et voile du palais. — Sur la face inférieure de la lan-
gue, de chaque coté symélriquement, on constate la présence
d'une ecchymose un peu violacée, paralléle & la courbure des
dents, sans trace actuelle de déchirure. La langue est un peu
gonflée, elle conserve sur ses bords I'empreinte des dents.

Sur le voile du palais on note : 1° un allongement edémateux
" de la luette qui tombe sur la face supérieure de la langue ; 2° de
chaque coté de la luette une déchirure de la muqueuse et de
I’épaisseur du pilier antérieur, dont la direction, la profondeur
et I'étendue paraissent absolument symétriques. La plaie s'étend
des parties lalérales de la luette jusqu’'au niveau de I'amygdale,
en déerivant une courbe a concavité dirigée en dehors. Chacune
de ces plaies mesure environ 15 millimétres, Pendant plusieurs
jours la dame P... n'a pu que trés difficilement avaler. Aujour-
d’hui elle mange un peu, mais les boissons reviennent encore
par le nez el l'articulation des sons est imparfaite. L'os hyoide
n'est pas fracturé.

4° Epaule gauche. — La peau de I'épaule gauche est couverte
d'une ecchymose divisée en trois parties : I'une est antérieure,
assez étroite ; l'autre postérieure et double, sa forme est un peu
allongée. Elle semble résulter de l'application énergique d'une
main dont le pouce aurait été placé en avant.

5° Sur la partie antéricure des jambes on voit a gauche (rois
petites érosions linéaires, & droite deux mesurant 1 & 2 centi-
metres, presque transversales. Elles ne sont pas entourées d'ec-
chymoses. Elles sont couvertes d’une petite crodile peu épaisse,
indiquant que les plaies ne sont pas trés profondes.

Conclusions. — 1° M®® veuve P... porte sur diverses régions de
son corps les traces de violences multiples.

Les plus importantes sont celles du voile du palais et du cou.

a. La déchirure double du voile du palais, symétrique, semble
résulter d’une traction opérée sur la luette par un doigt qui,
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quatre ans, facteur de pianos chez P..., demeurant i Paris, rue
Rodier, 45;

« Ordonnons qu’il y sera procédé par M. Brouardel, lequel aprés
avoir reconnu l'état od se trouve ledit L..., recherchera si ee
dernier a été l'objet d'une tentative de strangulation, comme il
l'allégue; décrira les blessures dont il esl atteint, etc.; s’expli-
quera sur les causes de ses blessures, ainsi que sur les consé-
quences qu'elles pourront avoir. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cet examen le
13 seplembre 1884,

Lesieur L... (Hildebert-Etienne) est dgé de cinquante-quatre ans,
il est grand et vigoureux, et déclare jouir habituellement d'une
bonne santé. L’attentat dont il aurait été victime remonterait au
30 aoit, il aurait été assailli, en rentrant chez lui, par deux indi-
vidus qui auraient tenté de 1'étrangler. A la suite de cet attentat
ilaurait éprouvé pendant quelquesjours de la difficullé pour avaler
ses aliments et actuellement cette difficulté persisterait encore
pour ingurgiter les liquides. La voix aurait été aphone pendant
quelques jours; aujourd’hui, elle est encore voilée. Quatre ou cing
jours aprés la lutte, L... aurait rendu quelques crachats san-
guinolents.

Actuellement, nous constatons au niveau du pli formé par la
commissure externe de I'eil gauche une petite fente mesurant
I ou 2 millimétres de longueur et n’inléressant que les parties
superficielles de la peau. Aprés l'accident cette écorchure aurait
donné lieu & un écoulement de quelques goultes de sang. En
arriere du bord postérieur du muscle sterno-cléido-mastoidien
nous notons une petile érosion couverte d’une croite. Sur le bord
gauche du cartilage thyroide on voit une petite cicatrice blanche
et nacrée, résultant d’'une bralure ancienne,

La percussion et l'auscultation du ceeur et de la poilrine ne
révélent aucun bruit anormal.

On ne constate pas de traces de violences sur les autres par-
ties du corps. L'appétit est & peu prés revenu el 1'état général de
L... est assez satisfaisant.

Conclusions. — 1° A la suite des tentatives de strangulation qui
avortent, tous les auleurs ont signalé la persistance pendant huit,
dix ou quinze jours d'une certaine difficulté de la déglutition,
notamment de celle des liquides, I'aphonie, la congestion des
poumons donnant parfois lieu vers le quatriéme ou cinquiéme
jour & I'émission de quelques crachats sanguinolents. Les trou-
bles accusés par le sieur L..., ceux que nous constatons encore
aujourd’hui, sont conformes a ce qui est médicalemenl connu,

P. BrouaRDEL. — La Pendaison. 2%
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la moindre érosion ou écorchure, ni aucune marque d’ecchymo-
ses anciennes. La face est également indemne ; les conjonctives
oculaires sont saines, le pourtour du nez et de la bouche ne

~ présenle absolument aucune lésion. Bien que dix-neuf jours

se soienl déja écoulés depuis l'attentat, celte absence de toute
marque de violences sur le cou tend a faire rejeter U'hypothése
d'une tentative énergique de strangulation, car dans cet acte les
doigts de l'assassin laissent leur trace sous forme d’ecchymoses
ou d'écorchures produites par les ongles, et ces lésions n'ont pas
ordinairement disparu en dix-neuf jours. Il faut ajouter que la
fille P... ne présente aucun des sympldmes qu’'on observe sou-
vent chez les personnes qui ont été victimes d'une strangulation
incompléte. Elle parle facilement et & voix haute; la déglutition
s'accomplit normalement el ne détermine pas de douleurs; il n'y
a pas de troubles de la respiration. L'hypolhése d'une obstruc-
tion de la bouche faite dans le but d'empécher les cris, et exer-
cée soil avec la main, soit avec un linge, serait plus admissible
et on comprendrait dans ce cas I'absence actuelle de toute trace
de violences ainsi que I'absence d’aphonie ou de dysphagie per-
sistantes.

Quant a la faiblesse des membres inférieurs, en admettant
qu'elle soit aussi prononcée que le prétend la fille P..., elle ne
saurait dépendre directement des violences qui ont pu éire exer-
cées sur la victime. On doit I'attribuer plutdt a I'action du froid,
la fille P... déclarant étre restée par une nuit froide prés d'une
demi-heure hors de son lil et sans autre vétement que sa che-
mise. Celte faiblesse des membres inférieurs ne s’accompagne
pas d'ailleurs des autres signes de lésions de la moelle épiniére :
la miction et la défécation s’accomplissent bien; la sensibilité est
conservée; il n'y a pas de tremblement.

Conelusions, — 1° La fille P... ne présente actuellement au-
cune margue de violences. Elle est atteinte d'une paralysie incom-
pléte des membres inférieurs.

20 La durée et la marche de celte paralysie sonl impossibles a
préciser exactement; toutefois il est probable qu'elle se dissipera
complétement, mais que cette guérison ne pourra survenir avant
un mois a dater d'aujourd’hui 9 janvier.

30 1l est difficile d’admettre que la fille P... ait été viclime
d’'une tentative énergique de strangulation, I'hypothése d'une
oblitération de la bouche pour empécher les cris est beaucoup
plus vraisemblable.

_4&° Dans cette derniére hypolhése el en supposant que la bouche
el le nez aient élé fermés par la main de 1'agresseur, la fille P...
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sier, se lrouve une petite ecchymose. La partie inférieure de la
région dorsale esl un peu jaunitre.

La dame C..., surtout lors de notre premiére visite, est trés
absorbée, elle répond mal. Sa mémoire semble incertaine; le
17 novembre, I'intelligence est un peu moins troublée. Il est dif-
ficile d'écarter complétement 'hypothése d'un état cérébral di
a un alcoolisme ancien, car les nuils sont souvent troublées par
des cauchemars, el de plus il existe un peu de tremblement des
mains,

Les ongles des mains de la femme C... sont papyracés, c'est-a-
dire extrémement minces et souples.

Conclusions. — 1° La femme C... porte des (races de violences
résultanl d’'une pression assez énergique exercée au niveau de
I'os hyoide et du cartilage thyroide et faites avec la main.

2° L'aphonie, la dysphagie persislent parfois plusieurs semaines
aprés les tentatives de strangulation incomplétes, mais elles gué-
rissent sans laisser de traces. Les troubles ainsi que les lésions
notées dans la région sus-hyoidienne doivenl élre considérés
comme consécutifs & une lentative de strangulation.

3° Les contusions de la région droile du corps (cuisse et fesse)
ont été produites par un instrument contondant a large surface,
tel que le pied.

33. Strangulation a la main. Simulation. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. A. Guillot, juge d'inslruction prés le
tribunal de premiére instance du département de la Seine, en
vertu d'une ordonnance, en dale du 10 février 1881, ainsi concue :

« Yu la procédure suivie contre X...

« Attendu que, le 3 lévrier courant, la dame R..., gdemeurant
rue des Bernardins, aurait été assaillie dans son apbhartement
par un individu qui I'aurait volée, aprés lui avoir enveloppé la
téle d'une étoffe en lustrine verte.

« Attendu que cette femme parait étre atteinte d'une maladie
nerveuse déjh ancienne,

« Attendu qu’il importe de rechercher si cet étal maladif n'a
pas élé de nature a exercer sur son récit une influence quelconque,
et de constater en méme temps si elle ne porte pas des traces de

- violences qui attesteraient la sincérité de ses déclarations.

« Commeltons M. le D* Brouardel a l'effet de procéder audit
examen. »

Serment préalablement prété, ai procédé le 14 février a cet
examen,

Examen de la dame R... — La dame R..., dgée de trente-sept ans,
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caractériser un trouble non volontaire de la motilité des mem-
bres ; aujourd’hui du moins ce trouble n'existe pas. Il n'y a pas
d'incoordination. Quant & la sensibilité, elle parait, tant aux
membres inférieurs que sur le reste du corps, trés légérement
diminuée et un peu retardée. La sensibililé sensorielle (ouie,
vision, perception des couleurs, etc.) est intacte. La dame R... n’au-
rait jamais eu d’hallucinations. La pression sur 'abdomen, au
niveau de la région de l'ovaire guuche, délermine une vive
douleur ; la cinquieme vertébre dorsale est également doulou-
reuse.

Les fonctions de la vessie et celles de la défécation s’accomplis-
sent normalement.

La santé générale n’est pas troublée,

Il n'existe sur le corps absolument aucune trace de violences.

Conclusions. — 1° La dame R... est atteinte depuis un certain
nombre d’années d'une affection nerveuse de nature hyslérique.

2° Il n'existe, sur les diverses régions du corps, aucune trace
de violences, d’érosion ou de lutte. Les ecchymoses ou contusions
qui auraient été produiles, pendant la prétendue agression
du 3 février, n’auraient pu disparaitre en dix jours. Les ecchy-
moses persistent pendant vingt & vingt-cing jours. Les érosions
peuvent guérir en quelques jours (cing ou dix).

3° L'examen de la dame R... ne permet de constater aucun
signe d'une affection quelconque, nolamment d’une paraplégie
plus ou moins compléte. Pour admettre celle-ci, il faudrait
accepter comme vraies les déclarations de la dame R... Celles-ci
ne correspondent pas a la deseription d'un des types connus des
affections de la moelle (paraplégie, ataxie).

Si nous ne pouvons nier, d'une facon absolue, la réalité des
troubles accusés par la dame R..., notamment des douleurs
qu'elle prétend ressentir, nous pouvons affirmer que ces troubles
sont rapportés avec une exagération manifeste, et que par suite
leur réalité elle-méme nous semble trés cantestable,

4° L'intelligence de la dame R... n’est pas troublée, il n’est pas
possible d’admetlre qu’elle tienne pour vrais, de bonne foi, des
faits purement imaginaires.

34. Commotion cérébrale. Strangulation a la main. — Je sous-
signé, Paul Brouardel, commis par M. Thibierge, substitut de
M. le procureur de la République prés le tribunal de premiére
instance du département de la Seine, en vertu d’une ordonnance,
en date du 24 octobre 1885, ainsi concue :

« Yu les arlicles 32 et 43 du code d'instruction criminelle et le
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De chaque coté des épaules, au niveau des plis que forme la
robe, partent en rayonnanl des lignes formées par un petit poin-
tillé hémorrhagique.

Sur le sommet de l'acromion droit et gauche se trouvent des
traces de cicatrices anciennes adhérentes aux os.

A la parlie médiane de la lévre supérieure, la muqueuse buc-
cale présente une pelite ecchymose; & ce niveauo, la premiere in-
cisive droite supérieure est ébranlée,

La lévre inférieure présente une petite écorchure avec sullusion
sanguine.

La vodte palatine, & I'union du tiers antérieur el du tiers
moyen, est le siége d'une perforalion de nature syphilitique
admettant une sonde cannelée.

La partie postérieure et moyenne de la peau du bras droit pré-
sente une ecchymose avec sufTusion sanguine mesurant pres de
4 centimélres de diamétre.

Sur la face dorsale de la main droite se trouvent deux petites
ecchymoses de 1 centimétre de diamétre avec suffusion sanguine.

Au niveau du conde gauche se (rouvent trois petites ecchymoses
disséminées, avec suffusion sanguine sous-cutanée.

La peau qui recouvre la téte du radius gauche est le siége d'une
petile ecchymose ; de méme au niveau du bord cubital gavche,
on constate une ecchymose de 3 centimeétres de diameéelre.

Au niveaun de la créte iliaque gauche se trouve une petite suffu-
sion sanguine.

Sur la fesse droite, dans une étendue de 12 centimétres de dia-
métre environ, on conslate les cicatrices d’'un vaste syphilome
culané.

Ouverture du crdne. — Les fibres du muscle temporal droit sont
infiltrées par un épanchement sanguin coagulé, Les os du crine
ne sont pas fraclurés.

La cavité de I'arachnoide est le siége d'un épanchement san-
guin. On constate de petiles ecchymoses dans les mailles de la
pie-mére, au'niveau de la frontale ascendante droile, et une autre
au niveau de la circonvolulion pariétale droite ascendante.

Il existe une petite suffusion sanguine au niveau du lobule de
I'insula et des circonvolutions voisines de I'hémisphere gauche.

A la base du lobe frontal gauche se trouve une large ecchymose.

Dans le ventricule moyen, le quatriéme ventricule et I'aqueduc
de Sylvius, il n’y a ni ecchymoses ni lésions,

Le cerveau se décortique assez facilement.

Le corps thyroide est trés pelit. Les artéres carotides sont in-
tacles. Il n’y a pas d’ecchymose rétro-pharyngienne.
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goirée au cabaret, ol il a bu et chanté plus que de coulume, se
prit de querelle avec un des consommateurs, qui, pour le re-
pousser, lul porta la main au cou et le lui serra assez fortement.
Vers 11 heures du soir, ce jeune homme partit du cabaret ou il
faisait trés chaud et, accompagné de quelques camarades, se ren-
dit & son domicile.

Le temps était froid et humide et il fallait traverser une parlie
de la ville pour regagner le logis.

Chemin faisant, il éprouva une géne considérable de la respi-
ration, il étouffait, dit-il, a ses amis, il attribua ce malaise a la
pression que lui avail fail subir son voisin de table. Mais l'op-
pression allait en augmentant, il fallut porter le malade chez
lui, ot les accés de suffocation se montrérent avec une intensité
telle que le malheureux succombait asphyxié, une heure et de-

‘mie aprés sa sortie du cabaret.

Cette mort rapide et I'accusation qui 'avait précédée firent aus-

-sitot supposer que la constriction du cou éprouvée dans la lutte

de l'anberge n'était pas étrangére a la cause de la mort; une
plainte fut déposée au parquet et l'individu qui s’était battu la
veille avec X... fut arcélé et mis en prison.

Heureusement pour ce dernier, 'aulopsie du décédé vint ré-
véler ce qui suit : Le cou paraissait élargi et présentait, en réalité,
une circonférence d'un diamétre plus grand qu'a I'état normal,
La glande thyroide n’y est pour rien et n’est pas hypertrophiée.
Je constatai également I'absence de toute plaie ou ecchymose ré-
sultant de la pression des doigts.

A l'incision, on voit que les vaisseaux du cou sont fortement
dilatés et une grande quantité de sang s’échappe par l'ouverlure
des vaisseaux thyroidiens trés tendus et congestionnés,

Apres avoir enlevé avec soin lout I'arbre respiratoire, depuis la
base de la langue jusqu'aux poumons, et les avoir étendus sur
une table, je remarquai les lésions ci-dessous:

1° OEdéme de la luette, qui est de la grosseur d’une peltite noix;

2° OEdéme de l'épiglotie, qui a la forme d’un gros bouchon, des
replis aryténo-épiglottiques, de I'espace intraventriculaire ;

J° Rétrécissement de l'orifice glottique, qui est comme obturé
par I'épiglotte démesurément hypertrophiée;

4° Enfin, en incisant la face supérieure de I'épiglotie, il s’écoule
du pus collecté en foyer du volume d’'une aveline ;

50 Les cartilages ne sont ni fracturés, ni néerosés.

Un liquide spumeux, sanguinolent, occupe la trachée et le
calibre des grosses bronches. Les deux poumons sont hypérémiés,
el comme noirdtres; les cavités du ceeur sont remplies de caillots.
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de travers; c’est un accident vulgaire et qui a rarement de
graves conséquences; cependant, si le liquide avalé pénétre
jusque dans les bronches, il peut y avoir, surtout chez les
enfants, une inflammation et méme une gangréne du tissu
pulmonaire.

- Les enfants au biberon avalent souvent de travers; les
vieillards, les paralyliques généraux en particulier, qui
mangent gloutonnement, succombent parfois & des accidents
de ce genre,

- Au lieu de pénétrer dans les voies aériennes de dehors en
dedans, les liquides peuvent y arriver du dedans en dehors;
les bronches peuvent étre obstruées par du pus, provenant
d'un abcés de 'arriére-gorge ; par du sang, dans une opé-
ration de trachéotomie; un kyste hydatique, un abecés pleu-
rétique peuvent se vider dans les bronches; enfin, celles-ci
peuvent étre remplies de sang a la suite de la rupture d'un
anévrysme, '

- On trouve un jour un cadavre, au pied d'un banc de I'ave-
nue de I'Observaloire. Le corps élait couvert de sang; ce
n’él'ai['., pour me servir de l'expression pittoresque du com-
missaire de police qui avait fait le constat, qu'un caillot de
sang. Le corps fut porté a la Morgue; il était naturel de pen-
ser que l'individu avait da recevoir des coups de couteau.
Nous avons déshabillé et lavé le cadavre avec le plus grand
soin : il n’avait pas une égratignure, Nous avons alors, en
pratiquant 'autopsie, ouvert sur place la trachée et les bron-
ches, nous avons trouvé un caillot qui obslruait la trachée,
nous avons pu le suivre jusqu'd une caverne pulmonaire,
dans laquelle un anévrysme s'était rompu.

. Le docteur Lamoureux a publié 'observation d'un ma-
lade atteint de fiévre typhoide. Une épistaxis eut lieu pen-
dant la nuit, le liquide pénétra dans la trachée et les bron-
ches, la mort eut lieu par suffocation (1),

(1) Voy. Obs, I, p. 410. — M. Lamoureux donne i cette observation le
titre de Moré subife par submersion. Il s'agit pour nous d'une suffocation
et non d'une submersion.
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;f cide, ou du moins vous les constaterez rarement, peut-étre

. parce que le tampon est retiré aprés la mort de l'enfant.
Il 'y a parfois des erreurs a savoir éviter :
- Une vieille femme est trouvée dans son appartement, ri-
lant, avec un tampon de linge entre les lévres : elle meurt
sans avoir pu donner aucune explication, et son corps est
envoyé & la Morgue; le commissaire de police crut a un
assassinat et I'enquéte fut dirigée dans ce sens. A 'autopsie,
nous avons constaté que cette femme avait une perforation
syphililique de la voute palatine; elle avait I'habitude de
I'obturer avec un pelit tampon de linge. Elle était atteinte
d'une pneumonie, et c'est dans un accés de délire que le
tampon s’élait déplacé et qu'il était venu tomber entreles dents.

Les individus bien portants peuvent étre, aussi bien que
des malades, victimes de l'ingestion de corps solides.

M. Tourdes en a cité un exemple curieux. C'étail pendant
l'invasion prussienne de 1870. Des soldats allemands étaient
logés et nourris dans un chéiteau des environs de Stras-
bourg; un jour, pendant qu’ils mangeaient, assis autour
d'un plat, dans lequel ils piquaient des morceaux de lard au
bout de leur fourchette, I'un de ces militaires mourut subite-
ment. L'autopsie ful faite par M. Tourdes, qui trouva sur le
larynx un morceau de lard de 11 centimétres de long sur
7 centimétres de large ; I'ouverture du larynx était herméti-
quement fermée ; 'estomac contenait des morceaux de lard
de dimensions presque analogues.

J'ai eu & faire I'autopsie d'un homme qui était mort subi-
tement en passant devant la Morgue. On le porta immédia-
tement dans cet établissement. C'était le 6 janvier, jour des
Rois. Cet homme avait mangé de la galelle, et il avait le
larynx absolument recouvert par un morceau de galette
maché et trituré avec de la salive. La masse pateuse élait
devenue tellement homogene et elle était appliquée a ce point
sur le larynx, qu'on aurait pu mouler 'empreinte que le
larynx y avait laissée.

Ce genre d’accidents arrive surtout aux paralytiques géné-

P. BrovarpEL. — La Pendaison. 26
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laissé lomber dans l'arriére-gorge de son client, qui en est
mort, non seulement une dent, mais le bouchon qui lui avait
gervi 4 tenir les méachoires du patient écartées.

Des sangsues ont pénétré dans le larynx et en se gonflant
de sang l'ont oblitéré; cet accident arrive surlout aux chas-
seurs ou aux militaires qui, poussés par une soif ardente,
boivent de l'eau puisée dans une mare et ingurgilent ainsi
une ou deux sangsues.

Je vous ai déja parlé de l'introduction des aliments dans
les bronches. Quelques individus sont plus facilement exposés
A ces accidents : ce sont ceux qui ont une aneslhésie de la
muqueuse pharyngienne; celie aneslhésie s’'observe aprés la
diphtérie et dans certlaines affections nerveuses. Yous savez
que quand nous voulons faire le diagnostic de 'hystérie, nous
cherchons, en enfoncant le doigt dans la gorge et jusque dans
le larynx du malade, & provoquer le réflexe pharyngien.

C'est justement la révolte du larynx, chatouillé, impres-
sionné par la pénétration d’'un corps élranger, qui provoque
la toux et des efforts d’expulsion; si le larynx est insensible,
il ne réagit pas.

Quand un corps élranger pénélre dans les voies aériennes,
on sait ordinairement, par les commémoralifs, quelle est sa
nature. Mais, dans certains cas, on n'a aucune donnée sur
laquelle on puisse s’appuyer.

Pendant le cours de mes études, j'allai voir un de mes
amis qui était interne a I'hopital Lariboisiére; pendant que
nous déjeunions, 'économe de 1'hépital, tout ému, amene a
la salle de garde sa pelite fille qui suffoquait; elle étail bien
portanlte quelques instants avant, et rien ne pouvait nous
éclairer sur la cause des accidents.

La suffocation était telle que nous pratiqguimes immédia-
tement la trachéolomie; nous retirAmes de la trachée un
pelit noyau, ou si vous voulez, une petite boulette d’appa-
rence graisseuse ; au microscope, nous pimes constater que
celte boulette élait un ganglion bronchique tuberculeux.

Vous savez que lorsqu'un ganglion devient le siége d’une
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Cette liste est longue, Messieurs, et on pourrait y ajouter
un certain nombre d’objets que le D* Poulet n’a passignalés.

Corps étrangers de l@sophage, — 1l y a encore d’autres
accidents de suffocation dus A l'introduction de corps étran-
gers dans I'esophage. '

Certains saltimbanques et souvent des individus qui veu-
lent les imiter, avalent des piéces de monnaie. Quand la mon-
naie n'a que le diamétre d'une piéce de cinquante centimes,
elle passe, en général, sans déterminer d’accidents. Mais lors-
qu’elle atteint le diamétre d'un sou ou d’un louis d'or, et
surtout chez les personnes dont I'esophage n’est pas pré-
paré, je dirai presque entrainé a ce genre d'exercices, la piéce
s'arréte et toujours au méme niveau, au point ol I'eesophage
croise la bronche gauche; 1'cesophage est irrité, devient le
siege d'une inflammation, d’'un abeés qui peut perforer la
trachée.

Dans un cas rapporté par le docteur Cauchois, de Rouen,
une femme avait un vaste abeés péricesophagien, dont 1'étio-
logie élait des plus obscures; elle était alteinte de dysphagie
el de suffocation imminenle ; Cauchois opéra cette femme et
trouva dans I'abeés un morcean d’os d'apparence bizarre,
dans lequel il reconnutl'os palatin; la malade avait une carie
svphilitique du palais et elle avait avalé son palalin.

Suffocation criminelle. — Lorsqu’il y a suffocation
par occlusion des orifices, bouche et narines, elle est générale-
ment criminelle; je vous ai dit que la strangulation et la suf-
focation étaient d'ordinaire associées, parce que le meurtrier,
pour étouffer les cris de sa victime, appuie une main sur
la bouche et les narines; je n'y insisterai pas beaucoup.

La suffocation criminelle est trés fréquente chez les en-
fants nouveau-nés, je m’en occuperai en vous parlant de
I'infanticide.

Elle est trés difficile chez I'adulte. Qu'il s’agisse d'un en-
fant ou d’un adulte, il faut que la victime soit sans défense; la
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Cet élat de choses dura dix-huit mois & peu prés; on a
pensé que quelques centaines de personnes avaient élé ainsi
assassinées.

Dans voltre enquétle médico-légale, recherchez les sligmales
onguéaux que vous pourrez trouver sur la face ou les mains,
les empreintes des doigts: quelques auteurs ont noté l'apla-
tissement du nez et deslévres; je ne 'ai que rarement observé.

Suffocation accidentelle. — Jarrive a 'enfouissement
de Uindividu vivant; je ne m’arréte pas i I'enfouissement des
nouveau-nés; on les enfouit dans du fumier, dans des cen-
dres, dans le sable, dans la farine, dans le son; je traiterai
celle question quand j'étudierai l'infanticide.

Je n'ai jamais eu a Paris I'occasion de faire une enquéte
sur l'enfouissement d'un enfant nouveau-né vivant ou d'un
adulte. Ces fails ne se produisent que dans les pelites villes
ou & la campagne. Dans tous les cas, méme pour un nouveau-
né, la chose n’est pas facile. Lorsqu’une femme tue son enfant,
c’est pour cacher sa honte et échapper aux suites de sa faute;
si el'e veul I'enfouir vivant, avant qu’elle ne soit arrivée au
fond du jardin, ou & tout autre endroit qu’elle croit propice
a 'accomplissement de son crime, 'enfant aura crié et ses
cris auront révélé sa naissance.

On n’enfouit done, en général, que des enfants morls ou
que I'on croit étre morts.

L'enfouissement d'un adulte offre encore bien plus de dif-
ficultés. Il existe, cependant, des individus qui se font enterrer
vivants et il y a la un fait trés troublant au point de vue
physiologique.

Vous avez tous enlendu parler des fakirs de l'Inde; ces
fakirs, derviches sauteurs, hurleurs ou danseurs, vivent aux
Indes, dans les villes, autour des temples, ils jouissent d'une
grande vénération; ils se font enfouir pendant quelques jours,
et quelquefois cet enfouissement dure deux ou trois semaines.
Quand on les relire, ils sont vivants.

Yoila ce que nous savons. Est-ce absolument exact? La
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extraordinaire, Elles éliminent deux fois moins d’acide car-
bonique que des personnes ordinaires.

Lorsqu’on lit, dans une relation de voyage, les faits rela-
tifs aux fakirs, on ne peut pas douter que ces individus ne se
mettent artificiellement, en s’excitant d’'une facon ou d’une
aulre, enétatdegrandehysiérie.Si,comme lesfemmes étudiées
parEmpereur,ilsne fabriquentqu'une quantité minime d’acide
carbonique, il n'est pas étonnant qu'ils puissent vivre assez
longtemps dans les conditions parliculiéres ou ils se font
placer. Nous savons que dans l'intoxication par l'acide car-
bonique (1), la mort survient lorsque la tension de lacide
carbonique contenu dans le plasma du sang devient égale &
celle de I'acide carbonique dans I'almosphére : I'acide carbo-
nique n'est plus éliminé par le poumon, et on meurt asphyxié
par l'acide carbonique que I'on fabrique soi-méme.

Presque tous les fakirs se préparent a leurs expériences en
avalant des drogues : nous sommes mal renseignés sur leur
nature. Ce sont des simples, dans lesquels le haschich entre
pour une grande part, et sans doute aussi des substances
analogues, par cerlaines de leurs propriétés, aux opiacés.

L’absorption de ces drogues n’entraine-t-elle pas un ralen-
tissement de la nutrition tel que I'élimination de I'acide car-
bonique et des excreta est réduite & son minimum extréme?

Dans la discussion soulevée a la Société anthropologique
de Munich par le rapport du D* Kuhn (2), I'opinion domi-
nante a €élé celle-ci : « Les fakirs sont dans un état d’auto-
hypnolisme. » Le D* Kuhn, qui avait observé deux fakirs
dont I'un avait séjourné vivant dans la terre dix jours et
I"autre trois semaines, dit nettement qu'ils élaient en cata-
lepsie. Cetle opinion nous raméne & nolre comparaison avec
les grandes hystériques.

Il reste & démontrer que celles-¢i, lorsqu’elles sont plon-

(1) Yoyez P. Brouardel, les dsphyzies par les gasz, les vapeurs el les
anesihésiques, p. 151.

(2) Zeitschrift fir Hypnotismus, Berlin, 1894 ; et Ann. de Psych. et

d Hypnot., mai 1894, Vovez Brouardel, la Mort ef la mori subile, Paris,
1895, p. 15.
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fait enfouir sous un fas de neige, car le lemps manquait
pour lui donner une sépullure plus convenable. Puis, il court
annoncer & Napoléon la mort du général. Quelques heures
aprés, Ornano revient se mettre & la disposilion de I'empe-
reur. Quarante ans plus tard, & l'enterrement du capitaine
Tascher, devenu général, le maréchal Ornano tenait un des
cordons du poéle.

Lorsqu'il s’agit d’enfants, les exemples de survie sont
nombreux : Tardieu estime que si la couche de terre n'est
pas trés considérable, un enfant enfoui peut vivre quatre a
cing heures. Il a nolé, une fois, une survie de huit heures.
Nous nous trouvons la en présence de fails qui rappellent
de loin ceux dont les fakirs sont coutumiers.

Vous savez par les expériences de Harvey, répétées par
William Edwards et par P. Bert, que des étres qui viennent
au monde peuvent vivre dans des condilions de milieu qui
seraient incompatibles avec la vie, pour des adultes. Harvey
a fait accoucher une chienne dans un baquet d’eau. La mére
a succombé, les petits chiens ont survécu. William Edwards
a repris ces expériences. Paul Bert les a répélées également,
en les variant. Il a constaté que des chiens nouveau-nés pou-
vaient vivre un certain temps dans de 'eau dont la tempé-
rature ne dépasse pas 14°. Si on éléve la lempérature de
I'eau & 20°, par exemple, ils meurent en quelques minutes.
Ceite expérience semble contraire a tout ce que nous ap-
prend la physiologie, mais elle est exacte. Paul Bert a con-
staté également que les tissus des jennes animaux consom-
maient dix fois moins d'oxygéne que ceux d'un animal
adulte : leur nutrition est donc ralentie, comme celle des
fakirs.

Caussé d’Albi a raconté I'histoire d'une jeune fille de dix-
sepl ans qui est resltée enfouie, vivante, pendant quinze heures
sous une couche de terre de plusieurs métres d’épaisseur.
Celte jeune fille était peut-étre une hystérique, mais Caussé
d’Albi n’a pas insisté sur ce point,

L'enfouissement accidentel, celui des ouvriers pris sous
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le corps a élé trouvé, dans les organes de la respiration et
de la digestion.

Le Dr Matthysen, en 1842, trouva dans la trachée et I'es-
tomac d'un individu des cailloux et du sable, qui s’y étaient
introduits a la suite des efforts d’'inspiration et de dégluti-
tion fails par cet homme au moment ou il fut enfoui.

Les expériences du D* Béringier datent de 1851. Il ensevelit
des petits chiens sous des cendres; il les retira an hout de
quinze heures, et & autopsie il trouva des cendres jusqu'au
milieu de I'esophage et dans la glotte.

Le Dr Raynaud, de Montauban, a été commis dans une
affaire de suffocation criminelle. 1l retrouva dans la trachée,
dans I';esophage, dans I'estomac, et jusque dans le duodé-
num de la victime, des grains de blé. L'enquéte démonltra
qu'effectivement cet homme était mort étouffé ; ses meur-
triers lui avaient maintenu la téte enfouie dans un tas de blé,

Quel que soit I'endroit ot un individu vivant est enfoui, il
fait des efforts considérables pour respirer. Vous pouvez
juger de l'intensité de ces efforts d'inspiration, en vous sou-
venant desrésultats de I'autopsie, pratiquée par M. Descoust,
d'un ouvrier égoutier tombé la face sur la cunette de I'égout
du boulevard Rochechouart. 1l trouva la trachée et les bron-
ches bourrées de graviers, dont I'un avait la grosseur d'un
haricot (1).

Si un nouveau-né respire au moment ot on le projette
dans une fosse d'aisances, et c’est 1a un procédé d’infanti-
cide trés commun, et s'il tombe dans la couche de matiére
piteuse qui s’appelle, en terme du métier, le chapeau, vous
trouverez, a l'autopsie, de la matiére fécale dans les bron-
ches, dans 1'estomac, et jusque dans l'oreille moyenne; si
vous faites une coupe du poumon et que vous pressiez enlre
vos doigts une tranche de tissu pulmonaire, vous verrez
sourdre par les ramifications bronchiques, de petites chan-
delles de matiére fécale,

(1) Yoyez Brouardel, les Asphyxies par les gaz, les vapeurs el les anes-
thésigues, p. 142.
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son panier, ’enfant crie et 'officier de I'état civil lui dit:
« Mais il n’est pas mort, il crie! »

Tardieu estime qu'un enfant peut vivre environ une heure
dans une caisse, si celte caisse contient trois fois son volume
d'air. Il est possible que ce temps soit plus long, rappelez-
vous les expériences de Harvey.

J'ai eu & faire une enquéle dans les conditions suivantes (1) :
Un enfant 4gé de huit & neuf ans disparait. Son pére s'étail
remarié et la belle-mére, qui ne passait pas dans le quar-
tier pour étre trés lendre pour son beau-fils, fut accusée de
I'avoir fait disparaitre. Au bout de six jours de recherches
on retrouva le cadavre du petit garcon blotti dans une malle
(Gg. 40). Alors on se demanda comment il avait pu étre
enfermé dans cetle malle, s'il s’y était placé lui-méme ou
s'il y avait été placé par une autre personne. L'enquéte se
conlinua, et 'on apprit que le jour de sa disparition, cet en-
fant avail joué A cache-cache avee ses camarades. Ceux-ci ne
s'étonnérent pas de ce qu'il n'avait pas reparu, ils pensérent
qu'il s'était reliré du jeu.

Nous avions fait sauler le péne du couvercle de la malle :
une fois le corps retiré, il fut impossible de la refermer. On
a dit alors: « Quelqu'un a done fermé cette malle quand
I'enfant s’y était blotli. »

Le cadavre était en putréfaclion; le bois avait joué sous
I'influence de I'humidité; il a suffi que celte malle fiil placée,
a la Morgue, dans un lieu sec, pour qu’elle se refermat treés
bien au bout de quelques jours.

On peut aussi mourir, en espace confiné, dans les bains de
vapeur. Nous avons fait cinq ou six expertises médico-
légales a la suite d’affaires de ce genre. On avait autrefois
I'habitude, dans ces bains, de laisser la clef qui régle I'ar-
rivée de la vapeur, & la disposition des clients; ceux-ci tour-
naient parfois cette clef, comme ils auraient tourné le ro-
binet d'eau chaude d’'une baignoire pour réchauffer leur
bain. Puis ils ne parvenaient plus & fermer ces robinets et

(1) Voy. Obs. 2.
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on les trouvait morts dans les petits cabinets ou se preu-
nent ces bains.

Fig. 40. — Enfant blotti dans une malle.

Deux facleurs sont ici en jeu : L'extréme chaleur peut suf-
fire pour amener la mort, et d'un autre c¢6té I'air est sursa-
turé par une énorme quantité de vapeur d’eau. Dans un
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bain de vapeur du faubourg Saint-Denis, nous avons cons-
lalé que, dans la pelile piéce ou un accident de ce genre
g'était produit, la température élait montée a 80° en dix
minutes.

- Les individus qui succombent ainsi ne meurent pas briilés,
ils ne sont pas cuits. On les a toujours trouvés étendus par
terre ; tous portaient des bralures du deuxiéme ou du
troisiéme degré, disposées en trainées le long du corps et
terminées par une petile brilure circulaire en forme de
goulte. Il semblerait que des gouttes d’un liquide bouillant
tombant de leur téte aient coulé le long de leur corps; cette
explication serait plausible si ces individus élaienl morts
debout : mais ils meurent couchés et je ne puis vous expli-
quer l'origine et le mécanisme de ces brilures.

; Cﬂﬁprﬂsiﬂn des parois thoracigues. — Vous entendrez trés
communément accuser des nourrices d'avoir élouflé un en-
fant, qu’elles ont placé dans leur lit, soit avec un oreiller, soit
avec le liras, soit méme avec le sein, en lui donnant i téter. On
a accusé également des chats d’avoir étouffé de pelits enfants
en se couchant sur leur poitrine. Ces accidents sont possibles,
mais probablement moins fréquents qu'on ne le croit.

- Messieurs, je vous l'ai déja dit, un grand nombre d’en-
fants de trois & quatre mois, quand ils prennent une bron-
chite capillaire, meurent dans le premier accés de suffoca-
tion : ils n'ont jamais toussé auparavant, circonstance que ne
manquent pas de faire valoir les parents ou les voisins qui
accusent une nourrice ou une fille-mére d’avoir étouflé son
nourrisson, Lorsqu'un enfant a deux ou trois ans, il résisle
plus longtemps, et s'il succombe, il meurt apres avoir eu déja
trois ou quatre accés suffocants. Tout le monde, dans son
enldurage, sait qu'il est malade.

Que trouvons-nous a I'autopsie ? un peu de spume dans les
bronches comme dans les suffocations criminelles : mais
dans celles-ci, la spume est furmée par des mucosilés
fluides. '

P. Brovarpeu, — La Pendaison. 26
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la rue, veut I'arréter. Celui-ci lui donne un coup du bout de
sa canne, au niveau du troisitme ou du qualtriéme espace
intercostal droit. Le gardien de la paix tombe et meurt. I
avait une ecchymose & peine apparente de la largeur d'une
piéce de cinquanle cenlimes. Mais, a l'autopsie, nous con-
stations qu'il avait une pleurésie i droilte.

Cet homme avait-il succombé & une mort subite a la
suite du coup recu, ou & une mort subile préparée par sa
pleurésie ? Il ne m’a pas éLé possible de me prononcer nette-
ment ; il y avait la une complicalion qui obligeait le méde-
cin légiste a laisser la queslion en suspens.

Du reste, les complications sont I'écueil de la médecine
légale. Dans ces lecons, je vous présente les faits tels qu'ils
doivent évoluer normalement ; je vous en donne un schéma.
pour ainsi dire. Mais dans la réalité, les choses ne se passent
pas toujours aussi simplement,

Mort dans les foules. — A cOté de ces fails, encore un peu
obscurs, il y en a d’'autres, mieux connus : je veux parler de
la mort dans les foules. Les accidenls de ce genre, heureuse-
ment de plus en plus rares, se sont profondément gravés dans
le souvenir de la population parisienne.

Le premier fait de ce genre remonte aux fétes qui furent
données par le roi Louis XV pour célébrer le mariage du
Dauphin avec I'archiduchesse Marie-Antoinette, Les illumi-
nalions étaient fort belles, la foule arrivait de divers colés
pour les voir, et trente & quarante personnes périrent
étouflées.

En 1837, lors de l'illumination du Champ-de-Mars, il se
produisit un mouvement si violent dans la foule, que vingt-
trois personnes, qui furent ensuite examinées par Ollivier (1),
moururent.

En 1866, Tardieu (2) étudia I'accident du pont de la Con-

(1) Ollivier (d’'Angers), Relation médicale des événements survenus au
Champ-de-Wars le 14 juin 1837 (Bull, de I'Acad. de méd., 20 juin 1837,
et Ann. d’hyg. publ. et de méd. légale, 1837, tome XVIII, p. 485).

(2) Tardieu, Relation médico-légale de Uaccident survenu aw pont de
ta Concorde a Paris le 15 aowt 1866, pour servir a I'Histoire de la mort
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blique ou un speclacle extraordinaire. Aujourd’hui, & Paris,
les foules sont moins aveugles, elles savent mieux se con-
duire et les agents de I'aulorilé savent fort bien les diriger.

Mais-il y a d’autres fails sur lesquels j'appelle toute votre
atlention, '.

En 1851, Hardy a examiné sept ou huit femmes, victi-
mes d’un accident d'usine. Un mur s'élait éboulé; loutes les
ouvriéres qui travaillaient dans l'alelier se précipitérent
du ¢Oté opposé vers une porle de sorlie qui s'ouvrait vers
I'intérieur de la salle. Elles s’y écrasérent, aucune ne suc-
comba, mais pour quelques-unes d’entre elles, les suites de
cette suffocalion par compression furent longues el pénibles;
les unes étaient devenues A demi folles, d’aulres eurent de
I'amnésie, d’autres encore des crises d’hystérie.

Quand nous étudierons les grands traumalismes, a la suite
d'accidents de chemin de fer par exemple, dont je n’ai pas
en ce moment a faire I'histoire, nous relrouverons les mémes
fails. La aussi on constate des élats nerveux parliculiers,
convulsifs, la perte de mémoire, ele,

Dans quelles conditions avons-nous & inlervenir dans des
accidents de ce genre? Raremenlt au criminel, presque tou-
jours au civil.

Lorsqu’il s’agit d'un accident arrivé dans un atelier, effon-
drement ou incendie, les ouvriers qui en ont été viclimes
inlentent une action en dommages-intéréts a leur palron :
1ls ont élé blessés en se livrant & un travail pour lequel il les
employait; il est donc responsable. Le patron se retourne
contre =on archilecle qui aurait dd ne lui livrer qu'un atelier
satisfaisant aux exigences de la sécurité. :

Rappelez-vous que pour qu'il y ait écrasement dans un
endroit o se tiennent une trentaine de personnes, il faut qu'il
y ait un affolement instantané.

Il y a quelques années, le Congrés de chirurgie se réu-
nissait dans cet amphithéitre. Pour lui faire honneur on
avait placé quelques tentures légéres. M. Ledentu faisait
une communication : comme il était midi passé, il ne restait
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bouches d'incendie. Quand le feu éclate, c¢’est une explosion,
et c'est & ce moment que les personnes qui peuvent se
sauver en ont encore la possibilité. Aprés quelques minutes,
il est trop tard.

Ces mémes fails se sont produits lors de lincendie de
I'Opéra-Comique ; je ne vous en referai pas I'histoire (1).

Rappelez-vous que dans les baraques, les aleliers en bois,
les portes doivent étre en trés grand nombre, et que toutes
doivent s'ouvrir en dehors. '

Lors d'une des derniéres épidémies, dans une ville impor-
lante de province dont je lairai le nom, jai éLé voir une
baraque qui devait recevoir guatre-vingts malades. Cette ba-
raque avait 52 métres de longueur; on n'en pouvait sortir
que par une seule porte trop étroile pour que deux personnes
pussent y passer de front. Il y a la une incurie, une igno-
rance des phénoménes qui se passent dans les incendies des
baraques en bois, que ne semblent pas avoir allénuées de
bien cruels exemples.

Le feu prend, I'explosion suit immédiatement, en un clin
d’eil la construction entiére est envahie par les flammes. Les
individus qui se trouvent dans la baraque se précipitent
affolés vers la porle, et s’écrasent les uns les aulres, en
voulant se sauver.

C’est ce qui est arrivé dans l'incendie du Ring-Thealer de
‘Vienne. Les porles s’ouvraient toutes en dedans. On a trouvé
aux deuxitme et troisicme galeries quinze, vingt et jusqu'a
trente-cinq cadavres brilés, entassés derriére cerlaines
portes qu’il n’avait pas été possible d'ouvrir.

Il en a élé de méme lors de I'incendie du théitre de Nice.

Ces accidents sont imputables a4 I'imprévoyance des ar-
chitectes qui n'ont pas su ménager a I'écoulement des foules
des voies suffisamment larges et faciles.

Il ne faut cependant pas exagérer, dans ces accidents, I'im-
portance de la compression; d'aulres facleurs entrent en

(1) Brouardel, I'"Asphyxie par les gaz, les vapeurs et les anesthésiques.
Pari=, 1895. ;
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J'allire, & propos du thymus, votre atlention sur certains
accidents que vous devez connaitre. Chez quelques enfants,
le thymus est hypertrophié, au point d’amener une suffocation
subite. Ces enfants tout d'un coup penchent la téte et meu-
rent : il faut que vous soyez prévenus, afin de ne pas élre
lentés de croire a une tentative criminelle.

Enfin quelques autears ont signalé des lésions des méninges
chez les enfants, chez les alcooliques, chez les aliénés. Ce
sont toujours des hémorrhagies méningées; elles se produi-
sent surtout dans deux circonslances : tanlot il sagit d’adul-
tes, alcooliques ou aliénés, porleurs d’'une pachyméningite
anlérieure et tout préparés par conséquent pour une hémor-
rhagie méningée arachnoidienne; tanlot il s’agit d'enfants
de quelques mois, chez lesquels cette hémorrhagie est trés
fréquente an moment de la premiére denltition.

Vous ferez, Messieurs, la recherche des corps étrangers
dans le larynx, la trachée et les bronches. Je me suis suffi-
samment appesanli sur ces poinls pour ne pasy revenir de
nouveau.

En résumé, I'histoire de la suffocation comprend trois ou
quatre grands chapilres ; on peut nous reprocher, a Ja rigueur,
de réunir ainsi un certain nombre de faits qui semblent étre
assez indépendants les uns des autres et n’avoir entre eux
aucune connexion inlime. lls ont cependant un lien qui les
unit : c’est la similitude de I'enquéle médico-légale.
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adhérences solides, indiquant 'existence d'une pleurésie inler-
lobaire. Pas d’adhérences diaphragmatiques. Les poumons sont
lourds, rebondissent sur la table et ne s’aflaissent pas sous la
pression. A la section, il s’écoule une grande quantité de liquide
séro-sanguin (@déme carminé du professenr Lacassagne) mélangé
d’'un peu de mucus aéré. Quelques noyaux disséminés de bron-
cho-pneumonie, surtout en arriére. Pas de lésions tuberculeuses.

Dans la trachée et les bronches, liquide spumeux, sanguinolent,
identique & celui qui sort de la bouche.

Ouverture du péricarde. — Environ 200 grammes de liquide
citron.

Le cceur est volumineux, flasque a droite, décoloré, d'aspecl
vilreux.

Au niveau du ventricule gauche, en systole, semis de taches
de Tardieu, tranchant vivement par leur coloralion ; mémes taches
sur le péricarde pariélal et a 'origine de l'aorte.

Caillots f(ibrino-sanguins dans les oreillettes. A I'éprenve de
I"'eau insuflisance des orifices aorlique el pulmonaire. A la sec-
Lion, les parois du ceeur sonl piles, de leinte feuille morte, en
voie de dégénérescence granulo-vitreuse. Au-dessous des orifices
auriculo-ventriculaires, taches de Tardieu. Une plaque d’adhé-
rence sur la valvule sigmoide aortique antérieure. Caillots fibri-
neux dans le ventricule droil; rien dans le gauche.

Ouverture de l'abdomen. — Le diaphragme bombe dans la cavité
thoracigue ; météorisme considérable de I'estomac, a l'ouverture
pas de liquide, mais caillols cruoriques, disposés dans les replis
de la muqueuse, sans trace d’hémorrhagie stomacale.

L'intestin gréle, dans sa derniére portion surtoul, présenle une
coloration rouge bruniitre. Nombreux ganglions mésentériques
de la grosseur variant de celle d'un pois a celle d’'une noix, lur-
gescenls et mollasses. A l'ouverture, l'intestin gréle laisse échap-
per un liquide noiritre (melana). Prés de la valvule, amas de
plagues de Louis et sur une longueur de 15 centimétres, plaques
ulcérées, a fond coloré en noir par le pigment sanguin; sur toute
I'étendue de la muqueuse piqueté hémorrhagique fin.

Gros intestin. — Quelques follicules ulcérés el sur la muqueuse,
piqueté hémorrhagique abondanl. L'appendice iléo-cacal présente
exlérienrementl un grand nombre de taches de Tardieu. A l'inlé-
rieur, piqueté hémorrhagique, a l'insertion du mésentére, prés de
la valvule iléo-cacale Lrois ou gualre taches de Tardieu.

La rate est légérement hyperirophiée, de feinle ardoisée tres
diffluente. Quelques taches de Tardieu.

Le foie présente une capsule trés adhérente sur la face convexe
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sans le déplacer. Aprés avoir retiré le cadavre de cette malle, on
constate que I'angle antérieur gauche du fond de la malle et du
couvercle est maculé de sang; par linlerstice qui sépare le
couvercle de la caisse il est sorti un peu de sang qui a taché la
face externe de la malle. Cette malle fermait primitivement par
deux serrures, mais il ne reste plus que celle de droite, la ser-
rure de gauche a disparu. Les deux gonds fixés au couvercle
dont la saillie en pénétrant dans la serrure opérait 1'occlu-
sion de la malle sont intacts. Il y a dans cette malle un cer-
tain nombre de feailletons provenant du journal le Siécle et
portant la date du mois d'octobre 1849,

Le petit cadavre esl habillé d’un tablier en cotonnade & car-
reaux bleus et blancs; d'un pelil veston en drap blen marine,
d’une culotte en drap noir décousue a la partie inférieure, d'une
chemise blanche tachée de moatiéres fécales, de bas rouges et a
raies el de souliers brodequins. Aucun de ces vélements n'est
déchiré. Les boutons et les boutonniéres sont intacts.

Le cadavre est celui d'un enfant du sexe masculin, mesurant
1=, 12 de longueur. 1l est dans un état de putréfaction gazeuse
avancée, marquée surtout a la téte, au cou, et a la partie su-
périeure du tronc. La téte infiltrée de sanie putride a un volume
d'un tiers supérieur & la normale. La peau de la face et celle
du cou ont une couleur vert noir.

Les orifices du nez et de la bouche, la face et le cou sont con-
verts par une couche abondante de matiére sanguinolente qui
s'est écoulée aprés la mort. (Pas de coagulatlion sanguine.)

Sur les diverses parties du corps, notamment sur la peau des
épaules et du dos, on ne distingue pas de pointillé hémorrha-
gique, mais la pulréfaction est trop avancée pour pouvoir affir-
mer qu'il n'a pu exister et disparaitre. Il n'y a pas d’ecchymoses
sous-conjonctivales.

Dans diverses régions on trouve quelques érosions ou ecchy-
moses. Ce sont :

a) Au niveau de la commissure droile des lévres une pelite
plague parcheminée, noiritre, mesurant { centimétre de diamétre,
Il n'y a pas d’épanchement sanguin dans le lissu cellulaire sous-
culané.

b) Surla région antérieure du cou, un peu a droite de la ligne
médiane, une petite ecchymose, mesurant environ 2 centimétres
de diamétre, doublée par une suffusion sanguine noirdtre,
Cette ecchymose correspond & un bouton de métal de forme
sphérique qui fermait la premiére boutonniére du veston que
portait cet enfant.
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- cher dans cette malle, et celle-ci se refermant delle-méme, I'en-

fant a-1-il été incapable de sortir de celle prison accidentelle?

Au moment ol nous avons retiré le cadavre de la malle, il fal-
lait pour la fermer appuyer fortement sur le couvercle. En lais-
sant tomber celui-ci, le péne du couvercle restait au-dessus du
trou de la serrure. Nous avons pensé que sous l'influence de la
putréfaction humide qu’avait subie le cadavre, le bois du cou-
vercle avait pu élre gonilé et que l'expérience tenlée dans ces
conditions prétait a I'erreur,

Nous avons placé la malle dans une chambre séche et, ré-
pétant la méme expéiience trois semaines plus tard, nous avons
constalé que chaque fois que le couvercle tombait de son
poids sur la malle, le péne du gond s’engageait dans la serrure,
de telle facon que pour ouvrir la malle il fallait nécessairement
commencer par dégager le péne de la serrure, la traction du
couvercle ne saffisant pas pour ouvrir la caisse.

Dans ces conditions, tenant comple de la position occupée par
le cadavre dans la malle, position trés naturelle pour un enfant
qui se blottit, mais trés difficile 4 donner a un cadavre, tenant
compte de l'absence de toule lésion sérieuse sur le corps de
I’enfanl, nous pensons que celui-ci s’est probablement caché lui-
méme dans cette caisse, qu’il y est mort asphyxié, ne pouvant
par ses efforts soulever le couvercle retenu par le péne du gond
tombé dans la serrure,

Conclusions. — 1° La mort de cet enfant est le résultal d’une
asphyxie.

2° Toutes les constatations médico-légales concordent pour
faire admettre que cette asphyxie est accidentelle.

3. Assassinat. Suffocation possible. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. Dille, substitut de M. le procureur de
la République, en vertu d'une ordonnance, en date du 20 fé-

vrier 188%, ainsi concue :

« Yu les articles 32 et 43 du code d'instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 19 février 1884 par M. le commissaire de
police du quartier de Saint-Gervais, conslatant la moert du
nommsé L... (Etienne-Charles).

« Commettons M. le docteur Brouardel, a 'effet de procéder
a l'autopsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de
constater tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cette autopsie le

22 février 188%.
Le cadavre est celui d'un homme paraissant 4gé de cinquante
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ni suffusion sanguine. Au niveau de l'olécrine il existe de
petites plaques parcheminées dues a des érosions faites post
mortem ou par une violence trés légére pendant la vie, suivie de
dessiccation apreés la mort.

A la partie interne de la cuisse droite il existe une petile
plaque parcheminée, sans suffusion sanguine dans le tissu cellu-
laire sous-jacent (érosion faite probablement post mortem).

Au niveau de l'articulation du genou gauche existent des pla-
ques parcheminées, toutes, excepté une, dues & des érosions
faites probablement aprés la mort. Une des plaques est légére-
ment ecchymotique.

Il existe également une plaque parcheminée au niveau du
tiers supérieur de la cuisse gauche.

On ne constate aucune trace de violences a la partie postérieure
du corps. On note seulement une dizaine de plaques parche-
n':inées produites par des érosions trés légéres, faites pendant la
vie, puis desséchées, ou failes aprés la mort.

[l n’y a ni fratture de cétes, nifraclure de la colonne vertébrale.

Sous le cuir chevelu il n'y a pas d’épanchement sanguin. Les os
du crdne ne sont pas fracturés, ils sont trés épais. La dure-mére
est trés adhérente aux os du crdne. Sur l'arachnoide il n'y
a pas de fausses membranes, ni d’hémorrhagie. La pie-mére est
saine. Le cerveau se décortique trés facilement, et n'est pas con-
gestionné. Le cerveau, le bulbe et le cervelel sont sains, ils ne
présentent ni tumeur ni lésion.

La trachée estsaine, elle est vide et ne contient pas de spume

Lelarynx et le pharynx sont sains. Il n'y a pas d’ecchymose pha-
ryngée a la paroi postérieure du pharynx.

Les plévres contiennent un peu de liquide de transsudation. Le
poumon droit présente des adhérences anciennes au niveau de
son tiers supérieur. Il n'y a pas d'ecchymoses sous-pleurales. En
pressant sur les poumons on ne fait pas sourdre des bronches
de la spume bronchique.

Les poumons crépitent sous le doigl et présentent aux som-
mets quelques tubercules crétacés.

Le péricarde contient un peu de liquide teinté en rouge par
transsudation de la matiére colorante du sang. Il n'y a pas d’ec-
chymoses sous-péricardiques.

Le ceeur est volumineux el flasque. Les ventricules sont vides,
L'orifice de I'aorte est sain. La valvule mitrale est un peu dilatée
et accepte facilement les deux doigts.

L'estomac est vide. La muqueuse ne présente ni piquelé, ni
rougeur anormale,

P. BrouarpEL. — La Pendaison. 27
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g'il surnageait, son innocence élait proclamée. La noyade
s’est conservée comme supplice, dans tout le cours du
moyen age. Encore en 1493, le prévot de Paris donne 'ordre
a tous les forains atteints de la grosse vérole de quilter la
ville, le jour méme, sous peine d’'étre noyés. L’histoire ne
dit pas si quelques-uns résistérent et si I'arrété fut exécuté.

Enfin, vous connaissez les noyades de Nantes, exécutées
par Carrier en 1793.

La submersion a été préconisée comme moyen de traite-
ment dans certaines affections, telles que la rage, certaines
manies, certaines affections nerveuses. Une submersion de
eing minutes dans l'eau devait suffire pour délivrer les
possédés du démon qui habitait en eux.

Messieurs, la submersion accidentelle et la submersion
volontaire sont excessivement fréquentes.

Sur la totalité des morts accidentelles, la statislique du
ministére de la justice assigne une proportion de 32 p. 100,
c’est-a-dire du tiers, a la submersion; sur la totalité des
- morts volontaires, la méme slalistique donne 29 p. 100 de
submersions ; c'est, & peu de chose prés, la méme propor-
tion. Les femmes recourent pour se suicider plus volontiers
4 la submersion que les hommes. En effet, sur 100 morts
volontaires on trouve pour les femmes 43 submersions et
seulement 24 pour les hommes. Clest linverse dans la
pendaison.

Mécanisme de la mort. — Les opinions les plus di-
verses ont élé soutenues pour expliquer le mécanisme de la
mort dans la submersion. Mare, Orfila, Tardieu, Devergie
se sont tous tour & tour occupés de la question ; Devergie
a fait, en 1831, des recherches trés intéressantes surles con-
dilions de la putréfaction, dans la submersion.

J'ai refait avec M. Vibert et plus tard avec mon ancien
préparatleur du cours de médecine légale, le regrelté Paul
Loye, les expériences de mes devanciers el je vous en par-
~ lerai dans un instant, avec certains détails.
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respiration pendant la submersion brusque (1). — Nous étu-
dierons dabord la mort dans la submersion brusque. Le
mécanisme en a déja été analysé par la commission de
la Société médico-chirurgicale de Londres, commission dont
faisait parlie Brown-Séquard, puis par Paul Bert, par Berge-
ron et Montano, etc. Mais nous avons cherché & pousser un
peu plus loin cette analyse en nous aidant des ressources
de la mélhode graphique que n'avaient point ulilisées nos
devanciers : de plus, nous avons essayé de rapprocher les
résullals des données expérimentales des faits établis par
les autopsies médico-1égales.

Dispositif expérimential. — Les expériences que je vais
décrire ont été pratiquées sur le chien. L'animal était fixé
par les quatre membres sur une planchette garnie & sa partie
inférieure de masses de plomb deslinées a4 la maintenir au
fond de l'eau. L'artére fémorale, mise 4 nu, avait recu une
canule en communicalion avec un kymographe, de facon &
permetire l'enregistrement de la pression sanguine et des
battements du cceur. Un pneumographe, placé au creux épi-
gastrique, inscrivait les modifications respiratoires contem-
poraines des varialions circulatoires : la ceinture de ce
pneumographe était cousue a la pean de maniére a rendre
impossibles les déplacements de l'appareil, L’animal ainsi
fixé élait immergé dans un bac rempli d’eau A une tempéra-
lure connue et ne pouvail & aucun moment revenir a la
surface. La hauteur du liquide au-dessus du corps élait déter-
minée chaque fois : elle n'élait, en général, que de 30 centi-
meétres, et elle permettait, par conséquent, l'examen des
troubles survenant aux différentes phases de la submersion.

Ce disposilif a di étre modifié dans quelques expériences
visant des points spéciaux : je décrirai ces changements et
les particularités auxquelles ils se rapportaient.

Phases de la submersion brusque décrites d'aprés laspect
extérvieur de l'animal. — La mort, comptée du moment de

(1) Voyez P. Brouardel et P. Loye, Archives de physiologie. Paris, 1839,
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1o Phase de surprise ou de saisissement..........,.. 10 secondes.
20 Phase de résistance & la respiration et d'agitation. 1 minute.
4° Phase des grandes respirations avec arréf des mou-

vements géuémum ............. T 1 -
40 Phase d'arrét respiratoire avec perie de la sensibi-
s e e S R R rd
5° Phase da dernier soupir.. .........coccvawinnnns 30 secondes.

Variations respiratoives aux différentes phases de la sub-
mersion. — Le tracé ci-joint (fig. 41) nous permet de suivre ces
diverses modificalions. Nous voyons un profond mouvement
inspiratoire au début de I'immersion. Ce mouvement parait
en rapport avec l'excitation de la peau par le contact de
I'eau froide. Puis, immédiatement aprés, le tracé semble de-
venir d'une interprétation plus difficile ; des secousses plus
ou moins violentes, & caractére spasmodique, & peu prés
dépourvues de rythme, se succédent pendant une minute.
Ces secousses n'ont pas le caractére des vrais mouvements
respiratoires : elles ne laissent, d’ailleurs, comme nous le
verrons plus loin, pénétrer aucune quantité de liquide dans
les voies aériennes. Elles donnent au tracé une physionomie
qui rappelle celle du tracé de la toux : il est possible, du
reste, que 'arrivée du liquide au contact de la muqueuse
laryngée pendant I'inspiration de surprise du début provoque
quelques efforts de toux convulsive. Il ne pourrait étre ques-
tion que d’une loux muette en quelque sorte, d'un effort spas-
modique ne risquant pas l'ouverture de la glolte. On ne
constate, au moment ou se produisent ces secousses, ni sorlie
de bulles d’air, ni émission de spume & travers les orifices
de la bouche et des narines. Nous savons, d'autre part, que,
dans celte méme période, I'animal est pris de mouvements
généralisés d'une grande énergie : or, ces mouvements irré-
guliers, survenant dans le tronc comme dans les membres,
se traduisent au pneumographe et peuvenl nous donner
I'illusion de véritables efforts respiratoires. Il n'y a & ce mo-
ment, comme je le montrerai, ni inspirations ni expira-
tions : les actes mécaniques de la respiration sont suspendus.

Conlinuons 'examen du tracé : U'interprétation en est main
tenant plus facile. L'animal est immergé depuis une minute :
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par occlusion mécanique des voies aériennes, met volontai-
rement toutes ses puissances inspiratrices & la recherche de
I'oxygéne absenl : il élargit toutes les parlies de son thorax de
facon & aceroitre ses forces d’aspiration. Au contraire I'animal
qui est immergé et qui a conscience du danger, réunit toute
son énergie pour éviter 'entrée du liquide ambiant dans ses
voies trachéo-bronchiques. Il y a ainsi une opposition mani-
feste dans les efforts respiraloires pendant les phases cons-
cienles de l'asphyxie par occlusion mécanique et de la
submersion: il y a tendance al'accroissementdes forces inspi-
ratrices dans le premier cas; il y a tendance a I'annulation
de ces mémes forces dans le second. Dans les deux cas,
l'individu est en état d'asphyxie imminente; mais, dans le
premier, il dirige tous ses efforls de facon a appeler I'air qui
forme atmosphére autour de lui, tandis que, dans le second,
il emploie loule son énergie a sortir de I'atmosphére qui 'en-
toure et & I'empécher d’envahir son appareil respiraloire.
Mais bientot la résistance n'est plus possible : le sang s'est
dépouillé de son oxygeéne et il s’est surchargé d’acide carbo-
nique; ce sang asphyxique va exciter les centres inspiratoires
dont I'aclion a éLé jusque-la retenue soit par la volonté de
I'animal, soit, comme nous le verrons plus loin, par l'irrita-
tion inhibitrice des nerfs sensitifs cutanés, nasaux et laryngo-
trachéaux. Ces centres vont maintenant entrer en activité :
ils mettent en jeu la contraction du diaphragme, ils augmen-
lent I'amplitude de la cavité thoracique, et ils appellent ainsi
le liquide ambiant dans I'intérieur de la trachée et des bron-
ches. Le liquide pénétre & chaque inspiration el va se méler &
I'air du poumon jusqu’an fond des alvéoles. C'est ce mélange
d’eau et d'air qui est rejeté & chaque inspiration sous forme
de spume blanche dans la troisiéme phase de la submersion.
Ces grandes respirations sont sans profit pour I'animal :
elles ne lui apportent pas d’oxygéne et elles ne lui enlévent
pas d’acide carbonique ; elles lui soustraient au contraire, par
les expirations spumeuses, une cerlaine quantité de cet air
pulmonaire qui, bien que devenu lrés pauvre en oxygéne,
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vous démontrer que la fermeture de la glolte ne constitue
pas le procédé employé par l'animal pour résister a l'in-
troduction de l'eau : je tenterai, d’autre parl, de faire voir
que la volonté de l'animal n'est pas la seule cause de la
résistance a I'entrée du liquide ambiant.

Examinons tout d’abord le role de la glotte. Pour le con-
naitre, supprimons-le : nous verrons ainsi les désordres pro-
voqués par sa suppression. Rien n’est d’ailleurs plus simple
que de faire disparaitre celte porte d'enlrée des voies respi-
raloires : il n'y a qu'a praliquer un orifice au-dessous d'elle;
iln'y a qu’a faire la trachéotomie, qu’a placer dans la trachée
une canule s'ouvrant largement & l'extérieur. L'orifice de
celte canule sera largement ouvert au liquide ambiant : il
n’y aura pas de porte, de rideau pour fermer l'entrée. Eh
bien! que va-t-il arriver si 'on submerge un chien ainsi (ra-
chéotomisé? Puisque la glotte n'existe plus, puisque ['eau ne
renconlre plus de barriére devant elle, I'animal, d'aprés
I'opinion aujourd’hui acceplée, ne devrait plus pouvoir op-
poser de résistance a l'enlrée du liquide dans le canal aérien,
le liquide ambiant devrait auvssitol s’engouffrer dans le tuyau
trachéo-bronchique. Or, ¢'est précisémenl le contraire qui
arrive, et pour g’en convainere, il suffit d’examiner le tracé
des modifications respiratoires et circulatoires chez un chien
noyé apres trachéotomie. Ce tracé est, en eflet, de tous
points comparable A celui que fournit un chien normal, au
tracéci-joint,parexemple(fig. 41). Nous reconnaissonsnos cing
phases ; nous retrouvons la phase de résislance a la respira-
Llion ; nous voyons qu’aprés une ou deux inspiralions de sur-
prise 'animal reste un certain lemps sans respirer; nous
constatons une survie de méme durée que chez un chien non
trachéolomisé ; nous nous assurons, en un mot, que la sup-
pression de la glolte n’a en rien modifié les diverses périodes
de la mort par submersion.

Nous sommes autorisés a dire que, pendant la submersion,
les choses se passent de la méme maniére, que la ferme-
ture glotlique exisle ou qu'elle n'exisle pas. Je crois que le
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Cependant, dira-t-on, une certaine quantité de liquide peut
pénétrer dans l'arbre respiratoire des cadavres plongés
dans I'eau, et, au point de vue mécanique, 'appareil aérien
se comporte de la méme maniére pendant la vie et aprés la
mort. Celle objeclion a sa valeur : mais nous savons par les
expériences du D" Bougier (1), que,chez les individus immer-
gés aprés leur mort, I'ean s'introduit seulement jusquaux
grosses ramificalions bronchiques et n’arrive pasauxalvéoles,

Je mainliens donc mon explication : pour moi, c'est I'im=
mobilisalion du thorax, et non la fermeture de la glotte,
qui, pendant la phase de résistance, s'oppose a 'envahisse-
ment de I'appareil respiratoire. Cette immobilisation de la
cage Lhoracique est, du reste, secondée dans ce role par la
force expiratrice de I'animal. Cette force comprime 'air des
voies aériennes de facon & conlre-balancer suffisamment la
pression liquide s'exercant sur l'orifice d’entrée. Le tracé
montre, en effet, que la poitrine se met en expiration pen-
dant la phase de résislance,

Influence de la volonté, — Effet de Uexcitation des nerfs
eutanés, nasaux et laryngés. — Mort par syncope pendant la
submersion. — Submersion aprés section des pneumogastri-
ques. — Submersion pendant U'anesthésie chioroformique, —
Tel est, & mon avis, le mécanisme de la résislance & la pé-
nétralion de l'eau. Mais, ce mécanisme, sous quelle in-
fluence se trouve-t-il mis en jeu ? Sous quelle influence le
thorax reste-t-il ainsi immobilisé ? Assurément, la volonté
de I'animal a une grande part dans cetle immobilisation; il
parait certain que l'individu submergé retient sa respiration
autant que cela lui est possible ; il y a donc une action vo-
lontaire qui dirige le mécanisme en question. Nous n’avons,
pour nous en assurer, qu'a examiner les efforts intelligents
exéculés par I'animal dans la méme période : nous le voyons

comme un vase i parois rigides, comme une bout:ille de verre, et 'eau l'en-
vahira d’aprés la loi de Mariotte,
(1) Bougier, Thése de Paris, 1884.
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gion du larynx? N'est-ce pas la que nous devons chercher
I'explication de ces morts, diles morls par syncope, que
nous constatons quelquefois chez les noyés et qui ne laissent
aprés elles aucun des caractéres habituels de la mort par
submersion (pas de spume dans la trachée ni dans les bron-
ches, pas de sang liquide dans le ceeur) ? Ces cas particuliers,
qui ont de tout temps étonné et embarrassé les médecins 1é-
gistes, ne doivent-ils pas renlrer de cette maniére dans le
cadre général ? La syncope est-elle aulre chose que la pro-
longation, la persistance de cet arrét respiratoire par inhi-
bition que nous trouvons & l'état passager chez les noyés
ordinaires ? N'est-elle pas le résultat de lirritation exercée
par I'eau sur les premiéres voies, irritation qui, au lieu de
produire une suspension transitoire de la respiration, comme
cela arrive le plus souvent, provoque une suspension défi-
nitive, permanente, une suppression dont la mort est la con-
séquence? La mort par syncope, chez les noyés, ne serait
ainsi, comme nous le disions, qu'un cas parliculier de la
mort par submersion. Cetle mort par syncope ne présente-
rait que les deux premiéres phases de la mort par submer-
sion; rien d'étonnant dés lors si, & 'autopsie, elle ne se ré-
veéle pas par la présence de spume dans les voies aériennes ;
les mouvements respiratoires, qui seuls inlroduisent le liquide
dans les poumons, n’ayant pas existé.

Nous avons fait quelques expériences qui démontrent bien
I'influence exercée par l'excitation des nerfs sepsilifs des
voies laryngo-trachéales sur I'opposilion & I'entrée de 1'eau.
Nous avons coupé & la parlie supérieure du cou les deux
nerfs pneumogastriques, auxquels se rendent les nerfs
laryngés supérieurs ; nous avons pratiqué la trachéotomie,
introduit une canule dans la trachée et mis, par un tube,
celte canule en communicalionavec un récipient plein d’eau.
Or, pendant trente secondes, I'animal a respiré du liquide, a
laissé envahir ses voies aériennes par l'eau, sans manifester
de changement appréciable dans ses mouvements respira-
toires ; puis, au bout de ce temps, il a présenté de l'agitation
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La mort par submersion brusque survient done, chez les
chigns, entre trois minutes et demie el quaire minutes.
Depuis le moment de I'immersion jusqu’au dernier soupir,
on peut distinguer cinq phases, caraclérisées surtout par les
modificalions respiratoires : a) phase de surprise ou de sai-
sissement (dix secondes); &) phase de résistance a la respi-
ration et d’agitation (une minute); c¢) phase des grandes
respiralions avec arrét des mouvements généraux (une mi-
nute) ; ) phase d’arrét respiratoire avec perte de la sensi-
bilité (une minute) ; ¢) phase du dernier soupir (une demi-
minute).

La respiration diaphragmatique est prépondérante a
toutes les phases de la submersion.

Bien qu'il s’agisse d’asphyxie dans I'un et 'autre cas, les
variations respiratoires ne sont pas les mémes dans la sub-
mersion et dans l'occlusion mécanique des voies aériennes.
Dans celle-ci, I'animal met en jeu toutes ses forces inspira-
trices pour attirer I'oxygene absent ; dans celle-1a, il cherche
& annuler ces mémes forces de facon & empécher la péné-
tration du liquide ambiant.

La résistance opposée, dans la seconde phase de la sub-
mersion, & I'entrée de 1'eau dans les voies aériennes n'est
pas le fait de la fermeture glottique ; elle est le résultat de
I'immobilisation du thorax. Elle est mise en jeu par 'action
duliquide ambiant sur les nerfs sensibles de la peau, de la
muqueuse naso-pharyngienne et de la muqueuse trachéo-
laryngo-bronchique. L’excitation produite par cet irritant
esl, d'une part, transmise au cerveau, lequel réagit par un
arrét volontaire des mouvements respiratoires; elle est,
d’autre parl, communiquée & des centres bulbo-protubé-
rantiels qui, par voie réflexe, suspendent, inhibent la respi-
ration. La résistance est donc a la fois d’origine volontaire
et d’origine involontaire.

La mort par syncope, chez les noyés, n'est qu'un cas par-
ticulier de la mort par submersion ; elle est due & la prolon-
galion, a4 la permanence de 1'action inhibitoire consécutive a






MECANISME DE LA MORT. 439

Les phases de la submersion sont les mémes, comme nous
I'avons monlré précédemment, que le chien soit normal ou
quil soit trachéotomisé. Nous pouvons ainsi expérimenter
sur ce dernier avec la cerlitude que les choses se passeront
suivant la maniére habituelle.

Soit done un chien auquel a éLé pratiquée la trachéoto-
mie : nous mettons sa canule trachéale en communication
avec la branche inférieure d’'un tube en Y. Des deux bran-
ches supérieures de ce tube, I'une s’ouvre a lair libre et per-
met ainsi la respiration aérienne de 'animal, 'autre se met
en relation avec un récipient plein d’eau. Cette derniére
branche est fermée par une pince jusqu'a I'instant ot I'ex pé-
rience doit commencer : elle est ouverte & ce moment en
méme temps que la branche aérienne est oblurée par une
autre pince. Le chien, qui-jusque-l1a respirait a l'air libre, ne
peut plus alors recevoir que de I'eau dans sa trachée : il est,
au point de vue de sa respiration, dans la condition d’un ani-
mal qui se noie.

Le récipient, qui contient l'eau destinée a arriver dans la
trachée, est un vase a deux tubulures toules deux ouvertes
a 'extérieur de maniére & permelttre a la pression atmosphé-
rique de s’exercer librement & la surface du liquide. Dans Ja
tubulure latérale se trouve un flolteur en liege paraffiné qui
suit tous les déplacements de l'eau. Ce flolteur est sur-
monté d'une tige de verre recourbée a angle droit a sa partie
supérieure de facon a venir au conlact de l'appareil enre-
gistreur. Lorsque le niveau de 'eau baissera dans le réci-
pient par suite de la pénétration du liquide dans les voies
aériennes, le flotteur descendra dans la tubulure et la partie
coudée de la tige de verre inscrira ce déplacement sur le
papier noirci. Il sera facile ensuite de calculer, d’aprés la
bauteur du déplacement, la quantité d'eau sorlie. La tige du
flotteur, la plume du pneumographe et celle du kymographe
touchent évidemment I'appareil enregistrear surla méme ver-
ticale : nous avons ainsi les variations contemporaines dans la
pénétration de I'eau, dans la respiralion et dans la circulation.
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Revenons a notre tracé n°® 1. Laissons de c6lé I'examen de
I'introduction de 1'eau au début de la submersion et voyons
ce qui se passe & la fin de la période de résistance, Le tracé
nous montre qu'a ce moment, qui est le commencement de
la 3¢ phase, I'animal fait quelques rapides et profonds mou-
vements respiratoires : le tracé nous montre que c¢’est d ce
méme moment que s'introduit, que s'engouflre la plus
grande quantité de liquide. En cinq secondes, il enlre
143 cenlimétres cubes d’eau, alors que dans les trente-cing
secondes suivanles, marquées elles aussi cependant par de
grandes inspirations, il n’entrera que 100 centimétres cubes.
C’est done tout au début de la 3¢ phase, a la sollicitation des
premiers mouvements respiratoires exécutés par l'animal
qui ne peul plus résister, que pénétre la majeure partie de
I'eau. Les respirations suivanles, si amples qu’elles soient,
n‘aménent qu'une introduclion presque insignifianle du
liguide. Il en est de méme des grandes respiralions qui, dans
la 5° phase, précédent le dernier soupir et qui laissent péné-
trer une quantité d'eau presque nulle.

Au moment ou 'eau s’introduit si brusquement dans les
voies aériennes, celles-ci sont, si I'on néglige le liquide entré
avec la premiére inspiralion, encore pleines d’air. L’animal
inspire, 'eau pénélre : puis il expire, de l'air sorl de la tra-
chée et arrive en grosses bulles a la surface du liquide.
Nouvelle inspiration, nouvelle entrée d'eau; nouvelle expi-
ration, nouvelle sortie d’air. Mais bientot le liquide a rem-
placé la plus grande partie de I'air dans 'appareil respira-
toire : aussi, pendant les expiralions, ce n'est plus de l'air
qui est chassé, c'est de la spume, c’est un mélange d’eau et
d’air. Le poumon ne peul alors recevoir que des quanlités
de plus en plus faibles de liquide, puisqu’il a de moins en
moins d’air & rejeter pour faire place a l'eau : & un certain
moment, il aura laissé entrer toute la quanlité d'eau pos-
sible, et il ne pourra plus en laisser pénélrer; les respira-
tions seront ineflicaces quant a l'introduclion du liquide.

C'est donc & la fin de la période de résistance, quand le
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bilité générale). Habituellement, la fréquence des battements
du eceur augmente un peu dans la phase du dernier soupir :
mais, dans tous les cas, elle est beaucoup plus faible a
n'importe quelle phase de la submersion qu'a 1'état normal,
Le tableau suivant, qui a trait a I'expérience représentée
dans le tracé de la figure 41, en fait d’ailleurs foi :

PRESZION | PRESSION
HOMIRE souone | artérielle | artérelle
de batle- [correspon-| minima maxima |
ments dant  |(en cenli-|(en cenli-|
en par mi- milres melres
Ssecondes| mnute. de de
mercure), | mercure ).
Avant I'immersion.....c...c...... 13 156 12 13,4 |
Au moment de l'immersion....... 10 120 15 16
5 secondes aprés l'immersion.... T 84 11 14,4
e 5% i IR 84 15,4 | 19 I
- = 5 GO i1 18
= . 48 13 920, 6
e = G & 48 10 1
1 minute — s 4 48 15 21
1 m. 20 s — - 4 48 9 19
1 m. 40 s — - 4 48 9 20
? m. —_— B S0 10 i}
2 m. 20 s. -— 2 24 | 13
2 m. 30 s. - 3 B1H 8 12
2 m. 40 s. o & 48 6 - T
& m, — ol 4 48 3 4
3 m. 10 s, — g 3 36 p 1
3 m. 20 s. — 2 24 0,6 I
3 m. 30 s. = o o 2 24 0 0,4
5 minutes aprés le dernier mupir.i 0 20 " »
8 — — 10 5 n »n
9 - —_ i 4 W ]
11 — — I i 3 n n
15 — — | i 92 10 "
DE 15 h ?ﬁ ni. — 1 B ‘I

Les baltements du cceur ne cessenl pas avec le dernier
soupir : ils persistent aprés I'arrét définilif de la respiration,
mais ils ne se traduisent plus au kymographe. Il faut, pour
les observer, enfoncer une aiguille dans le ventricule de
I'animal et compter les déplacements de cette aiguille. Dans
I'expérience rapportée dans le tableau, le cceur ne s'est
arrété que 26 minutes aprés le dernier soupir : les balte-
ments ont été en diminuant d'une fagon progressive.
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Quoi qu'il en soit, nous voyons que, chez un chien nor-
mal, les baltements du cceur présentent, pendant la submer-
sion, des changements de fréquence et des changements d'éner-
gie : ils sont, a toules les périodes, plus rares et plus vio-
lents qu'avant 1‘imme;~siﬂn. Leur rareté s’est méme souvent
monlrée, dans quelques-unes de nos expériences, plus
grande que dans l'expérience représentée dans le tableau
ci-joint : quelgques animaux arrivaient & ne manifester qu'un
battement toutes les dix secondes pendant les Lrois minutes
et demie qu'ils mettaient & mourir.

La pression artérielle, elle aussi, subit des variations con-
sidérables. Par suile de I'énergie des battements du cceur,
les écarts entre les minima et les maxima sont, comme nous
'avons vu plus haut, augmentés dans de fortes proportions.
Ainsi, nous voyons, sur le tableau, qu'a un certain moment
la pression minima étant de 9 centimétres, la pression
maxima monte & 20 centimétres, soit un écart de 11 cenli-
métres correspondant & 1'effort d’une seule contraction car-
diaque. (Voir le tracé de la figure 41.) Cetle différence
est énorme si on la compare & celle qui existe avant la
submersion et qui atteint seulement 1°",4 : elle se ma-
nileste, d'ailleurs, dans toutes les phases, bien qu’elle
se trouve a son maximum dans les lrois premiéres pé-
riodes.

Mais examinons séparément les variations survenues dans
la pression minima, dans la pression constante. Celle-ci
s'éléve généralement un peu aussitdot aprés 'immersion
puis elle retombe au-dessous de la normale et subil ensuite,
pendant les trois premiéres phases, des oscillations assez
marquées. Nous pouvons dire néanmoins que cetle pression
constante tend plutdot & s'abaisser presque aussilOt apres
I'immersion : nous voyons, en effet, chez les animaux dont
les batlements sont Lrés rares, la pression tomber aux envi-
rons de zéro dans l'intervalle des contraclions cardiaques.
Mais c’est surtout pendant les deux derniéres phases, dans
la derniére en particulier, que la chute est remarquable : elle

P. Brouarper, — La { endaison. 29 .
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restant a l'air libre, I'abaissement de température est moins
rapide, comme le montrent les chiffres suivants :

0

cavant I'expirienea. ... .....c...ce0v0nnsens were 8805
Au moment de la mort (% minutes)............. 37
L S A S P i T
T et e . 36
L L e S R R L R 33
Rigidité cadavérique chez les animaux noyés. — Nous

n'avons rien constalé de spécial dans le mode d’apparition
de la rigidité cadavérique aprés la submersion. Nous avons
vu celte rigidité commencer en général deux heures aprés
la mort dans les muscles des méchoires et se montrer com-
pléte au bout de trois heures : elle se manifeste dans les
épaules avant de se produire dans les hanches; mais les
membres postérieurs sont, dans leur totalité, envahis avant
les membres antérieurs.

1. MorT PAR SUBMERSION LENTE. — Dans la forme lente de
la submersion, il ne s’agit plus d'un individu qui coule immé-
diatement au fond. L’homme qui se noie dans ces conditions,
Messieurs, revient plusieurs fois 4 la surface de l'eau, re-
prend haleine & chaque fois ; enfin il disparait sous l'eau el
succombe.

- Il n’est pas possible de répéter, dans cette forme de submer-
sion, les expériences sur les chiens et d’'obtenirles tracés
nels et caractéristiques que je viens de faire passer sous vos
yeux.

Le chien en se débattant, en revenant plusieurs fois sur
I'eau, déplace les appareils ; il les entraine avee lui et il est
impossible d’enregistrer quoi que ce soit.

Cependant, nous pouvons retrouver dans la submersion
lente les mémes phases que nous avons observées dans la
submersion brusque : seulement, elles sont irréguliéres.

Dans la premiére phase, celle de la surprise, I'animal fait
une ou deux inspirations : il tousse. La période de résis-
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- Cet enfant a vécu peut-éire moins longtemps que n’aurait
vécu un petit chien placé dans les mémes conditions, mais il
a eu un certain temps de survie.

Jajoute, quoique ces faits n'aient pas en médecine légale
une grande importance, que la mort par submersion est
plus rapide quand la tempéralure de 1'eau est & 30° ou plus,
plus lente quand I'eau n’a que 10 ou 15°.

Lorsque les chiens jetés dans l'eau ont les paltes lices,
mais ont encore la facilité d’exécuter quelques mouvements,
ils meurent en un temps variant de sept & dix minutes.
Quand ils coulent & pic, la mort tarde de trois a cing mi-
nutes.

Quel est U'état du sang chez un noyé? Pouvons-nous, en
nous basant sur les caractéres du sang, répondre & la ques-
tion que nous pose le juge d’instruction : « Cet homme
est-il tombé dans l'eau vivant ou a-t-on jeté a l'eau un
cadavre? »

Depuis longtemps, Messieurs, quelques auteurs ont été
frappés des caractéres particuliers que présente le sang des
noyés. Ils ont noté sa teinte spéciale, sa grande fluidité,
sa coagulation incompléte ou nulle dans les cavités du coeor
et les gros vaisseaux. Aucun n'a indiqué la cause de ces
modifications et par conséquent n’a cherché a expliquer
pourquoi, dans quelques cas, ces caractéres sonl trés nets,
pourquoi ils manquent chez d’aulres noyés. Ces incertitudes
ont eu pour conséquence des erreurs d'inlerprétation dont
on trouve de nombreux exemples dans les ouvrages de mé-
decine légale.

Devergie a été sur ce point le plus explicite des auteurs
qui ont fail des éludes sur la submersion. I1 dit (1): « Le
sang reste fluide pendant plusieurs heures, méme dans les
vaisseaux qui pénétrent dans la substance des os. La fluidité
du san-g des noyés est remarquable ; elle égale presque celle
de I'ean ; aussi le sang s'écoule-t-il avec rapidité des cavités

(1) Devergie, Médecine légale, t. 11, 1852, p. G96.
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Ce sont ces points que je vais tout d'abord ticher d’é-
tablir.

Pénétration de U'eau dans le sang des noyés. — Pour déter-
miner si pendant la submersion il pénétre de I'ean dans le
sang des noyés et pour mesurer cetle quantité, un moyen
simple et, sous certaines réserves, trés précis de résoudre
la question est tout indiqué : il sulfit de compter les globules
du sang d'un animal avant et aprés la submersion. C'est ce
que M. Vibert et moi avons fait, et voici les résultats de nos
expériences :

Premiére expérience. — Chien adulte, mort par submer-
sion en vingl-cing minutes :

Avant l'expérience. 6,300,000 globules par millimétre cube.
Aprés l'expérience. 4,300,000 —
Diminution d'environ un liers.

Deuxiéme expérience. — Chienne adulte, morte par sub-
mersion en vingl minules :

Avant Fexpériencs...... v.-voveeusas «.r 6,000,000 globules.
Apres Iexperience. .. ..o c0scecannsans. 4,250,0 0 —

Diminution également de prés d'un tiers.

T'roisiéme expérience. — Chienne de trois & quatre mois;
la submersion ayant duré neuf minutes, on retire la chienne
vivante. L'animal a survécu :

Avant 'expérience........ ........c.cu0 7,250,000 globules.
APEOS EERBFIONEE., o o oo s v naisssasananni 5,700,000 L

Diminution de plus d'un quart.

Quatriéme expérience. — Un pelit chien nouveau-né, igé
de six jours, noyé, en une heure :

ANBNE LORpORIBNes. . .. oo vvovieninnsan. 6,718,000 globules.
Aprés Pexpérience,. ...ooveviiiiecnraias 4,843,000 —_

Diminution d'un tiers environ.
Il ressorl donc de ces expériences que le nombre de glo-
bules contenus dans un méme volume de sang est diminué
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" Avant U'expérience. 7,600,000 globules par millimétre cube (1),

Aprés U'expérience. 7,900,000 —_

On voit que, dans ces deux cas, I'absorption ne s'est pas
effectude, la mort élant survenue trop rapidement. Le sang
présentait d'ailleurs dans ces derniers cas les mémes carac-
téres que dans l'asphyxie simple.

Voies de pénétration de U'eau dans le sang. — Voie respira-
toire. — Voie gastrigue. — Quand I'absorplion s'effectue
aussi largement que dans nos qualre premiéres expériences,
les poumons ne sont sans doute pas la seule porte d’enlrée
de I'eau. On sait, et nous l'avons constalé bien des fois,
que les animaux avalent beaucoup d’eau en se noyant. La
quantilé absorbée par l'estomac doit varier en raison de
I'élat de vacuilé ou de plénilude de cet organe; chez nos
chiens, & jeun la plupart depuis plus ou moins longlemps,
elle a dii élre assez considérable, bien moindre loutefois que
celle absorbée par les poumons. Nous avons en effet noyé
lentement un chien (40 minutes), dont nous avions an préa-
lable lié I'cesophage. Avant 'expérience, son sang contenait
par millimélre cube: 7,350,000 globules; aprés la mort, il
en contenait 5,950,000 (septiéme expérience). Cest une aug-
menlalion d'eau d’'on peu plus d'un quart, augmentation
inférieure, mais d'une petite quantité seulement, a celle qu'on
observe chez les chiens noyés de la méme facon, mais dont
I'estomac peut se remplir d’eau. L'absorption stomacale est
done beaucoup moins considérable que I'absorption pulmo-
naire, et ce fait est en harmonie avee ce que l'on sait sur
I'énergie respective de ces deux voies d’absorplion. Encore
faut-il remarquer que 'absorplion pulmonaire est beaucoup
plus grande chez les animaux qui se noient que chez ceux

* (1) Au lieud'une diminution, nous trouvons ici une trés légére augmoen-
talion due, sans doute, soit & ce que par mégarde nous n'avons pas pris
le sang servant anx deux numérations successives dans le méme vaissean,
soit plutdt & un hasard de préparation. Cette différence insignifiante indi-

*que seulement que les globules sont restés en méme proportion. avant et
aprés la submersion.






MECANISME DE LA MORT. 459

nul, et ne détermine pour son compte aucun phénoméne im-
portant. Elle disparait d’ailleurs promptement. Le chien n° 3,
avec un sang dilué au quart, n’a pas présenté le moindre
trouble de la santé ; au bout de quarante-huit heures (et
peul-élre beaucoup plus Ot) la proporlion de ses globules
¢lait redevenue normale. Celle innocuilé se comprend faci-
lement ; on sait dans quelles larges limites peut varier
la proportion du plasma dans le sang, méme d'une facon
presque inslantanée. J'ai démontré, il y a vingt ans,
que lorsqu'une purgation est adminisirée & un malade,
une concentration trés notable du sang s'opére en quel-
¢ues heureg, Le nombre des globules rouges augmente de
200,000°a 1,000,000 par millimétre cube. Deux ou trois selles
suffisent pour dépouiller le sang d'une partie de son sérum
el amener cetle concentration (1). D’autre part, quand 'ean
p ‘nélre dans le sang par absorption, comme dans nos expé-
riences, elle est loin d'exercer sur les globules une action
semblable & celle qu'on observe quand elle est introduite
d'vne facon brutale, par injeclion dans les vaisseaux par
exemple, et, méme dans ce cas, Claude Bernard a pu injecter
directement dans les vaisseaux une quanlité d’eau égale au
tiers du poids de I'animal avant de délerminer des phéno-
meénes graves. }

Voici, en effet, ce que nous avons observé chez les chiens
dont le sang est dilué au liers ou au quart: Les globules mo-
difiés d'une facon appréciable sont dans la proportion de 3 2
5 p. 100 en moyenne. Ces modifications consistent le plus
souvent en un simple changement de forme: les globules
revétent aspect de disques sans excavation, de calolles ou
de sphéres; quelques-uns perdent en partie leur hémoglobine
et deviennent alors tout & fait sphériques, en méme temps
qu’ils augmentent de volume ; mais jamais I'hémoglobine ne
disparait complélement, et les globules les plus piiles con-

G (1) P. Brouardel, De Uinfluence des purgalions et de Uinanilion sur la
proportion des globules rouges conlenus dans le sang. (Soc. méd. des
hapit., 11 juillet 1876.)
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* talée si le noyé succombait par syncope, suivant le méca-
nisme que je vous ai indiqué précédemment.
- Cette analyse des gaz et les épreuves dont je vais vous
parler, confirment les résultats des expériences faites par
M. Vibert et par moi (1). :

Ainsi, nous avons examiné la capacilé respiratoire du
sang avant et aprés la submersion brusque; dans une de
nos expériences, 100 centimétres cubes du sang recueilli
avant l'immersion pouvaient absorber 21 cenlimélres cubes
d'oxygéne, tandis qu'immédiatement aprés la mort, 100 cen-
timétres cubes de sang ne pouvaient plus fixer que 14 cen-
timétres cubes d'oxygéne. La capacité respiratoire du liquide
sanguin élaitainsi tombée de 21 & 14: la méme quantité d’hé-
moglobine, au lieu d'élre contenue dans 100 centimétres cubes
de liquide, était maintenant répartie dans 133 centimétres
cubes: il y avait en une dilution d’un tiers.

Un autre procédé nous permet encore d'étudier cette dilu-
tion: ¢'est celui du desséchement du sang. Si nous laissons
dessécher le liquide sanguin & 100° pendant vingt-qualre
heures et si nous pesons ensuile le résidu sec, nous consta-
tons que le poids des matiéres fixes est, aprés la submersion,
beaucoup plus faible qu'avant. Voici le résultat de ces pesées
dans une de nos expériences :

100 centimétres cubes du sang artériel avant la submersion  gr.
Iajssent un rosidu 800 de......cicveivneirnsnaenncasens 19,06
100 centimétres cubes du sang du ceeur droit aussitdt aprés

100 centimétres cubes du sang du ceeuar gauche aussitot
e R A S R 9,48

La dilution du sang, la pénétration de I'eau dans le liquide
sanguin, pendant les quatre minutes qui suivent I'immersion,
se trouve donc établie par ces divers procédés. L'examen
des résidus secs nous démontre en outre que le sang est
plus dilué dans le cceur gauche que dans le cceur droit : la
chose s’explique aisément, car le sang, amené au cceur

(1) Brouardel et Vibert, Efude sur la submersion. (Annales d'hygiene
publique et de médecine légale. Paris, 1880, 3¢ série, t. IV.)
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renle de celle que les médecins législes atlribuent au sang
des submergés. Mais si I'on pratique 1'autopsie seulement au
- bout de quelques heures, on ne conslate déja plus dans les
cavités du coeur des caillols aussi solides et aussi bien for-
més : les caillots sont plus mous, plus diffluents; le liquide
dans lequel ils baignent est plus abondant. L'ouverture du
cadavre n’est-elle pratiquée qu'au boul de vingt-quatre
heures, le sang n'est déja plus franchement coagulé : il est
poisseux, il contient des caillots fragmentés, lichement sou-
dés les uns aux autres. Si l'aulopsie est faile plus tard encore,
on trouve dans les cavilés du cceur un liquide sanguin dans
lequel nagent des débris de caillots longs d’un cenlimétre en-
viron. Attend-on davantage pour ouvrir le cadavre, les débris
de caillols n’ont plus que la grosseur d'une téte d'épingle;
I'on arrive bienldt & trouver un liquide sanguin presque aussi
fluide que de 'eau et qui semble lenir en suspension une
sorte de poussiére noiriltre, dernier veslige du caillot dis-
socié.

(’est donc bien & une décoagulalion et non & une absence
de coagulatlion que nous avons affaire : Faure, puis Bougier,
I'avaient du resle déja pressenti. Cependant il ne nous est
pas possible de délerminer d'une maniére plus précise I'épo-
que de la désagrégalion des caillols, le moment de l'appa-
rition du sang tout & fait liquide dans le cceur. Quelquefois
nous avons conslaté cetle apparition une douzaine d’heures
aprés la mort ; d’autres fois, nous I'avons vue incompléte au
bout de quarante-huit heures.

C'est dans le cceur droit que le sang se montre le plus ra-
pidement liquide. Le sang du ceeur gauche se montre un peu
plus tard sous cet aspect : aussi arrive-t-il assez fréquem-
ment qu'on renconlre du liquide dans les cavités droites el
des caillols dans les cavilés gauches. Le sang de la veine cave
inférieure, dans le thorax, présente & peu prés les mémes
caractéres que celui du cceur droit. Il n’en est plus de méme
de la veine cave dans I'abdomen : dans celte région elle con-
lient des caillots mélés au liquide alors que dans le thorax
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Deux jours aprés la mort, 100 centimétres cubes de sang liquide  gr.

du ceeur gauche laissent un résidu sec de.....oovvvvrnnnns 14,71
Deux jours aprés la mort, 100 centimétres cubes de sang pois-

seux de la veine cave abdominale laissent un résidu sec de,. 22,63
Deux jours aprés la mort, 100 centimétres cubes de sang coa-

gulé de la veine porte laissent un résidu sec de........(1) 11,87

Il n'y a, par conséquent, dans le sang des noyés, aucun
rapport & établir entre la liquidité et la teneur en eau. Le
sang de la veine porfe, qui est complétement coagulé, con-
lient, dans l'expérience précédente, plus d'eau que le sang
du cceur droit, qui est parfaitement liquide. Chez les noyés,
I'apparition de la fluidité du sang est un phénoméne d'ordre
cadavérique. Elle ne se montre pas pendant la vie. (A aucune
des phases de la submersion, le sang de I'animal ne perd sa
coagulabilité.) Elle ne se produit qu'aprés la mort.

Conclusions. — Nous pouvons done, Messieurs, formuler
les conclusions suivanles :

1° A toules les périodes de la submersion, les baltements
du cceur sont plus rares et plus énergiques qu’a 'état normal,
Du fait de celte énergie des contractions cardiaques, la pres-
sion arlérielle présente un écart considérable entre ses
maxima et ses minima.

2° L'abaissement de température est en moyenne de 3° au
bout des quatre minutes de la submersion : le cadavre du
noyé se refroidit plus vite que celui d'un autre asphyxié,

3° Le sang artériel au moment de la mort par submersion,
présente les caractéres du sang asphyxique. De plus, il s’est
notablement dilué par suite de son passage a travers les pou-
mons gorgés d'eau : le sang du cozur gauche est plus dilué
que celui du ceeur droit. Le sang examiné aussiltol aprés la
mort est toujours coagulé.

Les caillots du sang des noyés se désagrégent rapidement
et disparaissent de bonne heure dans les cavités cardiaques.
Lorsqu’ils ont disparu, le sang est devenu fluide : c'est 4 la

(1) Cette dilution considérable du sang de la veine porte tient sans doute
4 I'eau déglatie pendant la submersion surtout dans les derniéres phases, a
I'can quia diffusé de 'estomac dans les racines veinenses.

P. BrovanrpEL. — La Pendaison. 30
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EXAMEN DU CADAVRE. ABT

I'opinion de Devergie, j'y reviendrai plus tard, mais je vous
prie, dés maintenant, de ne pas y ajouter une foi absolue.
Tous les climats ne sont pas idenliques, tous les mois de jan-
vier ne sont pas également froids, enfin dans certaines eaux
les corps se conservent mieux que dans d'autres.

Rappelez-vous qu'un cadavre retiré de l'eau se pulréfie
ayvec la plus grande rapidité : la putréfaction n'existait pas
au moment ou le corps a été sorti de l'eau; quelques heures
plus tard, elle a pris des proporlions considérables.

Quand vous serez en face d'un noyé, remarquez un pre-
mier point. Notez si le cadavre était ou non revétu de ses
habits. Vous lirerez parfois de l'élat des vétements d'utiles
renseignements.

Vous avez & répondre & la question du juge d’instruction :
« Y a-t-il homicide, accident ou suicide? »

11 est clair que si le cadavre n'est revélu que d'un cale-
con de bain, vous pouvez, sans grande chance d’erreur, con-
clure & une mort accidentelle.

S'il est habillé, vous consignerez avec soin les déchirures
des vétemenls, elles peuvent avoir été faites au cours d'une
lutte ou par un instrument tranchant.

Souvenez-vous cependant, que lorsqu’un individu se noie
dans une riviére dont le courant est rapide, il frotte, pen-
dant qu'il est emporté au fil de I'eau, sur le lit de la
riviere; les pierres, les bouteilles cassées, les débris de toutes
sortes qui en garnissent la cunelte usent profondément ses
chaussures el ses vétements. Un individu tombe dans la Seine
du haut du pont Nalional, & Bercy, et son corps est repéché
au Point-du-Jour, & Auteuil. Le courant de la Seine n’est pas
trés rapide, et cependant les boltines de cet individu sont
usées et méme percées a leur extrémité antérieure.

Un garcon du laboratoire de Ja Morgue a fait & ce propos
une curieuse remarque dont j'ai reconnu la vérité : Les
hommes se noient couchés sur le venlre, le nez dans la
cunette de la riviére : le frottement use le bout de leurs bot-
tines; les femmes se noient couchées sur le dos, et chez
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preinte des dents; mais je ne l'ai trouvée sortie que lorsque
le cadavre élait déja en élal de putréfaction; nous ne nous
occuperons donc pas, pour le moment, de ce caractere,
puisque, ainsi que je vous I'ai dit, je ne vous parle que du
noyé [rais, n'ayant que quelques heures d'eau.

Examen de la peau. — La peau est considéréc en Allema-
gne comme donnant des signes trés importants dans la mort
par submersion. Casper, Liman, Hofmann ont dit que la
peau avait, & un degré trés marqué, l'aspect de la chair de
poule et que le pénis et le scrotum étaient trés rélractés.

Je ecrois que les médecins allemands avaient surtout pré-
sents a l'esprit les phénoménes qui se passenl du cOlé de la
peau d’un individu qui prend un bain froid, an moment ou
il entre dans l'eau. A ce moment, en effet, sous l'influence de
I'impression du froid, les fibres du dartos se contractent et
la pean devienl ansérine, le pénis, le scrolum et le mamelon
se rélractent. _

Ces phénoménes peuvenl se produire au moment on s'éta-
blit la rigidité cadavérique par contracture des fibres mus-
culaires de la peau, du darlos, et durer quelques heures.
Mais quand la putréfaction s’établit, ils disparaissent.

M. Tourdes, qui ne rejetle pas absolument celte opinion
allemande, a fait une recherche dont les résultats m’ont fait
regretter de ne pas l'avoir essayée également. M. Tourdes
affirme que dans lautopsie, praliquée quarante heures
aprés la mort d'un individu qui avait séjourné huit & dix
heures dans 'eau, il a trouvé en examinant la liqueur sémi-
nale qui s'écoulait de I'urétre, des spermatozoides vivants.
Nous ne savons pas si c'est 1a un fait unique ou s'il en est
toujours ainsi. Dans tous les cas, je crois qu'il y a 14 une
recherche systémalique a faire, lorsqu’on se trouve en face
d'un noyé. Gette recherche ne présente aucune difficulté et
elle peut élre utile au médecin expert pour délerminer la
date de la mort.

Erosions des mains. — Cerlaines érosions des mains sont
presque constantes, et Ambroise Paré, qui, comme vous le
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est vral; Messieurs, sauf dans les cas ou la putréfaclion a
commencé, mais cela ne prouve rien, car ['épigloile est
toujours verlicale, quel que soit le genre de mort auquel
'individu ait succombé,

Un des signes les plus caractéristiques de la submersion
est la présence ou l'absence de I'écume bronchique. Pour
nous, la question médico-légale se résume loujours dans la
demande du juge d'instruction : « L'individu vivail-il quand
il a été précipité a I'eau, ou n'y a-t-on jeté qu'un cadavre ? »

Eh bien, Messieurs, quand on repéche un noyé qui n’a
séjourné que peu de temps dans I'eau, par une température
fraiche, on ne trouve pas de champignon de mousse au-
devant du nez ou de la bouche ; mais si, par la méme tem-
péralure, on relire un cadavre qui a séjourné vingl-quatre
heures dans l'eau, immédiatement le nez et la bouche se
couvriront d’'un champignon d’écume qui peut cacher la
face depuis la racine du nez jusqu’au menton.

G. Bergeron et Montano ont voulu se rendre compte de la
quanlité d’écume ainsi rendue; ils ont noyé un chien pesant
19 kilogrammes; ils 'ont reliré de I'eau au bout de quelques
heures, il a rendu 30 grammes d’écume bronchique.

Qu’est-ce que celte écume? Elle est constiluée par une
masse extrémement fine dont les petites bulles onl a peu
prés un dixiéme ou un quinziéme de millimétre; cette
mousse parait blanche, mais on apercoit au microscope,
dans les parois des bulles, des globules de sang, déformés
et ayant perdu une grande parlie de leur hémoglobine.

Au bout de peu de temps, trois jours au maximum, la
spume est plus colorée : elle contient encore quelques glo-
bules de sang déformés, mais elle devient surtout rougedtre
par transsudalion de la matidre colorante du sang dans les
bronches.

Voici comment celle écume se produit : Lorsque I'individu
qui se noie fait les grands efforts d’inspiration dont je vous
ai parlé, il fait pénétrer une cerlaine quantité d’eau dans les
bronches. Celle eau s¢c méle a I'air conlenu dans celles-ci.
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Je ne m'arréle pas, Messieurs, au diagnostic différentiel
de celte écume : il suffit de vous signaler les causes derreur
pour que vous les éviliez : il est dilficile de confondre en
effet la mousse des noyés avec la spume du catarrhe suffo-
cant, ou I'écume des crises d'épilepsie et des acceés de rage.

Nous avons dans I'écume bronchique un excellent signe de
la mort par submersion, mais il faut le chercher; il faut
surtout savoir le chercher. Si vous procédiez, comme on fait
souvent dans les autopsies ordinaires, en ouvrant le thorax
el en arrachant le larynx, la trachée et les poumons, vous
feriez disparaitre une grande partie des caractéres que vous
cherchez et qui vous eussent guidés,

Vous devez rechercher la spume depuis les lévres jus-
qu’'aux alvéoles pulmonaires, mais pour celail faut procéder
avec méthode, avec lenteur, et avec d'infinies précautions.

Vous pourrez trouver des aliments dans le larynx, la tra-
chée et jusque dans ‘les bronches moyennes (1). Do vien-
nent-ils? Les matiéres alimenlaires peuvent pénétrer dans
les voies respiratoires &4 deux momenls.

D’abord pendant la vie, au moment ol la personne qui se
noie est prise de la toux expulsive, provoquée par lintro-
duction de l'eau dans la trachée. Il se passe alors un phé-
noméne analogue & celui que nous observons chez les indi-
vidus qui avaleni de i{ravers et qui, en toussant, vomissent
une partie des aliments qu’ils viennent d'avaler. Le noyé
peut avoir, lui anssi, des vomissements, et si, au méme ins-
tant, il fait un effort d'inspiration violent, les matiéres ali-
menlaires contenues dans le pharynx tombent dans la
trachée.

Mais lorsqu’un individu qui s’est noyé est resté longlemps
sous l'eau, sous l'influence de la pulréfaction les gaz conle-
nus dans l'inlestin peuvent refouler et expulser de I'estomac
les aliments qui s’y trouvent et les faire remonter, le long
de I'cesophage, jusqu’au pharynx. Si la putréfaclion conti-

(1) Voir observations 13, 14, 18.
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comme il n'ingére qu'un ou deux litres d’eau, la quantilé
de sable ténu qui a pénétré dans les voies respiraloires n'est
pas assez considérable pour élre décelée & I'ceil nu.

Il faut savoir chercher ce sable; s'il y en a beaucoup, il
criera sous les ciseaux; mais la maniére la plus pratique
pour le trouver, c'est de ramasser et d’élaler sur le dos de
la main gauche les mucosités conlenues dans la trachée et
les bronches, et de frotler ensuite doucement celle main
avec l'index de la main droite. La pulpe de l'index vous don-
nera immédiatement la sensation des plus pelits grains de
sable contenus dans les mucosilés (1).

La localisalion de ces dépols se fait surtoul sur les épe-
rons des bifurcations bronchiques (2) : c'est Ia qu'il faut les
rechercher de préférence et ony lrouvera de la spume, du
sable, des petits graviers, de la vase, des débris végétaux.

Mais, a-t-on dit, si un individu se noie dans une mare,
dans un canal infect, dont I'eau conlient une grande quan-
lilé de matiéres en décomposition, la putréfaclion n’en sera-t-
elle pas hitée?

Messieurs, c'est possible, mais moins évident qu'on ne le
croit d'ordinaire.

Je dois vous mettre en garde conire une cause d’erreur.
Aprés la mort, le sable, les débris végélaux pénétrent-ile
dans les bronches?

M. Bougier, un de mes anciens éléves, a cherché & résou-
dre le probléme; Devergie s’en était occupé avant lui.

M. Bougier a mis un cadavre dans une baignoire, il a
semé du sable dans 1'eau, de facon que l'eau qui pénétre
dans la trachée, & la fin de la putréfaction, entraine ce
sable avec elle. M. Bougier a répélé son expérience plusieurs
fois, jamais il n’a trouvé du sable au dela de Ja seconde rami-
fication bronchique.

Nous sommes donc aulorisés & conclure que, lorsqu’un
noyé est frais, la présence du sable dans les bronches est

(1) Voir observations 19, 21, 24, 26.
(2) Voir observation 10,
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4 la méme pression, pendant le méme laps de temps, que 5

ou 6 grammes.

G. Bergeron et Montano ont, & l'aide d’un procédé diffé-
rent, tenté de déterminer le méme fait.

Ils ont trouvé que la densité du poumon d'un noyé est
de 0,6, tandis que la densité du poumon normal est de 0,5.

Lorsque M. Vibert et moi avons fait nos expériences
a propos de la mort dans la submersion lente, nous avons
toujours, avec le plus grand soin, examiné les poumons des
animaux qui nous avaient servi. Depuis, nous n'avons jamais
fait I'autopsie d'un noyé, sans nous assurer, d'une facon mi-
nutieuse, de 1'élat de ses poumons.

Vous savez que Tardieu a affirmé qu'il ne se produisait
pas, dans la submersion, d'ecchymoses sous -pleurales.
(. Bergeron et Montano ont noté la présence de suffusions
sans bords neltement limités.

Messieurs, on trouve autour des alvéoles des petits foyers
hémorrhagiques, de la grosseur d'une téte d’épingle; ils ne
sonl pas trés apparents, il faut les chercher, les placer sous
le champ du wicroscope, parce que la matiére colorante
du sang a diffusé. Sur cinq fragments d'environ 1 centimeé-
tre cube, pris au hasard dans le poumon d'un chien noyé
en quarante minutes, M. Vibert et moi en avons trouvé trois.
Ces petits foyers ne se trouvent pas dans le voisinage des
veinules ou des artérioles un peu volumineuses; ce sont des
hémorrhagies capillaires qui rappellent, au moins par leur
volume, les ecchymoses poncluées sous-pleurales.

Celles-ci sont assez rares chez les noyés; en revanche,
nous avons presque constamment rencontré de larges ecchy-
moses sous-pleurales, dont quelques-unes atteignaient les
dimensions d'une piéce de 5 francs, formées par des globules
sanguins décolorés; elles étaient & peine visibles.

Lorsqu'un individu se noie d'une facon brusque et sou-
daine, on trouvera chez lui des ecchymoses sous-pleurales
comme dans la suffocalion. J'ai eu l'occasion d'examiner
avec M. Vibert le corps d'un individu tombé dans un
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osmique colore également en noir. Quand ces granulations
ne sont pas trop abondantes, on apercoit au milieu de la
cellule le noyau non augmenté de volume et paraissant in-
tact. Il s’agit 1a d’une vérilable dégénérescence granulo-grais-
seuse, intéressanle & cause de son origine, quon ne peut
guere altribuer qu'au passage d'une certaine quantilé d’eau
& travers I'élément, inléressante aussi en raison de la rapi-
dité avec laquelle elle se produit : moins d’une demi-heure
quelquefois. On relrouve, dans le champignon de mousse
des animaux, lorsqu’on 'examine dis qu'ils ont succombé,
un certain nombre de ces cellules alvéolaires dégénérées,
expulsées avec la spume.

On lit, parfois, dans le récit du sauvelage d'un noyé, que
I'individu retiré de 'eau a refait quelques efforts de respira-
tion, qu'il a eu des crachements de sang et qu’il est mort. La
dégénérescence de 1'épithélium pulmonaire donne l'explica-
tion de ce fail. Quand elle existe, l'individu n’est plus en élat
de bénéficier du passage de l'air dans ses poumons.

Je vous ai dit que la conslalation, dans la trachée et les
bronches, de la présence de matiéres alimenlaires, de sable,
de graviers, de débris végétaux, était un signe excellent au
point de vue de la queslion médico-légale : « L'individu
a-1-il été jeté A 'ean vivant ? »

Il y a cependant des erreurs possibles. Pour vous meltre
en garde contre elles, ouvrez la caisse du tympan : Vous y
lrouverez des aliments et du sable, comme dans les bronches.
Les expériences de M. Bougier, les ndlres, monlrent que, si
la putréfaction fait pénétrer des maliéres alimentaires ou du
sable dans la trachée et les bronches, il lui est impossible
d'en faire pénétrer dans la caisse du tympan; il faut, en
effet, des efforls considérables pour leur faire franchir la
trompe d’Eustache, et ils ne sont possibles que par l'action
des grandes inspiralions.

Tube digestif.— L'estomac des noyés conlient de I'eau (1). La

(1) Voir observation 8.
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gaslro-intestinale des personnes qui ont succombé a une in-
toxication par I'oxyde de carbone.

On les trouve dans différents modes d’asphyxie, notamment
chez les pendus.

Des recherches nouvelles doivent étre faites en ce sens;
elles seront trés intéressanles et elles nous permettront
peut-étre de conclure que ces taches décolorées sont dues a
des lésions analogues a celles que nous avons constatées dans
les aulres genres d'asphyxie.

E'tat du sang. — Messieurs, je ne vous retiendrai pas long-
temps sur I'étal du sang ; nous I'avons étudié en méme temps
que le mécanisme de la mort. Rappelez-vous qu'il est fluide,

- d'une couleur cerise ou noirdtre, et qu'on ne trouve, en

général, pas de caillols & l'intérieur du cceur, par suite de la
décoagulation du sang.

Cependant il y a parfois des caillots dans le ceeur:
Devergie en a constaté deux fois, Maschka cinq fois sur cent,
M. Tourdes vingt fois sur cent. A la Morgue, ott j'ai fait
de nombreuses autopsies de noyés, je n’en ai trouvé que deux
fois sur cent.

Pourquoi cette différence? Pourquoi, chez certains noyés,
le cceur contient-il des caillots de sang et n’en contient-il pas
chez d’autres? Dans les expériences que j'ai failes avec Paul
Loye, quand I'animal noyé était ouvert immédiatement aprés
sa mort, nous avons toujours trouvé des caillots dans le cceur;
quand 'autopsie était pratiquée longtemps aprés la mort, le
ceeur ne contenait plus de caillots; la décoagulation avait
eu le temps de se faire. _

M. Tourdes a cherché a expliquer ces phénomeénes : il
a émis une hypothése que rien n'est venu vérifier ou infirmer.
M. Tourdes a pensé que les noyés chez lesquels on trouvait -
des caillots dans les cavités du cceur étaient des alcoo-
liques.

Dans 'un des faits que j'ai observés, il s’agissait d'un
homme alcoolique atleint d'une pneumonie fibrineuse, qui
était allé se jeler a l'eau pendant son délire. La présence

P, BrovarpEL. — La Pendaison. 31
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noyé, la congestion du cerveau, et Devergie a publié plu-
siears cas ou il I'a conslatée (1).

Dans tous ces cas, Messieurs, il s’agissait de noyés pu-
tréfiés et la congestion du cerveau était due au reflux du
sang que provoque la circulation posthume.

M. Tourdes cite un fait qui prouve que s'il ne se produit
pas de congestion du cerveau dans la submersion, il peut du
moins se produire d’autres lésions cérébrales : Un enfant
tombe & I'eau ; un homme, témoin de l'accident, se précipite
a son tour dans la riviére; il saisit I'enfant, mais il se débat,
fait des efforls et finalement on est obligé de le relirer & son
tour. Quand on le rappelle & la vie, il est hémiplégique : il
a été démontré que cet homme avaitl eu un petit foyer hé-
morrhagique de 1'encéphale. Cette hémorrhagie était-elle
due a I'impression du froid ? Etait-elle due & la rupture d'un
petit anéyrysme miliaire sous l'influence de la chule dans
I'eau? 11 est difficile de se prononcer, mais il ne s’agissait
pas la d’'une congestion cérébrale.

Vessie. — On a beaucoup discuté sur I'état de la vessie et
sur celui des urines. Dans la moilié des cas la vessie est
pleine, dans I'autre moitié elle est vide. On a pensé pouvoir
caractériser la mort par submersion, par la présence de l'al-
bumine dans les urines. MM. Ogier et Vibert ont pris, sur
un cadavre, la vessie; ils 'ont vidée, 'ont remplie d'eau et
I'ont suspendue ; vingt-quatre heures aprés, 'eau contenait
de I'albumine. Chaque fois qu’ils ont renouvelé 'expérience
ils ont obtenu le méme résultat. La présence de l'albumine
est donc un phénoméne de pulréfaction, et 'on ne peut
rien en conclure, comme caractére médico-légal.

Putréfaction. — J'ai terminé, Messieurs, 1'exposé des
caracléres de la mort dans la submersion.

Je dois maintenant vous parler de la puftréfaclion, parce
que,dés qu'elle s’élablit, elle bouleverse tous les signes que je

(1) Devergie, Médecine légale théorique el pralique. 3¢ édit. Paris, 1852,
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périphérie, et alors on voit apparaitre sur la peau, et surtout
sur la peau de la face et des membres, ces veinosilés bleud-
tres, qui changeant rapidement de couleur, [inissent par
donner aux noyés cette coloration verdatre qui rend leur
aspect si horrible et si repoussant (planche III).

Le sang transsude horsdes vaisseaux, et s'il y a eu, au mo-
mentde la chute dans1'eau, des conlusions, des érosions ou des
suffusions sanguines, il est difficile, une fois que la sérosité
roussatre due & la putréfaction a commencé a s'écouler, de
reconnaitre si ces contusions et ces suffusions sanguines ont
été faites pendant la vie ou ne sont qu'un phénoméne de
putréfaction. Cette sérosité colorée transsude dans le péri-
toine, dans le péricarde, dans les bourses séreuses; on peut
en trouver de grandes quantités.

Les gaz se répandent dans le tissu cellulaire sous-cutané,
dans le scrotum, qui peut atteindre le volume d'une téte
d’enfant, dans la verge qui devient le sié¢ge d'une éreclion
gazeuse considérable, dans la poitrine, dans le cou, dans la
face ; le corps entier est quelquefois tellement gonflé que,
étendu sur nos tables d’amphithéatre, il a un métre de haut.
La peau est tendue au point que souvent elle éclate.

Les cadavres sont phosphorescents. A la Morgue, avant
l'installation des appareils frigorifiques, tous les cadavres de
noyés répandaient la nuit des lueurs phosphorescentes.
C'était un spectacle trés impressionnant.

Quelle est la composition de ces gaz ? A la Morgue, ou
nous tichons de respirer le moins de gaz déléléres possible,
sans y réussir complétement, nous piquons avec la pointe
d'un scalpel le scrotum, la verge, le thorax des noyés, afin de
donner issue aux gaz, et nous les allumons. Ces gaz brilent
avec une flamme bleue, longue de 5 a 6 centimétres, comme
la lamme d'un chalumeau (1).

Il arrive aussi que ces gaz ne s’enflamment pas.

Boutmy et moi nous avons analysé ces gaz de pulréfaction

(1) Voir observations 21, 22.
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Les gaz développés sous l'influence de la putréfaclion due
aux anaérobies alleignent un volume considérable et ils ont
pour effet de faire remonter & la surface de I'eau, le corps
qui jusque-la était resté au fond.

Messieurs, avons-nous des signes extérieurs qui permet-
tent, par une température moyenne, de dire a quelle période
correspond la pulréfaction?

J'appelle d'abord votre attention sur le décollement de la
peau aux extrémités des doigts. La peau devient blancha-
tre, plissée, macérée ; puis, elle se détache et forme autour
du doigt comme un doigt de gant flottant. Au bout de trois
mois, I'épiderme disparait avec les ongles (1).

Il n’en est pas de méme des pieds, car ils sont habituelle-
ment chaussés et le décollement de I'épiderme se produit
moins. Quand il se fait, I'épiderme se décolle comme une
sandale.

Vérifiez toujours le degré d'adhérence des ongles, en les
retournant; vous conslalerez qu'au bout de huit jours ils
adhérent trés bien; mais au bout de trois semaines, on les
arrache facilement, par une saison moyenne.

Les cheveux et les poils s’arrachent aussi facilement que
les ongles (2).

La tache de putréfaction, d'un rouge verdilre, parait chez
les noyés & peu prés au niveau du sternum, et il existe un
désaccord complel entre la parlie sus-diaphragmatique et la
parlie sous-diaphragmatique du corps. La porlion sus-dia-
phragmatique se putréfie infiniment plus vite, a tel point que
M. Tourdes a pu dire qui si on séparail le corps d’un noyé
par son milieu, personne ne voudrait croire que les parlies
ainsi divisées appartiennent au méme individu.

Plus tard la téte est boursouflée, horrible, elle a une teinle
verte, qui passe au noir; & ce moment I'individu semble avoir
une téte de négre. Les lévres sont gonflées, cedémaliées,
retournées et laissent apercevoir les dents, dont la blancheur

(1) Voir observations 9, 10, 15, 17, 20.
(2) Voir observation 18.
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moniacal qui envahit le tissu cellulaire sous-cutané d'abord,
en commencant par le cou, puis il alteint les viscéres, les
muscles et le reste de 1'économie (1).

Quand commence celte période ? La saponification est déja
trés apparente chez les individus qui ont séjourné quatre
mois dans 1'eau, en été, ou six mois, en hiver.

Elle peut étre étudiée dans certains cimetiéres avec plus
de précision que lorsqu’elle se fait dans l'eau.

Vous savez que les terrains argileux, ou les corps sont
alternativement 'secs et baignés par I'eau qui stagne, ont la
réputation de conserver les cadavres. Le cimetiére de Saint-
Nazaire était dans ce cas. Je fus chargé avec MM. Ogier
et Du Mesnil de procéder a 'examen des terrains de ce cime-
tiere, qu'il fallait assainir (2) ; nous avons fait faire des exhu-
mations dont I'une eut lieu, jour pour jour, cinq ans apreés
la mort de la personne. C'était un homme gras, saponifié.
Le ceceur avait ses valvules aussi saines que si le décés re-
montait & quarante-huit heures. Le savon ammoniacal avait
tout envahi, et sur le ventre, il avait prisla consistance d’une
tranche de lard de 10 centimétres d’épaisseur.

3¢ PériopE. — Période d’incrustation. — La période de
saponification n’est pas la derniére; si le noyé, pour une
raison ou une autre, ne remonte pas a4 la surface de l'eau,
la période d'incrustation commence. Dans celte période, la
chaux contenue dans I'eau se subslitue & la soude et & 'am-
moniaque el il existe dés lors des oléates et des margarates
de chaux. Le cadavre est alors recouvert et farci de cris-
taux. J'avoue que celte explication ne me satisfait pas com-
plétement. Je comprends que la chaux se dépose & la sur-
face du cadavre, mais je suis étonné de trouver ces mémes
cristaux 4 l'intérieur du corps, 1a on I'eau n’a pas d'acces.

Dans cette période, et déja vers la fin de la seconde, le

(1) Voir observations 27, 29, 30, 31, 32.

(2) P. Brouardel et O. Du Mesnil, Des conditions d'inhumalion dans
les cimeliéres. (Annales d'hygiéne publique et de méd. légale, 1892,
tome XVIII, p. 217.)
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(que certaines parties de son corps, appuyées sur ces berges,
émergen.l hors de 'ean, les rats d’eaun s’attaquent & toutes ces
parlies et les dévorent. Ces rals préférent les régions grasses
el surtout la pelite boule de graisse située sous la pom-
melle, l'extrémité des doigts el les lalons.

Le rat altaque les chairs selon une ligne droite et neltle,
qqui donne l'illusion d’une plaie faile par un instrument tran-
chant. 1l faut parfois se servir de la loupe pour distinguer
les lignes faites par les denls.

Il semblerait que lorsqu’un individu se noie dans l'eau
douce el couranle, nous n'ayons pas & conslaler sur son
corps des lésions de ce genre. Il n'en est rien. Les brochels,
les sangsues, les écrevisses, les crevelles d'eau douce s’alta-
quent aux noyés. :

M. Arnaudet, de Cormeilles (1), a rapporté un fait trés
curieux : Une vieille femme, alcoolique, fut trouvée noyée
dans son lavoir, & onze heures du soir; on l'avait vue pour
la dernitre fois & huit heures, I'immersion avait donc pu
durer trois heures. La [igure de celle femme était couverle
de pelites érosions qui ressemblaient & des coups d’ongles;
on crut & un erime. La police fut prévenue. Dans son en-
quéle, le docteur Arnaudet constata que le fond du lavoir
ol celle femme s’élail noyée étail couvert d'une vase fine et
grisilre. Dans celle vase et dans le courant de 'eau grouil-
laient des milliers de ces pelils cruslacés qu'on appelle des
erevetles d’eau douce, de un & deux cenlimétres de long.

M. Arnaudet pria I'nn des assistanls de plonger sa main
dans le courant; elle fut en quelques instants couverle de
ces crevelles qui cherchaient & I'envi 4 enlamer la peau. Un
morceau de viande, plus tendre que cetle main calleuse,
suspendu dans l'eau, ne tarda pas a élre complétement
rongé,

Les vélemenls de la noyée étaient farcis de creveltes; il y
en avait jusque dans les bas, quoique ceux-ci fussent serrés

(1) Arnaudet, La Normandie médicale, 1¢r déc. 1888,
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cherches en Ecosse, déclare que le maximum de la survie est
trois minutes d'eau; Taylor dit quatre & cinq minutes;
M. Tourdes, cinq & six minutes.

11 faut tenir compte ici de deux faits. Plusieurs fois, j'ai fait
allusion a4 la mort par inhibition ; si un individu est frappé
d’inhibition au moment oi, dans sa chute, l'eau atleint le
creux épigastrique ou le larynx, il n’a pas respiré dans I'eau;;
chez lui, la période de résistance est indéfiniment prolongée,
et il n'a pas fait pénétrer d’eau dans ses bronches et dans
ses alvéoles pulmonaires; il serait possible que cet individu
piit étre rappelé & la vie aprés dix, quinze et méme vingt
minutes. Peut-étre esl-ce la le noyé pile de Pajot?

Je ne pense pas qu'il soit possible d'aller plus loin dans
cette hypothése.

Pouvons-nous espérer avoir des renseignements plus pré-
cis par les plongeurs? On lit, dans les livres, que des plon-
geurs restent huit & dix minutes sous 1'eau : c’est de la 1é-
gende. Les indications données par les médecins de la marine
différent peu. Fodéré, qui a observé les pécheurs de moules
de Martigues, dit qu’ils peuvent demeurer une minute sous
I'eau. D'aprés Marshall, les pécheurs d’huitres perliéres de
Ceylan ne peuvent rester que cinquante secondes. Les pé-
cheurs d'éponges observés par Lefévre de Rochefort nont
jamais plongé plus de deux minutes; ceux observés par
Leroy de Méricourt, plus de deux a (rois minutes. Il cite un
cas ol le plongeur serait resté quatre minutes sous I'eau.

Nous nous trouvons ici tout & fait en face des données
expérimentales. Un individu qui a appris & plonger n'a pas
a lutter, dans les périodes de surprise et de résistance,
contre les mémes phénoménes que celui qui n'est pas plon-
geur. Ces deux périodes sont supprimées pour lui; il peut
gagner de ce chef une minute environ.

Les plongeurs, avant l'invention des scaphandres, descen-
daient quelquefois & une profondeur de soixante-dix métres.
Lorsqu'ils sortaient de l'eau, ils perdaient du sang par les
oreilles, par le nez, par les yeux; ils avaient méme des
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liales sont décollées el dissociées,mais parce que les bronches
sont remplies de spume. Rien n'est plus difficile, méme sur
le cadavre, que de débarrasser les bronches de celle écume.

Influences personnelles. — Nous devons aussi compler
avec les influences personnelles. On dit, Messieurs, que si un
individu, qui est en travail de digestion, est précipité dans
une riviére, il n'en sort plus. J'ai vu cependant, en Angle-
terre, des jeunes gens se baigner aprés avoir déjeuné, et
il ne leur est arrivé aucun acecident; en Suéde, en Norvége,
on se baigne également en sortant de table.

En France, nous considérons qu'un bain froid, pris aprés
un repas, est éminemment dangereux. Sur quelles bases re-
pose celte opinion? Comment meurt-on quand on se jelte i
I'eau l'estomac plein? M. Tourdes a cru qu'il fallait mettre
les accidents sur le compte de l'ivresse. Clesl, je crois, une
exagéralion; beaucoup de gens meurent en se baignant
aprés leur déjeuner, bien qu'ils ne soient pas ivres,

Je vous ai dit, en vous parlant de U'inhibition, qu'un coup
porté sur I'estomac en plein travail de digeslion pouvait dé -
erminer la mort, et qu'il ett été inoffensif si 'eslomac avait
élé vide. Rappelez-vous les expériences faites par M. Francois
Franck, dans le laboratoire de M. Marey : On a pris deux
grenouilles ; I'une élail a jeun, l'aulre avait mangé. Un
marteau frappait sur I'estomac de chacune d’elles. Le pouls
de la grenouille dont 1'estomac était vide n’était pas ralenti;
chez la grenouille qui était, au contraire, en travail de diges-
tion, les pulsations sont tombées jusqu'a lrois par minute,
mais il n'y eut jamais de syncope. Je vous cile celte expé-
rience comme une explication possible.

Peut-étre lamort est-elle due parfois & un effort de vomis-
sement qui ferait pénétrer des matiéres alimentaires dans les
bronches; je ne sais, car je n'ai aucune preuve, c'est une
simple hypothése.

Il y a peut-étre lieu de rapprocher de ces cas le fait sui-
vant; je vais vous citer, non pas l'opinion d'un savant, mais
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d’ammoniaque dans les fosses (1). Je vous rappelle que
plusieurs ouvriers sont ordinairement frappés I'un aprés
l'autre, et que c'est celui qui est tombé le premier qui a le
plus de chances d’étre rappelé a la vie.

Un vidangeur peut se noyer dans le liquide de la fosse et
dans ce cas on trouvera dans ses bronches des maliéres
fécales.

Ce sonl la des submersions complexes, combinées a une
asphyxie; on en peut dire autant des accidents mortels sur-
venus pendant la fabrication du vin ou de la biére, Les ven-
dangeurs, les garcons brasseurs, asphyxiés par les dégage-
ments d’acide carbonique, tombent dans les cuves et se
noient dans le vin ou dans la biére.

Enfin, je vous rappelle le prince George de Clarence qui,
condamné & mort, oblint d'étre noyé dans un tonneau de
malvoisie.

La question de la température du milieu nous préoccupe
plus que celle de sa nature. Elle souléve, en effet, des ques-
tions médico-légales d'un grand intérét.

Quand un individu se noie dans de 1’eau & une température
élevée, la mort semble survenir plus rapidement que si I'eau
avait une température moyenne.

Dans les expériences que j'ai faites avec Paul Loye, les
chiens et les lapins plongés dans une eau a 40° succombaient
plus vite que lorsqu’on les immergeait dans une eau & 8 ou
10°. La surprise, qui améne la période de résistance, est
beaucoup moins grande. L'animal n’est pas saisi par le froid,
la durée de la période de résistance est diminuée de moilié.

Enfin, les personnes qui se noient dans I'eau chaude a 30°
entrent immédiatement en rigidité cadavérique.

Appliquons ces données a la médecine légale : Un indi-
vidu meurt dans un bain. Diverses queslions surgissent
aussitot : Si ¢’est un accident, on peut reprocher au baigneur
de ne pas avoir exercé une surveillance suffisante, mais on

(1) P. Brouardel, Les Asphyxies par les gaz, les vapeurs et les anesthé-
siques. Paris, 1896. .
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vous demandent d’élucider. Les questions sont : La mort
est-elle le résultat d'un accident, d'un suicide ou d'un
homicide ? .

Je ne reviendrai pas sur les signes qui vous permettent de
dire si la mort a en pour cause la submersion, ou en d'autres

~ termes si l'individu est tombé vivant dans I'eau ou si on n'y

a précipité qu'un cadavre. J'ai énuméré ces signes devant
vous, j'ai apprécié leur valeur et je n'y insiste plus,

Accident. — En général, lorsqu'un individu se noie par
accident, la présomption est qu'on ne doil point trouver
sur son corps des traces de violences. Mais il peut y en avoir
dans- certains cas, et leur constatalion a fait faire quelque-
fois fausse route aux experis.

Lorsqu’on relire de l'eau le cadavre d'un individu nu et
sans lraces de violences, la présomption est qu'on se trouve
en présence d'un accident.

Les choses ne sont pas toujours aussi faciles ; des individus
ge sont noyés accidentellement, dans des circonstances telles
que l'idée d'un homicide a pu surgir.

Chaussier raconte le cas d'un homme qu'on a trouvé cou-
ché sur une roule, noyé dans une orniére remplie d'eau, sur
laquelle sa face était appliquée. Devergie cile le cas, analogue
au précédent, d’'un individu noyé dans un fossé contenant un
pied d’eau. Un individu, observé par Taylor, s’est noyé dans
un peu de neige fondue. Enfin M. Tourdes rapporte 'obser-
valion d'un soldat qui, tombant du haut d'un des remparts
de Strasbourg dans le fossé couvert de glace, brisa la couche
de glace avec sa téte et se noya, n’ayant absolument que la
face sous l'eau.

1l s’agit, dans tous ces faits, d’'individus en état d’ivresse qui
sont tombés et qui, non seulement n'ont pu se relever, mais
n'ont méme pas fait le petit mouvementquileseit tirés d'a ffaire.

Les mémes accidents peuvent arriver aux épileptiques tom-
bant au moment de la crise, aux personnes prises d'un
éblouissement ou d’un vertige. Enfin, je vous rappelle que
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y avait autour d’elles une légére suffusion, un prolongement
produil par du sang ayant subi un commencement de dé-
coloration. :

Nous n'avons, pour délerminer 'dge des ecchymoses, que
des données assez vagues (1). Cependant nous pouvons ré-
pondre approximativement a la question du juge, en nous
basant sur les phénoménes qui se passent dans 'ecchymose
conséculive & un coup de poing sur I'eil. Pendant vingt-cing
jours, 'ecchymose orbitaire varie dans ses dimensions et sa
couleur, Elle prend, au premier abord, I'aspect rayonnant
d’un soleil et une coloration noire ; bientdt, au fur et & me-
sure des changements de coloration du sang extravasé, elle
devient bleue, puis verte, et enfin jaune, pareille & la couleur
de la bile. Virchow a établi, en effet, que dans les ecchy-
moses, la coloration finale du sang est identique a celle de
la bile.

Lorsque vous constalez, sur un cadavre de noyé, des zones
colorées autour des ecchymoses, vous pouvez affirmer que
les ecchymoses sont antérieures a la submersion.

Un individu peut, en tombant dans 'eau, se faire des 1é-
sions plus ou moins graves et plus ou moing singuliéres.
Taylor cite un plongeur émérite qui s’est précipilé dans la
Tamise du haut du pont de Londres; au lieu de se jeter les
bras rapprochés et levés au-dessus de la téte, comme Je font
habituellement les plongeurs, il s’est élancé dans I'eau, les
bras écartés en croix ; il s’est produit une luxation des deux
humérus.

A la Morgue, j'ai eu souvent 'occasion de constaler chez
des noyés l'exislence de fractures, d'énormes suffusions
sanguines. Je me souviens notamment d'un individu qui
s'était jeté dans la Seine du haut du pont National; il avait
frappé des épaules contre ie bordage d’un batean; il s'était
fait des fractures des coles et il avait une poche de sang
extrémement volumineuse dans la région dorsale.

(1) Voir observation 6.
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n'était pas brisée, mais usée, et que le pariétal n'était pas
perforé. Enfin, il n’avait pas vu que la quatriéme et la cin-
quiéme vertébres cervicales avaient disparu.

Il ne fut pas difficile d’expliquer I'origine de ces lésions :
I'idée de crime dul étre immédiatement abandonnée. Le corps
avail éLé arrété par les chaines de touage; il avait reposé sur
elles pendant un certain temps, et ¢'est le mouvement de va-et-
vient des chaines qui avail peu & peu usé, par le froltement,
I'apophyse mastoide et le pariélal et causé lesautres Iésions.

M. Delens cile d’autres faits du méme genre.

J'ai vu des membres enliers enlevés par les hélices des
bateaux & vapeur; le corps d'un nouveau-né avail été com-
plétement vidé de tous les viscéres par la palelte d'une
roue. Les corps peuvent étre projelés contre les piles d'un
pont, ils peuvent étre blessés par un coup de gaffe ou de
rame, par le croc qui a servi a les repécher (1).

Au moment ou le corps remonte & la surface de l'eau, il
peut étre pris entre deux bateaux et étre écrasé (2); il peut
étre saisi dans la porle d'une écluse et avoir un membre ou
la téte enlevé. Aprés le crime de Billoir, qui avait découpé
une femme en morceaux, tous les cadavres mulilés qu'on
relirait de 1'eau élaient censés avoir été dépecés; on y voyait
des victimes de malfaiteurs qui avaient voulu imiter Billoir.

J'appelle encore votre allenlion sur une lésion qui n’'est
pas faite dans I'eau, mais qu’il faut connaitre. Lorsqu’on re-
tire un noyé de I'ean, on essaye de le rappeler a la vie; s'il
n'y a pas séjourné trop longtemps, on le frictionne vigou-
reusement. Ces frictions enlévent I'épiderme, et au bout de
quelques heures, le corps prend un aspect particulier qui
pourrait induire en erreur un expert peu expérimenté el
lui faire croire a des 1ésions qui n’existent pas.

Suicide. — Dans la submersion suicide, la présomption est
encore qu’il ne doit pas y avoir de violences.

(1) Voir observations 9, 23,
(2) Voir observation 22.
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ont des idées mélancoliques, quelques-unes méme des idées
maniaques, qui peuvent fort bien les mener au suicide.

Je ne m’arréte pas aux suicides mulltiples, & ce que j'ap-
pellerai volontiers les suicides de famille : Une mére se jelte
4 I'eau avec ses enfanls, un homme et une femme se noient
aprés s’étre liés ensemble : il n'y a pas, dans ces faits, ma-
tiére & complications médico-légales.

Il peul y en avoir, au contraire, si avant de se noyer l'in-
dividu a essayé de se suicider d'une autre facon : il a pu
se couper la gorge, se tirer un coup de pistolet, se donner
des coups de couteau. Hofmanu a noté plusieurs cas dans
lesquels une tentative d’empoisonnement avait précédé le
suicide par submersion.

Homicide. — Messieurs, pour noyer un individu, il semble
que l'assassin doive étre beaucoup plus vigoureux que la
victime. Cependant, il n’en est pas toujours ainsi, car la
victime peut étre surprise et précipitée a 'eau sans avoir eu
le temps de se défendre.

Casper a cilé le cas svivant : Un mari et sa femme sont
assis au bord d’une riviére; ils s’entretiennent tranquille-
ment. Tout & coup le mari pousse sa femme, qui tombe
dans l'eau et se noie. Le corps ne porlait aucune trace de
violence.

Un homicide par submersion éveille, dans l'esprit des
magistrats, I'idée de violences. Aussi, je vous engage vive-
ment & ne jamais répondre d'une facon absolue & la ques-
tion qui vous sera posée par le parquet ou par le juge d'ins-
truction; ne dites jamais : « Il n’y a pas de violences, donc
iln'y a pascrime, » ou«:Il ya desviolences, doncilya crime. »
Contentez-vous de répondre : « Il y a des violences, on peut
les expliquer de telle ou telle facon, » ou: « Il n'y a pas de
violences. » Le magistrat interprétera les faits, recueillera
des témoignages; c’est son rodle, ce n'est pas le votre.

Voulez-vous un exemple? Il y a quelques années, on
trouve un jeune homme noyé, dans la Seine. Le corps ne
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le suicide des enfants n'est malheureusemenl pas un fait
exceptionnel.

On a pensé enfin que Menaldo avait pu étre victime d'un
acle de pédérastie, suivi d’assassinat.

Le premier expert a constaté, le 11 novembre, trenle-six

- heures aprés la mort, que tous les organes, et en parlicu-

lier I'anus et la verge, élaient en parfait état.

Le deuxiéme expert, qui a procédé a I'examen du corps le
14 février, a déclaré que l'anus, largement ouvert, dénotait
des habitudes de pédérastie passive, ancienne.

Lorsque la putréfaction gazeuse s'élablit, elle dilale lar-
gement 'orifice anal, elle en efface les plis. Il est impossible
de faire au bout de trois mois la différence enlre la peau
et Ja muqueuse rectale; tous les caracléres sont effacés,
tout est uniformément vert.

Je vous ai déja dit que I'’homicide par submersion est
souvent le résultat d'une surprise..

Hencke raconle qu'un individu, aprés avoir séduit une
jeune fille, vient souper avec le pére sous prélexie de se
réconcilier avec lui; il profite de l'ivresse du pére pour le
pousser dans l'eau.

On cite encore le cas d'un jeune garcon de dix ans, qui se
trouvant dans un bateau avec sa petile sceur infirme, agce de
cinq ans, la souléve dans ses bras et la jelle dans I'ean.

Zacchias a dit qu'une aulopsic mal faite ne se refuit
Jjamais. Je ne saurais lrop vous prier de graver cct axiome
dans volre mémoire, et je vais, & I'appui, vous rappeler le
fait suivant dont je vous ai déji parlé :

Un charcutier, aprés avoir fait fortune, se relire au bord
de la mer, dans les envirops de Cabourg; un jour, il va a la
péche aux creveltes avec sa bonne et il la noie cn lui
maintenant la téte sous 'eau. Quelques pécheuses abrilées
derriére un rocher avaient apercu le couple et, comprenant
ce qui se passait,se dirent : « Cet homme noie celle femme. »
Le charcutier rentre seul, suivi, & quelque dislance, par les
pécheuses qui voulaient savoir ou il demeurait. L'une reste
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* que vous étes chargé d’examiner, quelle que soit I'évidence

des faits.

En général, Messieurs, il ne s’agit pas d’homicide par
submersion, mais d'immersion faite dans le but de cacher
un crime.

Il y a quelques années, M™ Fenayrou, voulant se dé-
barrasser d’Aubert qui était son amant, 'emmeéne a Chatou
et se fait accompagner de son mari et de son beau-frere (1).
En femme avisée, elle prend trois billets d’aller et relour
pour elle et les siens, et un billet simple pour Aubert, qui
ne devait pas revenir. Ils arrivent & Chatou et la, dans leur
maison, Aubert est tué a coups de marteau sur la téte; il
tombe mort, et Fenayrou prenant une canne & épée, lui tra-
verse trois ou qualtre fois le ceeur, « ce ceur, a-t-il dit, qui
m'a tant fait souffrir! »

Puis pour faire disparaitre le cadavre, on le déshabille,
on enroule autour du corps 8 métres de tuyaux de plomb
de la grosseur des tuyaux a gaz, el on le jette dans la
Seine au pont de Chatou, Les assassins espéraient qu'il y
resterait longtemps; eh bien! non, Messieurs, Aubert est
revenu sur l'eau, au Pecq, le onziéme jour, entrainant avec
lui les 8 métres de tuyaux de plomb, remontant a la surface
grace a la puissance de la putréfaclion gazeuse.

Si Fenayrou, avant de jeter le corps dans l'ean, avait
fendu 'abdomen, les gaz de la putréfaction ne se seraient
pas accumulés dans U'intestin, n’auraient pas changé le poids
spécifique du corps et celui-ci restant plus lourd que 1'eau
serait demeuré au fond de la riviére; Aubert aurait proba-
blement disparu définitivement.

Cet exemple vous démontre, et c’est pour cela que je
vous en ai parlé, la rapidité et la puissance de la putré-
faction gazeuse.

C'est & la méme cause qu'est due la découverte de l'as-
sassinat de Fualdés, crime mystérieux commis a Albi,

(1) Voir observation 33.
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d’hérilage et la submersion a eu jusqu'ici le privilege de la
soulever assez fréquemment.

Dans un accident survenu entre Honfleur et le Havre, prés
de deux cents personnes furent noyées ; des familles enliéres
disparurent ; il y eut un grand nombre d’affaires, soulevées
par les questions de succession, dans lesquelles les médecins
légistes durent intervenir.

Ce sont toujours des causes de mort en commun, lelles que
des naufrages, des parlies de bateau, des ruplures de ponl,
des accidents de chemins de fer, qui font surgir cette ques-
tion.

Heureusement pour nous, Messieurs, le code civil est in-
tervenu ; il a tranché la difficulté dans les arlicles 720, 721
et 722; je dis : « heureusement », car le médecin légiste
est souvent dans I'impossibilité de résoudre ces questions de
survie.

L'arlicle 720 s'exprime ainsi : « Si plusieurs personnes
respeclivement appelées a la succession l'une de 'autre, pé-
rissent dans un méme événement sans qu'on puisse recon-
naitre laquelle esl décédée la premiére, la présomption de
survie est délerminée par les circonslances du fait, et, & leur
défaut, par la force de I'age ou du sexe. »

L’article 721 : « Si ceux qui ont péri ensemble avaient
moins de quinze ans, le plus 4gé sera présumé avoir survéeun.

« S'ils étaient tous au-dessus de soixante ans, le moins dgé
sera présumé avoir survécu.

« Si les uns avaient moins de quinze ans et les autres plus
de soixante, les premiers seront présumés avoir survécu. »

L’article 722 : « Si ceux qui ont péri ensemble avaient
(uinze ans accomplis et moins de soixante, le male est tou-
jours présumé avoir survécu, lorsqu’il y a égalité d’age ou
si la différence gui existe n’excéde pas une année.

« S'ils étaient du méme sexe, la présomplion de survie qui
donne ouverture & la succession dans l'ordre de la nature
doit élre admise : ainsi le plus jeune est présumé avoir sur-
vécu au plus dgé. »
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maisonnelie des douanes, et s'était fait des Ilésions mor-
telles, que Tardieu n’a pas spécifiées dans son rapport.

La cour d’appel décida que I'événement n’avait pas été
simultané, mais successif, et que les blessures de M™® Le-
vainville avaient dd déterminer sa mort avant celle de sa
fille (1).

J'ai é1é commis dans une affaire analogue : M. et M™¢ Ri-
voire font une partie de bateau dans une petite riviére qui se
jette dans le Rhone; ils s'élaient réciproquement légué
leur forlune au dernier survivant.

Le bateau chavire, ils tombent & 'eau. D'aprés le premier
rapport, M. Rivoire serait revenu & plusieurs reprises sur
I'eau, se serait débaltu, aurail essayé de sauver sa femme,
puis ils auraient disparu tous les deux.

La question d’héritage est soulevée : Qui héritera, la fa-
mille du mari ou celle de la femme ? M. de Beauvais, con-
sulté, déclare que M™® Rivoire a dt mourir la premiére, et
que son mari était mort le dernier parce qu’il était revenu
plusieurs fois sar I'eau.

La famille de M™® Rivoire habitait Marseille.

Des experls marseillais posérent des conclusions d’aprés
lesquelles un individu qui se débat se noie bien plus stre-
ment qu'un autre individu qu'une syncope maintiendrait au
fond de l'eau ; ils déclarérent que M™ Rivoire avait survécu
A son mari.

Une troisiéme expertise fut ordonnée ; je fus commis. J'ai
déclaré que je ne trouvais rien, dans les rapports dont
j'avais pris connaissance, qui put décider en faveur de I'une
ou de 'autre partie ; il était possible que M™° Rivoire ait eu
uneé syncope, mais rien ne le prouvait et l'aulopsie n'avait
pas été faite.

Dans lintervalle le commissaire de police reclifia son
proces-verbal et ii semble bien que les choses devaient
tourner en faveur des héritiers de M. Rivoire.

- (1) Tardieu, Questions de survie (affaire Levainville) (Annales d Hy-
giéne publ. et de méd. légale, 1873, tome XL, p. 371).
P. BrovarpEL, — La Pendaison. 33
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lures. Celle de la main gauche présenle 'aspect d'une plaque
gaufrée (ulcéralion ancienne cicalrisée).

Les seins sont développés. Le mont de Vénus est recouvert de
poils et la membrane hymen en forme de croissant présente une
déchirure & sa partlie inférieure.

Le cuir chevelu est recouvert d'une chevelure abondante. 11 n’y
a pas d’épanchement sanguin sous le cuir chevelu, ni d'ecchymoses
sous-épicraniennes. Les os du criine (voute et base) ne sonl pas
fraclurés. Le cerveau n'est pas congestionné, il ne présente ni
lésion, ni tumeur ainsi que le bulbe et le cervelel.

Le corps thyroide est un peu gros.

L’@sophage est sain.

La trachée esl également saine et conlient une quantité abon-
dante de spume aérée. On ne trouve dans la trachée, ainsi que
dans les grosses bronches, ni gravier, ni grains de sable.

Les cavités pleurales ne contiennent pas d’épanchement. Le pou-
mon gauche présente les traces d'une pleurésie ancienne. Les
poumons sont a peine crépilants et par la pression ils font sourdre
des bronches une spume aérée (rés abondante. Ils ne présentent
pas de tubercules ni d’ecchymoses sous-pleurales.

Le péricarde renferme une cuillerée 4 bouche de liquide séreux.
Il existe une petite ecchymose sous-péricardique. Le caur ren-
ferme du sang liquide, trés peu foncé. Les valvules sont saines.

L’estomac renferme une assez grande quanlité de liquide trés
clair mélangé avec un peu de maliéres alimentaires (pommes de
terre).

Le foie est sain el la vésicule biliaire ne contient pas de cal-
culs.

La rate est saine,

Les reins sont sains et se décortiquent facilemenlt.

Les intestins sont sains.

L'utérus est dévié en totalité & gauche, il est ainsi placé en de-
hors et & gauche de la vessie.

La vessie est vide et sa muqueuse est saine.

Examen histologique de l'utérus. — L'ulérus a été placé dans
I'alcool ordinaire. Lorsqu'on I'en retire on trouve sur la partie
postérieure de la face inlerne de 1'ulérus, dans une région inter-
médiaire entre I'orifice exlerne et le fond de I'organe, une saillie
pédiculée et flottante. Elle mesure 2 centimélres de long : elle
s'est ratatinée sous 'influence de l'alecool, de sorte que son aspect
comparé a celui qu'elle présentail a I'état frais a varié.

Au-dessous de la saillie se trouve une surface de méme lon-
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« Commettons M. le D* Brouardel, & P'effet de procéder a I'au~
lopsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de cons-
taler tous indices de crime ou délit, »

Sermenl préalablement prélé, ai procédé a celte aulopsie le
7 mars 1882,

Le cadavre est celui d'une jeune femme grande el vigoureuse
paraissanl dgée de seize ans environ, La pulréfaction n'est pas
commencée et la rigidité cadavérique n'a pas encore compléte-
ment disparu.

Sur les différentes parties du corps on ne conslale aucune trace
de violence.

Sur le coté droit du menton au niveau du bord du masxillaire
inférieur on trouve une pelite suffusion sanguine.

Il n’y a pas d’ecchymoses sous-conjonclivales et les globes ocu-
laires ne sont pas saillanta,

La membrane hymen présente deux orifices séparés par une
languette médiane insérée en haut sur le tubercule de 'uréthre,
en bas sur la ligne médiane. L’orifice de gauche est dilaté et
I’hymen esl déchiré a sa parlie inférieure. L'autre orifice est inlact,
ainsi que la membrane hymen qui I'entoure. Le vagin el I'ulérus
sont simples.

L'épiderme des mains est légérement plissé sur leur face dor-
sale, I'épiderme de la paume est a peine blanchi, les ongles et les
cheveux sont adhérents.

Sous le cuir chevelu on ne trouve pas de suffusion sanguine, Les
os du crine ne sonl pas fracturés. Le cerveau est un peu pile,
mais parait sain. :

La trachée conlient une assez grande quantilé de spume légé-
rement rougedtre el finement aérée,

Les plévres ne renferment pas de liquide et les poumons ne
présenlent pas d’adhérences. Ils sont congestionnés, peu crépi-
tanls et présenlent & leur surface de larges plaques d’emphyséme
ainsi que de fines ecchymoses sous-pleurales mulliples.

Les bronches sont remplies de liguide spumeux, mais ne con-
tiennent pas de grains de sable.

Dans le péricarde on trouve un peu de liquide de transsudation,
Le ceeur contient un peu de sang liquide, mais pas de caillot. Les
valvules sont saines.

On ne trouve pas d'ecchymoses sous-péricardiques.

Le foie, volumineux et allongé, parail sain.

La rale n’esl pas diffluente.

- Les reins sont sains et se décortiquent trés bien.
- L'utérus n’est pas volumineux, 'on conslate a l'intérieur un peu
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peau n'esl pas colorée en verl; I'épiderme est adhérent ; au niveau
des mains el de la plante des pieds, il n’est pas macéré. Les che-
veux et les ongles des doigls et des orteils résistent aux traclions,.

Le corps présente les marques suivantes de violences:

Au niveau du sourcil gauche, & 3 millimétres au-dessus de I'ar-
cade sourciliére, il existe une plaie linéaire oblique de haut en
bas el de droite & gauche, mesurant 3 centimélres de longueur;
cette plaie inléresse toule I'épaisseur des parties molles el s'arréte
seulemenl au périoste. Le tissu cellulaire sous-jacent est infiliré
de sang sur une largeur d’environ 1 centimétre. — Au-dessous de
celte premiére plaie, sur la paupiére supérieure,on en trouve une
seconde trés superficielle, de 3 a & centimélres carrés d'étendue.
— Les yeux sonl intacts.

Immeédiatement au-dessous de la clavicule gauche, on remar-
que une ecchymose mesurant 3 cenlimélres dans le sens hori-
zonlal sur 1 el demi verticalement,

Au niveau de l'apophyse épineuse de l'omoplate gauche, on
conslate une ecchymose de 5 4 6 cenlimétres carrés.

Sur la face exlerne du bras gauche, il existe une ecchymose
de forme irrégulierement triangulaire, avee des poinls plus pro-
fondémenl marqués, qui correspondraient 'un au pouce d’'une main
droite placée en dehors du deltoide, les aulres aux autres doigls
placés en dedans du méme muscle. — En arriére du creux de
I'aisselle gauche, on trouve une petite ecchymose.

Sur le bras droit, il existe deux ecchymoses arrondies au ni-
veau du biceps.

L’avant-bras gauche présenle vers sa parlie moyenne deux
ecchymoses de 2 & 3 cenlimélres de diamétre, situées 'une sur
la face antérieure du membre, I'autre sur la face poslérieure au
méme niveau,

Le quatriéme doigl de la main droite présente sur la partie dor-
sale de la deuxiéme phalange une petile érosion de & millimélres,
et sur le devant de la premiére phalange une plaie de 3 milli-
meétres de diamétre sans ecchyvmose sous-jacenle.

Sur I'épine iliaque anlérieure et supérieure du colé gauche, on
trouve une vaste ecchymose, de 7 centimétres sur 4.

La cuisse droite est recouverle vers le tiers supérieur de sa face
antéro-externe d'une ecchymose de & centimétres carrés; une
aulre ecchymose se (rouve sur la rotule droile.

Enfin, de petites ecchymoses se remarquent encore sur la rotule
et sur la créte du tibia du coté gauche.

Ouverture du corps. — Le sang qui coule des diverses parties
du corps est trés fluide et d’'une couleur rouge clair spéciale. Il
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6° La plupart des ecchymoses n'ont pas de forme qui puisse
permellre de préciser leur mode de production, mais celles des
deux bras semblent résulter de l'applicalion de deux mains éner-
giques serranl les bras de cetle femme ;

7° La plaie du sourcil résulte vraisemblablement d'une chute sur
un corps dur tel que le sol.

4. Submersion dans une baignoire. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. de la Faye, substitut de M. le procu-
reur de la République prés le tribunal de premiére instance du
départemenl de la Seine, en vertu d’une ordonnance, en date du
14 juillet 1879, ainsi concue:

« Yu les articles 32 el 43 du code d’instruclion criminelle et le
procés-verbal dressé le 13 juillet 1879, par M. le commissaire de
police du quartier des Archives, constatant le décés du sieur B...
dans un élablissement de bains de la rue Vieille-du-Temple, 97,
dont le corps a élé transporté & la Morgue.

« Commeltons M. le D* Brouardel, & 1'effet de procéder 4 I'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de
constaler tous indices de crime ou de délit. »

Serment préalablement prélé, ai procédé a celle aulopsie, le
15 juillet 1879,

Le corps est celui d'un homme de vingt-deux ans, vigoureux,
élancé, un pea maigre. Il mesure 1™,77.

La putréfaction est déja trés avanecée.

On ne peut plus reconnaitre la couleur des yeux.

Sur la bosse frontale gauche, il y a une cicalrice ancienne adhé-
renle a |'os.

On ne trouve sur le corps aucun Lrace de violence.

Les os du crine ne sont pas [raclurés,

Les méninges ne sonl ni congestionnées, ni anémides,

Le cerveau est mou, mais ne présenle pas de suffusion edéma-
maleuse ou sanguine & sa surface, ni dans sa trame.

Dans les deux plévres il y a un épanchemenl abondanl de
liquide séreux coloré par (ranssudalion sanguine.

La trachée conlient du liquide coloré enrouge.

Les poumons sont wdémaleux, mais ne présentent pas d'ec-
~ chymoses, ni de foyers apoplectiques.

Le ceceur est mou et exsangue, il est absolument vide; les val-
vules du ceeur sont saines. Le sang est liquide el noir,

L’eslomac conlient un pea de liquide sanguinolent, mais pas
d'alimenls.

Le foie est assez gros, mais normal.
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Je pensai que l'inspection des lieux pourrait donner 'explica-
tion de ces blessures, manifestement produiles pendant la vie,
ou trés peu de temps aprés la mort.

La piéce d’eau & usage de lavoir, formant un carré de 12,50 de
colé et de 50 centimétres de profondeur, est alimentée par un pelit’
ruisseau ; elle est comblée en partie par une vase fine et grisitre ;
pas la moindre ronce ou aspérité soit autour, soil dans l'intérieur.
Mais dans la vase et surtout dans le courant de I'eau, on voyait
grouiller des milliers de ces cruslacés vulgairement nommés
crevettes d'eau douce, de 1 & 2 centimeétres de long.

On connail la voracité de ces petiles béles, véritables écumeurs
de rivieres. Un des assistants ayant consenti, & ma demande, a
plonger sa main dans le courant, en quelques instants elle fut
littéralement couverte de crustacés, qui sans respect pour le corps
vivant, cherchaient a 'envi & enlamer le morceau, en détermi-
nant, parail-il, un picotement, un prurit de morsure fort désa-
gréable, Si au lieu d’une main calleuse, on suspend, comme je le
fis, une tranche de viande plus tendre, celle-ci ne tarde pas & élre
rongée, le nombre incalculable des travailleurs suppléant & I'exi-
guilé de leuor taille.

Je ne doutai pas que nous eussions affaire aux auteurs des bles-
sures qui nous avaient intrigués, opinion qu’'un examen plus com-
plet du cadavre changea du reste en certitude. Les vétements de
la femme R... étaient en effet farcis de crevelles qui avaient
pénétré partout, jusqu'a l'intérieur des bas malgré des jarreliéres
serrées. On constatait des ecchymoses et érosions pareilles i celles
décrites, — & la hanche droile, a la jambe el a la cuisse gauches;
en ce dernier point notamment, les coupables furent surpris en
flagrant délit; il y en avait toute une grappe qui continuaient
encore leur répugnante besogne, el cela presque vingt heures aprés
la mort. -

Les lésions observées onl-elles été produites pendant la vie ou
seulement aprés la mort ? Les caractéres objectifs, surfaces rouges
et non exsangues, ecchymoses, permettaient de les rapporter i
une époque on la circulalion capillaire n'était pas encore abolie,
et d'affirmer, je crois, que la femme R... a été atlaquée de son
vivant par ces ennemis de Lout ce qui traine dans l'eau, absolu-
menl comme la main dans 'expérience cilée (1).

Quant au sang vermeil des oreilles, ce qui lui donne un certain

{1) Il est vraisemblable qu'assez souvent les plaies superficielles des
noyés ont été attribuées aux aspérités rencontrées dans la chute, soit sur
la rive, soit au fond de I'eau, tandis qu’en réalité elles reconunaitraient la
canse que jindique.
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dans le premier paragraphe de 'ordonnance de M. le juge d’ins-
truction.

Celles-ci ont pour bul la détermination de 1'ige des diverses
conlusions trouvées sur le cadavre de D... Elles siégent en
diverses régions : 1° la face, 2° le cou, 3° le bras gauche, 4° la
hanche.

1. Contusions de la face. — a. Contusion des paupiéres de U'wil
droit. — Le globe de I'eil droit esl intact, les conjonclives ne pré-
sentenl aucune lésion, ou coloration anormale.

Le tissu cellulaire des paupieéres esl infiliré dans loule son
élendue, par un épanchement de sang noirdtre i reflets un peu
bleuitres. Aulour de cette suffusion sanguine on ne voit aucune
coloration jaundtre ou verdatre, ses bords sont nettement limités,

Age de cette contusion. — Pour apprécier I'ige d'une ecchymose
siégeant dans les paupiéres, on a deux sources de renseignements :
la couleur et la diffusion du sang dans les lissus voisins. Dés le
troisiéme ou qualrieme jour les ecchymoses des paupiéres devien-
nent bleudilres, lie de vin; la coloration jaundlre parail & la péri-
phérie vers le qualriéme ou cinquiéme jour, quelquefois plus (61,
En méme femps le sang extravasé diffuse dans les lissus et se
répand en suivant les gaines qui entourent les muscles, de facon
a envahir une large surface, parfois presque toul le visage, exceplé
dans les points ou les muscles peauciers de la face sont insérés sar
la parlie profonde de la peau. Celte diffusion de la matiére colo-
rante bleudtre d'abord, puis jaunitre, se fail rapidemenlt; je l'ai
loujours constalée aprés le sixieme jour, elle commence d’ordi-
naire vers le quatriéme jour. -

Les caractéres de l'ecchymose des paupiéres de I'eil droit de
D... permeltent de dire qu’elle ne date pas de plus de cing ou six
jours avant la mort. Si D... est mort le 3 juin 1888, la contusion
des paupiéres date au plus da 28 mai. Il me semble impossible
qu’elle puisse avoir éLé faite le 25 mai. Au bout de neuf jours la
décomposilion du sang forme autour de I'eil une sorle de speclre
des couleurs (leinte bleue, violelte, verdilre, jaundlre) qui esl en
ce moment dans toute son inlensité,

b. Contusion du front & droite. — A 2 centimétres au-dessus
de I'arcade sourcilitre droite, on voit une petite surface contuse,
rougedlre, ayant 2 centimétres environ de surface, présentant
de pelites érosions au niveau desquellesle derme est & nu. En inci-
sant celui-ci on le trouve imbibé par du sang, la face profonde est
doublée par une petite couche de sang plus clair que celui qui est
épanché dans le Lissu cellulaire des paupiéres.

La dale de cetle conlusion semble moins éloignée de la morl
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1Ml Bras gauche. — Dans le tiers supérieur du bras, au niveau
de la face inlerne on voit une ecchymose ayant a peu prés 5 cen-
timélres de diamélre dans tous les sens, formée par le groupement
de qualre ou cing ecchymoses arrondies, ayant chacune un centi-
mélre ou un centimétre el demi de diamétre. Elles onl lous les
caractéres des ecchymoses faites par les extrémités des doigts
d'une main qui comprime et maintienl énergiquement le bras. Le
Lissu cellulaire sous-cutané contienl du sang assez clair, nolable-
ment moins foncé que celui qui double les paupiéres. Aulour de
ces ecchymoses il n'y a aucane suffusion ou prolongement résul-
lant de sang ayant subi un commencement de décoloration.

Ce sont donc des suffusions sanguines récentes, ¢'est-a-dire qui
n'onl certainement pas précédé la morl de plus de quarante-huit
heures el qui ont pu élre contemporaines de celle-ci,

IV. Hanche droite. — Au niveau de la hanche droile, dans la
région trochantérienne, on trouve une ecchymose de 3 cenlimétres
de diameétre, a bords nets, doublée par une suffusion sanguine ayant
tous les caracléres de celles que j'ai décrites plus haul & propos
des suffusions sanguines du bras gauche. Elle parail contempo-
raine de celles-ci.

V. Le temps écoulé depuis la premiére autopsie ne permeltait
plus de retrouver dans les poumons, le cceur el I'estomac les ca-
ractéres de la mort par submersion. Nous ne pouvons done sur ce
point vérifier 'exactitude des constatations failes par le premier
expert,

Conclusions. — 1° La contusion des paupiéres de 'eeil droit a é1é
faile certainement au moins quarante-huit heures avant la mort
de D..., mais elle ne semble pas avoir pu précéder celle-ci de plus
de cing ou six jours au maximum.

2° Les suffusions sanguines du larynx, du pharynx, du bras
gauche, de la hanche, les érosions du front sont beaucoup plus
récenles. Elles peuvenl avoir éLé failes dans les quelques instants
qui ont précédé la morl, elles ne lui sont certainement pas anté-
rieures de plus de quarante-huit heures. Ce délai est probable-
ment trop long.

Elles sont contemporaines les unes des aulres.

3° Les lésions du cou, ecchymose laryngée, ecchymose pharyngée,
ecchymose du muscle sterno-mastoidien, ont tous les caracléres des
lésions que 'on trouve & la suile de la strangulation ou de la ten-
tative de strangulation praliquée avec la main.

k° L'absence de macération de I'épiderme des mains et des pieds,
I'absence de putréfaclion doivent faire admettre que le cadavre n'a
pas séjourné plus de vingt-quatre heures dans 'eau.

P. Brovarpg.. — La Pendaison. 35
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On remarque encore sur la parlie inlerne de la jambe gauche
. plusieurs larges éraflures parcheminées, dirigées parallélement
IF de hauat en bas el d’arriére en avant. Les deux chevilles de la méme
- jambe présentenl également plusieurs érosions parcheminées.
Au-dessous de toutes ces érosions, le tissu cellulaire contient un
peu de sang épanché.

Les organes génitaux sont sains,

L'épiderme des pieds et des mains n’est pas macéré.

Ouverture du corps. — Les os du criane ne sont pas fracturés,

Les méninges sonl congestionnées; au niveau du lobe frontal
gauche, la pie-mére présente un épanchement sanguin du dia-
métre d'une piéce de 2 francs. Le cerveau esl sain.

Les plévres ne sont pas adhérentes el leurs cavités sont vides.

Les poumons sont trés volumineux el d'une couleur violacée ;
ils présentent une vingtaine d'ecchymoses sous-pleurales trés
netles, disséminées sur toule leur surface. La trachée et les bron-
ches contiennent une grande quantité d’écume spumeuse qu'on
fait refluer en rés grande abondance en pressant sur les pou-
mons. On trouve en oulre dans la trachée une petile quantilé de
débris alimentaires conslitués par de petiles masses féculenles,
Les poumons incisés laissent échapper par tous les canaux bron-
chiques une grande quantité de mousse a fines bulles.

Le ceeur ne présente pas d'ecchymoses sous-péricardiques; ses
cavités renferment du sang liquide, mais pas de caillots. Les val-
vules sont saines.

L'eslomac ne conlient qu'une pelile quantité de matiéres ali-
mentaires au miliea desquelles on reconnait des fragments de
pommes de Lerre.

Les intestins ne présentent pas de lésions.

Le foie et la rale sont sains.

Le rein droit est entouré d’'un épanchement d'environ 100 gram-
mes de sang & demi coagulé; il présenle au niveau du hile une
déchirure transversale intéressant environ le tiers de son épais-
seur. Les bords de celle déchirure sont infiltrés de sang el la cap-
sule est décollée dans I'étendue de 2 a 3 centimétres par du sang
coagulé.

Le rein gauche est trés congestionné, mais d'ailleurs sain.

La vessie est inlacte,

Conclusions. — 1° Le cadavre soumis &4 nolre examen présente
extérieurement de nombreuses érosions et ecchymoses dissémi-
nées sur le corps, et une plaie du cuir chevelu. Ces lésions ont été
produites pendant la vie. Par leur nature, la forme qu’elles affec-
tenl el le siege qu'elles occupent, elles sont identiques a celles qui
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Une pelite plaque parcheminée de la grandeur d'une piéce de
“un franc occupe la saillie de la pommette.

Il n’y a pas d'eecchymoses sous-conjonctivales.

Aulour du cou se trouve une zone donl la peau est blanchitre,
bordée a sa parlie supérieure par une coloration blanchiltre. Celle
zone irréguliérement limitée mesure & & 6 centimétres de haulear
suivant les différents points du cou. Elle semble résulter de la
présence d'un foulard qui aurail légérement serré le cou. Aprés
disseclion de la région, on note que la peau vue par transparence
ne semble pas cornée, elle n'a pas I'apparence des sillons résul-
tant de la pendaison ou de la strangulation. Le Lissu cellulaire ne
contient pas de suffusion sanguine, les arléres el les veines ne
sonl pas déchirées.

Au niveau de l'insertion du deltoide sur I'humérus droit, on
constale une suffusion sanguine sous-culanée mesurant 3 ou % cen-
limétres,

L'épiderme des mains est & peine macéré et il n'esl pas pos-
sible de I'enlever par lambeaux comme cela s'observe chez les
noyés qui ont séjourné assez longlemps dans l'eau.

Les veines sous-cutanées des deux poignels et des mains sont
enlourées par une coloralion rougedtre due a la transsudalion
par putréfaction de la matiére colorante du sang.

Sur la face dorsale des deux mains se trouve une plaque par-
cheminée.

Les 0os du crine ne sonl pas [racturés. Le cerveau ainsi que les
méninges ne sonl pas congeslionnés,

Dans le larynx et la trachée nous trouvons un peu de spume
‘bronchique mélangée a une trés pelile quanlité de sable, on ne
découvre pas de matiéres alimenlaires.

Les poumons Lrés volumineux laissent couler du sang liquide
a la coupe.

Le ceeur est gros et complétement vide. L'aorte esl trés dilalée,
Au-dessous de*lorilice aorlique on voil un rétrécissement sous-
aortique. La valvule mitrale esl un peu dure, ses valves sont ré-
tractées.

[’'estomac conlient de I'eau mélangée avec quelques débris ali-
mentaires.

Le foie est également un peu résislant a la pression et conges-
tionné.

La rate est dure el non diffluente.

Le rein gauche est atrophié et induré. Le rein droil se décor-
lique trés bien et présente une dilatation des calices el des bas-
sinets. Il est le sitge de nombreux kystes.
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3° Au sommet du front.

4° Au bras gauche, a sa parlie moyenne.

5° A la cuisse droite,

6° Dans les deux aisselles.

Le périoste des os du criine est décollé en arriére et I'espace
libre entre lui et les os est rempli par un sac d'eau sanguinolenle.

Les os du criane el ceux des membres ne sonl pas fracturés.

ia lrachée et les bronches colorées en rouge brun ne renfer-
ment pas de gravier ni de sable.

Les plévres conliennent 2 & 300 grammes d'eau sanguinolente.

Les poumons paraissent sains.

Le cceur est vide. Les gros vaisseaux renferment un sang aqueux
trés fluide. :

Le cceur est gros, chargé de graisse, les valvules aortiques sont
crétacées. L'orifice milral est insuffisant.

L’estomac conlient un liers de lilre d’eau noirdlre.

Le foie esl en dézénérescence graisseuse,

Conclusions. — 1° Les lésions nolées sur la surface du corps onlt
élé failes aprés la mort probablement avec le croc donl on s'est
servi pour relirer le corps de l'eau,

2° Le cadavre ne présente aucune trace de violence faite pendant
la vie, et actuellement appréciable.

3° Il existait une afTection du cceur Lrés avancée el ancienne.

4 La morl parait avoir élé causée parla submersion.

5° Le cadavre ne parail pas avoir séjourné plus de deux ou trois
jours dans 'eau.

10. Submersion. Trois ou quatre jours d'eau. — Je sous-
signé, Paul Brouardel, commis par ordonnance de M. Des-
jardins, subslitut de M. le procureur de la République, a I'effet de
procéder & 'autopsie du cadavre du nommé D..., serment préala-
blement prét:, ai procédé le 25 mai 1878 & celle autopsie.

Le cadavre est celui d'un homme dgé de vingl ans environ, bien
constitué, vigoureux.

La pulréfaction gazeuse a envahi tout le lissu cellulaire scus-
cutané, nolamment celui du cou, de la face, de la parlie anté-
rieure du thorax, des bourses. Ces diverses parties ont une
‘coloration brun noiratre (rés prononcée, elles sonl couverles de
phlycténes contenant un liquide brunitre. Bien que cetle pulré-
faction soil déja trés accusée, il faul noter que les globes oculaires
ne sont pas affaissés, que I'on distingue encore la couleur brune
des iris, et que les cheveux ne se délachenl que par une lraclion

asscz furle.
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abondanles, analogues a celles que I'on lrouve dans I'estomac.
L'examen microscopique ne laisse aucun doute sur la nature de
ces différenls éléments. Les poumons sonl volumineux, remplis-
senl les cavités pleurales el sont gorgés de liquide. La plévre el le
péricarde contiennenl une grande quantité de liquide sanguinolent,
ou pluldl teinlé par la matiére coloranle du sang dilfusdée,

A la racine des bronches on trouve un ganglion bronchique da
volume d'une grosse aveline ayant subi la transformalion caséeuse.

Les cavités du cceur ne renferment pas de caillols; elles ne con-
liennent, ainsi que les gros vaisseaux, qu'un peu de sang extréme-
ment fluide.

L'estomac renferme environ un quart de litre de liquide cons-
Litué par des maliéres grasses el quelques morceaux de viande.
On ne conslate pas la présence de la maliére colorante du vin,

Le foie, les reins, les inlestins, sont sains.

Les os des membres, les coles et la colonne vertébrale ne sont
pas fracturés,

Conclusions. — 1° Le nommé D... a péri par submersion. Il est
tombé vivant dans 'eau,

20 |l ne porle sur le corps aucune trace actuellement appréciable
de violence.

Les lésions des régions frontale et temporale gauches soul pro-
bablement dues & des froltements contre des objets placés au fond
du lit de la riviére (des lessons de verre, par exemple). L'absence
de sang dans leurs lévres doil les faire regarder comme poslérieures
a la mort.

3¢ L'élat de putréfaction du cadavre s’explique par le temps
écoulé entre le moment ot on a retiré le cadavre de 'eau el celui
de l'autopsie. L'état des yeux, I'adhérence des ongles el des che-
veux doivent faire penser que le corps n'a pas séjourné plus de
Irois ou quatre jours dans I'eau,

11. Submersion. Suicide. Corde au cou et aux jambes. Quatre
ou cing jours d'eau. Autopsie gquarante-huit heures aprés le
repéchage. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Prinel,
juge d’instruction prés le tribunal de premiére instance du dépar-
tement de la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du
16 juin 1879, ainsi concue :

« Yu la procédure requise i I'occasion de la mortdu nommé X...
dont le corps a été reliré de la Marne, dans la journée dun di-
manche 15 juin, et qui a été transféré & la Morgue.

« Commeltons M. le D* Brouardel, a l'effet d’examiner ce corps
et d'en faire I'autopsie. Il déterminera a quel genre de mort I'in-
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nées ressemblant a des bralures, par rétraction du derme aprés
ablatlion de I'épiderme.

L’épiderme des pieds est macéré et ridé; les ongles des orteils
s’arrachent avec un cerlain effort. Un peu au-dessus des malléoles
on voil un sillon blanchitre d'un demi-centimélre de hauleur qui
passe en arri¢re de la jambe ganche, et en avanl et en dehors de
la jambe droite.

Le crdne n’est pas fracturé ; le cerveau est diffluent et en putré-
faction gazeuse.

La bouche, le pharynx et le larynx ne présentent aucune |é-
sion.

La muqueuse de la trachée esl trés rouge, la trachée ne con-
tient ni sable, ni maliéres de vomissement.

Les cavilés pleurales n'existent pas. Les plévres sont inlimement
unies aux poumons.

A la base du poumon gauche, on trouve des fausses membranes
trés épaisses, organisées, traces d'une pleurésie enkystée, datant
de plusieurs mois.

L.es poumons sonl trés congeslionnés, & la coupe il s'écoule du
sang liquide, noirdlre et mélé de graisse. Ils ne renferment pas de
Lubercules.

Le péricarde ne contient pas de liquide.

Le cceur el les gros vaisseaux qui en partenl sonl absolument
vides de sang.

L'estlomac ne contient que quelques grumeaux ressemblant & des
débris de fromage et de viande,

Le foie esL légérement pulréfié, mais ne présente rien d’anor-
mal.

Les reins sonl pulréfiés.

La rale esL petite et diffluente.

II. Examen de la corde et de son mode d’application. — Lorsque
nous avons élé appelé a examiner le cadavre, la corde ¢ui main-
lenait les pieds et le cou avait été enlevée. Nous avons fait appli-
quer par‘l'inspecleur de police la corde dans la posilion qu'elle
occupail avant qu'on ne I'eit détachée.

Le cadavre était replié sur Jui-méme et a peu prés dans la posi-
tion que prennent les tailleurs lorsqu’ils sont assis sur leur table
de travail, les cuisses écarlées, les jambes fléchies de facon a se
croiser au niveau des malléoles.

L’extrémilé de la corde tournée en annean passail au-dessus des
malléoles et cel anneau élait fermé par un neeud dit marin, placé
a la parlie anlérieure des jambes, I'aulre extrémité de la corde
embrassait le cou et la encore elle formait un anneau conslilué
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soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Valot, juge d'ins-
truction au tribunal de premiére instance du département de la
Seine, en vertu d’'une ordonnance, en date du 17 mars 1879, ainsi
congue :

« Yu la commission rogatoire & nous adressée par M. le juge
d'instruction de Lourdes, dans l'affaire commencée contre in-
connus, inculpés de meurtre.

« Commettons M. le D* Brouardel, lequel aprés avoir prété
serment entre nos mains, nous adressera un rapporl écrit sur les
queslions posées dans ladite commission rogatoire. »

Sermenl préalablement prété, avons pris connaissance de la-
dite commission rogaloire, ainsi concue:

« Nous Laurent Cazes, juge d’instruction de I'arrondissement de
Lourdes.

« Yu la procédure instruite contre inconnus, prévenus de
meurtre.

« Vu les articles 43, 4% et suivants du code d'instruction cri-
minelle.

« Donnons commission rogaloire a M. le juge d’instruction de
Paris, & l'effel de soumettre a 'appréciation d'un homme de
'art, et de faire, par lui, controler les deux rapports médicaux
ci-joints,de MM. les D™ B., de Saint-P¢, et D., de Lourdes.

« Faits. — Un sieur B..., cullivateur d’Omey, a 4 kilomélres
de Lourdes, a quitté cetle derniére localité, le 17 avril dernier,
vers onze heures du soir, pour regagner son domicile audit
Omey; son cadavre a élé retrouvé dans les eaux du Gave, le
23 avril. Nous éprouvons en présence des deux rapporls des doc-
teurs de nombreuses hésitalions au sujet de la cause réelle de la
morl de B..., hésitations qui ne font qu'augmenter, les résultats
de 'instruction étant nuls jusqu’ici. Il y a par conséquent inlérél
pour la découverle de la vérilé, a faire contrdler 'appréciation
da Dr D.. Nous prions, par suite, M. le juge d'instruction de
Paris de faire appel aux lumiéres d’un docleur, capable, habitué
a préler son concours & la justice, inili¢ par une pralique sérieuse
a la connaissance des opérations médico-légales; peul-étre, au vu
des rapporls pourra-l-il nous dire & quelle cause on peut attri-
buer la mort de B... el si les déduclions el conclusions du Dr D,
sonl scientifiquement logiques. M. le juge d'instruction voudra
bien nous adresser le rapport du docteur qu’il aura commis.

« Lourdes, 14 mai 1879 ».

Nous avons pris connaissance des deux rapporls signés ['un
par M. le D* B., de Saint-Pé, I'autre par M. le D* D., de Lourdes.
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La déchirure de la veste et celle de la bretelle ne correspon-
dent pas comme siége aux déchirures qui résultent d’ordinaire
d’une lutle. D'ailleurs ces déchirures ne peavenl-elles pas s'expli-
quer par une chule naturelle dans le Gave, ou par les « grands
efforls » que I'on a da faire pour retirer le cadavre du barrage
des usines de Saint-Pé? (Rapport du Dr D.) Nous voudrions savoir
également si dans les points oil le corps de B... vivant ou morl a
di tomber de la berge dans le lit du Gave, celui-ci a des bords
escarpés, et si comme tous les gaves que nous avons vus, celui-ci
n'est pas rempli de rochers el de cailloux ? Ces diverses circons-
tances pourraient faire penser que les déchirures el les plaies
sont le résultat des chocs subis au moment de la chule dans le
lit de la riviére, ou du roulement du corps dans ses eaunx.

3° Etat des plaies. — La peau du cuir chevelu et celle de la
face présentaient cing plaies. La plus grande mesurait 4 cenli-
mélres (plaie de I'angle externe de la paupiére de I'eil droit), les
autres élaient plus petiles el mesuraient de 3 cenlimélres &
1 demi-cenlimétre (plaie du nez). Il semble que ces plaies n'ont
pas les caracléres de plaies failes par un instrument {ranchant
ou par un instrument piquant, quelques-unes onl leurs bords
inégalement coupés (plaie de la bosse pariélale gauche). Elles ne pé-
nétrent par loutes jusqu’aux os [plaies n®2, n° 3). Sont-ce des plaies
failes avec un instrument contondant, lel qu'une canne ou un
biton? Lorsqu’un corps conlondant frappe la L&te avec violence,
la peau du cuir chevelu est habituellement divisée dans loute son
épaisseur, elle éclale entre la masse contondanlte el I'os, les lévres
de la plaie sont décollées dans une largeur de 1 demi-centimétre
ou { centimélre. Ce décollement est un des caractéres importants
de ce genre de lésion. Nous ne saurions dire s'il existait, mais
si 'on admet 'hypothése de coups faits par un biton, il nous
semble difficile de comprendre la diversilé de longueur des plaies
et surtout la petitesse de celle qui siége sur le nez au niveau de
la jonclion du cartilage de 1’aile droile avec les os. Celte derniére
ne mesure que | demi-cenlimétre et ne pourrail avoir éLé pro-
duite que par un coup de poinle de bidlon. Commenl ce coup
aurait-il produil une plaie 4 bords nellement coupés sans fracturer
les os?

Il nous semble beaucoup plus naturel d’admetlre que ces bles-
sures, différentes par leurs dimensions, leur direction, leur péné-
tralion, résultent de déchirures failes par le contact de corps durs
présentant des angles, des dimensions et des lignes de section
différents, el nous sommes porlés a croire que ces lésions résul-
lent de chocs subis contre les rochers el les cailloux du Gave, ou
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Les voies respiratoires ne conlenaient plus de mousse savon-
neuse. Cette mousse n'existe en effet que dans les premiéres
heures qui suivent la sorlie de l'eau aprés une submersion qui
n'a duré qu'un ou deux jours.

Tout indique donec que I'ean a pénétré largement dans les pou-
mons el ¢’est 1a ce qui les a rendus plus crépilants, qu'elle a dilué
le sang et I'a rendu trés fluide. Et 'eau n’a pu pénétrer dans les
poumons que si B...vivait en tombant dans le Gave, si des efforls
inspiratoires répétés ont conduit I'eau jusque dans les vésicules
pulmonaires.

Sont-ce la les lésions de la suffocation ? Nullement. Dans la suf-
focation, les poumons sont congestionnés, couverts d’ecchymoses
sous-pleurales el de plaques d’emphyséme inlervésiculaire, ils
sonl crépilants.

En sorte que si nous acceptons sans restriclion les descripltions
conlenues dans les deux rapporls, nous devons conclure que B...
est tombé vivant dans I'eau, qu’il a respiré, et qu'il est mort par
submersion.

6° Quelle serait la cause de la mort si on ne la vrapporte pas a la
submersion? — A-L-elle pu résuller des coups recus sur le crine?
Les blessures décrites par nos confréres n'onl parelles-mémes au-
cune gravilé, elles n'ont pas intéressé une artére volumineuse.
Il n'y a donc pas eu d’hémorrhagie grave, mortelle.

Ont-elles déterminé une lésion de I'encéphale ? Nous ne le sa-
vons pas, puisque le cerveau n'a pas été examiné, mais a priovi
nous ne le pensons pas, car les plaies conluses que portait B...
ne semblent pas résuller du choc d’un corps trés pesanl.

La mort est-elle le résultal d’une suffocation et spécialement
d’une suffocation par pression intense sur le thorax? Les lésions
constalées ne sont pas celles de la suffocation, et nous ne com-
prendrions pas qu'une pression qui aurait exigé des efforls puis-
sants, prolongés, se soil accomplie sans laisser une seule trace sur
la peau ou dans les muscles du thorax, sans déranger les véle-
ments. Cetle hypolhése ne nous semble pas admissible.

Conclusions. — 1° La mort de B... parait résulter d'une asphyxie
par submersion.

2° Les lésions constalées & la léle peuvent s'expliquer par les
chocs subis lorsque le corps est tombé dans le Gave,ou lorsqu’il a
élé roulé au milieu des pierres, ou méme lorsqu’on l'a reliré
de T'eau. :

3o L’élal des vétemenls n'indique pas qu’il y ait eu lulle, el si
la mort résulte des coups portés sur la téte, 'absence de la lulte
esl inexplicable, car aucune deslésions conslatées ne semble avoir

P. BrouaroerL. — La Pendaison. 35
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Le ceeur conlienl quelques grammes de sang liquide, 'endocarde
esl imbibé; les valvules ne présentent pas de lésions.
} Les coles ne sonl pas fraclurées,

L'estomac renferme des maliéres alimenlaires, an milieu des-
quelles on ne rencontre aucune trace de sable.

Les inleslins et les autres organes abdominaux ne présentent
pas de lésions acluellemenl reconnaissables.

Conclusions. — 1° La mort est le résullat de la submersion. Cel
homme esl tombé vivant dans I’eau, ainsi que le prouve la pré-
sence dans la lrachée de débris alimenlaires,

20 On ne constate aucune trace de violences, mais I'élat de la
putréfaction esl tel que des lésions qui n’auraient inléressé que
les parties superficielles du corps ne seraienl plus possibles a
distinguer.

3¢ Le corps parail avoir séjourné huit a dix jours dans l'eau.

14. Submersion. Suicide. Corde au cou et au poignet droit.
Dix a4 douze jours d'eau. — Je soussigné, Paul Brouardel,
commis par M. Polier, substitut de M. le procureur de la Répu-
blique prés le tribunal de premiére instance du département de
la Seine, en vertu d’'une ordonnance, en date du 20 mars 1880,
ainsi congue :

« Vu les articles 32 et 43 du code d'instruclion criminelle et la
lellre ci-joinle de M. le préfet de police conslalant le transport a
la Morgue du cadavre d'uninconnudgé de quaranle i cinquante ans,

« Commeltons M. le D* Brouardel, a I'effet de procéder a 'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de cons-
later tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablement prété, ai procédé a celte autopsie, le
21 mars 1880.

Le cadavre esl celui d'un homme paraissant dgé de cinquanie
a soixante ans, de laille assez élevée et de forle corpulence. Les
mouslaches sont grises, les dents sont usées; il porte une pelite
verrue sur le colé droil du menton. Il n’existe aucune bourse
séreuse professionnelle. Les ongles sont soignés. Le corps est dans
un étal de pulréfacltion avancée. Il n’exisle pas de traces de vio-
lences appréciables. Entre les premiers orteils du pied gauche, se
montrenl quelques peliles uleéralions recouvertes d'un petit linge.

Autour du cou, une corde mince a trois brins formant un nend
coulant a large boucle placée entre le thyroide et le cricoide.
Cetle corde a tracé un sillon circulaire et horizontal autour du cou.

L'extrémilé libre de cette corde se trouve attachée an poignet
par deux circulaires enlre-croisés formant nceud coulant par suile
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vaisseaux superficiels, ont une coloration franchement bleue. Le
tissu cellulaire sous-cutané conlient une grande quantité de gaz qui
s'échappent quand on incise la peau, et qu'on ne peul enflammer
que trés imparfaitement. Ces gaz sonl a peine odorants.

L'épiderme de la planle des pieds est complétement détaché,.
depuis le talon jusqu'a la poinle des orleils, el forme sur chaque
pied un lambeau flottant, retenu par le gros orteil.

Les ongles des doigts et des orteils ont disparu, ainsi que les
poils de loute la surface du corps. Au visage, la tuméflactlion trés
prononcée rend les trails méconnaissables : la langue fail saillie
entre les denls.

Une corde de fouel & (rois brins est nouée aulour du cou, elle
esl longue de 52 cenlimetres, modérément serrée malgré la tumé-
faction des parties molles, et la peau sous-jacente n'offre pas de
sillon bien marqué,

Vers le milieu de la jambe gauche, on remarque un sillon assez
net formé par une corde paraissant de méme grosseur que la

précédente.
Le corps ne porle pas de (races de violences, actuellement

reconnaissables.

Ouverture du corps. — Les parois du crine ne sont pas fracturées,

Le cerveau esl réduit en une bouillie fluide, contenue dans la
dure-mére intacte.

Les coles ne sont pas fracturées.

Le larynx, la trachée et les bronches ne conliennenl pas-
d’écume, ni de sable, ni de corps élrangers.

Les cavités pleurales sont vides.

Les poumons sonl affaissés, ils portenl des cicatrices anciennes.
aux sommets el de nombreux tubercules dans toute leur étendue..

Le cceur esl vide, ses valvules sonl saines, sauf celles de 'orifice-
aortique qui sont légérement alhéromaleuses.

L'estomac ne renferme ni eau, ni matiéres alimentaires.

Le rein gauche présente un kysle de la grosseur d'une noix.

Les intestins, le foie el la vessie n'offrenl pas de lésions-
acluellement reconnaissables.

Conelusions. — 1° Le cadavre soumis & nolre examen est dans un
élat de putréfaclion lrop avancée pour que I'on puisse reconnailre-
des lésions qui n'auraient alteint que les parties superficielles de-
la pean, ou déterminé que des épanchements sanguins pew
abondants.

Ces réserves faites, nous n’avons conslaté aucune (race de-
violence,

2° Le séjour dans l'eau a éLé (rop prolongé, au moins quinze-
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plévre est déchirée sur une étendue de 21 millimétres. La cote
n'esl pas fraclurée.

Les os du crine ne sont pas fracturés. Le cerveau est putréfié
el en bouillie.

Dans la plévre gauche se trouve un vasle épanchement formé
par du sang liquide et par des caillols mous. La quanlilé épan-
chée est de un lilre el demi environ.

Le péricarde est perforé sur sa face antérieure et a4 sa parlie
postérieare. Il est rempli par un caillot sanguin mou pesant
160 grammes.

La face antérieure du ventricule gauche, au niveau de la cloi-
son interventriculaire, présente une ouverlure ayant & a 5 milli-
metres de diamétre. La face poslérieure de l'oreilletle gauche,
au niveau de I'enlrée des veines pulmonaires, présenle un orifice
analogue. Dans le ventricule gauche el l'oreillelle gauche, on note
la présence des deux orilices correspondants.

Les poumons ne sont pas perforés, ils sonl un peu conges-
lionnés.

Sur la face antérieure de la colonne verlébrale, au niveau de
la huitieme dorsale, sur le bord droil de I'aorte, au milieu d'un
thrombus sanguin considérable, nous lrouvons une balle de re-
volver de pelit calibre.

Le projectile a donc (raversé la paroi thoracique et le ceeur de
gauche a droile, d’avant en arriére et légérement de bas en haut,

Le larynx, la trachée el les grosses bronches ne contiennent
ni gravier, ni mousse spumeuse, ni débris alimenlaires.

L'estomacrenferme quelques grammes de matiéres alimenlaires,
parmi lesquelles on distingue des [leuilles de salade.

Le loie parait sain.

Les reins se décortiquent (rés bien et paraissent ¢galement
sains.

La rate esl diffluenle mais parail saine.

Conclusions. — 1° La mort de cel homme est le résultat d’une
blessure faile par une arme a feu, telle qu'un revolver de petit
calibre;

2° La présence du talouage autour de la plaie prouve que le
coup a été Liré a une faible dislance, 4 quelques centimeétres de
la peau;

3° La direclion de la balle a élé de gauche & droile, d'avanl en
arriére et légérement de bas en haut. La balle aprés élre entrée
dans la poitrine un pen au-dessus du bord supérieur de la qua-
trieme cote a pénétré dans le ventricule gauche du ceeur, par sa
face antérieure, est sorlie par la face postérieure de l'oreillelle
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connaitre des lésions qui n'auraient atteint que l'épiderme, ou
qui ne se seraient lraduiles que par des ecchymoses ou des suffu-
sions sanguines,

Les os du crine et ceux des membres ne sont pas fraclurés.
L'encéphale est putréfié, ramolli, on nz découvre pas de (race de
foyer sanguin dans son lissu ou ses enveloppes,

La muqueuse du larynx et de la trachée esl recouverle par de la
vase, dans laquelle on dislingue quelques grains de sable.

Les plévres conliennent 300 grammes environ de liquide teinté
par transsudalion de la matiére colorante du sang.

Les poumons sont gonflés par du liquide, ils sont peu crépilants.
Ils ne renferment pas de foyer apopleclique.

Le cceur est sain, il ne conlient pas de caillots sanguins. Le
liquide sanguin qui s’y trouve renfermé, ainsi que dans les gros
vaisseaux de la base du ceeur, est noir el trés liquide.

L'estomac et les inteslins sont distendus par des gaz. L'esto-
lomac renferme 100 a 120 grammes d’une maliére peu colorée
dans laquelle on distingue encore des haricols mal broyés.

Le foie, le ceeur, les autres organes sont sains.

Conclusions. — 1° La morl est le résullat de la submersion.
L’étal du sang el celui des poumons permetient d’admelire que
ce mililaire est tombé vivant dans 'eau;

20 On ne découvre sur les diverses parties du corps aucune
Irace de violence, mais dans I'état de putréfaction du cadavre
des lésions superficielles ne seraient certainemenl plus appa-
rentes;

3° Le cadavre a di séjourner dans I'eau environ quinze & vingt
jours;

4o L'étal des matiéres conlenues dans l'estomac doil faire
admeltre que la mort est survenue deux & trois heures aprés le

dernier repas.

18. Homicide. Submersion. Vingt et un jours d'eau. Au-
topsie faite quarante-huit heures aprés le repéchage. — Je
soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Potier, substitut de
M. le procureur de République prés le tribunal de premiére ins-
tance du département de la Seine, en vertu d’une ordonnance, en
date du 16 mars 1880, ainsi concue :

« Yu les articles 32 el 43 du code d’instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 15 mars 1880, par M. le commissaire de
police de Boulogne, constatant I'envoi a la Morgue du cadavre du
nommé Léopold R..., 4gé de seize ans, disparu le 22 [évrier.

-« Commettons M. le Dr Brouardel, & 'eflet de procéder a 'au-
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lingue encore trés nellement les substances corticale et mé-
dullaire.)

Conclusions. — 1° La morl du sieur R... a eu lieu par submersion ;

2° Ce jeune homme esl lombé a I'eau pendant sa vie, il a res-
piré, et il a ingurgilé une certaine quantilé d'eau;

3° Le cadavre porle sur la joue droite et un peu e¢n dehors une
suffusion sanguine, résullant d'un choc produit par le contacl vio-
lent d’'un corps mousse, tel que le poing;

4° L’élat de pulréfaction du corps ne permetlrait plus de distin-
guer des lésions superficielles, érosions, coups d'ongles et qui n'au-
raient intéressé que les parlies superficielles de la pean;

5° Le corps parait avoir séjourné dans I'eau Irois semaines
environ.

19. Submersion. Ficelles autour des membres. Moins d'un
mois d'eau. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Dilte,
substitut de M. le procureur de la République prés le tribunal de
premiere inslance du département de la Seine, en verlu d'une
ordonnance, en dale du 12 mai 1884, ainsi concue :

« Vu les arlicles 32 el 43 du code d'instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 11 mai 188% par M. le commissaire de
police de Joinville-le-Pont constalanl que le cadavre de P... (Jean-
Pierre), aurail élé repéché dans la Marne & la hauteur du n° 16
de I'avenue de la Marne, au Parc-Saint-Maur.

« Commellons M. le D* Brouardel, a 'effet de procéder & I'au-
Lopsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de cons-
tater tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablement prété, ai procédé a cetle autopsie le
14 mai 1884,

Le cadavre est celui d’'un jeune homme de dix-huit ans envi-
ron, d'une taille moyenne, bien musclé. La rigidité cadavérique
a complétement disparu, la pulréfaction est tris avancée, L'abdo-
men et le scrolum sont excessivement dilatés par les gaz de la
pulréfaclion et ceux-ci bralent aveec une flamme bleuiilre. Les
poils, les cheveux ainsi que les ongles se détachent trés facilement
sous 'influence de la moindre traction. L'épiderme s’enléeve éga-
lemenl en lambeaux, I'épiderme de la face dorsale des mains a
disparu.

Au niveau des poignels on trouve un sillon assez net, résultant
de I'application d’un lien & ce niveau.

La langue esl placée enlre les arcades dentaires.

On ne constale aucune (race de violences sur les différentes
parties du corps.
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pieds, macéré par un long séjour dans I'eau, forme des plis nom-
breux, blanchétres; & la face palmaire et planlaire, autour des
doigls, il est soulevé, se délache sans difficulté, ainsi que les
ongles. Les cheveux sont déracinés par la plus faible traction, les
yeux ont perdu toute couleur.

Le derme a presque parloul une couleur verdatre, sur laquelle
se dessinent en rouge hrun les gros vaisseaux. Le tissu cellulaire
sous-cutané est gonflé par l'infiltration aqueuse el gazeuse,

Sur aucun poinl du corps, en particulier autour des lévres, du
cou, sur les mains, on ne trouve une seule érosion, plaie ou écor-
chure.

En certains points, nolamment aux membres inférieurs, on note
la présence de taches mauves, formées par des dépdts de crislaux
d’indican, transformation de la maliére coloranle du sang.

Aucun des os du corps n’'est fracturé, ni an cridne ni dans la
conlinuité des membres.

Le cerveau est dans un élat de putréfaction avancée.

Les plévres contiennent chacune un demi-litre de liquide san-
guinolent. Les poumons sonl sains, non crépitants, mais remplis
de bulles de gaz de putréfaclion.

Il en est de méme de l'eslomac dont la paroi postérieure est
bosselée par de nombreuses bulles de gaz. L'estomac est vide el
ne contient aucun débris d’aliment.

Conelusions. — 1° La mort est le résullat de la submersion ;

20 Le corps ne présente aucune lrace de violence. L'élat de pu-
tréfaction peul avoir fail disparaitre des érosions superficielles
qui n’auraient intéressé que I'épiderme, mais il aurait éLé encore
possible de noter I'exislence et la forme des plaies ou des écor-
chures méme fort légéres, s'il en avait exislé,

On peut affirmer qu'iln’y a euni Iésion grave des organes inter-
nes, ni fracture capables de délerminer la mort avanl la submersio:.

3o Le corps a di séjourner dans I'eau au moins un mois.

21. Submersion. Suicide. Plus d'un mois dans l'eau. — Je
soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Marlinet, substitut de
M. le procureur de la République prés le tribunal de premiére
instance du déparlement de la Seine, en vertu d'une ordonnance,
en dale du 24 mai 1882, ainsi concue :

« Vu les articles 32 et 43 du code d'instruclion criminelle et le
proceés-verbal dressé le 23 mai 1882 par M. le commissaire de
police de Joinville constatant 'envoi a la Morgue du cadavre d'un
individu encore inconnu, paraissant dgé de soixanle a soixanle-
cing ans, repéché dans le canal de la Marne, & Joinville.
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L'estomac esl vide, sa muqueuse est légérement emphyséma-
teuse,

Le foie est sain et la vésicule biliaire ne conlienl pas de calcul.

Les reins sont sains et se laissent facilement décorliquer. La
subslance corlicale est cependant un peu atrophiée.

. La rale est saine et n'est pas diflluente.

Les inteslins paraissenl sains et ne présenlent pas d’étrangle-
menl.

La vessie conlient un peu d'urine.

Conclusions. — 1° La mort a élé le résultat d'une submersion.
L'individu dont nous avons fail I'autopsie est tombhé dans l'eau
alors qu'il respirait ;

2° On ne conslale sur le corps aucune violence, ni conlusion
démontrant qu’il y ait eu une lulte avant la mort; :

3° Les plaies du front el de la main onl é(é failes aprés la mort
et probablement avec un croc.

22. Submersion naturelle. Lésions post-mortem. Flus d'un
mois d'eau. —- Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Feuil-
loley, substitut de M. le procureur de la République prés le tri-
bunal de premiére instance du département de la Seine, en verlu
d'une ordonnance, en date du 29 avril 1882, ainsi concue :

« Yu les arlicles 32 et 3 du code d'insltructlion criminelle et le
procés-verbal dressé le 27 avril 1882 par M. le commissaire de
police de Saint-Denis Nord, constalanl Penvoi & la Morgue du
cadavre d'un homme repéché dans le canal Saint-Denis, & Saint-
Denis. - :

« Attendu qu'il importe de déterminer les causes de la mort.

« Commetlons M. le Dr Brouardel,a 'effel de procéder a l'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de
conslaler tous indices de crime ou délit, »

Serment préalablement prété, ai procédé a cette autopsie le
30 avril 1882,

Le cadavre est celui d’'un homme grand et vigoureux, igé de
quaranle ans environ. La putréfaction est trés avancée et la rigi-
dité cadavérique a complétement disparu. Le tissu cellulaire sous-
cutané contient des gaz inflammables, bralant avec une flamme
bleudlire. Les globes oculaires sont saillants, la langue estassez forte-
menl serrée entre les arcades dentaires. Aulour du cou se trouve
une corde n'ayanl laissé aucun sillon apparent sur la face anlé-
rieure du cou, mais sur la face postérieure, on constate trés nelle-
ment la trace d’un sillon blanchitre légérement dirigé de haut
en bas et s'élendant un peu au-dessous de l'oreille droite, mais
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niveau de l'orifice de 'aorle on constate quelques pelites plaques
athéromateuses.

L'estomac contient duliquide, mais pas de maliéres alimenlaires,

Le foie est un peu dur et présente deux déchirures.

La rate volumineuse n’est pas diffluente.

Les reins gros et un peu durs ne se décorliquent pas facilement.

Conclusions. — 1° La mort est le résullat d'une asphyxie par
submersion,

2° Toules les plaies que l'on constale sur le cadavre ont été
faites aprés la mort.

Les fractures de coles et de la clavicule gauche paraissent ré-
sulter de la compression du cadavre entre deux corps durs el
assez volumineux, tels que deux bateaux, par exemple,

Les plaies qui siégent prés de l'oreille et sur le genou droit
peuvent avoir été produites par un instrument piquant, tel qu'un
croc de marinier,

Les petites plaies siégeanl sur les deux coudes, 'avant bras
droit el la main gauche semblent avoir été produites par le frot-
tement du corps conlre des corps durs el rugueux, lels que des
cailloux.

3° On ne constate aucune trace de violences faites pendant la
vie permeltant desupposer que la morl ait été précédée d'une lulte,

4° La corde que nous avons lrouvée autour du cou n'a cerlaine-
ment pas amené la strangulation.

23. Submersion. Cing semaines d'eau. Huit jours de
repéchage. — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Ditte,
substlitut de M. le procureur de la République prés le tribunal de
premiére instance du département de la Seine, en verlu d'une
ordonnance, en date du 23 janvier 1884, ainsi concue :

« Vu les arlicles 32 et 43 du code d'instruction criminelle et le
proces-verbal dressé le 13 janvier 1884 par M. le commissaire de
police de Levallois-Perret, conslatant le transport a la Morgue du
cadavre d'un individu du sexe masculin trouvé au barrage de
Levallois-Perret.

« Commeltons M. le Dr Brouardel, a I'effet de procéder a I'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de
conslaler tous indices de crime ou délit, »

Serment préalablement prété, ai procédé a celle autopsie le
25 janvier 1884.-

Le cadavre est celui d’un homme grand et vigoureux, parais-
sanl dgé de vingt ans environ. La pulréfaction gazeuse est &
peine commencée. L'épiderme des pieds el des mains est macéré,
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Le foie est sain el la vésicule biliaire ne conlient pas de
calculs.

La rate est saine et n’esl pas dilfluenle.

Les reins sont également sains et se décortiquent facilement.

Les infestins paraissent sains.

La vessie est vide.

Conclusions. — 1° La mort esl le résultat d’une asphyxie par
submersion,

2¢° Cel homme est tombé vivant dans l'eau,

3° On ne constale aucune trace de violences permettant de dire
qu'une lutte a précédé la mort. Mais la putréfaclion et la durde
du séjour dans 1'eau ont pu faire disparaitre des érosions super-
ficielles ou des ecchymoses peu épaisses.

ko Les plaies conslatées sur la poitrine, dans le creux de I'ais-
selle et sur la cuisse droile ont di élre faites aprés la mort e
probablement avec le crochel & l'aide duquel on a reliré le ca-
davre de I'eau.

5° La durée du séjour du cadavre dans I'eau peut étre estimée
a quatre a cing semaines environ.

24. Mort par submersion. Six semaines d'eau. Trois jours
entre le repéchage et l'autopsie. — Je soussigné, Paul Brouardel,
commis par M. Ditte, substitut de M. le procureur de la Répu-
blique prés le tribunal de premiére insltance du département de
la Seine, en verlu d’'une ordonnance, en date du 9 janvier 1884,
ainsi concue :

« Vu les articles 32 et 43 du code d’instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 7 janvier 1884, par M. le commissaire de
police de Courbevoie constatant le transport a la Morgue du
cadavre d’'un individu d’un sexe masculin repéché dans la Seine,
vis-d-vis la scierie méecanique de la maison Jeanson.

« Commettons M. le D* Brouardel, & l'effet de procéder & l'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la morl el de
conslater tous indices de crime ou délil. »

Serment préalablement prété, ai procédé & celte autopsie le
11 janvier 1884.

Le cadavre est celui d'un homme grand et vigoureux, paraissant
dgé de vingt-un ans. La putréfaction est trés avancée, le cadavre
présente une coloration verdatre généralisée, el 'épiderme s’enléve
par places, en larges lambeaux. Les ongles el les cheveux se déla-
chent par la plus faible traction. La rigidité cadavérique a com-
plétement disparu.

On ne conslate aucune trace de violences acluellemen! appré-
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police de Levallois-Perrel, conslatant 'envoi & la Morgue du
cadavre du nommé Arthur S..., repéché dans la Seine a Leval-
lois-Perret.

« Attendu qu’il importe de délerminer les causes de la
mort.

« Commettons M. le D* Brouardel, & 1'effet de procéder a 'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de con-
stater lous indices de crime ou délil. »

Serment préalablement prété, ai procédé a celte aulopsie le
22 février 1882.

Le cadavre est celui d'un homme grand et vigoureux, dgé de
trente-huit ans. Une grande parlie du corps est couverte de limon.
La putréfaction est avancée el la rigidité cadavérique a comple-
tement disparu. L’épiderme de la face dorsale de la main est en-
levé ; celui des pieds s’enléve facilement, les ongles se détachent
par la moindre traction.

Les globes oculaires sont saillanls. La cavilé thoracique esl trés
distendue, et par des pigires pratiquées dans le tissu cellulaire
de celle région, s'échappent des gaz inflammables qui bralent
avec une lveur bleue.

On ne trouve pas de lraces de violences sur les différentes par-
lies du corps.

Les os du crine ne sont pas fracturés. Le cadavre est trop pu-
Iréfié pour qu’il soil possible de conslater l'exislence de lésions
superficielles.

Dans I'esophage, on trouve un peu de matieéres alimentaires. La
trachée et les grosses bronches ne contiennent pas de liquide, ni
de sable ou de spume bronchique.

Dans les cavilés pleurales, on trouve environ 100 grammes de
liquide légérement coloré par transsudation de la matiére colo-
rante du sang. |

Dans le péricarde trés peu de liquide. Les poumons ne présen-
tenl pas d’adhérences et I'on ne constate pas d'ecchymoses sous-
pleurales ni sous-péricardiques. Ils ne sont pas trés congestionnés,
mais crépilants sous le doigl. Ils ne contiennenl pas de tuber-
cules.

Le sang contenu dans les vaisseaux est trés fluide.

Le cceur est vide de caillols et de sang liquide.

Les valvules paraissent saines.

Le foie est gros et putréfié.

La rate o’est pas diffluente.

Les reins sont gros, putréfiés et se décortiquent bien,

La vessie renferme un peu de liquide Lrouble,
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L'encéphale est dilfluent, trés pulréfié; il ne présente, non plus
que les méninges, aucune trace d’hémorrhagie.

On trouve dans la bouche el sur la langue de nombreux grains
de sable.

Le larynx, la (rachée, les grosses bronches et celles de moyenne
dimension (du diamétre d'une plume de corbeau) renferment des
grains de sable déposés sur leurs parois, Elles ne renferment pas
de maliéres alimenlaires.

Les plévres contiennent un peu de liquide; les poumons sont
sains.

Le ceeur esl sain; 'endocarde est imbibé par la maliére colo-
rante du sang. Le sang esl trés fluide.

L’@sophage ne contient pas de corps étrangers.

L’estomac renferme environ 100 grammes de liquide lenant en
suspension quelques pelils grains de sable.

Le [oie est pulréfié, mais sans lésion appréciable.

Les reins se décorliquenl bien et ne présenlent auncune lé-
sion.

Les os des membres el du tronc ne sont pas fraclurés,

Conclusions. — 1° Le cadavre de C... ne présente aucune Irace
de violences actuellement appréciable;

2° L'immersion du corps de C... a eu lieu pendant sa vie.
Celui-ci a fait des efforls de respiration el des mouvements de
déglutition aprés son immersion. La présence des grains de sable
dans les ramificalions bronchigques et dans I'eslomac en fournis-
senl une preuve manifesle.

27. Submersion. Suicide probable. Corde au cou formée
par des liens de foin, sans doute pour retenir un pavé. Trois
mois d'eau (Aufopsie faite vingl-quatre heures aprés le repé-
chage). — Je soussigné, Paul Brouardel, commis par M. Des-
Jardins, subslitut de M. le procureur de la République prés le
Iribunal de premiére instance du déparlement de la Seine, en
verlu d'une ordonnance, en dale du 23 avril 1879, ainsi
concue :

« Yu les articles 32 et 43 du code d'instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 23 avril 1879 par M. le commissaire de
police du guartier de la Monnaie, conslalant I'envoi 4 la Morgue
du cadavre d'une jeune femme trouvée dans I'abreuvoir du quai
des Grands-Augustins,

« Commetlons M. le D* Brouardel, i I'effet de procéder 4 I'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort et de
constaler tous indices de crime ou délit. »
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Le cceur est vide, flasque et mou. L'eslomac contient des débris de
viande et desharicots non digérés. Le foie et les riens sont putréfiés.

Le col de 'ulérus et 'utérus sont vierges.

L'épiphyse interne de la clavicule n’esl pas encore soudée au
corps de l'os.

Conclusions. — 1° Le corps parait étre celui d’'une jeune fille
de vingt & vingt-cing ans ;

20 L'élat avancé de la pulréfaction ne permeltrait pas de cons-
laler les traces de violences qui n’auraient alteint que les parlies
molles;

3° Le corps a di séjourner trois mois environ dans I'eau.

28. Submersion. Six mois d'eau. — Je soussigné, Paul
Brouardel, commis par M. Thibierge, substitut de M. le procureur
de la République prés le tribunal de premiére instance du dépar-
tement de la Seine, en vertu d'une ordonnance, en date du 16 oc-
tobre 1883, ainsi concue :

« Vu les arlicles 32 et &3 du code d’instruction criminelle et le
procés-verbal dressé le 16 oclobre par M. le commissaire de po-
lice du quartier des Bassins, conslatant le transport a la Morgue
d’'un cadavre repéché le 16 oclobre dans la Seine, au quai de Billy.

« Commetlons M. le D* Brouardel, & I'effet de procéder a I'au-
topsie du cadavre, de rechercher les causes de la mort el de cons-
tater tous indices de crime ou délit. »

Serment préalablement prété, ai procédé a celte autopsie, le
17 octobre 1883.

Le cadavre soumis a notre examen est dans un état de décom-
posilion avancée. Il esl presque réduil & D'état de squelelte, en
cerlains endroits, et aux autres, le tissu musculaire est passé en
partie & I'élat de gras de cadavre.

Certaines régions ou parties du cadavre manquent compléle-
ment. Les deux jambes et les deux pieds sonl absenls, ils ont été
séparés au niveau des articulalions du genou, sans qu'il soil pos-
sible de constaler des traces de violences. Celte désarliculation
parail étre le résultat du séjour prolongé dans I'eau.

Les deux avant-bras sont également désarticulés au niveau du
coude et I'on ne trouve que le cubitus gauche.

La mdchoire inférieure est complélement désarticulée el le
maxillaire inférieur est presque i nu. On ne constate que trois
dents implantées sur ce maxillaire et huil sur le maxillaire supé-
rieur. Les alvéoles correspondant aux deux avant-derniéres dents
sonl complélemenl fermées.

Les os du crane dénudés ne sont pas [racturés.
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Dans le pelil bassin on Lrouve les viscéres adhérant assez inli-
mement entre eux el ayant conservé leur forme; il n'y a pas
d’utérus.

Le foie, enveloppé dans sa capsule, est [rés diminué de volume,
mais a gardé a peu prés sa forme. La cavité thoracique est absolu-
ment vide ; le sternum a disparu ainsi que les carlilages coslaux.

Les os du crine el de la face sont tolalemenl dénudés; les
orbites contiennent un magma de consislance savonneuse. Au
niveau de la racine de l'apophyse zygomatique droite, au-dessus
de l'orifice du conduil audilif, on remarque sur I'os lemporal un
trou de forme & peu prés triangulaire de 2 centimétres et demi de
diamétre, dont les bords sont déprimés en dedans. Le crdne ne
présenle pas d'autre orifice anormal.

Le cerveau est saponifié, de couleur verdilre. Sa masse, sec-
lionnée en (rés pelits fragments, ne contienl pas de balle, ni de
corps élramgers.

Les elavicules sont complétement ossifiées.

Conclusions. — 1° Le cadavre soumis & nolre examen est celui
d'un homme ayant dépassé 'ige de vingt-cing ans;

2° Le cerveau ne contenait pas de projectile, la fracture du
crdne a élé faite aprés la mort;

3° Le séjour dans l'eau semble avoir été d’environ six a huit
mois.

30. Submersion. Huit mois d'eau. Saponification du cadavre.
Autopsie faite le 15 novembre 1878. — Noyé dgé de vingt-
trois ans. (On ne connaissail pas encore son dge au moment de
l'autopsie.)

La peau est tout & fait saponifiée, fendue de tous cdlés el presque
calcaire, elle résonne & la percussion comme un morceau de car-
ton ou de pierre. La saponificalion est trés profonde ; les muscles
ont cependanl conservé leur apparence normale a la cuisse, aux
joues, sur le thorax; la rotule exisle encore, le ventre n'est pas
ouvert. Les parlies génitales manquenl, mais il y a un assez grand
nombre de poils sur le pubis. Il y a encore des maliéres fécales
dans l'intestin.

L’humérus a 32 centimélres, les denls sont trés usées. La suture
du point d’ossification externe est faite, mais on voit encore la
ligne de jonclion. La suture du temporal avec les os voisins n'est
pas celle d'un vieillard. L'appendice xyphoide est ossifié, soudé,
mais pas trés adhérent.

Il 'y a pas d’eclasies. Les botlines sonl celles d'un homme,
elles sonl usées au niveau de leur pointe.
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méme jusqu’a la crélification, et il est difficile de reconnaitre les
différenls organes.

Les os de la parlie antérieure du tronc et ceux des membres vers
leur porlion antérieure sont en partie a nu, les pieds el les mains
sontdélachésen parlie, ainsiqueles omoplates, les cdtes dépouillées.

Dans la cavité Lhoracique et dans 'abdomen on voit des masses
qui ont subi la transformation graisseuse et dans lesquelles on ne
discerne pas grand’'chose. Le foie qui est assez reconnaissable
présenle un pelil quadrillé de tricot de laine que I'individu portait
probablemenl. Les poumons onl pour ainsi dire disparu, Au mi-
lieu du thorax on apercgoit une masse formée probablement par
le ceeur et le péricarde.

La madchoire inférieure n'est pas celle d'un jeune homme, en
effet la parlie mentonniére de la machoire est lrés saillanie par
rapport & sa parlie alvéolaire. Il y manque des denls dont les
alvéoles sonl bouchées (les qualtre incisives).

L'épiphyse interne de la clavicule est soudée depuis longtemps,
ce qui permet de dire que le sujet a beaucoup plus de vingl-cing
ans. Le maxillaire supérieur droit présenle une dent. Les yeux
ont si bien subi la transformation en gras de cadavre qu'on peut
y faire des coupes.

Longueur lotale 1™=,75; le pubis tombe & 80 cenlimélres, c’esl-
a-dire & peu prés 4 la moilié de la longueur totale. Chez la
femme la moilié inférieure se trouve plus bas.

On a trouvé sur lui une ceinture de cuir qui devail serrer la
taille. On mesure jusqu'au point ol elle est serrée et on trouve
84 cenlimélres. C'est bien une ceinture d'ouvrier. On a encore
trouvé & cOlé de lui un liard du temps de Louis XIV.

Les sutures du criane sont soudées, on n'a pas fail I'examen du
cerveau.

D'aprés toules ces données, on peut dire que le cadavre est
celui d'un homme d’une cinquantaine d’années et que la submer-
sion date d’au moins lreize mois.

E. — Submersion dans le but de cacher un erime,

33. Assassinat. Fracture du crane. Submersion post-mortem.
I. Rarport n° 1. — Nous soussigné, docteur en médecine, chi-
rurgien de I'hopital civil et mililaire de Saint-Germain-en-Laye
(Seine-el-Oise).

Sur la réquisition de M. le juge de paix du canton de Saint-
Germain, serment préalablement prélé entre ses mains, aujour-
d’bui 29 mai 1882, a 3 heures de l'aprés-midi, nous sommes
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fraclures mulliples de toule I'épaisseur de la boite osseuse el
pénétralion des fragmenls dans le cerveau ; I'autre est occipitale,
mesurant 4 centimétres sur 4 et arrondie, se rejoignant avec une
autre toule voisine et toute semblable, les deux, également péné-
trantes, c'esl-a-dire avec enfoncement et fraclures multiples : les
trois autres sur divers poinls du crdne, mais simplement confu-
sives avee fortes ecchymoses des lissus voisins,

Des blessures de la poitrine : trois sonl péndtrantes, c'est-a-dire
traversent la cage thoracique, le poumon gauche et alteignent le
ceeur vers sa poinle, mais sans le traverser de parl en part; deux
sont en arriére el se perdent dans les chairs.

Le cerveau est ramolli par la putréfaction, il est ecchymosé au
niveau des fractures et aux points contus.

Les poumons surnagent, ils sont le siége de congestions par-
tielles, Le cceur est mou, flasque et vide de sang; il présenle les
(rois atteintes précitées,

L'eslomac est sain; il est distendu par des gaz, des liquides
vineux, alcooliques el par une assez grande quanlité d’aliments
non encore digérés, viandes, haricols blancs, pain, ele.

L'inteslin esl en bon état et ne renferme que peu de maliéres.

Les autres organes sont intacts.

Les blessures ont été failes avant la mort, puisqu'elles l'ont
causée, el par conséquent avanl I'immersion.

En résumé, la mort a élé causée par les blessures susdiles et,
principalement, par celles de la Lléte qui ont di aballre la victime
d'une maniére foudroyante. La mort a éLé prompte.

Il n'esl pas impossible d’admellre que la respiration existait
encore d un faible degré au moment de I'immersion (congeslions
partielles des poumons), mais I'asphyxie n'a pas été la cause
efficiente de celte mort.

L'attentat parail avoir été accompli par plusieurs. Les inslru-
ments du crime peuvent avoir été :

Instrument contondant : marleau, assommoir.

Instrument piquant : poignard, stylet, canne a épée.

Fait 4 Saint-Germain, le 31 mai 1882, Y
Signé : GAUTHEY.

III. ConTRE-EXPERTISES. — Nous soussignés, Paul Brouardel, Gau-
they et Yot, commis par M. Henri Firon, juge d'inslruclion au
tribunal de premiére instance de Versailles, en verlu d'une com-
mission rogatoire en date du 24 juin 1882, ainsi concue :

« Vu la procédure commencée contre les époux F... et Lu-
cien F..., inculpés d’assassinat sur la personne du nommé A...
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environ & centimélres carrés, De 'angle supérieur el interne part
une ligne de fracture verlicale, longue de 3 centimétres et sié-
geant complétement sur le pariétal droil. De I'angle inférieur el
exlerne parl une autre ligne de fraclure dirigée verticalement en
bas sur une longueur de 2 centimétres, puis faisant un angle
presque droit et se continuant vers le bord droit de 'occipital. Ce
quadrilatére sitge dans ses trois quarls sur l'occipital. Le crine
a ce niveau mesure a peu prés un demi-centimetre d'épaisseur.

2° Sur la sulure occipilo-pariétale gauche, a 6 centimétres de
la précédente, se trouve une fracture de forme triangulaire a som-
met dirigé en bas, mesurant 2 centimétres de hauteur el 1 centi-
meélre a la base. La substance osseuse dans celle parlie [ait égale-
menl défaut.

3° Sur le pariétal droit a I'angle anléro-inférieur, & 1 cenlimélre
au-dessus de la portion écaillense du temporal et | eenlimétre du
frontal, se trouve une vaste fraclure avec perle de subslance os-
secuse mesurant & centimélres et demi de longueur sur 2 cenli-
meélres de hauteur aux deux extrémilés et 1 cenlimélre au milieu,
De l'angle anlérieur et inférieur de celle fracture part une ligne
de [raclure se dirigeant en avant sur e frontal.

A ce niveau le crdne ne présenle pas une grande épaisseur.

Il n'y a pas de fracture des rochers ni des os de la base du crdne.

Le larynx et la trachée ne présentent pas de lésion.

Sur le eceur, au niveau de sa pointe et sur le bord gauche du
veulricule gauche, on conslale Lrois pelites plaies, dont deux
pénélrent jusque dans la cavilé ventriculaire gauche en suivant
un trajet trés oblique de gauche i droite dans une direclion & peu
prés horizonlale; la Lroisiéme plaie, ayant la méme direction, ar-
rive jusqu’a I'endocarde sans pénétrer dans le ceeur.

Pas d'aulre plaie sur le reste du cceur, nolamment dans sa partie
poslérieure.

M. le D* Gauthey nous affirme que dans le péricarde il n'y avail
que quelques grammes de sang. En ce cas 'es plaies du ceeur
n’ont éLé faites que sur un cadavre ou sur un homme expirant.

La pointe de la languetle du poumon gauche est perforée.

Sur la peau dela paroi thoracique gauche, sur une ligne verticale
descendanl du bord antérieur de l'aisselle gauche, on nole trois
plaies petites mesurant & peine 3 ou 4 millimélres, groupées de
facon qu'elles forment un triangle isocéle & sommel supérieur.
‘Chacun des colés de ce lriangle a moins d'un cenlimétre.

Sur la plévre gaunche on trouve l'orifice de ces trois pelites
plaies ayanl le méme groupement. La premiére esl située enlre
la quatrieme et la cinquiéme cote gauche, presque sur le bord
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