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PREFACE

Le danger des inhumations prématurées et 'imprévu
de la mort subite ont de tout temps préoccupé I'opinion
publique.

Jal pensé qu'il y avait lieu d’exposer aux éleves de
la Faculté de médecine I'état actuel de ces questions, en
utilisant les travaux des différents auteurs et les docu-
ments qu ont fourni & mes collaborateurs MM. Descoust,
Vibert, Socquet et & moi, les nombreuses autopsies
médico-légales, que, depuis vingt ans, nous avons
faites & la Morgue.

J'ai essayé de montrer que les incertitudes qui sur-
gissent parfois au moment de la mort et dans les pre--
mieres lieures quila suivent, peuvent étre écartées par
le médecin ; que son intervention est souvent nécessaire
pour constaler la réalité d’un déces; que seule elle peut
faire disparaitlre toute préoccupation au sujet des in-
humations prématurées.

D’aulre part, les causes de la mort subite sont mal
connues. Elles sont fort nombreuses, elles soulevent
souvent I'hypothése d’'un crime ou d'un suicide, et
donnent naissance a des enquétes médico-légales. Le
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médecin ne peut les ignorer, I'expert doit savoir les
rechercher et éviter de trop faciles erreurs. La mort
subile est un des chapilres les plus complexes de la
médecine légale.

Le médecin connait bien la pathogénie de la mort
imprévue qui survient au cours des maladies qui obli-
gent a prendre le lit ou & entrer & ’hopital. Ce sont des
accidents prévus ou redoutés, ils ne peuvent le sur-
prendre; mais le médecin connait beaucoup moins les
causes de la mort qui saisit & I'improviste, sans averils-
sement préalable, un homme jouissant en apparence
d’une santé parfaile.

J’ai montré que, malgré un élat extérieur excellent,
la mort subite est la lerminaison de maladies fort di-
verses, qui évoluent clandestinement, ignorées du ma-
lade ct de son entourage; telles sont certaines affections
des reins, l'arlério-sclérose, le diabete, cle.

Pour ne pas donner & ce volume un développement
exagéré, j’ai dd me borner & résumer en quelques mots
les lésions qui sont étudiées dans les trailés de pa-
thologie el d’anatomic pathologique; j'ai au conlraire
insisté sur les circonslances qui provoquent I'interven-
tion de la justice.

Jai reproduil 4 la fin du volume un certain nombre
de rapports médico-légaux ct d’observations médicales .

Les rapports sont pour la plupart notre cuvre per-
sonnelle. Ils refletent I'état de la science, au moment ou
ils ont 6té rédigés; éerits quelques années plus lard, ils
auraient dii étre complétés sur divers points. Ce sont

des exemples el non des modeles que je propose a mes
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éleves ; il serait imprudent de les considérer comme
aboutissant a des conclusions définilives sur les ques-
tions médico-légales qui les ont provoqués. Ce sont,
pour employer le langage du Palais, des décisions d’es-
peces et non de principe. Avant de faire Ia synthese
d'une maladie, tous les médecins ont recueilli ¢t ana-
lysé bien des observations. On ne saurait employer une
autre méthode pour résoudre les problemes médico-
légaux. Cetle réserve se trouverait d’ailleurs juslifiée
par la lecture des observalions que je reproduis soit
dans leur texte intégral, soit en les résumant.

Pour quelques-unes des observations médicales, 1'in-
terprétation donnée par les auteurs est trés contestable,
je les al publiées sans les discuter; j'ai pensé en effet
qu’il serait utile pour le lecteur de constater les change-
ments survenus dans les théories médicales et les pro-
gres accomplis dans ces derniéres années. Les renvois
insérés dans le texte permettent facilement de com-
prendre guelle pathogénie serait maintenant acceptée.

Ces lecons étalent destinées aux éleves de la Facul(é,
M. le docteur Reuss a pensé qu’il serait utile, méme &
des docteurs, de les consulter. Il les a recuetllies avec
un trés grand soin, il a colligé les observations, il s’est
chargé de la partie matérielle de I'ceuvre. Si le lecteur
trouve quelque profit a parcourir ces pages, il le devra
a mon excellent confrére, M. le docteur Reuss.

P Brouarpii.

Paris, le 13 novembre 189%.






LA MORT

ET LA MORT SUBITE

PREMIERE PARTIE

LES SIGNES DE LA MORT

I. — LE MOMENT DE LA MORT. LA MORT APPARENTE

Messieurs,

Pour le médecin légiste, I'étude des causes de la mort,
des phénomeénes qui la précédent et 'examen du cadavre ont
une haute importance : dans plus de la moitié des experlises
médico-légales que vous serez appelés a pratiquer, qu'il s’a-
gisse d'un suicide, d’'un assassinat, d’une mort subite ou
d'une question de survie, c’est par I'étude du cadavre que
vous devrez commencer.

Toutes choses ne cessent pas au moment de la mort. Les
phénomeénes vitaux sont remplacés par les phénomeénes ca-
davériques; il faut que vous connaissiez ces derniers, car
des médecins inexpérimentés ont trop souvent mis sur le
compte d'une intoxication des lésions produites aprés la
mort par les processus normaux de la décomposition.

Pour que vous puissiez vous prononcer en connaissance
de cause, je vais rechercher avec vous s’il est possible de dé-
‘terminer le moment exact de la mort; j’étudierai ensuite la
mort apparente (ce quim’aménera a vous parler des inhuma-
tions prématurées), les signes réels de la mort et les questions

P. BrOUARDEL. 1
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de législation qui concernent la conslalation des déces; je
lerminerai ce cours par la recherche des causes de la mort
subite.

Détermination du moment de la mort. — A quel
moment cesse la vie? C'est 14 une queslion qui parait bien
simple & résoudre. Il n’est pas un d’entre nous, messieurs,
qui n’ait assisté, au moins une fois, & ce drame ultime de
toute existence humaine, qui n’ait vu un agonisant rendre
le dernier soupir.

I’arrét de la respiration , ou pour me servir de cette ex-
pression usuelle, le dernier soupir est en effet considéré,
dans le public, comme le signe de la disparition de la vie.
C’est une grave erreur, messieurs, car nombre de gens, qui
ne respiraient plus, ont été rappelés a la vie gracea des soins
intelligents! On ne saurait donc faire coincider le moment
de la mort avec la cessation des mouvements respiratoires.

On a cru trouver dans l'arrét des battements du cceur un
criterium plus exact. Le Cor ultimum moriens était, depuis
Galien, devenu la régle. Les physiologistes 1'ont acceptée.
Dans les laboratoires, I'arrét du coeur est considéré comme
Iarrét de la vie : dés que le ceeur de 1'animal soumis & une
expérience a cessé de battre, les physiologistes admettent
que I’animal est mort.

Pouvons-nous accepter ce criterium en médecine légale?
Je ne le pense pas. Dans certaines affaires médico-légales la
valenr de ce signe peut étre contestée; le juge peut vous
demander d'indiquer le moment précis ol la mort est surve-
nue, et cela pour plusieurs raisons. Youlez-vous des exemples:

Un homme est as=assiné ; on a vu plusieurs individus lui
porter des coups; ces individus sont arrétés; le juge peut
demander et demandera & 'expert de déterminer laguelle,
parmi les blessures de la victime, a délerminé la mort. Ai-je
besoin de vous dire 'importance de cette détermination au
point de vue de la responsabilité individuelle des agresseurs?

Dans un accident de chemin de fer, toute une famille est
anéantie et disparait en quelques secondes; supposez que
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la téte du mari ait été séparée du tronc, que le corps de la
femme ne porte pas trace de Iésion apparente. Lequel des
deux époux est mort le premier ? Cette question de survie
qu'on ne manquera pas de vous poser, est au point de vue
de I'héritage, d'une importance extréme.

Lorsqu’ils'agit d’un assassinat, on ne commet généralement
qu'un médecin légiste. Dans les questions de survie et d’héri-
tage il y en a au moins trois; il y a souvent une contre-ex-
pertise ; quelquefois les conclusions des seconds experts sont
en contradiction avec celles des premiers. Le tribunal d’appel
ordonne parfois une troisiéme expertise. Ce fait seul suffi-
rait pour vous montrer avec quelles difficultés vous aurez
a lutter.

Nous ne pouvons, en médecine légale, admettre que I'ar-
rét du ceeur soit le signe certain du moment de la mort.

Rappelez-vous le crime de la rue Montaigne, celte affaire
Pranzini, qui a pris rang parmi les causes célébres de notre
temps (1). Pranzini tua Marie Regnault, sa bonne et une pe-
tite fille qui était peut-étre la fille de Marie Regnault, peut-
étre la fille delabonne, mais qui avait, dans tous les cas, été
adoptée par celle-ci. Marie Regnault avait le cou tranché et
les carotides ouvertes, mais la colonne vertébrale était in-
tacte ; elle était tombée au pied de son lit, elle avait encore
la main sur le cordon de la sonnette ; elle avail été sans
doute frappée dans son lit. La bonne avait entendu le coup
de sonnette de sa maitresse, elle avait eu le temps de mettre
un jupon, puis elle avait été frappée a son tour; elle tombait
le cou tranché, la colonne vertébrale était ouverte en ar-
ricre et les cordons postérieurs de la moelle étaient sec-
tionnés. Pranzini tua enfin la petite fille dans son lit, sans
doute parce qu'elle criait. Celle-ci était littéralement fie’ca-
pitée, la colonne vertébrale était séparée en deux et la te’te-ne
tenait plus au tronc que par un lambeau de peau de la région

antérieure du cou.

(1) Voy. Brouardel, A[faire Pranszini. Triple assassinat, relation mé-
dico-le’g&le (Ann. d’'Hyg. 1887, t. XVIII, p. 305).
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Le juge d'instruclion me commnit pour procéder a T'autop-
sie des cadavres ct délerminer les circonstances du crime.
La question de survie fut nécessairement posée; elle élait
(’autant plus intéressante & €lucider que sa solution permet-
tait de définir les droits d'héritage et de succession. Evidem-
ment, c'est Marie Regnault qui a été frappée la premiére,
puis ce fut le tour de la bonne et de I'enfant; mais laquelle
des trois victimes est morte la derniére ? Quel criterium fal-
lait-il invoquer pour déterminer le moment précis de la mort
de chacune d’elles : Marie Regnault, qui avait les carotides
ouverles, étail morte d’hémorrhagie, la bonne avait une
lésion de la moelle, la petite fille était décapitée.

Quelque temps auparavant MM. les D™ Regnard et Paul
Loye avaient assisté a une exécution capitale a Troyes, ils s’¢-
taient installés dans le fourgon méme qui emportait le corps
du supplicié. Une heure aprés I'exécution le cceur battait
encore ; cet homme cependant n’existait plus, il avail perdu
sa, personnalité, et son cceur battait! Eh bien, pour nous,
pour tous, une personne décapitée est morte, alors méme
que son muscle cardiaque conlinuerait a fonctionner !

Mes expériences avec Paul Loye (1) m’avaient monlré
qu'endécapitant unchien, les batltements du cceur persistalent
encore 13, 20, 25 minutes aprés la décollation ; mais elles
avaient démontré aussi qu'il en étail absolument de méme
quand il succombait & unc hémorrhagie.

Aussi, lorsque dans l'affaire Pranzini, cette question de
survie me fut posée, me suis-je adressé a nos plus éminents
physiologistes : Brown-Séquard, Vulpian, MM. Franck et Ma-
rey ; messieurs, ils se déclarérent tous incapables de résou-
dre cc probleme : c'est d'ailleurs ce que je pensais moi-
méme et jai dit dans mes conclusions que je ne -pouvais
déterminer laquelle des trois viclimes avait succombé la
dernicre,

Permetlez-moi, a ce propos, de vous donner un conseil :

(1) P Brouardel et P Loye, Recherches expérimentales sur la mort par
submersion brusque. (Archives de iphysioiogie, 188Y.)
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lorsque vous n’avez pas la démonstration scientifique, di-
tes toujours, dans vos conclusions, que vous ne savez pas.
Non seulement vous serez dans le vrai, mais il vaut micux
dire & linstruction : je ne sais pas! que d’étre obligé de dire
a l'audience : je ne savais pas! Dans ces affaires le juge appli-
que simplement les articles ducode civil, qui lui permettent
de trancher la difficulté. C’est la, direz-vous, une affaire de
convention ; je le veux bien, mais ¢’est une convention légale
et Iarrét du ceeur, comme signe dela mort, est aussi une
convention mais d’ordre physiologique et contestable.

Je tiens & vous citer un autre exemple. M. R. et sa
femme font une partie de canot. Le canot chavire; les assis-
tants ont vu M. R. remonter plusieurs fois, en se débattant,
a la surface de l'eau; personne n'a revu Madame R. Les
époux avaient, dans leurs testaments laissé leur fortune au
dernier survivant. Les experts de Dijon (I'accident eut lieu
dans la Cote-d’Or) admirent dans leurs conclusions que M. R.
élait mort le dernier parce qu’il élait revenu plusieurs fois
sur 'eau. Les experls de Marseille au contraire, une des fa-
milles habitait cette ville, déclarérent dans leurs conclusions
gu un individu qui revient sur 'eau se noie plus stirement et
plus rapidement qu’un autre individu qu'une syncope maiu-
tiendrait au fond de 'eau; pour eux, Madame R. a dt sur-
vivre a son mari. Une troisiéme expertise fut ordonnée, dans
laquelle je fus commis; je déclarai que je ne pouvais répondre
a la question qui m’était posée, par ce que je ne savais ab-
solument pas lequel des deux époux avait survécu & l'autre ;
ce fut cet avis qui prévalut et les deux familles se parta-
gérent la fortune des défunts; elles se fussent épargné bien
des frais si elles avaient commencé par ou elles ont fini.

Actuellement done, messieurs, nous n'avons pas de crile-
rium absolu du moment précis de la mort, alors méme que
nous croirions trouver dans les circonstances concomilanies
des preuves probables. Ces preuves ne cessent pas d’'étre

probables.
Enfin I'impressionabilité est trés variable suivant T'age, le
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sexe, la surprise, le passage soudain du sommeil & la veille,
A la suite de fortes émotions certaines personnes ont des
syncopes, d'autres au contraire des exaltations; entre ces
deux extrémes il y a des cas, des circonstances multiples ou
la variabilité de 1'émotion change forcément.

De plus, on sait en médecine légale, pas depuis trés long-
temps pourtant, que des coups, méme peu violents, portés
sur cerlaines parties du corps peuvent déterminer une mort
instantanée.

Je vous citerai a ce propos un exemple blen typique. Un
prétre, dont la conduite laissait a désirer, est obligé de ren-
voyer sa maitresse du presbytére.

« La journée avait été assez triste, dit I'abbé Delacollonge,
tout étail préparé pour son départ; javais le cceur navré
d’amertume et je lui dis « nous serions plus heureux si nous
élions morts! — Oui, répondit-elle, si nous mourrions en-
semble.» Jelui dis alors, en plaisantant, car je ne puis trouver
d’autres expressions pour exprimer ce moment : veux-tu que
Jessaye si je teferai bien mal? — Essaye, reprit-elle. — Nous
étions debout. Je la pris par le cou, c’étail de ma part un jeu
innocent, elle-méme s’y prétait le sourire sur les lévres.
Tout & coup elle fit un signe de douleur, agita les mains,
mais sans pousser un seul cri, je cessai alors la pression et
elle tomba. Je la relevai et elle était morte. »

Les médecins législes n'accepléerent ni ne rejetérent com-
plétement celte hypothése. s parléerent d’asphyxie, de syn-
cope, ete.

Pendant I'audience (1), un ancien officier M. Bouré fit la dé-
posilion suivante: « Nous étions & Tarbes en garnison. Parmi
nous se trouvaient les capitaines Lalande et Surugues. En pl;l.-
sanlant dansun moment d’amicale gaiel¢, le capitaine Lalande
prit le capitaine Surugues par le cou. Oh ! vieux, lui dit-il,
(ue je vous fasse passer le goat du pain ! C'était un jeu d'amis,
le capilaine Surugues chancela cependant, et tomba sans con-

nalssance. Bienlol grace A nos soins il revint & la vie, etc. »

(1) Cour d'assises de la Cote-d’0r, 1er mars 1836.
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Les parties du corps humain dont la contusion peut pro-
voquer la mort subite sont les régions laryngée et épigas-
trique, les organes génitaux, les narines; l'irritation méme de
ces régions suffit parfois & déterminer une catastrophe; sous
le régne de Louis-Philippe, un médecin danois prétendait
guérir 6u du moins arréler les acceés d’asthme en cautérisant
le pharynx avec I'ammoniaque. Il avait acquis un cer-
tain renom et la sceur du roi voulut se soumetlre & son trai-
tement; sur ces entrefaites, une dame d’honneur, asthmati-
que également, mourutsubilementaumomentoulemédecin lui
touchaitle pharynxavec 'ammoniaque. Il ne fut plus dés lors
question du médecin danois, ni de ses cures merveilleuses.

Il faut par conséquent que nous sachions, en médecine 1é-
gale, que les violences ou une irritation peu intense en appa-
rence de certaines régions du corps peuvent déterminer la
mort subite, sans que l'on puisse d'ailleurs découvrir des
traces apparentes de contusion telles que des ecchymoses.
En effet, lorsqu'un coup a rompu des capillaires, si le cceur
conlinue a battre, les ondées sanguines continueront a arri-
ver, il y aura une extravasation; si au contraire le cceur
cesse de fonctionner, il n'y a plus d’ondée, le sang pourra
g'écouler un peu en nappe, maisil n'y a pas d’effusion, il n’y
a pas d’ecchymose.

Comment expliquer ces morts subiles? Autrefois on
disait que lindividu était mort a la suite d'une syncope.
M. Brown-Séquard, qui a trés bien étudié toutes ces ques-
tions, dit : « cet individu est mort d’inhibition. » Qu'est-ce que
I'inhibition, messieurs? Cest 13 un terme que vous entendez
souvent répéler dans les discussions scientifiques ; peul-étre
ne vous rendez-vous pas un comple exact de son sens et de
sa valeur.

Vos éludes physiologiques vous onl appris que presque
tous les actes accomplis dans la vie sont des actes nerveux
réflexes. Une excitation périphérique, se propageant a tra-
vers tout le systéme, provoquera des actes réflexes qui eux-
mémes donneront naissance & des mouvements. L'éternue-
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ment est le type du mouvement réflexe ; lirritation d’un trag
petit point de la muqueuse nasale est transmise au centre
réflexe correspondant; celui-ci transmet & d’aulres centres
I'excitation qu’il vient de recevoir ; immédiatement un cerfain
nombre d’organes fonctionnels réagissent et vous avez alors
ces troubles inspiratoires et expiratoires, ces mouvements du
visage, des épaules, des bras, de la poitrine, cet écoulement
de larmes, ce flux de mucus nasal, tout cet ensemble de phé-
nomeénes en un mot qui constituent I'éternuement.

Eh bien, messieurs, supposez que sous l'influence d’une ex-
citation physique ou morale violente, les mouvements ré-
flexes, au lieu de se produire, s'arrétent; supposez quele
centre excilé paralyse 'action des autres centres qui, eux
sont déja en activité; cette paralysie, c’est I'inkibition. Lors-
quon excite le nerf pnenmocastrique, le cceur s’arréte; lors-
qu’on excite la moelle cervico-dorsale, 1'estomac ne fonc-
tionne plus; I'irritation du bulbe, celledu pneumo-gastrique
inkibe le cceur ; lexcilation d’une certaine région de la
moelle inkibe 'estomac.

Lescentres réflexes peuvent par conséquent agir les uns sur
les autres soit pour s'exciter, soil pour s'inhiber ; aussi pou-
vons-nous définir maintenant Vinhibition 'arrét d’'une fonc-
tion provoqué a distance par une excitation du systéme
nerveux. Si celle excitation est suffisamment intense, les
fonctions peuvent disparaitre sans retour, et si ce sont des
fonctions nécessaires ala vie, la mort en sera la conséquence.

M. Brown-Séquard assigne & la mort par inhibition trois
caractéres parliculiers : la morl survient sans agonie, sans
convulsions, dans le plus grand calme; le sang veineux reste
rouge trés longtemps au lieu de devenir noir, enfin la tem-
pératurc du cadavre baisse trés rapidement.

Le médecin légiste, lorsqu’il est appelé a faire Iexamen
d'un cadavre, arrive trop tard pour constater tous ces phé-
nomeénes; je ne veux donc point les disculer avec vous
aujourd’hui; je dirai seulement ceci, ¢'est que I'on doit tou-
jours se demander si, malgré I'arrét du cceur et de la res-
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piration, l'individu en élat de mort apparenle ne pourrait pas
revenir & la vie; sila suspension en un mot est passagéra.
ou définitive; et je pense que dans un grand nombre de cas
il est possible de sauver cet individu, de le faire revenir i la,
vie, justement parce que, 2 la suite de l'inhibition, le sang
conserve sespropriétés vivifiantes pendantun temps assez long.

Mort apparente. — D'autres difficultés concourent
encore & justifier notre réserve.

Quand un individu meurt, il n’y a pas interruption dans
les échanges chimiques de son corps. C'est bien cette conti-
nuité des échanges qui fait la différence entre les corpsinor-
ganiques et les végétaux etles animaux. Ily achez ceux-ciun
échange continuel des matiéres usées et des matiéres assimi-
lables; les corps inorganiques sont al'état de repos chimique.

Ces phénoménes continuent aprés la mort, avec énergie,,
et méme, dans certaines maladies infeclieuses comme la
variole ou la rage, avec une éncrgie telle que la température
du corps augmente de 1° a 2° et 2°et demi, alors que les
mouvements du ceeur et de larespiration sont arrétés. Ce sont
des échanges chimiques, trés actifs, mais ils obéissent &
d’autres lois que celles qui les régissaient pendant la vie.

Ce n'est pas tout: il y a Uindépendance des fonctions et
des tissus. Vous savez que chez les animaux inférieurs, I'in-
dépendance des fonctions est portée a 'extréme; vous avez
va que chezl’homme, méme décapité, le ceeur peut continuer
a battre. Claude Bernard et Longet sont d’accord pour dire
que le foie d'un animal mort, place sur une table, posséde en-
core sa fonction glvcogénique pendant quelques heures;
M. Bouchard, moi-méme, nous avonsrefait les mémes expé-
rierices pour la formation de I'urée et nous sommes arrivés
au méme résultat. Ai-je besoin de vous rappeler que l'ex-
citabilité musculaire subsiste pendant un certain temps dans
un membre amputé ?

L’unité de l'¢tre vivant n'est donc qu'apparente et nous
sommes autorisés & dire quun individu ne meurt pas tout
entier, & la méme minute.
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Un autre point imporlant c’est la possibilité de la suspen-
sion des fonctions organiques pendant la vie. Chez les animaux
hibernants, les fonctions de la respiralion et de la circuls-
tion sont réduites a leur minimum pendant le sommeil
hibernal. Soumettez-les dans cet état & un refroidissement
de 5° & 10°; les phénoménes vitaux, déja bien iinperceptibles,
sont absolument arrétés et de telle facon que, si vous coupez
une patte de cet animal, vous avez un écoulement de sangen
nappe, mais non pas une ondée ; excitez le cceur du bout de
votre scalpel, vous ne provoquerez pas un battement, et il
vous sera de méme impossible de réveiller la contractilité
musculaire.

Prenez ensuite ces mémes animaux; réchauffez-les pro-
gressivement, en une heure, & une température de 4 10°;
ils reprennent leurs fonctions vitales, ils étaient donc dans
un état de mort apparente. N'y a-t-il pas 14 matiére a
réflexion, nous verrons jusqu'a quel point ces phénoménes
sont applicables aux étres humains?

Le capitaine Ross, dans son expédition au Pole-Nord, avait
emporté une boite renfermantdes chenilles : il les exposasurle
pontdu navire dune température de — 42°, et les congéla; ces
chenilles, qui, dans cet état, ressemblaienta de petits morceaux
de bois sec, se cassaient en plusicurs morcecaux avec la plus
grande facilité; le capilaine Ross fit réchauffer ces chenilles
dontla plupart se ranimerent ; il renouvela son expérience trois
fois et apres la troisieme congélation les derniéres survivantes
ont encore donné naissance a des papillons, dont il a décrit
la forme; ils élaient imparfaits ; il avait fait des monstres.

[l est donc possible, chez certains animaux, de suspendrela
vie el de la rendre ; les animaux qui jouissent de cette faculté
onl été appelés des animaux ressuscilants ; certains végétaux
posscdent des propriétés semblables : tels les grains de blé
trouvés dans les cercueils des momies égypliennes et qui,
semés aprés dex milliers d’années, ont germé et fructifié.

Avons-nous, messicurs, dans notre pathologie quelque

chose qui nous rapproche, nous, c¢tres humains, de ces
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etes hibernantes? Oui, il existe certains élats hystéri-
ues, je ne dis pas tous, qui présentent des phénomeénes
emblables. Il y a beaucoup de simulatrices parmi les
iystériques ; mais il n'en est pas moins vrai que chez cer-
aines de cesmalades la nutrition et 'excrétion sont réduites
u strict minimum. Elles se nourrissent de deux ou trois
gues par jour, rendent de 10 & 12 grammes d’urine et pres-
ue pas de matieres fécales. Les observations d’Empereur ont
tabli en méme temps que ces hystériques n’excrétaient par
our que la cinquiéme partie de I'acide carbonique qu’elles
levraient rendre normalement. On peut conclure de ces faits
u'il existe une variété de femmes chez lesquelles les échanges
watritifs sont au minimum, elles ont une vie presque latente.

Si cet état est poussé plus loin, ces femmes peuvent rester
rendant un temps que nous ne saurions déterminer en 1é-
hargie, en catalepsie, en état de mort apparente, leur vie
st tout a fait latente.

Nous pouvons sans étre hystériques réduire ou arréter les
yhénomenes de la circulation. Donders et M. Chauveau y ont
éussi. M. Chauveau, dont vous connaissez la stature, arrivait,
n se préparant et en faisant une grande inspiration qui in-
roduisait 10 a 12 litres d’air dans sa poitrine, & arréter les
yattements de son cceur pendant une minute entiére. Ce n’est
yas seulement & I'auscultation qu’il était possible de cons-
ater ce phénomeéne : le sphygmographe, appliqué sur I'ar-
ere radiale, donnait pendant cet espace de temps, une ligne
\bsolument droite. Quelques personnes peuvent donc arréter
eur circulation pendant un inslant.

Un Anglais, le colonel Townsend, prétendait qu’il pouvait
rréter les mouvements de son cceur pendant une demi-heure.
¢ Cheyne rapporte que ce colonel, malade depuis long-
emps, pritun jourla fantaisied’envoyer chercher MM. Clhieyne
't Baynard qui le traitaient et M. Schrine son apothicaire
your les prier d’étre témoins d'une expérience singuliére
Wil voulait répéter en leur présence ; ¢’était de se faire mou-
ir et revivre. Le malade se coucha surle dos; le D" Cheyne
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tenait son pouls, le D Baynard avait la main sur son ceear,
M. Schrine présentait un miroir & sa bouche. Un, moment
aprés, on ne sentit plus ni pulsation dans I'arlére ni migy-
vement au cceur, et ’haleine ne ternissait plus la glace, Co
phénoméne ayant duré au dela d’une demi-heure, les spec-
tateurs étaient sur le point de se retirer, persuadés que le
malade avait poussé trop loin son expérience, lorsquils
apercurent un mouvement, puis ils sentirent le pouls et les
battements du coeur revenir par degrés et la respiration se
rétablir; enfin le malade commenca & parler et laissa les
spectateurs également élonnés de sa mort et de sa résurrec-
tion. Quand ils furent partis, le colonel fit venir un notaire,
ajouta un codicille & son testament, et expira paisiblement
huit heures aprés 'expérience » (1).

Certaines prédispositions spéciales, certaines circons-
tances particulicres doivent également entrer en ligne de
compte : des coups portés sur la région épigastrique donnent
lien & une inhibilion; cela est vrai surtout quand les aii-
maux sont en travail de digeslion. Les expériences sur les
chiens sont concluantes sous ce rapport. Un physiologiste
polonais a fait de trés curieuses ohservations sur des gre-
nouilles & I'aide de I'enregistreur de Marey . Il se servait dun
petit marteau pesant de 3 a 4 grammes avec lequel il frap-
pail sur I'estomac de la grenouille; quand I'animal avait
mangé, le pouls se ralentissait et 1'appareil enregistrait &
peine 2 ou 3 pulsations par minute : quand la héte étail &
jeun, les battements du cceur n'éprouvaient aucun change-
ment.

Enfin je ne dois pas vous laisser ignorer certaines aptitudes
particulicres que je qualifie de malheureuses ; telles ces fem-
mes quimeurentsubitement apres Uintroduction de I'hystéro-
métre.

Lorsque nous aurons étudié les phénomeénes dela mort,
quandje vous parlerai de la putréfaction, vous verrez que la

() Tourdes, art. mont (Dic/. encye'op. des sc.méd., 2¢ série, t. 1X, p. 636):
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décomposition d’un corps ne ressemble en rien a celle d’'un
autre corps. Quand un individu meurt d’un accident et que
le cadavre reste entier, la putréfaction se fait rapidement et
I'infiltration gazeuse peut vile gagner toutle corps; lors-
qu’au contraire on sépare les membres de cel individu, ils
peuvent se conserver assez longtemps & DPétat frais. Les
bouchers connaissen! bien cette particularilé, et dépecent
leurs animaux dés qu’ils les ont abattus.

Vous devez la connaitre aussi, car elle a son importance
en médecine légale. Lors du crime de Lebiez et de
Barré, les premiers experts, se trouvant en présence des
membres séparés de la victime, affirmaient que le crime avait
été commis tout récemment, puisque les fragments du cada-
vre qui leur avaient été présentés étaient frais. J'ai déclaré,
au contraire, que I'état de conservalion de ces débris n’était
pas une preuve suflisante, et qu'ils pouvaient trés bien appar-
tenir & une femme tuée huit jours auparavant. J'avais raison,
car lorsque le reste du cadavre arriva du Mans, les membres
s’adaptérent parfaitement au tronc, qui était, lui, en décom-
position.

Vous voyez donc, messieurs, qu’il y a parfois un mo-
ment ol il est excessivement malaisé de dire si tel ou tel
individu est ou n'est pas mort.

Vous vous heurterez a des difficultés insurmontables quand
vous aurez & préciser le temps écoulé entre le moment ou le
coup mortel a été recu et celui onr la vie a cessé: la suspen-
sion des mouvements du cceur en particulier, n'est pas une
preuve sulffisante ; cependant dans les maladies aigués le
moment ou s'arréte le ceeur est évidemment, & quelques mi-
nutes prés, le moment de Ja mort. Mais il n’est pas démontré
scientifiquement, qu un individu dont le cceur ne bat plus
ne puisse éire rappelé a la vie ; il est certain d’un autre coté
qu’il existe certains états que 'on peut qualifier d’état de
mor! apparente. On pourrait, a4 la rigueur, établir, d’une
facon conventionnelle, le signe qui marquerait la séparation
de la vie d’avec la mort; mais je crains fort que, quelle que
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soit I'élasticité de cette convention, quel que soit le caractere
proposé pour marquer le moment de la mort, ce caraclére
et cette convention ne demeurent toujours inutilisables dans
les cas douteux et nous sommes obligés d'avouer que nous
n‘avons pas un signe ou un ensemble de signes suffisant
pour préciser dans tous les cas avec une cerlilude scientifique
le moment de la mort.



II. — L'INCERTITUDE DES SIGNES DE LA MORT ET
LES INHUMATIONS PREMATUREES

Messieurs,

Tous ces faits pésent lourdement sur la question des
inhumations prématurées. En parlant de celles-ci, je laisserai
volontairement de cOté tout ce qui touche a la légende.
A T'origine de toutes les religions on trouve des récits de
miracles, de résurrections : ce sont la des actes de foi qu'il
ne m’appartient pas de discuter ici. Je ne m’arréterai pas
d’avantage aux hisloires des fakirs de l'Inde; vous savez
que ces fakirs, tourneurs ou hurleurs, arrivent a se mettre
dans un état nerveux tel qu'ils supportent un certain nom-
bre d’épreuves sans avoir l'air d'étre en vie; une d'elles,
et non la moindre, est de se laisser enterrer pendant
quinze jours ou trois semaines; au bout de ce temps le fakir,
déterré, revient & la vie. Je ne saurais rien affirmer, ni rien
nier, n’ayant pas vu (1); je ne m’en occuperal pas pluslong-

(1) La mort appareite des fakirs a donné lieu & un intéressant rapport
que le Dr Kulin a présent & la Société Anthropologique de Munich. De
son rapport nous détachons les passages suivants:

Falir est un niot arabe et signifie mendiant. Ce terme a ¢té appliqué
plus tard aux mendiants et aux prestidigitateurs indiens.

Quoiqu’on soit porté & croire que les fakirs pratiguent la mort appa-
rente sur une large échelle, le rapporteur n'en estime pas moins et en
connaissance des faits, que des cas authentiques sont relativement rares.

Il lui a é1é donné, pendant ses nombreax voyages, d’en observer deux
cas dont I'authenticité ne saurait étre mise en doate.

11 s’agissait de deux fakirs, dont I'un avait séjourné vivant dans la terre
six semaines et 'autre dix jours. Pour le rapporteur, I'état ou se trouve
le fakir et quiil provoque artificiellement est en tous points identique &
celui connu sous le nom de catalepsie.

L’état cataleptique peut durer des leures, comme des jours et des mois.

La catalepsie peut constituer une des phases de I'hypnotisme. ‘

Cliez les fakirs, nous avons presque toujours affaire a cette derniére
forme de catalepsie quand il sagit d'expliquer le phénomeéne connu sous
le nom de mort apparente.
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G 1)
temps. Nous avons, du reste, bien d’autres éléments d’ap

préciation. . ‘
Incertitude dessignes de la mort. — L’incertitude de;

signes de la mort préoccupe depuis longtemps le monde en-
tier. Parrot (1) a exposé avec beaucoup de détails I'historique

de la question.

Le premier philosophe dont I'opinion, & ce sujet, nous
soit parvenue, est Démocrite ; il prétendait qu’il n’exis.
tait pas un signe certain de la cessation de la vie. Paul
Zacchias, d’autres encore abondérent dans son sens. Mais
ce n'est quen 1742 que le grand public commenca & s'inté.
resser 3 ces discussions. Winslow venait en effet de déclarer
qu’il avait été mis deux fois en biére, et 1l avait consign¢
dans un mémoire, reslé célébre, les angoisses qu'il avail
éprouvées & ce moment. Bruhier, un médecin de Poitiers,
qui se fit le commentateur de Winslow, a plaidé ['incerti-

Pour arriver A cet état les fakirs, qui sont évidemment des hystériques
avérés, usent de tous les moyens d'entrainement : mortification du corps
par un régime alimentaire spécial, emploi a lintérieur de différents
végétaux d’eux seuls conuus, position spéciale du corps pendant de longues
heures, etc. (Toutes les régles prescrites par la religion pour pouveir
entrer en communication avece la divinité se trouvent dans le livre indien
Hathayoga pradipikd Srdtmdrdmas, traduit par le Dr H. Walter.)

Quand le fakir I'a suffisamment pratiqué, il se met par terre, prend une
des poses prescrites par le livre sacré et tombe 4 I'état d’hypnose a
force de regarder fixement le bout de son nez.

Les fakirs paraissent euncore se servir du lhaschisch pour diminuer la
force respiratoire, et cet hypnotique associé & d’autres végétaux el
employé d'une fagon toute particuliére, supplée au manque d’air et de
nourriture.

Au début de I'hypnose le fakir devient halluciné.

Il entend des sons, il voit des anges, sa figure exprime un sentiment de
béatitude. Mais petit a petit la conscience disparait et le corps acquiert une
rigidité spéciale & mesure que «l'esprit va rejoindre {'Ame du monde ».

Le Dr Schirenk-Notring a répondu au rapportcur en ajoutant que dans
le tableau décrit par Ie D* Kuhu il s'agirait tout simplement d’autohypnose
clhiez des personnes hystériques suffisamment entrainées. Il conclut dans
le ménie sens que le D" Kulin, en estimant que les narcotiques ne sont
pas pour peu de chose pour engendrer chez les lakirs 1'état d’hypnose.

En étudiant les états hypnotiques, ajoute le Dr Notring, nous trouvons
{réquemment des faits et des observations qui nous donuent Pexplication
des miracles indiens (Zeitschrift fir Hypnotismus. Berlin, 189% et Ann
de Psych. et &’Hypn., mai 1894%.)

(1) J. Parrot. De la Mort apparente, thése d’agrégation soutenue i 13
Faculté de Médecine de Parisle 5 mars 1860. Paris, 1860.
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tude des signes de la mort. Il s'appuyait sur une série consi-
dérable de faits. Son livre fit grand émoi; mais Bruhier avait
recueilli toutes les histoires, tous les racontars qu'il avait pu
ramasser, aussi arrivait-il & des statistiques fantastiques; il
comptait, par exemple, 52 personnes enterrées prématuré-
ment; 4 personnes ouvertes, & fin d'autopsie, par des mé-
decins trop pressés; 102 personnes revenues a la vie aprés
une mort apparente plus ou moins prolongée.

Disons de suite que I'on se trouve toujours en présence
d’'un méme fait. Il s’agit, dans I'immense majorité des cas, de
personnes mortes sans avoir été vues pendant la maladie par
un médecin et enterrées sans qu'un médecin ait pu constater
le déces.

Yous savez que dans les cimeliéres on enléve tous les cing
ans les corps d’'une rangée, afin de faire de la place pour de
nouvelles inhumations. Les cadavres ainsi déterrés sont
réunis dans une seule tranchée. C’est dans une circonstance
pareille que Tourette, qui fut professeur de médecine légale
a cette Faculté, trouva, au Charnier des Innocents, des ca-
davres qui occupaient, dans leur cercueil, des positions diffé-
rentes de celles ol on avait di les placer : 1'idée d’inhu-
mations prématurées lul vint naturellement a I'esprit.

Ce qui manque & ces faits, c’est I'histoire du malade, c’est
I'observation de sa maladie : quelques maladies que nous
connaissons fort bien, le choléra entre autres, sont suivies
aprés la mort de contorsions, de convulsions qui peuvent se
produire avec une certaine intensité : le déplacement des
membres dit & ces contractions ne saurait prouver qu'une
personne a survécu & son inhumation.

Pour ce qui est des histoires d'autopsies pratiquées par des
anatomistes trop pressés sur des vivants en état de mort
apparente, je les crois fausses ou inventées A plaisir. Je vous
en citerai deux :

L'une a pour héros I'illustre Vésale ; se trouvant & la cour
de Philippe II, il aurait voulu pratiquer I'autopsie d'un gen-
tilhomme, qui se réveilla sous son scalpel. L'afTaire s’ébrui-

P. BROUARDEL. 2
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tant, le grand inquisiteur aurait faitarréter et jeter en prison
Vésale; celui-ci aurait été condamné finalement a aller
faire amende honorable & Jérusalem.

Reprise il y a quelques années seulement par un biogra-
phe de Vésale, cette histoire a été reconnue fausse. Vésale
n'a jamais été jeté dans les cachots de I'Inquisition et il a de-
mandé lui-méme a Philippe II 'autorisation d’aller en Terre
Sainte.

Le second fait est celui de l'abbé Prévost, tombé mort
dans les bois de Clamart; un médecin, trop pressé, lui ayant
ouvert le ventre afin d'y découvrir les causes de cette mort
inopinée, 'abbé Prévost se serait réveillé. Il aurait d’ailleurs
guéri et aurait encore vécu de longues années. Cet abbé
Prévost a été précepteur dans la famille Firmin-Didot;
M. Tourdes (1), aujourd’hui doyen honoraire de la Faculté
de Nancy, était trés lié avec cette famille; il en a longuement
interrogé les membres; aucun ne s’est rappelé que ’abhé
Prévost et jamais raconté cet épisode de sa vie, assez ori-
ginal pourtant pour qu'on ait dd en garder le souvenir.

Ce qui, en général, a donné naissance & ces légendes, c’est
que les individus qui en sont les héros, ont été enterrés
sans quun médecin ait vérifié si réellement ils avaient
cessé de vivre :s'illy a eu erreur, c¢’est une erreur popu-
laire, — et non médicale.

Sous l'influence de cette campagne de Winslow et de
Bruliier, campagne qui eut un grand retentissement, méme
en dehors de laFrance, on créa, en Allemagne, des Obitoires;
qu est-ce quun obitoire ? Un individu meurt, on le porte dans
un lieu réservé appelé obitoire, on I'entoure de fleurs, et on
lui met dans la main un cordon de sonnette; de plus, un
gardien vient de temps en temps inspecter les cadavres. Mes-
sicurs, depuis que les obitoires ont 6L6 créés, et celui de Weimar
remonte & 1792, ni & Munich, ni & Weimar (ce sont les obitoires
que j’ai visités), ni ailleurs sans doute, personne n'a jamais

(1) Tourdes, Dictionnaire encyclopédique des sciences médicales.
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agité la sonnette. On peutrépondre, et on a répondu, que les
morts transportés dans ces obitoires, ont toujours été vus
par des médecins, et que la garantie qui leur est ainsi con-
férée, est une garantie de luxe; nous ne nions pas la valeur
de cette objection, mais nous sommes autorisés & conclure
que les cas de mort apparente doivent étre trés rares.

L’obitoire, en Allemagne, est un lieu ot 'on transporle
les cadavrespour s’assurer que la mort est réelle. Les obitoires,
en France, remplissent un autre but. Il en existe deux a
Paris (1). lls ont été eréés pour quel'on puisse y porter les in-
dividus qui, n’ayant quune chambre pour eux et leur fa-
mille, meurent dans cette piéce ou cette famille sera obligée
d’accomplir ensuite, & cOté du cadavre, tous les actes phy-
siologiques au grand détriment de la morale et de la santé.
Je me rappelle, & ce sujet, le fait suivant. Un homme
meurt de la variole; sa famille et ses amis veillent le
corps; ils boivent et mangent & c6té de lui, et quand je
vins pour voir cet homme, de la mort duquel je n’avais
pas été prévenu, il y avait des bouteilles partout et jusque
sur le ventre du défunt. Ne croyez pas que ce soit 1a un fait
isolé : il est au contraire trés fréquent et il est une cause
de démoralisation. Cest la principale raison qui nous a
poussé a demander la création d’obitoires; ils sont néces-
saires en effet, pour assurer le respect de la mort et I'obser-
vation des préceptes de I'hygiéne.

Orfila, Fodéré, Michel Levy ont cru a la possibilité d’'inhu-
mations prématurées, et il est certain qu'on ne saurait
la nier d’'une facon absolue.

A coté des partisans de l'incertitude des signes de la mort
nous avons les auteurs qui affirment que les signes de la
mort sont certains. En téte, je citerai Celse qui critique 'opi-

(1) Décret du 27 avril 1839, sur les conditions applicables aux divers
modes de sépulture (Cf. L. 15> nov. 1887, 17 juillet 1889, art. 29'.

ART. 5. — Il peut é&tre établi des chambres funéraires destinées a
recevoir avant la sépulture les corps de personnes dont le déces n'a
pas été causé par une maladie contagieuse, les chambres funéraires
gont créées sur la demande du conseil municipal, ete.
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nion de Démocrite et qui écrit : « Si lidentité apparente de
certains signes peut en imposer a un médecin inhabile, L homme
exercé el éclairé ne s’y méprend pas, et le fail d’Asclépiade qui
reconnut @ la rencontre d'un convoi, que la personne que l'on
allait inhumer élait en vie, en est la preuve; les fautes de Uar-
tiste ne sont point celles de 'art ». Je citerai aussi Lancisi, et
surtout Louis qui, dans un volumineux mémoire conclue en ces
termes : « L’opinion de l'incertitude des signesdela mort est trop
injurieuse pour étre vraic » ; malgré tout le respect que jai
pour la mémoire de Louis, je trouve sa conclusion aussi
bizarre, aussi peu scientifique que celle de Celse; il vaut
mieux avouer son ignorance que de la masquer derriére un
aphorisme de ce genre. Louis ajoute : « Je ne connais qu'un
exemple douteux ». C'est celui d’'une femme qui accouchée
chezelle, est portée a 'Hotel-Dieu; il n'y avait pas de place
3 I'Hotel-Dieu et on dirigea la malade sur la Salpétriére ou
elle dut se rendre a pied. En route elle se trouva mal trois
fois, et les endroits ol clle a eu des syncopes ont été soi-
gneusement notés; elle atteint la Salpétriere, et meurt ou se
trouve mal une quatriéme fois, en y arrivant. On la porte &
la salle des morts. L'interne de Louis, qui pénétre dans le
caveau quelque temps aprés pour y faire des études de mé-
decine opératoire, trouve cette femme, & moitié dégagée de
sa serpilliere, et se débattant sur la dalle ou elle avait été
placée. Il appelle, Louis lui-méme accourt et constate que
la malheureuse a un pied en dehors du lit et un bras hors
de la serpilliere : elle est ticde encore, mais cette fois elle est
bien morte.

Ya t-ildes exemples dans lesquels des médecins eux-mémes
n‘auraient pas reconnu un état de mort apparente? et ces
exemples, s'il en existe, nous autorisent-ils & demander une
réforme de la législation sur les inhumations ou pouvons-
nous nous conlenter de celle qui régit actuellement la matiére?

Voici un premier fait. Le D* Rigaudot, médecin des en-
virons de Douai, d'une honorabilité parfaite, est appelé au-
pres d'une femme en couches; quand il arrive, on lui dit que
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la femme est morte depuis deux heures. Pensant qu'il était
peut-étre possible de sauver I'enfant, le D* Rigaudot perce la
poche des eaux et met au monde un enfant qu’il a grand
peine & rappeler & la vie. Ces manceuvres durent plus d'une
heure ; il demande & voir la mére dont personne ne s'occu-
pait plus et qu'on avait déja ensevelie, il constate que son
corps est encore chaud, et il s’en va. Quelques heures
plus tard, dansla soirée, cette femme revint a la vie; mais,
a la suite de cet accident elle demeura sourde, presque
aveugle et a peu pres idiote. Ce médecin, aux rapports du-
quel on peut ajouter foi, a donc été en présence de deux
faits de mort apparente, celle de la mére et celle de I'enfant.

En 1866, le Sénat a été saisi, coinme il I'est actuellement,
d’une pétition & propos des inhumations prématurées. Le
cardinal Donnet, dans un discours qui fit grande impression,
assura qu’il avait lui-méme retiré deux jeunes filles de la
biére ; bien plus, il raconta Thistoire suivante qui provo-
qua une vive émotion : « en 1826, un jeunc prétre, au milieu
d’'une cathédrale pleine d’auditeurs, s'affaisse subitement
dans la chaire d’ou il faisait entendre sa parole. Un médecin

déclare la mort constante et fait dresser le permis d’inhumer
pour le lendemain. L’évéque de la cathédrale ot I'événement

était arrivé récitait déja le De Profundis au pied du lit funébre
et on avait pris les dimensions du cercueil, la nuit approchait
et on comprend les angoisses du jeune prétre dont I'oreille
saisissait le bruit de tous les préparalifs. Enfin, 11 entend la
voix d'un de ses amis d’enfance, et cette voix provoquant
chez lui un effort surhumain, améne un résultat merveil-
leux. Le lendemain il pouvait reparaitre dans sa chaire. Il est
aujourd’hui au milieu de vous (sensation), vous priant de
demander aux dépositaires du pouvoir, non seulement de
veiller & ce que les prescriptions légales soient observées,
mais encore d’en formuler de nouvelles pour prévenir des
malheurs trop fréquents et d’une nature irréparable (1) ».

\1) Moniteur du ler mars 1866, p. 233.
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Avait-on pris une syncope, une inhibition causée par une
émotion violente, telle que le fait de précher dans une cathé-
drale, pour une mort apparente ? Je ne sais, mais 1'histoire
doit étre tenue pour vraie.

D’autres faits doivent étre également enregistres.

Le D' Roger, de Plougonven (environs de Morlaix) raconte
le fait suivant : En 1866, au moment ot le choléra sévissait
dans le département du Morbihan, une jeune femme de
vingt-six ans est prise subitement de maux de téte, de trou-
bles divers, et son état devient grave rapidement. Les per-
sonnes qui l'entourent croient & une attaque de choléra, et
au bout de quelques heures la jeune femme meurt. On
I'ensevelit et on procéde a son enterrement seize heures
apres le décés; on entend du bruit dans le cercueil, on s'in-
quiéte, on appelle le D* Roger qui fait ouvrir le cercueil
et constate des restes de vie; il fait transporter la malheu-
reuse dans 1'église, parce qu’il était impossikle, vu les dis-
tances, de la ramener chez elle, il lui prodigue ses soins,
mais elle meurt dans la nuit, et elle est définilivement en-
terrée le lendemain.

« Cette observation, dit M. Tourdes, nous paraissait étre
un exemple constaté, de 'inhumation d’une personne vivante.
Pour acquérir & cet égard, une conviclion compléte, nous
nous sommes mis en rapport avec M. Roger, le témoin du
fait: il nous a répondu ala date du 30 juillet 1874, « Oui, j'ai
« assisté & U'exhumation d’'une femme inhumée en état de
« mort apparente. Je n’al pas entendu distinctement les bat-
« tements du cceur, j’ai percu trés bien le bourdonnement
« dans la région précordiale; j'aila certitude que la femme
« vivait encore quand je l'ai examinée ; ce n’est pas une pro-
« babilité. Voila la copie textuelle des notes prises le soir
« meme . « Plouigneau, 1°° octobre 1867, minuit. J'ai
« exhumé a 8 heures du soir, Philomele Jonetre, agée de
« vingt-quatre ans, inhumée & 5 heures du soir dans une
« fosse de 1™,75. Plusieurs personnes I'ont entendue frapper
« contre les planches de sa biére; ces bruits me paraissaient
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« avoir laissé des traces, je ne les ai pas percus moi-méme.
« Pas d'odeur, aucune trace de déjection, marque d’une res-
« piration abondante. Bourdonnement manifeste & la région
« précordiale. Pas de rigidité cadavérique : existence de con-
« tractions musculaires au bras, a la machoire inférieure,
« chaleur et couleur normale de la peau, pas de voile glai-
« reux sur la cornée transparente, transparence du tissu
« de la main avec la chandelle que je tenais. Ammoniaque
« sous le nez, compressions alternatives de la poitrine. — Elle
« n’est pas morte, c’est une bougie dont la flamme s’éteint,
« mais dont la méche brille encore. — Pas de bruits certains
« du c6té du ceeur, les paupiéres ont eu des mouvements en
« ma présence. Je maintins I’exhumation jusqu’au jour sui-
« vant. » C'est sur ces notes que l'observation a été rédigée :
cest un cas authentique d'inhumation pendant la vie.
Sans doute, st un médecin était arrivé au début de la mala-
die, si la vérification du prétendu déces avait été faite, si
I'ensevelissement n’avait pas eulieu une heure aprées la mort
supposée, et I'inhumation contrairement a la loi au bout de
seize heures, 'erreur n’'aurait pas été commise, mais les
mémes circonstances peuvent se reproduire, pendant une
épidémie, dans les campagnes on la vérification des décés ne
se fait pas, et il est utile d’avoir établi par un fait nouveau
que le danger d’étre enterré vif n'est pas chimérique. »

Sans étre aussi affirmatif que M. Tourdes, il n'est pas possi-
ble de nier que le fait ne soit possible,

Le cas du général Ornano est bien connu. Pendant la
retraite de Russie, le général Ornano, chargeant ’ennemi, a
la téte d’un escadron, est effleuré a la téte par un boulet : il
tombe de cheval; son officier d'ordonnance, le capitaine
Tacher lui porte secours, constate qu'il ne donne plus signe
de vie et le fait enfouir sous un tas de neige, n'ayant
pas le temps de lui donner une sépulture plus convenable.
Puis lofficier d’ordonnance vient annoncer & Napoléon la
mort du général Ornano. Deux heures aprés, le général
Ornano revient se mettre & la disposition de I'empereur : il a
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encore vécu longtemps, puisquil a tenu lui-méme un
des cordons du poéle lors des funérailles de son ancien offi-
cier d’ordonnance Tacher, devenu général a son tour.

Dans le fait suivant, il ne s’agissait probablement que
de syncopes ou de commotions prolongées.

En 1848, au moment ol lte roi Louis-Philippe quittait les
Tuileries pour prendre le chemin de 'exil, les corps de trois
gardes nationaux gisaient aux portes du jardin, prés de la
place de la Concorde; voulant épargner au roi une émotion
nouvelle, des personnes de bonne volonté enfouirent ces ca-
dayres sous un las de sable. Quand on les en retira, quelques
heures apres, 'un de ces hommes vivail encore.

Ce sont des faits trés probables mais peut-étre ne sont-ils pas-
a Tabri de toute contestation : il y en a deux, messieurs, qui
ne permettent aucun doute; ils sonl contrdlés par des mé-
decins. Le premier est rapporté dansla these de Parrot dont
je vous parlais tout & I'heure; le voici tout entier; il s’agit
d’un individu quia été pendu a Boston, en 1858, el qui a été
observé par les docteurs Clark, Ellis et Schaw :

« Le supplicié pesait 130 livres, il était trés vigoureux et
4gé de vingt-huit ans. La pendaison eut lieu & 10 heures du
matin. On rapporte qu’il n'y eut pas de lutte ni de convul-
sions.

«Nous ferons remarquer qu'en admettant queles observa-
téurs émus n'aient pas pu étudier avec toute I'attention né-
cessaire ce qui s'est passé, on st forcé d’admettre au moins,
que la mort a eu lieu sans notables convulsions, car s'il y en
avait eu, I'émotion n'aurait pu empécher de les voir. Leur
absence est une particularité intéressante qui montre que la
mort n'a pas €lé causée par une asphyxie rapide, circons-
tance qui s'accompagne toujours de violentes convulsions.

« Chez le pendu examiné & Boston, on a trouvé les pou-
mons et le cerveau a I'état normal. Comment la mort a-t-elle
donc eu licu? Sans aucun doute elle a eu pour cause pre-
micre une syreope subite due a I'émotion ou & 1'excitation
de I'encéphale produite par la chute du corps (de 7 a 8 pieds
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de haut), au moment de la pendaison...... le corps étant
encore suspendu, on entendit dislinctement les bruits du
cceur qui battait 100 fois par minute, sept minutes aprés la
suspension. Deux minules plus tard il y avait 98 batte-
ments et trois minutes aprés 60 seulement et trés faibles.
Aprés deux autres minutes, les bruits avaient disparu.

«Adix heures vingt-cinqminutes,on fit cesser la suspension:
il n'y avait plus ni bruit ni impulsion du cceur; la face était
pourpre, bien qu'un petit espace prés de oreille eat proba-
blement permis le passage du sang. La langue et les yeux
ne proéminaient pas; les pupilles élaient dilatées; la corde
avait été attachée juste au-dessus du cartilage thyroide.
A dix heures quarante minutes la corde fut relachée, ainsi
que les liens fixant les bras au corps. Ceci fait, le corps et la
face devinrent graduellement pales. La colonne vertébrale
n’avait pas été 1ésée. Il n'y avait pas eu d’émission de sperme,
particdlarité en harmonie avec 'absence d’asphyxie et 'ab-
sence de lésions de la moelle.

« A onze heures trente minutes un mouvement de pulsation
régulier se monltra dans la veine sous-claviére droite. En
appliquant l'oreille & la poitrine on s’assura que cela dé-
pendait bien du cceur et I'on entendit 80 fois par minute un
battement seul, régulier et distinct, accompagné d’'une im-
pulsion légére. On ouvrit alors le thorax et on mit & nu le
ceeur, ce qui n'excita aucunement ses mouvements pulsa-
toires. L'oreillette droite se contractait et se dilatait avec
énergie et régularité. A midi le nombre des pulsations était
de 40 par minute; & une heure quarante-cinq minules il y en
avait 5 par minute. Les mouvements spontanés cessérent a
deux heures quarante-cing minutes et I'irritabilité ne disparuat
qu’atrois heures dix-huit minutes, plus de cinq heures aprés
la pendaison. Bien que le D* Clark ne le dise pas, 1l est
infiniment probable que le choc entendu par I'auscultation
avant 'ouverture du thorax provenait des mouvements de
Yoreillette droite et non des ventricules. »

Voila le premier fait: je vous signale en passant 1'étrange
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désinvolture avec laquelle les médecins de Boston ont prati-
qué leurs expériences sur un homme vivant. Maisil n'y a pas
a le nier, cet homme a été pendu, sa mort a été constatée par
des médecins et pourtant cet homme a donné des signes in-
discutables de persistance de la vie.

Le second fait ressemble au premier ; il s'est passé i
Pesth, il est rapporté par Hofmann (1); il sagit encore
d’un criminel condamné a la pendaison ; il portait, autour
du cou, des ganglions qui neutralisaient en partie, probable-
ment, la constriction du nceud coulant qui lenserrait.
Quoiqu’il en soit, cet individu resta pendu pendant vingt mi-
nutes, un médecin constata la mort, et le corps du supplicié
fut transporté, au galop dans un fourgon, a la salle d’au-
topsie ; la distance du lieu de supplice a cette salle est assez
longue; quand le fourgon arriva, les médecins qui atten-
daient un cadavre furent fort surpris de voir se dresser de-
vant eux unindividu qui les regardait avec des yeux effarés:
le pendu était revenu a la vie; on télégraphia au ministére
de la justice pour savoir ce qu'il fallait faire et le ministére
répondit de surseoir et d’attendre. Il ne fallut pas attendre
trop longtemps, car trois & quatre heures aprés, le pendu
mourait d’'une congestion pulmonaire, due évidemment aux
suites de sa pendaison.

Dans ces deux cas I'erreur a été un fait médical; il est im-
possible de douter qu'une erreur ait été commise, précisé-
ment parce qu’elleest accompagnéed’observations médicales.

Il 'y a encore toute une série de morts plus ou moins
apparentes dont 1l faut que je vous dise quelques mots.
Messieurs, 'enfant qui vient au monde dans un état de mort
apparente n’'est pas toujours un mort-né; vous le savez,
beaucoup de ces mort-nés peuvent étre rappelés & la vie.
ATépoque ou la cessation des battements du coeur était con-,
sidérée comme un signe certain de la mort, Depaul, qui a
consigné ces faits dans de minutieuses observations, De-

(1 Ilofman_n, Nouveaux éléments de médecine légale avec introduction
et commentaires par Brouardel. Paris, 1880.
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paul, dis-je, est arrivé au moyen de I'insufflation pulmonaire
a rappeler ala vie des nouveau-nés une heure et demie, deux
heures, trois heures aprés que leur cceur avait cessé de battre.

Il faut donc vous rappeler quau moment de la naissance
la mort apparente est assez fréquente, et qu’avec des
soins prolongés, grdce a l'insufflation, grice aux tractions
rhythmées de la langue qui ont donné entre les mains de
M. Laborde de beaux succés, vous pouvez ramener a la vie
des nouveau-nés en état de mort apparente.

Pour bien juger, messieurs, cette question si difficile de la
mort apparente, il convient d’éliminer toutes les causes d’er-
reur. La principale d'entre elles tient a la persistance des
contraclions du tissu musculaire, méme aprés la mort, comme
dans le choléra. On dirait, en ce cas, que les mouvements
se continuent aprés la mort. On peut en effet constater sur
les cadavres des contractions rhytmées de I'abdomen, des
muscles de la cuisse (au point d’arriver a la flexion du mem-
bre) etc. Ge sont ces phénomeénes qui ont parfois fait croire
a des cas de mort apparente.

Messleurs, quand vous vous trouverez seul & c6té d'un
mort, la nuit, observez-le; vous constaterez une singuliére
persistance des mouvements musculaires : vous verrez ces
mouvements se produire dans les peauciers de la face, dans
les muscles des mains. Ecartez le pouce de I'index, au bout
de quelques heures le pouce aura rejoint le doigt indicateur;
ne concluez pas de ces faits a la persistance de la vie. J'en
dirai autant des contractioms du diaphragme; elles peuvent
étre énergiques, et alors il y a expulsion des gaz et souvent
des liquides (les garde-malades disent alors que le corps
se vide), ou brusques et elles provoquent dans ce cas un
hoquet et quelquefois un cri.

L’expulsion du sperme a été considérée comme une preuve
dela persistance de la vie. Quand larigidité cadavérique s'éta-
blit, elle semble commencer par les vésicules séminales;
le sperme, grice a cette contracture spéciale, est projeté dans
I'uréthre et suivant la position quoccupe la verge, 1l peut
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s'écouler en dehors. Cet écoulement n’est donc pas un témoi-

gnage de la survie.
On raconte également l'histoire de femmes ayant accou-

ché sur les dalles de la morgue! 11 résulte, messieurs, des
observations de Depaul et des miennes que chez des
femmes ayant déja accouché, qui sont enceintes de six &
sept mois, le développement gazeux intestinal peut amener
Iexpulsion du feetus parce que la matrice se retourne :
c’est un fait mécanique da a la putréfaction.

Quelquefois les apparences extérieures de la vie sont con-
servées dans la mort. Lors de U'incendie de 1'Opéra-Comique
on trouva, pres de la buvette du théatre, vingt-neuf cadavres
qui ne présentaient ni brialures, ni violences; les toilettes,
les dentelles les plus fines étaient intactes; ces personnes
avaient succombé a V'asphyxie par T'oxyde de carbone.
Quand on eut débarrassé leurs figures de "enduit noiratre
et fumeux qui les recouvrait, on trouva parmi elles trois
jeunes filles. Pour deux d’entre elles les familles ne voulaient
pas croire & leur mort; elles avaient en effet la figure
rosée, les lévres avaient leur couleur vermeille, parce que
loxyde de carbone avait conservé au sang sa rutilance;
meéme quand la putréfaction commenca son ceuvre, au bout
de quelques jours, ces jeunes filles avaient encore lenrs cou-
leurs rosées, parce qu'elle faisait vefluer ce sang rouge vers
la téte et la face.

Prédispositions a la mort apparente. — Pouvons-
nous catégoriser, cataloguer les cas de mort apparente?

Dans I'immense majorilé des cas, on sait dans l'entou-
rage d'un moribond, que la mort est prochaine. Vous avez
vu que le péril d'une mort apparente existe surtout pour
les nouveau-nés; on a dit qu'il était possible pour les
vieillards; il est possible pour toute une série d’individus,
placés dans des conditions particuliéres.

En premiére ligne les hystériques a alimentation restrein-
te, les hystériques qui tombent en léthargie peuvent rester
en ¢tat de mort apparente assez longtemps. Je ne crois pas
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que d'une facon générale un médecin s’y tromperait, car
Vauscultation du cceur lui révélerait toujours la vérité;
mais les gens du peuple peuvent s’y tromper. Permettez-moi
d’ouvrir ici une parenthése: en France, sauf dans les villes
ou il existe un service municipal de constatation confié a des
médecins, c’est T'officier de D'état civil qui est chargé de
coustater les décés. Il ne s’acquitte pas de cette mission la
plupart du temps, et ¢’il 'accomplit, il ne saurait le faire
utilement, puisqu’il n’est pas médecin, il y a donc dans ces
conditions et surtout & la campagne, des chances d’erreur.

Je vous rappelle ensuite la syncope ou I'inhibition. Ily a &
ce sujet toute une littérature qui compte plus de 1000 vo-
lumes ou mémoires et dont les nombreuses histoires m’em-
barrassentun peu. Ony parle de soldats frappés surle chamnp
de bataille, mourant d’hémorrhagie, et ramenés ala vie apreés
deux, trois, quatre et méme douze jours! Je ne sais pas com-
bien de temps la vie se prolonge aprés une hémorrhagie;
je sais qu’elle peut durer pendant une heure parce que je
I'al vu; ai-je le droit de nier quune durée plus prolongée
soit impossible ? Rappelez-vous seulement que le fait de mort
par hémorrhagie, par syncope, par inhibition peut devenir
une cause d’erreur

On a cité aussides cas d'individus enfouis pendant deux ou
trois jours et qui seraient revenus ala vie; le fait peut parfois
s’expliquer; la couche de sable ou de terre jetée sur les corps
a pu étre perméable et laisser passer une quantité d’air res-
pirable suffisante pour entretenir la vie.

Quant & la submersion, nous savons que tous les jours,
grace & des soins énergiques et bien entendus, on peut rappe-
ler des noyés ala vie. Mais lorsqu’il s’agit de préciser le temps
que ces noyés ont passé sous I'eau, nous ne saurions etre trop
circonspects : c’est une question d’appréciation: on prétend
que des noyés ont pu étre ramenés a la vie aprés avoir été
submergés pendant deux, trois, cinq heures; les gens qu-i ob-
servent le drame, qui assistent aux recherches, n'ont aucune
notion du temps; ils vous diront qu’ils sont 1a depuis une
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heure... il n’y a pas un quart d’heure qu’ils sont arrivés,

llu égard a la congélation, messieurs, il existe des faits
que je ne puis nier; on raconte l'histoire d’'un grenadier
de la garnison de Strashourg, trouvé gelé dans la riviére de
I'lll; on le porte & I'hopital, on le réchauffe, et il survit.
Toujours a Strasbourg, un infirmier trouvé également con-
gelé, est rappelé a la vie et continue, pendant de longues
années, son service.

Pour la fulguration, les choses ont été bien observées.
Sur 77 observations rapportées par Sestier (1), il y en a 6 ou
7 ou la mort apparente a duré de cinq & six heures. Boudin
cite le cas d’un matelot frappé par la foudre qui revint & la
vie a{prés une heure et demie de mort apparente. Je crois
que 'on peut attribuer ces faits & une inhibilion, & une exci-
tation poussée & son maximum el que 1’on ne saurait en nier
la possibilité.

Enfin, messieurs, j’arrive a la commotion cérébrale, et je
vais tout de suite vous citer deux cas typiques. Au siége de
Constantine, le général Trézel qui commandait le corps
d’armée est frappé d’une balle a la nuque; il tombe; les
troupes continuenta donner assaut i la ville, celle-cifinit par
tomber entre les mains des Francais; on recherche alorsle
corps du général, et on le porte a 'ambulance. Sur le bran-
card, pendant le transport, le général revient a la vie et
remercie chaleureusement ses porteurs, mais il ne se rap-
pelle pas qu’il a été frappé. Combien de temps a duré chez lui
la mort apparente? je ne sais, mais je puis affirmer qu’'elle
a duré le temps nécessaire pour s’emparer de la ville, ce qui
a d& prendre au moins quelques heures.

Le deuxicme fait m’est personnel, et arriva pendant que
j'étais interne & la Pitié. A ce moment, la salle de garde et
la direction ne vivaient pas en trés bons termes. On ap-
porte un jour un petit fumiste de 13 ans, qui était tombé du
sixieme étage sur le pavé de la rue. L'accident était arrivé quai

(1) Sestier, De la foudre. Paris, 1866,
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de la Tournelle, on avait porté I'enfant chez un pharmacien
qui avait déclaré qu'il était mort, et on 'avait amené &
I'hopital. Le directeur refusait de le recevoir, parce qu'’il
était mort. Est-ce par intuition, est-ce pour faire piéce
au directeur, je déclarai que l'enfant était vivant, quoi-
que, & Tlauscultation, le cceur ne donndt plus aucun
bruit ; je le fis mettre dans un bain sinapisé et jeus la
Joie de le voir revivre ; il n’avail aucune blessure, au-
cune lésion — seulement il ne se souvenait de rien. Mes-
sieurs, entre le moment ou cet enfant est tombé et celui
ou il est entré dans la salle de I'hopital, je présume qu’il
s'est écoulé au moins une heure et demie. Songez qu’on
'a porté chez un pharmacien, qu'il a été examing, qu on
est allé chercher un brancard, quon a parlementé a la
porte de I'hopital. Cet enfant a eu une commotion céré-
brale, d’ou il est sorti brusquement sans trouble extérieur.
On Taurait peut-étre enterré vivant : peut-étre serait-il
revenu a la vie auparavant? je I'espére, mais je n’ose vous
dire que j'en sois sur.

Certains auteurs ont signalé, comme pouvant occasionner
un état comparable & celui de la mort apparente, I'intoxi-
cation par les vapeurs de charbon. Le D* Harmand (de Nancy)
rapporte qu’il a été appelé aupres d’'un cocher, qui ne don-
nait plus signe de vie et qu'un confrére, précédemment
appelé, avait déclaré avoir succombé & une congestion
cérébrale. Frappé par 'odeur particuliére qui régnait dans
la. chambre, le D* Harmand fait ouvrir les fenétres, donne
des soins énergiques au malade quirevint & la vie et qui
a survécu; il attribue & une intoxication par les vapeurs de
charbon I'accident arrivé a ce cocher.

Messieurs, quand on succombe & la suite d’une intorication
par des vapeurs de charbon, on est tué par 'oxyde de car-
bone et non pas par l'acide carbonique. Quand on est placé
dans une atmosphére chargée d’acide carbonique on ne
meurt pas par intoxication, on meurt parce que cette
atmosphére est devenue irrespirable.
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Je puis vous citer & cet égard de curieuses expériences.
Une commission dont je faisais partie,avec MM. Schutzenber-
ger, du Mesnil et d’autres, fut chargée de se rendre compte
de la toxicité des émanations et des gaz développés dans la
terre des cimetiéres{1). Nous fimes faire des fosses profondes
de quatre a cinq métres; dans quelques-unes de ces fosses
nous fimes enfouir des cadavres; les autres restérent vides:
¢'étaient les fosses-témoins; nous voulions doser la quantité
del’acidecarbonique et des autres gaz quipouvaient se dégager
de ces fosses. Dans le sol de Paris, absolument saturé de
matiéres animales et surtout végétales en décomposition,
nous avons recueilli autant d’acide carbonique dans les fosses
vides que dans les fosses occupées par des cadavres : une
fosse de cinq pieds de profondeur était remplie d’acide car-
bonique en 3 heures; des bougies titrées introduites dans
ces fosses n’y brilaient pas plus de 10 & 15 minutes au fond;
a la partie supérieure des fosses elles brilaient 2, 3, 4 et
5 heures. C’est a ce dégagement violent d’'acide carbonique
qu’il faut attribuer les asphyxies auxquelles succombent
fréquemment les puisatiers qui creusent des puits & Paris ou
dans ses environs.

Nous avions également placé des cages d'oiseaux et des
cages de cochons d'Inde dans les fosses. Les oiseaux des
cages descendues au fond moururent; ceux des cages plus
superficiellement placées étaient, quand on les retira, en
état de mort apparente; mis sur le dos dans la main, ils
se retournaient tout & coup et s’envolaient.

Il y a donc 1a un état anesthésique qui se dissipe tout
d’un coup, sans laisser de traces, et qui peut étre comparé
& celui que provoque le protoxyde d’azote. Le D* Harmand
a pu se trouver en présence d’un cas de ce genre; les phé-
noménes qu’il décrit peuvent se produire lorsquun indi-

(1) Voy. Brouardel, Projet de création d’un nouveau cimetidre 4
Boulogne-sur-Seine (Ann. d’hyg., 1886). — Brouardel et Du Mesnil,
Condilions d’inhumation dans les cimetiéres, réforme du décret de prai-
rial sur les sépultures (Ann. d’hyg., 1892, p. 21). -
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vidu a élé plongé dans une atmosphére saturée non d’oxyde
de carbone mais d'acide carbonique.

L’wresse peut, elle aussi, créer un état de mort apparente.
M. Bourneville cite I'observation d'une vieille femme trouvée
dans la rue, ne respirant plus et ne donnant plus signe de
vie; cette femme est portée & I'hopital; la température rec-
tale était de 25°; des soins énergiques I'ont rappelée ala vie;
M. Laborde raconte I'histoire d’un individu ramassé, sans
vie, aux portes de Bicétre; ilest porté a I’hopital, sa tempé-
rature rectale était de 24°; au bout d’un certain temps, il re-
vint & la vie et il a survécu. Dans les deux cas, il s'agissait
d’ivresse.

L’anesthésie et surtout 'anesthésie par le chloroforme ou
I’éther peut mettre les individns quis’y soumeltent, en état
de mort apparente. Cet état céde & des soins rapidement et
convenablement administrés. Maisc’est1d une question quiinté-
resse plutot la chirurgie; je n'y insisterai pas et je dirai seule-
ment que, dans les cas de mort paranesthésie chloroformique,
c’est le réflexe palpébral qui survit le dernier (Budin).

Dans quelques années, messieurs, I'on pourra faire une
classification plus scientifique et bien plus compléte que
celle que je viens d’esquisser devant vous; car jene fais qu'une
revae rapide, quune nomenclature un peu s¢che en ce mo-
ment. Maisce quenous savons depuis quelques années sur les
principes toxiques quise forment dans le corps humain, ap-
pelez-les foxines, ptomaines ou leucomaines, nous permet de
diviser ces principes en deux groupes suivant leurs pro-
priétés physiologiques : nous pouvons dés auvjourd’hui les
distinguer en convulsivants, analogues en leur action a cetle
de la strychnine, et en anesthésiques, rappelant celle du
chloroforme. Les expériences que j’ai instituées, en 1878,
avec Boutmy ont démontré que des ptomaines prises chez
des noyés et injectées a des grenouilles ont délerminé des
phénomeénes dans ces deux sens (1)

(1) Brouardel et Boutmy, Développement dcs" alcaloides cadavéi'z'qucs,
ptomaines (Ann. d'hyg., 1880). — Des ptomaines, réaclif propre a les

P. BROUARDEL. 3
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Il n'est pas possible de nier que chez des individus & nutri-
tion ralentie, comme les hystériques, ou & nutrition profon-
dément altérée, comme les alcooliques, il ne puisse se pro-
duire des substances toxiques donnant chez ces individus
des résultats analogues. Mais, dans I’état actuel de la science,
il n'est pas possible non plus de l'affirmer.

On abeaucoup insisté aussi sur ce point que, dans certaines
maladies aigués telles que le choléra, la peste, la fievre ty-
phoide, il peut y avoir des syncopes plus ou moins prolon-
gées, faciles a confondre avec des morts apparentes ; la these
de M. Dieulafoy a été faite sur ce sujet. Il me parait & moi
qu’iln’y a pas lieu de craindre une confusion entre ces syn-
copes de la fievre typhoide ou du choléra et la mort appa-
rente. Dans ces cas, le myocarde est altéré : le coeur s'est
arrété parce que le muscle cardiaque est malade et a fléchi:
il me semble difficile d’admettre que I'on se trouve en pré-
sence d'un état permettant de croire & une mort apparente.

Quant aux syncopes dont on peut revenir, et dont on re-
vient, elles ne sont pas assez longues en général pour que
leur durée puisse les faire confondre avec la mort apparente.

Inhumations prématurées. — Il y a donc des morts
apparentes, c'est-a-dire, des états pouvant simuler la mort
réelle. Il est impossible de dire combien de temps ces états
peuvent se prolonger, ¢t nous pouvons affirmer qu'il est
possible, dans un certain nombre de cas, de faire revenir &
la vie des personnes que l'on croyait mortes définitivement.
Une fois cct aveu fait, j'ajoute que dans I'immense majorité
des cas nous mourons aprés une agonie, par suffocation,
par hypersecrétion bronchique, aprés une sceéne plus ou
moins longue et douloureuse. Dans ces cas, la mort ne sou-
leve aucun doute.

A cOté de cette queslion de la mort apparente qui a pas-
sionn¢ les esprits depuis Winslow, il en est une autre qui se
greffe sur elle et qui a toujours vivement préoccupé 'opi-

distinquer des alcaloides végétaux (4dnn. d'hyg., 1880). — Conditions
du développement des alcaloides (Ann. d'hyg., 1881).
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nion publique. Des pétitions ont été déposées sur le bureau
des Chambres, des rapports ont été élaborés & deux reprises
différentes, moi-méme je suis chargé en ce moment d’en faire
un troisiéme. Cette question, la voici: L'individu, enlerré en
état de mort apparente, peut-il revivre dans son tombeau ?
Sauf le cas du D* Roger, que je vous ai rapporté plus haut,
les fails cités ne sont pas trés probants. Ce sont les journaux
qui les racontent; jamais un médecin n'a été présent ; lorsque
je lis un fait divers de ce genre dans un journal, je fais ainsi
que Bouchut, M. Tourdes, M. Armaingaud l'ont fait, une
enquéle ; J’écris au maire, au médecin des épidémies, je leur
demande si les fails sont réels. On me répond ou bien que
celte histoire est inconnue dans le pays, ou bien que la per-
gonne désignée n'est pas morte et n'a pas élé mise en biére.

Cependant je ne pourrais affirmer qu'un individu en état de
mort apparente n'ait pu étre inhumé. Sl revenaita lui, com-
bien de temps pourrait-il vivre dans son cercueil? Dans une
biére ordinaire, en verre, un chien survit de cinq & six
heures; mais un chien tient sensiblement moins de place
quun homme; celui-ci, une fols son cercueil refermé, n’a
gucre & sa disposition plus de cent litres d’air: il aurail donc
la possibilité de respirer pendant 20 minutes. Je ne souhai-
terai & personne de passer vingl minules aussi cruelles.

Ce calcul est basé sur lactivité respiratoire moyenne,
chez les personnes dont la nutrition est ralentie comme les

hystériques, dont nous avons parlé, la survie pourrait étre
heaucoup plus longue.
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Messieurs,

Etudions maintenant les signes de la mort, ceux qui nous
permettront d’éviter les erreurs que je vous ai signalées;
comment peut-on les constater, et qui est chargé d'en faire
la constatation?

Je diviserai ces signes en deux catégories: ceux qui se
manifestent immédiatement aprés le décés et ceux qui ne se
montrent qu’au bout d’'un certain nombre d’heures, tels que
la rigidité cadavérique et la pulréfaction.

Messieurs, pour affirmer avec certitude la mort dans les
premiers moments, tous les auteurs qui se sont occupés de
la question ont voulu mettre en lumiére un signe pathogno-
monique; il n’y a pas plus de signe pathognomonique pour
déterminer le moment de la mort qu'il n'y en a pour établir
le diagnostic de la fiévre typhoide. De méme que pour celle-
ci ¢’est la réunion des symptOmes observés (maux de tele
épistaxis, fievre, diarrhée, taches rosées, etc.) qui assure le
diagnostic ; de'méme pour la mort, c’est un ensemble de si-
gnes, qui donneront au médecin la certitude absolue, seul il
peut en apprécier la valeur.

Voyons quels sont les divers signes que l'on a invoqués
tour & tour.

Dans les premiéres heures, nous n’avons que des signes
négatifs, nous assistons a l'abolilion des fonctions : l'intel-
ligence est abolie aprés la mort, mais elle 'est aussi dans
une syncope.

L’'Insensibilit€ est générale, clle est compléte; mais cer-
taines hystériques, certaines personnes atteintes d’anesthésie
générale présentent le méme phénomeéne; il y a donc 13 une
cause d'erreur, d'autant plus grande que Charcot a démontré
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que 'on peut piquer avec des épingles ces anesthésiques
sans u'il sorte une goutte de sang, & moins qu’on ait atteint
un tronc veineux.

Josat a inventé une pince a griffes, avec laquelle il pro-
posa de pincer le mamelon des personnes de la mort des-
quelles on veut s’assurer; Josat obtint le grand prix de
I'Académie, mais Briquet, répétant les mémes épreuves sur
des hystériques de son service, constata qu’elles ne réagis-
saient, sous la pince de Josat, pas plus que les morts.

On a fait des expériences analogues sur tous les sens:

L’ouie : en installant auprés du lit de mort des pleureuses,
des hurleuses, chargées de réveillerle défunt s'il n’était qu'en
état de mort apparente; cet usage, qui remonte a la plus
haule antiquité, existe encore dans quelques départements
du Midi.

L'odorat: en faisant passer sous le nez du mort les parfums
les plus mauvais et les plus forts (a ce sujet, permettez-moi
de vous rappeler qu'une gouttelette d’éther, projetée assez
haut dans’les narines, réveille de syncopes assez profondes).

Les réactions de I'eil ont été trés étudides; tout récemment
éncore, un savant a entretenu I'Institut d’un signe certain de
la mort : c’est la chute immédiate de la tension du globe de
Peeil au moment de la mort; cette chute de la tension de
I'ceil est due a I'arrét de la circulation; a la vacuité des vais-
seaux; elle prouve que le ceeur ne bat plus, mais non pas
que la personne est morte. L'iris subit aussi des modifica-
tions; pendant I’agonie et au moment de Ia mort, Ia pupille
se dilate, de facon a disparaitre presque completement, puis
ellerevient peua peusur elle-méme et s'arréte 3 peu prés i la
moitié de sa dilatation normale, et, comme I'ceil perd de plus
en plus sa tension, I'iris se plisse. Bouchut, qui s’est beau-
coup intéressé & ces questions (1), a fait remarquer que
Vatropine et 'ésérine ont perdu toute leur action aprés la
mort. Il ne faut pas attacher une grande valeur A ces signes;

(1) Bouchut, Les signes de lg mort et les moyens de prévenir les inhy-
malions prémalurées, 3e édition, Paris, 1883.
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si la tension de I'il persiste, ce n'est pas nécessairement
quil v ait survie. G'est ainsi que chez les noyés, grace 3
I'imbibition, & 'absorption de liquide, I'ceil est souven plus.
ferme, plus dur qu'a I'état normal.

On a emprunté aux marchandes de la halle un moyen de
reconnailre la mort. Quand ces femmes achétent un poulet
ou un poisson, elles regardent l'ceil de 'animal; il porte en
ellet une tache scléroticale qui donne & I'eil une teinte par-
cheminée d’autant plus visible que la mort est plus ancienne;
I'homme meurt l'ceil entr'ouvert, c'est un assistant qui lui
ferme les yeux. Si 'eeil restait ouvert, vous verriez que la
conjonctive et la sclérotique ont pris une teinte brune tres
caractéristique. M. Larcher, de Passy (1), a beaucoup insisté
sur ce signe.

Permettez-moi de vous dire deux mols d'une campa-
gne menée & un moment donné, et qui a fait quelque
bruit en médecine légale. On a prétendu que chez les indivi-
dus mourant brusquement, I'eeil conservait I'impression des
objets qu’il avait devant lui. On montra & la Société de mé-
decine légale des photographies de la rétine d'un individu
qu’on supposait mort assassiné ; on disait que la photographie
reproduisait les formes d’'un homme et d'un chien qui s'é-
lancaient, et a l'attaque desquels l'individu aurait succom-
bé (2). Ces images, que I'on disait si nettes, étaient d’un
vague extraordinaire, et, dans son rapport, M. Vernois ne
fut rien moins qu'affirmatif. Kuehne, de Heidelberg, a repris
I'expérience; j'aivu un certain nombre de ses photographies,
il en a obtenu de trées nettes. 11 place une grille devant un
lapin; il sacrifie brusquement I'animal, enléve I'eil, retourne
la rétine et la photographie ; sur I'épreuve, on reconnait les
barres transversales et longitudinales de la grille; il a voulu
reproduire une haie, une chaise; méme placés en plein

(1) Larcher, De la rigidité cadavérique ef d'un nouveau signe de la
mort (tache s:téroticale). (Ann. d'hyq. 1869, tome XXNI, p. 468).

(2) VYernois, Applications de la Photographie a la Médecine légale.

Rappor’t sur une communication de M. le D* Bourion. (dnn. d’hyg. et de
Méd. lég., 1870, tome XXX, p. 239.)
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soleil, ces objets n'ont donné que des images trés va-
gues. Bien des obstacles s’opposent d’ailleurs & ce que ces
résultats expérimentaux entrent jamais dans le domaine de
la médecine l1égale, I'animal, en effet, doit étre tué brusqne-
menl et sa rétine doit étre photographiée immédiatement
aprés la mort. Ces conditions sont difficilement réalisables
en médecine légale, et nous ne pouvons admettre contraire-
ment & ce qui s’observe chez les animaux que vingl-quatre
ou quarante-huil heures aprés Ja mort, on retrouve sur la
rétine d’un individu assassiné la reproduction de la dernicre
scene du drame auquel 1l a succombé.

Motilité. — L’ imumobilité dela mort qu’on a invoquée est
un signe classique; on a voulu donner la méme valeur & la
chule de la machoire inférieure qui suit immédiatement le
moment de la mort et dont on empéche la production en
entourant la téle d’'un bandeau jusqu'a ce que la rigidité
cadavérique se soit établie. Ce signe n'est pas constanl; on
peut mourir la bouche fermée dans le tétanos, dans 'empoi-
sonnement par la strychnine, dans ['hystérie.

Un jeune homme vient un jour demander d un pharmacien,
dont, heureusement pour lui, on n'a jamais su le nom, de la
strychnine pour tuerson chat. Le pharmacien délivre le poison
demandé; mais en rentrant chez lui, le jeune homme change
d’avis, il ne veut plus tuer son chat. Avant de serrer dans
un tiroir le paquet de strychnine que le pharmacien lui a
remis, il veut savoir quel goiit celte poudre peut avoir; il
mouille son doigt, le trempe dans la poudre et le léche; il
meurt au milieu de convulsions atroces, la machoire fermée,
les biceps et les psoas globuleux et contractés.

Messieurs, quand on meurt, on lombe horizontalement;
pas toujours cependant ; les exceptions ont été presque toutes
observées sur les champs de bataille; quand la moelle cervi-
cale est atteinte un peu au-dessous du bulbe, 'individu frappé
peul conserver sa situation, étre en quelque sorte subitement
changé en statue, si, au moment ou il est frappé, il est en
équilibre. Je puis vous ciler, comme exemple, ce colonel
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anglais chargeant & Inkermann a la téle de son régiment,
le sabre 2 la main; la téte est emportée par un boulet; j|
conlinue néanmoins a charger, fixé sur son cheval qui l¢
raméne au camp avec les restes de son régiment. Le fait fut
immédiatement signalé, mais on conservail quelques doufes
sur son authenticité, lorsqu’un des médecins militaires qui
avaient assisté a la Dbalaille de I'Alma apporta les photo-
graphies d'un Ture, tué au moment ou 1l faisait sa priére
et quon avait relrouvé, & genoux et les mains jointes, fixé
dans la position dans laquelle il fut frappé.

Pendant la guerre de Sécession, un cavalier du Potomak
est surpris au moment ou il veut monter & cheval; il est
atleinl par une balle qui entame la moelle cervicale; il reste
debout, immobile dans la position ot 11 a été frappé, un pied
dans I'étrier el la main sur la criniére de son cheval qui n’a
pas bougé. Il fut photographié dans cette position.

Un soldat francais a été retrouvé, pendant la guerre de
1870, assis sur le bord d’un ruisseau, buvant dans son bidon;
ce soldat avait été décapité par un boulet, la machoire infé-
rieure désarticulée pendait sur le cou.

Les blessures de la moelle cervicale peuvent donc entrainer
une rigidité compléle et immédiale du cadavre, et la stabilité
de la position qu'occupait le blessé au moment de sa mort.

Le méme fait s’est produit & Bazeilles, mais dans des
condilions différentes. On a pu photographier un fantassin
prussien, en train de tirer, le fusil appuyvé sur une barre de
fer; ce soldat avait une large blessure au ventre, la moelle
n'avait pas élé lésée. 1l est mort sans doute par.inhibition.
Gest le seul exemple de ce genre que je connaisse.

Nous devons recucillir tous ces fails, car ils peuvent avoir
leurs applications en médecine légale. :

On trouve dans les auteurs anciens, qu'un individu meurt
parfois en conservant sur son visage I'impression des senti-
ments quil a éprouvés au moment de sa mort. Fodéré a élé
plus loin. 1l a voulu différencier le suicide et I'assassinat en se
basant sur cette constalation. J’ai souvent voulu vérifier le
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fait, messicurs; je n'ai jamais pu constater rien de semblable,
ni a la Morgue, ni ailleurs. Il y a probablement dans ce cas
des phénoménes psychiques, qui sont du fait du médecin et
non pas du fait de la victime. Cela est surtout vrai quand il
y a un transport de justice; grdce aux circonstances, au mi-
lieu, au bouleversement du mobilier, au sang répandu, a
Yallitude de la victime, il se dégage une impression singu-
licre qui influe sur esprit du médecin.

Je vous ai parlé de V'affaire Pranzini (1). Lorsque je me
trouvai en présence des viclimes, il me semblait que le
visage de Marie Regnault reflétait une expression d’horreur
indicible : elle avait simplement les yeux ouverls et leur
fixité était impressionnante.

1 faut vous méfier, messieurs, quand vous serez appelés a
procéder & des constatations médico-1égales, de celte impres-
sion premiére. Faites, en ce cas, prendre des épreuves pholo-
graphiques de la victime, car seule la pliotographie peut
faire partager aux magistrats, aux jurés, 'opinion que vous
avez et vous permetlre de l'apprécier vous-méme avec
sang-froid. Aujourd’hui la photographie est devenue un art
banal, faites-vous, aulant que vous le pourrez, accompagner
par un photographe dans vos transporls; une photographie
donne, mieux que toutes les descriptions techniques, I'image
exacte d'une blessure.

L’immobilité musculaire s’accompagne du relachement des
sphincters. La contractilité musculaire subsiste encore pen-
dant quelque temps, puis elle disparait et ne peut plus élre
réveillée méme par 1'électricité. Lorsque Ruhmkorff eut
inventé sa bobine, on crut quelle pourrait servira donner un
signe certain de la mort; des pétitions affluérent an Sénat
pour demander que des expériences fussent instituées; on
alla jusqu’a demander que les prétres eussent une bobine de
Ruhmkorff & 1'église et, quavant de procéder aux dernidres
cérémonies, ils missent a I'épreuve la contractilité muscu-
laire des défunts. Ces expériences auraient de séricux incon-’

(1) Yoy. p. 3.
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vénients, dont le moindre serait l'ignorance des prétres
chargés de les tenter, et je n’ai pas besoin dinsister sur
leur caractére a la fois enfantin et incertain.

Le docteur Collongues (1) attribue une grande valeur & la
dynamoscopie ; le docteur Collongues affirme que lorsqu’on
met dans son orcille le doigt dun individu vivant, on
percoit nettement deux bruits, deux petits roulements pro-
duits par le systéme musculaire. Lorsque ces bruits dispa-
raissent I'individu est mort.

Messieurs, outre qu'il n'est pas trés agréable d’inlroduire
dansle conduit auditif le doigt d’une personne décédée,ilyala
deux causes d'erreur : 1° quand on met dans l'oreille le doigt
d’un individu vivant, on peut entendre une foule de bruits
que je comparerai volontiers au bourdonnement, au bruis-
sement que provoque I'application d'un coquillage contre le
conduit auditif; 2° quand I'individu est mort, ces bruits peu-
vent &tre & peu prés semblables si le doigt n’est pas bien
placé.

Respiration. — L’abolition de la respiration est le plus
infidéle de tous les signes que l'on ait invoqués. Vous con-
naissez I’épreuve de la glace placée au-devant des lévres du
mort; vous ne connaissez peut-étre pas celle du verre d'eau,
plein jusqu'aux bords, placé sur le creux de l'estomac, et
que préconisait Winslow. Pour lui, si I'’eau se répand, la per-
sonne n'est pas morte.

Winslow oubliait ou ne savait pas qu’aprés la mort il per-
siste des contractions rhythmdées du diaphragme qui provo-
quent des évacuations gazeuses, quelquefois des hoquets, sous
I'influence desquels la glace est ternie et le verre renversé.

Circulation. — J'arrive, messieurs, aux deux signes ou
4 I'ensemble des deux signes les plus importants, ¢’est-a-
dire & la cessation de la circulation et aux phénomeénes ther-
miques qui succédent & la mort. Autrefois, on tatait le pouls
du moribond et, quand on ne percevait plus le battement
de l'artére radiale, on disait : tout est fini, le malade est

(1) Collongues, Trailé de Dynamoscopic. Paris, 1862.
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mort. Bouchut (1), qui a éludié avec grand soin toutes ces
queslions, a dit, avec raison, qu’il ne fallait pas se contenter
de tater le pouls, mais qu'on devait remonter plus haut et
ausculler e cceur. Dans un mémoire qu’il a publié et qu'il
avail soumis & I’Académie des sciences, il déclara que l'in-
terruption des battements cardiaques, prolongée pendant
deux minutes, suffit pour assurer le diagnostic certain
de la mort. Andral, qui avait été nommé rapporteur du
mémoire de Bouchut, croyait qu’il élait nécessaire que
cette interruption fat portée a cinq minutes. Plus tard, il dut
reconnaitre que ce n'était méme pas la un espace de temps
suffisant, puisqu’il avait eu affaire, dans l'intervalle, & une
femme qui revint a la vie quelques heures aprés que les bat-
lements du ceeur avaient cessé d’étre perceptibles. 1l est vrai
que, de temps en temps, on percevait quelques contractions
qui s’éteignaient pour reparaitre plus tard.

Bouchut veut qu'on ausculte le cceur pendant une demi-
heure. Il y a 14 au moins deux causes d’erreur; messieurs,
on ne peut pas ausculter sans interruption le cceur pendant
une demi-heure entiére. Essayez de le faire; au bout de cinq
a six minutes, vous entendrez des bruissements, des mur-
mures de toute nature, et enfin vous entendrez les batte-
ments de votre cceur Une seconde cause d’erreur est la sui-
vante : quand un animal est expirant et qu'on l'ausculte, on
percoit trés bien les deux battements du cceur, puis on n'en
entend plus qu un qui disparait a son tour. On ouvre I'ani-
mal, le ceceur bat encore. Pour que nous entendions les bat-
tements cardiaques, il faut donc que le ceeur se contracte
avec une certaine énergie. Et puis, sans suspecter les talents
de mes confréres, il est évident que certains médecins pour-
ront encore percevoir les battements du cceur quand d’autres
ne les entendront plus. L’acuité de louie n'est pas la
méme chez tout le monde, et, en matiére d’auscultation,
I'éducalion de 'oreille est une chose trés importanle. Il est

(1) Bouchut, Les signes de la mort et les moyens de prévenir les
inhumations prématurées, 3° édition. Paris, 1883.
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cerlain que nous tous, nous sommes contrainls de refaire un
apprenlissage del’auscultationlorsque nousavonsinterrompy
'exercice de notre profession pendant quelque temps, quand
nous revenons de vacances, par exemple. G'est une question
d’entrainement journalier; je suis sirque chacundenousn’a
pas un nerf audilif aussi délicat, aussi susceptible que tel
professeur de clinique de Paris. 1l faut se défier de ces expé-
ricnces qui peuvenl élre des preuves de laboratoire ou
d’hopital et qui ne sont pas toujours applicables dans la pra-
tique courante. D'ailleurs, il y a la une pétilion de principes;
nous savons que des individus dont le cceur ne battait plus
ont pu survivre (exemple : les deux pendus de Boston et
de Buda-Pesth). Aussi on doil considérer I'absence des hatle-
menls du cceur comme un signe de la morl apparente, mais
on ne saurait l'invoquer comme un signe de la mort réelle.

Vous connaissez ’expérience de laboraloire ou de cours,
dont M. Middeldorf s’est inspiré pour préconiser un signe
certain de la mort. On plante dans le ceeur d’un animal une
aiguille munie d’un pelit drapeau; ce drapeau s’agite lant que
le cceur conlinue a bhattre. M. Middeldorf a voulu introduire
cette expérience dans la pralique; il a appelé sa méthode
VAkidopéirastique, el il a inventé a cet usage des aiguilles
longues de 10 centimétres, que le médecin enfoncerait dans
le ceceur de la personne dont il doit constater le déces. Celte
mélhode ne me parait guére applicable dans les familles; elle
souléverait des objeclions et des résistances qui me semblent
trés naturelles.

Toujours en ulilisant 'arrét de la circulation, d'autres au-
teurs ont proposé la section de I'artére temporale. Sile caeur
bal, celle seclion sera suivie d'un écoulement de sang, il
sera nul, dansle cas contraire; je croisinutile de reproduire
devant vous une discussion déja exposée & propos des balte-
menls cardiaques.

La phlébotomic a é1é autrefois considérée comme le pro-
cédé classique de constater la réalité de la mort; les familles
et quelquefois le défunt lui-méme exprimaient la volonté



LES SIGNES DE LA MORT. — CIRCULATION. 43

quon ouvrit une des veines, afin de constater s'il y avait ou
non écoulement de sang. Messicurs, la saignée d’un individu
qui vient de mourir ne donne pas de sang. Mais si aprés la
saignée on n’a pas eu la précaution de placer un bandage,
une forte ligature sur la plaie quelques heures apreés la
mort, la veine donnera du sang. L’explication de ce fait,
anormal en apparence, est trés simple. Quand l'individu meurt,
les phénoménes chimiques continuent; la fermentation
développe dans I'intestin des gaz qui, si la température est
élevée, acquiérent, au bout de vingt-quatre a trente-six
heures, une tension telle qu’'elle peut arriver & une atmos-
phére et demie dans 1'abdomen. Sous l'influence de cette
tension, le diaphragme est repoussé jusqu’a la troisiéme
cole, le sang du cceur des vaisseaux et des poumons est
chassé vers la périphérie dans les veines. Cest une véritable
circulation posthume. Au moment de la mort, la peau est
blanche. La putréfaction commence; on voit les veines sc¢
dessiner en bleu sous la peau, et sil'on pratique la phlébo-
tomie, la saignée donnera du sang, quelquefois en abondance,
il est vrai qu’il ne se coagulera pas. Il y a 1a un fait tres
important et dont, au moyen ége, on tira une interprétation
singulicre. Vous savez ce qu on appelait le jugement de Dieu.
[.orsqu’on trouvait un cadavre aux abords d'un village et
qu’il était impossible de découvrir le meurtrier, on faisait
défiler devant la victime les habitants du village ; si, par les
plaies, il s’échappait du sang et des gaz,on se saisissait
immédiatement de lindividu arrété devant le corps & ce
moment-la; cet individu, disait-on, était 'assassin, puisque
le cadavre se révoltait & sa vue. Cette coutume a persisté
jusquau régne de Charles-Quint, qui institua les premiers
médecins-légistes.

D'autres difficultés surgissent encore & propos de la
phlcbotomie. Si I'on pratique une saignée a quelqu'un qui
vient de mourir, le sang ne devrait pas se coaguler, dit-on.
Lorsque le sang s’écoule d’une plaie faite & un individu qui
vient de succomber, il peut se coaguler; mais le caillot ainzi
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obtenu ressemblera a de la gelée de groseille, il sera mo-
lasse, il s’écoulera, liquide, sur le scalpel. Entre ce coagulum
et le caillot ferme, se rétractant en cupule, de la saignce
d’un pneumonique, il y a une infinité de degrés, tenant 3 Ja
consistance plus ou moins grande des mailles du réseay
formé par la fibrine.

Lorsque vous serez appelé par les familles, et quelquefois
sur la volonté formelle du défunt, qui a pensé échapper ainsi
au risque d'élre enterré vivant, & pratiquer une phléhoto-
mie sur le cadavre, aprés avoir piqué la veine, placez une
ligature serrée sur le bras pour que le sang expulsé par la
putréfaction ne puisse pas s’écouler plus tard.

La ligature du doigi a été considérée par quelques auteurs
comme pouvant fournir un signe certain de lamort Si I'indi-
vidu est vivant, le doigt bleuit; s'il est mort, il ne change
pas de couleur Ce signe indique que la circulation persiste
ou est arrétee.

Il en est des ventouseset des sangsues comme dela saignée.
Les sangsues peuvent tirer du sang lorsque cette circulation
posthume, donl je vous parlais tout & I'heure, s’est établie.
En voici un exemple. M. Tourdes conslate la mort d’un indi-
vidu; on applique cependant des sangsues; les sangsues
prennent, et le lendemain, quand M. Tourdes revint, trois
sangsues lenaient encore et avaient tiré un peu de sang. Ce
sont la des épreuves délicales, sujettes & de nombreuses
causes d'erreur; elles ne me paraissent done pas mériter,
précisement pour celte raison, la valeur séméiotique qu'on
leur a altribuce.

La décoloration de L vétine, due a I'absence de la circula-
lion, est un signe bien difficile & constater dans les familles.

Sugillations cadaveériques. — Les sugillations cada-
vériques sont une conséquence de 'abolition de la circula-
tion; je n'hésite pas & leur attribuer une grande valeur,
sans dire cependant qu’elles constituent un signe impec-
cable. Lorsque 'on examine un cadavre, on (rouve que dans
les parties déclives la peau ext couverte de taches violacées
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quon a appelées des sugillations ou lividités cadavériques. A
quol attribuer ces taches? Quand on les incise, on voit que
les petits vaisseaux capillaires du derme sont gorgés d’'un sang
livide; si, au bout de quatre a cinq heures, on pratique une
nouvelle section, on constale que non sculement les veines
contiennent du sang, mais que la mati¢re colorante de ce
sang a transsudé dans les tissus voisins.

Peut-on confondre ces sugillations avec une autre lésion ?
Lorsquon n’est en présence que de la congestion vei-
neuse, il est bien difficile de la confondre avec une ecchy-
mose. L'ecchymose est due, en effet, & une extravasation
de sang mais alors méme que dans une sugillation il y a un
peu d’épanchement de la matiére colorante du sang, il
faudrait étre bien peu familiarisé avec ces phénoménes pour
la prendre pour une ecchymose. Quand il y a du sang
épanché, le serum, teinté par la maticre colorante du sang
qui abandonne les globules, imbibe et colore les ticsus
voisins.

Dans les premiers instants qui suivent la mort, ces su-
gillations ont une grande valeur; quand elles sont récentes,
on peut les déplacer en retournant le cadavre. La réparti-
tion de ces lividités indique la position occupée par le
cadavre depuis quelques heures. Mais i nous retournons ce
cadavre, les sugillations changent de place; clles se mon-
trent toujours dans les parties les plus déclives. Si la mort
n’est pas récente, si la coloration des tissus par la matiére
colorante du sang est faite, les sugillations ne se déplacent
plus.

Les sugillations sont constantes; dans un intéressant tra-
vail que M. le Dr Molland, inspecteur du service de virifica-
tion des décés a Paris, a publié, il a apporté le résumé de
15,146 cas observés par lui; les sugillations nont pas
manqué une seule fois.

Cependant, 1a aussi, il y ades difficultés: d’abord, il n’est
pas toujours facile de constaler l'existence des lividités;
quand il y a eu une hémorrhagie abondante, il peut ne pas
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y avoir de sugillations. M. Molland affirme qu’il en a vu cleg
des femmes mortes d’hémorrhagies puerpérales, mais, dang
ce cas, elles élaient peu marquées. M. Devergie est du méme
avis.

C'est donc une affaire d’appréciation.

Les lividités ne paraissent pas toujours au méme moment ;
chez les individus qui succombent & une hémorrhagie, elles
sont faibles el tardives; elles se montrent qualre, cing, six
heures aprés la mort, alors que déja le débat est épuisé ct
que la constatation de ce signe n’a plus d'importance.

D’autre part elles peuvent apparaitre avant la mort chez
les cholériques, les urémiques, les asphyxiques. Chez les per-
sonnes alleintes du choléra, par exemple, la circulation péri-
phérique s’arréte. Magendie n'a pu tirer une goutte de sang
delaradiale d’un cholérique qui a survécu cependant encore
plusieurs heures. Les lividités qui apparaissent avant la
mort sont dues a une stase sanguine, & l'action de la pesan-
teur, et & une altération des glohules.

Malgré les réserves que je viens de formuler, la présence
des sugillations est un signe important.

Température post mortem. — Jarrive aux phéno-
ménes thermiques qui succédent a la mort. La conslatation
de la température post mortem est, a notre point de vue
spécial, un signe trés important et trés utile. Trés étudiée &
I'étranger et en France, celle question a éLé reprise dans ces
derni¢res années par M. Bourneville, qui lui avait déja con-
sacré de nombreux travaux.

Pour tout le monde, quand un individu meurt, il se refroi-
dit. Cependant De Haen avail déja remarqué qu'au moment
de la mort, il y avait quelquefois une élévation de tempéra-
ture du corps. Dans cerlaines maladies infectieuses, telles
que Ja variole ou le choléra, la température rectale peut
monter de 2, 2 1/2, 3el 4°- Celte ascension thermique prouve
bitn que les activités physico-chimiques continuent aprés
que la vie a cessé : puis, i la suite de celte élévation, ily
a un abaissement de température. Je n'insiste pas sur les
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1héories chimiques que 1'on a édifiées pour expliquer ces
phénomenes : elles ne nous importent pas. Taylor et Wilk,
en Angleterre, ont cherché s'il n'y avait pas moyen de tirer
de l'observation des lois de ce refroidissement un signe cer-
tain de la mort (1). lls ont remarqué que six & huit heures
apres la mort, la température variait de 26°6 3 15°5, et que
douze heures aprés la mort, elle variait de 26° & 13°5.

Messieurs, quand un homme succombe, it peut se présenter
deux cas : oubienilmeurtchezlui, ou il meurt & I’hopital. S'1
meurt dans son lit, dés qu’il a rendu le dernier soupir, pour
me servir de I'expression consacrée, on rameéne la couverture
sur lui, on allume des bougies a c6té du lit, on entretient le
feu afin d’activer la ventilation. L'individu reste dans son lit
de mort; ses matelas, ses oreillers, sa couverture gardent sa
chaleur pendant un temps plus ou moins long, et le refroi-
dissement du corps est réduit au minimum.

A T'hopital, au contraire, I'individu qui meurt est emporté
au bout d'une heure; on le met, enveloppé d’une serpilliére,
dans la salle des morts, sur une table de fer ou sur une dalle
de marbre; la rapidité du refroidissement est portée au
maximum,

Entre ces deux épreuves,le désaccord est parfail. Aussj
faut-il tenir compte d’une foule de circonstances que Taylor
et Wilk ont, du reste, examinées:

1° De la température extérieure : plus celle-ci sera élevée,
moins le refroidissement sera rapide; c’est donc un refroi-
dissement éminemment variable;

2° De la maladie qui a emporté le défunt : si Ia ma-
ladie a été longue, le refroidissement sera lent; si le malade
a succombé & une hémorrhagie, le refroidissement sera
rapide; s’il est mort d’'une maladie infectieuse (choléra,
tétanos, variole), il y a une élévation de température, au
début.

Quand Alvarenga (2) a publié ses études thermométriques,

(1) Taylor et Wilk, Guy's hospital Rep. 3° série, 1X, p. 180-183.
(?) Alvarenga, Précis de thermométrie générale, 1871, p. 129.

P. BrouvAnbeL. &
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il a résumé ces variations dans une courbe un peu trop théo-
rique. Wunderlich (1) a atiribué I'élévation de la température
po~t mortem, dans les maladies zymotiques, & la rigidité
cadavérique; il pense qu’il se produit & ce moment des phé-
nomeénes thermo-chimiques identiques & ceux qui accompa-
gnent la contraction musculaire. Il est inutile de discuter
cette question en ce moment.

En 1872, M. Bourneville (2) a constaté, chez un individu
qu’on trouva le soir dans la rue et qu'on porta a I'hopital,
97°4 dans le rectum. 1l était onze heures du soir.On réchauffa
cet homme, et, & une heure du matin, la température rectale
était de 28°2. 11 mourut & huit heures du matin; cing minutes
aprés la mort, le thermomeétre monta brusquement & 36°2
Cet individu n'était pas en état d'ivresse.

11y a donc des individus qui, sous l'influence de I'ivresse,
ou par une autre cause, ont une circulation périphérique ou
trés génée ou tout a fait abolie; ces individus meurent. Le
spasme quli génait leur circulation cesse et la température
remonte. Il y a 14 quelque chose de trés troublant au point
de vue de la valeur de ce signe.

En 1878, le D* Guiilemot (3) étudia ces mémes faits dans une
bonne thése qui n'eut cependant pas de résultats trés pra-
tiques. Il constata qu’aprés la mort, la marche de la tempé-
rature rectale et de la température axillaire ne suivaient
pas les mémes lois; la température axillaire, qui peut étre
considérée comme donnant la température extérieure, péri-
phérique, diminue pendant que la température rectale ou
centrale reste la méme ou dans tous les cas diminue lente-
ment; au bout de quelque heures, I'équilibre tend a s’établir,
et Guillemot a trouvé qu'il était & peu prés complet au bout
de trente heures.

Vous connaissez tous le paradoxe de Marey. Une per-
sonne placée entre deux autres personnes, leur donne 3

(1) Wunderlich, Archiv der Heilkunde, t. 11, p. 547.

(2) Bourneville, Gazette des hopit T
1 z pilaux. 1872, p. 32.
(3) Guillemot. Thése de 1878. &
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chacune une main. L'une de ces personnes a la main trés
chaude, I'aulre au contraire a la main froide. Quelle est celle
qui se refroidit? C'est la main chaude qui se refroidit et la
main froide qui se réchaufle.

Aprés la mort, la péripliérie du corps se refroidit et
le refroidissement est plus sensible sous laisselle. Lors-
que, ensuite, sous l'influence de la tension des gaz qui se
forment dans I'abdomen, le sang est refoulé vers la
périphérie celle-ci se réchauffe un peu; ainsi que je viens
de vous le dire, Guillemot assure qu'au bout de trenle
heures I'équilibre entre Ia température rectale et la tempé-
ralure périphérique est élabli;je ne parleici bien entendu
que des cas ou le cadavre est exposé & 'air extérieur.

Le 28 octobre 1893, M. Bourneville a déclaré, et a publi¢
avec une série d’observalions & Uappui, que la température
rectale s'abaissait au-dessous de la température extérieure au
bout de douze a quatorze heures. Ce sont Ia des expériences
d’hopital, extrémement intéressantes, nécessaires, mais qui
ont besoin pour acquérir toule leur valeur d’éire controlées
par des observations faites ailleurs que dans nos salles d'ho-
pital. I faudrait les reprendre pour les malades qul meu-
rent dans leur lit; si cette seconde série d’expériences
donnail les mémos résullats que Ja premiére, le signe cer-
tain de la mort serait trouvé. Je sais bien quil y a, dans la
pratique, certaines difficultés matérielles quil faudrait
vaincre et dont vous soupconnez la nature. Mais J'ajoute
quil faut placer ce signe au premier rang : il n’est utili-
sable qu'entre les mains d'un médecin, et on devra sen
servir dans les cas douteux. Seulement alors il faut prendre
la température & deux reprises, & quelques heures d'in-
tervalle.

On a construit des nécromélres, des thanatomeétres sur ce
principe. Ce sont des instrumenls gradués qui indiquent la
mort cerlaine, la mort probable, etc., suivant que la co-
lonne de mercure monte ou descend a des points fixés
d’avance.
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Ces instruments ne peuvent pas étre maniés par des per-
sonnes étrangéres & la médecine : il en est de lear usage
comme des constatations thermométriques pratiquées sur les
malades; tous vous savez combien il est malaisé dans la pra-
tique de prendre la température d’'un malade, et combien
peu les chiffres indiqués par le malade ou par les personnes
de <on entourage qui ont placé le thermométre, sont dignes
de foi.

Plaque parcheminée. — Bralures. — Je veux aussi
vous dire deux mots de la recherche de la plaque parche-
mince. Lorsque sur un cadavre on enléve une portion plus
ou moins élendue de I'épiderme, le derme sous-jacent se
parchemine au bout de huit heures & peu prés et rend un
son sec, lorsqu'on le frappe avec un scapel. Ce n'est pas la
un signe facile & constater en dehors de 1'hopital, et il na
pas de portée pratique par cons€quent.

Jen dirai autant des britlures. On a beaucoup insisté sur
les caractéres différentiels des bralures faites pendant la
vie ou aprés la mort. Pendant la vie, la brolure détermine
la production d’uue phlycléne, entourée d’'une aréole rougea-
tre et contenant unliquide albumineux. Lorsque la phlycténe
se créve on apercoit au-dessous d'elle un réseau de petits
vaisseaux dilatés. Ces phénoménes sont-ils constants pen-
dant la vie? Y a-t-il toujours de 'albumine dans la sérosilé
desphlycténes? Non. Lorsqu unindividu succombe au moment
de 1a bralure il se produit des phlycténes, mais pas de con-
gestion. Lors de T'explosion de la rue Béranger, & Paris,
madame Mathicu succomba dans un milieu qui dépassa un
moment une chaleur de 2000° Son corps était couvert
de phlycténes, mais il n’a été possible de constater ni 'aréole
}r.ougez‘ltre, ni la congestion de la peau, ni la présence de
I'albumine dans les phlycténes (1). Cela veut dire tout sim-
plement qu'il faut que 'individu ait encore vécu un temps
assez long pour que ces phénomenes puissent se produire.

A(l) Brouz%rdell,‘ Etude médico-légale sur la combustion du corps humain,
(Annales d'hygiéne, 1878, 2¢ scrie, t. L, p. 509.)
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Sur le cadavre, les bralures peuvenl donner naissance a
des phlycténes : mais il ne seformera pas d’aréole. Laissez
tomber de la cire & cacheter enflammée sur un membre que
I'on vient d’amputer, vous assisterez a la formation d’une
phlycténe.

L’épreuve de la brilure est donc un signe douteux, et
contre lequel je vous mets en garde. On ’emploie volontiers
dans le public, ¢t T'on brale, souvent trés griévement en
leur appliquant des fers a repasser brilants aux talons, les
gens de la mort desquels on voulait s’assurer.

D'un autre c6lé les révnlsifs n'agissent plus quelquefois,
méme quand U'individu est encore en vie : les gens du peu-
ple ne disent-ils pas: « Oh, il est perdu, les sinapismes et
les vésicatoires ne prennent plus! » Un signe tout aussi
incertain est celui de M. Marteno, de Cordoue; il conseille de
placer & un centimétre de 'extrémité des doigts ou des orteils
la flamme d’une bougie; sila mort est réelle, I'épiderme de la
partiedudoigt soumise & 'actionde la flamme se desséche et se
sépare du derme; il se forme une phlycténe gazeuse, qui
¢clate brusquement, avec un dégagement de gaz parfois assez
fort, pour éteindre la bougie. C'est une expérience élégante &
présenter dans un cours. mais elle n’est guére probante.
La phlycténe explosible peut d’ailleurs se produire pendant
les derniers moments de la vie.

Jaime mieux U'emploi du Marteau de Mayor; c’est un
marteau ordinaire que l'on trempe dans I'eau bouillante et
que I'on applique, aprés I'avoir essuyé, sur le creux épigas-
{rique. C’est un exccllent moyen pour rappeler a la vie une
personne tombée en syncope. Le pis qui puisse arriver, c’est
qu'il sc forme une ampoule a la place ou le martcau a élé
appliqué. On pourra donc toujours tlenter cette épreuve;
mais je ne voudrais pas voir vulgariser I'expérience de I'am-
poule explosive de Marteno.

Quelles sont les conclusions & tirer de cet exposé?
1l existe beaucoup de signes excellents qui permettent &
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un médecin de dire : « Cet homme est réellement mort. »
Pour peu que le médecin ait des doutes, il doit pratiquer les
diverses épreuves que nous venons de passer en revue et ay
besoin attendre et ne se prononcer que lorsqu’il a une certi-
tude absolue.

Mais quand il n'y a pas de médecin pour constalerle
déces, il peut arriver que des individus en état de mort.
apparente aient été crus réellement morts. 11 est donc né-
cessaire, A tous les points de vue, de confier le soin de juger
si une personne est morte ou non, & un médecin: car seul
il est capable d'inlerpréter la valeur des signes et de faire,
comme il ferait pour une maladie, un véritable diagnostic.

Le résumé de toutes ces conslatations, messieurs, C'est que
I'ensemble des signes de la mort nous donne la cerlitude
presque absolue de la mort, si nous sommes médecins, si
nous avons réfléchi a la question, et si nous faisons un dia-
gnoslic que I'onn'a pas I'habitude de faire et que'on n’apprend
pas a faire dans les hopitaux. Mais je crois qu'il est bon de
rester dans un doute philosophique : nous savons que la mort
apparente peut durer un temps plus ou moins long, et que
dans lrois cas au moins les pendus de Boston et de Pesth et
I'inhumée du D* Roger, des personnes considérées comme
morles ont été rappelées & la vie. Dans les obiloires alle-
mands dont quelques-uns ont plus de cent ans d'existence,
ou toutes les précautions sent prises, ot chaque cadavre &
dans la inain un cordon de sonnette, une seule fois la sonnette
a retenli... la main d’un mort avait agité le cordon de la
sonnelle aumoment ou la rigidité cadavérique disparaissant,
le bras était retombé.

Il faut done demander que la constatalion des décés soit
toujours confiée & un médecin, qui seul est capable d'appré-
cier la valeur des divers signes que nous venons d'examiner
ensemble ; je crois qualors les accidents seront, sinon
impossibles, au moins infiniment rares, et je suis obligé
d’ajouter que s'il y a de tres grandes probabilités pour que
dans les conditions ol se font ou plutot ne se font pas les
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constatations des décés personne ne soit enterré vivant, il
est impossible cependant d’affirmer que cette triste éventua-
lité ne puisse se produire.

Nous arrivons donc & notre tour aux conclusions formu-
lées par I'Académie de médecine a propos du concours ins-
titué par le marquis d’Ourches en 1874 (1).

En résumé, dit 'Académie, les signes de la morl sont
assez certains pour que toute erreur soil impossible, si on
généralise la vérificalion des déceés par un médecin dans
toutes les communes de France sans exception et si le mé-
decin est suffisamment apte & faire ce diagnoslic. Mais nous
sommes obligés de reconnaitre : 1° que dans 25,000 com-
munes sur 36,000 cette constatation n’est pas faite (2/3 de
la population); 2° que cetle pariie de la science est trop
négligée et que l'atlention des médecins n’a pas été appelée
avec assez de soin sur ce diagnostic.

Le D™ Armaingaud adopte les mémes conclusions (2).

(1) Devergie, Ann. d'hyg., 2° série, t. XXVII, p. 203,
{2) OEuvre de Uenseignement élémentaire, avril 1893,



IV. — LA RIGIDITE CADAVERIQUE.

Messieurs,

Nous avons a étudier deux autres signes de la mort, la
Rigidité et la Putréfaction, qui paraissent & une période plus
éloignée. Ces deux signes ont une valeur presque absolue.

Quand nous constatons la putréfaction, nous ne saurions
conserver aucun doute sur la réalité de la mort.

Pour la rigidité cadavérique, nous serons obligé de faire
des réserves, comme nous en avons fait pour les signes tirés
de l'abolition de la circulation ou de la chute de latem-
pérature.

Lorsqu'une personne est morle, il ne faut pas attendretrop
longtemps pour couvrirson corps des vétements avec lesquels
on veut l'enterrer. La rigidité cadavérique, que tous les
gardes-malades connaissent, rendrait en effet cetle opération
bientdt impossible.

La rigidité cadavérique est-clle un signe constant? Louis,
qui aurait cru la médecine déshonorée si elle n’avait pu
déterminer les signes certains de la mort, Louis prétend dans
undeses mémoires que surcingcents cadavres qu'ila examinés
il a toujours coustaté la rigidité. Et cependant cette rigidité
a élé mise en discussion, au point de vue de sa constance,
par une foule d’auteurs.

Haller, qui avait veillé aupres du corps de sa fille
pendant quarante-huit heures, déclara qu’d aucun moment

g\il n‘avait pu constater chez elle de rigidité cadavérique. Les
partisans de la constance du phénoméne ont répondu &
cette déclaration, en objectant que Haller se trouvait vrai-
ment dans de bien mauvaises conditions pour observer.

D’autres auteurs ont démontré que chez les mort-nés et
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les feetus, la rigidité cadavérique manquait souvent. Les
partisans de la conslance n'ont pas manqué de répondre
que, pour les mort-nés et les fetus, la rigidité avait existé,
alors qu’ils étaienl encore dans lintérieur de l'utérus et
quils n'avaient ét¢ expulsés que lorsque cetle rigidité avait
cessé.

Bichat, qui était un observateur de premier ordre, a pré-
tendu que la rigidité n'existait pas chez les individus
asphyxiés par le charbon. Il a du se trouver en présence de
faits ou elle n'a pas existé réellement ou de faits ou elle a
él¢ si faible qu’elle a pu lui échapper. Dans tous les cas
d’asphyxies par l'oxyde de carbone ou par ce qu'on
est convenu dappeler les vapeurs de charbon, dans les-
quelles j'ai eu & intervenir, j’ai toujours constaté une rigi-
dit¢ cadavérique trés prononcée.

Bichat avait émis & propos des individus foudroyés unc
opinion semblable. M. Tourdes qui a pu observer trois indi-
vidus qui avaient succombé a la fulguralion a constaté, chez
tous les trois, I'existence de la rigidité.

Nous pouvons donc dire que la rigidité cadavérique est
un phénoméne & peu prés constant chez les adultes, mais
elle peut étre assez peu marquée, dans certains cas, pour
échapper a l'attention de I'observateur le plus consciencieux.

Quand la rigidité est compléte, on peut remuer e cadavre
comme une planche : le corps prend une position caractéris-
tique : les membres inférieurs sont étendus, les membres
supérieurs 3 demi fléchis, les poings fermés; c’est attitude
que Devergie a appelée 'attitude de combat.

La rigidité a souvent une intensité extréme ; il est impos-
sible quelquefois de plier la cuisse sur le bassin ou de des-
serrer les machoires.

I1 faut signaler deux caractéres intéressants. La rigidité,
la contracture peuvent étre telles que, méme sans faire
d’extension, les fibres musculaires se hrisent en certains
points; c’est une déchirure par faisceaux isolés. Lorsquau
contraire, on veut allonger le membre d'un cadavre gelé,
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on produit aussi des ruptures du lissu musculaire, mais ce
sont des ruptures en masse a surface irréguliére.

M. Tourdes, afin de se rendre compte de l'intensité de 1
rigidité, a pensé & introduire entre les machoires d'indi-
vidus qui venaient de mourir, des disques en stéarine; an
moment ou sétablissait la rigidité cadavérique, les den(s
s'imprimaient en creux sur les deux faces de ces disques et
y laissaient souvent des empreintes profondes de 3 a 3 mil-
limétres. Ces expériences montrent qu'il y a, lorsque la
rigidité se produit, une contraclion violente.

Les assassins essayent parfois de lirer partie de la rigi-
dité cadavérique. lls placent dans la main de leur victime,
qui va se refermer un couteau ou un revolver. Le magistrat
chargé des premiéres constatations a grand’peine a relirer
I'arme de la main crispée du mort; la présomplion d’un
suicide parait naturelle. C'est la un genre de simulalion
dont je crois utile de vous prévenir.

Lorsquon veut savoir si la raideur que 1’on conslate sur
un cadavre lient & la rigidilé cadavérique o & une autre
cause, il faut pratiquer 1'allongement des membres. Si 'on
se trouve en présence d'une rigidité de date récente, le bras
allongé revient snr lui-méme el se rétracte; si la rigidilé
est & son déclin, le bras reste allongé et ne se rélracte plus.
La rétraclion secondaire ne se produit pas dans les muscles
congelés,

A quel moment apparait la rigidité cadavérique? Clestla
une question importante pour le médecin-légiste. Que de
fois n'ai-je pas lu avec peine, dans des rapports médico-
légaux cette phrase: « La mort ne remonte pas & plus de
cing a six heures, puisque la rigidité cadavérique n'a pas
encore apparu. » Ou cctle autre phrase : « Le nommé X...
est mort depuis douze & quatorze heures, puisqu’il est en
€lat de rigidité cadavérique. » Messieurs, quand nous nous
trouvons en présence d’un cadavre qui n est pas encore
envahi par la rigidité, il nous est permis de dire que le mo-
ment de la mort n’est pas tres éloigné, il nous est impos-
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sible de préciser exactement le temps écoulé depuis la mort.

Nysten a prétendu que la rigidité apparaissait au
moment ou la chaleur du corps disparaissait. C'est une
erreur; la rigidité se montre beaucoup plus tot. Niederkorn
a constaté que sur 103 cadavres soumis a son observation la
rigidité était apparue :

D»ux heures aprés ta wort.

De 2 A 4 heures —= o TEOROLAE " 45 —
De 5 46 heures e T T — e e —
De 7 a4 8 ticures — 13 —
De 94 10 heures ST T T — o —
De 1l d 13 heures — [ 30—
Fotal. ... L. 1v3

D'une facon générale c'est donc de la troisicine & la
sixitme heure que la rigidilé se manifesle.

D’aulres auteurs ont fait d’inléressantes remarques :
Brown-Séquard, par exemple, a conslaté en 1848, chez un
individu alteint de fievre typhoide, la rigidilé cadavirique
de la machoire un quart d’heure avanl qu’il ne mourat;
immédiatement aprés la morl elle a envahi le corps enlier,
mais elle a disparuauboul de trente minules el ne reparul pas.

Messicurs, quand on se livre a des expériences sur des
animaux el quon injecte a des cobayes, a des lapins, des
substances septicémiques capables de donner nais:ance a
des fermentations on peut voir la rigidilé cadavérique
s’établir quelques quarts d'heure avant la mort. Ce fait doit
étre relenu.

Rappelez-vous aussi ce que je vous ai dil a propos des
personnes succombant brusquement a des blessures de la
moelle cervicale : elles gardent en rigidilé, la position
qu'elles avaient au moment ol elles ont été frappies. Je
ne vous ai pas donné l'explicalion de ce fait, je ne vous la
donnerai pas plus aujourd’hui. Enfin, ainsi que jai pu le
couslaler moi-méme, aprés un empoisonnement violent par
la strychnine, la rigidilé cadavérique a succédé immédiate-
ment aux phénoménes de contracture au milicu desquels le
malade a succombé.
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Au point de vue de la durée de la rigidité, nous sommes
obligés de tenir compte également de diverses influences,
Cette durée est, en moyenne de vingt-quatre & quaraate-
huit heures. 11 arrive cependant qu'elle ne se manifeste que
pendant quelques heures; dautres fois elle persiste durant
cing, six, sept jours. Nos données, & ce sujet, se réduisent a
peu de chose. Nous savons que chez les individus épuisés,
chez les cancéreux, chez les plitisiques, la rigidité cadavé-
rique est précoce, mais quelle ne dure pas longtemps; chez
un individu frappé au contraire eun pleine santé, la rigidité
est tardive et de longue durde. Ces faits ont leur importance
en médecine 1égale. La rigidité cadavérique apparait d'abord
dans les muscles de la machoire inférieure, puis dans les
muscles du cou et des paupiéres, les membres inférieurs
sont pris ensuite, enfin les membres supérieurs. Il ne faut pas
altribuer & cet ordre d’apparilion successive une valeur
exagérée; il faut en retenir seulement ceci; c'est que la
durée de la rigidité cadavérique est, & peu de choses prés,
de méme longueur dans chacun des organes envalis, aussi
I'organc quia été pris le dernier conservera-t-il le dernier sa
rigidité : T'expérience a montré que ce sont en effet les
muscles des doigts qui gardent le plus longtemps leur
rigidité. Il est possible de tirer de ces faits une indication,
mais une indication seulement, pour déterminer le moment
de la mort.

Les muscles de la vie végétative sont pris comme les
autres ; la rigidité des muscles de la peau, qui est de courte
durée d'ailleurs, donne a celle-ci I'apparence de la peau
anserine. La rigidité du dartos est lreés nelte. Je ne sais
comment Casper a pu prétendre que la rétraction du dartos
n'existait que chez les noyés : rien n'est moins vral. Les
muscles des parois intestinales peuvent avoir une certaine
rigidité. Celle des vésicules séminales est constante et
précoce. Une demi-heure apres I'exéeution de l'anarchiste
Henry les deux vésicules étaient dures comme de petits
marrons ; leur conlraction provoque l'expulsion du liquide
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spermatique qu'elles contiennent. Lorsque l'individu est
mort en pleine santé, les spermatozoides contenus dans le
sperme expulsé peuvent conserver leurs mouvements pen-
dant vingt- quatre heures.

Le muscle cardiaque n'échappe pas a la rigidité cadavé-
rique. Messieurs, tous les traités de médecine légale con-
tiennent, sur ce chapitre, de regrettables erreurs. On a
faussement appliqué aux résullats des autopsies mdédico-
légales ceux constatés dans les laboratoires; on a voulu
assimiler aux rdésultats d’expériences ingénieuses, les faits
de la pratique.

Dans un laboratoire, on tue un animal & l'aide d'une
substance quelconque, on ouvre immédiatement et on
constate que le ceeur est en systole ou en diastole. Par
une singuliére aberration les médecins-légistes ont voulu
appliquer ce méme procédé au cadavre humain et pré-
tendre reconnaitre, suivant que le cceur est en systole ou en
diastole, une intoxication par telle ou telle substance véné-
neuse. Mais jamais une aulopsie n'est pratiquée immédiate-
ment aprés la mort, surtout en médecine légale. Quand il
s’agit d'un empoisonnement, le temps qui s’écoule entre le
décés et la nécropsie dépasse de beaucoup vingt-quatre ou
quarante-huit heures. Le décés suspect donne naissance,
en effet, & des rumeurs qui se précisent plus ou moins. L’al-
tention du procureur de la République est éveillée, mais il
ne saurait intervenir de suile : il a besoin, avant de mettre
la justicev en mouvement, de prendre des informations;
lautopsie n'a lieu, neuf fois sur dix, que trois semaines, un
an et quelquefois beaucoup plus longtemps aprés le déces.
Quand donc le médecin-légiste veut tirer des expériences de
laboraloire des conclusions fermes, il fait erreur.

Lorsquun individu meurt, le ceeur est bientot en rigidité ;
celui de TPanarchiste Henry était en rigidité absolue une
demi-heure aprés son exécution; il est donc en systole; la
rigidité disparue, survient la diastole ; dans une aulopsie que
j'ai faite avec M. Vibert, huit heures aprés la mort, le cceur
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était en compléte rigidité. Quand la rigidité envahit le musele
cardiaque, celui-ci se contracte et expulse le sang qui est 3
I'intérieur de sa cavilé; au moment o la rigidité disparait,
il se laisse de noaveau remplir, parce qu'il se distend,

Relisez le procés La Pommerais (1) ; des plrysiologistes et
des médecins ont été appelés a la barre de la Cour d’assises ;
le président leur posa cette question : « Quand une personne
meurt & la suile d’'un empoisonnement par la digitale, com-
ment se comporte son cceur? » Claude Bernard, Vulpian,
H. Bouley, d'aulres encore n'ont pu se mettre d’accord.
Aucun d’eux n’a fait allusion a la rigidité normale du muscle
cardiaque.

Vous connaissez les faits de cette cause célébre:
Madame de Paw élait malade. Un soir, M. Blachez rentre
chez lui: son concierge et le concierge voisin lui disent qu'en
face une femme se meurt ; ils insistent pour qu'il aille lui
donner ses soins; M. Blachez, aprés quelques hésitations, se
décide & monter chez la malade, la voit, redescend et va
trouver le commissaire de police, auquel il dit que cette
Afemme meurt empoisonnée par la digitale; il est proba-.
ble quil a tenu compte, en formulant son diagnostic,
des renseignements qu'a pu lui donner Ventourage de
la- malade. 1l y avait eu déclaration formelle d'empoi-
sonnement déposée chez un magistral, ce qui est bien rare;
on savait d'ailleurs que M™® de Paw élait 1a mailresse d’un
médecin, La Pommerais, qui quelques mois avant, lui avait
fait contracter une assurance sur la vie. La justice inter-
vint done avec une rapidité exceptionnelle. On procéda &
I'autopsie vingt heures aprés la mort et on trouva un cceur
contracté, rigide en systole,

Beaucoup d'animaux meurent avec le cceur en systole,

meéme sans qu'il y ait eu intoxication par la digitale. Il en

est de méme pour les animaux auxquels on injecte les pro-

(1) Tardigu, Relation médico-légale e Uaffaire Couty de la I'omme-
nies, empoisonnement pay

la digilalive (Ann. d'hyq. éd=cine
légale 1864, t, XXII, p. 80). v e Gy, AR
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duits suspects extraits des cadavres. Dans la discussion qui
suivit, M. Hébert, pharmacien en chef de I’'Hotel-Dieu, fit
remarquer que des grenouilles et des lapins auxquels on
injectait une macération faite avec des raclures de pargqnet
mouraient également avec le ceceur en systole. Cette expé-
rience de M. Hébert n'a pas été comprise & ce moment,
Messieurs : elle contient en germe les travaux récents sur
les ptomaines. La Pommerais fut condamné; je suis convaincn
quil était coupable, mais les discussions scientifiques qui
se greflérent sur son procés nous prouvent une fois de plus
de quelles réserves nous devons nous entourer dansnos affir-
mations devant Ja justice.

Le cceur se conduit aprés la mort commme un muscle
ordinaire ; il subit la rigidité cadavérique; cette rigidité cesse
a un moment donn¢, mais il nous est actuellement impos-
sible de donner la formule de sa durée.

Il arrivera souvent que le juge d’instruction vous deman-
dera & quel moment remonte la mort? C'est une question trés
importante, car elle sert & tixer les responsabilités. Ne dites
jamais dans vos rapports, comme je I'ai vu faire, hélas, trop
souvent : « La rigidité cadavérique est compléte, donc la
mort remonte a cing heures. » Yous pouvez dire, si la rigi-
dité est compléte, que la mort n'est pas trés éloignée, mais il
est difficile de dire plus; et & I'appui, vous pouvez repro-
duire le tableau donné par Niederkorn.

On a étudié les conditions qui font varier le développe-
ment de la rigidité. Lorsqu’il fait froid, a-t-on dit, la rigi-
dité apparait tardivement et elle se prolonge; par la chaleur,
au contraire, elle est précoce et courte. Telle est la formule
que vous trouverez dans les livres et les traités : elle est
contredite par Brown-Séquard, et avec raison. Claude Ber-
nard, qui ne se payait pas de mots, a placé des lapins dans
des étuves chauffées a 25°. La rigidité apparut tardivement
et se prolongea au dela de quarante-huit heures. Les expé-
riences de Claude Bernard (1) sont donc en contradiction

(1) Claude Bernard. Legons sur la chaleur animale, Paris, 1876.
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apparente avec I'observation de tous les jours. — Nous ep
trouverons 'explication quand nous étudierons Iinsolation
et le coup de chaleur.

La pratique nous démontre qu'a l'amphithéatre la rigiditg
par une température chaude et humide est précoce et courte.
Jadinets celte formule, mais je ne conteste pas pour cela
la valeur des expériences de Claude Bernard.

Quand un chien succombe a une insolation, il est déja en
état de rigidité, alors qu’il respire encore; il meurt lorsque
son cceur s'arréte et immédiatement son coeur entre en
rigidité. M. Vallin (1) a raconté qu’en Algérie il avait ouvert
des chiens morts dans ces conditions et que leur cceur réson-
nait sous le couteau comme un morceau de bois. Lorsque des
individus succombent & la suite d’'un coup de chaleur, ce qui
arrive aux Indes, ou méme en Europe lorsque par exemple
des troupes pénétrent sous un bois tres chaud, pour se
reposer, la rigidité apparait trés tard.

I'n présence de ces résultats contraaictoires, il nous faut
conclure a l'intervention d’autres facteurs que nous soup-
connons déja et que je vous indiquerai tout a I'heure.

Devergie avait une formule, & propos de la durée de la
rigidité cadavérique, que je dois vous citer. Il disait: « Hiver
conime été, le chiffre reste le méme; en hiver, il indique les
Jours; en été, les heures. » Rappelez-vous cette formule, ne
Vappliquez pas avec rigueur.

On peut produire expérinientalement la rigidité cadavé-
rique sur un muscle, en le chargeant. Prenez un chien que
vous venez de sacrifier, suspendez un poids a la palte de ce
chien : la rigidité apparaitra plus vite dans ceite patte que
dans les autres.

Lorsque les animaux sont fatigués, la rigidité apparait
rapidement. On a souvent occasion de le constater dans les
chasses & courre, dans les combats de coqs ot chez I'animal
forcé, la rigidité succéde immédiatement & la mort; certains

(1) Vallin, Archives de Médecine.
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’

chasseurs prétendent méme que 'animal forcé s’arréte, raide,
avant de mourir; je ne nie pas le fait. Ainsi donc, dans le
surmenage, la rigidité est précoce et peu longue; ajoutons
que la putréfaction lui succéde rapidement.

Je crois que la rigidité cadavérique ne peut nous donner
de renseignement scientifiquement utilisable dans les ques-
tions d’empoisonnernent. Les résullats des diverses observa-
tions ne concordent pas, etils doivent varier, en effet, suivant
les substances, suivant les doses et suivant les circon-
stances concomitantes. Nous avons vu que dans I'empoisonne-
ment par la strychnine & haute dose la rigidité peut étre
immeédiate; mais quand la dose de strychnine absorbée n'a
pas provoqué une mort rapide, qu'elle a occasionné des crises
convulsives successives, séparées par des intervalles de repos
plus ou moins accentués et que l'individu empoisonné meurt
pendant une de ces accalmies, la rigidité cadavérique ne
g’établit pas. Il semblerait, dans ce cas, que les muscles ont
épuisé leur force de contraction dans les convulsions. Des
expériences méthodiquement conduites pourraient seules
nous donner la clef de ces variations.

Laénnec affirme que dans la mort subite la rigidité est
trés longue. Vous verrez dans la suite de ces lecons que les
causes de la mort subite sont trop nombreuses pour que
nous puissionsaccepter cette formule. Chez les paralysés elle
est plus accentuée dans les muscles paralysés que dans les
muscles sains. Dans 'enfance et la vieillesse, la rigidité serait
plus rapide et plus longue (Louis).

Qu'est-ce donc que cette rigidité cadavérique? Quelle est
sa nature? Je ne vous dirai rien des discussions auxquelles
ces questions ont donné lieu autrefois. Parmi les contem-
porains, Kuehne, de Heidelberg, ancien préparateur de
Claude Bernard a cru que la rigidité était due & la
coagulation de la myosine, substance albuminoide contenue
dans le tissu musculaire. Brown-Séquard a objecté & cette
théorie que la coagulation d'une substance albuminoide,

quelle que soitson intensité, ne saurait amener dans le muscle
P. BROUVARDEL. 3
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contracté une rigidité pareille & la rigidité cadavérique,

MM. Tourdeset Feltz ont examiné au microscope les muscles
en état de rigidité : ils n'ont rien trouvé qui les différenciat
des autres. Quelques observateurs ont constaté que, pendant
la rigidité, les muscles avaient une réaction acide (on avait
déja trouvé de l'acide lactique dans les muscles des animaux
surmenés ou forcés); ils ont donc pensé que la production
de la rigidité était due a la transformation, dans le cadavre,
des substances alcalines des muscles en substances acides;
mais Achtakaweski a constaté que dans le tétanos les muscles
ne sont pas acides et qu'en injectant une substance alcaline
dans le tissu musculaire, on n'empéche pas 'apparition de la
rigidité.

Béclard a lié tous les vaisseaux d'un membre, il a rendu
impossible cette circulation posthume dont je vous ai parlé,
la rigidité s’est produite quand méme; il a en outre sectionné
les nerfs, la rigidité est apparue néanmoins.

M. Aschtakaweski avait constaté que les muscles, en rigi-
dité tétanique n’avaient pas de réaclion acide; M. Laborde
est arrivé au méme résultat en enfoncant dans les muscles &
I'état de rigidité des aiguilles d’acier ; ces aiguilles ne s'oxy-
daient pas tandis qu'elles s’oxydent rapidement pendant la
vie.

Brown Séquard a enlevé la moelle épiniére d'un animal
et a constaté que la rigidité ne se produisait plus dans ce
cas. Il a tiré de cette expérience, que je n’al pas renouvelée,
des conclusions que contredisent absolument toutes celles
de Beclard : la section de tous les filets nerveux n'équivaut-
elle pas, a prior:, & I'ablation de la moelle ?

La rigidité n’est probablement qu'un premier phénoméne
de la putréfaction, non pas au point de vue de 1'odeur, mais
a celui des phénomeénes chimiques qui mettent les muscles
en contraction. Herzen (1)a prouvé qu'il se produisait dans le
tissu musculaire d'un animal mort un acide qu’il a appelé

(1) Herzen, Semaine médicale, 1886.
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acide sarcolactique; c’est & son action qu’il faudrait attribuer
la contraction musculaire. En injectant quelques gouttes de
cet acide dans les muscles d’animaux morts, il a fait appa-
raitre la rigidité cadavérique dans ceux qui ne la présen-
taient pas encore.

En résumé, nous pouvons admetire que la rigidité est un
signe & peu prés constant de la mort, que ce signe se mani-
“feste de trois & cing heures aprés le décés, qu'il dure de vingt-
quatre & trente-six heures en moyenne et qu'il se manifeste
quelquefois avec une excessive intensité. Mais les données
actuelles de la science ne nous permettent, au point de vue
médico-légal, de formuler aucune conclusion absolue. Le
mode de production, les causes de la rigidité cadavérique
nous sont encore & peu preés inconnus; il est probable
cependant qu’aprés la mort le tissu musculaire est envahi par
des micro-organismes aux sécrétions desquels est due la
rigidité.



V — LA PUTREFACTION.

Messieurs,

L’étude de la putréfaction a un haut intérét en médecine
légale. La putréfaction a pour cause la persistance des
phénoménes chimiques qui s'accomplissent dans I'organisme
humain apreés la mort; elle a pour conséquence de singuliére-
ment altérer les apparences des lésions résultant de la ma-
ladie ou des blessures.

Elle produit des modifications de coloration, elle trans-
porle du sang dans des régions du corps qui n’étaient
nullement congestionnées pendant la vie, Il y a donc la des
causes d'erreur pour les médecins qui n'ont pas 'habitude
des autopsies et sur lesquelles il faut s’expliquer.

Enfin, grace & ce que nous savons aujourd’hui des phéno-
meénes de la putréfaction, nous pouvons étre amenés & dire
au juge d'instruction: l'individu, dont vous me présentez le
cadavre, est mort a telle ou telle époque. Les observations
de M. Mégnin qui a étudié avec grand soin les insectes qui
vivent sur les cadavres et qu'il a d'une facon si pittoresque
appelés « les travailleurs de la mort » permeltent parfois de
préciser les dates d'une facon presque mathématique.

Théorie générale. — Au point de vue théorique I'étude
de la putréfaction a pour base les expériences bien connues
de M. Pasteur. C'est lui, en effet, qui a démontré la non-exis-
tence de la génération spontanée qu’avait défendue avec beau-
coup d'autorité F. A. Pouchet (de Rouen). M. Pasteur a opéré
sur le sang et I'urine, c'est-a-dire sur des liquides organiques
absolument fermentescibles ou putrescibles ; il les a recueil-
1is & I'abri de I'air, dans les veines et dans la vessie, & laide
de pipetles flambées, fermdes ensuite & la lampe. Ces
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liquides se sont conservés indéfiniment sans jamais avoir
ét¢ atteints de putréfaction; les expériences de M. Pasteur
dalent de 185%: aujourd’hui encore les tubes renfermant
l'urine et le sang, pris il y a quarante ans sur des animaux,
existent dans son laboratoire, et leur contenu n’a subi
aucune altération. Nous sommes donc autorisés & dire qu'une
matic¢re organique. recueillie sur un animal sain, quand elle
est absolument a I'abri des germes de l'air ne se pulréfie pas.

Messieurs, lorsqu un individu meurt, la putréfaction
s‘opere chez lui de diverses facons suivant qu'elle s’exerce
a lair libre, dans la terre, dans 1’eau ou dans une fosse
d’aisance.

Pour bien vous rendre compte des phénoménes qui se suc-
cédent lorsqu’il s’agit d’'une putréfaction a l'air libre, voyons
d’abord ce qui se passe dans le caillot sanguin obtenu & la
suite d'une saignée. Ce caillot se rétracte, et bientOt il verdit
a la surface. Prenez une goutte de ce caillot, examinez-la :
vous y trouverez des micro-organismes qui auront pour effet
de liquéfier le caillot en progressant de I'extérieur vers l'in-
térieur; vous constaterez la préseuce de colonies de micro-
organismes, ne vivant qu'en présence de 'oxygéne, qu'on a
appelé des aérobies ; ces aérobies produisent deI'acide carbo-
nique, puis disparaissent ; ils sont remplacés par une seconde
colonie de micro-organismes pouvant vivre avec ou sans
oxygeéne (c’est-a-dire aérobies ou anacrobies) et auxquels
M. Bordas, qui a fait de la putréfaction le sujet d'une these
magistrale (1) a donné le nom de facultatifs; ceux-la aussi
produisent de l'acide carbonique, mais ils font en outre de
'hydrogéne, des hydrocarbures ; enfin survient une derniére
catégorie de micro-organismes, les anaérobies qui ne vivent
pas dans P'oxygéne et qui produisent des gaz hydrogéne,
azote, et ammoniaque, plus ou moins composes. Retenez
bien cette triple évolution, nous l'invoquerons souvent dans
la suite.

(1) Bordas, Putréfaction, 1892.
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Comment disparaissent ces organismes? Ils sécrétent pres-
que tous une substance dans laquelle ils finissent par ne
plus pouvoir vivre. Ils disparaissent alors et sont remplacés
par d’autre colonies qui de nouveau sont aérobies. La des-
truction de la substance organique elle-méme est d’ailleurs
beaucoup hatée par les champignons et les différents
insectes qui I'ont envahie.

Si I'on voulait enfermer les phénoménes de la putréfaction
dans une formule générale, on pourrait dire que ces proces-
sus constituent le retour de la matiére organique & la ma-
liére inorganique, au régne minéral. Les micro-organismes
aérobies, facullatifs et anacrobiesproduisent de I'acide carho-
nique, de I'hydrogéne, de 'azote, des amines. Les matiéres
quaternaires ou azotées ont une tendance manifeste a se
transformer en matiéres ternaires ou graisses et celles-ci
tendent & revenir aux combinaisons binaires. Placez un ca-
davre dans I'eau, au bout d’un certain temps vous pourrez
constater qu'il a subi une régression graisseuse. Si le séjour
dans I'eau se prolonge, le corps prendra les apparences
d'une momie, parce qu'il aura emprunté a I’eau une partie
de ses principes minéraux.

L'expérience journaliére du laboratoire nous a depuis
longtemps familiarisés avec certains faits qui peuvent pa-
raitre singuliers : Tous ceux qui se sont occupés de bac-
tériologie savent qu'en certains milieux les colonies se
multiplient ou ne se multiplient pas ; il suffit de modifier,
quelquefois de la facon la plus Insignifiante, les conditions

d'unterrain de culture pour que la prolifération des bacilles
s’arréte.

Lorsqu’on connait ces faits, on peut facilement concevoir

quiil peut y avoir, dans les phénomenes de la putréfaction,
des variations considérables selon la température du milieu,
et selon le milieu lui-méme o lorganisme se putréfie. Pre-
1ons un exemple banal. Etudions ce qui ce passe dansun
morceau de viande exposé a I'air libre. Sur la surface de
section viendront se déposer des micro-organismes aérobies
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et facultatifs qui peu & peu pénétreront dans l'intérieur du
morceau de viande; les aérobies disparaissent ; les faculta-
tifs et les anaérobies sécretent de la diastase qui imbibe la
viande et qui la liquéfie; la putréfaction s’établit. Placons
au contraire un morceau de viande dans le vide sous une
cloche dans laquelle une capsule contient de I'acide sulfu-
rique, il se conservera trés longtemps, car il est soustrait
aux influences et au contact de l'air extérieur.

Putréfaction & l'air libre. — Lorsque le cadavre d’un
individu adulte se putréfie & l'air libre, il est de toute évi-
dence que les micro-organismes contenus dans I'atmosphére
s'abattant sur 1'épiderme peuvent pénétrer dans le corps et
commencer l'ceuvre de putréfaction. Cependant I'épiderme
leur oppose une résistance longue, beaucoup plus prolongée
en tous cas que les épithéliums placés & I'entrée des orifices
naturels.

C'est par le tube digestif que se fait principalement la putré-
faction. M. Duclaux, qui a beaucoup étudié les vibrions de
I'intestin, a réussi & établir leur role dans la putréfaction.
A la mort, ils pullulent, pénétrent dans les glandes intesti-
nales, se trouvent en contact avec des épithéliums morts
qu’ils détruisent, arrivent dans les veines et dans le péri-

toine, y produisent des gaz, y sécrétent de la diastase qui
liquéfie les tissus. Quelle est la conséquence de cette forma-

tion de gaz et de diastase ? La quantité des gaz produits est
considérable; leur tension peut arriver quelquefois & égaler
une atmosphére et demie; aussi refoulent-ils le diaphragme
jusqu’au troisiéme espace intercostal et chassent-ils vers la
périphérie le liquide contenu dans les vaisseaux profonds :
c’est 13 ce que j’ai appelé la circulation posthume ; je vous
en ai déja parlé.

La putréfaction est donc surtout fonction des phénoménes
qui se passent dans l'intestin.

Ces faits ont-ils des conséquences en médecine légale?
Certainement. Je vous ai déja cité une fois I'affaire Barré et
Lebiez. Ces deux individus, comme vous le savez, avaient
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aseassiné une laiticre rue d’'Hauteville. Lebiez coupa les
deux cuisses de la victime et les cacha dans I’armoire d'une
chambre quil avait rue de Poliveau, prés de la Salpétriere;
le troncon du cadavre futretrouvé au Mans. MM. G, Bergeron,
Delens, Tillaux, Farabeuf, consultés par le juge d'instruction
ont tous pensé que les cuisses devaient étre fraichement
coupées, lorsqu’on les leur présenta: elles n’avaient pas
méme subi un commencement de putréfaction.

Messieurs, il y avait plus de huit jours que le crime avait
6té perpétré. Barré et Lebiez avaient séparé les cuisses
du trone avant que les micro-organismes de l'intestin aient
eu le temps d’agir; on est donc autorisé a dire que la ra-
pidité de la putréfaction est en raison directe de celle avec
laquelle les gaz intestinaux circulent dans l'organisme.

Lorsqu'il s'agit d’'un nouveau-né qui n’a rien mangé, rien
avalé, les faits se passent-ils de la méme facon? D’aprés les
expériences de MM. Ogier et Bordas, chez un mort-né, méme
exposé a l'air libre, la marche de la putréfaction ne suit pas
les régles de celle des adultes : le mort-né n’a pas respiré.
Chez un enfant au contraire qui a respiré et qui meurt
vingt-quatre heures aprés avoir été mis au monde, les phé-
noménes putrides sont & peu prés semblables & ceux qui se
passent chez l'adulte.

Il existe encore d’autres phénoménes accessoires. Nos
tissus contiennent de I'oxygene et la quantité d’oxygéne est
en faveur du développement de la premitre colonie micro-
bienne, de la colonie aérobie. Mais quand un individu meurt
asphyxié par 'oxyde de carbone, ses tissus ne renferment
plus beaucoup d’oxygene, et cette premiére colonie aura
beaucoup de peine a se former. Aussi y a-t-il quelquefois,

dans ces cas spéclaux, des phénoménes étonnants de con-
servation.

En voici un exemple :
Un individu loue une chambre a laquelle attenait un petit

cabinet noir; il sasphyxie dans ce cabinet. Le propriétaire
de hotel ne '¢tonue pas outre mesure de la disparition de
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son locataire, mais voyant qu'il ne revient pas, il se décide &
louer sa chambre aprés avoir fait procéder & un nettoyage
sommaire. Le nouveau locataire pénétrant le soir de son
installation dans le petit cabinet noir y trouve le cadavre de
son prédécesseur. La mort remontait a plus de deux mois et
le corps ne présentait pas trace de putréfaction, il était mo-
mifi¢. Il est vrai que I’on était en hiver et que la température
du cabinet avait toujours été basse.

Les phénoménes de la putréfaction varient encore suivant
quil y avait ou qu’il n’y avait pas d’aliments dans 'estomac
au moment de la mort; dans les cimetiéres méme, ils sont
différents selon que le corps est enfermé dans une biére mal
close placée dans un terrain meuble, ou qu’il est dans une
biere bien fermée placée dans un terrain humide; ils dif-
féreront encore dans un cercueil de bois et un cercueil de
plomb.

Messieurs, & la Morgue, les cadavres sont quelquecfois, en
mai et en juin notamment, gonflés par des gaz. Ce sont
surtout les noyés qui présentent ces phénoménes ; la dis-
tension, le gonflement peuvent étre extrémes. Ces gaz lors-
qu’ils se répandent au dehors empestent I'air ambiant. Pour
éviter cette infection, je pratique des piqtires sur les cadavres,
les gaz s'échappent, j'y mets le feu et de toutes ces piqtires
sortent, comme de chalumeaux, de longues flammes bleuétres.
Au bout d'un certain temps elles s’éteignent, soit que les
petits orifices se solent refermés, soit aussi queles gaz inflam-
mables aient cessé d’exister. Quand la putréfaction commence
et quil n’y a pas encore de distension, les gaz ne prennent
pas feu; en été ils s’enflamment au bout du premier jour, ils
bralent pendant deux, trois ou quatre jours. Puis la combus-
tibilité des gaz cesse. Que se passe-t-1l donc ? Messieurs, c’est
bien simple. Au début de la putréfaction nous avons les co-
lonies aérobies qui produisent surtout de 'acide carbonique;
leur durée correspond & la phase d'ininflammabilité des
gaz : puis viennent les anaérobies et les facultatifs de M. Bor-
das qui produisent de I'hydrogéne, de l'acide carbonique,
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des hydrocarbures qui peuvent, eux, s’enflammer; enfin 15
réduction devient de plus en plus compléte et donne najs-
sance 3 de l'azote, de 'hydrogene et des ammoniaques com-
posés, la plupart non combustibles.

Nous retrouvons donc & I'amphithéitre les trois phases
neltement délimitées que nous signalait déja la bactériologie.

Je dois appeler votre attention, & c6té de la production
de ces gaz inflammables, sur la possibilité de la formalion
d’hydrogéne phosphoré. Avant I’époque ot les appareils fri-
gorifiques ont été inslallés & la Morgue, c’est-a-dire ayant
1882, on y constatait, surtout par les temps chauds, des
phosphorescences, des feux follets qui couraient le long et
aulour des cadavres. C’était 1a un spectacle trés impres-
sionnant.

Le développement de ces gaz, la tension qu'ils déterminent
dans l'intérieur des corps, placent le médecin légiste dans
une situalion trés difficile lorsqu’il veut reconnaitre l'exis-
tence des lésions qui ont précédé la mort, ou de celles qui
I'ont immédiatement suivie. La matiére colorante du sang
abandonne les globules, colore le sérum, passe au travers
des vaisseaux et se répand dans les tissus avoisinants: de
la ces taches de la muqueuse stomacale qui ont souvent été
considérées comme des preuves d’empoisonnement et ces
infiltrations sur les parties postérieures du corps qui ont pu
étre prises pour des ecchymoses.

Je vous ai dil quelques mots déja de la liquéfaction du
sang @ je vous ai parlé de ce qu'on appelait au moyen age
le jugement de Dieu. L'exemple suivant suffira pour vous
metlre en garde contre une cause d’erreur dont je n'ai pas
besoin de vous dire 'importance.

Ontrouvele cadavre d’un individu dans le Gave de Lourdes;
on le porte sous unhangar; il était 11 heures du matin et il
faisait chaud. Le médecin qui examine le corps constate
quelques plaies de téte, qu'il attribue aux galets que roule
le torrent. Le procureur de la République est averti : il ya
un transport de juslice; quelques heures s'étaient passées
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depuis les premiéres constatations. Par chacune des plaies
de téte il s’écoulait maintenant un peu de sang liquide, et le
médecin, qui accompagnait le parquet, en conclut que ces
plaies étaient récentes. L’enquéte a démontré au contraire
que 'homme s’était jeté dans le gave, la veille au matin
(il y avait donc eu suicide), et qu’il avait été retiré de I'eau
24 heures aprés sa mort.

L’écoulement du sang était da & la circulation posthume
provoquée par la formation et 'accumulation des gaz dans
la cavité abdominale. Ce développement ne s’était fait qu'aprés
la sortie du corps de I'eau froide du Gave.

Quand il n'y a pas de plaie par laquelle le sang puisse
s’échapper, il se produit dans toutes les parlies périphériques
une congeslion assez notable. Devergie, qui a été 1'éleve de
Bichat et qui est resté jusquau bout fidéle aux théories de
son maitre, a recueilll une foule d’observations médico-
légales. Dans l'introduction dont il accompagne celles qui
ont rapport & la submersion, il dit que lorsqu’un homme se
noie il meurt soit par le cerveau, soit par le poumon, soit
par le ceeur. Devergie a rangé dans la catégorie des indivi-
dus ayant succombé a une congestion cérébrale, tous les
noyés qui étaient en circulation posthume, et cependant
Devergie était un savant et un observateur trés érudit et trés
consciencieux.

Putréfaction dans différents milieux. — Lorsque la
putréfaction s'opére dans la terre, I'épiderme se couvre
comme dans la putréfaction & I'air de bulles, remplies d’une
sérosité sanguinolente; puis 1'épiderme se détache par lam-
beaux; les fossoyeurs prétendent entendre quelquefois, trois
semaines aprés l'inhumation, un bruit dans la tombe; ce
bruit serait provoqué par la rupture de la paroi abdominale
distendue par les gaz. La tension des gaz intestinaux ne
serait pas assez forte pour amener I'éclatement du ventre,
si les micro-organismes en liquifiant les tissus n'avaient dimi-
nué considérablement leur résistance.

Lorsqu’un corps se putréfie dans l'eau la premiére tache
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verte qui apparait ne se montre pas au niveau du cacum
ainsi que cela a lieu quand le corps se putréfie a Vair libre,
mais au niveau du sternum : je ne saurals vous expliquer la
cause de cette variation. Il est bien plus important de savoir
que, malgré la différence du milieu, les phénoménes de la
putréfaction au point de vue de la production des gaz et de
leur succession sont & peu prés les mémes, puisque ces phé-
nomeénes sont régis par ce qui se passe dans l'intestin. Seule-
ment comme dans l'eau le cadavre se met bien plus vite en
équilibre avec la température ambiante, suivant que cette eau
sera plus chaude ou plus froide, les phénomeénes de la putré-
faclion avanceront ou retarderont, Devergie avait coutumede
dire qu'en été un cadavre mettaitautant d’heures ase putréfier
dans I'eau qu'il mettait de jours & se putréfier & I'air libre,

Pour Hofmann la putréfaction dans I'air a une rapidité de
un, dans Peau de moitié. 11 y a lieu de faire remarquer que
pendant la submersion l'eau pénétre largement dans le
sang (1), que celui-ci se coagule peu ou pas et que les phé-
nomeénes de circulation posthume sont chez les noyés portés
au maximum, aussi lorsque les corps des noyés sont tirés de
I'cau leur putréfaction se fait avec une extréme rapidité.

Les cadavres subissent beaucoup plus fréquemment qu'a
l'air libre la transformation graisseuse dans 1'eau; celte
transformation est quelquefois compléte au bout de cinga
six mois. 8'il était resté exposé & 1'air libre, le cadavre elit
élé en putréfaction avant cet espace de temps; s'il avait été
mis en terre, il et fallu compter avec 1'Stat de la biére et les
conditions duterrain; la putréfaction aurait pu étre ouavancée
ou retardée.

Dans Teau, la putréfaction suit dans son 6volution les
phénoménes des fermentations intestinales. L’affaire Fenay-
rou nous en fournit la démonstration. Le pharmacien Aubert
fut assassing a la campagne par les époux Fenayrou, aidés
deleur frére. Pour se débarrasser du cadavre, ils le jettent

1) Br P ‘
() Brouardel et Vibert, dnnales dhygiene, 3 série, t. 1V, p. 452
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dans la Seine aprés 'avoir entouré de tuyaux de plomb. lls
espéraient ainsi le maintenir au fond de l'eau. Trois jours
aprés Aubert surnageait, toujours entouré de ses tuyaux de
plomb. Il faudrait une énorme quantité de plomb pour em-
pécher un cadavre de remonter & la surface de 1'eau ; le seul
moyen de le maintenir au fond serait d’ouvrir la paroi abdo-
minale et de trouer les intestins: de cette facon les gaz
s'échapperaient librement dés qu'il se produiraient.

Il arrive assez souvent, messieurs, que le meédecin-légiste
est appelé & étudier la putréfaction des cadavres projetés
dans les fosses d'aisance; ici les observations sont trés nom-
breuses pour les nouveau-nés ; c’est & peine si onen compte
sept ou huit pour les adultes.

Lorsque la fosse est peu venlilée, que I'air ne s’y renou-
velle que trés difficilement, que 'on n'y projette enfin que
de T'urine et des matiéres fécales, les phénoménes de putré-
faction s y développent lentement. Des cadavres enfouis dans
une couche épaisse de maliéres sont quelquefois retirés au
bout de cinq ou six mois, intacls, sans présenter aucun signe
de décomposition : les colonies microbiennes semblent avoir
avorté; c’est surtout sur des nouveau-nés que ces consta-
tations ont été faites.

Mais quand la fosse est traversée par un grand courant
d’air, qu'on y verse beaucoup d'eau et surtout de 1'eau de
savon, quand le siége, comme souvent cela existe a la cam-
pagne, est percé de plusieurs trous et que par conséquent il
y a une amenée d'air plus forle, la putréfaction suit la méme
marche que dans I'eau ou a l'air libre.

Retenez seulement ceci @ ¢’est que dans certaines condi-
tions la putréfaction peut étre retardée et que Tardieu a pu
retrouver, chez un nouveau-né dont le cadavre avait séjourné
trois mois dans une fosse, les taches ecchymotiques sur la
pleévre et le péricarde, ces taches qui ont été appelées taches
de Tardieu et qui prouvaient suivant lui la mort par suffo-
cation. Le petit cadavre n'était pas putréfie.

Alcaloides cadavériques. — Messieurs, en méme temps
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que s'opére cetle putréfaction ilse forme & 'intérieur de 1'or-
ganisme un certain nombre de produits toxiques, des alca-
loides cadavériques.

Les premiéres recherches médico-légales ont été faites par
Selmi de Bologne, & propos de I'empoisonnement prétendu
d’'un général. Le médecin expert avait conclu & une intoxica-
tion par la delphinine. Selmi refit les expériences et il a
trouvé qu’il suffisait de laisser de la viande se putréfier & I'air
libre pour pouvoir y retrouver cette prétendue delphinine.
Il a poursuivi ses études, il a isolé d’autres alcaloides; ces
alcaloides sont trés volatils et par conséquent il y a quelque
danger & les respirer. En 1872, M. Armand Gautier étu-
diant, dans un ordre d'idées tout & fait différent et au point
de vue chimique pur, la décomposition des matiéres albumi-
noides, avait déja démontré que cette décomposition don-
nait naissance a4 des matiéres toxiques.

Moi-méme j'ai été témoin avec Boutmy du fait suivant
et jignorais absolument, & ce moment, les expériences de
M. Arm. Gautier.

Une marchande de volailles de la Halle, n’ayant pas vendu
une dinde farcie et craignant qu'elle ne se gatat, invite ses
amis et parents & la manger avec elle; 12 personnes pren-
nent part au repas, aucune ne trouve a la dinde une odeur
ou un goat particuliers; la marchande, qui n'en avait pas
mangé plus que ses convives est malade dans la nuit et
meurt; sesinvités furent souffrants, aucun d’eux ne succomba.

Commis par le juge d’'instruction, nous examinons la farce
qui avait rempli la dinde et nousy trouvons un produit ana-
logue a la conicine ; ce méme produit est retrouvé dans les
viscéres de la morte.

Jerépéte que cette femme n’avait pas mangé plus de dinde
(ue les autres personnes, mais a I'autopsie nous avons con-
slaté que ses reins étaient malades et ne lui avaient pas per-
mis d’éliminer les toxines.

NOU.S appelons pfomaines les alcaloides toxiques qui se
produisent dans le cadavre. Quand ils prennent naissance
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dans I'organisme avant la mort, ce sont les leucomaines dé-
crites par M. A. Gautier.

Autrefois, messieurs, quand des individus tombaient ma-
lades apres avoir ingéré des substances alimentaires, on en
accusait toujours la batterie de cuisine : les casseroles de
cuivre étaient mal étamées, et 'acétate de cuivre mis en li-
berté pendant la préparation des aliments était le grand
coupable.

Chose curieuse, cette théorie de I'’empoisonnement par le
cuivre doit son existence & Jean-Jacques Rousseau; vous
savez combien, & un moment donné, les idées émises par lui
ont été 3 la mode, vous savez 'engouement dont elles ont
joui; il ne faut pas s’étonner dés lors que celles qu’il a pro-
fessées sur la nocuité du cuivre aient fait leur cliemin. Cepen-
dant on oubliait que tous les anciens faisaient leur cuisine
dans des vaisseaux de cuivre; I'étamage des casseroles de
cuivre n'a été introduit, dans l'ouest de I’Europe tout au
moins, que par les bohémiens qui, les premiers, ont revétu
I'intérieur des vases de cuivre d’une couche d’étain, plus ou
moins pur. Enfin, de tous temps et aujourd’hui encore,
certaines préparations culinaires ne sont confectionnées que
dans des bassines de cuilvre non étamées; tel est le cas des
confitures, qui n'ont jamais empoisonné personne et qui,
cependant, lorsqu’il s’agit de confitures de groseilles, par
exemple, peuvent produire des sels de cuivre solubles.

Nous savons aujourd’hui que les ustensiles de cuivre, bien
tenus, sont inoffensifs.

Quand les travaux de MM. Selmi, Armand Gautier, Boutmy
et les miens eurent été publiés (1), un Allemand, Brieger, fit
des ptomaines une étude trés compléte; il les divisa en deux
classes; la premiére oi domine la nervine et dont I'action
est convulsivante, la seconde ou dominent d’autres substances
qui agissent comme des anesthésiques.

(1) Brouardel et Boutmy, Sur le développement des“alcalo’z’des. cadavé-
riques, ptomaines (Ann. d'hyg., 1880). — Des pto’mames, réactif propre
a les distinguer des alcaloides végélaux (Ann.'d/zyg., 1880). — Condi-
tions du développement des ptomaines (4dnn. d’hyg., 1881).
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Il faut retenir de cetle classification que certaineg pto-
maines prennent naissance au moment ol se forment ces
gaz inflammables dont je vous parlais tout a I'heure, et que
les effels de ces ptomaines présentent tous les caractares que
produisent la strychnine et ses sels. Cette identité d’action
peut devenir une cause d'erreur dont il faut savoir se pré-
server.

Un second point, non moins important a préciser, c'est
que certains alcaloides toxiques, auxquels M. A. Gautier a
donné le nom de leucomaines, peuvent se produire pendant
la vie, dansle cours de certaines maladies. Envoici quelques
exemples :

En 1884, lors de 1'épidémie cholérique qui sévit & Paris,
M. Gabriel Pouchet avait institué une série d’expériences sur
les urines et les déjections des cholériques. Il avait réussi 3
extraire de ces matieres organiques un certain nombre d’a]-
caloides, que Vulpian présenta en son nom & I'Institut. Au
moment ou M. Gabriel Pouchet avait enfermé dans des tubes
scellés & la lampe les produits de ses expériences pour les re-
meltre & Yulpian, il sesentit indisposé; il fut trés malade, il eut
de la dilatation des pupilles, de l'anurie, de l'aphonie, des
crampes dans les membres inférieurs ; il eut, en un mot, tous.
les symptomes du choléra, sauf la diarrhée et les vomisse-
ments. Il avait ét¢ intoxiqué par les produits fabriqués dans
son laboratoire, par ces alcaloides qu’il avait isolés et qui
sont trés volatils, et non par des substances élaborées dans
son intestin. Quand il entra en convalescence, il eut l'al-
buminurie et la glycosurie des malades qui guérissent du
choléra. Ce n’est pas tout, messieurs. Lorsque M. G.Pouchet,
guéri, revint a son laboratoire, il demanda ce qu’étaient de-
venus et son préparateur et son garcon de laboraloire; on
lul apprit que tous les deux avalent été pris des mémes
accidents que lui; comme lui, ils avaient été intoxiqués par
les produits extrémement volatils retirés des déjections cholé-
I'lql,leS.

Il existe une certaine catégorie d’aliénés, les mélancoliques
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qui ne vont pas ou qui ne vont que peu & la garde-robe, dont
la température est abaissée, dont les extrémités sont cyano-
sées, dont la vie, est extrémement réduite, presque végéta-
tive. Leurs urines contiennent une quantité considérable de
ces alcaloides.

Je n'insiste pas, messieurs, je vous fais observer seulement
quil y a 13, au point de vue de 'avenir des études sur
I’aliénation mentale, un point trés intéressant dont il faut
tenir compte et qu’il sera bon d’approfondir.

Voici un autre cas:

Un pharmacien, qui a désiré que son nom ne soit pas pro-
noncé, se marie. Pendant la nuit de noces, sa jeune femme
est prise d'une crise d’épilepsie; les crises se répétant, le
pharmacien analyse les urines de sa femme avant, pendant
et aprés la crise; lorsque la crise se préparait, les urines
contenaient toujours énormément de ptomaines ou de leuco-
maines.

Enfin, messieurs, 'existence de ces alcaloides a été démon-
trée dans les alcools, et non pas seulement dans des alcools
de grains, de pommes de terre ou autres, dont la qualité
laisse plus ou moins & désirer, mais dans les eaux-de-vie de
fruits ou de raisin.

Vous avez entendu parler plus d’une fois, en médecine
légale, des intoxications causécs par l'ingestion de charcute-
ries, de viandes altérées. Il y a 14 quelque chose de singu-
lier ; partout ou ces accidents ont été observés, en France,
en Angleterre, c¢n Autriche, en Belgique, en Allemagne,
elc., ils se sont produils plus spécialement du 135 avril au
1°* juin et du 1° septembre au 12 octobre.

Comment expliquer la production de ces accidents?

Dans certaines villes du Nord, la population ouvriere a
Thabitude de manger, le soir, de la chair & saucisse étalée
sur du pain. Un jour, a Lille, 70 personnes tombent malades
et 7 & 8 meurent, aprés avoir ingéré de la charculerie prise
chez un seul et méme charcutier. Les accidents observés
avaient une apparence cholériforme.

P BROUARDEL. 6
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Envoyé en mission a Lille, je constatai chez tous les ma-
lades que je visitai, et il y en avait encore une cinquantaine,
de la mydriase, de la céphalée, quelques troubles digestifs et
une faiblesse extréme. L’enquéte révéla les faits suivants:
deux charcutiers avaient acheté un pore, mais tandis que les
clients de l'un d'eux tombaient tous malades aprés avoir
mangé de la chair & saucisse fabriquée avec 1'une des moi-
tiés du cochon, les clients de 'autre restaient absolument
indemnes. On ne pouvait donc incriminer une maladie anté-
rieure du porc; la boutique, I'étal et le laboratoire du char-
cutier étaient propres et bien tenus; il fallait chercher ail-
leurs. On avait tué le cochon le vendredi, jour ou les char-
cuteries sont fermées a Lille. On avait mis sa chair en vente
le samedi 19 et le dimanche 20 mai, et aucun des acheteurs
ne fut incommodé. Les personnes, au contraire, qui achetérent
le lundi et le mardi (21 et 22 mai) furent toutes malades et
quatre d’entre elles succombérent; Vautorité intervint, et la
chair a saucisse fut retirée de la vente le mercredi ; ce jour-
la et le jour suivant, le charculier, qui ne voulait pas perdre
sa marchandise, ennourrit son personnel; il n'y eut aucun
accident.

Nous trouvons des faits identiques dans une observation
relatée par un médecinirlandais ; au lieu de chair & saucisse,
il s'agit de patés, mais les choses se sont passées absolument
de la méme facon.

Cest qu'en effet, messieurs, les alcaloides toxiques n’exis-
tent que pendant un ou deux jours (ils n’étaient pas encore
formés le samedi el le dimanche, ils avaient disparu le mer-
credi etle jeudi); il y a une virulence temporaire ; ils ne modi-
fient nullement 'odeur ou I'aspect de la viande, et rien ne
peut déceler & I'inspecteur l'existence d’une fermentation.

Les faits du genre de ceux de Lille ne sont pas rares, et
on a décrit plus d’une fois, sous le nom d’épidémies de cho-
léra ou de fidvre typhoide, épidémies qui n’ont eu que huit

4 dix jours de durée, des intoxications causées par les
plomaines.
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Ces alcaloides peuvent se produire avant la mort, chez
'animal comme chez 'homme. H. Bouley a mis ce fait en
lumiére il y a quelques années, dans un rapport médico-
légal. Il s’agissait d’'un boucher accusé d’avoir empoisonné
diverses personnes auxquelles il avait vendu la viande d’'une
génisse malade antérieurement. Ce boucher avait en effet
acheté une génisse; celle-ci s’était échappée, elle avait été
poursuivie, et, aprés une longue course, elle mourait, forcée
par les chiens. Le boucher la débita; 20 a 30 de ses clients
tombérent malades. 11 y avait eu, pendant la vie, production
d’alcaloides toxiques due précisément au surmenage, a 1'é-
reintement de la béte.

Au point de vue de la médecinelégale, la recherche de ces
alcaloides est extrémement difficile. Il est, en effet, bien diffi-
cile de se rendre compte si 1'on se trouve en présence d’un
poison administré dans l'intention de tuer ou d’une ptomaine
développée pendant la putréfaction. Vous allez en juger:

Un gros négociant de Paris achéte de la colchicine; peu
apreés, sa femme meurt; un contremaitre, qui avait acheté la
colchicine pour le compte de son patron, raconte ce fait;
on en jase et la coincidence parait d’autant plus singu-
liére que, peu apres 'inhumation de sa femme, le mari est
partien voyage, emmenant avec lui la premiére employée
de son magasin. Le parquet s'émeut et I’exhumation est
ordonnée.

MM. Gabriel Pouchet, Ogier et moi (1), sommes chargés de
I'expertise. Vous savez que les réactions de la colchicine sont
des réactions colorées ; celles que nous obtenons sont bien les
réactions de la colchicine, mais nous n'osons pas conclure &
un empoisonnement parce que nous craignons que les réac-
tions de ptomaines que nous ne connaissons pas soient iden-
tiques et que leur présence, dans les viscéres analysés, est

possible.
Une nouvelle expertise est ordonnée, et on nous adjoint

(1) Brouardel, Accusation d’intoxication par la colchicine. Affaire R.,
ucquittement, relation médico-légale (Ann. d’hyg., 1886).



84 LA PUTREFACTION.

M. Schiitzenberger. Nous n’avions, dans nos premiéres
recherches, utilisé que la moitié des viscéres de Mme X,
[’autre moitié avait été placée dans des bocaux et réservée,
Au moment de la premiére experlise nous avions pris 3 la
Morgue les viscéres d'un cadavre dont la mort remontait a
I'époque du décés de Mme X.; nous les avions placés dans
des bocaux. Nous recommencons nos recherches, a Ia
fois sur le reste des viscéres de Mme X. réservé lors de
la premiére expertise et sur les viscéres témoins pris a
la Morgue. Les phénoménes de coloration furent iden-
tiques dans les deux cas. Nous avions donc bien eu raison
de réserver nos conclusions et de ne pas affirmer un empoi-
sonnement par la colchicine, alors méme que nous en avions
eu les réactions colorées.

Aussi, messieurs, croyez-m’en ; quand, dans une expertise,
un chimiste pour caractériser le poison recherché vous ap-
portera des réactions colorées et ne vous apportera que
celles-1a, ne concluez pas; il existe peut-étre un millier de
ptomaines; nous en connaissons une douzaine; 1’état actuel
de nos connaissances ne nous donne pas le droit d’étre affir-
matifs, il nous impose au contraire d’extrémes réserves.

Putréfaction des différents organes. — Nous allons
maintenant examiner la marche de la putréfaction dans
quelques organes :

L'ceil subit des transformations trés importantesa con-
naitre. La tache scléroticale de Larcher dont je vous ai déja
parlé parait tout d’abord, puis I'ceil s’afTaisse, la cornée et la
sclérolique se plissent, la couleur de l'iris se reconnait en
général pendant une douzaine de jours au moment des sai-
sons intermédiaires (printemps et automne), puis I'eil se
vide au bout de deux ou trois mois. Ce dernier terme me
parait un peu long.

Par les narines, la bouche, il s’écoule une spume rou-
geatre qui souille le visage.

Nous vous avonsg déja parlé de la tache verte qui apparait
sur la peau au niveau de la fosse iliaque, des bulles sa-
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nieuses colorées qui soulévent 1'épiderme. Dans la putré-
faction & T'air libre les ongles sont déracinables vers le
vingtiéme jour.

Lorsque les poumons d'un adulte entrent en putréfaction,
leurs faces antérieures et latérales se couvrent de bulles de
gaz: c’est la régle. Les poumons d’un enfant qui n’a pas
respiré ne se couvrent jamais de bulles de gaz; la putréfac-
tion sy fait tout différemment que chez I'adulte; il semble
qu’il faut que l'air extérieur ou le sang de l'intestin ait ap-
porté des germes de putréfaction dans les alvéoles, pour que
celles-ci se putréfient selon les régles que nous connaissons.

Les parties postérieures des poumons sont le siége d'hy-
postases trés prononcées. La matiere colorante du sang en-
vahit tout le parenchyme, puis les plévres se remplissent
d’une certaine quantité de sérum coloré par cette méme
matiére.

L’épithélium vibratile de la trachée conserve ses mouve-
ments pendant vingt-six & trente heures (Gosselin).

Le foie se change en une masse alvéolaire remplie de gaz;
jetée dans ’ean, une tranche de foie surnage; c’est la le signe
d'une décomposition profonde. Si donc, dans une autopsie
vous vous trouvez en présence d'un foie nageur, vous pouvez
en faire un point de repére et en conclure que la mort re-
monte & une époque assez éloignée.

Pour le cerveau, la putréfaction est variable. Chez I'adulle,
en général, le cerveau se putréfie lentement; chez le nou-
veau-né, chez le feetns, sa décomposition est plus rapide,
peut-étre parce qu'il conlient plus d’eau; c’est un point a
élucider.

De tous les organes, l'utérus se putréfie le dernier; long-
temps aprés la mort, son examen peut encore fournir des
renseignements précis. Casper raconte le fait suivant : on
trouve au fond d’un puits le corps d’'une jeune servante de
dix-huit ans; on l'enterre, mais, plus d’'un an aprés, son
maitre, soupconné d’'avoir engrossé cette jeune fille et de
I'avoir précipitée dans le puits, est arrété; il nie énergique-
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ment, dailleurs. L'exhumation est ordonnée et Casper ac-
ceple la mission de faire I'experlise. L'utérus, dix-huit mois
aprés Uinhumation, avait encore la forme et le volume d’un
utérus qui n'a jamais concu. L'inculpé profila, naturelle-
ment, d'une ordonnance de non-lieu.

Moi-méme j'ai da procéder & l'autopsie d’une femme
inhumée au cimeticre d'Ivry depuis seize mois. Une sage-
femme élait inculpée de n’avoir pas donné a cette personne
les soins que nécessitail son état. J'ai pu constater que les
dimensions de 1'ulérus, 16 centimelres dans tous les sens,
étaient celles que cet organe doit avoir au moment méme
de I'accouchement. -

Lorsqu’on fait des recherches médico-légales & un moment
aussi éloigné de la mort, il est bon de laisser macérer 1'u-
térus dans 1'alcool pendant quelques jours et de renouveler
de temps en temps le liquide; on parvient ainsi & décolorer
les tissus, & leur rendre une consistance plus ferme et &
déceler V'existence de lésions qui échapperaient & I'examen
sans cette précaulion.

Les os durent trés longlemps : plus un os est vieux plus
il est léger; il perd toutes ses maliéres organiques, il
conserve sa forme, mais il devienl friable et son poids di-
minue. On peut se rendre compte ainsi si 1’os que 'on exa-
mine appartient & une personne morte depuis cing, dix
ou vingt ans. Remarquez que cette détermination appro-
“Ximative ne saurait guére dépasser ce dernier chiffre. J'ai
fait autrefois des expériences i ce sujet, avec M. Descoust,
sur des squelettes retrouvés dans des caves et provenant
d’'inhumations faites aprés les événements de mai 1871 :
la perte en poids de ces os était trés sensible. Ces expé-
riences ont été reprises par M. Ad. Carnot, professeur a I'école
des mines, sur des squelettes d’animaux ; mais au point de
vue spécial qui nous occupe, malgré les résultats curieux
quil a enregistrés, elles ne sauraient étre utilisées.

Conservation des cadavres. — Lorsque le parquet
ordonne des exhumations dans le cas de présomption d’em-



PUTREFACTION. — CONSERVATION DES CADAVRES. 87

poisonnement, le cadavre exhumé peut étre en parfait état
de conservation; faut-il en conclure, comme on est trop
souvent tenté de le faire, que la présomption d’empoisonne-
ment est justifiée ? Messieurs il y a des cimetiéres dévorants
et 11 y a des cimetiéres conservateurs : dans les premiers, les
corps sont rapidement détruits, ils se conservent indéfini-
ment dans les seconds; il faut, dans un rapport médico-légal
d’exhumation, noter le fait de la conservation, mais il faut.
le considérer seulement comme un des éléments de l'en-
quéte; quand il y a eu intoxication arsénicale, la conserva-
tion du cadavre est la régle. Une des femmes empoisonnées
par Pel fut retrouvée, quatre ans aprés sa mort, dans 1'état
dans lequel elle était au moment de la mise en biére (1).

La constatation de la nature du sol des cimetiéres est
d’autre part un élément tout aussi important : C'est & la fois
une question médico-légale et une question hygiénique; je
ne vous diral que peu de mots de celle-ci.

11 y a des cimetiéres ou des portions de cimetiére ou les
cadavres se conservent trés bien. Yoyons un peu ce qui se
passe pour des cadavres ordinaires placés dans des biéres
en voliges de sapin. Inhumés depuis dix-sept mois dans les
terrains meubles du cimetiére d'Ivry, ces corps avaient, lors
de leur exhumation, tous leurs os dépouillés des parties
molles. D’autres cadavres, placés sans mixture, dans des
biéres de sapin, enterrés dans un lerrain argileux et trés
humide, dont la glaise formait sur toutes les parties du
cercueil un enduit épais, étaient au bout de dix-sept
mois dans un état de parfaite conservation: les parties
molles subsistaient transformées en gras de cadavre.

Nous savons que les corps se détruisent en produisant des
gaz. On en avait conclu que ces gaz devaient étre déléte-
res; toute la législation de Prairial, relative aux cimetié-
res découle de cettethéorie. Il y avaitunintérét sérieux a s'as-
surer de la vérité; c’est surtout au point de vue des cime-

(1) Brouardel et L’Hote, Affaire Pel, accusation d’empoisonnement,
relation médico-légale (Ann. d'hyg., 1886).
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tisres des grandes villes que ces préoccupations se sont fait
jour. Une eommission fut nommée; j'en fis partie avec
MM. A. Carnot, Ogier, Schiitzenberger et du Mesnil. Nous nous
sommes livrés A de nombreuses expériences : les gaz pris
3 la surface de la terre d’un cimetiére ne sont pas différents
des gaz pris ailleurs, dans les mémes conditions; dans
'intérieur de la terre, jusqu’au niveau des biéres, on trouve
une plus grande quantité d'acide carbonique qu’a la surface.
D'ott provient cet acide carbonique ? de la décomposition
des corps? peut-étre, mais & mon avis le fait est bien plus
général (1).

Quand on examine les gaz des terrains situés autour des
villes peuplées, on y trouve une quantité considérable d'acide
carbonique; quand dans ces terrains on creuse des fosses,
ces fosses se remplissent rapidement d’acide carbonique,
qu'il y ait ou non un cadavre au fond; des bougies allu-
mées échelonnées de cinquante en cinquante centimétres
dans ces fosses, en donneront la preuve. Il est d’ailleurs de
notoriété que dans les environs de Paris les puisatiers sont
souvent asphyxiés par des émanations d’acide carbonique
lorsqu’ils creusent des puits. Le sol est saturé de matiéres
animales et surtout végétales en décomposition et produi-
sant de l'acide carbonique. La présence de eet acide
dans les terrains méme d'un eimetiére, ne prouve rien:
aussi faut-il écarter toute erainte au point de vue du danger
aérien des cimetieres. Je crois que lorsque les biéres sont
placées & 1,50 ou 2 métres de profondeur et couvertes de
terre, I'hydrogéne et les carbures d’hydrogéne qui se pro-
duisent pendant la décomposition sont absorbés par cette
couche de terre; A Marseille, out le sous-sol est constitué
par une roche, ou il est impossible de ereuser des tombes
de plus de cinquante centimétres de profondeur, on est
obligé de les recouvrir de terre et d'élever un tumulus afin
de réaliser les conditions nécessaires & I'absorption des gaz.

(1) Brouardel et Du Mesnil, Des conditions dinhumation dans les

cimetieres. Réforme du décret de Prairial sur les sépultures. (Annales
d’hygiene, 1892, p. 21)
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Lorsque le terrain est trés meuble, qu'il est congtitué par
des sables trés chauds, comme cela a lieu a I'ile Maurice ou
dans le désert, les corps se conservent en se momifiant. Dans
les terrains humides, dans la terre glaise humide, la putré-
faction n est pas faite cinq ans aprés 1'inhumation (et cela a
de I'importance au point de vue de la reprise des lignes);
les tissus ont subi la transformation adipeuse, il s'est fait
du gras de cadavre, sous l'influence du milieu aquatique.

Il ne faut donc pas conclure de la conservation d'un corps
a la probabilité d’une intoxication avant de s’étre assuré au-
prés du conservateur du cimetiére, que tous les cadavres
inhumés dans ce cimetiére ne présentent pas la méme parti-
cularité, ou qu'une portion de ce cimetiére seule ne peut pas
la conférer.

Les cimetiéres dont les terrains ont des propriétés conser-
vatrices doivent étre assainis: cet assainissement s’obtient
facilement au moyen d'un drainage a mailles éloignées de
trois & quatre meétres @ chose curieuse, 'eau ne s’écoule nas
par lesdrains, elle s’absorbe et ne pénétre pas si profondément,
mais l'air circule largement : & un terrain non oxydant on
substlitue ainsi un terrain qui laisse passer l'oxygéne en
abondance : L’expérience la plus démonstrative sous ce rapport
est celle du cimetiére de Saint-Nazaire : les cadavres ne s’y
détruisaient pas; on procéda au drainage, immédiatement
les conditions se modifiérent et au bout de huit, onze ou
douze mois les cadavres avaient subi une destruction
compléte (1).

Il y a des variations dans la rapidité de la puiréfaction :
a Paris, on a I'habitude de verser dans les biéres des pou-
dres antiseptiques, de la sciure de bois imbibse d’acide
phénique, d’essence de mirbane, etc. ;la commission a cons-
taté quavec ces substances la conservation des corps se
prolongeait beaucoup plus longtemps.

On a inventé les biéres imperméables en caoutchouc:

(1) Brouardel et Du Mesnil, Conditions d’infumation dans les cimetierrs
(Ann. d’hyg., 1892, t. XXVIII, p. 27).
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au bout de deux ans, une femme phtisique qui pesait 32 kilo-
grammes lors de son inhumation, n‘avait perdu que 2 kilo-
grammes de son poids.

Dans ces biéres caoutchoutées du resle, la destruction se
fait au boutl de trois & quatre ans, et elle donne un produit
liquide et gras, une espéce de cambouis qui clapote dans le
cercueil, et qui, lorsqu’on ouvre la biére, répand une odeur
épouvantable.

La commission a donc repoussé, au point de vue de la
reprise des terrains dans les cimetiéres des grandes villes,
l'adjonction de substancesantiseptiques et 'emploi des biéres
en caoutchouc. C’est la crainte d’'une contlagion possible qui
avait donné naissance & ces usages. 1l suffit que le cercueil
soit bien fermé, il suffit que pendant le transport de la
maison morluaire au cimetiére aucun liquide organique ne
puisse suinter hors de la biére: cela seul est important, et
ce résultat s’obtient facilement en entourant le corps d’une
couche desciure de bois, sansaucune addition d’antiseptiques.

Cetle adjonction de sublimé, d'acide phénique, d’essence
de mirbane, etc., complique en outre, tout & fait inutilement,
les problémes médico-1égaux : ces substances sont en géné-
ral impures, elles peuvent contenir une foule de principes
toxiques qui, au moment d’une exhumation et d'une recher-
che toxicologique, pourroni singuliérement embarrasser le
médecin expert le plus autorisé.

Dans les cercueils de plomb, la putréfaction ne se fait pas
comme dans les biéres en bois. Les cercueils de plomb ne
servent en genéral que lorsqu’il s’'agit de transporler un
corps pour l'inhumer loin de I'endroit ou a eu lieu le
décés, ou lorsque les familles veulent déployer un cer-
lain luxe: les cercueils mélalliques, en plomb ou en zinc,
sont presque toujours enfermés, dans une biére én chéne. Si
au bout de trois mois on ouvre un de ces cercueils, on voit
que le corps est comme baigné de sueur, il est couvert d’eau
et la peau est plissée. Lorsque les premiéres colonies aérobies
commencent leur ceuvre destructive, le cercueil est rempli
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de gaz dont Ja pression peut devenir excessive, faire bomber
el méme éclater la feuille métallique qui recouvre le cer-
-cueil. Mais au bout de six mois, la surface du plomb au lieu
d’étre bombée est excavée ; il y a dépression et non plus
hyper-pression.

La pression des gaz dans les premiéres périodes de la
putréfaction peut étre formidable :

Une actrice anglaise vient & Paris; elle descend au Grand-
Hotel, puis en compagnie de deux de ses compatriotes et de
sa femme de chambre, elle va faire une promenade au pré
Catelan ; elle y boit une tasse de lait; elle se sent indisposée
presque aussitot, on la transporte au pavillon d'Ermenon-
ville ou elle meurt. Aussitot aprés le déceés, la camériste
retourne au Grand-HoOtel, en emportant tous les véte-
ments de sa maitresse et elle télégraphie a Londres, & un
assez grand personnage qui s’intéressait a la jeune femme.
Les Anglais, restés au pavillon d’Ermenonville avec le
corps, ne pouvant fournir aucune explication (ils ne par-
laient pas francais), le commissaire de police intervient; il
trouve la jeune femme étendue sur un lit, vétue d’une che-
mise de soie rouge, il n'obtient aucun éclaircissement, et se
décide a4 envoyer les Anglais au poste et le cadavre a la
Morgue. C'est 1a que je le vis el que je dus procéder a son
autopsie ; j'ajoute que le personnage auquel avait télégraphié
la femme de chambre, arriva au moment ou je commencais
I'autopsie, et avant que les deux Anglais n’eussent quitté le
poste de Boulogne : il avait donc fait diligence. L'aulopsie
terminée, et je n'insiste pas sur les résultats qu’elle fournit,
le corps fut mis, avec les débris viscéraux, dans un cercucil
de plomb. 11 était tard; I'employé était-il pressé, n'avait-il
pas recu d’ordres, je ne sais, en tous casil n'enveloppa pas la
biére métallique d’une biére en bois de chéne. Dans la nuit,
le cercueil de plomb fit explosion sous la pression des gaz
mis en liberté par les premiéres colonies; le métal fut lar-
gement déchiré, el cependant I'abdomen et les inteslins

avaient été ouverts.
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Vous voyez donc quelle force d’expansion peuvent acqué-
rir ces gaz.

Je vous ai dit déja que les terrains des cimetiéres ne sont.
pas insalubres pour les promeneurs ; ils le sont davantage
pour les fossoyeurs, qui en creusant les fosses se trouvent
entourés d’une atmosphére d’acide carbonique. Mais le péril
devient bien plus grand lorsqu’il s’agit de pénétrer dans un
de ces caveaux scellés, connus sous le nom de concessions
a perpétuilé, et qui sont remplis de gaz trés dangereux.

Quand, comme cela arrive le plus souvent, la biére de
chéne est placée dans le caveau, sans étre recouverte de
terre, la décomposition du corps fait filtrer a travers les
joints du cercueil une sorte de cambouis qui diffuse sur les
dalles de pierre. L’'odeur en est bien plus infecte que celle
dégagée par les biéres enfouies dans la terre directement.

Messieurs, j'ai essayé de vous faire un tableau exact des
modifications que peut subir la pulréfaction suivant les
milieux et les circonstances ; eh bien, il y a encore des in-
fluences qui nous échappent et dont nous ne saurions
expliquer les causes : certaines maladies précipitent la pu-
tréfaction des cadavres, d’autres, le cancer notamment, la re-
tardent. Mais il y a des choses plus singuliéres encore: Lorsque
plusicurs individus meurent en méme temps, dans un méme
accident, lorsqu'ils sont enterrés ensemble, dans un méme
terrain, ils peuvent ne pas se putréfier de la méme facon.

Aprés les journées de juillet 1830, quelques gardes natio-
naux tués furent inhumés sur la place de la Bastille ; quand
on creusa, cing ans apreés, les fondations de la colonne de
Juillet, leurs corps furent retrouvés : quelques-uns d'entre
eux étaient réduits a I'état de squelettes, revétus de quelques
restes de buffleteries ; les autres élajent encore 3 ce point
conservés que l'on aurait pu les reconnaitre aux traits de
leur visage. Le fait ne fut pas expliqué & ce moment; toutes
les hypothéses sont possibles; nous pouvons supposer dans

tous les cas que ces hommes n'avaient pas tous les mémes
micro-organismes dans leur tube digeslif.



VI. — LA CREMATION, LA MOMIFICATION

Messieurs,

Crémation. — Jusqu'en 1889, I'inhumation ceule élail le
procédé légal de destruction des cadavres. Depuis 1889,
nous jouissons d’une plus grande liberté : on peut étre in-
cinéré. Certes il peut paraitre préférable a certaines per-
sonnes d’étre oxydées par le feu, aprés leur mort, plutot
que d’étre lentement détruites sous terre, par des colonies
successives de micro-organismes et de travailleurs de la mort,
mais au point de vue médico-légal la crémation a un in-
convénient.

Quand il y a présomption d’empoisonnement, ce n’est qu au
bout de trois & quatre semaines en général que 'exhumation
est ordonnée ; ¢i le cadavre de la personne soupconnée d’avoir
été empoisonnée a été brulé, la preuve du crime a disparu
sans refour.

La commission e xtra-parlementaire nommeée en 1889 pour
étudier cette question de la crémation, ne me parait pas
avoir compris toute 'importance de cette objection. En
revanche elle fut tres frappée de ce fait qu'en temps d’épi-
démie, la crémation, en faisant disparaitre rapidement les
cadavres et avee eux la possibilité d’une contamination ulté-
rieure du sol, rendrait les plus grands services.

Je suis obligé de faire des réserves, justifiées par une
observation de Henri Sainte-Claire Deville; alors que ce
savant chimiste était professeur et doyen de la Faculté des
sciences de Besancon (en 1854), il fut appelé a faire une
expertise médico-légale. Toute une famille avait disparu pen-
dant une épidémie de choléra. Le fait ayant paru singulier,
certaines rumeurs s’étant élevées, le procureur ordonna
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’exhumation des six personnes qui avaient composé cette
famille et chargea M. Sainte-Claire Deville de I'analyse chi-
mique; sur les six, quatre avaient succombé a un empoison-
nement par l'arsenic, et cela en pleine épidémie cholérique ;
grace a I'analogie des symptomes du choléra et de l'intoxi-
cation arsenicale, I'assassin, qui devait hériter, espérait que
ses crimes resteraient ainsi & jamais inconnus. Si 1'on avait
soumis ces corps a la crémation, les recherches toxicolo-
giques eussent été impossibles.

Une autre considération s’impose encore : supposez qu'une
personne soit soupconnée, a tort, d’avoir empoisonné quel-
qu un. Si la prétendue victime est inhumée, 11 sera possible
a celte personne de faire éclater son innocence. Si elle a été
incinérée, il lui sera impossible de se laver d'un soupcon
qui pésera sur toute son existence.

La commission a décidé, pourrépondre en partie & ces pré-
occupations légitimes des médecins-légistes, que, a Paris,
deux médecins seraient chargés de visiter le cadavre qui
devra étre incinéré et de faire un rapport. Que pourront voir
ces médecins? ils seraient bien embarrassés de conclure &
une intoxication par 'aspect du cadavre; s’ils ont des dou-
tes, ils pourront pratiquer 'autopsie; 'autopsie, messieurs,
dans les cas d’empoisonnement ne révéle souvent rien de
précis, et elle ne nous permet pas de conclure; pour avoir
une certitude ils seront forcés de demander une experlise
toxicologique; cette expertise durera trois mois, et pendant
ce temps, toute la famille du défunt sera en proie aux
soupcons et aux inquiétudes?

Il y a la un réel danger social, sur lequel je me reproche-
rais de ne pas insister, surtout au point de vue spécial des
soupcons qui peuvent indéfiniment peser sur un innocent,
incapable désormais de prouver son innocence.

Embaumement. — Deux mots seulement sur une pra-
tique qui n'est pas fort en usage chez nous : je veux parler
de Uembaumement ; si ce procédé se généralisait, nous aurions
des conservations de cadavres a I'infini ; les enquétes médico-
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légales dans les cas d'intoxication seraient également bien
compromises; les réglements défendent, il est vrai, de se
servir pour ces opérations, des sels d’arsenic, de sublimé, etc.;
mais on ne peut embaumer qu’en employant des substances
toxiques; les reglements prescrivent de placer prés du c¢orps
une fiole contenant les mémes matiéres que celles qui ont
servi & 'embaumement; cetle précaution, destinée & facililer
les recherches, en cas d'enquéte, est bonne mais insuffisante,

Je ne vous parle pas du procédé de conservation des corps
par la glace; ce procédé qui a trouvé son application dans
les appareils frigorifiques de la Morgue (1), n’est applicable
que dans des instituts anatomo-pathologiques.

Momification. — La putréfaction qui est le mode habituel
de destruction des corps, n'est pas le seul. Dans certaines
circonstances les corps se momifient.

La momification était voulue chez les Egyptiens, qui entou -
raient les cadavres de bandeletles serrées, imprégnées de
substances aromatiques et probablement antiseptiques. Ces
momies sont trés bien conservées, vous en avez vu dans les
Musées el peut-étre chez des particuliers assez heureux pour
avoir chez eux un des représentants d'une dynastie pius de
vingt fois séculaire.

A cHté de cette momification voulue, provoquée, il en
existe une autre, plus fréquente; les terrains sablonneux des
pays chauds, de I'lle Maurice par exemple, momifient les
corps qu'on leur confie.

La momification peut se faire chez les feetus, chez Ies
adultes, chez les nouveau-nés: chez les feetus, elle se fait
lorsque la mort est survenue alors qu'ils étaient encore dans
I'utérus et que les membranes n'étaient pas rompues; ils
peuvent alors rester dans I'utérus, dans les trompes, dans
le petit bassin si la grossesse était extra-utérine, pendant
des mois et des années ; la momification du fetus se prodait
lorsque les germes atmosphériques n'ont pas pu pénétrer
jusqu'au cadavre.

(1) Brouardel, Installation d'a