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INTRODUCTION

I'étude de la mort par submersion est une des ques-
tions médico-légales les plus intéressantes, bien que des
plus connues. Les auteurs qui ont traité ce sujet, sont,
en effet, nombreux et quelques uns l'ont fait avee une
compétence et un savoir tels, qu'il semble n’y avoir plus
rien & ajouter, aprés eux,a ce chapitre.

Cependant, lorsque M. le professenr Lacassagne,
consulté par nous sur le choix d'un sujet de These nous
proposa d'étudier Za mort par submersion au point de

vue médico-légnl, nous avons été séduit, malgré tout,

par l'importance de cette question et I'intérét qui sy
attache.

Nous nous sommes donc mis a 'eenvre, ayee 'espoir




o
d'arriver a faire, sinon un travail enticrement original
et nouveau, ce qui n'est guére possible vu I'état actuel
des connaissances, du moins une 6tude d'ensemble,
pouvant aussi servir de guide au médecin et méme &
I'élove dans les diverses circonstances de la pratique
médico-judiciaire.

Notre travail comprend plusieurs chapitres distinets :
Le premier contient I Historique de la question, nous y
avons exposé en suivant autant que possible Lordre
chronologique les idées successivement adunises par les
auteurs, touchant la submersion.

Le Chapitre II est consacré a la Stalistique, afin de
bien mettre en évidence toute I'importance du suiet
on y trouve des renseignements concernant la {régquence
de la submeoersion suicide, homicide et aceidentelle, en
France et en Eurepe, suivant 'dge, le sexe, la profes-
sion. les saisons, les races et les climats,

Dans le Chapitre III, nous avons étudié les Causes
de la mort par submersion, (asphyxie, syncope), montré
la fréquence do chacune delles, leur méeanisme, pais
déerit les différentes 13]1:..'«':'.-‘ o1 [If"i':.'ll..'.“‘ de ce @eNre
de mort.

Le Chapitre 1V, qui est le plus imnportant pour le prati-
cien, iEin]il[tie' la marche a suivre dans les cas ulg'_J:.'".'_4:,_.,\;_.-'(:
des noyés, examine la valeur médico-légale des signes
de la mort et la question juridique de la- présomption
de survie : il contient, en outre, une courte étude sur le
développement de la putréfaction dans l'ean, ainsi que
les diverses observations et tableaux synoptigues qui
avaient la leur place toute indiquée apros les détails du

manuel opératoire,

(5]

Enfin, nous avons cru devoir ajouter un Chapitre V,

qui est un rapide exposé de la Législation relative 2
I'organisation des Secowrs awr noyés.

Avant d'aborder cette étude médico-légale de la mort
par submersion, nous tenons a remercier tous ceux qui
ont bien voulu nous aider dans l'accomplissement de
ce travail et nous en faciliter la réussite.

Que M. le professeur Lacassagne qui nous a inspiré
I'idée de cette These et nous a fait I'honneur d'en
accepter la présidence, nous permette de lui témoigner
notre vive reconnaissance pour tous les documents,
observations et notices qu'il a gracieusement mis & notre
disposition, ainsi que pour les conseils judicieux et éclai-
rés et les encouragements qu'il n'a cessé de nous pro-

diguer.




ETUDE MEDICO-LEGALE

SUR

LA SUBMERSION

CHAPITRE I

Historique et définition

La mort par submersion, communément appelée
Noyade, a certainement dii se produire deés les époques
les plus anciennes de I'histoire ; cependant, il a fallu
arriver & la fin du XVIII® siecle pour voir s'élucider
cette question intéressante, si bien étudiée depuis : la
science, qui était restée dans le ehaos pendant de
longs sieécles, a marché, deés lors, & pas de géants.

Aussi, I'historique de la mort par submersion se divi-
gera-t-il en trois périodes distinctes, ayant chacune
une importance bien différente. La premiére, que I'on
peut dénommer période fictive, comprend toute I"Anti-
quité et le Moyen-Age, jusqu'au XV® siccle; la seconde,




période transitoire, s'¢tend du XV sieele a la fin du

XVIIE. vers 1770 : enfin la troisidme, période positive,
va jusqu'a nos jours.

Noug allons les étudier successivement.

1° PERIODE FICTIVE. — A cette époque, on ne cherche
méme pas & découvrir les causes de la mort par sub-
mersion, on se contente de congtater que les personnes
qui tombent & l'eau y périssent, au hout d'un certain
temps. Puis, limagination humaine se donnant libre
carriére, on 151‘1'1.‘]111 que ce sont des divinités, les
Sirénes, qui par leurs chants attirent les navigateurs
au fond des mers: de la, des récits fabuleux et de
nombréuses légendes mythologiques.

Galien, puis Paul d'Egine, médecin contemporain de
I'Ecole d'Alexandrie, attribuaient vaguement la mort des

1
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noyés a la pénétration en masse du liquide de sub-
mersion dans les différentes cavités muqueuses du
corps, ce qui troublait les fonetions vitales; Celse et
Diogene de Laérce pensaient guérir la rage et la manie
en submergeant le malade et en le forcant ainsi 4
apaiser sa soif et sa crainte de I'eau.

Enfin, chez les Romaing, la noyade était employée
comme instrument de supplice. D'aprés Tite Live, un
noble romain, couvert dune claie chargée de pierres
fut jeté dans le Tibre, pour s'étre élevé contre l'arro-
gance de Tarquin. Les législateurs des Douze Tables,
youlant instituer un chatiment sévére contre les parri-
cides avaient édicté ce qui suit :

« Ce ne sera ni par le glaive, ni par le feu, ni par

aucune autre peine ordinaire, que le coupable sera puni,

e
mais cousu dang un sac avec un chien, un coq, une
vipere et un singe, il sera jeté dans la mer ou dans le
fleuve voitin, afin que tous les éléments commencent A
lui manquer, méme avant la mort, que le ciel soit
(érobé 4 ses yeux et la terre a son cadavre, » C'était
la crainte de rester sans sépulture qui faisait tant
redouter aux Romaing de périr dans un naunfrage (1).

Plus tard au VI® sidele, les Burgondes noyaient dans
de l'eau boueuse les femmes convaincucs dadultdre.

On connait la légende du due Georges de Clarence,
frere d'Edouard IV, roi d'Angleterre, qui condamné a
mort en 1478, demanda et obtint d'étre noyé dans un
tonneau de vin de Malvoisie.

[ 'histoire du Moyen-Age nous apprend encore qu'en
Angleterre, les voleurs étaient submergés dans un fossé,
et que pendant la minorité de Charles VI en France,
un grand nombre de mécontents furent jetés a la Seine
par les archers royaux, enfermés dans des saes portant
Iinseription restée légendaire : « Laissez passer la

justice du roi. »

2° PERIODE TRANSITOIRE. — Nous arrivons maintenant
aux premiers travaux scientifiques faits sur la submer-
sion ; bien que n'ayant qu'une minime valeur au point
de vue de la vérité et de l'exactitude, ils n'en mar-
quent pas moins un progreés incontestable,

Les auteurs émettent des hypothéses diverses, dans
lesquelles ils cherchent & se rendre compte des phéno-

ménes qui -produisent la mort chez les submergés.

(1) G. Tourdes, article Submersion, dictionnaire encyclopédique des
Seciences médicales. Paris 1884, tome X1I, page 503




Le premier, Ambroise Paré¢ (1) décrit les signes
caractéristiques de la mort par submersion, et indique
les moyens de reconnaitre si une personne a ¢t¢ noyée
vivante ou seulement jetée a l'eau apres la mort.

« Si le chirurgien, dit-il, est appelé pour faire rap-
port d'un corps mort tiré hors de l'eau, pour savoir
s'il est énoyé vif ou jetté en I'eau mort. Les signes
qu'il aura été jetté vif sont qu'on trouvera I'estomach
et le ventre remplis d'ean, et sort du nez quelque
excrément morveux, et par la bouche écumeux ef
baveux, et le plus souvent saignera du nez d'abon-
dance ; il aura l'extrémité des doigts et le front escor-
chés, a raison qu'en mourant il gratte le sable au
fond de I'ean, pensant prendre quelque chose pour se
sauver, et qu'il meurt comme en furie et en rage. »

Zacchias (2) reproduit & peu prés les mémes signes
de la mort, qui sont au nombre de trois : « Primum
est quod qui Submersus visus est ventrem totwm aqua
plenum ac twmentem habet ; secondwm est, quod lli
mucose quedam excrementa e naribus, Spumose vero exr
ore prodeunt ; tertiwm Signwm quod 1S qui vLUS in
aquis submersus est exvtremos digitos attritos et exco-
riatos habet. » Zacchias se rapproche également de la
vérité quand il ajoute que la submersion est due &
la géne de la respiration : « moriwntur eniin qui aqua
suffocantur, 0b cokibitan potius respirationem quam 0b

aque copiam que ab illis ingesta fuerit. »

(1) A. Paré. Des Rapports, t. I1L. p. 651. édit. Malgaigne, Paris 1811.

(2) Zacchias, Questiones Médico-légales, liv. V. t. 2. quest. XI. no 3 etd.

= 0

En 1650, Sylvius, dont I'enseignement était célebre,
attribuait la submersion & l'entrée de l'eau dans l'es-
tomac ce qui gonflait le corps et finissait .par étoutfer
le noyé.

Tulpius et Van Helmont, médecins hollandais, repre-
nant les idées de Celse, vantent les effets de la sub-
mersion pour guérir les gens enragés, et prétendent
méme avoir ainsi sauvé un vieillard hydrophobe, aprés
l'avoir jeté dans une eau profonde, un poids aux pieds,
pendant le temps nécessaire pour réciter le psaume
Miserere.

Plater, professeur d'une Université suisse, enseigne
que si les noyés meurent, ¢'est parce qu'ils ont inspiré
de I'eau en place d'air et que cette eau en pénétrant
dans les bronches a produit une suffocation mortelle.

A partic du XVII® Siecle, des travaux nombreux,
ot sont consignées les hypotheses les plus divelses,
paraissent sur cette question de la submersion. On
attache toujours une grande importance a la présence
de leau dans l'estomac et on la considere comme une
des causes de la mort.

Bientot une réaction survient: I'école allemande avec
Becker, Waldschmidt et Detharding nie l'entrée de
l'eau dans l'estomac (1) et la faculté de Leipzig. en
1689 déclare que ce signe de la submersion est tout

a fait suspect.

Unenouvelle théorie s'édifie ; Goodwin, puis Detharding

admettent que les noyés périssent par le manque d'air
respirable. Injectant de l'eau dans la trachée dun

(1) Becker, Paradox. méd. lég. de submersorum morie, sine potu aque.
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animal trachéotomisé sans pour cela produire la mort,
Goodwin (1) en conclut que la présence du liquide
écumeux dans les bronches n'est pas mortelle; Detharding
soutint alors, que pendant la submersion la glotte
est fermée par T'épiglotte, qui sappliquant ainsi sur
I'ouverture des voies respiratoires, fait obstacle A
I'entrée de 1'air dans le poumon. Comme conséquence de
sa théorie, il proposait de traiter par la laryngotomie,
les - personnes retirées de I'eau et en imminence de
mort. (2)

C'est alors qu'apparaissent les travaux de @illustre
anatomiste Morgagni (1682-1771) qui marquent la fin
de cette période de transition ot I'on recherche les
causes de la mort par submersion sans parvenir a
en fournir une explication nette et suffisante, travaux
qui font déja présager I'avénement des doectrines [ogi-
tives du XIX® siécle.

Morgagni (3) dans des expériences célébres faites
sur des animaux et en particulier sur de jeuncs chats
constata a l'autopsie la présence de bulles nombreuses
dans les deux poumons, la formation dune Geume
blanche et spumeuse dans les ramifications bronechi-
ques, trouva de I'eau dans I'estomac et s'assura que
Pépiglotte des noyés était relevée verticalement, opi-
nion contraire a celle de Detharding.

Cette maniére de voir fut eceeptée par un grand

(1) Goodwin. Dissertatio de morbo morteque submersorum investigandis.
(2) Detharding. De modo subveniendi submersis per laryngotomiam.

() Morgagni De sedibus el causis morborum. Epitre XIX n» 42 ot 44,
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nombre d'auteurs, entre autres par Haller, qui admet-
tait chez les noyés la présence d'une certaine quantité
d'cau éeumeuse exercant une influence délétere sur
la circulation dans les poumons. Le sang ne pouvant
plus les traverset, ils s'affaissaient, de la wune nou-
velle théorie explicative de la mort par submersion.
théorie que soutinrent plus tard Sprengel et Coleman.

Voici done, quel était I'état assez vague des idées a la
fin de cette deuxicme période historique ; la confusion
regne en maitresse dans les écoles, par suite de l'insuffi-
sance des observations et des expériences et faute de
connaissances séricuses sur la physiologie de I'organisme.

Pendant le cours de cette période, la submersion
est de moins en moins employée comme moyen de
supplice ; Uhistoire cite cependant le cas d'un faux-
monnayeur étouffé dang l'eau bouillante, & Paris, en
1521, et celui d'un jacobin nommé Lerol, qui reconnu
coupable d'assassinat, fut noyé par ordre de justice,
en 1589 sous le régne d'Henri IV.

En Allemagne, pendant le régne de Charles Quint, la

Constitution Criminelle surnommée la Caroline (die

peinliche gericht Ordnung), véritable code de pénalité,

criminelle, ainsi que les Ordonnances de Styrie (1583)
et du Tyrol (1603) édictent la noyade comme peine
capitale dans certaing genres de crimes, notamment pour
les meurtres d'enfant.

En octobre 1793, Carrier, délégué de la Convention
2 Nantes, fut le dernier qui employa la submersion
comme moyen de supplice; prés de 1000 prisonniers
royalistes embarqués sur des bateaux & fonds mobiles

périrent dans la Loire.
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3° PERIODE POSITIVE. — (C'est & cette épogue, vers
1770 qu'apparurent les travaux célébres de Lavoisier
et de Laplace sur la respiration. Renversants 1'an-
cienne théorie du phlogistique, ces savants démontro-
rent et déterminerent exactement les*éechanges gazeux
qui se passent entre le sang et lair inspiré, dans
'mtéricur du poumon.

De suite, cette découverte fit faire un pas immense

a l'étude de la submersion et c'est la connaissance

du méecanisme physiologique respiratoire qui permit
d’établir avec certitude la théorie de asphyxie en tant
que cause de la mort par submersion. ‘

Grace & des expériences sérieuses et raisonnées qui

lui fournivent des preuves indiscutables Louis affirma

que le noyé périssait asphyxic par la présence de
I'écume et de I'eau dans les voies respiratoires,

« Qui croirait, dit-il, (1) que sur un point aussi facile
a saisie, et ol il ne faut que des yeux pour connaitre
le vrai, les Auteurs n'aient fait que des observations
fausses ou peu exactes ? lours raisonnements ne s'ac-
cordent presque jamais avee leurs expériences ; le

Jugement qu'ils portent est souvent contraire an témoi-

gnage de lewrs yeux et rarement d'accord avec celui
de la nature. » '

L'étude de la submersion entrait done dans une nou-

velle phase, celle de I'expérimentation. Ce

il qui carac-
térise cette troisieme période d

e notre hthul'i(il]O c'est
1 - ¢ e ' st & - A ’
d'une part, la multiplicité des auteurs qui se sont
oocupés de ce sujet, et d'un autre coté les points dif-

.1 onte R EPHALIATE B drnas fass £
(1) Louis. Observations et ezperiences sur. les noyés., page 225.
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férents traités par chacun d'eux. Les études d’ensemble,
les travaux embragsant toute I'étendue de la question
sont peu nombreux, chacun cherche & mettre en relief
un point de détail qui 1'a frappé, approfondit un coté
de ce vaste champ ouvert a l'observation, et c'est de
I'ensemble que jaillit la lumitre et que s'édifient len-
tement les théories encore actuellement existantes.

Examinons dene la part qui revient a chaque auteur :
Louis, aprds avoir établi que 'asphyxie 6tait la vraie
cause de la mort par submersion, montra la péné-
tration du liquide dans I'intimité méme du poumon, en
royvant un animal dans du liquide eoloré artificiellement;
puis il fit vor que chez les individus submergés apres
la mort, le liquide d'immersion ne pénétrait pas dans
I'appareil respiratoire, ce quifut la premiére constatation
sérieuse pouvant servir & faire diagnostiquer la mort
par submersion.

Recherchant la position de I'épiglotte aprés la mort,
il constata, contraivement & I'opinion de Detharding, que
I'er'fice supérieur du larynx chez les noyés, n'est pas
fermé par ce cartilage élastique, ce phénoméne ne pou-
vant se preduire que pendant l'acte physiologique et
vital de la déglutiticn, alors que la langue elle-méme
est portée en arriere ; chez les imdividus morts par sub-
mersion, au contraire, la langue est le plus souvent
projetée en avant comme chez les pendus.

Des procts *célebres qui eurent Len a eette époque
vinrent faire la démonstration pratique de l'importance
médico-légale des notions scientifiques établies par
Lou's.

En 1764, un protestant nommé Sirven, accusé d’avoir
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tué sa fille et de I'avoir ensuite jetée dans un puits
fut jugé et condamné & mort par le Parlement de
Toulouse : l'arrét avait 6té rendu grice au rapport
d'un médecin qui présumait que la vietime était déja
morte avant d'étre préecipitée dans l'ean, parce qu'il
n'avait pas trouvé de liquide dans l'estomac. Louis,
consulté, montra que cette fille avait néanmoins péri
par submersion, le pére était donc innocent, il fut
acquitté.

En 1777, un cabaretier nommé Nicolas Maizidres ayant
été trouvé mort dans une riviere voisine de son habi-
tation, on accusa sa femme de I'avoir assassiné, d'autant
plus que le corps de cet homme portait des lésions
que les médecins regardaient comme des blessures
ayant occasionné la mort.

Dans cette circonstarce encore, Louig auquel on
demanda son avis, déclara que Maizieres était mort
p-r submersion et que les contusions constatées sur
son  corps pouvaient trés bien provenir de sa chite
snr les bords escarpés ou sur le fond de la riviere.
L'accusée hénéficia de ce doute et ne fut pas poursuivie.

Un des meilleurs traités sur la submersion qui furent
faits a cette époque date de 1768 ; il est di & des
médeeins lyonnais Champeaux et Faissole « gradués,
maitres en chirurgie de Lyon, et chirurgiens du Roi
en cette ville. »

Une jeune fille, Claudine Rouge avait été trouvée
morte dans le Rhone, aux environs de Condrien et la
Justice pensait que cette fille avait ét¢ tuée, puis, qu'on
I'avait ensuite jetée a,l'eau afin de faire disparaitre le

cadavre, Plusieurs personnes accusées de ce meurtre

— 15 —

et arrétées soutenaient que la prétendue victime, s'était

simplement noyée.

(hampeaux et Faissole dans un rapport trés détaillé
sur cet événement, montrérent que Claudine Rouge avait
péri de mort violente, avant d’étre submergée. lls firent
4 ce sujet des expériences décisives et concluantes a
I'Ecole Vétérinaire de Lyon, a la suite desquelles ils
déclarerent que les poumons de cette fille étant sans
ecan dans leur intérieur et ;lll't‘!l outre le cou portant
des traces de strangulation causée par une corde ou une
chalne, la mort n'était pas le résultat de la submersion.
[ls terminaient par cette affirmation : « La présence de
'eau dang les bronches est la vraie cause de la mort
des 1|nl\':"r~'. » 1

Nous voyons déja, par ces quelques faits, toute I'im-
portance que prend la question dans la pratique médico-
judiciaire, des que des caractéres préeis et surs appuyés
sur des expériences bien faites permettent de recon-
rattre et de différencier la submersion des autres genres
de morts.

En 1790, !)1‘.-';:1‘l':L1.'§_"1‘.‘~'. médecin lyonnais, admet deux
espoces de mort par submersion, 'une avee introduction
d’ean dans les powmons, qu'il appelle asphyxie avee
maticre, la seconde causée par défaillance et sans intro-
duction de liquide.

Mare publie en 1808 un mém ire sur les moyens

de constater la mort par submersion, il en reconnait la

(1) ('|.:I11:|u':|1]X ot Faissole. f'_‘..u'j}n.:rr' necs sur les canses de la mort des

noyes 1508
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multiplicité des causes et en admet quatre qu'il dénomme

ainsi : (1)

1° Asphyxie de submergion avee matiere, par suffo-
cation ou engouement.

20 Asphyxie de submersion sans engouement, nerveuse
ou syncopale.

3° Asphyxie de submersion sans engouement, par
congestion sanguine du cerveat.

4o Agphyxie de submersion mixte (combinaigon de
ces divers modes.)

Mahon, dars son traité de Médecine Légale (2) §’étend
assez longuement sur la question de la mort des noyés.
Apres avoir retracé la diversité des opinions, il se
range a 'avis de Louis et reconnait que la présence de
I'eau écumeuse dans le poumon est un bon signe pour
effirmer la mort par submersion.

Citons encore & peu prés & la méme époque, cest
4 dire au commencement du XIX® sitcle, quelques tra-
vaux et mémoires de Testa en Italie (3) de Cailleau,
(4) Berger en France (5) qui s'occcupent de différentes
particularités relatives a ce genre de mort.

Vient ensuite I'important ouvrage de Fodéré qui parit
en 1813. L'auteur y donne une définition de la noyade

qui montre bien le progres accompli dans la décou-

(1) Mare. Traduction du manuel d'auntopriz de Rose. p. 162, Paris 1308
(2) Mahon., Médecine-légale et police médicale t. 111 p. 1. Paris 15811,
(3) Testa. Della morte apparente degli annegati (Florence 1780).

() Caillean. Mémoire sur Uasphyaic par Submersion (Bordeaux 17.09).

(5) Berger. Fssat JJI!!;.\';FJIU”JI”'Ul'_' sur les eauses de I'u,c];-'uy.m'-- par

Submersion. These, Paris 15 thermid~r an XIII

SO e

verte des causes de la submersion : « On appelle noyée
dit-il, (1) toute personne qui ayant été suffoquée par
'eau ou par un liquide quelconque, y a perdu la vie ou
ge trouve dans un péril imminent de la perdre. L'état des
submergés est une véritable asphyxie, produite par le
changement du milieu dans lequel la respiration ne peut
plus s’entretenir, et peut-étre aussi, par la viciation de
I'air enfermé dans la poitrine de la personne qui se noie. »

Fodéré a contribué également & faire connaitre les
diverses phases de la mort par submersion, accroissant
le nombre des signes servant a indiquer quun noyé a
6té submergé vivant : aux indices firés de I'état du
corps et du visage,des écorchures des doigts, de 1'écume
aqueuse contenue dans la trachée, il a, en effet, ajouté
la distension ou emphyséme des poumons et la liquidité
du sang. I1 s'est encore attaché a résoudre les impor-
tantes questions médico-légales de la submersion suicide
et homicide et de la présomption de survie.

Orfila dans son traité didactique qui datc de 1836
aborde un coté du sujet qui-avait ét6 encore mal étudié
jusqualors ; il s'agit du développement de la putréfac-
tion chez les noyés. A la suite de nombreuses expé-
riences qui montrent tout le soin qu'il a mis & élucider
ce point important, il donne quelgues bonnes indications
mais déclare, qu'en égard au temps variable et parfois
assez long qui s'écoule entre le moment ol un cada-

vre est retiré de l'eau et eelul o on en fait 'examen

juridique, il est souvent difficile de déterminer la durée

du géjour du corps dans I'ean.

(1) Foddre, Médecine-Legale t. 11 page 204
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Dans une auntre partie de son ouvrage, examinant
les diverses causes de la mort par submersion, il admet
les quatre catégories de Marc avec quelques restric-
tions, notamment en ce qui concerne la fréquence des
congestions cérébrales dans la noyade, que Ini, déclare
avoir rarement rencontrées. (1)

Enfin, il rend compte d’expériences faites par lul en
{820 et 1828 et par Piorry en 1826, et en conclut que
si 'écume dans les bronches et la trachée peut se cons-
tater chez les pendus et les épileptiques, et, par consé-
quent n'est pas un critérium suffisant pour affirmer la
mort par submersion, il n'en est pas ainsi de la pré-
sence de cette écume dans la substance méme des
poumons; c'est la une preuve incontestable que la sub-
mersion s'est produite pendant la vie.

Le livre de médecine légale de Devergie doit éga-
lement tenir une place dans cet historique. L'auteur y
a inséré une étude trés intéressante et trés claire, déja
parue en 1828 dans les Annales de médeecine légale et
d’hygitne, et concernant la marche de la putréfaction
lll_‘i"‘: corps dans I'eau; ses idées exposées d'une manicre
remarquable sont encore aujourd’hul presque universel-
lement acceptées.

Dans une autre 1:111‘til.‘ de son ouvrage, Devergic a
déerit les phénoménes qui accompagnent et précodent
la mort des noyés, les divers 6tats dans lesquels on
trouve leurs organes apres la mort, le degré de certitude
que l'on peut fonder sur I'existence de chacun de ces

signes, ainsi que les causes quiles font disparaitre.

(1) Orfila. Traité de médecine légale. t. 11, p. 372, Paris 1836,

sl 1) e

Depuis cette époque, de nombreux auteurs ont traité
soit accessoirement, soit d'une maniére toute spéciale
la question de la -mort par submersion; dans le cours

de notre travail, nous aurons 'occasion de signaler les

recherches et les travaux de chacun, en exposant les

connaissances actuelles et en étudiant tout ce qui se
rapporte 4 ce genre de mort.

Nous ne ferons done, qu'indiquer les traités de
Taylor, Casper, Liman, Hoffmann, qui contiennent les
détails les plus circonstanciés ainsi que de bonnes défi-
nitions de la mort des noyés. N'oublions pas Tardicu
(1) qui, a T'occasion des expériences instituées par la
Société médico-chirurgicale de Londres, en donne une
deseription exacte et la différencie des autres modes
d’asphyxie, notamment de la suffocation.

« Pour les noyés, dit-il, trop de signes particuliers
indiquent la submersion pour que les différences aient
besoin d'étre longuement signalées. 11 suffit de dive
que l'état des poumons est tout & fait opposé a celui
que I'on observe dans la suffocation et que, tandis que
chez les noyés la congestion et I'engouement sanguin
sont considérables et u{‘(']]]H‘HT toute 1'étendue des or-
ganes, on n'y remarque jamais les ecchymoses sous-
pleurales pas plus qu'on ne trouve les épanchements
péricraniens ct sous-péricardiques.

De sorte que si I'on trouvait ces lésions sur des corps
retirés de l'eau, on serait autorisé a conclure avec
assurance que las suffocation a précédé la submersion

et que l'on n'a noyé quun cadavre. »

(1) Tardien. La _*:rrﬂ'mwh'--nl la )'r-"m!-sr.'-'n'-'a- et la strangulation
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Pour terminer cet apercu historique succint de la
submersion, nous citerons encore les recherches spéciales
de Faure, de Beau (1860) (1), les remarquables maémoires
ot articles de Paul Bert (1864-1870), de Page (1873), de
Bergeroni et Montano (1877) (2), de Houzé de I'Aulnoit
(1878).

En 1880, a paru une étude de MM. Brouardel et
Vibert (3) sur la fluidité du sang des noyés; en 1884
M. Tourdes, professeur & la Facult¢ de Nancy a éerit
dans le Dictiennaire encyclopédique des sciences médi-
cales une monographie fort compléte et qui nous a
6t6 d'un grand secours pour notre travail, enfin M. le
Dr Bougier, dans sa Thése inaugurale soutenue en 1584,
a traité d'une maniére remarquable la question du dia-
gnostic de la mort par submersion.

Plus récemment encore MM. Brouardel et Loye ont
fait d'intéressantes expérienees sur la respiration et la
circulation dans la submersion brasque, expériences gui
ont 6té relatées dans les Archives de Physiologie de
I'année 1889.

Nous ne nous sommes occupés dans ce chapitre quoe
des ouvrages scientifiques relatifs a la submersion,
négligeant a dessein un point également important de
cet hi..;‘tl_u-hlm-, celui qui se rapporte & 'hygiene publique.
L activitée médicale s'exerce ici dans un sens profes-

sionnel et contribue & fonder des institutions qui assu-

(1) Beau. Archives géndérales de médecine 1850 t. 1L
(2) Berceron et Mentano. Annales d'hygitne 2+ série, t. LXVIIL
p. 282. 1877.

(3) Brounardel et Vibert. Annales d'hygiéne, e série, t. IV. p. 452, 1880.

o
rent des secours aux noyés, en méme temps qu'elle
perfectionne les procédés usités pour leur sauvetage.
Nous avons l'intention d'en parler dans le chapitre de
notre travail intitulé : Zraitement de Uasphyzie par
submersion et c'est ce qui nous dispense pour l'ins-
tant de citer tous les mémoires pratiques parus a ce
sujet : disons seulement, que la liste en est longue et
que plusieurs de ces moyens de sauvetage bien em-
ployés ont permis de rappeler des noyés a la vie et

de conserver des existences, noble but que poursuit

toujours le médecin, et qui, lorsqu'il y parvient, doit le

dédommager de ses fatigues et de ses travaux.

Comment définir la mort par submersion 2 Les études
sérieuses et approfondies faites depuis un si¢cle ont hien
déterminé les causes et le mécanisme de ce genre de
mort et permis d'établir les notions suivantes

La submersion est l'immersion assez compléte pour
menacer la vie ou pour I'éteindre : pour se noyer, il
n'est pas nécessaire que la totalité du corps soit plongée
dans l'eau, il suffit que la face et plus particulicre-
ment l'entrée des, voies respiratoires soit immergée
sans qu'on puisse ou qu'on veuille la dégager. La mort
se produit enfin, quelle que soit la nature et la densité
du liguide dans lequel a lieu I'immersion.

Ces idées peuvent se résumer dans la définition ci-

dessous que nous empruntons au Précis de médecine

judiciaire de M. le professeur Lacassagne, et qui nous

semble honne, parce qu'elle présente le double carac-
tere de la justesse et de la concision.

« La mort par submersion a diew quand un individu
ayant la téte plongée dans un miliew liguide quelconque,




Pair atmosphérique ne peut plus peénctrer par les ouver-
tures naturelles. »

Ces recherches historiques et bibliographiques prou-
vent une fois de plus qu'en médecine et généralement
dans toutes les sciences biologiques, I'intelligence de
I'homme n'arrive que lentement et graduellement & la
découverte de la vérité.

Malgré le grand nombre de ceux qui ont ¢tudié la
question médico-légale de la submersion, qui en ont
décrit les principaux caracteres assez nettement pour
quil ne soit plus permis au Illl\l:_‘L'il]II'Xin‘l'f de les
ignorer, il ne s'en suit pas pour cela que le dernier mot
ait 6t6 dit sur un tel sujet.

Bien des détails ont encore échappé a l'observateur,
bien des hypotheéses reconnues inexactes ont dia étre
abandonnées ; le mécanisme et les véritables causes
de la mort demandent encore & étre étudiés de plus
prés et peuvent fournir un vaste champ de recherches
a lintelligence et & la sagacité humames. Tant 1l est
vrai, que plus l'on avance dang les découvertes de la
science, plus les problemes grandissent et que toujours
semble s'élargir devant 'homme le cercle des connais-

sances quil peut acquérir.

CHAPITRE Il

Statistique de la submersion

Avant d'aborder I'étude des causes de la mort par

submersion et I'examen des signes qui la caractérisent,
nous avons pensé qu'il serait utile de consacrer un
chapitre & des renseignements statistiques, destinés a
montrer la fréquence et I'importance de cette question
en médecine légale.

La France est un pays ol les eaux sont abondantes,
et ou, par conséquent, les noyades peuvent facilement
se produire. Une statistique de 1836 évaluait la super-
ficic des eaux douces a4 675.000 hectares, un autre
travail paru en 1863 donnait 400.000 kilomoétres comme
longueur des rivieres, fleuves et canaux, et 220.000
hectares comme superficie des étangs et des lacs.

En 1886, M. Gobin, professeur d'agriculture & Auxerre,

publie dans un ouvrage sur la pisciculture, les chiffres
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suivants concernant 'étendue des eaux douces de la
France.

KILOMETRES HECTARES
Cours d'eau navigables. . . .. .. 8.500 29.750
Rivieres flottables . . . - .« . . . . 2.500 5.62b
Canaux de navigation. . . . ... 8.500 8.500

Rivieres ninavigables, ni flottables 20.851 2(.851
RiHSSOAUX. « M & wile i o w5, - 120000 12.000
Lacs et etangs. . o ity e 20.000  130.000

180.351 206.7206

M. Després, dans son travail sur le repeuplement des
caux douces (1) évalue & 200.000 hectares la superficie
des eaux vives et & 130.000 hectares celle des eaux
fermées (lacs et étangs), soit au total : 330.000 hectares.

L'hectare représentant 10.000 metres carrés, on voit
done que la France a uite superficie d'eaux douces de
10.000 fois 330.000 ou 3.300.000.000 (3 milliards 300 mil-
lions de métres carrés).

Examinons maintenant la fréquence de la mort par
submersion dans un pays si riche en cours d'eau; a
coup str, elle doit étre considérable.

Au double point de vue des caracteres et des causes
de ce genre de mort, nous pouvons diviser notre étude
et nous occuper successivement de la submersion acei-
dentelle, suicide et criminelle.

ACCIDENTS
M. Tourdes, dans le Dictionnaire encyclopédique des

sciences médicales on il traite cette question, recon-

(1) Revue scientifique, 22 féyrier 1800.
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nait quauncun genre d'accident n'est plus faeile, plus
commun, plus rapidement mortel que la submersion.
Comme nous le montrerons dans un instant, la statis-
tique accuse en France quatre ou cing mille cas offi-
ciellement reconnus chaque année, soit le tiers environ

du total de toutes les morts accidentelles.

Les circonstances les plus diverses de la vie nous
exposent a cette mort, qui parfois se produit dans une
simple orniére, une mare ou un fossé aussi bien que
dans les eours d'eau les plus considérables. Combien de
gens ont perdu la vie dans les naufrages, les éboule-
ments de ponts, les accidents arrivés pendant une pro-
menade au bord de 1'eau; sans compter les baigneurs
imprudents, les patineurs qui ont été engloutis sous la
glace, les pécheurs victimes d'une distraction : le compte

en serait certainement long a établir.

La mer fait également beaucoup de victimes; on a
dressé en Angleterre, en 1888, la premiere statistique
indiquant le nombre de personnes qui ont perdu Ig vie
sur les navires de commerce ou de péche. Or, on en
compte environ 30.000 de 1878. & 1888, dans la seule
marine anglaise et le chiffre annuel a varié de 3.512

en 1882 4 2.071 en 1888.

Notons également certaines professions qui exposent
plus particulicrement a ces accidents, (marin, pécheur,
hlanchisseur, tanneur, teinturier), ainsi que la fréquence
des morts accidentelles par submersion chez les enfants
de 12 & 15 ans et les jeunes gens de 15 & 20 ans, qui
prennent des bains, apprennent a nager, et sont parfols

trahis par I'épuisement de leurs forces.
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En France, de 1835 jusqu’a notre époque, le bre des A 5 SRl e T .
. jusq 2 époque %L nombre des TABLEAU STATISTIQUE
noyades a considérablement augmenté, suivant en cela

AL : - 21 : Indigquant le rapport qui existe en France, entre le nombre total
la progression de la population et des accidents. des morts accidentelles et celui des morts par submersion.

Nous avons résumé en un tableau le résultat de nos rorar pES| MORTS || TOTAL DES| MORTS
':1(‘l'.’[‘il'llh_'.ll!"l ANNEES morts  |2ceidentelles

recherches statistiques dans les compte-rendus de la ANNEES| orts e PAR

HE | submersion | acar WL | submersion

Justice Criminelle, publiés annuellement en France, par

i r
673
924
.G83
494
528

le ministére de la Justice. On y voit retracée pendant 1855 1102 2.950 ‘ 1861 ‘
1836 5, DA 3.245 1862 |
: : 1837 ;.90 2 954 1863
croissante des accidents et des noyades, depuis 1835 ot I B.BGIC 1864
WD . : Ry ) : , , 1839 200 18G5
sur 6.192 accidents, il Yy a eu 2,950 submersions, jusqu en 1840 3.805 2.5 1866
86, o1 one 3 83 S ABE. 1841 | 7.296 | 3373 || 1867
1886, ot nous en trouvons 3.833 sur 12.405. 1842 3. 645 1868
B 1843 1.167 3.506 | 1869
Cependant, en comparant entre elles les deux colonnes 1844 a8 3.06 1870
{ 1V . : 1845 965 3.339 1871
du tableau suivant, on remarque que, si les submersions 1x.1¢: 3. 62 .86 lﬁéi
1847 3. 741 : || 1873
1848 | 8.218 || 1874
1886 moins nombreuses qu'en 1835, par rapport au total 1849 | 8.717 }iif’
: & : s 1850 | 9.1¢ 3.7¢ [l 1876
des accidents. Il y a 50 ans la submersion était de 47 °/,, 1851 | R.717 9489 || 1877
‘est & di ' e - : ) 1852 | 9.082 3.67: 1878
cest a lill't.:, pres de la moitié des morts accidentelles. 181:.‘1 9 980 366 : 1879
; 1854 | 8.89; 3. 40: 1880
1855 9.647 |  3.488 1881
sans doute & I'accroissement des mesures de précaution, | 1856 4 [ :qj”:
e : : , 1857 ).045 | 3.7 883
a la diminution du nombre des naufrages devenus bien | 1858 9. [ERsga 1884
noins fré G S11 ot : 1859 L8610 | EUAL: 1885
moins fréquents & la suite des perfectionnements intro- 1860 o ‘ 3.805 1886
4 |

une période assez longue de 51 ans, la marche toujours

accidentelles ont augmenté, elles sont néanmoins en

e N L T U R I e SR U ICICHC
d » oo Mooy OC

en 1886 elle n'est plus que de 30 °/, ce qui est dil

SO v S QO Qo

duits dans la construction et la marche des navires, et :
aussl & la rareté des voyages par ecau sur les rivieres, RECAPITULATION

depuis que les chemins de fer transportent strement ot

. , ; e Movenns ds | Moyenne | | Mojenne dss | Moyenne
rapidement sur tous les points du territoire. yoane.| : e

ANNEES 3T [ S morts |

i = . nilenialias |accidenteller

1836-40 ﬁ 1861-65 | 12.070 3.911
1841-45 : 5 || 1866-70 | 13.400 4.514
1846-50 | 8.69 369 i 1871-75 | «12.145 |  3.998

1851-5h 1876-80 13.201 £.130
1856-60 | 1881-86 [ 13.506 3.910
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La mort accidentelle par submersion peut avoir lieu
dang une bien faible quantité de liquide. Il y a plusieurs
cas, cités par tous les auteurs, ou des individus ont été
trouvés noyés dans un ruisseau sans profondeur, ou
dans une ornicre, la face seule engagée dans le liquide,
le corps allongé et couché sur le ventre, tandis que le
dos se trouvait hors de l'eau. Ce sont ordinairement des
gens pris de boissons qui tombent ainsi et périssent
alors qu'il leur suffirait parfois de relever la téte pour
se sauver.

Chaussier parle dun homme trouvé dans lorniére
d'une route, la face seule était engagee, les oreilles
étant au dehors, A 'autopsie, 1l a constaté tous les carac-
téres de l'asphyxie par submersion, I'écume, des pou-
mons volumineux, des mollécules ‘terreuses de I'ornidre
avalent pénétré dans la bouche et le nez.

Tourdes cite le cas d'un militaire, qui étant un soir
en 6tat d'ivresse, fit une chute dans les fossés des rem-
parts de Strasbourg et fit trouvé mort, couché sur
le ventre, la face engagée dans une petite mare d'eau
glacée, d'une profondeur de 10 centimeétres a peine.

La glace s'était brisée et encadrait le visage, la nuque
se trouvait hors de I'eau ainsi que toute la partie posté-
rieure du corps. Une écume rougeatre qui remplissait
les voies aériennes et la liquidité du sang, ainsi que
I'absence d'autres lésions, fractures ou traumatismes,
firent conelure & une mort par submersion.

A Lyon, M. Lacassagne a été requis pour examiner
le corps d'un homme qui avait été trouvé dans un petit
ruigseau des environs de la ville, & Rochecardon.

Malgré le peu dépaisseur de la couche liquide ou

g O e

baignait la téte de cet individu, I'expertise prouva

quétant ivre, il était tomhé accidentellement dans le
ruisseau et y avait 6t6 noyeé.

Enfin, un journal anglais de février 1890 annoncait
que le capitaine Georges Drevar, qui avait traversé seul
le Pas-de-Calais sur un petit radeau et I'’Atlantique dans
un canot de six tonneaux de jauge venait de se noyer
a Sydney en Australie, en cherchant & sauver un gamin
qui était tombé dans une pidce d'eau du pare. .

Une syncope, un étourdissement, une attaque d'apo-
plexie, la commotion produite par une chute suffisent
également pour amener des noyades aussi invraisem-
blables ; le médecin expert doit done étre prévenn de
la possibilité de pareils cas et ne pas se hater de con-

clure & un autre genre de mort.
SUICIDES

Nous arrivons maintenant a I'étude de la caude la
plus fréquente de la mort par submersion ; actuellement
en effet, en France, il y a plus de noyades volontaires
qu'accidentelles,alors que I'inverse existait il y a 60 ans;
nous sommes done obligés, par I'abondance mémedes faits,
de traiter plus longuement cette partie de notre statistique.

Le suicide a pris depuis quelques années une exten-
sion considérable, non sculement en France, mais dans
toute I'Europe, son développement suit pas a pas celui
de la civilisation.

Morselli constate que tous les pays quiont le bhéné-
fice d'une instruction élevée, volent ecroitre dans les
classes instruites le suicide, cette aberration de I'intel-

ligenee humaine.
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Déja, an siecle dernier, on reconnaissait cette vérité et
un statiscien allemand l'exprimait en ces termes

« Nous sortons de cette vie par trois portes : 'une,
immense aux proportions colossales, sous laquelle passe
une foule de plus en plus considérable; c'est la porte
des maladies et des accidents — la seconde, d'une moin-
dre grandeur et qui semble se rétréeir graduellement,
clest la vieillesse — la troisibme, étroite, sombre, d'ap-
parence lugubre, toute maculée de sang et qui s'élargit
chaque jour; c'est 14 porte du suicide. »

L’'idée de suicide qui pousse I'homme a se détruire
est déterminée par plusieurs causes qui se¢ résument
en un mot : le désespoir. Tantot c'est une douleur
morale ou physique qui semble intolérable, une bles-

sure faite & l'amour propre ou une humiliation imposée
3 la vanité, tantot ce sont les tortures de la jalousie,
la tristesse que l'on éprouve d'un amour hrisé ou de
la ‘perte d'une personne cheére; quoi qu'il en soit, il
semble qua mesure que les suicides sont plus nom-
breux ils sont provoqués par des motifs moins graves.
1 est certain que nots devenons des délicats, presque
des cérébraux et que la proportion des suicides ira
croissant jusqu'a ce quune forte éducation morale ait
donné i chacun la convietion ¢t le besoin d'accomplir
ses devoirs sociaux. Quand I'équilibre cérébral vient &
se rompre, c¢'est en général sous I'influence de la pré-
dominance des instinets personnels et an détriment des
instinets nobles et généreux.

Pour en revenir plus spécialement an sujet qui nous
occupe, il ressort de la statistique des divers genres de

suicide que malgré 'augmentation du nombre des cas
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relevés, la submersion est moins souvent employée qu'il
Yy a 40 ans. Elle fournissait alors le 33 ¢/, des suicides,
clle n'en donne plus actuellement que 29 a 30 °/,. La
pendaison, au contraire, (1) de 1836 & 1840, n'était
employée que 20 fois sur cent, elle est actuellement
préférée 43 fois sur cent, et ¢'est partir de 1851 qu’elle
est devenue le |I]‘t|i‘|"l]t" l¢ lJiIl:-l lll‘il’[ll]t‘:ll de suicide.

Voiel pour Lyon, la proportion des suicides par sub-
Mersion pour ('[l;n']lh‘ SEXE, [ut-lnh'lm' la ]u"i‘{lltil‘ de H(‘Elf
années, qui va de 1883 & 1889 :

HOMMES FEMMES

T, Sl e ik
Annde 188; M laes . .  Ssawvoi 79
(s / - 23

Annde

ot
[ =S &

Année 1

Année

1
2
i

Annde 1887

Annde 1883

[
v

Wes

|
Année }-‘*"‘\".':

Le tableau suivant, emprunté a la statistique judiciaire
francaise, indique l'aceroissement du nombre des sub-
mersions volontaires l"’iﬂlh”.}'h:i\'i'flll"flt a celul des sui-
cides. On y voit également la part qui revient a chaque
sexe, ainsi que la proportion par 100.000 habitants; afin
d’aider & la compréhension de ce tableau, nous 'avons
reproduit en un tracé graphique, inséré & la fin de cet
ouvrage, de cette facon, il est facile en un seul coup
d’eil de se rendre compte de la marche croissante des
suicides par submersion, suivant le sexe, en France, de

1835 & 1885.

(1) These de Pellier sur la Pendaison Lyon 1883,
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Montrant le rapport qui existe en Franece entre lo nombre fi tal des sui-
cides et le nombre des snicides par submersion, suivant le sexe.
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SEXE

Sous le rapport du sexe dans le choix des moyens de
destruction, nous ferons remarquer qu'il semble au pre-
mier abord que les hommes se noient plus facilement
que les femmes : sur 2.263 !tlJ_\'it.l]i‘S volontaires surve-
nues en France pendant l'année 1886, il v a 1532 hommes
et seulement 731 femmes,

[1 n'en est rien cependant ; la submersion est un genre
de mort plus doux que le poignard ou le pistolet, moins
répugnant que la corde, ‘aussi ne fant-il pas s'étonner
si la femme qui est plus délicate ¢t montre d'ordinaire
une énergie et une résolution moindres que 'homme
préfére se noyer et recourir i 1'eau gquand elle veut
MONTLT.

Cela est surtout remarquable chez les femmes, qui
Jusqu'a 30 ans, ont une grande tendance i se détruive.
N'étant pag émancipée des liens sociaux qui la rattachent
a sa famille, la femme est alors dans une période de
la vie ou elle est exposée aux amours brisées, aux
illusions perdues, & Iabandon, causes diverses gui la
poussent au désespoir ef ne lul offrent souvent comme
alternative que le suicide on la ]?I‘Hr-i".i'flliir'll‘

kn ontre les habitudes de la vie, la sensibilité ot

Jusqu'a I'éducation de la femme la poussent a préférer

des moyens de destruetion moins violents, comme 1'eau
et le IHFEHHH.

C'est en effet ce t]lli ressort des si‘u‘.i*fhp.‘: 8 réeentes ;
Blane, Lisle et Legoyt, en France ; Wagner, (Ettinger,
Engel, Guttstadt en Prusse et en Allemagne; Kayser,

en Danemarck ; Farr, en Angleterre ; Silgestrom, en
]




Sunede et Morselli, en [talie ont recuetlll des chiffres qud
confirment cette opinion.

En France. sur 100 femmes qui se suicident, 42 se

noient, tandis que sur 100 hommes 26 seulement em-
ploient la submersion.

Aux Etats-Unis, pendant I'année 1866, sur 1.000 sui-
cidés de chaque sexe, il y a 150 hommes et 346 femmes
qui se jettent a l'eau.

En Prusse, mémes constatations, Pour 1.000 suicides,

la submersion est employée:

{ par les hommes 163 fois
{ =6 .
En 186 » » femmes 422 »
A 1.1|]‘]|-.-' hommes 136 to1s
1870

{ » » femmes 386 »

par les hommes 125 fois

» » femmes 413 »

g b
l.\.lf

{ par les hommes 144 fois

~ 1 » » Temmes 425 »

i

18

La statistique italienne de 1866 a 1877 montre qué
moitié des femmes et seulement le quart des hommes
g0 nolent.

Voici les chiffres observés pour 1.000

| ANNEES | HOMMES FEMMES | ANNEES

1872

— 3D
En Autriche, on a également rvemarqué, dans les
derniéres années que le nombre des femmes qui se suici-

dent par submersion, a notablement grandi.

AGE. — Le suicide est assez rare au-dessous de 15 ans
parce quil suppose une détermination et un courage
que possedent peu les enfants : cependant, parmi ceux-
¢l, ce sont plutdt les jeunes filles qui se Jettent a 1'ean.

Entre 15 et 25 ans, le nombre des suicides augmente
d'une facon considérable; cela tient aux conditions de
la lutte pour l'existence ol se trouvent mélés des jeunes
gens encore mexpérimentés et surtout privés de tous
conseils et de toute affection : les chagrins, le décou-
ragement les envahissent et font germer dans leur cer-
veau l'idée du suicide.

A 25 ans, la proportion des noyades s'aceroit pour les
hommes, ¢'est & ce moment de leur vie gu'ils se noient
méme le plus volontiers, chez les femmes, au contraire,
les eas de submersion deviennent de moins en moins
fréquents pour revenir a leur maximum vers l'age de
70 ans. Alorg, I'isolement, le célibat ou le veuvage ame-
nent une recrudescence de mortalité volontaire et ¢ est
encore la submersion qui est la plus recherchée. Cepen-
dant, chez les femmes anglaises, la tendance a la noyade
semble en rason inverse du nombre des anndées.

David et Wagner dans leurs relevés statistiques sur
le Danemarck donnent de curieux résultats : an dessous
de 15 ans, les hommes préfereraient la pendaison et les
fermmes la submersion (71 9/,) : entre 15 et 20 ans, les
mémes tendances se manifestent, mais le sexe féminin

ne choisit. la noyade que 65 fois sur 100
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Quand les hommes se pendent moins, ils se noient submersion en Italic cgale, sinon dépasse, celle de la

et le maximum de la submersion pour eux se monfre iraog:

entre 45 et 50 ans. Il est remarquable de voir que les Dans les pays du Nord de 'Europe, la submersion

Danoises montrent le maximum de la submerkion jusqu'a suicide est fort restreinte parmi les races de ces

30 ans, pour ensuite revenir & la pendaison jusqua I'age contrées, les Slaves sont moins portés & usor de co
moyen de: destruction; c'est 12 un fait qui n'est pas

de 70 ans.

Le tableau suivant tivé des statistiques observées en

seulement apparent en Russie, ol leg gens de race Slave
Anoleterre, de 1858 & 1872, montre l'influence de I'age prédominent, ““”ﬁ'iﬁh”“““r“”“*|“ﬁ[4”\ﬁﬂ““ slaves
snﬁ le choix de la submersion comme moyen de suicide, e Y.\n?rh‘hv—lh»n;wﬁv (Galicie, Bukovine, Confins e
Poar 1000 cas, on a taires, ]':H'[”\"‘“j"-.

Enfin, dans les pays ou il existe des individug de

SO R S S e
nationalité slave maélée 3 Une autre, par exemple en

".;r\\ AMINA Q%0 o o (Prap 3
[ransylvanie (Slaves ot Madyars), en Bohéme et en

. Maravie (Tchéques ot la- mort suicide par
i I
wuhnhﬂ%hﬂllwfiﬂl[NW!!JHH[PUqHPHﬁ& nudnsanuwuhnn

que dans les autres contrées.

RACES ET CLIMAT Morselli (1) montre que Uette influence de la race sur le genre de mort se
YACES K 12 5. — NMorselil Mottl : bt J N . :
fi sridionale de 1'Europe (Italie, Espagne et Phr- montre surtout bien clairement en Autriche-Hongvie, on
partie méridionale de I'E ) talie, Espagne et BRI AT _ : f ,
l ) offre une moindri Pro] ortion de snieids tandis les peuples qui composent cet etat sont de races et de
neral) o1 o] 1( 1110 { 3 ] Mo LR » A W LG L0 RS 1 ol Lo

i

BT T ; rehgions diverses et méme de constitutions politiques
que leur nombre s'éleve progressivement des -

que l'on ik / \
! : . amerentes. Avant la guerre d'Ttalie de 1R50 af alave
approche du 50° deeré de latitude ; en ITtalie méme lem E : PR ¢ d'ltalie de 1859 et alors
fré mente du sud au nord Vi A'”r“4“'[“”*“d“”'“““”“‘]“*Eﬂﬂnwnrvs italiennes
réquence augmente du sud au nord. Tais L et Dy B N .
: . L s AR araan L 1A novads de la Lombardo-Vénétie, h*kn!‘dnl[p]ugyu|H”“rlq“Hdm_
Au point de vue de la mort par submersion, la noyads Tandi ‘
; . : alldis que dans ces derniéres nrovinepe 1 3 ¢
prédomine parmi les morts violentes en Italie, maoms : . Foyhe th]lnﬂ}rﬁ[ql\r”(‘“ laproportion
1 : our ce 8 suicides par submercion &t o
twﬂuﬂuhHH'WHWW|lH%Huw~::w}uwnhnﬁ si 'on tient compte LI ¢ cent dos suicides par submersion Gtait, & la fin
. : de l'année 1858-59. de 39 °/  allp 136401 8
de la diminution de ce genre de mort di a a 'usage ] : f 1858-50, de 39 o, elle n'était que de 10 ¢/, dans
o e o enien A1 Serabla e es provinees slaves et allemandes du meéme empire.
e | bt = I [ 1 ol 1 24 I] ) IEd
' ans tout le reste ; S TPOTIE: ke b LAl ol & :
dans oces dernitres années la il].l,lr,,!.“,,“ des morts pax : ; 2 TesT lf-l I'Fur [ centrale ot .‘-l\qulll_
ILl’Ju]!;lu\_ la ]|...\';1.f|- sult une jll'“‘_"f'“‘-‘.‘dl-rlll ["'[l“”[[l‘. 3

mesure que l'on s’éleve vers le Nord. Les statistiques

(1) Morselli. Il suicidio. montrent qu'elle est plus fréquente en Irlande qu'en
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1 | > macie ans ce der-
Belgique, en Scandinavie quen Allemagne. Dans (
e ; v la Saxe au
nier pays, meéme olle va en décroissant de la Sax
er e B &
: . mavie «1 I’ T yare
Wurtembere, de méme en Scandinavie 1 Lon comj
la Norweee au Danemarck. |
.. ' H1 A LR o L \l<'| :]
Le tableau suivant montre l'influence (u exerc 1
) o «  Aivpra 3 v (L
race et la situation géographigue des divers peupl
L < v b T : ‘ . l >
I'Europe sur le choix de la submersion comme moyen
de suicide. %
, e I e
Los chiffres inscrits dans la colom des morts pal
o] indi £ v 1.000 cas de
submersion indiquent la proportion poul 1.0
suicide,

= A Tl |
. | Total | Nombre |

ass || pavs | Périodes | l- | des

| e france. .. | .

!Rn_.-'l.-'iw : } | L1083 ,;,]| i,i .i:I,, 0| a6 | 26, . _:}]
ed 231 | Saxe.. ... | 2t 6 :-1:;
|Suede.. ... 1 | v ¥ ; 5 ‘]-‘;I:J
D) £ aidin nibibe | L i e
;,‘,.}, | It::tiif-rr ] 184440 | 1| 2%

223 id.......| 1850-56 2.05 .{Jl:‘ [
210 || id.. 1857 -71 5.654| :t!.
i 208 || id.......|1870-T4 | 1.720 204
‘“1'5 park.| 18 B09| 233 | W arler | 1846-60 "._"-’ | :}H
|Danemark.| s 56 | 4.430| 208 || fa.......|1980-69| 1. 158

276

id .| 1865-70 | 2.809| 1691 iq.......[1873-75 | j| 19l
| it a. 1% HAB L ok, !-‘\'3—»{‘_; | 180
[rlande....| 1831~ SIS | ey e 8| 176
e 36} g.all) - 1864 =74 . s
Angleterre) 10 | 8.687] 17 aique. . 184049 48| 23
::1 T 9,49 208 ; | 187056 | 2.084| 2%

Prusse. ... 1 <D ” ! b Cislet! 3 b | E'Jlrl.
Fis et 2951 9. | .' M I v | 1851 -5 ‘_ ‘::.J .
G 185153 | 1. 150
1852 -54 8] 109
1851 -52-
54-58-59 |
820 | Suisse ... .| !_-i'.ll oAl | <t
2663 =70) o ol
856 -60 :008| 301 |{Italie......| 180010 | @ .J0e) O
"}.:if.ff_r':f| 305) 200 id.......| 187177 | 5. 500

-
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e wppe o] {01 il 1 submersion
(lotte }:]'l"l.l']‘i‘]u‘l' ‘lpl‘; races ou _\.u][] }lu]]l la &

' e tempérée jusquia un certain point par
pst néanmoins tempérée jusqua un I I
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une sorte d'adaptation aux circonstances du climat o
des saisons. Il est indéniable quil existe un rapport
entre la température annuelle moyenne ot le nombre
des noyades : dans les climats méridionaux les désos—
perés se tuent par submersion, ce moyen de suicide
semblant moins  douloureux. grace a la température
plus chaude de I'eau ; dans les pays froids, an contraire,
un individu qui veut mourir éprouvera une répugnance
mstinetive en présence dune ecan glacée qui lui causera

tne ]‘1"1"Hili' ji]]il!‘l‘:‘%‘-’itll’l et dont il pourra s

‘affranchir en
se servant de la corde ou des armes a feu.

SAISONS. — Leur influence sur le nombre des suicides

par submersion est trds manifeste et il ressort des statis—

tiques prises dans différents pays que la noyvade est
préférée pendant les. mois d'6té, tandis que la pendaison
¢t Fempoisonnement prédominent pendant les froids de
I'hiver.

Ainsi que I'a montré M. Chaussinand, dans sa thése
sur la statistique criminelle en France, afin de bien
comprendre I'influence des saisons, il ne faut pas les
considérer dans I'ordre actuellement adopté par le calen-
drier. Les mois qui constituent chacune d’elles ne leur
donnent pas une caractéristique suffisante et en font
plutdt un mélange indécis de phénomenes Opposés,

Les saisons intermédiaires, printemps et automne, tien—
nent trop ou pas assez des saisons extrémes, hiver ot
¢té, entre lesquelles elles sont placées. I1 est préférable
d’établir des saisons composées de mois présentant des

|

jours de méme durée, d'une température d peu pres

uniforme ou completement opposées, cela ost naturel
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la longueur des jours ef des nuits.
ef

car ce qui fait varier la criminalité, ¢'est linfluence

la température ot
saisons sont semblables comme le printemps
et I'hiver ; nous

Les
'antomne, ou Opposées comme I'été

adopterons la marche suivie par les phénomencs cons-
tatés sur les végétaux ; 'année commencera el février

au moment de 1a eireulation de la séve, le lnl.’-;[|i'|‘]]1]|,»-'.

débutera un mois et demi avant I'équinoxe de mars cf

{'uill}'!‘l‘lllh':a les mois de féyrier, mars et avril, lI'été

qura le solstice avec les mois de mai, juin et juillet,

I'automne 1'équinoxe et les mois d'aott, m'1l1:‘:n|:1"' ot

octobre. enfin Uhiver le solstice avee los mois de novem-
bre. décembre et janvier,

Lo suicide est comme un travail, plus on pourra lui
consacrer de temps, plus il y aura de probabilités pour

qu'il soit plus souvent employé ; or, comme les personnes

e tuent moins la nuit que le jour, et que le mois de

décembre est le mois ol les jours sont les plus courts,

oost aussi celui oit les noyades sont les moins fréquentes,
tandis qu'elles augmentent ensuite dans I'ordre suivant :
1° mois d’hiver, 2° mois d’automne, 3° mois de prin-

temps, enfin- 4° mois d’6té ; la période de transition

cntre le printemps et 1'été et spécialement le mois de

juin exerce une influence tres positive sur la tendance
a la novade.
Nous donnons ci-dessous un tableaun statistique indi-

quant l'influence caisonniere sur la fréquence des sui-
cides par submersion en France ; g'il ne comprend qu'une
[,,'.l,i,,l],. de 19 ans, c¢'est parce que Ces renselgnements

n'ont pas 6té 6tablis dans les ['-I'.ul-t'u-—m-mlt'..-a:u]thrie-m's

% lannée 1868 et font complétement défaut.

S [
PRINTEMPS |

e

128! 1471 1371 1 L ki | I |
131 _uf,nl ; g | el S -“‘51| Itlﬂ‘ 104 80
i02| 125/ 136! 128/ 1: 1811 801 89/ 70/ 103
1021 106! 134! ¢ ¢ i 2| 58 7R
[%[i, [:}i| 3 5 19 -1 103l = 75
161 171 8| 153 198 il e i .TI ]|’Ji
124| 148| 152 187] 172! 195| 106! 110l 88 87|
141 0| 179] 15: | Lol 80 85
(38| 135] 16 | so2f S | 98] 76
128] 155 201| 2 20| 113! 104 '
130 187| 219| 14| 200] 160| 157] 195|
79| 182] 171| 239] 20| 203 19| 15
21208 192} a1 oot (Mo
(73| 225| 223 185| 205| 183 151]
197 148] 237| 216] 2 li.l‘rls|
481 !Jl]l T .. b bt B | 158
Bl sl oot aanl sanl 55| dde] 19U
1586] dosl o16] e=th eea| 5501 S A0t Hog) I 191] 11
[ 1887 905| 296 239| 251 | 257|212 183 1§n! R B
R o Bl SO R G DA s e IR R D
|

257013094 134491376 !"R slaaed laoinlaz : | =
el e | | L 1|3 hi]i.):\."\fl.i.,f..llz.';{l ! 1[];Q_lliilll_}g_iig:)zﬂ

B T i A i
n voit par la que ce sont les mois d'é6té : mai juin

et juillet qui présentent ] :

: 1 sonte y g dn. oo - i

e ) | : [ ent e |.]11h e cas, alls] [ii;:\ nous
lavions indiqué.

En Italie, la méme remarque a 6t6 faite ; 2.839 cag
r].-'.' @ mar o y : R ¥
le suicides par submersion observés pendant les annéos

Ry H8

1875-78 ot 1877 sp ransrtigsant aina .
(0=70 et 1877 se répartissent ainsi suivant les mois

—_—

|
[Suicides par submersi i
uicides par subme "'"'”|. ’ Suicitles par submersion
~|| MOIS |
i HOMMES
Janvier....
Février.... ¢ a9 =l | e
58 [|Aot 524
!-‘~<‘[IE--|¢|FJJ'|'| 167
Octobre....| 133 ‘
INovembre | 105°|

444 | 168 [ 612 ,'ni:u-:-mm-.-‘ 117 ‘
|
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Ici, comme en France, ce sont les mois d'été et prin-
cipalement, juin, juillet et aout qui sont marqués par
le plus grand nombre de suicides noyades.

D'autre part, la statistique de la Morgue a Paris, de
1851 & 1879, sur 7.085 cas relevés par Foley, donne
les maxima pour les mois d'avril, juillet, juin, mai et
les minima pour janvier, octobre, décembre et novembre.

Maschka constate la prédominance des mois de mal
et d’avril; & Prague, la répartition des noyés est ainsi
établie : retirés de 'eau 36 9/, en 6té, 29 °/, au prin-
temps, 16 °/, en automne et 15 °/, en hiver. Cela tient
peut étre a ce que le développement de la putréfaction
gazeuse étant moins rapide dans cette derniére saison,
les corps des noyés n'ont pas un poids spécifique suffisant
pour flotter et étre recueillis.

PROFESSIONS. — Morselli donne également quelques dé-
tails sur ce sujet; nous lui empruntons ce tableau relevé
d'apres une statistique francaise. Sur 1.000 cas de suicides

survenus en France de 1835 & 1852 nous trouvons :

PROFESSIONS | »H9 PROFESSIONS

Agriculteurs . . . .| 863 || Cordonniers
Pasteurs, bouviers . . i Blanchisseurs.
Mendiants . . . . . 27 || Commercants.
Ouvriers surbois . .| 316 Aubergistes

cuir, peaux .| 208 Artistes .

métaux . .| 26: Ecrivaing

fil, laine . .| 3§ Etudiants

-. pierre.. o . ¢ Employés

Viorturiers. . o . vl &K Militaires
Domestiques B Professeurs o
Boulangers, pitissiers.| 343 Médecins, notaires, pro-
Bouche fessions libérales .
MENnIergs - s Nl g Uapitalistes propriét
Chapeliers, tailleurs .| 318 sans profession

43 =

La proportion la plus forte est celle des gens sans
profession parce que beaucoup de suicides de femmes y
sont incorporés. Viennent ensuite les mendiants, tou-
jours en butte aux difficultés matérielles de I'existence
et les agriculteurs qui forment la partie la plus impor-
tante de la population. ;

Les étudiants, ordinairement fils de parents aisés et
devant lesquels s'ouvrent des carriéres plus rémuné-
ratrices et plus glorieuses, sont aussi ceux qui se sui-
cident le moins, en outre quand ils en sont réduits a
cette extrémité, ils choisissent de préférence une mort
agréable, aidés dans ce discernement par les connais-
sances qu'ils ont dcquises.

‘

INFLUENCES DIVERSES., — En dépouillant les travaux
statistiques relatifs & la mort par submersion, nous avous
éoalement 6té frappés de la prédominance des noyades
dans les campagnes; dans les villes, au contraire, l'on
compte un plus grand nombre de personnes qui se suici-
dent au moyen de procédés moins vulgaires et plus
civilisés, tels que les armes a feu, le poison, asphyxie
par le charbon. :

En Italie, pendant I'année 1877, sur 1000 suicidés, on
en trouve ayant choisi la submersion :

Dans les communes de la campagne . . . . . 843

Dans 1es petites villegs : < oe s arai o im0 1D

Dans les capitales de provinces. . . . . . . . 657

ce qui montre la fréquence plus considérable de la
novade volontaire chez les habitants des campagnes et

cela, d'autant plug qu'ils sont éloignés des villes.
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Milan et Venise font exception & cette régle: la pre-
miere de ces deux villes est, en effet, entourée par des
canaux d’irrigation trés nombreux, tandis que la seconde
est batie sur des lagunes. Il en est de méme dans le
Danemarck ou la situation maritime de Copenhague
éleve a 442 par 1.000 habitants le nombre des suicides
par submersion de 1845 & 1873, alors qu'il ne g'en pro-
duit que 351 dans les campagnes.

Une exception doit cependant étre faite en faveur
des grandes villes situées sur des cours d’eau importants,
ou sur les bords de la mer, par exemple, Paris, Lyon,
Londres, Saint-Pétershoure, ete.

Voiei un tableau indiquant la frégquence des suicides
par submersion dans les principales grandes villes de
Europe ; pour 1000 cas de suicides, on trouve

VILLES irtopEs  (fufbm.)| VILLES PERIODES

1845-56

Lyon .
Londr

Berlin.... 1%3)1;;

oE ot o 1'1
Vienne... ]8 1-72-77

.tj tl| ]ll \I
Wit g 120 Rome
id 873-74 | 316] Milan.. ...
Bruxelles. 376-77 | 195
Stoekolm . 1 I

Notons également le rapport inverse qui existe entre
Forographie d'un pays et la fréquence des noyades
volontaires : les pays de plaine ol sont ordinairement
situés les grands fleuves, fournissent un plus fort contin-
oent,

40

Dans les provinees italiennes, pour 1.000 suicides par

submersion nous en frouvons, en

T!’lm\'ix(';.;s - otk

“ PROVINCES

Piémont 24 Rome
|Ligurie. . Abbruzes
[Lombardi 3 |\‘=11|5|dn ie
INSTIETIEN T A - = el b ]‘HIHHU
Fslies s S Ii).:nmn(lh-
Ombrie. .. .....| 297 |Calabre
(Marches. ......| 269 |Sicile
Toscane . .. ....| 217 |Sardaigne

Or la Ligurie, les Abbruzzes, la Basilicate, la Calabre
sont des régions montagneuses traversées par la chaine
des Apennins, tandfs que la Lombardie, la Vénétie,
LEmilie et la Pouille sont en majeure partie constituées
par de vastes terrains plats, d'une altitude peu élevée.

A un autee point de vue on a remarqué le parrallélisme
(ui existe c‘mrl' le nombre des suicides d'un coté, 1'élé-
vation de la température moyenne du jour et la régula-
rité de la pression barométrique, de Tautre.

Dans les ;_"1‘;1!'.ti-‘.~' villeg. les suicides se ]~|‘<tt]ilis:"11t'
principalement dans la premiere décade du mois ot
méme dans les deux premiers Jours. Cela tient, peut-
étre, & ce que les malheureux ouvriers mangent folle-
ment en quelques jours largent de leur travail ecf se
trouvant ensuite sans auncune ressources ils sont tentes
d'en finir avee la vie.

(lest aussi ce qui se passe chaque semaine : les

jours ol les suicides sont les plus fréquents se trou-
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vent étre les lundis, mardis et jeudis par opposition

aux samedis, dimanches et vendredis,

Le samedi, l'ouvrier vient de toucher son salaire, 1l
ge trouve dans la joie, le bien-étre matériel et le calme
moral, le dimanche, il dépense parfois en fétes«l'argent
de la semaine, et le Iundi, sans argent, n'ayant plus
pour le distraire de ses ftristes pensées, la gaité
générale qui existe le dimanche, il recourt au suicide.
La femme, au contraire, laissée seule & la maison pen-
dant que le mari s’amuse, souffre plus le dimanche et
se tue plutot ce jour-la.

Les suicides par submersion ont lien plutot pendant
la journée que la nuit, principalement de 6 heures du
matin a midi, ils sont moins fréquents de midi & 3 heures
pendant la période de la digestion; puis redeviennent
plus nombreux entre 3 heures et 6 heures de 'aprés-
diner. Ils décroissent ensuite jusqu'a minuit, mais leur

minimum a lien avant le lever du soleil.

A Lyon, les malheureux choisissent volontiers le pont

de la Guillotiére, le plus ancien, le plus long et 'un des

plus fréquentés, ponr mettre a exéeution, en plein jour,

leurs projets de suicides. Il semble qu'au moment de
quitter la vie ils désirent le faire avec ostentation et
pensent quun peu de la célebrite qui s'attache a ce
vieux point du Rhone, rejaillira sur lenr détermination
funeste. Parmi ceux qui se noient dansg ces conditions,
plusicurs sont des malades convalescents qui sortent de
I'Hotel-Dieu, situé tout proche, et se trouvant sang rog-
SOUrCes et sans aucuns MOy ens d'existenee fraversent

le Rhione et sy précipitent, principalement du coté de

R e
la rive ganche ol le courant et les tourbillons du fleuve
sont plus violents.

Nous voyons que c'est au moment de l'activité des
affaires, des occupations, du travail, que I'idée du suicide
oerme et se réalise, le plus souvent; c'est, en effet,
l'instant ot les douleurs de l'existence se font le plus
vivement sentir, ot les malheureux ont sans cesse sous
les yeux le spectacle du bonheur d’autrui ; dans la nuit,
au contraive, le calme oénéral de la nature laisse au
suicidé le loisir de réfléchir sur les mysteres de la mort,
il y pense, puis lassé par les fatigues du jour, il se
laisse aller an sommeil.

Quelles sont maintenant les causes morales qui pous-
sent surtout les suicidés & se noyer 2 Il n'est pas dou-
teux que lesprit de caste des classes sociales influe
sur I'adoption de tel ou tel procédé de suicide.

[1 semblerait que les gens gqui ont éprouve de forts
chaering domestiques, les jeunes filles qui ont été décues
dans leurs espérances matrimoniales se noient plus
volontiers.

[imitation et I'hérédité jouent également un rdle
spéeial dans le choix du genre de mort. Que de gens
garrétent comme faseinés par la vue d'une eau pro-
fonde dans laquelle ils n'anraient qu'a faire un pas pour
v trouver la mort. Georges Sand dans ses Mémoires
parle de cette attraction que lui causait la vue de 'eau
Elle v eéda, un jour en traversant un gué, et c'est le
médecin qui I'accompagnait qui lui sauva la vie.

On a constaté égalementTinfluence de I'époque mens-
truelle sur la détermination au swieide par submersion ;

M. Tourdes a constaté huit fois l'existence du flux
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cathaménial chez vingt-trois femmes jeunes encore, dont
les intentions de suicide étaient parfaitement avérées ;
il a trouvé un mucus sanguinolent dans l'utérus et le
kyste hémorrhagique de T'ovaire ; enfin la orossesse
nest pas un fait rare comme mobile de ce suicide.

Les auteurs italiens citent également l'influence de
la pellagre, maladie cutanée éruptive, qui, dans les
provinces de la Haute Italie, occasionne fréquemment
le suicide par submersion. 11 est possible, en effet, que
les malades atteints de cette affection et sentant leur
épiderme comme enflammé, d'autre part, ne comptant
plus sur la guérison, esperent trouver dans la fraicheur
de I'ean uge mort douce et agréable mettant un terme i
tous leurs maux. Il est intéressant de rapprocher de ce
giital “ualpiat: g : : e
falr la tendance qui pousse a se jeter & I'ean, les femmes
hystériques, les personnes qui ont la peau sdche et ne
suent jamals, enfin, les malades atteints de fidvre
chaude.

: o Al e P f a
' F.ti. uu.u_‘...m volontaire est done un acte passionnel ou
épidémique (antéeédents néy ropathiques) ; elle peut aussi

A pat A A TE T : " plind o
erre caused ['-:l une monemanie, ou maeéme une veritable

!'HIE".

Tantot elle est automatique, une impulsion subite et
aveugle, irrésistible bien que non i!ll-T}\f‘". pousse le sujet

aller faire une promenade an bord de eau. _'-11'5";'\.'-
la, il accomplit son acte sans aucune hésitation : beau-
coup se sauvent eux-mémes de la mort et revenus A
eux, ils ne gardent quun souvenir confus des circons-
tances qui les ont déterminé ; leur libre arbitre est
dominé par une impulsion destructive.

D'antres, des maniaques, se suicident rapidement ; au
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grand jour, sans prendre ancune précaution ; en pleine
connaissance apparente ils emjambent la balustrade d'un
pont et se précipitent dans l'eau. Les lypémaniaques
so cachent, ils préparent leur projet avec astuce et
persévérance, se complaisent dans lidée quils sont
malheureux et doivent en finir avec la vie; si leur ten-
tative 6choue, on peut étre persuadé quils recommen-
ceront.

Enfin, d'autres nerveux ont un désir irrésistible de
mort qui leur procure de la tristesse et une véritable
anxiété, ils ont envie de se tuer et cela sans aucun
motif ; des qu'ils se sont décidés a mourir ils redevien-
nént aussitot calmes : c'est cette forme qui coincide
chez quelques femmes avec le retour des reégles.

Avant de terminer ces considérations sur le suicide
par submersion, il nous semble intéressant de faire voir
la variété des endroits choisis pour se noyer.

A Lyon, le Rhone avec ses eaux limpides et courantes
tente plus les gens qui veulent se donner la mort,
en outre, l'on sy baigne bien davantage; aussi les
corps retirés de l'eau sont-ls presque deux fois plus
nombreux que ceux provenant de la Sadne, dont le
cours est calme et les caux plus vaseuses. Sur 200 obser-
vations de noyés recueillies a Lyon de 1883 a 1890,
par M. le professeur Lacassagne, 117 se rapporfent i
des corps retivés du Rhone, G9 seulement [lt'-a\it'!lllt‘lji
de la Saone. I semble cependant, que les hommes vi-
gourcux, & la fleur de I'dge, choisissent le Rhone,
tandis que les jeunes gens et les vieillards préférent la

Saone,

Voici, d'autre part, un tableau emprunté au livre
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de Morselli et indiquant pour 10.000 suicidés de chaque

sexe, observés en Prusse, de 1872 & 1876, les différents

lieux liquides utilisés dans ce

LIEUX

|Mers,lacs, dtangs

|

[ERE e

|Fleuvesé&rivieres|
mx et biefs.|

|
Lavoirs ... !

Fontaines § puits|
| [

Eau en géndral.|

Ce sont dong, les fleuves et les rivieres 'l”i sont le
plus souvent choisig par les suieidés et cela s'explique

par leur grand nombre ; les puits et fontames

1l Ser-

jui
vent & un usage domestique, ainsi que les lavoirs
sont peu recherchés, sauf cependant par les femmes

- H e |

',“l;. a4 cause de lenrs m't‘Hi'ilti‘lTl." ménageres ¥ vont

plus fréquemment.

Sous la dénomination d'eau en général, on comprend
les rdservoirs, les cuves et récipients de peu de pro-
fondeur, les fossés et ornicres des routes. La possibilité
de la submersion dans une eau de faible profondenr
est mise hors de doute par des faits assez nombreux
il suffit de tenir pendant un certain temps la téte et
plus spécialement la face au dessous de l'ean. Avec
une volonté bien arrétée de mourir, on arrvive vite au

moment ou la connaissance se perd et ou, alors, 1l est

II]]'.-1|~'.-J.|}]:_‘ de l'l‘tu-'\'i-[’ la téte.

o Bl

Taylor rapporte plusieurs faits de ce genre, notam-
ment. le cas d'un homme trouvé en 1872, 4 Birmin-
gham, noyé, la téte dans un grand vase plein d'eau
et celui d'une femme, qui en 1877, se suicida en se

plongeant la face dans un seau d’eau.

HOMICIDES

La mort par submersion est rarement le résultat dun
meurtre ; 1l faut néanmoins en excepter les nonveaux-
nés et les tres jeunes enfants qui sont assez fréquemn-
ment noyés, ainsi que 'établissent les relevés des cas
d'infanticide. D'ordinaire, pour les adultes 'immersion
dans l'eau est destinée a donner le change sur la vé-
ritable cause de la mort et & faire disparaitre la vietime.

[l est, en effet, difficile de tenir submergée une per-
sonne adulte, sans que son corps porte des traces do
violences, ce qui permet alors d'établir facilement 'hypo-
those d'un crime. Cette difficulté & dissimuler la réalité
des faits explique le peu de fréquence des homicides
par submersion sur les adultes.

Les enfants, au contraive, incapables d'une longue
résistance, les nouveaux-nés principalement, sont eux,

I'objet de tentatives criminelles de ce genre; il semble
méme que ces derniers solent plutot jetés dans les fosses
d'aisances, ot malgré la viciation de l'air, ils périssent
submergés.

En 1888, M. Laccassagne fut requis pour faire l'au-
topsie d'un enfant nouveau-né 1':'”'1!\'.'- dans les foss=es
daisances- d'une maison de la commune de Samt-Cyr
au Mont-d'Or, pres Lyon.

(et enfant présentait une mousse abondante dans le
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larynx et la trachée, des poumons volumineux, emphy-

1

sémateux, avec quelques taches de Tardieun situées A

la partie inférieure du lobe droit. Bien que l'on n’eit

pas trouvé de matieres féecales dans les voies respira-

toires, I'estomac en contenait assez abondamment. Si
l'on jomt & ces signes caractéristiques, un foie pesant

120 grammes et gorgé de sang, des Georchures dans

le dos et des ecchymoses ayant le caractore vital, faites

ta
aux deux épaules pendant la descente de I'enfant dans
le tuyau de chite des latrines. il était permis d'affirmer
que la mort était bien due & la submersion et non &
lasphyxie par les gaz de la fosse. L'enfant y 6tait

arrivé vivant, avait dégluti du liquide et succombé i

la submersion.

L'homicide par submersion est quelquéfois le résultat
d'une surprise. Casper Liman rapporte le fait d'un mari
jui voulant se débarrasser de sa femme Iuni avait fait

de Tarsenic. Les effets du poison tardant i se

produire, cet homme profita d'une promenade, et ¢'étant

assis sur le bord d'une rivicre, le dos tourné du coté

de T'ean, il la poussa brugquement dans le courant

elle £’y noya. Plus rarement, la vietime saisie par plu-

gleurs: personnes est jetée i 'eau, sans que, paralysée
elle ait pu crier ou faire résistance.

En novembre 1890, un malheureux ouvrier, deseendn

sur le bas port du quai de la Charité, afin de satisfaive

un hesoin naturel, fut tout i coup assailll par trois indi

vidus, fouillé et jeté dans le Rhone: il ne dut son sal

1
1t

qua sa présence d'esprit; bon nagenr il se laissa aller

au courant de l'eau et aborda la rive & 200 mbtres

au-dela,

e
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Il y a quelques années, on jugea a la-Cour d'assises
du Rhéne, un individu accusé d'homicide par submersion.
La victime qui habitait Larajasse s'était rendue, la nuit,

le long d'un petit ruisseau, afin d'y pécher des écre-

visses ; il avait allumé une lanterne et se tenait penché

sur 'eau, accroupi sur la rive. Cest dans cette posi-
tion que, surpris par le meurtrier qu'il connaissait bien
ot avait laissé approcher sans défiance, incapable de
résister, il eat la téte plongée et maintenue sons l'eau :
finalement, il fut noyé. On voit qu'il a fallu le concours
de multiples circonstances, 'obscurité, I'inattention de
la victime, la position dans laquelle elle se trouvait
pour permettre a l'agresseur d'en arriver & ses fins.

L'homicide par submersion n'est done presque jamais
simple mais le plus souvent accompagné d'un commen-
cement de suffocation, de strangulation, de blessures
ayant mis la victime dans I'impossibilité de se défendre. .

La noyade dans une eau peu profonde exclut 1'idée
de meurtre, car autrement elle laisserait Supposer une
grande supériorité de force chez le meurtrier ou un 6tat
de faiblesse considérable de la victime.,

On a des observations d’enfants noyés dans des ba-
quets d'ean ou dans les quelques grammes d'urine
contenues dans un vase de nuit.

L'ivresse de la victime peut paralyser toute tentative
de résistance ; d'autre part, la folie peut décupler passa-
gerement les forces d'un individu, Iui permettre de
vainere un autre homme plus robuste, et de le noyer
exemple, le suicide de Louis II, roi de Baviere qui,
en juin 1886, se noya dans le lac de Starnberg, non loin

de Munich, et entraina de force avee lul son médecin.
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La submerdion est donc le plus souvent destinée a
dissimuler un crime et ce n'est quun cadavre qui
est jeté a I'eau, comme lors du crime du Pecq le 16 mai
1882, ainsi que dans deux cas rapportés par Devergie :
celui du sieur Cambon, éleve de I'école d'Alfort, retiré
de la Seine le 3 mars 1834 et celui de la femme Lejeunc
dépecée et jetée a I'eau en avril 1835. (1)

Dans la région lyonnaise, on se souvient encore de
Iaffaire dite de 1'lle-Barbe : le 11 janvier 1881 on trouva
dans la Sadne le corps d'une femme dont les membres
mférieurs avaient été détachés du trone et jetés a part
dans la Sadne : les coupables n'ont jamais 6té retrouvés.

De méme l'affaire Poujard, le 21 janvier 1879 ; un bras
humain fut retiré de la Saone, vers l'ile d'Albigny prés
de Neuville, et le 4 février le corps d'un homme auquel
1l manquait la téte et les bras fut trouvé dans une mare
située sur la commune de Lentilly. Poujard fut condamné
par la cour d’assises du Rhéne aux travaux forcés a
perpétuité.

1) Devergie, Médecine légale. t. 11. p. 356,

CHAPITRE III

Etude des causes de la Submersion — Symptomes

et phases successives de ce genre de mort

Nous abordgns maintenant la partie vraiment scienti-
fique de ce travail, en cherchant & discerner quelles sont
les véritables causes qui produisent la mort dans la
submersion ; jusqu'ici, en effet, dans les deux premiers
chapitres consacrés a I'historique et & la statistique,
nous n'avons eu pour but que de montrer la fréquence
considérable et croigsante de ce genre de mort, ainsi
que la diversité des théories et des opinions SUCCERsI-
vement émises pour en expliquer le mécanisme.

La premiére question a résoudre, est celle de la mul-
tiplicité: des causes de la mort. Les individus qui tom-
hent & l'eau, périssent-ils tous par asphyxie, ainsi que
le prétendaient Louis et plus tard Sédillot, ou bien
peuvent-ils succomber sous linfluence de diverses
causes ?

Devergie, dans son traité de médecine légale, admet

‘]”'lm “.:_\'(- peut succomber a Clng genres de mort :
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1> & l'asphyxie ; 2° & la syncope ; 3° 2 une commotion
cérébrale ; 4° 4 l'apoplexie ; 5° & un état mixte, dans
lequel les fonctions des poumons, du cervean et du
ceeur sont suspendues presque en méme temps.

Reederer et Pouteau avaient déja concu des doutes
sur I'universalité de I'asphyxie, admise par Louis comme
seule cause de la mort des noyés ; Desgranges, de
Lyon, avait reconnu l'existence dune asphyxie par
syncope sans matiére ; Fine, de Genceve, Mahon et Marc
avalent décrit également quatre genres de mort.

Si 'on s'en tient aux expériences faites sur des
animaux plongés dans un liquide, il semble que l'as-
phyxie soit la terminaison unique et fatale de la sub-
mersion ; car on ne les a jamais vu se noyer autre-
ment, tandis que les observations l';.lih'r: sur des
personnes submergées accidentellement ou volontaive-
ment, ont prouvé que certains individus peuvent pré-
senter des phénomeénes d’inhibition en tombant & 1'eau,
et périr par syncope.

A dire vrai, ces cas sont assez rares : MM. Bergeron
et Montano, qui ont eu le plus souvent I'occasion d'en
observer pendant la terrible inondation 11Ili.]':i\'au’i‘:i
tout un quartier de Toulouse en 1875, n'admettent ;1111'
le chiffre approximatif de 12,5 0/0, comme indiquant
la fréquence de la syncope dans la submersion.

Quant a la congestion primitive du cerveau ayant
entrainé la mort, les observations en sont :-1u‘r11':-.l}iwtt
moms nombreuses ; sans vouloir nier la multiplicité
des causes de la mort chez les noyés, nous consta-
terons done que celle-ci survient, dans le plus grand

nombre des eas, par 'asphyxie, ¢'est-d-dire par la sus-

4z
pension de la respiration, l'air ne pouvant plus pénétrer
dans les poumons.

Afin d'établir un peu de clarté dans notre étude,
nous allons successivement envisager le pole de l'as-
phyxie et de la syncope en tant que causes de la
mort par submersion, puis nous rechercherons ensuite,
«i d'autres influences ne peuvent pas, sinon produire,
du moins favoriser considérablement et hater la mort,
agissant comme causes accessoires. Cela fait, nous

examinerons les diverses phases de la mort.

Causes de la mort par submersion

1o ASPHYXIE. — Clest de beaucoup la cause la plus
fréquente de la mort. A létat [nll)‘ﬁii}lijg‘iiilli', pen-
dant la vie, une personne adulte accomplit environ
16 ou 48 fois par minute l'acte respiratoire, qui a
pour but d'introduire dans les poumons I'air indispen-
sable & Ihématose, cest-a-dire & la transformation du
sang veineux en sang artériel, et d'en expulser I'acide
:arbonique, résidu des combustions de 'organisme. Si

pour une cause quelconque, ce phénomeéne de la respi-

ration est suspendu, il en résulte un trouble vital pro-
fond, qui améne promptement la mort.

Que se passe-t-il maintenant chez un individu qui
se noie 2 & quoi est due cette suspension de la respi-
ration qui devient si vite mortelle ? L'eau agit-elle sim-
plement comme un milieu irrespirable qui empéche
I'air extérieur de pénétrer dans l'appareil respiratoire
ot de revivifier le liquide sanguin, ou bien en arrivant
au contact des muqueuses respiratoirves, arrdte~t-clle

de suite la respiration ?
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Il n'est pas douteux que I'eau dans laquelle est
plongé le noyé constitue un obstacle mécanique au libre
acces de lair dans les poumons. L'expérience suivante
faite par Paul Bert en est la preuve.

Un chien trachéotomisé fut plongé dans une cuve
d'eau aprées que l'on edt pris le soin de lui fermer
le larynx avec un bouchon et d'adapter & la canule
trachéale un tube assez long pour dépasser le nivean
du liquide. L'animal laissé immergé trois & quatre mi-
nutes, c'est-a-dire un temps ordinairement suffisant
pour amener la mort, fut retiré bien portant et se
sauva a toute vitesse, en se secouant, aussitot qu'on
I'eit délivré des liens qui le maintenaient. Pendant
toute la durée de cette expérience, I'dir n'avait cess
d'arriver aux poumons de l'animal par le tube de la
trachée, ce qui établit que le liquide d'immersion
amene la mort en s’opposant mécaniquement, a l'en-
trée de l'air respirable.

Cependant il fallait élucider le second point :

L'eau peut-elle par son simple contact avec la mu-
queuse des voies respirafoires, amener la suspension
de'la respiration ? Des expériences n.mlti]:lu.ﬁ faites par
Gardanne, Garnier et Goodwin ont démontré que de
notables quantités d’eau pouvaient étre introduites dans
les bronches et étre rapidement absorbées, sans pro-
duire autre chose quune géne respiratoire momen=-

tanée. Afin d’éviter l'action de l'eau sur le larynx et

'l

les cordes wvocales, ce qui les irrite et produit une
; |

toux expulsive, ces expérimentateurs avaient ucisé la

trachée d'un animal et par ce moyen, ils ont pu lul

introduire dans le poumon, quatre fois plus deau
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qu'on n'en trouve dans cet organe, aprés la mort par
submersion. Malgré cette arrivée de l'eau dans les
bronches, T'animal d’abord fortement incommodé et
abattu fut vite rétabli, parce que l'air avait toujours
pu arriver aux poumons, mélangé, il est vrai, avee du
liquide.

Le fait suivant est done certain : depuis l'instant ou
la face du noyé est au-dessous de I'eau et ol, par con-
séquent, les orifices d'entrée des voies respiratoires
sont fermés, l'air ne peut plus pénétrer a l'intérieur de
sa poitrine et il doit vivre avec la quantité d'air qui
sy trouve & ce moment. Or, chez un adulte la capacité
pulmonaire est de quatre & cinq litres et cette minime *
quantité s'use fort rapidement quand elle ne peut plus
étre renouvelée.

Berger, dans de célebres expériences, a recueilli et
analysé les gaz expirés et rejetés par un animal, aprés
une minute ou une minute et demie de séjour sous
I'eau. A ce moment, I'air qui se trouve dans le pou-
mon, ne contient plus que 5 0/0 d'oxygeéne au lieu de
21 0/0; n'étant plus propre & la respiration, l'animal
le laisse échapper en grosses bulles qui viennent éclater
a la surface du liquide.

Outre l'appauvrissement graduel de cet air résidual
en oxygene, une autre cause vient encore le rendre
dangereux pour l'existence, c'est l'accumulation de
l'acide carbonique qui s'y fait rapidement. A chaque
expiration, l'individu exhale environ 4,34 0/0 d'acide
carbonique ; or, pendant le début et les premiers ins-
tants de la submersion, ce gaz n'étant plus expiré

g'accumule et devient nocif dés qu'll atteint la propor-
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tion de 20 0/0. D'autre part, le noyé hate encore le
moment fatal ot l'air contenu dans son thorax ne
pourra plus Iui suffire, en se débattant, en agitant
violemment les membres et contractant ses muscles.
On sait, en effet, que l'exercice musculaire active les
combustions organiques et par suite le dégagement
du gaz carbonique produit de toute combustion ; cette
quantité supplémentaire vient s'ajouter a la quantité
normalement produite, aussi a-t-on observé quun noyé
qui se débat meurt plus rapidement quun autre dont
les mouvements sont moing nombreux.

Quoi qu’il en soit, l'air régidual vieié par la diminu-
tion de sa quantité d'oxygéne et l'augmentation de
l'acide carbonique, ne peut suffire longtemps a la vie.
Aprés une durée de deux minutes environ, parfois
moing, une expiration chasse cet air et l'eau vient
aussitot en prendre la place, produisant de graves dé-
sordres dans 1l'organisme.

Avant de pousser plus loin cette étude, il est utile
d’expliquer la cause qui permet aingi au noyé de ré-
sister a la mort pendant quelques minutes et de con-
sommer une partie de l'air résidual enfermé dans ses
poumons, avant que l'eau ne vienne y faire irruption

Par quel mécanisme et sous quelle influence se pro-
duit cette fermeture hermétique des conduits aériens,
pendant toute la durée de la période de résistance ?
MM. Brouardel et Loye ont éluecidé cette question si
délicate.

Avant leurs expériences consignées dans un mémoire

publié en 1889, par les Archives de Physiologie, on

pensait que I'animal résistait en fermant sa glotte ins-

e e
tinctivement et en s'opposant ainsi & la pénétration du
liquide dans le conduit trachéo-bronchique. On voyait
la un fait & la fois volontaire et d'instinct, la glotte
restant fermée aussi longtemps que U'individu ou I'ani-
mal pouvaient résister et ne pas perdre connaissance.

Brouardel et Loye ont supprimé la glotte chez un
chien en pratiquant la trachéotomie et en établissant ainsi
an-dessous de la langue une porte d'entrée au liquide
ambiant. Or, ces expérimentateurs ont remarqué que,
la période de résistance subsistait malgré cela et que
'cau, aun liew de se précipiter dans la trachée et les
hronches comme on s’y attendait, n'y pénétrait presque
pas ; la survie était Ja méme que si cet animal n'eut
pas 6te¢ trachéotomisé. La suppression de la glotte
ainsi réalisée, ne modifiant pas les diverses phases de
la submersion, il était par le fait démontré que ce
n'etait pas la constriction de cet organe qui interve-
nait, dans la résistance opposée par l'organisme & la
pénétration de I'eau dans les voies ariennes.

(Vest I'immobilisation du thorax qui est le véritable
nbstacle a lentrée du Iifilliili' dans le pouman. Voici
ce que déclarent a ce sujet MM. Brouardel et Loye :

« La colonne d'air des voies aériennes fait équilibre
i la colonne liquide agissant sur lorifice d'entrée du
tuyan trachéo-brochique. L'eau trouve a s'introdnire
dans l'appareil respiratoire la méme difficulté que dans
une bouteille & ouverture trés étroite descendue au-
dessous du niveau d'une masse liquide : la bouteille ne
se remplit pas de liquide, le récipient pulmonaire ne se
Jaisse pas non plus envahir par I'ean. I1 y a plus : la

bouteille, qui a une paroi rigide, se remplira peu a pen
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d'eau, suivantla loi de Mariotte, au fur et & mesure
que son orifice sera placé plus au-dessous de la surface
liquide, au fur et & mesure que la pression exercée par
la colonne liquide dépassera la pression de l'air & I'in-
térieur du vase. L'appareil respiratoire, au contraire,
dont la paroi est élastique, dont 'enveloppe (cage tho-
racique) est également élastique, résistera 4 l'entrée
de l'eau, quelle que soit la pression qui agisse sur son
orifice, quelle que soit la profondeur i laquelle l'indi-
vidu soit plongé : la pression s'exercera, en effet, a I
fois sur les parois et sur l'orifice d'entrée. »

L'asphyxie est donc retardée par I'immobilisation du
thorax. Sous quelle influence se produit cette immobili
sation et quelle est la cause qui la fait cesser ? ¢'est
ce que nous allons étudier maintenant.

On ne peut nier que la volonté n'ait une grande
part dans ce phénomene, il parait certain que I'individu
submergé retient sa respiration autant que cela Iui
est possible ; de méme chez l'animal en expérience,
pendant que la résistance a la submersion se produit
chez lui,. on le voit instinetivement chercher & élever
sa téte a la surface de I'eau et a fuir.

L’excitation volontaire n'agit cependant pas seule et
MM. Brouardel et Loye, mettant & profit les travaux
de Paul Bert et de Brown Séquard, ont recherché et
noté l'action de certains nerfs qui entrent en jeu pour
immobiliser la cage thoracique.

L'arrivée de l'ean au contact des muqueuses du nez,
du pharynx, du larynx et de la trachée, produit une
irritation sur les nerfs sensibles de ces régions et il

en résulte un arrét de la rvespiration. Parmi ces bran-
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ches nerveuses, que Paul Bert a surnommé dune ma-
niere si heureuge, les sentinelles de la respiration, se,
trouvent le nerf nasal, branche du trijumeau et le nerf
laryngé supérieur, dont I'exeitation, méme par un simple
choe, peut produire la mort brusque par arrét respira-
toire,

(Ces actions nerveuses aident puissamment la volonté;
Brouardel ajoute méme :

« On peut se demander si, avee toute la volonté de
respirer dés son arrivée sous I'ean, un individu serait
capable de s'opposer aux effets inhibitoires de I'irritation
des nerfs nasaux et laryngés, s'il pourrait exéeuter des
mouvements respiratoires. »

Afin de bien démontrer la réalité de cette théorie,
MM. Brouardel et Loye ont fait de nombreuses expé-
riences, notamment sur des chiens auxquels ils avaient
coupé i la partie supérieure du cou, les deux nerfs pneu-
mogastriques ot se rendent les nerfs laryngés supé-
rieurs. Ils ont observé que ces animaux trachéotomisés,
auxquels on faisait arriver de l'eau par la canule
trachéale, continuaient & respirer du liquide et lais—
saient envahir leurs poumons par l'ean, sans modifier
d'une facon mnotable leurs mouvements respiratoires ;
ils en ont conclu, avec juste raison, que chez un
animal privé de la sonsibilité de ses voles aériennes,
la volonté ne suffit pas pour produire la phase de
résistance 4 la submersion.

[ excitation des nerfs sensitifs de la peau est ana-
looue a colle des nerfs nasal et laryngé; si ce méme

chien. dont les nerfs vagues sont sectionnés, est plongé

complotement dans le liquide, 1l suspend ses mouve-
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ments respiratoires et présente une phase de résistance
analogue & celle d'un chien dont les pneumogastriques
sont intacts.

MM. Brouardel et Loye ont donc démontré que la
résistance opposée A la pénétration de l'eau dans les
voles 1‘0-"}’11‘;1tt:i]'|_'.~',_ n'était pas le fait de la fermeture
glottique, mais bien de l'immobilisation du thorax.

Quant au mécanisme qui produit ce phénomene, ils
I'expliquent par l'action du liquide ambiant sur les
nerfs sensibles de la peau de la muqueuse naso-pha-
ryngienne et de la muqueuse trachéo-laryngo-bron-
chique : par ceux-ci, 'excitation est transmise au
cerveau qui réagit par un arrét volontaire des mou-
vements respiratoires ; d'autre part, cette excitation est
également communiquée a des centres bulbo-protubé-
rantiels qui par voie réflexe suspendent la respiration.

Pendant que ces phénomeénes se produisent, lair
renfermé dans la poitrine se vicie de plus en plus ;
et des troubles fonctionnels dis & la désoxyeénation
du sang commencent a se produire.

Circulant toujours librement dans les capillaires pul-
monaires, le sang voit son ru.\;.\';_z-{mn _u'."ilni.«-]‘ ora=
duellement en méme temps quaugmente la quantité
d'acide carbonique qu'il contient. Claude Bernard a
trouvé chez un chien une proportion de gaz carbo-
nique dans le sang veineux égale a 4.55 0/0 au lieu
de 2,88, qui est le taux normal.

Ce sang vemeux de l'asphyxie perd peu & peu sa
propriété de se charger d'oxygéne, cette capacité de

13,9 descend a 8,5 0/0 : il est noir, et cette couleur

tient plus & I'absence de I'oxygéne qu'a la rétention de
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‘bonique. La quantité d'azote qui s’y trouve
quant a I'hémoglobine, elle se répand dans
le colore en rouge et 8’y cristallise.

('est done dans ces conditions que le sang sort du
poumon, passe dans le ceeur et est laneé dans les divers
points de lorganisme, notamment dans les centres
nerveux. Ceux-ei, vivement impressionnés par le sang

Gagissent en produisant de violentes conviulsions
en ralentissant le cceur, (influence de
aire transmise par le pneumogastrique).

la vie organique se contractent aussi

il en résulte des évacuations involontaires, enfin un
relichement complet et définitif des sphinceters. La pu-
pille subit d'abord des alternatives de resserrement et

de dilatation, puis une dilatation permanente. L'utérus

_gravide peut étre contracturé au point d’amener 'expul-

sion prématurée du produit de la conception, ainsi que

Brown Séquard en a fait Iexpérience sur une chienne
]Illll ¢t presque a terme.

sous linfluence de ce sang asphyxigue, riche

les centres nerveux inspirateurs

contractent le diaphragme, agran-

avité thoracique et le lig d'immersion

e mélangeant 4 Uair encore contenu

sples pulmonaires et en chassant la plus

vt est imminente ; les nerfs vaso-mo-
tonrs exeités rétrécissent le calibre des valsseaux, l'in=
nervation s'affaiblit et l'insensibilité arrive. La circulation
persiste encore quelques instants et la vie g8'éteint avec
la derniére contraction cardiague. Tout cela n'a pas duré
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~ plus de quatre & cing minutes, depuis le moment ol le
corps a €té plongé dans 1'eau.

2° SYNCOPE. — (e n'est qu'au commencement du
XIXe siecle que la syncope fut admise comme cause
de la mort par submersion : considérée d'abord comme
tres fréquente, elle. a depuis cette époque perdu beau-
coup de son importance, car les progres de la méthode
d’observation ont permis de l'apprécier & sa juste valeur.

Les noyés succombent en effet bien plus souvent
asphyxie, (environ 80 fois sur 100.) Quant & ce qui
est des animaux, on n'a jamais observé de syncopes
chez eux, le cceur continuant & battre plusieurs mi-
nutes aprés la mort :la syncope est done spéciale A
I'espéce humaine.

Si l'asphyxie a pour point de départ un arrét de
la respiration, la syncope au contraire, est produite
par une pause du cceur, un arrét du courant circu-
latoire ; le siége primitif du mal dans la syncope,
est done le muscle cardiaque, et c'est de 13, que vient
la mort.

Examinons successivement, & quoi est di l'arrat
du eceur, puis l'influence que cet arrét exerce sur les
centres nerveux et enfin les conséquences qui en décou-
lent dans le fonctionnement général de lorganisme.

C'est ordinairement une émotion violente, une frayeur
vive, une impression de froid considérable qui amene
la syncope. Un individu, plus spéeialement une femme,
tombe brusquement dans l'eau, en hiver, alors que la
difference de température entre le corps et le liquide

est considérable, il se produit ausgitét un courant ner-
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veux centripete qui retentit sur Ie bulbe et le cerveau.
De la, l'impression émotive agissant sur le coeur par
Iintermédiaire du pneumogastrique produit une action
darrét brusque, d'our, trouble circulatoire anémiant
les centres nerveux et amenant la perte de la connais-
sance et des mouvements, en un mot la syncope.

Chez les animaux & sang chaud et plus particu-
lierement chez 'homme qui occupe le haut de la série
animale, les centres cérébraux percoivent en effet,
immédiatemept le contre coup des modifications patholo-
giques de la circulation sanguine.

En étudiant le mécanisme de l'asphyxie, nous avons
parlé de I'action inhibitoire conséeutive a Vexcitation
nerveuse cutanée, nasale et laryngée, produisant Ia
phase de résistance ; ici, encore, nous retrouvons les
mémes phénomenes, mais ainsi que le font trés judicien-
sement remarquer MM. Brouardel et Loye, dans la syn-
cope cette action inhibitoire est beancoup plus forte et
plus prolongée, puisquau lien de produire une simple

suspension respiratoire qui ne dure jamais au dela de

deux minutes, elle provoque un arrét total du ceeur et de

la respiration.

Dang I'axphyxie, les centres nerveux ne sont atteints
que secondairement, aprds la modification du sang qui
se charge d'acide carbonique ; dans la syncope, au con-
traire, la premicre impression se produit sur ces parties
delicates de notre étre, & un tel point que la vie animale
cesse brusquement par suspension de I'action eérébrale.

A quel moment de la submersion se produit la syn-
cope ¢ Elle peut étre initiale, au début méme de I'immer-

sion et dans ce cas paralyser toute résistance ; Uindividu
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sidéré tombe immobile au fond de I'can, 3 I'endroit de 1a
chite, sans faire le moindre mouvement qui pourrait le
sauver, par exemple:. les ivrognes que l'on trouve
noyés, la face dans une orniére on un ruisseau ; elle peut
également étre concomitante ou conséeutive, s'ajouter
aux effets déja produits par un commencement d'as-
phyxie et par suite hater la mort.

Suivant le moment ot elle a lieu, la syncope provoque
des résultats bien différents. Si l'action inhibitrice est
trés forte et contemporaine de la chiite dans l'eau, le
noyé peut étre comme foudroyé, de la méme facon que
cela se produit sur terre, olt nous voyons quelquefois des
gens bien portants passer dans une rue, s'affaisser
subitement et mourir sur le coup.

La syncope bien qu'étant toujours initiale peut avoir
une intensité moindre, enlever toute connaissance et
laisser le noyé en état de mort apparente. Ce fait, bien
qu'exceptionnel, se produit parfois et c'est alors un
bonheur pour celui qui en est victime. Continuant & vivre
sous l'eau, sans respirer et pour ainsi dire d'une facon
toute végétative, il ne subit pas les effets de 1'asphyxie,
peut séjourner relativement longtemps au sein du liquide
et étre retiré avant que la syneope se terminant, per-
mette & l'eau de pénétrer dans I'appareil respiratoire.
C'est, sans doute, ce qui explique les observations de

noyés ramenés a la vie aprés une longue submersion.

Si, enfin, la syncope ne se produit que quelques

mstants aprés I'immersion, elle est conséeutive, provient
de la perturbation profonde de l'organisme, s’ajoute aux
effets de I'asphyxie et 'abrége : le ceur qui ne recoit

plus que du sang veineux finit par cesser de battre, la
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respiration g'arréte et ¢'est une fin brusque comme celle
qui survient pendant I'anesthésie produite par le chloro-
forme.

Plus I'arrét du ceeur a été intense, plus la syncope se
prolonge et plus il est difficile de rappeler le noyé i la
vie.

Pendant la syncope, le plus souvent on percoit des
battements cardiaques mais d'une faiblesse et d'une
lenteur extrémes, parfois on ne saisit rien. Le phéno-
mene le plus saillant qui se produit dans ce genre de
mort est la perte de la connaissance. Le sang ne cir-
culant pas dans les vaisseaux ne va plus au cerveau et
le eeeur par sa mort momentanée détermine un défaut

d'activité cérébrale qui se traduit par de la défaillance.

3° CAUSES ACCESSOIRES. — Suivant la division adoptée
par M. Tourdes dans larticle swbmersion, du Diction=
naire encyclopédique des sciences médicaleg, nous ajou-
terons aux deux genres de mort par submeérsion que
nous venons d'étudier, une troisitme classe qui com-
prendra diverses conditions capables, sinon de produire
la mort, du moins de la rendre rapide et sire.

Ce sera d'abord, la congestion eérébrale qui w'est pas
a proprement parler une cause de la mort par submer-
sion, attendu qu'il est assez rare de la rencontrer iso-
lément.

La congestion cérébrale est caractérisée par une
stase sangumne qui se produit dans les centres encé-
phaliques et qui d'ordinaire reconnait pour origine un
trouble cireulatoire : elle est done secondaire et passive.

N'étant pas assez foudroyalte pour éteindre instan-




— 0 —

tanément tout mouvement respiratoire, ce qui exigerait
un épanchement périphérique ou ventriculaire assoz
vaste ou une lésion du bulbe, la congestion cérébrale
coincide avec l'asphyxie.

En tous cas le noyé frappé de congestion est dans
de mauvaises conditions pour se sauver, sa résistance
est paralysée, sinon enticrement abolie. il perd con-
naissance, ses membres sont dans la résolution com-
plete, mais le ceceur bat toujours, le pouls est plein et
fort, la respiration conservée ot stertoreuse, la mort
irts“\'m!i: par asphyxie rapide. Si, longtemps, on a consi-
déré la congestion cérébrale comme une cause véri-
table et spéciale de mort par submersion c'est qu'il
existe a coté des lésions pulmonaires, des désordres
du cerveau qui semblaient permettre d'en faire une
cause spéciale, aujourd’hui on a abandonné cette dis-
tinetion.

. ¥ wnfa g n - - .
La commotion cérébrale causée par un choe violent

sur la téte se présente ensuite. Un individu qui se jette

a I'ean d'une grande hauteur ou tombe dans une riviere
peu profonde ayant un lit raboteux et garni de cailloux
peut le heurter de la téte avec une telle force que
le cerveau en est impressionné. Outre les contusions et
fractures diverses de la boite osseuse cranienne qui se
produisent alors, la substance céréhrale violemment
agitée, réagit aussitdt. La persorme tombe. dang un
engourdissement, une sorte de coma, d'hébétude. (qui
lui empéche de résister & Fasphyxie ; le méme phéno-
mene se produit lorsque lindividu assailli ot jeté a
I'eau a recu auparavant un coup violent sur le crane,

afin de le mettre hors d'état de se défendre. Dans ce
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cas, il est rare que malgré la commotion cérébrale,
I'asphyxie ne produise pas la mort et les résultats
d'autopsies faites dans ces circonstances, montrent que
les signes caractéristiques de l'asphyxie font rarement
défaut.

M. Tourdes déclare avoir trouvé la mousse écumeuse
et sanglante, signe de l'asphyxie par submersion, chez
un individu qui s'était coupé la gorge dans la riviére
d'Ill, avec tant d'intensité que le rasoir, divisant une
des artéres carotides et la trachée avait laissé sa trace
sur le rachis.

Un miliew tozique, par exemple le liquide des fosses
d'aisances, des cuves de lessive, etc., peut également
ajouter ses effets & ceux de l'asphyxie: mais dans

tous ces cas, c'est cette derniére qui produit la mort.

Symptomes et périodes de la mort par Submersion

I1 nous reste encore a étudier dans ce chapitre les
symptomes que présentent successivement les noyeés,
pendant les différentes phases de la submersion, ainsi
que les diverses influences gui peuvent faire varier la
marche de l'asphyxie et en modifier la durée.

De nombreux auteurs ont traité cette partie de la
question et divisé la mort par submersion en périodes de
longueurs variables présentant chacune des caracteres
nettement tranchés ; les dénominations seules varient,
car au fond les stades sont les mémes, et se succedent
dans l'ordre suivant :

1° Une période de Jutte respiratoire ; 2° une période de
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convulsions et de dyspnée ; 3° enfin, une période d'as-
phyxie, qui termine la scéne et finit par la mort.

Nous allons les décrire et les analyser séparément.

1° PERIODE DE LUTTE RESPIRATOIRE. Lorsqu'un
individu tombe dans I'ean conservant l'intéorité parfaite
de ses facultés intellectuelles, que va-t-il se produire ?

I1 commence dabord par enfoncer & une profondeur

plus ou moins grande, suivant la hauteur de sa chute, il

ait ce qu'on appelle vulgairement un plongeon ; pus, il
remonte & la surface du liguide sons I'mfluence de son
poids spécifique, rendu moins considérable par l'air re-
tenu dans les vétements et par la position dans laquelle
se met instinctivement le corps, position gqui a pour but
de présenter une plus grande surface au liquide.

Pendant ce temps, surpris par la rapidité de I'immer-
sion et la fraicheur de l'eau, cet mndividu éprouve 1n
violent saisissement, quelques bourdonnements d'oreille,
un peu de picotement dans les fosses nasales. Lége-
rement étourdi, il fait une ou deux inspirations courtes,
qui ont pour effet d'introduire un peu d'eau dans l'es-
tomac, et d’amener le liquide en contact avee les mu-
queuses nasale et laryngée provoquant ainsi quelques
secouses de toux destinées & en faciliter I'expulsion.

Cette inspiration de surprise est frés préjudieiable an
noyé parce quelle diminue, dés le début, sa provision
d’air.

Instruit par cette expérience, lindividu qui se noie
retient dés lors sa respiration et micux i1l y. réussit,
plus il prolonge sa résistance. 11 fait, en méme temps,

des efforts désespérés pour se sauver, il plonge et remonte

a la surface, nage ou se débat, s'accroche désespéré-
ment & tous les objets qu'il peut saisir, corps mobiles
ou immobiles, gratte le fond de I'ean, exéeute des mou-
vements' irréguliers des bras et des jambes qui, par
cela méme qu'ils sont incoordonnés, le font successive-
ment apparaitre puis disparaitre & la surface de 1'ean.

[l est facile de s’expliquer ces mouvements d'ascen-
sion et de descente, si l'on songe que la pesanteur
spéeifique d'un corps vivant immergé en totalité differe
peu de celle de I'eau, & cause de l'expansion de Ia
quantité d'air contenue dans la poitrine ; dans ces con-
ditions, le mouvement méme le plus léger des pieds ou
des mains suffit pour faire remonter le corps.

En outre, quand il surnage, le noyé a tendance a lever
les bras hors de l'eau pour appeler du secours, or ces
parties du corps n'étant plug soutenues par le liquide,
deviennent des poids absolug, <J|1i le font enfoncer de la
méme facon que le ferait un poids de plomb brusquement
appliqué & ses pieds. ;

Que*deviennent les diverses fonetions vitales pendant
cette période de lutte respiratoire qui dure environ une
minute & une minute et demie ?

Ainsi que nous l'avons montré préeédemment, l'air
n'entre plug dans la poitrine, car l'immobilisation du
thorax est produite par la volonté et lirritation inhibitrice
des nerfs cutanés, nasaux et laryngo-trachéaux. Le noyé
qul a conscience du danger qu'il court, réunit toute
gon énergie afin d'éviter l'entrée du liquide ambiant
dans ses voies respiratoires et,- comme Pont bien re-
marqué MM. Brouardel et Loye, ¢'est ee qu distingue

les efforte respiratoires, faits pendant les phases cons-
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cientes de I'asphyxie par occlusion mécanique, des efforts
respiratoires accomplis pendant la submersion, .

« L'animal, qui est privé d'air par ocelusion mécanique
des voles aériennes, met volontairement toutes ‘ses puis-
sances inspiratrices a la recherche de I'oxygene absent :
il élargit toutes les parties de son thorax de facon a
accroitre ses forces d'aspiration ; le contraire a lieu chez
'animal immergé, il y a tendance a I'aceroissement des
forces inspiratrices dans le premier cas ; il y a tendance
a l'annulation de ces mémes forces dans le second. Dans
les deux cas, l'individu est en état d'asphyxie immi-
nente ; mais dans le premier, il dirige tous ses efforts de
facon & appeler 'air qui forme atmosphére autour de lui,
tandis que, dans le second, il emploie toute son énergie
a sortir de I'atmosphére qui l'entoure et & I'empécher
d’envahir son appareil respiratoire. »

La position du noyé pendant la période de résis-
tance, est donc un état d'expiration, mais il n'y a & co
moment ni inspirations, ni expirations : les actes méca-
niques de la respiration sont suspendus.

Du coté de I'appareil respiratoire, le premier effet
de I'immersion est d’amener un ralentissement des bat-
tements du ceeur; chez le chien (expériences de Love
et de Brouardel) le nombre des contractions cardiaques
qui était de 156 avant 'immersion tombe & 120 quand

on plonge l'animal dans le liquide, 5 secondes apres

1l n'y a plus que 84 battements ce qui montre que ce

ralentissement circulatoire s'exagore encore pendant la
période de résistance : 48 pulsations au bout d'une
minute.

Le ceur se contractant moins souvent, augmente
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d’énergie et par suite la pression artérielle subit des
variations considérables, les écarts entre les minima et
les maxima sont augmentés dans de fortes proportions.
Au lieu de I'écart normal qui est de un centimétre et
quart, la pression varie pendant la résistance de six &
sept centimetres de mercure.

Cependant Ie besoin de respirer, impérieux et doulou-
reux devient bientot intolérable. Le noyé éprouve des
phénomeénes de suffocation, I'angoisse respiratoire est
considérable, la dyspnée excessive, le malaise extréme :
il a soif d'air, ses lévees bleuissent, les conjonctives
s'mjectent, la peau des téguments palit, la face et les
extrémités des membres prennent une teinte cyanique.

L'air n'arrivant plus dans la poitrine, le ceeur lance
dans l'organisme un sang surchargé d’acide carbonique
qui ne va pas tarder a produire des phénoménes nerveux.

Ceux-ci précédent la perte de connaissance et mar-
quent la fin de la période de résistance : I'individu
submergé percoit du bruit dans les oreilles, (sons de
cloches ou coups de marteaux), il voit passer des lumiéres
vives devant ses yeux, ressent une sorte de tapage
cérébral qui fait rarement défaut. C'est aussi & ce mo-
ment qu'il éprouve une sorte de suractivité cérébrale,
une véritable exaltation des facultés mnémoniques due
probablement & l'action du sang noir asphyxique sur
les centres encéphaliques.

Les personnes qui ont été en danger de se noyer se
rappellent toutes cet instant marqué par une extraor-
dinaire lucidité d’esprit : dans un court espace de temps
plusicurs repassent les principaux événements de leur

vie, avec le souvenir précis d'évenements datant de
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loin et qui semblaient oubliés; en un instant il se
déroule dang legprit une série extraordinaire de faits
passés et l'acuité de perception est telle, qu'il faut un
quart d’heure pour raconter ce quon a vu en une
minute.

Les mémes phénomenes se produisent pendant 1'anes-
thésie chloroformique, ainsi que M. Lacassagne l'a
observé sur Iui-méme et dans les divers genres de
mort par asphyxie ; ils ne sont donc pas spéeiaux i
la submersion.

Cette premiére phase de la mort peut étre prolongée
s1 le noyé dans ses mouvements de défense parvient
a remonter a la surface :il ouvre alors la houche, fait
une inspiration instinctive qui fait pénétrer en méme
temps guun peu d'air, une notable quantité d'ean
celle-ci est déglutie en partie dans I'estomac ou passe
dans le larynx provoquant des efforts de toux.

Suivant quelques auteurs, cette sensation causée par
la pénétration de I'eau est tros pénible et peut diminuer
un moment le besoin de respirer, d’autres au contraire
notamment Taylor, prétendent que le noyé n'éprouve
aucune douleur et qu'une personne revenue & la vie
n'a pas congcience d'avoir souffert pendant le temps
oir, l'aceds de l'air 6tait intercepté des poumons.

Notons encore le peu de précision dans I'observation
du temps quun individu en danger de mort a passé
dans I'eau. A ce moment, pour le noyé comme pour
les spectateurs, le temps passe avee une lenteur déses-
pérante, les secondes paraissent des minutes ot souvont
on croit que le drame a duré dix quinze minutes,

alors qu'en réalité il ne §'en est pas écoulé six & sept.
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Dans la séance dn 5 juillet 18900, M. Cuvier, mem-
bre de la société d Anthropologie de Lyon, racontait
quun soir se baignant avec des amis, prés de Saint-
Just-sur-Loire, il se trouva épuisé par des efforts pro-
longés de natation et disparut sous l'eau, & hout de
forces.

Un de ses amis qui se trouvait henreusement non
loin de lui, vint & son sgecours et le poussant vers la
rive, parvint & le sauver: quand il eut repris connais-
sance, M. Cuvier racontant les impressions qu'il avait
ressenties, estimait & sept ou huit minutes le temps
passé sous l'ean, ce qui est excessif; mais il est bien
admissible que les quatre ou cing minutes qui se sont
écoulées pendant le sauvetage alent di lui paraitre

interminables.

20 PERIODE CONVULSIVE. — Cette seconde ]‘1-‘:'Il""n]1‘
‘

est marquée aun début par la perte de connaissance ;
le sang n'étant plus suffisamment oxygéné pour entre-
tenir le bon fonctionnement des ecentres nerveux, l'in-
sensibilité arrive, en méme temps que des mouvements
convulsifs violents, dis & laction du sang noir qui
oxcite les réoions motrices de la moélle. La sensibilité
.“.='|-ilI'E|IET d'abord et dans ordre suivant : c'est le cer-
veau qui est le premier impressionné, d’'ou abolition de
intellicence ou de Uinstinet; ]:lli-é la moélle est atteinte,
I'irritation commence & s'y faire sentir sur le faisceau
postéricur des régions inférieures, la sensibilité disparait
donc dans les membres inférieurs, puis dans le tronc,
les membres supéricurs et le cou; c'est la cornée qui
reste le plus longtemps sensible.

I'irritation gagnant ensuite les faisceaux médullaires
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antérieurs, provoque des contractions musculaires éner-
giques : le bulbe est touché le dernier, ce qui explique
la conservation des mouvements respiratoires.

La seconde I.It“l‘intli" de la submersion est en effet
caractérisée par de grandes inspirations qui se font sans
hate, avec le rythme relativement lent de douze 3 la
minute ; ce sont ces grandes respirations qui introdui-
sent dans les poumons la presque totalité de 1'eau qui
8’y trouvera aprés la mort. Les expériences de Piorry,
d’Albert, de Paul Bert, de Voisin sont tros t_‘njlt'llli-lllf;'-‘-?
sur ce point : Paul Bert, afin de déterminer exactement
I'instant précis ou se produisait l'entrée de I'eau dans
Vappareil respiratoire, plongea un rat adulte dans un
vase plein de liquide. Aprés une minute, I'animal cos-
sant toute résistance tomba an fond du vase:d ce
T‘J'lHIl]":]lt. Fayant retiré et lui ayant tranché la téte, il
ne trouva ni eau ni écume dans le poumon.

Prenant ensuite un second rat il le plongea de méme
sous I'eau, le laissa sagiter et perdre connaissance puis
tomber au fond. L'animal fit alors deux ingpirations
violentes apres lesquelles retiré et tué par section du
bulbe les poumons furent trouvés remplis d'eau éen-
meuse ainsi que la trachée et les bronches.

« Ainsi, conclut Paul Bert, l'eau s'introduit dans
l'appareil respiratoire au moment ou 1'ali|1111.‘!l‘:.-‘\';t1|f’
perdu la conscience de ses actes et ne résistant plus
se laisse aller et commence la série des mouvements
respiratoires, mouvements fatals qui ne font que hater
et assurer sa mort. »

Brouardel et Loye ont repris dans la suite ces expé-

riences en les complétant, grace a un dispositif fort

[
ingénieux destiné & inserire les quantités d'eau absor.
bées par l'animal & chaque moment de la submer-
glon,

Voici ce qu'ils ont observé sur un chien de 5 kilog,
qui, aprés la mort avait laissé enfrer 420 centimétres
cubes d'cau dans ses voies aériennes durant 4 minutes

qu'il avait mis & succomber.

« Dang les 45 premiéres secondes qui ont suivi I'im-
mersion, 22 centimétres cubes seulement ont pénétré
dans l'appareil respiratoire. Cette petite quantité a été
introduite par une faible ingpiration de début : puis est
venue la phase de résistance pendant laquelle rien n'a
pénétré ; mais tout & coup, de la 45° & la 60° seconde,
352 centimétres cubes ont envahi I'arbre aérien. Ainsi,
il a suffi des 15 secondes succédant & la phase de résis-
tance, pour permettre Uintroduction des4/5* de la quantité
totale du liquide qui doit pénétrer pendant la submersion.
Dans la deuxiéme minute, il n'entre en effet que 22 cent.
cubes, dans la troisieme également, dans la quatrieme
il n’entre rien. »

Au moment ou l'eau s'introduit si brusquement dans

les voies aériennes, celles-ci sont encore pleines d'air,

I'eaun pénétre pendant Iinspiration, mais & I'expiration

I'air sort du poumon et arvive en grosses bulles a la
surface du liquide, et ainsi de suite & chaque mouvement
respiratoire. Bientot le liquide qui s’est introduit dans le
poumon y a remplacé la plus grande partie de lair qui
'y trouvait renferné, et pendant les expirations il ne
sort plus que de la spume, formée par un mélange

intime de l'air et de l'eau avec le mucus des petites
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aubit guelques ressauts avant de : y o
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I'état normal
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3° PERIODE D’ASPHYXIE. — A ce moment, la respira-
tion qui s'était suspendue peu & peu semble renaitre,
mais avec une amplitude assez faible et avee une lenteur
manifeste. La sensibilité est absolument abolie ainsi que
les mouvements réflexes. Les muscles sont relachés, les
pupilles dilatées, enfin, les sphineters s'entr’ouvrent, la
vessie et le rectum se vident plus ou moins compléte-
ment, et quelques vomissements se produisent.

Un dernier effort respiratoire se produit alors, puis la
respiration est définitivement suspendue, ¢’est I'asphyxie,
quil ne faut pas confondre avec la mort qui, elle, ne
survient qu'aprés 'arrét du ceeur.

Pendant toute la durée de la submersion, ¢'est la res-
piration diaphragmatique qui est prédominante. Apros
avoir produit le mouvement inspiratoire du début, elle
I'emporte de beaucoup sur les autres types de respiration
costales supérieure et inférieure pendant les grandes
inspirations qui marquent la fin de la résistance ; enfin,
lors de la derniére phase, le type respiratoire abdominal
conserve encore sa prépondérance. MM. Brouardel et
Loye ont cependant remarqué que les deux dernidres
respirations sont assez nettement visibles dans toute la
hauteur de la cage thoracique.

Cette prédominance de l'action du diaphragme carac-
térise l'asphyxie par submersion et la différencic des
autres genres de mort par asphyxie méecanique ol I'on
voit les parties supérieures du thorax s'élargir le plus
possible, de facon & provoquer l'entrée de l'air dans le
poumorn.

Comment cesse la circulation chez les noyés ?

Apres la suspension complete de la regpiration et méme
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des le début de la troigieme période, le ceeur ne se con-
tracte plus que sous Uinfluence des ganglions moteurs
spéeiaux, qui se trouvent situés dans le tissu myocar-
dique lui-méme. Auparavant, il a éprouvé une courte
accélération coincidant avec la paralysie des pneumo-

gastriques ; chez les chiens servant aux expériences

de MM. Brouardel et L‘-r}'i'_ cette aceélération causée

par la paralysie, a donné 48 battements a la minute,
au licu de 36.

Mais, bientot l'action du sang chargé d'acide carbo-
nique se fait sentir sur les ganglions et les fibres museu-
laires cardiaques, les systoles deviennent de moins en
moins fréquentes, les ventricules s'arrétent, puis les
oreillettes, et la mort du ceeur a lieu en diastole. Cette
troisidme période terminale de la submersion a duré
2 minutes 1/2 & 3 minutes environ, ce qui fait pour le
temps total éeoulé depuis la chite dans 'ean un chiffre

de 4 & 5 minutes, qui n'est que rarement dépassé.

Durée de la submersion

L'asphyxie par submersion est donc un des genres
de mort les plus rapides, puisque quatre & cing minutes
suffisent pour éteindre la vie ; mais diverses influences
peuvent modifier ce laps de temps nécessaire, 'aug-
menter ou le diminuer ; nous allons successivement les
passer en revue, avant d'étudier les signes de la mort
par submersion.

11 faut d’abord songer aux cas assez fréquents on un
individu qui se débat revient plusicurs fois respirer a

la surface de l'eaun et recule aingi le moment de la
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mort. Il est bien évident que dans ces circonstances,
une personne peut étre retirée au bout de quatre ou
cinq minutes, avant d'avoir perdu connaissance, et seu-
lement au moment ot 'agphyxie allait se produire.

MM. Brouardel et Loye dont les expériences et les
travaux sur ce sujet sont trés intéressants ont ainsi
apprécié et divisé la durée de la mort par submersion en
s'appuyant sur les modifications respiratoires que pré-
sentent les noyés : il ne s'agit ici que d’animaux main-
tenus submergés de force et n'ayant plus recu d'air
dans leurs poumons depuis I'instant de I'immersion.

Ces expérimentateurs ont distingué cing périodes,
savoir :

1° phase de surprise ou de saisissement

20 » de résistancea la respiration et d'agitation .

3o phase des grandes respirations avee arrét des mou-
VAMARIBUPENEIANT vk 2 s fhont =i v e sl p D

4o phase d'arrdt respiratoire avee perte de la sensibilité 1 »

5 » du dernier S6UPIR. . . uea s w v e s e et 20 s.
—

Total. . . dm.40 8

D'un autre coOté, ainsi que nous I'avons établi précé-
demment, la syncope peut avoir pour effet de hiter la
mort de méme qu'elle retarde parfois I'asphyxie.Suspen-
dant les mouvements du ceeur, la respiration, les fonc-
tions des sens et la locomotion, elle empéche I'entrée
de I'eau dans les poumons. Or, moins un individu qu
se noie respire, plus il a de chance de vivre. La con-
gestion cérébrale annihilant la résistance, avance égale-
ment le teeme fatal ; il en egt de méme d'une commotion
du cerveau résultant d’'un coup ou du choc de la téte
contre le fond de la riviere,

il e

L'état d'inspiration ou d'expiration dans lequel se
trouve le noyé au moment de sa chite dans l'eau peut
faire varier la durée de la submersion : en 1767, Faissole
et Champeaux faisaient déja cette remarque, « que I'état
d’expiration diminuant la quantité d'air de réserve
enfermée dans le poumon d'un individu qui tombe 2
I'eau, devait abréger la période de résistance et hater
le moment ot il lui faudra revenir a la surface, ou
succomber & I'asphyxie. »

L’habitude de séjourner sous I'eau peut elle accroitre
la durée de la submersion et en retarder les effets ?
Cette question se pose au sujet des plongeurs qui, de
tout temps ont essayé de prolonger leur séjour sous
I'eau, soit afin de gagner leur vie en recherchant des
Gponges ou des perles, soit en essayant de tirer profit
de leur habileté et de leur résistance & la submersion.

La légende s'est emparée de plusieurs faits de ce
genre ; on prétendait que les pécheurs de perles a Ceylan
pouvaient rester un quart d’heure et une demi-heure
sous I'eau en retenant leur haleine, mais depuis que des
observations régulieres ont 6té faites, elles ont démenti
complétement ces assertions.

Quand on assiste & ces sortes d'exercice, le temps

parait long a l'observateur et il est compréhensible que

des données aussi inexactes aient pu en imposer a la

crédulité des gens. Fodéré avait remarqué que les pé-
cheurs de moules & Martigues ne restaient pas méme
une minute sous I'ean et qu'aprés avoir répété cet exer-
cice 15 & 17 fois par heure, ils étaient brisés et plus
fatigués que par quelques jours de marche ; en outre,

ils accusaient des lourdeurs de téte, de la propension
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au sommeil, une tendance a la surdité et a I'amoindris-
sement des facultés intellectuelles. Marshall-Hall qui a
observé les pécheurs de perles et de nacre a Ceylan, les
a rarement vu dépasser une immersion de cinquante se-
condes.

Alphonse Karr, qui a connu des plongeurs de pro-
fession et a travaillé avec cux, déclare que celui
qui demeurait le plus longtemps sous l'eau y restait
deux minutes et demic et que, pour son compte, il n'a
jamais pu atteindre deux minutes, méme & la fin de
la saison, alors qu'il avait subi une sorte d'entraine-
ment. Quoi qu'il en soit, ce métier de plongeur est
dangereux et les personnes qui sy livrent arrivent
rarement a la vieillesse. Quand le séjour sous I'caun a
été un peu prolongé, ils sortent de 1a avee la face con-
gestionnée, les yeux injectés, quelques-uns perdent
méme la vone par suite de la congestion habituelle des
vaisseaux de I'eil.

Chez les acrobates plongeurs des foires, hommes
poissons et femmes sirénes, le danger est beaucoup
moindre, car ils ne supportent quune faible pression
d’cau et ils ne font pas de grands efforts musculaires,
ce qui aurait vite altéré la provision d'air qu'ils emma-
gasinent dans leurs poumons avant de se laisser couler
au fond de leur aquarium. Miss Lurline, la reine des
eaux ne plongeait pas au-dela de 2 minutes 30 secondes,
une auntre femme, Loreley, n'atteignait qu'une minute
45 secondes ; le capitaine Webb qui, en 1876, traversa
le Pas-de-Calais & la nage et en 1880 resta sur 1'eau
en nageant pendant 74 heures, ne pouvait pas rester

plug de une & deux minutes immergé. Enfin en Algérie,

— ==
les Rethessa qui pflongent dans les puits artésiens ne

peuvent retenir leur respiration au deld de 2 minutes

33 secondes.

On avait cherché a expliquer ces immersions pro-
long¢es par l'usage de la digitale et de la morphine
ralentissant la respiration et le cceur, ou par une nour-

riture végétale rendant le sang moins avide d'oxygene,

mais ce n'étaient que de simples suppositions dont
I'exactitude n'a pas été prouvée.

Dans les premiers mois de l'année 1885, un homme
de 36 ans, d'origine hongroise et qui se faisait appeler
le capitaine James, vint & Lyon donner des représen-
tations, montrant une véritable aptitude a séjourner
sous l'eau.

M. James s'était exercé des I'enfance a nager ot &
plonger dans I'établissement de bains que dirigeait son
pere; c'était la, qu'un capitaine de vaisseau, témoin
de ses dispositions exceptionnelles lui avait persuadé
de voyager et de se montrer, certain que ses exercices
le conduirait rapidement & la fortune.

Il quitta done la maison paternelle et parcourut les
principales contrées de I'Europe, notamment 1'Allemagne
ou le docteur Frerichs I'examina & deux reprises.

Frappé de sa résistance extraordinaire & la submer-
sion, M. Laccassagne le pria de vouloir bien se sou-
mettre & des expériences qui eurent lien au labora-
toire de physiologie de la Faculté de médecine de Lyon
en présence de M. Morat, professeur de physiologie. (1)

(1) Lacassagne. De la submersion r=.J'I'.ur,";'|'u.'F}f{ﬁ[r;_ Archives de Van-

thropologie eriminelle. Lyon 1887,
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M. James peut, parait-il, rester*jusqu’a 4 minutes
14 secondes sous l'eau, il a essayé de gagner une
prime offerte, en Angleterre, au plongeur qui suppor-
terait une immersion de cing minutes, mais au bout
de quatre minutes environ il a dd sortir de I'eau ayant
ew une hémorrhagie par le nez et les oreilles : un autre
jour il a nagé sous l'ean pendant quatre minutes et
parcouru ainsi un trajet de 150 metres, enfin il a tra-
versé a la nage le détroit de Calais & Douvres et a opéré
onze sauvetages de noyés.

Avant de relater les expériences qui ont été faites,
il est utile d’indiquer comment s'accomplissaient les
exercices de ce plongeur. L'eau était a une température
variant avec celle de l'air ambiant (20 & 23° & Lyon),
et il constatait que plus elle était froide, plus long
était le séjour qu'il pouvait y faire. Avant de plonger,
M. James avait soin de chasser autant que possible l'air
contenu dans ses poumons, puis de faire une forte
illS[lj]'El?iuIl. il se ]:I\HL']J:'L“' les oreilles avee du coton et
entrait dans l'eau ou il devait tenir ses jambes allon-
gées et non fléchies sur, 'abdomen.

Au bout de deux minutes d'immersion il sentait son
ceeur faillir, des bourdonnements emplissaient ses oreilles
et ses yeux se couvraient de brouillards : en méme
temps il percevait des picotements le long de la colonne
vertébrale. Trés sobre, il se mettait & l'ean indifférem-
ment & jeun ou aprés avoir pris son repas, il lui est
arrivé de donner. trois séances dans la méme journée
et un jour & Vienne, il a plongé dans vingt-trois repré-
sentations.

Dans I'eau, il avalait environ un litre de liquide, en
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sortant il se mouchait abondamment mais n’avait pas
remarqué qu'il urinat beaucoup. (Pest pefit a petit et
graduellement qu'il est parvenu a rester sous leau
aussi longtemps.

Le 3 mars 1885 a 2 heures 26 minutes 19 secondes,
M. James entra dans un bain & 31° centigrades ou il
séjourna 2 minutes 37 secondes.

Pendant 'immersion on a enregistré les mouvements
du eecur et du thorax an moyen d'un cardiographe et
d'un pneumographe.

C'est ainsi qu'on a remarqué que sous l'eau, les mou-
vements de la respiration ne cessaient pas, mais se con-
tinuaient amples et réguliers a raison de 20 environ par
minute : ces mouvements n‘amenaient certainement pas
d’air dans la poitrine, ils s’inserivaient sur le tracé sous
la forme d'une ligne sinueuse, qui dans son ensemble
s'élevait constamment indiquant que la cavité thoracique
et, peut étre aussi la cavité abdominale, allait en dimi-
nuant graduellement de volume. De temps en temps,
M. James laissait échapper quelques bulles d'air, mais
pas suffisamment pour expliquer cette diminution de la
capacité thoracique. *

MM. Lacassagne et Morat ont pensé qu'an moment ot
M. James faisait de grandes inspirations avant de péné-

trer dans l'eau, il déglutissait une certaine quantité d’air

dans Vestomac. Pendant I'immersion, l'ocelusion des

voies respiratoires se faisant par la fermeture de la
houche et la contraction des piliers postérieurs du voile
du palaig, l'air contenu dans le poumon pouvait alors
communiquer a travers le larynx, le pharynx et I'eso-

phage avee celui de I'estomac ; cette plus grande pro-
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portion d’air & respirer expliquerait d'une part, la conti-
nuité des mouvements respiratoires et d'un autre c6té la
prolongation du séjour au sein du liquide.

Ce mécanisme était purement instinctif chez cet habile
plongeur qui semblait ne pas se douter du procédé quil
employait pour respirer sous l'eau. Grace donc & un arti-
fice involontaire, mais qui lui fournissait une sorte d’air
résidual supplémentaire, M. James était arrivé i rester
immergé pendant 4 minutes 14 secondes, limite quil n'a
d'ailleurs jamais dépassé.

Nous voyons done que Thabitude de plonger, joint &
cette précaution de déglutir de l'air avant de §im-
merger, peut retarder le moment de 'asphyxie et pro-
longer de quelques i]J‘StEHIT.‘* la phase de résistance.

Ajoutons, en terminant, qu'un journal anglais rapporte

ce fait extraordinaire d'une jeune fille de 19 ans, miss

Annie Johnson, qui a effectué en aoiit 1889, & Blackpool,
un séjour de 3 minutes 10 secondes sous I'ea.

La température exerce également une réelle influence
sur la marche et les signes de I'asphyxie par submer-
sion. On a noté que des animaux submergés dans de I'eau
a 50° périssaient plus rapidement, en I'espace de 2 ou
3 minutes alors qu'il fallait 4 & 5 minutes dans de I'eau
a 3°. M. Tourdes cite des expériences qui montrent, que
chez des lapins noyés dans de 'eau chaude, le ceur est
dur, I'écume moing abondante, la pupille moins dilatée
et la rigidité si précoce qu'au bout de quelques minutes,
les muscles ne réagissent plus & I'électricité, tandis
que 40 minutes apreés la mort dans I'eau froide, ils étaient
vivement impressignnés par le courant, Le maximum de

la résistance est atteint dans I'ean & 200, aingi que 'avait

— 91 —
remarqué le capitaine James, elle diminue au-dessus et

au-dessous, tellement que dans les expériences faites a

. Lyyon en 1885, la température du bain & 31° avait vive-

ment incommodé ce plongeur et ne lui avait permis de
rester que 2 minutes 37 secondes sous 1'eau.

Limpureté de T'eaw peut étre une cause s'ajoutant i
I'asphyxie et la rendant plus promptement fatale : le

noyé périra plus vite dans un marais, un égout d'ont se

dégagent des gaz a odeur fétide, que dans de 1'eau cou-
rante et limpide comme celle d'un fleuve ou d'un lac : les
canaux d’Amsterdam jouissaient jadis d'une telle répu-
tation & cet égard, que l'on disait que les gens qui y
tombaient étaient empoisonnés avant de se noyer.

Le liquide des fosses d'aisance accélére la mort par
I'action des gaz sulfurés et ammoniacaux qu'il renferme ;
l'alcool et le vin ont de méme une action nocive spéciale,
qui hate la mort.

Un lapin meurt en trois minutes dans un liguide
contenant 1/6 d’alcool, il suffit de une minute et quart
dans T'alcool du commerce : aprés la mort on frouve
les poumons jaunatres et ayant laspect dune pigce
anatomique conservée, 'écume est jaune rougedtre ot
la cornée trouble.

M. Tourdes constate qu'un lapin noyé la téte enbas,
dans une cuve & mercure, n'est mort qu'au bout de
cing minutes et demie, ¢’est a diré un peu plus lente-
ment que dans l'eau.

Les différentes espéces animales présentent aussi un
degré de résistance variable, en rapport aveec la tem-
pérature et la proportion de sang qu'ils renferment.

Les animaux & sang froid peuvent supporter une longue
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submersion, des grenouilles, par exemple, ont véeu
six semaines au fond dune eau courante.

Cette variabilité de la résistance a permis & Paul
Bert, de classer les divers animaux en trois grands
groupes :

Le premier comprend les reptiles, certaing mammi-
feres et les oiseaux nouveaux-nés chez lesquels les
tissus consommant moins d'oxygene, les ¢léments ana-
tomiques conservent longtemps leurs propriétés vitales.

Le deuxieme groupe est celui des animaux hiber-
nants qui remuent peu et produigent peu de travail;
chez eux l'intensité des décombinaisons organiques est
diminuée.

Enfin le troisieme groupe contient les mammifores,
les oiseaux adultes et plongeurs dont la moélle a des
propriétés nerveuses durables et qui possdcdent une
grande quantité de sang.

Parmi les animaux & sang chaud la variation est
considérable. Ceux qui naissent les yeux fermés pré-
senteraient une plus longue résistance. Buffon ayant
forcé une chienne & mettre bas dans un baquet d’eau
chaude, les trois petits y restérent vivants pendant
une demi-heure et deux d’entre eux vécurent encore une
demi-heure dans du lait; enfin, Edward aurait conservé
un chien nouveau-né pendant 54 minutes sous 'eau.

On a remarqué que les enfants submergés avant

d'avoir respiré, avaient des chances de survie plus

longues : les uns ont attribué cet état & la persistance
du trou de Botal et du canal artériel, permettant au
sang de circuler, sans passer par le poumon, les autres

ont pensé que les tissus étant le sitge de combustions
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moins actives que chez les adultes, consommaient moins
d'oxygéne ; peut étre 'enfant n'ayant pas encore respiré,
les anneaux de la trachée et les bronches sont affais-
sés, le diaphragme est soulevé et bombe dans le thorax,
il manque la cause qui fait s'effectuer la premitre res-
piration, c'est a dire lair. Celui-c¢i, en effet, par sa
présence autour du corps et dans les cavités muqueuses,
excite les nerfs périphériques & courant centriptte qui
agissant sur le cerveau et la modlle allongée produi-
sent par acte réflexe la contraction du diaphragme,
l'agrandissement de la cavité thoracique et I'appel de
I'air dans les hronches.

La vraie cause de cette résistance du nouveau-né
i T'asphyxie, serait due & la quantité considérable d'oxy-
géne qui se trouwve contenue dans son sang.

M. R. Dubois, professeur a la faculté des sciences
de Lvon, a fait d'intéressantes observations sur ce sujet
clhiez les herbivores (beeuf, mouton, ete.)s il a constaté
que la 18 le sang
d'une femelle pleine variait entre 10 et 12 °/,, alors
que cette méme quantité était de 14,50 °/, chez le
fretus. (1)

Les animaux plongeurs, cétacés phoques, hippopo-
tames, résistent longtemps & la submersion, grace a
une disposition anatomique spéciale.

Gratiolet expérimentant sur un hippopotame a remar-
qué quil peut s'éeouler chez cet animal, 15 minutes

entre deux inspirations successives. Frappé de ce faif,

(1) Dubwis ot Regnard. Mémaires dela sosieté de Biologie. 7° gerie,

tome V. page 161




04
1l découvrit & la dissection des dilatations veineuses
abdominales et un véritable sphincter sur le trajet de
la veine cave inférieure, disposition curicuse qui permet
a l'animal d’enlever une certaine quantité de sang a
la circulation générale et de lenfermer dans les r6-
seaux sanguins du foie et de la rate.

Plus sera petite la quantité de sang qui passera par
le cercle de la circulation pulmonaire, moins elle sera
viciée par lacide carbonique et par conséquent plus
elle servira & entretenir la vie. La circulation chez

les animaux plongeurs se restreint done afin de per-

sister plus longtemps, de méme quune flamme que

l'on fait petite pour moins dépenser d’huile et obtenir
avec la méme quantité de combustible, une lumitre
plus durable.

Les artéres carotides peuvent de méme soblitérer
a volonté, ce qui diminue l'imminence de la CONgZes-
tion céréhrale.

En outre, chez ces animaux plongeurs, les narines
sont trés contractiles, en plongeant ils aspirent de lair,
Penferment en oblitérant leurs narines et I'emportent
sous les eaux on ils le consomment graduellement.

Les marsouins et tous les autres amphibies ont éoa-
lement une capacité respiratoire plus considérable, il
se fait dans leur sang une sorte d’'emmagasinement de
loxygtne que l'animal dépensera au fur et & mesure
de ses besoins, pendant le temps ot il ne pourra venir
ventiler & nouveau son sang au contact de Dair.

MM. Blanchard et l.’l"_"l-i:l:'il (1) ont constaté cette

(1) Blanchard et Regnard. Mémaoires de la socitté de Biologie
tome V. page 117.
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différence chez des animaux de méme ordre. Parmi les
sauriens, le caiman 3 museau de brochet (Alligator
Mississipiensis) qui passe une partie de sa vie dans
I'ean, a un sang possédant une proportion d’'oxygtne
de 8,4 °/, tandis que le Varan du désert (FVaranus
arenarivs) genre lézard n'en possdéde que 5 °/,.

Chez les oiseaux, le poulet a une capacité respira-
toire de 12 °/,, le canard de 18 °/,. Chez les mammi-
feres, le sang du chien renferme 20 & 25 °/, d'oxygene,
le ]-‘hclrfllw S8 0,

La quantité de sang contenue dans les vaisseaux est
un facteur considérable de la facilité que 1'on éprouve
pour plonger ; aussi trouve-t-on beaucoup plus de ce
liquide nutritif chez les animaux plongeurs ou aqua-
tiques, que chez les autres individus de méme race qui
ne vivent pas dans I'ean.

Un canard pesant 1.247 grammes, a ¢té saigné i blane,
il contenait 73 grammes de sang liquide et, en outre il
s'est déposé un caillot du poids de 50 grammes; un
poulet de 1.155 grammes, n'a donné que 50 grammes de
sang ct un caillot de 33 grammes.

Un marsouin de 50 kilogrammes 500 avait 4 litres 990
de sang, alors quun chien de 8 kilogrammes 300, n'en
avait que 519 grammes. Si l'on considére ce sang comme
saturé d'oxygene, le marsouin aurait 26 centimotres
cubes de ce gaz par kilogramme de son poids et le chien
seulement 16 centimotres cubes 03, soit une proportion
de 5 & 3.

L’oie et le canard, animaux aguatiques, ont un volume
de sang supérieur d'un tiers & celui d'un poulet ou autre

animal de méme taille, aussi peuvent-ils résister a
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16 minutes de submersion, mais quand on a saigné un
canard de facon & réduire son sang & peu prés & la pro-
portion de celui d'un poulet, il continue & vivre sans
accident, mais sous l'eau il ne vit pas plus que le
poulet, ¢'est-a-dire 2 ou 3 minutes.

Les animaux hibernants résistent mieux 4 l'asphyxie
en hiver qu'en 6t6, parce qu'en ce moment leurs
combustions sont moing actives.

La résistance & la submersion varie également sui-
vant la taille ; Paul Bert a remarqué (1) que le chien
résiste 4 minutes 25 secondes, le chat 2 minutes 55 se-
condes, le rat 2 minutes 6 secondes. Chez les oiseaux. le
roitelet huppé, l'un des plus petits, meurt au hout de
20 secondes, tandis que le moinean frane et 'allouctte
commune, périssent aprés 40 secondes, I'hirondelle de
fenétre, apres 45 secondes, le ]‘i;_"l‘li]] aprés une minute
13 secondes, la chouette aprés 2 minutes 10 secondes,
le poulet aprés 3 minutes 38 secondes, le goéland brun
apres 4 minutes et le canard domestique aprés 8 minutes
7 secondes seulement.

Paul Bert a observé également que le coeur ne s'arré-
tait chez le phoque que 28 minutes aprés I'immersion, et
Scoreshy raconte qu'une baleine blessée, est restée
30 minutes avant de réapparaitre i la surface.

La marche de l'asphyxie par submersion est aussi
modifiée par I'état du larynz chez le noyé.

Chez les jeunes sujets, la partie interarythénoidienne
de la glotte est & peine formée et les cordes vocales

étant presque enticrement membraneuses, tendent i

(1) P. Bert., De ln Respiration. Paris 1870, page 526
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faire P'office d'une soupape et & s'appliquer d’une facon
plus hermétique sur l'orifice du canal aérien. Plus
tard, quand le larynx devient cartilagineux et par-
fois s'ossifie en partie, on comprend que cette ferme-
ture soit plus difficile et moins compléte ; I'ean pénctre
plus vite, la fin de la période de résistance arrive
au bout d'une minute, l'air de réserve s'échappant par
la glotte restée béante.

Michel a expérimenté sur des lapins noyés aprés inci-
sion des deux pneumogastriques et du laryngé supérieur;
il a vu assitot 'animal éprouver une grande dyspnée, et
l'air s'6échapper aussitdt; or, dans ce cas, la section du
nerf laryngé, paralysait la glotte et en empéchait la con-
traction, ainsi, toute cause nuisant & la fermeture du

larynx abrége la durée de la submersion.

M. Lacassagne a montré également que les begues,
qui ont une innervation défectueuse du phrénique ct du
pneumogastrique, succombent plus rapidement que les
autres & l'asphyxie : s'ils tombent & l'eau, ils auront

donc moins d'espérance de se sauver.
Quelle est linfluence de la digestion sur la longue
durée de l'asphyxie dans la submersion 2+ 1l est dan-

oereux de se baigner aprés les repas, cest 1a un d

ces préceptes passés dans la pratique et connus de

tous. Cependant nous serons moins affirmatif, et sans
nier l'effet possible de la digestion, nous pensons qu’il
ne sexerce dune facon certaine, qu'aprés un copieux
repas. Le plongeur James entrait indifféremment dans
l'eau & jeun ou aprés diner, et les anciens Romains

se mettaient parfois au bain en sortant de table, sans
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en éprouver de la géne; toutefois, il n'est pas dou-
teux, que pendant la période digestive, il se fait un
appel de sang vers l'estomac, ce qui facilite la syn-
cope. M. Houlzé de I'Aulnoit (1) noyant un chien en
pleine digestion, a trouvé les poumons congestionnés
et une grande quantité de sang mnoir (environ 80 or. )
contenu dans les deux cotés du ceeur; cet état doit
assurément étre préjudiciable au submergé et hater
sa mort.

Mathieu et Urbain (2) ont montré que pendant les
quatre heures qui suivent le repas, le sang contient
le minimum d'oxygene et le maximum d'acide carbo-
nique ; l'oxygeéne tombe, en effet, de 20,25 & 17.15
et l'acide carbonique augmente de 49,75 & 56,50 °/..
En outre, le froid de I'eau fait baisser subitement la
température du corps ce qui produit aussi une déper-
dition d'oxygéne; de 20.75 °/, & 39 2, Ia proportion

de ce gaz dans le sang devient 19,43 0 for 2 36°.

L'ivresse agit surtout en paralysant la résistance et
cn enlevant la présence d'esprit; d'ailleurs, elle suit
ordinairement un repas abondant, et les deux actions
s¢ combinent pour rendre la mort . inévitable.

Comme conclusion & ce chapitre, on peut dire que
la submersion, presque toujours causée par l'asphyxie
et quelquefois par la syncope, est' un rapide

genre

de mort: il est difficile de rappeler & la vie un noyé

(1) Houzé de I'Aulnoit. Traitement de Vasphyxie par submersion par

Uemploi de la sonde asophagienne. Lille 1878.

(2) Archives de physiologie 1872,
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qui est entré dans la période asphyxique, lorsque I'eau

% : apel waniratoire A s w plle v
a pénétré dans l'appareil respiratoire, car alors elle y
a causé des lésions importantes.

En résumé, nous adopterons lopinion de Taylor :
« il est de régle quun étre humain meure, sil est
submergé pendant une période de quatre & c'.'mq mi-
nutes. » Il faut donc se méfier des gens qui parlent
de submersions compatibles avec la vie et prolongées au
dela de ce temps; ces assertions reposent sur une ab-

sence ou un défaut d'observation.




CHAPITRE 1TV

Valeur médico-légale des signes de la mort

par submersion.

Lorsque le parquet requiert un médecin comme expert
afin de procéder & l'autopsie d'un noyé, il lui demande
ordinairement de répondre aux questions suivantes :

1° La mort est-elle le résultat de la submersion ?

20 La submersion est-elle la conséquence d'un acci-
dent, d'un suicide, d'un homicide ?

3° Depuis combien de temps -cette submersion a-t-
elle eu lieu ?

Le but pratique de notre travail, nous I'avons di,
est de permettre & l'expert de répondre & ces ques-
tions, que lui posent les magistrats; nous ‘indiquerons
done aussi elairement que possible dans ce chapitre,

les divers signes du diagnostic de la mort des noyés,

Puis, & mesure que nous les rencontrerons, en étu-
diant dans tous ses détails la marche d'une autopsie
médico-judiciaire, nous montrerons leur importance et
leur valeur, ainsi que le fondement que l'on peut tirer
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de leur existence et de leur réunion sur un meéme
cadavre.
Aimnsi que D'établit le docteur Henri Coutagne (1), on
peut diviser une autopsic médico-légale en quatre
parties :

1° Les constatations préliminaires.
2° L’'examen externe.
3° L'examen interne.

4° Les constatations complémentaires ou accessoires.

Les constatations préliminaires se rapportent a 1'état
et a la position du cadavre, elles doivent étre faites
sur les lieux mémes ou celui-ci est trouvé, 'examen
externe et l'examen interne constituent le corps de
I'autopsie, quant aux constatations complémentaires ou
accessoires, elles ne sont pas toujours, ainsi que le
nom l'indique, d'une grande utilité, notamment en ce
qui concerne la submersion. Dans dautres genres de
mort, au contraire, en matiére d’empoisonnement par
exemple, elles deviennent la partie principale de l'ex-
pertise médico-légale.

Sa tache accomplie, I'expert résume en des conclu-
sions les faits qu'il a observés, puis remet son rapport
aux magistrats qui s'en servent selon les besoins de
I'instruction.

On voit done que le médecin requis pour une expertise
médico-judiciaire a un devoir sérieux a remplir et qu'il
doit bien réfléchir avant de produire son opinion : en tous

cas, il la soutiendra hautement et sans craintes, si péné-

(1) Manuel des expertises médicales en matiére criminelle. Lyon 1887,
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tré de l'importance de son role, il a procédé avec,

méthode et conscience aux recherches qui lui ont été
demandées.

CONSTATATIONS PRELIMINAIRES

Circonstances duw fait. — L'expert doit avant tout se
renseigner sur les circonstances qui accompagnent le
’as soumis & son examen : ces constatations sont sou-
vent faites par l'officier de police qui a procédé & la
levée de corps *et consignées dans le réquisitoire : &
noter, les noms et prénoms, l'age, le sexe, la date de

la mort ou de la dih’[]il]'“'il'll'l.

Température. — S'il est possible, on tiendra compte de

la température moyenne de la saison et du jour ou le

noyé a été retiré de l'eau, ainsi que de la pression baro-
métrique et de I'état hygrométrique de I'air.

On a, en effet, remarqué quune atmosphére humide
et chaude, un temps lourd favorisent davantage le
développement de la putréfaction et peuvent par suite,
induire en erreur sur I'appréciation de la date du déces.

C'est la, dlailleurs, un point délicat de diagnostic
sur lequel nous reviendrons dans le courant de ce
chapitre.

Position dw cadavre. — 11 serait & désirer, pour la
plus grande exactitude des observations que, lorsqu'il
s'agit d'un cas suspect, le médecin puisse visiter som-
mairement le noyé, a I'endroit o il a 6té trouvé.

Il est bien entendu, que le corps doit, en attendant
larrivée de I'expert, étre laissé immergé dans le liquide;

uue habitude déplorable consiste & le tirer sur la berge,
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. les pieds baignant dans {'eau et & le laisser ainsi
exposé au vent ou au soleil, recouvert parfois dun peu
de paille. I1 suffit pour empécher le courant d'entrainer
plus loin le cadavre, de I'amarrer solidement a la rive,
sans le retirer, autrement, I'on hate d'une maniére
singuliére la marche de la putréfaction, spécialement
pendant la saison chaude, et les constatations d'iden-
tité, & plus forte raison les constatations médicales,
deviennent impossibles.

L'expert pourra ainsi se rendre compte de la posi-
tion du corps dans l'cau, de I'état des vétements, de
l'attitude souvent caractéristique des membres et des
liens qui peuvent les entourer.

L'absence de vétements, notamment pendant les mois
d’été fera présumer un accident, & plug forte raison
si le corps est revétu d'un costume de bain; les objets
lourds placés dans les poches, des papiers, des lettres
ou une partic des vétements laissés sur le rivage,
indiqueront une volonté de suicide.

Les noyés peuvent tenir différents objets entre leurs

. . ” , b4
doigts crispés ou enroulés autour de leurs brag, par

!"Xr‘lliillt_“ 11l l'l:l'ilii;:‘l_', un aviron, des débris d’herbes
ou de planches. Le corps peut encore [mrt':_:l' des liens
noués autour des bras et des jambes et destinés a
paralyser des efforts désespérés de sauvetoge ; les
observations ne manquent pas, de gens qui sachant
nager et désirant en finir avee la vie se jettent & I'ean
apres avoir pris le soin de s'attacher solidement les
membres, afin d’annihiler en eux I'instinct de conser-
vation qui les et certainement porté & nager pour se

sauver de la mort.
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M. Tourdes déclare que sur 103 suicides hommes
par submersion, il a observé neuf exemples de liga-
tures : l'un se serre une courroie ou un mouchoir autour
des jzufﬂms, un autre se forme un capuchon de sa
chemise, s'enveloppe la téte et maintient le tout par
une branche de saule.

Nous avons vu au laboratoire de Médecine Légale
de la Faculté, la photographie d'un individu, surnommé
le noyé aux trois liens et envoyé par le professeur
Tourdes de Nancy. Cet homme a été trouvé le 29 no-
vembre 1887, ayant au cou une corde et un sac plein
de pierres ; un second lien attachait ses poignets et
passait autour du cou enfin une autre corde liait les
jambes.

Une telle disposition jointe & l'absence de traces de
violences indiquait évidemment une intention manifeste
de suicide.

A Lyon, il y a quelques années, les époux Loyseau
figés de 64 et 54 ans, se noyerent dans le Rhone,
prés du pont de la Guillotitre et furent retrouvés le
lendemain attachés ensemble avec une corde.

Certains individus multiplient les précautions afin
de rendre la mort inévitable, et Fodéré avait déja remar-
qué qu'il était plus difficile de sauver un noyé qui se

suicide, qu'un autre qui tombe & l'eau par accident.
EXAMEN EXTERNE

Nous allons maintenant examiner les différents signes
qui se rencontrent sur la surface du corps des noyés.
Souvent cet examen externe suffit dans la pratique ; la

justice ne demandant, dans bien des cas, quune levée
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de corps. L'expert se contente alors de signaler les cir-
constances connues du fait, 'absence de toute trace de
violence, et, grice & quelques signes extérieurs qui lui
permettent de reconnaitre le séjour du corps sous I'eau,
il arrive & fournir des renseignements suffisants pour
déterminer le caractére de 'éveénement. et affirmer la
mort par submersion.

Signes de la mort. — Chez les noyés comme chez tous
les cadavres en général, quelle que soit la cause de la
mort, celle-ci provoque de la rigidité, des lividités, puis
de la putréfaction ; mais dans la mort par submersion,

ces caractéres présentent un aspect spéeial.

La rigidité cadavérique est due i la coagulation de la
fibrine musculaire ou syntonine, par l'exces d'acide lac-
tique qui s’accumule dans le muscle aprés la mort ; elle
vient hativement chez les noyés et disparait de méme
rapidement. Alors qu'aprés 26 ou méme 30 heures elle
domine chez les personnes mortes de maladie, elle a déja
presque totalement disparu chez les individus morts par
submersion. Nous avons observé & la Morgue de Lyon
des phénoménes précoces de rigidité au maxillaire infé-
_rieur survenant aprés 2 ou 3 heures d’eau, et s'opposant
aux tentatives faites pour écarter les machoires.

La marche de la rigidité n’est pas spéciale pour ce genre
de mort, elle débute par le maxillaire inférieur puis en-
vahit progressivement les membres supérieurs et infé-
rieurs, immobilisant le corps dans 'attitude de 1'agonie.
Cest ce qu explique I'aspect horrible que présentent
certains noyés morts par asphyxie aprés une lutte deé-

sespérée et que l'on retrouve quelques heures apres,
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les membres contracturés, la face convulsée, la bouche
tordue et grimacante, les yeux déviés et injectés.

Les noyés frappés de syncope sont, au contraire, im-
mobilisés dans un calme absolu : les membres rigides
sont allongés au repos, le visage pale et tranquille,
presque serein, les lévres entr'ouvertes, les paupiéres
mi-closes et les yeux ne sont ni injectés ni convulsés.

Cette rigidité précoce serait due au refroidissement
rapide du corps sous l'influgnce de I'eau. MM. Loye et
Brouardel ont, en effet, constaté que la température des
animaux noyés baissait sensiblement aprés la mort.

Voici les résultats de leurs observations.

Un chien noyé dans de I'ean & 10° présentait :

Périodes diverses do la mort | Température || Périodes diverses de la mort. | Tempéralure.

Avant l'immersion... 39°5 (1 h. 20 min.ap.mort 300
4 min. aprés la mort| 360 — 3 290
2 — — — 340 50 280
gt S =] ~'8% H9=<15 270
H - — - 320 45 260
1 h. 10 min.ap.mort 310 € 45 240

Un chien asphyxié avait encore 31° 3 heures 45
minutes aprés la mort.

Devergie avait déja remarqué que la température
influait sur la rigidité et que pendant I'hiver, celle-ci
durait plus longtemps.

Les lividités cadavériques ou hypostases sont dues
a la Hhil‘_{'llklﬁlﬂll du sang dans le tissu cellulaire, sous

laction de la pesanteur : chez les mnoyés, elles sont
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assez visibles, étant favorisées par I'état de fluidite
de ce liquide.
Elles constituent un signe de mort certain et elles
font connaitre dans quelle attitude le corps s'est

refroidi ; on n'en voit jamais dans les points ou le

corps a 6té comprimé, ni ot il y a eu un lien.
Chez les noyés, ces lividités ne se produisent que
tres rarement a la partie postérieure du corps, mais
plutot vers les régions supérieures, téte, cou et thorax
dont le poids est plus considérable ce qui leur donne
une position déclive et y produit l'afflux du sang.
Ces lividités ont en outre une coloration rouge -clair
au lieu de la couleur foncée qui existe ohez les in-
dividus morts par une autre cause. Selon Hoffmann
de Vienne, cette différence tient & ce que I'eau
pénétrant aux travers de la peau apporte de I'oxygeéne
au sang qui forme ces taches cadavériques.
D’habitude, ces lividités commmencent & apparaitre
4 ou 5 heures aprés la mort, vont en augmentant et
atteignent leur maximum @u bout de 12 & 15 heures.
Si donc le médecin les constatait a la partie pos-
térieure du tronc chez un noyé, il pourrait conclure
a un séjour de moins de 4 heures dans I'eau; I'hy-
postase sanguine n'aurait pas eu le temps de se
produire aux régions supérieures du corps mais serait
alors en rapport avec le décubitus dorsal du noyé
retiré et déposé sur la berge ou sur un lit.
La putréfaction chez les individus morts par sub-
mersion a des caractéres particuliers qui attestent ce
genre de mort. De méme que les lividités, elle débute

par la partie supérieure du corps, la face, le cou et
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la poitrine tandis que l'abdomen et les jambes de-
meurent indemnes. La différence est telle, que si I'on
géparait le corps en deux moitiés, I'une supérieure,
l'autre inférieure, elles ne sembleraient pas appartenir au
méme sujet. Ce fait est du, comme les lividités, au
poids spéeifique plus considérable de la boite cranienne
et de 1'encéphale, qui y fait affluer le sang. Notons
également la rapidité avec laquelle se développe la
putréfaction chez les cadavres de noyés retirés de
I'eau (1) ; parfois, en moins de 24 heures, ils changent
tout-d-fait d'aspect, le thorax et les membres se
boursouflent et prennent d'énormes proportions, les

enveloppes de la verge et le scrotum sont trans-

‘formés en veritables ballons remplis de gaz. Notre

observation X prise & la Morgue de Lyon, ol cependant
un filet d'eau tombe continuellement sur les corps
afin de les conserver, indique cette transformation
goudaine que subissent les cadavres des noyés exposés
4 lair et la rapidité vraiment étonnante avec laquelle

se développe la putréfaction gazeuse dans ces corps.

Signes d’identité. — Cette dernidre constatation in-
dique combien il importe que l'examen soit pratiqué le
plus tot possible. Sil'on veut retrouver sur un noyé des
caractéres permettant d'établir son identité, il ne faut

pas attendre longtemps et surtout pendant la saison
1 L

(1) M. Lacassacne nous a signalé ce fait intéressant et il nous
semble que ce coté de la question a été guelque peu laissé dans
P'ombre dans toutes les études faites jusqu'ici sur 1a putréfaction des

noyves.
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chaude et quand il régne des vents violents, la putréfac-
tion gazeuse l'aurait bientdt rendu méconnaissable.

On prendra successivement la mesure de la taille, le
poids, I'age approximatif caleulé d’aprés I'aspect du ca-
davre, on recherchera les signes professionnels d'iden-
tité ; ainsi, dans notre observation VII, nous relatons la
présence d'un durillon & la partie antéro-inférieure de la
cuisse droite, ce signe nous a fait supposer que I'individu
noyé, exercait la profession de cordonnier.

On notera également la couleur des yeux, I'abondance
et la coloration des poils et des cheveux, 'absence de
dents, la conformation des ongles; les cicatrices deman-
dent une description spéciale : il en est de méme pour les
tatonages, signes dont la valeur n'est pas a dédaigner.

M. le professeur Lacassagne dans l'intéressant musée
qu'il a installé & son lahoratoire de la Faculté .de
Médecine, a réuni prés de 3.000 tatouages, il a, en
outre, fait une étude trés intéressante et trés compléte
sur ce sujet a larticle Zafouage, dans le Dictionnaire
encyclopédique des sciences médicales.

L'oreille est encore & examiner, car sa configuration
varie chez les différents individus et peut présenter une
disposition spéciale, facilement reconnaissable.

Cette question a 6té bien étudiée par M. Frigerio,
directeur de l'asile d’aliénés d'Alexandrie (Italie) (1),
par M. Julia, qui a traité ce sujet dans sa Thése inau-
gurale (2)

l

faite au laboratoire de médecine légale de

(1) Frigerio. Etude sur Uoreille externe, Archives d’Anthropologie

Lyon 18¢5.

(2) Julia. De Uoreille an )u':f”f de vhe ffH!IH'IJ.]JHLI:’Jrr.ajf?ra-' et médico-légal.
Théese Lyon 1888,
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la Faculté de Lyon et enfin par M. Alphonse Bertillon
(1) qui a appliqué la mensuration de l'oreille au rele-
vement des signalements anthropométriques chez les
criminels.

EXAMEN DE LA PEAU. — Coloration. — Suivant la
durée du séjour dans l'eau, la peau des noyés pré-

sente une coloration différente. Avant le développement

de la putréfaction,elle est généralement pile avec quel-

ques taches rosées qui sidgent principalement & la face
mterne des cuisses et sur la partie antérieure du thorax.
Ces taches sont formées par des injections partielles
des vaisseaux de ces régions.

Signes de Uimmersion et de la macération. — Ce sont
la des indices permettant a l'expert de déclarer que
la personne examinée a succombé a la submersion ;
la constatation de ces signes ne doit done jamais dtre
omise.

Un simple contact suffit d'abord pour remarquer
que le corps du noyé est froid. Ce phénoméne se pré-
sente, méme chez les gens retivés vivants de 1'eau, il
résulte de 'équilibre qui tend & s'établir entre la tem-
pérature du corps et celle de I'eau qui I'entoure. ER
outre I'évaporation rapide du lignide gqui mouille la pean
et qui se produit des que le cadavre est retiré, contribue
aussl & ce refroidissement. Quoi qu'il en soit, il est
facile de constater cette hasse température qui, ainsi

que nous l'avons déja indiqué, survient rapidement en

(1) Bertillon. Service de Uanthr |‘r:|>n.'-"!.l‘ir' i I Jrli'-"f'-w'frr?‘{: de police

de Paris, Archives d'Anthropologie. Lyon 1888,
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trols ou quatre heures, en méme temps que se déve-
li.rlllal" la ]'igj‘i:]i’(i:‘ 1‘;1t]:!.\-‘t_“]'itpll'_

La chair de poule ou peau d'oie (cutis'anserina)
est trés fréquente chez les submergés, Casper, Liman
et Hoffman sont affirmatifs & cet égard, Maschka en
parle également, mais ajoute que si la chair de poule
se présente presque toujours chez les individus morts
par submersion, on I'a aussi observé sur des personnes
décédées pour toute autre cause. Casper attribue la pro-
duction de ce phénomeéne & une commotion qui a lien
au moment de la mort et il I'a constaté dans les morts
soudaines, suicides ou accidents.

Elle est le résultat de la contraction des fibres mus-
culaires lisses du derme qui font saillir les glandes
et les follicules pileux, et donne & la peau cet aspect
particulier que l'on remarque chez les palmipddes.

La peau ansérine se manifeste d’autant plus vivement

dans une région que celle-ci contient plus de fibres lisses,

aussi se montre-t-elle par ordre de fréquence dans les

points suivants :

Le maximum se produit-au scrotum, au mamelon et
au pénis, puis & la partie antérieure du périnée, a la peau
de la téte, & celle des avant-bras, & la partie externe de
la cuisse, aux bras, aux épaules et au front, enfin a la
parol abdominale, au creux axillaire, aux jambes, a la
face, aux mains et aux pieds.

Robin et Hoffman n'admettent pag la chair de poule
comme un caractére vital et pensent quelle peut
n'apparaitre quapres la mort.

Lemphyséeme sous cutané est la conséquence de la pu-

tréfaction chez les NOYEs, il ne se [|1'i’-:4:-11l'|: que tros rare-
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ment et & un moindre degré que sur les autres cadavres.
Nous avons déja noté la marche rapide de la putréfaction
gazeuse qui envahit successivement la téte, les membres
et les organes génitaux; l'individu parait insuflé et ce
phénoméne diminuant le poids spécifique du corps, le
fait remonter a la surface.

Les chaleurs de I'été, les eaux stagnantes et viciées
accélerent encore le développement de ces gaz pu-
trides qui distendent le tissu cellulaire sous cutané et
donnent au corps des dimensions parfois considérables ;
certaines régions se prétent surtout a ce développement,
telles sont : le serotum, les paupiéres, la peau du thorax ;
la surface cutanée ainsi distendue retentit sous le choc
et quand on l'incise, les gaz comprimés s'échappent en
siflant et en répandant une odeur infecte.

Ces gaz formés par des carbures hydrogénés sont tous
inflammables et brilent avec une flamme bleue dont la
nuance différe suivant la région.

MM. Brouardel et Boutmy ont fait 'analyse de ces gaz
retivés du serotum et de l'abdomen d'un noyé qui en-
trait en putréfaction. Le gaz du scrotum renfermait :
hydrogéne 12,2 ; hydrogéne sulfuré, 1,2; hydrogéne
carboné 13,4 ; oxygene 7,8 ; acide carbonique 35,5
azote 31,9.

M. Garnier, professeut de la Faculté de Nancy, a
trouvé pour la composition des gaz du tissu cellulaire
de la poitrine : hydrogéne et composés hydrogénés
combustibles 64,88 ; acide carbonique 33,76 ; oxygene
1,36.

Cet emphyséme sous cutané amene le corps a la sur-

face de l'eau, et cela, parfois, malgré les précantions
8




g, ' 7 o

prises par des assassing pour cacher leur victime. Lors
du crime du Pecq en 1882, 8 métres de tuyaux de plomb,
tels qu'on les emploie pour le gaz, aplatis au marteau et
transformés en larges bandes avaient 6t6 tournés trois
fois autour du cou et de la jambe droite ramenée “contre
le bas ventre, afin d'assurer la submersion. Or, le
onzieme jour, le corps flottait et fut retiré.

Aux Etats-Unis, sur la riviére Ohio, un bateau a va-
peur avait coulé prés d'Evansville (Indiana), avec un
chargement de 30 tétes de bétail dans I'entrepont. Une
tentative faite pour renflouer le navire, en employant
des pompes, n'avait pas eu de suceés et avait 6t6 aban-
donnée, quand tout-a-coup, plusieurs jours aprés on le
revit & flot. Les carcasses des animaux en putréfaction
avalent été gonflées par les gaz et cet aceroissement de
volume du chargement avait suffi pour ramener le bateau
a la surface.

La macération de Uépiderme principalement i la région
palmaire des mains et & la plante des pieds, mais quel-
quefois aux genoux et aux coudes, est un indice de
I'immersion.

Cet effet peut se produire sur le vivant, aprés un
bain prolongé, ainsi que chez les individus qui exercent
les professions de laveuses, débardeurs, ete., dans les-
quelles I'épiderme est en contact prolongé avee 1'cau :
plus les couches épidermiques sont épaisses, comme
on l'observe, notamment aux pieds des vieillards, plus
la macération est rapide; I'état de malpropreté habi-
tuelle la favorise beaucoup. (V. observation IV). I.'can
agissant sur la peau la décolore et la blanchit, la
détrempe et finalement la  ramollit complétement,

iy
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L'épiderme est alors blanc crayeux et a perdu son
adhérence avec le derme sous-jacent.

Le Docteur Roth de Berlin (1) indique comme un
signe de submersion facile & constater, ce plissement
particulier, de I'épiderme des mains et des pieds avec
¢oloration blanche plus ou moins blenatre. La peau,
dit-il, semble trop large; le dos du pied ne présente
rien de remarquable, mais la région plantaire est
ondulée, le bord des talons est blanc; & la main, la
paume ainsi que les faces internes et latérales des
doigts sont d’'un blane jaundtre, les rainures de flexion
trés apparentes, les extrémités des doigts amaigries ;
ces phénomenes sont dautant plus mnets que l'eau
était plus froide.

Le Docteur Bougier dans sa Thése inaugurale
soutenue & Paris en 1884 indique deux sortes de macé-
ration Gpidermique. Dans un premier cas, la peau est
ridée longitudinalement et s'enléve dune seule picce
tandis que dans le second, elle se plisse transversa-
lement et s'enléve par petits lambeaux fendillés et
crevaseés : cette derniere forme se produirait quand
la submersion a eu lien aprés la mort.

Les Ongles régistent plus ou moins longtemps &
l'action de I'eau ; ils deviennent bleus ou rouge jaundtre

puis s'ébranlent aprés une semaine ou quinze jours

au plus tard, suivant la saison et la pureté du

liquide de limmersion.
La chite des ongles suit toujours celle de I'épiderme

(1) Roth. Tod durch Eririnken, Berlin 1865, Ann. hygine 2* série
t XXXV pad2s;
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qui est beaucoup plus friable, ainsi, tandis que ce der-
nier est presque entierement détaché aprés un mois,
il faut parfois deux et trois mois pour faire tomber
les lames cornées unguéales. Quelquefois cependant,

Pépiderme se souléve en masse ; & la main, il affecte

la forme de doigts de gants entrainant les ongles, &

la plante des pieds il tombe comme une semelle, et les
ongles accompagnent I'épiderme qui se détache des
orteils.

Les poils, sourcils, moustaches, barbe, cheveux et
poils du pubis résistent moins que les ongles & I'im-

mersion. Aprés huit jours ils se laissent enlever avec

assez de facilité pour peu qu'on exerce une légodre

traction sur eux. Il est & remarquer que les cheveux
et les poils du pubis se détachent avec leurs racines,
tandis que le duvet du corps et les jeunes poils forte-
ment enracinés résistent, ne se laissent pas arracher
mais se brisent a la surface de I'épiderme ou dans son
ntérieur, rappelant ainsi l'aspect d’'une peau mal rasée.

TETE. — L'expert apres avoir fait ces constatations
générales passe alors a l'examen de chaque partie
du corps en particulier et commenge naturellement
par l'extrémité céphalique.

La Face doit tout d'abord attirer I'attention, son
aspect est trés différent suivant la cause de la mort
et la durée du séjour dans l'eau ; ncus avons vu en
effet, que dans la syncope, le visage est calme et
parfois souriant, tandis qu'il peut étre horriblement
convulsé dans l'asphyxie.

La coloration varie, et M. Lacassagne a tres bien
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observé cette différence de teinte, rouge, blendtre ou
pale que présente la figure des noyés repéchés apres
un court séjour dans l'eau.De méme que les pendus,
il v a des noyés blancs et des noyés bleus suivant
que le gyncope ou l'asphyxie ont prédominé comme
cause de la mort.

Apres la mort, suivant le temps qui s'écoule avant
quon retrouve le cadavre, la face présente diverses
altérations bien décrites par Devergie: d'abord natu-
relle, puis un peu pale et légérement cyanique, elle
prend une teinte blafarde en méme temps que I'épi-
derme se ramollit. Elle devient ensuite bouffie et
rouge par }':Ia(‘(\‘; cette coloration rouge brunit peu
a peu tandis que la tuméfaction augmente, enfin elle
devient verte et noire, la téte ressemble alors a celle
d'un négre.

Ces modifications sont influencées par les saisons,
et pendant qu'en hiver la face, peut conserver son
état naturel pendant cing et méme six jours, il suffit
parfois de quelques heures passées a I'air, en 6té,
pour que tous ces phénomenes se produisent. En
dernier lieu, au bout de 2 & 3 mois, la transforma-
tion adipocireuge arrive et la face, comme le reste de la
peau, prend une teinte grisatre un peu plombée. Suar
9200 noyés examinés par M. le professeur Lacassagme
et (]nn; nous donnerons plus loin les observations, on
a trouvé 39 fois la face pale ou naturelle, 33 fois
bleue violette, 33 fois rougedtre, 32 fois avec temtes
vertes prédominantes, enfin dans 25 cas elle {Iu'(\—
sentait l'aspect noiratre ; les autres noyés avaient
la face tellement tuméfiée qu'elle était méconnaissable.
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L'expert notera ensuite les blessures diverses et les
lésions qui peuvent se rencontrer sur la téte et il devra
déterminer si elles ont été produites pendant la vie ou
aprés la mort : dans le premier cas elles présentent
un aspect parcheminé et au dessous on trouve des
ecchymoses. Afin de les examiner, on procéde de la
manicre suivant : pour les empreintes parcheminées et
les ecchymoses on en donne la situation, la coloration
et les dimensions prises avec le compas glissiére. Si
la plaie résulte d'un instrument tranchant, on mesure
les ouvertures sans que des incisions nouvelles vien-
nent en altérer la forme ou les dimensions, enfin, si
Iouverture est suivie d'un trajet, on la sonde avec une
bougie flexible et le plus délicatement possible, afin
de n'en pas modifier la direction ou la forme.

Les FYewxr méritent une attention spéciale, a cause
de I'importance et du grand nombre des parties qui
composent cet organe. Les paupiéres sont ordinairement
légeérement entrouvertes sile noyé a été récemment
retiré de I'eau; tandis que plus tard, avec le dévelop-
pement de la putréfaction elles se gonflent et cachent
completement le globe oculaire : ¢'est 1a l'opinion de
Taylor qui a expliqué ainsi la dissidence des auteurs
a cet égard; Plouquet en 1768 déclarait que les pau-
pieres Gtaient ouvertes, et Klose en 1811, soutenait
qu'elles étaient fermées.

M. Lacassagne nous a fait remarquer I'analogie qui
existait entre I'eil du noyé récent et celui du poisson
frais. Tous les deux ont le globe oculaire brillant, lisse,
lavé; au lieu de ce trouble ordinaire de la cornée qul
se rencontre d’ordinaire aprés la mort et donnent aux
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yeux du cadavre un aspect caractéristique, l'eil du
noyé semble vivant. Plus tard, il se ternit et subit
une véritable fonte putride.

I.a conjonctive est fort souvent le sitge d'une sorte
de piqueté hémorrhagique trés accentué et la scléro-
tique présente un état eedématenx, principalement a la
partie inférieure chez les noyés n'ayant fait quun court
séjour dans l'ean. C'est ce que M. Lacassagne a sur-
nommé Pedéme sclérotical et que Leydel, médecin alle-
mand avait également observé. (1)

Cet auteur qui a examiné pendant le printemps et
'été, douze cadavres frais et jeunes d'individus vie-
times d'accidents de bains, a constaté que les pau-
pitres étaient un peu entrouvertes et que la portion
de la cornée visible dans l'interstice palpébral présen-
tait 12 ou 15 éminences phlycténoides, grises, un peu
plus grosses que des grains de pavot. Quand plus
tard elles étaient détruites, on apercevait & leur place
lo tissu cornéen privé de son épithélium et d'un blanc

miroitant. La partie de la cornée recouverte par les

paupidres avait un aspect trouble et fumeux, I'épi-

thélium 6tait un peu tuméfié.

Quant aux conjonetives, elles étaient injectées, sur-
tout dans les portions périphériques, correspondantes
aux culs de sac; la teinte en était rouge pale.

Ces signes qui sont des phénomenes de macération
n'ont de valeur que pendant 1'été, car en hiver ils sont

trop longs & se produire,

el. Ueber ein neues werthvolles Zeichen des Ertrinkungstodes.

(1) Leyd
gericht. Médie. avril 1890,
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De nos observations personnelles, il semble résulter

que cet edéme sclérotical n'est pas trés fréquent, il
manque assez souvent et nous ne croyons pas que l'on
doive y attacher une importance capitale comme signe
de mort par submersion.

Les pupilles sont ordinairement dilatées, parfois fort
inégalement ; leur diamotre varie entre 0,006 et 0,008 =n,
L'iris présente une coloration plus ou moins rougeatre,
qui fait que les yeux des noyés ressemblent & ceux des
lapins albinos.

Le Nez peut présenter des érosions sur sa face dorsale,
érosions diies au frottement de la figure contre le lit de
la riviere ; ce fait qui n'est pas rare, principalement
chez les hommes, est occasionné par la ‘disposition du
tissu adipeux. Un noyé enfonce, son poids spécifique
étant un peu plus lourd que celui de 'eau; en moyenne
1,07 : mais parmi les substances diverses qui entrent
dans la composition du corps, si les unes sont plus
denses que I'eau, par exemple, les os dont le poids spé-
cifique est de 1,60 & 2, les museles 1,085, les parties
molles 0,05 ; d'autres parties sont au contraire plus
légeres, ex :. la graisse 0,92 et les poumons 0,07.

Il est donc naturel que les régions du corps qui sont
les plus grasses'tendent & s'élever : les femmes dont
I'abdomen surtout est adipeux, flotteront sur le dos ; les
hommes qui ne présentent pas d'ordinaire une pareille
disposition anatomique, flottent sur le ventre ; en outre,
la téte étant plus lourde est plus.basse et par suite plus
disposée a se heurter aux aspérités du fond de 1'eau.

Cette disposition facilitera également 'entrée de la

terre, de la vase, des corps étrangers (graviers ou her-
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bages), dans les narines et les fosses nasales, ainsi que
les écoulements sanguins.

Enfin, il faut noter la présence d'un champignon de
mougge écumeuse a l'ouverture des fosses nasales, le
volume et la couleur qu’il présente. L'écume, qui, nous
le verrons plus loin, est le signe par excellence *de l'as-
phyxie par submersion, remplit les bronches et la trachée
et sous l'influence d'un commencement de putréfaction
est repoussée vers le larynx, la bouche et le nez ot elle
vient faire saillie & I'ouverture des narines, sous la forme
d'un champignon composé de bulles trés fines; I'écume
est blanche ou rosée sur les cadavres frais; rougeatre
et brunatre, plus tard, quand elle contient des éléments
du sang.

La Boucke peut donner lieu aux mémes constatations ;
les corps étrangers, les écoulements sanguins et le cham-
pignon de mousse sy rencontrent également assez fré-
quemment ; les lévres, la langue et les dents doivent étre
examinées spécialement.

Les levres sont bleuatres et cyanosées chez les noyés
récents, et peavent porter des traces de morsures ou des
ecchymoses : plus tard la putréfaction les rend énormes
et noiratres tandis qu'elle les écarte, laissant apercevoir
les dents et la langue.

Celle-ci est ordinairement projetée en avant comme

dans la pendaison ou la strangulation; Taylor et Wald

sont tros affirmatifs & cet égard. Maschka a trouvé cette
situation de la langue dans la proportion de 17 0/0 et
M. Tourdes, citant la statistique des autopsies qu'il a
pratiquées, déclare :

« Dans 35 cas, la langue 6tait engagée entre les ar-




cades dentaires ; 12 fois elle portait 'impression des
dents, mais sans morsure sanglante ; 16 fois elle 6tait en
avant, pressée contre les arcades ; 16 fois elle était retirée
en arriere. La projection en avant a done 6té reconnue
dans 63 cas sur 79 ; 16 fois seulement ¢ était la disposi-
tion contraire, ce qui donne une proportion des quatee
cinquiémes pour la projection de la langue en avant. »

La base de la langue peut présenter une injection
bornée a la muqueuse ou occupant en méme temps 1'épi-
glatte.

Les dents et les machoires sont fortement serrées dos
que la rigidité s'est emparée du cadavre, elles s'éeartent
ensuite et laissent s'écouler les liquides et s'échapper les
gaz de la putréfaction.

Le Cou ne présente pas de caractdre spéecial pendant
]Ius premiers jours de la submersion, mais la putré-
faction gazeuse qui se développe rapidement dans toutes
les parties du tissu cellulaire sous cutané lui fait acquérir
promptement un énorme volume.

Nordmann et Recklinghausen ont indiqué le déve-
loppement du thymus comme seule lésion dans des
cas de mort subite chez les baigneurs, alors que 1'on
constatait a I'autopsie l'intégrité parfaite des appareils
respiratoire et circulatoire, aucune trace de mvocadite
d'embolie ou de thrombose. . ?

gale~

10 117 @ SO At 1
ment sur les blessures et lésions qui peuvent g’y ren-

xamen de la region cervicale doit ]ml‘h‘]‘ G

contrer et attester une violence criminelle, ou une
volonté énergique de suicide : de ce nombre sont les
faux si s ot leg o ? ip
aux sillons et les coups dongles.

M. Tourdes rapporte plusieurs cas d’individus qui, afin
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de se donner plus stirement la mort se jettent & I'eau
apros s'étre attaché au cou, une pierre de 25 & 30 livres.
On peut alors constater autour du cou un sillon cireu-
laire. blanchatre, & bords violacés qui pourrait au
premier abord faire songer a la strangulation : il faut
de méme tenir compte des sillons que peuvent pro-
duire une cravate ou un col de chemise.

M. Lacassagne a observé chez un noyé, sur le devant
du cou, une dépression assez profonde, dont on ne
pouvait expliquer la cause et qui fut reconnue ensuite
pour avoir 6té faite par un bouton de chemise.

Les ecchymoses produites par les ongles affectent
une forme caractéristique ; le docteur Villebrun (1) les
compare a des sillons courbes ayant la dimension et
la forme du hord libre des ongles et présentant une
surface parcheminée ou des empreintes ecchymotiques,
suivant qu'en ce point la peau est lache ou résistante.

Il faut ensuite examiner 1'état de la poitrine et de
Vabdomen. Pale ou rosée pendant les premiéres heures

qui suivent la mort, la poitrine est une des parties du
corps, avec le cou et la téte, qui subissent le plus
_ rapidement la putréfaction. Le haut du sternum pré-
sente bientdt une plaque rouge, qui passe au vert

sombre ; de larges veines qui ont l'aspect de trainées

verdatres sillonnent le thorax et tranchent nettement

par leur turgescence et leur coloration, sur le fond
rouge cuivré de la peau.
Les seins ont le mamelon plus ou moins rétracté,
(1) Villebrun. Des ongles, lewr importance médico-judiciaire. These.

Lyon 1883.
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grice a l'action du froid de l'eau sur les fibres lisses

de cet organe, puis I'épiderme s’y enléve par plaques

et le derme apparait jaunatre et luisant.

Ainsi que nous I'avons montré plus haut, eu égard
au poids spécifique supérienr de la téte, la putréfac-
tion débute par la partie supérieure du corps; aussi,
contrairement & ce qui se passe sur les autres cadavres.
les fosses iliaques ne deviennent verdatros que rela-
tivement tard et bien aprés le thorax.

Chez les noyés porteurs de hernie, qui ont séjourné
quelques jours dans l'eau, le sac hermiaire se gonfle
par suite des gaz qui s’y développent et forme unc
tumeur facilement reconnaissable.

Organes Génitaur. — Nous avons déja noté la
rétraction du pénis et du scrotum due 2 la tempé-
rature de l'eau ainsi que la putréfaction et 'emphy-
seme spontané qui sy développpaient au hout de¢ 8
@ 10 jours chez les submergés. Il est des cas ol un
séjour prolongé de 2 & 3 mois dans leau fait dis
paraitre complétement les organes génitaux externes
et met 'expert dans I'embarras pour la détermina-
tion du sexe auquel a appartenu le cadavre.

I y a lieu alors de procéder i I'examen des organes

internes ; l'utérus est facile & trouver car il ne se
putréfie qu'aprés une immersion prolongée pendant
de longs mois.

Kanzler a noté que le méat urinaire pouvait laissor
suinter un peu de liquide spermatique ; ce fait assez
fréquent dans la pendaison est dune véritable rareté
dans la submersion; on ne peut donc le citer comme
un signe certain,
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Chez la femme, on examinera les organes extérieurs
de la génération, I'état de Thymen ou les caroncules
myrtiformes et I'on recherchera si lorifice vulvaire
ou le vagin ne présentent pas de liquides suspects,
(sang ou sperme). Ces constatations jointes & des traces
de violence pourraient faire songer & un viol suivi
de submersion destinée & faire diparaitre la vietime
ou tout au moins & wvoiler les traces de lattentat
eriminel. _

L'Anus est souvent ouvert et les matiéres fécales
s'en Gehappent, le relachement des sphincter étant une
conséquence de I'action asphyxique du sang noir sur
les centres nerveux : la aussi, l'expert devra noter
les excoriations et examiner les liquides de provenance
douteuse qui pourraient se trouver sur la muqueuse
de cet orifice. Aprés quelques semaines, le rectum est
vidé et le bourrelet anal est edématié.

['examen externe se termine par les membres tn-
férieurs el supérieurs : les constatations porteront sur
les tracess de violonce, I'état des ongles et les trau-
matismes accidentels.

[,es violences congistent en blessures, contusions,
lésions produites par différentes armes et ayant essen-
tiellement un caractere vital, par opposition aux lésions
suite des choes et ‘des heurts que subit le cadavre
au fond de I'eau.

A. Paré. Zacchias, Bohn avaient déja signalé les
érosions de la pulpe ou de la face dorsale des doigts,
érosions qu'ils attribuaient a ce que le noyé ‘s‘(-tuit
cramponné a un  Ccorps dur, pile de pont, ‘l‘”_”‘:" de
bateaux, pieux ou pierre saillante du fond de la riviere.
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Nous avons déja vu que le nez, le front peuvent
présenter des contusions analogues, de méme les genoux,
les coudes, les épaules.

M. Lacassagne a observé les chaussures des noyés qui
sont en trés grand nombre a la Morgue de Paris ; il a
constaté qu'elles étaient usées, mais non pas de la méme
maniére ; 'homme noyé étant & bhouchon dans I'eau,
c'est la pointe du soulier qui frotte le fond et se détériore,
Ja femme, au contraire, flottant sar le dos, sa chaussure
est entamée au talon.

Les ongles retiennent souvent des graviers, de la vase,
des herbages qui se sont introduits sous leur bord libre,
et cela & plus forte raison, si le noyé dans les dernicres
convulsions de 'agonie a labouré le lit de la riviére avec
ses doigts erispés : on peut dire que la présence de la
vase est presque constante sous les ongles comme sur le
reste du corps chez les cadavres qui ont séjourné long-
temps sous 1'eau.

Le corps peut encore présenter des pertes de subs-
tances plug ou moins considérables dues & des trauma-
tismes accidentels, par exemple, au comtact d'une hélice
de bateau & vapeur : (1) quelquefois ce sont de véritables
mutilations, des amputations artificielles qui embarras-
sent fort le médecin requis comme expert.

Les annales d'Hygitne (2) rapportent qu'une femme

fut retirée de la Seine le 4 mai 1877, aprés un séjour pro-

(1) M. Lacassagne a fait I'autopsie d'un homme retiré de la Sadne,
pres de lile d'Albigny et qui présentait a la tit:, une plaie trian-
gulaire faite par I'hélice d'un batean Parisien.

(2) Annales d'Hygiéne et de Médecine légale, Tome L. page 349,

longé dans I'ean : les deux jambes étaient presque sépa-
rées des cuisses, les parties molles des genoux sec-
tionnées et broyées en arriere et sur les cotés,
I'épiphyse inférieure du fémur, fortement usée par le
frottement, s'était décollée.

Delens a publié (1) I'observation d'un cadavre retiré de
la Seine le 19 décembre 1876 et qui, au premier abord,
faisait songer & un crime. « Le bras gauche était enlevé,
la clavicule sectionnée, le larynx avait disparu, la
trachée et 'esophage Gtaient coupés et les 5° et 6° ver-
tobres cervicales séparées en plusieurs fragments. Le
maxillaire inférieur était perforé ainsi que la région mas-
toidienne et la partie écailleuse du temporal & gauche. »
Quelquefois les lésions sont symétriques et peuvent
faire penser 4 une intervention homicide.

La difficulté du diagnostic tient également & T'action
de I'eau qui rend le sang fluide et donne une apparence
récente i une plaie déja ancienne ; ¢'est ce quon nomme
la eruentation. Une blessure se conserve ainsi sanglante
pendant plusieurs jours : qu'un ivrogne se noie acciden-
tellement aprées avoir recu des coups dans une rixe
survenue quelques heures avant la mort, le médecin
expert en examinant ces plaies sanguinolentes, pourra
fort bien étre induit en erreur et songer & un crime.

Au moment ot l'individu saute dans l'eau, de graves
lésions peuvent se produire ; le corps tombant & plat
dune erande hauteur sur la poitrine, il en résultera un
arrét :;11l|t1t de la respiration et des ruptures d'organes

“ternos (déchirures du ligament suspenseur du foie).

(1) Annales d’Hygiéne et de Médecine légale. Tome L. page 433,
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Smith cite le cas d'un homme qui ayant sauté du pont

de Londres dans la Tamise, en écartant les bras, fut retiré

avec les deux bras luxés.

Le choc direct de la téte sur le fond de la riviére,
dont la profondeur a été mal appréciée peut occasion-
ner des fractures du crane ou des vertéhres cervicales,
avec déplacement des fragments.

Apreés la mort, le noyé peut étre poussé contre les
piles d'un pont, heurter des pidces de bois, des glacons,
étre  saisi violemment par les roues ou I'hélice d'un
bateau a vapeur, par les aubes d'un moulin, étre serré
entre des portes d'écluse, ou frotter contre le lit cail-
louteux d'un torrent. Dans ces divers cas, on notera
des contusions et déchirures du cou et de la poitrine,
des fractures avee esquilles, des solutions de continuité
portant sur les parties osseuses et présentant un sin-
gulier aspect. Enfin les manceuvres et les instruments
destinés a retiver le cadavre de l'ean, tels que crocs,
crochets de fer sont capables & eux seuls d'occasion-
ner des blessures suspectes.

Ajoutons encore & cette énumération les pertes de
substance dues aux morsures des rats et des diverses
especes d'animaux aquatiques qui peuplent les cours
d’eau. Les rats qui habitent le bord des rivieres ron-
gent les parties graisseuses, les hrochets de nos étangs
laissent aussi sur le corps humain des traces de
morsures, les sangsues, les écrevisses, les crabes et
certaing mollusques marins sattaquent aux cadavres
flottants et tout en hatant le travail de la putréfaction
produisent des lésions spéciales que 'expert doit con-
naitre ou tout au moins pressentir,

EXAMEN INTERNE

Lorsque I'examen superficiel du corps n'est pas suf-
fisant pour permettre & 'expert de 1'.";”';11'[1-0 aux ques-
tions du magistrat, il doit pour éelairer sa convietion
pratiquer l'ouverture du corps, c'est a dire faire I'exa-
men interne.

Pour cela, le cadavre éfant étendu sur une table,
la téte un pen soulevée, on commence une incision
qui past du creux sus-sternal et parfois du menton,
s1 la pean du cou présente des traces de violences et
doit étre disséquée. Cette incision descend sur la ligne
médiane, contourne & gauche l'ombilic et va se ter-
miner au niveau de la symphyse des pubis. Afin de
faciliter I'examen des divers organes, on peut éga-
lement faire une seconde ineision, parallele au bord
antérieur de la clavieunle et allant de la fourchette
sternale a l'articulation coraco-claviculaire, de chaque
cote

On rabat ensuile les parois thoraciques en ragant
la face antérieure du gril costal et on ouvre l'abdomen
en prenant bien soin, de ne pas blesser le paquet
intestinal, souvent distendu par les gaz putrides.

Cela fait, on coupe successivement les cotes avee
un costotome, le plus loin possible de leurs articula-
tions avee le sternum, on scie les elavicules au niveau
du tiers moyen et I'on enleve avee précaution le plas-
tron ainsi obtenu, en ragant de méme la face postérieure
du sternum, afin d'éviter de blesser les poumons et en

ménaceant les veines et les artéres sous-clavieres,

ainsi que les veines jugulaires.
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Les Plévres peuvent contenir un épanchement sanguin
ou séro-sanguin : le sang étant trés fluide, sort par
une légere blessure du tissu pulmonaire et vient s’ac-
cumuler dans la cavité pleurale, amsi que cela s'est
produit pour la femme qui fait I'objet de notre obser-
vation XI :des adhérences, reliquat de pleurésie séro-
fibrineuse ou purulente se rencontrent également, et
on comprend que ces affections quand elles existent,
mettent le noyé dans de mauvaises conditions de résis-
tance et favorisent la mort.

Le Péricarde, peut aussi dtre le sidge dun épan-
chement (observation XI) et présenter deux autres
genres de lésions : les taches laiteuses causées par
la péricardite et les taches de Tardieu, ecchymoses
formées par l'extravasation des globules sanguins, et
sur lesquelles nous nous étendrons plus longuement en
examinant les poumons.

L’artére coronaire peut présenter un degré plus ou
moins marqué d'athérome ce qui expliquerait un défaut
de circulation dans le myocarde et par suite de contrac-
tibilité de la fibre du ceeur.

L'examen de cet organe a une importance considé-
rable qui permet de différencier la submersion des
autres modes d'asphyxie ; mais auparavant, il est de
toute utilité d'étudier les caractéres que présente le

sang des noyés.

Sang. — Depuis longtemps les auteurs avaient 6té
frappés de la liquidité particulicre que présente le
sang des noyés, mais c'est & MM. Brouardel et Vibert
que revient le mérite d'avoir -ill'liiltu" la cause de

- {
cette modification, si nette chez la plupart des sub-
mergés, alors qu'elle fait défaut plus ou moing chez

d’autre individus, également morts par submersion.

Devergie disait déja: « Le sang reste fluide pendant
plusicurs heures, méme dans les valsseaux qui pénoétrent
dans la substance des os ». et ailleurs : « la fluidité
du sang portée d un degré aussi avancé ne se ren-
contre guére que dans ce genre de mort». Ce sang
liquide ne renferme que bien rarement des caillots
fibrineux jaunatres et solides. Sur 130 cas, Mare,
Orfila et Devergie ne signalent que ftrois excep-
tions.

Casper attribuait cette fluidité a un l‘miH'_:i:inllllt‘]jlll'll{‘.
du sang produit par le manque d'oxygéne, ce qui lui
fait perdre la faculté de se coaguler. (.‘l;]l.uluIiSv:-u:‘ml
injectant de l'eau dans le systéme \'n.~:lv111:am' d’'un
animal avait ¢également constaté la fluidité du sang.
Maschke présente une statistique ou il indique l;t'_"’.
chez des noyés le sang n'étaif enticrement vnu}::_:h»
que 3 fois, et 5 fois & demi. M. Tourdes sur “.H ;uJi'ers.u.-.s
a noté 89 fois le sang absolument liquide, 24 fos
avee des caillots, soit 32 pour 100.

MM. Brouardel et Vibert sont arrivés a découvrir
la voie par laquelle se fait Iintroduction .[lt‘ ‘l'l-:m
dans le sang pendant I'immersion, et ils ont établi ll.““
ce ptn'-nulm'»m: pst di & lextréme pni.«'s:nnr'u11';11|.~5|.=r;|t|:_111

de la muqueuse pulmonaire.

Ces expérimentateurs, afin de déterminer la quantité

© nénétrait dans le sang des noyés ont compté
d’eau qui pénétrait dans le sane des noyés o I

s animaux e cpérience avant
leg olobules du sang deg animaux en expérience aval
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et aprés la submersion. Voiei les résultats qu'ils ont
trouvé, par millimdtres cubes.

AVANT APRES
ler chien, mort en 25 minutes, . . . . . G.300.000 £.300.000

» 20 minutes, . RN 6000000 1.9250.000
» VoIHnntag. ., S i 7.250. 000 5700000

f heura: . ... = b 6.718,000 1.843.000

Il ressort done de ces expériences Gue le nombre
globules contenus dans un méme volume de sang
diminué du quart ou méme du tiers lorsque la
mort par submersion se fait lentement et que 'abais-
sement du chiffre des hématies est semsiblement pro-

portionnel & la durée de la submersion. »

Les globules restent sensiblement les mémes comme
aspect, ne se modifiant que peu pendant les phases de la
mort, dans une proportion de 3 & 5 0/0 en moyenne. Ces
modifications consistent le plus souvent en un simple
changement de forme : les globules revétent I'aspect de
disques plats, de calottes ou de sphores ; jamais I'hémo-
globine ne disparait complétement, les elobules les plus
pales conservent toujours une teinte plus foncée que le
plasma qui les entoure et les contours sont toujours aussi
nets. Chez les animaux inférieurs (rats. cobayes, ete).,
les altérations sont un peu plus appréciables et les glo-
bules deviennent irréguliers, polyédriques, anguleux,
augmentant de volume mais perdant peu de leur hémo-
olobine.

Cette immutabilité des hématies montre bien que la
partie liquide du sang augmente, car si les olobules dis-
paraissaient, on les trouverait bien plus altérés ; I'hydreé-

mje est done nette et elle explique la cruentation, fait
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remarqué depuis longtemps, mais qui n'ayant pas recu

d’explication, avait donné lieu & d'invraisemblables 16—
oendes.

Kn 1889, MM. Brouardel et Loye revenant sur cette
question de la fluidité du sang, firent de nouvelles expé-
riences sur des chiens submergés brusquement et trou-
verent aussitot aprés la mort de gros caillots situés dans
les cavités cardiaques et dans les gros vaisseaux, IIs en
conclurent que la liquidité du sang des noyés n'existait
pas a l'origine, mais que I'eau entrant dans la cireulation
le faisait se décoaguler et que les caillots se désagré-
geaient pour finalement disparaitre.

M. le docteur Henri Coutagne, dans une communica-
tion lue le mercredi 24 juin 1891, a la Société des
Sciences médicales de Lyon, a réfuté cette opinion.

Sans  vouloir mettre en doute les constatations de
MM. Brouardel et Loye, qui ont trouvé des ecaillots chez
les chiens noyés brusquement et en ont conelu que les
mémes faits se produisaient chez 'homme, M. le docteur
Coutagne pense seulement que ces caillots tiennent & une
propriété spéciale du sang de la race canine qui présen-
terait des tendances a la coagulation. M. Coutagne a en
la facilité de faire, 20 & 26 heures seulement aprés la
mort, des autopsies de noyés n'ayant séjourné que peu
dans l'eau ; or, il n’a jamais trouvé trace de coagulation

dans la veine porte ; il est vrai, que l'on ne sait pas si

.chez I'homme, de suite aprés la mort, il existe des cail-

lots, mais il est permis d'en douter, puisque aprés
20 heures seulement, on n'en trouve auecun.
Nous avons noyé, par submersion brusque, des chats

nouveaux-nés et 5 heures aprés, & l'autopsie, le sang
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nous a paru fluide dans le ceceur comme dans les gros
vaisseaux.

M. Tourdes cite les résultats obtenus par M. le
professeur Garnier, de Nancy, qui opérant par évapo-
ration est arrivé & reconnaitre la proportion du liquide
pénétrant dans le sang des noyés.

Le sang triplerait presque de volume, puisqu'il pour-
rait recevoir 85 & 91 pour 100 d’eau, mais cette quantité
est en raison directe de la durée de la submersion ;
on a méme pensé quune grande augmentation de la
masse sanguine serait un indice de longue résistance,
car dans la mort rapide, due & la syncope, & une com-
motion eérébrale, ou sous linfluence de livresse, le
corps tombe brusquement au fond de I'eau, on trouve
moins de liquide absorbé et c'est dans ces cas que le
ceur peut contenir des caillots.

Quelle est la coulenr du sang ? Chez les submergés
ce liquide a une teinte généralement foncée, noirdtre
ou rouge obscur; un point important & noter, c'est la
différence de coloration qu'il présente dans les deux
moitiés du cceur, & tel point qu'on peut établir & pre-
miére vue une distinction entre le sang artériel et le
sang veineux, le premier 6Gtant moins liquide, plus
poisseux, d'une teinte plus rouge que le second.

Cette couleur foncée du sang veineux est produite
par l'accumulation de l'acide carbonique ; or, .Mathieu
et Urbain ont montré que la rareté des mouvements
respiratoires, I'asphyxie surtout, jointe & une basse tem-
pérature, font varier les gaz contenus dans le sang,
diminuent I'oxygene et augmentent la proportion d’azote
et d'acide carbonique,
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[l faut également noter la différence des quantités
de sang contenues dans les deux parties du ceeur :
tandis que le ventricule et surtout I'oreillette droite sont
gorgés de liquide sanguin (de 30 & 150 et 200 grammes),
le ecur gauche n'en renferme souvent que fort peu,
(15 & 30 grammes).

L'obstacle opposé par I'eau écumeuse a la circula-
tion pulmonaire est sans doute la cause occasionnelle
de cette stase sanguine qui s'étend non seulement a
la partie droite du cceur, mais a tout le réseau vel-
neux afférent.

Cette vacuité des cavités gauches et cette plénitude
des cavités droites du cceur, ont été obsgervées maintes
fois par les auteurs. Taylor considére cet état comme
type de la submersion, cependant il cite deux cas
ot le ceeur droit était vide. MM. Bergeron et Montano
ont trouvé du seng des deux cotés; dans la syncope
le ceeur était vide et le peu de sang qu'il contenait,
noir et fluide, ne se trouvait que dans les oreillettes.
M. Tourdes, sur 75 cas, a observé 39 fois la prédo-
minance du sang & droite, une fois & gauche, 20 fois
son égale répartition entre les deux moitiés du ceeur,
3 fois la vacuité & gauche, 13 fois tout le ceeur était
enticrement vide, ce qui devait tenir au développement
de la putréfaction.

Le sang, ainsi chargé d'eau riche en microbes, est
oint de départ des phénomenes de la putréfaction :

l{' 1
développent dans le cceur et les vaisseaux

les gaz se
poussent vers les capillaires le sang non encore dé-
composé et cest ainsi qu'on le retrouve & l'état de

rougedtre dans les plevres, le péricarde et la

gérosité
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couche cellulaire, notamment en certains points qui 'y
pretent par la laxité des mailles de leur tissu, ex. : les
paupieres. Sous cette influence.  Je sang  s'altore
rapidement, les globules rouges  disparaissent les
premiers, puis les globules blanes. qui deviennent ora-

nuleux, frangés sur leurs bords: on v rencontre aussi

des eristaux de margarine ot des goutelettes praisseuses.
Le liquide sanguin suit les vaisseaux. s'infiltre & tra-
vers leurs tuniques désagrégées par la putréfaction

et dans la gaine cellulaire qui les entoure, ce qui produit

ces larges lignes rougeitres qui sillonnent les bras ot le
haut de Ia poitrine. Le sang suinte également sur la peau
dénudée de son épiderme qui prend alors un aspeet
gris 10sé.

L’appareil circulatoire présente encore examiner I

o

valvules et l'endocarde qui peuvent offrir  des
Iésions d'ordre pathologique, ainsi que les OT0S vaisseaux,

aorte et artere pulmonaire,

On a signalé la plénitude du systeme veineux et la
vacuité du systeme artériel, cette derniore n'est pas ab-
solue, et en comprimant I'aorte de has en haut, on peut

faire refluer un peu de sane dans le ceur.

L’endocarde qui tapisse les cavités du ceeur peut pré-

senter une différence de coloration caractéristique, hru-

natre a gauche, plus noire a droite : ce qui indique que

. ey :
considérable dans les

I'imbibition des tissus a 6té plus

cavités du ceeur droit, ol le sang est en plus orande

abondance.

Poumons. — Nous arrivons maintenant 3 I'examen

des poumons, organes d'une importance extréme (uand
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il s'agit de diagnostiquer la mort par submersion. On les
détachera avee précantion aprés avoir mis une ligature
au dessous du larynx et sectionné les gros vaisseaux qui
8’y rendent.

C'est,en effet, dans I'appareil re spiratoire que I'on trouve
I'dewine, le signe par excellence de la submersion,
et, plus on fait d’autopsie, plus on se rend compte de
sa constance et de son importance.

Dans notre premier chapitre, nous avons retracé les
phases diverses de Ihistoire de ce signe caractéristique,
si bien mis en évidence par Louis, Faissole et Champeaux

et ensuite par tous ceux qui ont observé des noyés.

Faissole explique ainsi la formation de 1'écume :

« L'eau & laquelle est toujours mélé un peu d’air, pé-
notre dans le vide que présentent la trachée artere, les
bronches et toute la masse spongieuse des poumons
par le souleévement des cotes et la dilatation de la poi-
trine.

« Cette entrée de T'ean est tumultueuse, les mouve-
ments qu'elle excite sont convulsifs, par ]-iiilill'l'.‘*.\'i"l]..l“]t'.'
cette liqueur fait sur la membrane qui tapisse ] |11Ts~1'1wm"
de la trachée artére et des bronches. Le peu d’air (ui
so trouve dans la masse pulmonaire est agité par la
méme - cause, il se méle a cette eau et & 'humeur vis-
queuse qui lubréfie 'intérieur de ces canaux, ce qui forme
I'écume que nous avons toujours apercue dans les per-
sonnes et dans les animaux noyeés.

« Cette écume ne parait formée que de bulles d’air

{en\'pl..l;-'l.tw".u1l't1r|u' surface treés mince de liqueur ce qui
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fait qu'elle présente trag peu de pesanteur respec-
tive. »

Taylor apres l'avoir constaté, dit :
« La présence dans les voies aérienne d'une éenme
muqueuse fréquemment teintée de sang, peut étre re-

gardée comme caractéristique de la mort par submersion :

quand on la découvre dans les poumons, associée i un

¢tat aqueux de ces orpanes, elle fournit une preuve sa-

tisfaisante de ce genre de mort, »
MM. Bergeron et Montano déduisent de leurs ohserya-

tions et de leurs expériences, que I'écume mousseuse

existe dansg 'arriore bouche, le larynx, la trachée ot les

bronches et que ¢’est un signe constant que I'on retrouve
méme, bien que moins marqué, dans la syncope.

Cette 6cume est formée par l'eau introduite dans les
Janaux bronchiques aprés la période de résistance : 1a,
clle est agitée par les mouvements respiratoires avec

Pair qui 8y trouve et peut étre aussi avee le muecus

secrété par les glandes de Ia muqueuse des hronches.

L'écume est d’autant plus abondante, les bulles en sont

d'autant plus nombreuses, fines ot réguliéres que la res-

piration aura duré plus longtemps aprés Iintroduction de
'eau; c’est une mousse fine, légére, blanchatre, & bulles

trés petites, innombrables, mobiles ot tros tenaces. Elle

s€ produit en quelques instants : 1a quantité d’air conte-
nue normalement dans le poumon, méme non renouvelée
par une inspiration, suffit & la formation d'une abondante
écume. Toutefois, si elle se produit facilement elle ne

disparait pas de méme, ¢’est ga présence dans l'appareil
respiratoire qui cause la mort, et los expériences de la
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Société médico-chirurgicale de Londres, faites en 1863,
ont montré que I'acces de 'eau dans les poumons, 1-;_'1‘a—
dait le retour a la vie tres difficile ; une minute et 'ih_‘.llllt_t
suffisait pour amener la mort, alors ||u‘11t1‘;111?|111fl .~:1|n.;rlrr-
ment privé d'air pouvait étre ranimé aprés 3 minute :., |
L'écume se produit dans les petites l'u!'l-l?rl'lli'.a' et rhltli.ra
les vésicules mémes du poumon. Son siege habituel
est dans les bronches, & leur bifurcation :-T,Iui:n'm la
trachée, toutefois le faible diametre des ('Jl!lllllt‘ll]l_‘.i‘ de
I'arbre respiratoire étant une condition I'u\'(ul':lbhr..ll:.- l;l‘
production de cette mousse, si c’est dans le parenchyme
1 ‘ | v TOSSOS

qu'elle se produit, elle doit remonter ILJ‘HM Ilnr.- OTOSS(
bronches, par suite des efforts d -.’xlat'('ltll'.'!hlIH}_ oF
On comprend que I'écume encombrant ]l‘h. ””“_(,__! jl
et les alvéoles pulmonaires apporte un wres ;‘uf.m:
obstacle & Lentrée de lair, mais ce n‘n-.af"lnis: I s;n\l:
seul effet: elle alteére 1'épithélium pulmonaire =1uni‘ ",l
cellules sont trés augmentées de volume et parais-
sent sphéroidales. | e
H]jv:ilu introduite dans le poumon passe & travers le

A1 A T Vo 1 dans ll‘
toplasma des cellules Gpithéliales pour aller dans
lll'lJ O 1]l :

' ir & I'éléme velle traverse une sorte
sang et fait subir 4 I'élément qu'elle
salld

taspnan visible seulement
le déoénérescence granulo-graisseuse, visible seul
e deoe f =] .

all MICroscope.

i lurel pour 'examen
Sur une coupe fine du ponmon | I

micrographique, on trouve cette :Ll‘h'-r:d:x]ﬂ{ '11“; :'”L:tlj:l
épithéliales qui sont, en oufre, moins ai :1.. 1; llt\‘.- j AUSS
'6cume en renferme-t-elle un grand ‘nmn nltlAl 2

La coloration rosée de la mousse wv:um-u..\u 1_. 1_1‘__‘
conséquence du passage des, globules sanguing & tra

‘anithéliut aire ;
: o airpe ot 'épithéliam llll!llll.‘ll( )
. parois vasculaires et 1'éj
vers les parol
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cette extravasation sanguine se fait dans les alvéoles
ot a lien le mélange plus ou moins intime avec I'eau
venue du dehors. Le fait que cette écume rosée apparait

toujours aprés I'écume blanche. indique que la sortie

du sang ne se fait pas dans les bronches, mais plus
profondément,

La quantité de I'écume varie suivant la rapidité de
la mort et la résistance - Bergeron et Montano 1'ont

recueillie et pesée. Sur un chien de 19 kilogrammes,

ils ont retive Jusqu'a 30 grammes 50 d'eau écumeuse,
la moyenne est de 17 glammes pour 384 orammes de
1

poumon, soit environ 45 grammes pour I'homme adulte.

La putréfaction chagse peu a peu cette écume des
cavités respiratoires ot sous Uinfluence de la pression
des gaz qui Sy développent, elle vient former au
devant de la bouche et du 1oz le champignon de mousse

dont nous avons déja parlé. Une autre partie de cette
eau écumeuse revient i |'étal liquide et passe par
transsudation dans les cavités pleurales.

D'ordinaire, apres dix ou douge jours en hiver ot

cing jours en été, on ne trouve plus d'écume, mais

Ces appréciations sont susceptibles d’otre modifiées par
bien des circonstances : ce hquide albumineux se
putréfie avec facilité, les gaz et un suintement séro-
sanguin  détruisent rapidement cotte mousse.

Enfin il faut noter, ainsi ¢

Russo Giilbert: (1

(ue I'a constaté le docteur
que chez les noyés, les poumons

se détruisent rapidement et sont dissociés et réduits

(1) Doector A. Rugso Gilberti. 1 s gni dell'annegamento nel cadavere

i putrefaszione, 1889
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en bouillie, alors que le ceenr, dans lequel chronolo-
giquement commence la putréfaction, se ‘I‘“HE.].IW.‘“.t en
un bon état relatif, suffisant pour montrer I'intégrité des
valvules et la structure macroscopique du myocarde.
La congélation est, dapres Orfila, une cause de
tlt‘ﬁil‘”i_‘ii'll.l de I'éenme qui se solidifie sous forme de
petits glacons occupant 1& larynx et la trachée.
I;‘l-'{'l‘lllll‘, ne manque pas souvent; elle peut &tre plus
ou moins ahondante, mais il est rare de ne pas la ren-
contrer, quelquefois elle existe sur la li-]]rf.-_{'flt“'ﬂlll ri:t.ns
le repli qui va de la base de la ]uu}_"urj i Iu»guf;_'!.ulf«,r.
La mousse écumeuse des noyés se 1|l_<f']_1lg_’_'l!=- assey
hien de celle qui peut se produire dans d'autres t'd-‘xl
; n v Ap1ime
L'épileptique présente a la 'lmur-lu\ ne l‘tll.lll_ .qju:
diffore de celle de la submersion en ce qu'elle n'es
pas homogbne, mais mélangée de grosses lmll:r.-:.: ulu
outre elle ne dépasse pas le larynx. {t'ilt‘ljlllzlllt,_-ll w;T
les cas oll ce .1];1;3-1l|-_-:"|_' ost l]i.[“l’!l‘.“ M. [HHE:*]!'.H _l;i.L
3 -aminé un o6pileptique, mort dans une baignoire,
a examiné un eépueptq ; R Ao s
déelare que I'écume occupant la trachée et les

stait tellement abondante et caractéristique qu'il ne
¢ta i

: AR slait celle de 'épilepsie.
A o 1¢lalt cell
put déterminer g1l sy n

La rage produit une écume qui ln'-lrl ;u('nu'-hwl‘r ']‘”H‘,i:_.“:
lans l.-‘.; bronches, mais l'occasion d'un tel diagnostic
:\.;T'I:':n-r-: depuis les découvertes de 1’:_1:_:_1:-‘1:1’: ‘IIH_, ne
sonee plus & guérir les hydrophobes par la submersion.
o J lug, le larynx et la trachée peuvent con-

B e : se on rouge, en quantité va-
tonir de I'écume blanche, rosée ou w!:l]“l ) en qu s
riable, mais généralement en prop \1'i|n1IJ |111!115_11'].:'1 \]."\.lll\
los bulles asseéz grosses. Dans le {':mn-rln.‘_ pulmonair
lt-.h:-um:inv,_ le mucus abondant peut déterminer la mort
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subite par asphyxie bronchique, et dans ce cas il y a ana-
logie avec la submersion, car l'étouffement résulte
la aussi de locclusion des bronches par un liquide.
Le mucus avec ses caracteres de viscosité suffit & établir

le diagnostic, d’autant plus que les bulles sont larges,

tandis que celles de I'écume de la submersion ont I'appa-

rence d'un blane d'eeuf battu avec de 1'eau.

La putréfaction produit des gaz qui, en s'échappant,
forment de grosses bulles bien différentes de 1'écume des
noyeés.

Le liquide de limmersion peut également pénétrer
dans la trachée et les bronches, ¢'est alors un bon signe
de la mort par submersion, sisa présence coincide avec
celle de I'écume. L'entrée mécanique de l'eau dans les
bronches avait été niée par Haller ainsi que par Louis,
qui ne croyaient pas cette pénétration possible apres la
mort. De nombreuses expériences faites par Dehaen,
Orfila, Piorry ont montré que le liquide pénétrait plus ou
moins loin, suivant la position du corps,

Le docteur Bougier, étudiant dans sa thise les moyens
qui permettent” de diagnostiquer la mort par submersion,
cite des expériences d'immersion post mortem faites par
lui avec des liquides colorés, ainsi que des congélations
de cadavres immergés : dans la majorité des cas, il n'a
pas trouvé de liquide ou de glacons au-deli des Mmoyennes
bronches. La pénétration de I'ean dans les alvéoles pul-
monaires nécessite une inspiration, ce qui n'a pas lieu
chez les individus jetés & I'eau aprés la mort.

Dans la submersion, au contraire, la présence de I'eau
dans le tissu méme du poumon ne laisse aucun doute

cependant, si la mort n'a pas 6té prompte, I'absorption

— 143 —
fait rapidement disparaitre cette ean, ce qui enléve toute
valeur & cette constatation.

Les matidres alimentaires et d'autres substances vé-
gétales ou minérales peuvent également s'introduire
dans les voies respiratoires ; un vomissement qui a lieu
pendant les derniers instants de la vie peut amener
des aliments dans le pharynx, d'oit brusquement ins-
pirés, ils pénetrent dans les bronches.

Pendant le développement de la putréfaction, les gaz
développés dans I'abdomen compriment I'estomac et font
refluer son contenu dans la bouche, ol il est entrainé
par le va et vient de 'eau. « Presque tous les noyés, dit
Orfila, qui avaient séjourné quelque temps dans I'eau,
ont présenté dans les bronches, de ces parcelles alimen-
taires semblables & celles que I'on retrouvait dans l'es-
tomac. »

On trouve également dans les voies respiratoires de la
vase des débris de végétaux, de paille, de plantes di-
verses, des corps Gtrangers solides (graviers, sable,
matieres fécales, ete)., la présence de ces derniers est
une présomption de submersion pendant la vie, car ils
n'ont pu étre inspirés que lors des derniéres convulsions
de ].:i‘u'nllil‘,

La vase en suspension dans I'eau peut, au contraire,
pénétrer mécaniquement dans les bronches et 8’y dépo-
sor : de méme, la muqueuse de la trachée et des bronches
présente une coloration spéciale, rosée ou rougeatre qui
indique une certaine hyperhémie, un trouble vaso-moteur
occasionné par la pénétration soudaine de I'eau dans ces
conduits.

Leés poumons présentent un aspect caractéristique que
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Fon appelle Vemphyséme des noyés ; ils sont augmentés
de volume et quand on ouvre le thorax, ils font .;;ril[in an
dehors. Remplissant ainsi enticrement la cavité thora-
cique, ils s’appliquent trds exactement contre les cotes,
parfois, ils en portent Fempreinte a leur surface. En
avant, 1ls peuvent recouvrir le péricarde, et leurs bords
antérieurs dilatés se touchent derridre le sternum.

Devergie (1) décrit ainsi cet aspect :

« Les poumons trés volumineux. recouvrent lo Peri-
carde et quelquefois méme, ils sont tellement 'ii"\'.'lr:[u]:[‘-%
que leurs bords chevauchent 'un sur l'autre aprog la
section du médiastin antérieur, |

Les quantités d'eau ou d’écume qui ont pénétré dans
le poumon ou sy sont formées, ont en pour résultat
d'augmenter assez nettement le poids de cet organe, do
90 a 180 grammes, en moyenie. |

MM. Bergeron et Montano ont déterminé la pesanteur
spécifique des poumons d'un eertain nombre de novés ot

au lieu de 0,5 densité normale, ils ont trouvé une densité

mum de 0,595.

Un remarque aussi a leur surface des [.};;4“51-_: jil""—
sentant une teinte grisatre, ainsi que de larees suf-
fusions .~'n||:_3‘1|[i:1‘.-'_ colorées en rouge, ecchymoses
¢talées, nrégulitres ot le sang est liguide et ‘J.H; sont
caractéristiques dune asphyxie lente

Cet 6tat est bien différent des potites pétéchies nettes
et ponctuces, si bien déerites par Tardieu dans lapo-
plexie rapide et surtout dang la suffocation.

(1) Devergie, traitd de Médecine Légale, tome 11, pawe 302,
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Ces ecchymoses sous-pleurales et sous-péricardiques
nommées taches de Tardien, sont de petites taches,
d'un rouge jaunatre, que l'on trouve a la surface du
poumon et du cceur ; taches truitées, parce qu'elles
rappellent la couleur de la chair de ce poisson; leur
grosseur est variable, ordinairement chez I'adulte elles
atteignent la proportion d'une lentille ; leur nombre
est tros considérable et donne au poumon un aspect
granité.

Dang la submersion, ces ecchymoses ponetuées sont
rares, Tardieu en faisait un caractére spécial de la
suffocation. Cependant, ¢'est 14 une opinion un peu trop
exclusive; M. Lacassagne en a rencontrées a plusieurs
1'1li|1'i.~'t_‘::' chez des noyeés. Le docteur Girard, de Grenoble,
les a consfatées sur les poumors d'une femme, qui
afin de se suicider, s'était jetée au fond dun puits,
et n'avait pu remonter a la surface de l'eau.

Suivant que lindividu meurt en 6tat de suffocation
lente ou rapide les lésions observées sont différentes.
'eau absorbée en méme temps que l'air par le noyé
qui revient a la surface, disgout le sang épanché dans
le poumon et empéche la formation des ecchymoses
sous-pleurales.

Habituellement, le poumon des noyés présente de
larges plaques rouges ou roses, plus ou moins nette-
ment limitées et dessinant des sortes de marbrures,
analogues a celles dune peau de panthere, les plaques
sont constituées comme les ecchymoses de Tardien par
un Gépanchement sanguin sous-pleural, véritable hémor-

rhagie en nappe extrémement mince.

Le parvenchyme sdu poumon a une consistance molle,
g 10




= -1_1[; a==

pateuse, non élastique; quand on le presse entre les
doigts, il crépite et si on appuie sur lui il reste nette-
ment déprimé. Quand on en fait la section, on s'apercoit
quil est plus ou moins congestionné, mais pas d'une
maniére uniforme. MM. Bergeron et Montano ont sur-
tout remarqué cette congestion aux bases, aux faces
inférieures et postérieures ou la teinte varie du gris
rose au rouge violet.

L'hémoglobine du sang combinée avee 'oxygéne de
lair libre teint en rouge vif le parenchyme, c'est ce
qu'on appelle I'edéme carminé. Une c upe perpendiculaire
a la surface montre que la plévre est en quelque sorte
doublée par une couche uniforme de globules sanguins
die a la lenteur de l'asphyxic et & I'hydrémie notable
quien est la conséquence et a permis la transsudation
des hématies.

La compression du tissu pulmonaire indique son état
edémateux, infiltré de bulles d’air : I'écume ot le mucus

qui remplissent les alvéoles pendant la derniére période

de l'asphyxie s'opposent & la sortie de lair qui y est
encore renfermé et les poumons restent volumineux,
gonflés par ce gaz qui est obligé d'y séjourner ; aussi, i
la pression, des bulles d’air s'échappent a travers le tissu,
faisant éclater les alvéoles.

M. Brouardel a appelé 1'attention sur de petits foyers
hémorrhagiques, du volume d'une téte d*épingle qui sont
situés a I'extrémité terminale des bronches ot dans les

alvéoles ; ce sont des traces de ruptures capillaires.

Cou et Larynr. — La région cervicale est une des

premi¢res atteintes par la putréfaction, mais dans les

e &

premicres heures qui snivent la mort, elle ne présente
auncune anomalie. L'expert, s'il croit & une strangulation
ayant précédé la submersion, devra disséquer minutieu-
sement la peau, puis les museles du cou, chercher
I'état des vaisseaux qui peuvent avoir été 16sés par une
constriction brusque ; cependant dans ce cas, il y aura
toujours & la région externe des traces de violence qui
mettront sur la voie du diagnostic.

Le larynx présente une muqueuse injectée et rosée ; on
peut y rencontrer de la mousse écumeuse et méme des
corps ¢trangers, débris alimentaires ou venus du dehors;
enfin il y aura & noter I'état de I'épiglotte, question qui,
aujourd’hul bien délaissée, a eu son heure d'importance.

On se rappelle, en effet, la théorie de Detharding qui
soutenait que le noyé périssait par la privation d'air due
a l'abaissement et & la contraction de I'épiglotte. Les con-
tradicteurs ne se firent pas attendre, et une nouvelle
théorie basée sur I'observation remplaca cette hypothése.

On reconnut que le role de I'épiglotte est peu con-
sidérable, que si elle s’abaisse au moment ou le larynx
se contracte et résiste, elle se releve bientdt ensuite et
¢'est dans cet état qu'on la trouve & l'autopsie, sauf dans
quelques cas ou la putréfaction lui a fait acquérir un tel
volume qu'elle obstrue complétement la glotte.

‘Bouche et Pharynz. — On constatera I'état des dents,
ce qui peut étre important pour établir I'identité, puis la
position de la langue par rapport aux arcades dentaires.

Nous avons obgervé, le 29 Juin 1891, & la Morgue de
Lyon, unnoyé qui, aprés un séjour de 4 & 6 jours dans
1‘;:a11:, avait passé 2 jours surla table d'amphithéatre, Chez
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cet individu, la langue énorme, tuméfiée, d'une couleur
grisatre faisait saillie hors de la bouche, d'une lon-
gueur d'au moins 0,04 centimétres.

Le pharynx outre les corps étrangers qui peuvent
s'y introduire et que 'on devra rechercher, n'offre rien
de particulier & noter, sauf parfois un peu d’hyperhémie
de sa muqueuse ; I';esophage est flasque et aplati, ¢’est
un canal & tunique molle présentant dans sa lumiére
centrale des plis saillants etlongitudinaux qui tendent a le
fermer et a le transformer en un ruban, dans l'intérieur
duquel aucun corps solide ne peut pénétrer sans le
secours d'une grande force. Nous reparlerons de cette
disposition anatomique dans un instant, & propos de
'entrée du liquide de l'immersion dans l'estomac.

Abdomen. — L'expert, avant d'examiner les divers
organes qui sont renfermés dans la cavité abdominale,

fera bien de se rendre compte de I'état des muscles

de la paroi, de leur état de putréfaction, de laspect

du péritoine, de I'épiploon, et des anses intestinales,
il enlévera ensuite l'estomac apres avoir mis doubles
ligatures au cardia et au pylore.

L'ouverture de cette poche sera faite en suivant la
petite courbure, on aura au préalable pesé I'organe,
afin de pouvoir plus tard par une seconde pesée déter-
miner la valeur de son contenu.

Celui est trés variable comme quantité et comme
diversité.

I est aujourd’hui admis universellement que 1'estomac
d'un noyé peut contenir du liguide de I'immersion. Ce

fait, d'abord considéré comme une jreuve indisentable
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de la submersion pendant la vie a 6té réduit & sa juste
valeur et son importance est bien moindre qu'on se
I'était imaginé.

Pendant la premiére phase de la submersion, le noyé
surpris ot impressionné par le froid de l'eau et par le
danger qu'il court, fait involontairement une ou deux
inspirations qui ameénent 1'eau au contact du larynx;
et afin de ne pas la laisser pénétrer dans le conduit
trachéal, il I'avale par un mouvement instinetif; en outre
aprds la période de résistance, 'eau entre & la fois
dans la trachée et dans l'eesophage, grice a l'acte
réflexe de la déglutition qui se produit toutes les fois
quun solide ou un liquide est en contact avec la base
de la langue et la cavité de larridre gorge ; mais
pour que cet acte de déglutition saccomplisse, il est
nécessaire que la volonté ou la sensibilité persistent;
or dans la syncope ces facultés sont abolies, la quantité
d’eau ingérée est beaucoup moindre ; aussi quand on
ne trouve pas d'eau dans l'estomac, c'est une proba-
bilité pour que la mort soit survenue rapidement.

Les aliments qui se trouvent dans 1'estomac indiquent
par leur état de digestion l'intervalle de temps qui s'est
éeoulé entre la mort et le dernier repas : ces résidus sont
parfois méconnaissables, on ne trouve qu'un liquide albu-
mineux, blanchatre, avec gquelques grumeaux ; dans
d'autres cds, par exemple quand une notable quantité
d’alcool a 6té bue avant de mourir et les a conservés, on
en distingue nettement la nature (légumes, viandes,
cartilpges, ete.).

Dans une autopsie que nous avons faite a la Morgue de

Lyon (observation IV), il nous a été facile de reeonnaitre
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quelques parcelles d'oignon dans le résidu stomacal.
Le liquide qui se trouve dans I'estomac, et dont la quan-
tité peut varier de quelques grammes a 1 on 2 litres
d’apres Tardieu, (1) doit étre examiné au point de vue de

son odeur, (alcool, absinthe, vin) de sa réaction acide ou

alcaline et de sa coloration. On peut également y ren-
I

contrer de la vase, des graviers, des herbes et débris
de végétaux provenant du liquide de l'immersion, (2) et
1cl, se pose la question importante de savoir si 1'eau peut
pénétrer apres la mort dans I'estomac d'un noyé, ou si
Ion doit regarder la présence de cette eau comme un
caractére vital.

Orfila n’admettait pas l'introduction de l'eau dans I'es-
tomac aprés la mort et Casper, Falk, Kanzler en Alle-
magne, de Crecchio en Italie soutinrent I'opinion d'Orfila.
Taylor pensait au contraire que la putréfaction faisant
cesser la rigidité de I'eesophage et du cardia permettait
au liquide de pénétrer par capillarité dans la cavité
stomacale.

Liman de Berlin déclara alors que non seulement 1'eau,
mais la vase etles débris d’herbes, s’introduisaient dans

(1) M. Coutagne a observé un noyé qui avait 8 litres d'eau dans

son estomae. Ce cas est rapporté dans la these de Mallen. Lyon 1883.

(2) Le 24 juin 1888, le nommé B..., Francois, gardien de la paix, fut
retiré mort de l'un des fossés d'enceinte. A l'autopsie, pratiquée par
M. le docteur Coutagne, on trouva dans lestomac, des plantes du
genre lemnacées, (lentilles d'ean), plantes qui existaient aussi en abon-
dance dans l'eau du fossé et adhéraient aux mains et en divers points
de la surface du cadavre. Ce caractére permit de conclure 4 une mort
par submersion asphyxique, alors que le corps, trés putréfié’ par un
séjour dans l'eau de 3 jours, ne présentait plus I'écume caracteris-

tique de la submersion.
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I'estomac des cadavres immergés. Bergeron et Montano
puis Bougier, contredirent Liman dont 1'opinion fut sou-
tenue par le professeur Hoffmann de Vienne.

En 1888 Arrigo Tamassia professeur italien (1) fit de
nouvelles uxl;(-l;i(;’nr'ns afin d'élucider la question ; il
immergea les cadavres de 17 individus et de 6 animaux
et ne trouva dans I'estomac aucun liquide, eelui-cin'allant
pas au dela de la limite inférieure du pharynx. Il crut re-
connaitre 'obstacle a cette introduction dans les conditions
anatomiques de I'esophage, canal dont la lumidre est ré-
duite a néant parla mollesse et la disposition des tuniques
qui le composent. La rigidité ne peut méme pas favoriser
ce passage, car elle n'a que peu d’effet sur ces fibres qui,
contractées, s'accollent davantage. La cause qui em-
péche la pénétration du liquide de l'immersion dans
I'estomac est done la résistance plus ou moins passive de
I'esophage. Chez les enfants ot cet organe est trés étroit,

cette résistance est encore plus considérable (2) ; c'est

]

(1) Tamassia, Una vecchia questione nella diagnosi della morte per
annegamento. Estr. dagli atti del R, Instituto veneto di scienze let-
tere, d¢d arti, tomo VI, ser. VI.

(2) Le liquide de 'amnios s'introduit dans l'estomae du feetns, c'est
la un fait d'observation, mais pourquoi ce liquide n'entre-t-il pas
dégalement dans les broneches et le poumon? Il nous semble que ce
cOté de la question n'a pas ¢té étudié, et mériterait d'attirer I'atten-
tion des gyndeologistes aussi bien que eelle des auteurs qui s'oceupent
de médecine légale,

M. Preyer, professeur & I'Université d'Iéna, a remarqué que le foetus
peut aveir dans 'utérus des mouvements de respivation prématurdes,
or ces inspirations doivent néeessairement introduire du liquide
amniotique dans le pharynx, les bronches et l'estomac. Est-ce 'état
fietal du poumon qui empéche ce liquide d'y parvenir ? Serait-ce
I'épiglotte qui fermerait le conduit laryngo-trachéal avant la nais-
gsanee? 1l y aurait 14, ecroyons-nous, un intéressant sujet & développer,
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done par l'acte physiologique de la déglutition que s'in-
troduit le liquide qui se retrouve a l'autopsie dans I'es-
tomac des noyés. Mais il ne s’en suit pas pour cela que
'absence de liquide doive étre considérée comme une
preuve que la mort est survenue avant la submersion;
une immersion rapide peut produire une suffocation im-
médiate, une syncope quiabolit tout phénomeéne de dé-
glutition. Sur 93 autopsies de noyé, M. Tourdes a trouvé
37 fois beaucoup d'eau, 34 fois peu de liquide et 22 fois
aucun.

Fagerlund en Allemagne (1) a fait des expériences
dont il tire les conclusions suivantes : 1° le liquide de la
submersion ne pénétre aprés la mort ni dans I'estomac ni
a travers l'anus ; 2° pour qu'il passat ainsi post mortem
dang I'estomac ou l'intestin, il faudrait une pression tres
forte ; 3° quand au contraire, I'agphyxie se produit dang
I'eau, on retrouve ce liquide dans I'estomac et l'intestin
ou 1l est ]_l-:rus.:.if- par les mouvements péristaltiques ; 4°le
pylore est un obstacle au passage de cette eau, et ce
passage a lieu plus facilement quand I'estomac est vide

et que la submersion est prolongée.

11 est donc un fait mis hors de doute et qui peut servir

a l'expert pour appuyer ses conclusions: c¢’est que la
présence, dans 'estomac du noyé, d'une certaine quantité
du liquide dans lequel le corps se trouve immergé, peut
atre considérée comme un signe presque certain de 1'as-
phyxie par submersion.

Le docteur Houzé de T'Aulnoit produit également de

(1) L. W. Fagerlund:Ueber das Eindringen von Ertrankungsfliissigheit
th die Gedarme gericht. Méd. Janv. Avril 1890.
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nombreux. faits, établissant parfaitement que Ientrée
de Teau dans l'estomac des noyés n'a lieu que pen-
dant l'asphyxie et non apres la mort, a tel point que
la présence de I'eau dans ce viscére, alors qu'elle ne se
trouve pas dans les voies respiratoires, peut méme é&tre
regardée comme un indice de submersion,

Le docteur Duriau (1) rapporte .dans les Annales
d’hygicne, l'observation d'un noyé trouvé aprés sept
heures de séjour dans un fossé, avec du liquide de ce
fossé dans I'estomac et pas d'écume dans les bronches ;
le cou portait des traces de strangulation. L'nstruction
judiciaire de ce crime apprit que cet homme saisi
brusquement par les meurtriers avait ¢té jeté a l'eau,
puis était parvenu a se sortir du fossé ; on l'avait alors
étranglé, puis rejeté dans l'ean.

Le liquide trouvé dans l'estomac était bien di’ aux
mouvements instinetifs de déglutition qui s'étaient pas-
sés pendant les premiers moments de I'immersion et
si la vigueur de cet homme ne lui avait pas permis
de sortir du fossé, (pour se faire, d'ailleurs, étrangler
sur la rive) l'asphyxie par submersion se serait fort
bien produite.

Afin d'avoir toute sa valeur, I'eau trouvée dans l'es-
tomac. doit étre la méme que celle dans laquelle a
eu lien l'immersion ; on pourrait penser autrement que
le noyé avait bu avant de mourir.

Les matidres étrangdres et caractéristiques qui peu-
en lien, sont

vent souiller les caux ol la moyade a

(1) Duriau. Annales d'hygiéne el de Médecine Légale. 3¢ série,

o »
tome XV. page 83.
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faciles & reconnaitre dans l'estomac : la vase, la
paille, les lentilles d'eau (1), le sable, le gravier, les
matieres fécales y pénetrent facilement.

M. Lacassagne nous a communiqué 1'observation d'un
nouveau-né, jeté vivant par sa meére dans une fosse d'ai-
sances de la commune de Saint-Cyr-au-Mont-d'Or :
I'estomac contenait des matiéres fécales et de I'urine en
quantité assez abondante, tandis qu'aucune matiére ne
se trouvait dans les voies respiratoires.

La muqueuse de I'estomac peut présenter des taches de
Tardieu, formant une sorte de piqueté hémorrhagique
carminé. M. Lacassagne et nous-méme avons observeé
plusieurs fois ces taches pétéchiales, dont quelques unes
peuvent dvoir jusqu'a 0,02 de long ; ordinairement, elles
sont localisées aux alentours du cardia. (Voir observa-
tion “XTI).

Pendant la digestion, la muqueuse stomacale devient
rouge, rosée ou violacée, ainsi que l'avait remarqué
Orfila ; mais si le séjour sous I'eau est un peu long, cette
coloration passe et devient brun foncé.

L'intestin peut présenter les mémes dispositions.

Le foie chez les noyés est gorgé de sang, l'individu
qui e noie, de méme que le canard et 'amphibie, emma-
gasine dans ses organes centraux le sang, qui dans les
poumons, loin de se revivifier, devient aqueux. Le foie
ressemble alors &4 une véritable éponge imbibée de

sang ; a l'autopsie, si on l'enléve, pour le placer sur un

plan incliné, le liquide sanguin s'en échappe pendant un

(1) Voir plus haut page 150.
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temps interminable, tracant de longuesrigoles sur la table.
Ce fait est caractéristique, et M. Lacassagne qul a
observé beaucoup de cas de submersion, prétend qu’au
seul examen d'un foie, il pourrait dire si cet organe a
appartenu a un noyeé.
Dans toutes les autopsies que nous avons faites, nous

avons pu constater I'exactitude de cette appréeciation.

La rate et les reins 'sont congestionnés; la rate
contient également beaucoup de sang et son paren-
chyme est fortement coloré. L'expert notera I'aspect
ot les altérations pathologiques de ces organes, puis
examinera le contenu de la vessie.

['6tat de la vessie a 6t6 Iobjet de longues discus-
sions ; on supposait qu'elle se vidait d'abord, pendant la
submersion, puis qu'elle se remplissait par la conti-
nuation de la secrétion urinaive. M. Tourdes sur 84. cas
a trouveé la vessie pleine 28 foig, un peu d'urine 16 fois,
et la vacuité compléte 40 fois. L'absorption de l'eau
qui se fait pendant la submersion ne semble pas influer
sur la quantité de son contenu, la mort arrétant les
fonctions de secrétion de U'épithélium rénal.

Afin de compléter I'examen, i est parfois utile de
constater 1'6tat des organes génitaux internes, testi-
cules chez homme, utérus et annexes chez la femme,

Dans un cas ou l'on ne #ait a quol attribuer la

cause de la mort chez une jeune fille, I'état gravide

de l'utérus peut faire songer 3 un suicide ayant pour

but d'6viter le déshonneur.
Téte et rachis. — L'ouverture de la cavité cranienne

est une ulu'_'l';Ll'inn qui se fait rarement dans une autopsie
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de noyé; la cause de la mort étant ordinairement suf-
fisamment déterminée par l'examen externe et par
I'état des poumons et du cceur.

Cependant, si le cuir chevelu présentait des lésions
ou quelques ecchymoses, on devrait inciser I'aponévrose
épicranienne afin d'en juger la profondeur et la gra-
vité et déterminer si elles ont 6té faites pendant la
vie ou apres la mort.

Des fractures nécessiteront l'ouverture du crane, qui
se fera avec une scie, afin de sectionner proprement
les 0s et de ne pas augmenter les désordres qui peu-
vent avoir atteint les centres nerveux. On notera donc
I'épaisseur des os, I'6tar des'méninges, puis on mettra
4 nu la substance cérébrale. Orfila déclare qu'elle est
rarement congestionnée; Taylor dit aussi que I'injection
du cerveau n'est pas assez considérable pour mériter
une attention particuliere, Casper est également de cet
avis. Des statistiques de Maschka et de Tourdes, on
peut conclure que la congestion cérébrale nest pas
un phénomene habituel dans la submersion ; quand elle
existe, elle n'est que d'une médiocre intensité.

L’anémie est au contraire plus fréquente, parce que
de suite aprés la mort, le sang s'accumule dansg les
organes profonds ; mais plus tard & cause de la posi-
tion déclive du corps dans l'eau et du développement
de la putréfaction, le sang se porte a la téte et remplit
les sinus de la dure mere, ainsi que les ventricules du
cerveai. Les épanchements sont tout a fait exception-
nels et proviennent alors d'une altération préalable des
valsseaux.

La protubérance et le cervelet ne présentent ¢galement
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que peu de signes caractéristiques ; mais il n'en-est pas
de méme de 'oreille moyenie.

Le docteur Bougier a examiné 27 noyés a ce point de
vue, 23 avaient de 'eau dans la caisse du tympan; sur
23 immergés post mortem, aucun n'a présenté ce phéno-
méhe, sauf un seul pour lequel on n'a pas pu s'assurer de
Pintégrité de la membrane tympanique. L'entrée de I'eau
dans 'oreille moyenne est done un signe thanatologique
de la submersion, et les liquides épais, comme celul des
fogsses d'aisances, peuvent méme y pénétrer ; Wreden
ot Wendt y ont également trouvé du liquide amnio-
tique et du méconium dans des cas dasphyxie
feetale, Hoffmann et Blumenstock ont fait la méme re-
marque.

Le tympan n’étant pas perforé, 'introduction du liquide

n'a 1;1[ ge faire que par la trompe d'Eustache, or celle-ci

n'est perméable que pendant les mouvements de déglu-

tition, c¢'est-a~dire, pendant Ja vie.

Pour sassurer de la présence du liquide dans l'oreille
movenne, Bougier conseille le ;qn-m‘wl:'- suivant : nettoyer
avee du coton le conduit auditif externe, introduire le
spéeulum & oreilles et sassurer de l'intégrité du tympan,
de 1'absence de liquides et de corps étrangers & 'exté-
rieur, on prend alors une pipette que l'on appuie contre
le tympan qui ctde; on aspire et on retire le ‘liquide
contenu.

Avant de terminer autopsie, le médecin expert fera

faces des membres, des

bien de pratiquer sur les diverses |

incisions ou ¢revés, comprenant toute la couche cellulo-

adipeuse et les muscles, afin de regarder s'il n'existe pas
d'ecchymosges sOus cutanées, musculaires, ou intersfl-
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tielles. Sile corps a séjourné longtemps dans l'eaun, il
faudra rechercher la saponification des tissus, ¢'est-a-dire

la transformation en adipocire ou gras de cadavre.

CONSTATATIONS ACCESSOIRES

Cette partie de I'examen des noyés consiste en re-
cherches micrographiques, qui & la vérité sont rarement
nécessaires. L'expert peut avoir & faire un rapport sur
les séerétions de I'uréthre de I'anus et du vagin, dans les
cas d'attentats & la pudeur ou de viols ayant précédé la
submersion.

Le contenu de l'estomae, celui de l'oreille moyenne,
I'état des vésicules pulmonaires et des globules san-
guins, sont matiéres a expertises, dans le but de détermi-
ner la cause de la mort et la nature du liquide de 1'im-
mersion.

L'examen chimique du contenu stomacal y détermi-
nera la présence de I'eau, de I'alcool ou d'un poison, et
Iétat plus ou moins avancé de la digestion, indiquera le

temps écoulé entre la mort et le dernier repas.

CONCLUSIONS

[1 regte maintenant & répondre aux questions posées
a I'expert par le magistrat instructeur.
1¢ La submersion est-elle la cause de la mort ?

Le seul examen externe ou levde de corps permet
ordinairement de résoudre ce premier probleme, car les
signes extéricurs de la mort par submersion sont tros

nombreux et leur association sur le méme cadavre
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peut donner une certitude, tels sont par exemple : la
présence du sable et des corps 6trangers sous les
ongles, la macération de 1'épiderme des doigts et des
pieds, la: peau ansérine, l'aspect de la face (1) et du
corps, ete..

A leur défaut, on recomrt i I'examen interne, ¢’est
a dire & l'autopsie proprement dite, qui vient confir-
mer le diagnostic en permettant de constater les carac-
téres sulvants : I'écume et I'état aqueux du poumon, la
liquidité du sang, la plénitade du ceeur droit et la
vacuité du ceceur gauche, la présence de I'eau et des
corps étrangers dans les bronches, le gonflement et
I'emphyséme des poumons, l'eau dans l'estomac, otc.

Chacun des caractéres choisis pour affirmer la sub-
mersion, doit avoir été produit par un acte vital; s'il
peut se présenter dans un autre genre de mort, il faut

d'abord montrer qu'il n'existe aucun signe pouvant

. . - 4 .
faire songer a autre chose qua la submersion.

(1) MM. Tourraine et Bédié, médecing militaires, ont ohservé en
1868 et déerit dans le Recueil de médecine militaire de 'annde 1874, une
aetion hyposthénisante de l'ean froide qui peut provoquer la mort et
donrer & la peau un aspect spéeial.

Pendant la baignade, ils ont vu des soldats, en apparence bien
portants, devenir subitement rouges; le thorax, le dos, l'abdomen
prennent une teinte scarlatineunse, sans déma aisons ni douleurs.
Bientdt il y a perte subite de ecnnaissance et sidesscins n'étaient pas
administrds aussitdt, la mort §'en suivrait & brei délai.

Les soldats étant & jeun au moment du bain, eet accident doit dtre
attribué & un trouble nerve-sanguin da & une idiosynerasie pour l'eau
froide : le fait cst curicux & cause de la soudaineté de la mort, et de la
teinfe que prend la surface ecutande dans ces cas, teinte qui differe de

celle que l'on est habitué a reneontrer chez les submergés,
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On peut considérer trois périodes dans le diagnostic:
une premiere qui suit de prés le décés et ot il suffit d'un
simple examen extérieur, de la présence de I'écume et
de I'état aqueux du poumon pour constater la noyade ;
une deuxicme période qui va du 5° au 15° jour suivant
ia saison, ou les probabilités en faveur de la submer-
sion sont acquises par l'ensemble des autres signes
et 'absence des caractéres d'une autre cause de mort:
enfin, au-dela du 15° jour, on ne peut tenir compte
que des signes indiquant la longue durée du séjour dans
I'eau.

20 La submersion est-elle la r‘.';,J.\’.“Jrl('ﬂr".r.ff'(‘ d’un accident,

dun swicide ow d’'un homicide ?

La déclaration des causes de la submersion est aussi
un point essentiel de I'expertise médico-légale. L'autop-

sie judiciaire doit toujours étre généralisée; si on omet

d'examiner une partie du corps, on préte un argument &

la défense qui peut alors se prévaloir de l'insuffisance
des constatations médicales.

C'est 1a, une différence avec l'autopsie pathologique
ot 'on n’a pour but que de vérifier un diagnostic : en
médecine légale, tous les organes doivent étre minutieu-
sement explorés. On décrira done toutes les lésions vi-
sibles, 1'état des vétements, les indices de coups, les
écorchures et les blessures, les traces de contusions,
leur étendue, leur profondeur, leur forme, la fluidité ou
la coagulation du sang autour de la section, la netteté
de celle-ci. Il faut s'attacher a reconnalitre s'il existe des
traces de violence, si les blessures que l'on constate

ont pu oceasionner la mort, ou altérer quelques fone-
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tions vitales mettant la personne dans I'impossibilité
de se défendre.

Le suicide dans les conditions ordinaires, n'est pas
accompagné de lésions traumatiques, si ce n'est de celles
produites par la chiite.

Le suicide peut étre double ou triple, suicides mutuels,
époux se noyant ensemble, ou mére noyant ses enfants.
1l peut étre également doublé ou triplé, ¢'est-a-dire com-
pliqué de un ou deux autres genres de mort destinés i
empécher la survie. Les armes a feu, les armes blanches,
la strangulation, 'empoisonnement ont été employés par
les submergés avant de se jeter & 1'eau.

L’homicide par submersion se produit principalement
dans les cas d'infanticide et dans le liquide des fosses
d’aisances, on bien ce sont des enfants jetés a l'eau par
leurs parents ou des malfaiteurs ; chez les adultes, il y
a souvent surprise, ce qui facilite la réussite du crime et
paralyse la résistance.

En 'absence de lésions, les présomptions sont que
Vindividu est tombé & 1'ean vivant, accidentellement ou
volontairement, et I'expert doit simplement déclarer que
la mort est le résultat de l'asphyxie par submersion.

3 Depw's combien de temps cette submersion a-t-elle
eu liew?

La durée de la submersion se détermine par les signes
immédiats de la mort, & leur défaut par les effets de la
macération sur I'épiderme et enfin, par la marche de la
r]_r"('n[]]]nlr#ii.ll'rli [Jl!tl'ii]!'.

Nous avons déja ¢tudié les signes immédiats de la
mort par submersion.

Au bout de peu d’heures, commence la macération de
11
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I'épiderme débutant par la face palmaire deg mains et
la plante des pieds. Devergie a donné les dates sui-
vantes pour chaque altération :

L'épiderme des mains commence & Llanchir.
—_ —  est trés blane
— de la face dorsale des mains devient
blane .
des mains ct des pieds est blane ot
se ride
des mains et des pieds est plissd,
soulevé 1 mois
des mains et des pieds est détache,
ongles-adhéreats . . . . . . . 2 mois

- détachés | Sl Shus Ul 3m 1/2

« En résumé, dit M. Tourdes, le sighe fourni par
I'épiderme a sa valeur pendant les trois premiers mois
de la submersion : blanchi pendant la premitére semaine,
blanc et ridé dans la seconde, soulevé dans la troi-
sieme, il commence & se détacher de la troisiome & la
sixieme semaine, tombe avec les ongles entrs deux
et trois mois, sa chite est complete a trois ou quatre
mois ; l'altération est plus rapide aux mains (uaux
['ii‘ilri.

Quand les mains et les pieds sont dépouillés entio-
rement de l'épiderme et des ongleg, on peut supposer
une submersion qui date de trois & quatre mois, mais
la méme altération a pu aussi se produire plus tot et
les variations dans sa marche sont tellement considé-
rables quune crreur d'une ou deux semaines est pos-
sible et que la plus grande circonspection doit étre

mise dans appréciation de ce signe. »
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La décomposition putride commence par la partie
supérieure du corps et suit une marche assez régu-
litre, quand elle se poursuit complétement dans I'eau,
mais on sait, qu'un noyé qui est exposé a l'air ne se
putréfie pas de la méme maniére et devient en peu
de temps plus méconnaissable que s'il avait séjourné
des semaines dans l'eau.

Devergie a bien étudié le cycle de la putréfaction
chez les noyés et il classe ainsi ces phénomenes :

HIVER ETE

Io putréfaction en vert . . 15j 4 3s. 3a4d

développement des gaz 2438 36 a 48 h.

putréfaction en bran . 2:1m. 20 j.

o réduction en putrilage. 3 m. 3 s

o gaponifieation. . . . 3 4 5 mois

dessication. . . . . id.

CHE T G5 () 1 o T id.

8 incrustations caleaires. 4 partir de 5 mois

O destruction finale. . . 18 mois & 2 ans

La putréfaction fait disparaitre les signes caractéris-
tiques de I'asphyxie (affaire de Tisza-Eslar, expertise du
professeur von Hoffmann). Aprés 15 & 20 jours en hiver,

3 4 8 en ét6, le poumon devient plus emphysémateux, les

gaz abdominaux refoulent en haut le diaphragme, les
poumons sont ainsi exprimés et la mousse chassée des
alvéoles pulmonaires, des bronches, de la trachée vient
former le champignon de mousse qui, lui-méme, est en-
levé par le courant. Les vésicules étant vides, le poumon
rovient & une sorte d'état feetal, I'eau enléve aux bles-
sures le caractere vital, le sang transsude et colore les
gaines vasculaires et le tissu cellulaire, il s'infiltre dans
les séreuses ; les lésions profondes atteignant les os, res-

tent seules visibles,
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Ce développement de la putréfaction chez les noyés,
dépend de bien des causes différentes ; la température de
I'air ou de T'eau, la nature du liquide de I'immersion, la
structure du sujet, I'age, l'embonpoint, agissent pour
I'activer ou le retarder.

Il est certain que la décomposition est moins rapide
dans les fosses d'aisances que dans I'eau, parce que les
ferments putrides y périssent, la peau reste alors long-
temps couleur gris de plomb, puis brunétre.

Orfila et Devergic ont constaté que l'urine et les ma-
ticres fécales, forment un milien trés favorable & la sapo-
nification.

Dans I'eau courante, la putréfaction semble au début
marcher plus vite que dans I'eau stagnante ; nous avons
immergé le 28 février 1891 trois feetus, dont un dans
'eau courante et deux dans un vase d’eau non renou-
velée. ’

Le 18 mars, alors que le premier est énorine, mécon-
naissable, que les cheveux se détachent, les deux autres
sonf 4 peine macérés,, un peu rougeitres, mais leur
visage n'a que peu changé, les cheveux sont encore
adhérents. Il est vrai de dire que le 2 mal, les {eetus
mis dans l'eau stagnante étaient enticrement décom-
posés, tandis que celui placé dans 1'can courante se
transformait peu a peu en :u“lm:'il'r'. Le 28 juin, soit
apres quatre mois d'immersion, nous avons retivé de
I'eau ce dernier, et nous avons constaté que les organes
s, le eervean formait

internes étaient réduits en putrila

o
e b

une bouillie grisatre ; des que le ‘corps a 6té sorti de

I'ean, les cavités du corps se sont spontanément vidées :

le centre des joues, le menton, la partie supéricure
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du cou, la face antérieure des cuisses ¢taient tran-
formés en masses adipocireuses, dures, grisatres, tandis
que les autres régions s'écrasaient facilement, ayant
]':Lpp;l}‘f‘n{-i- du mastic ou de la pate & papier.

Nous avons remarqué qua Lyon, les corps retivgs
du Rhone, fleuve dont le courant est violent et les
caux assez limpides, 6taient plus décomposés que les
corps ayant séjourné le méme temps dans la Sadne,
riviere dont le cours est calme et dont les eaux sont
plus vasenses et plus chaudes pendant une grande
partie de l'année. Cette constatation, déja faite par M.
le docteur Lacassagne et par M. Delaigue, gardien de
la Morgue, nous.a surpris, parce qulelle va & l'en-

contre de I'opinion commune et de I'idée que l'on se

fait certainement sur la question, sion compare seu-

lement I'aspect des deux cours d'eau.

Nous nous sommes done adressé a M. le docteur Roux,
directeur du laboratoire municipal de la ville de Lyon, et
dont les travaux bactériologiques sont, & juste titre tros
appréciés, afin de savoir si cette différence de la putré-
faction ne tiendrait pas a la présence de germes destruc-
teurs qui seraientplus abondants dans les eaux du Rhéne.

M. le docteur Roux qui doit bientdt publier en collabo-
ration avee M. le professeur Lacassagne, une étude sur
ce sujet, a bien voulu nous faire part des analyses bacté-
riologiques qu'il a pratiquées sur les eaux du Rhone et de
la Sadne. De ses recherches il résulte, que sile Rhone
contient moins de germes que les eaux de la Saone, il
posseéde par contre un plus grand nombre de eolonies
microbiennes liquéfiantes; en outre, ces germes liquéfiants
du Rhéne le sont 4 un plus haut degré que ceux de la
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Sadne ; ce serait done & cette proportion plus considérable
de germes liquéfiants la gélatine et les matieres albu-
minoides que les eaux du Rhone devraient leur propriété
de décomposer plus rapidement les cadavres qui y
séjournent.

Nous ne pouvons a notre grand regret, donner quelques
chiffres & 1'appui de cette assertion, la proportion exacte
des colonies liquéfiantes n'ayant pas été notée pour les
eaux du Rhone, ce qui interdit toute comparaison scien-
tifique entre les deux cours d’eau.

Nous nous contenterons donc de signaler ce fait,
constaté par M. le docteur Roux, savoir : la rareté
relative des germes liquéfiants dans la Sadne ; en ajoutant
que des expériences décisives vont prochainement étre
entreprises pour élucider cette question.

C'est la, croyons-nous, une des premiéres applications
de la bactériologie & la médecine légale touchant 1'étude
de la submersion, nous sommes heureux que ce soit un

médecin de 1'école de Lyon qui en soit l'auteur.

4° Question de survie. — Fodéré a défini la survie
« la puissance qu'on suppose a telle personne d'avoir
survéeu a d'autres dans un accident commun, d'aprés
les circonstances probables et les forces vitales. »

La question de survie est assez rarement posée, il
faut, en effet pour cela, une catastrophe amenant la
mort presque simultanée de plusieurs membres de la
méme famille, et un testament de l'un des membres
de cette famille au profit de I'un de ses compagnons
d’'infortune.

Résoudre cette question est difficile, parce que les
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experts doivent juger d'aprés la coordination des évene-
ments et les circonstances du fait, plus que d'apres des
recherches scientifiques.

La loi a, dailleurs préva le cas ot cette détermi-
nation de la survie serait impossible et elle a fixé en

se basant sur I'dge et le sexe des personnes, l'ordre

dans lequel on doit supposer quelles ont succombé.

Le Code Civil, articles 720, 721 et 722 s'exprime ainsi :

ARTICLE T20. — Si plusieurs personnes respectivement appelées
i la succession 'une de I'autre, périssent dans un méme événe-
ment, sans quon puisse reconnaitre laquelle est déeéddée la pre-
miere, la présomption de survie est déterminéde par les circons-

tances du [ait, et & lewr défaut, par la [uree de I'dge ou dusexe.

Ant. T21. — Bi eeux qui ont péri ensemble, avaient moins de
quinze ansg, le plus 4gé sera présumé avoir survéeun. — Sils
¢taient tous an-dessus de soixante ans, le moins Agé sera pré-
sume avoir survécu, — Si les uns avaient moins de quinze ans et
les aufres plus de soixante ans, les premiers seronf présumés
avoir surveeu.

ART. 722. — Si ceux qui onft péri ensemble avaient quinze ans
accomplis et moins de soixante, le mile est toujours présumé
avoir survécu, lorsqu'il y a égalité d'age on sila différence qui
existe n'excéde pas une année, — S'ils étaient du méme sexe, la
présomption de survie, qui donne ouverture & la succession dans
I'ordre de la nature, doit étre admise : ainsi le plus jeune est

présumé avoir survéeu au plus agé.

Cette digposition de la loi, appeléa théorie des commo-
rientes, n'a 6t¢ que rarement appliquée, elle est surtout
fertile en contreverses _ju.rhfi‘jw"s et & ce point de vue fré-
quemment discutée dans les écoles de droit,

Trois exemples seulement, ot la question de la survie
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se rapporte a la submersion,  sont cités par les auteurs :

Le premier est l'affaire du naufrage du bac d’Argen-
teuil en 1751 ; un homme, sa femme et sa fille furent
noyés ensemble.

Le docteur Lorry, consulté surla question de survie
pensa que la fille 4gée de 27 ans, était morte la premiore,
expliquant son opinion ; 1° par la frayeur d'une chute
imprévue dans I'eau qui a di paralyser les mouvements
et anéantir la sensibilité ; 2° par le froid excessif d'une
soirée de novembre, époque ott a eu lieu lieu l'accident,
le froid agissant davantage sur une jeune personne dont
la température est plus chaude : 3° par la présence de

I'6coulement menstruel, état défavorable i la résistance.

Le 10 octobre 1870 une vague enlevait cing personnes
assises sur la pointe du rocher de Penmark, en deux
groupes, éloignés de 90 metres 1'un de 'autre.

Cette seconde catastrophe appelée affaire Levainville,
fut jugée le 19 aoht 1872 par le tribunal de Quimper qui,
appliquant les art. 721 et 722 du Code Civil dans l'impuis-
sance ou étaient les expert de déterminer l'ordre de la
mort firent la mére agée de 30 ans survivante de sa fille
agée de 9 ans : le jugement ordonnait la liquidation de
la communauté entre M. et M™ Levainville, savoir un
quart a la mére, trols quarts aux fréres et sceurs.

M. Levainville pére, débouté, consulta Tardieu et
demanda une enquéte qui fut ordonnée par un arrét de
la cour de Rennes rendu en mai 1873.

Les témoins produits prouveérent que la vague avait
éerasé le premier groupe o se trouvait la mere tandis

qu'elle n'avait fait que jeter & la mer le deuxiéme groupe
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ou était la fille ; en effet, alors que les premiers cadayres
portaient des traces de contusions,des ecchymoses au dos
et au crane, les seconds avaient 6té retrouvés sans bles-
sures.

La cour de Rennes rendit le 20 aoit 1793 un arrét ré-
formant le jugement de Quimper et déclarant que la loi
n'édicte la présomption de survie qu'a défant des circons-
tances du fait, que, dapres celles-ci, la fille Levain-
ville était présumée avoir survéeu a sa mere et par
conséquent avoir hérité d'elle. :

La troisicme expertise relative & la question de survie
a ¢té faite & Lyon par M. le Professeur Lacassagne et
M. le docteur Colrat au sujet des époux Rivoire, noyés
le 12 juin 1881, au barrage d’Irigny.

L'affaire était importante, M™ Rivoire laissant une
orande fortune dont elle avait fait son mari légataire
universel, au détriment de parents honorables, mais pew
aisés.

La question se posait ainsi : si le mari a survéeu a sa
femme, ce sont les parents et héritiers du mari qui doi-
vent toucher la fortune, tandis que si, au contraire, la
femme a péri la derniere, ce sont ses parents qui doivent
dtre appelés A la succession ; le testament de M™® Rivoire
en faveur de son mari devenant nul par l'effet de la
mort de celui-ct.

Aprés une consultation de MM. Beauvais et Brouardel,

MM. Lacassagne et Colrat furent choisis comme experts,
. i ;

et conclurent que M. Rivoire était mort de syncope, le
dernier ; tandis que M™* Rivoire avait suecombé la pre-

.

midre & I'asphyxie par submersion.
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M Rivoirea eu des mouvements violents dans I'eau et
elle était déja sans connaissance, ¢'est-a-dire a la 3" pé-
riode de la submersion quand son mari la vit passer,
soutenue par celui qui l'avait retirée, et se jeta sur elle
dans un accds de désespoir, I'entrainant avec lui au fond
du fleuve.

M. Lacassagne avait conclu a l'agphyxie rapide de
Mm™¢ Rivoire, & cause du tempérament lymphatique, de la
constitution délicate, du caractere apathique de celle-ci.
En outre, cette dame avait la taille déviée, un embarras
nasal assez prononcé et avait fait une saison & Cauterets
afin de soigner ses voies respiratoives fatiguées.

M. Rivoire, au contrairve, était parfaitement vivant et
accroché a la quille du bateau alors que sa femme était
déja sans connaissance, il est done présumé avoir sur-
vécu.

Une transaction équitable qui survint entre les héritiers
de la femme et ceux du mari, alors que les premiers ne
voulaient rien céder auparavant, montra que les pré-

somptions médicales étaient fondées.

OBSERVATIONS

Nous terminerons le Chapitre IV de notre Zfude sur

la submersion en résumant, au moyen de tableaux sy-

noptiques, deux cents observations de noyés, mises
obligeamment & notre disposition par M. le professeur
Lacassagne.

Outre le sexe et I'dge, nous avons cru devoir indiquer
pour chacun d'eux la durée du séjour dans I'eau, 1'endroit
o le corps a 6té retird, .la cause qui a déterminé la
submersion. A c0té de ces renseignements statistiques
se trouvent notés la coloration de la face, I'état des poils,
des cheveux, des ongles et le degré de macération de
I'épiderme; enfin une colonne d'observations résume
quelques particularités constatées a I'autopsie.

Nous avons pensé qu'il serait intéressant de présenter
ainsi d'une facon rapide et concise et de comparer entre
eux, les principaux détails trouvés & l'examen d'un si
grand nombre de noyés.

Nous publions aussi le résultat de nos observations
personnelles faites & la Morgue de Lyon, ou grice a la
bienveillance de MM. Lacassagne et Coutagne, médecins
experts, et & I'amabilité du gardien, M. Delaigue, nous
avons pu en faisant par nous méme plusieurs autopsies,
apprendre le manuel opératoire et nous rendre compte

de la valeur des signes de la submersion.
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SNIVIN SH OBSERVATION I

I HOTLY ¥ (Bapert : M. le professzur Lacassagne)

_ Lundi 13 avril«1891, le cadayvre de la femme M..., dgée de
SHTHNO | : - 2 - - 46 ans, est retiré du Rhone, prés de l'ile Robinson ; le séjour dans

I'eau a été trés court @ environ deux a trois heures. Le corps est

en bon état de conservation et en pleine rigiditeé.
Bramen extérieur. — La peau est froide et présente I'apparence
de la chair de poule, principalement & la f[ace interne et supé-

ricure des cuisses ; la poitrine est couverte de plaques rosées.

La face est un peu congestionnée, marbrée de taches bleudfres
surtout vers les oreilles ef & gauche. Les yeux ont les paupieres

HO LVad entr'ouvertes, ils sont brillants, quelques ecchymoses & la pau-

ie
noire
violacde

putréfide

pitre supérieure, la conjonctive est injectée, un peu d'cedéme

rougeiitre

o ff

selérotical ; les pupilles légérement dilatées. Le nez n'a rien de

] [ : particulier; pas d'écume ni d'écounlement sangain. Le maxillaire

SHATOINOH

inférieur est trés rigide, les dents serrées ; si I'on écarte les mé-

choires on apercoit la langue projetée contre les arcades dentaires,

un peu d'éeume caractéristique & bulles trés fines oceupe les

R LNHTIDOV

\ HAIOINS

cOtés de la bouche et le plancher buceal sous la pointe de Ia

ité

SIUOD W' langue.

Rien de saillant aux membres supérieurs, la main gauche est
JANOUL ¥V NO 00

Guillotiére

violacée et crispée. Pas de traces d'érosions aux doigts, pas de

. Pierre-Scize| oui

OArT ‘HUATATE i A : = .
zable ni de vase sous les ongles, qui sont d'ailleurs fort courts.

Rh. quai Char

3
i

La face plantaire des pieds et la paume des mains ont un épi-

S, cours
¥

derme un peu blanchitre, non macéré.

jouT

Le ventre est proéminent, la partie postérieure du eorps pré-

2]

sente des lividités hypostatiques.

1. heures|Rhone

L’examen interne n’a pas été pratiqué.

9

Conclusions. — 10 la mort est due 4 la submersion ; 2° en 'ab-

10 a1

sonce de traces de violence, elle doit étre attribuée & un suicide
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ou & un accident ; 3° le corps n'a séjourné que peu de temps

dans 'eau.

UBSERVATION II
(Bapert - M. Lacassagne

Homme inconnu, 4gé d'environ 35 & 40 ans, retiré du Rhone i
Vaux-cn-Velin, le 13 avril 1891 : le séjour dans I'eau est d'environ
un mois, '

Le corps est trés tuméfié et exhale une odeur horriblement
fétide.

Ezamen externe. — La face est boulfie, verditre avee plaques
d'un rouge brun notamment aux paupiéres, les cheveux sont en
grande partie disparus, les moustaches ef les sourcils encore
adhérents, s’enlévent avee facilité.

Les yeux tres pufréfiés, font saillie sous les paupiéres rou-
geitres et donnent un aspect hideux i la figure. Une sanie noi-
ritre s'écoule du nez ef de la bouche qui est entrouverte : la
langue est tuméfiée, pas d'écume.

Le cou et la partie supérienre du thorax sont enflés, brundtres:
les veines font saillie et se défachent en vert foneé sur la teinte
cuivrée de la peau.

L'abdomen est couvert de larges taches verditres.

L’épiderme des bras et des mains s'enléve par lambeaux. celui
des doigts se souléve et est ridé, blanchéitre, trés maceéreé, les
ongles sont encore adhérents; la flexion de la troisicme phalange
du petit doigt de la main droite, produit une sorte de erépitation
qui fait pressentir une désarticulation prochaine,

Les membres inférieurs sont également dénudés on orande

partie.

Conelusions. — 1° Le corps est eelui d'un homme ayant séjournd
dans l'eau, de trois semaines i un mois ; 29 yu 1'éfat il\':llll"[" de Ia
putréfaction, il est impossible d’affirmer les causes de la mort
qui semble cependant, en l'absence de lésions ot blessures i'~i!'1:
due & un suicide ou & un accident, S
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OBSERVATION III
(Ezpert : M. le doctewr Coutagne)

(..., 58 ang, retiré du Rhone, le lundi 27 avril, prés du pont
Morand, — quelques heuares de séjour dans 'eau.
La rigidité est trés accusée et le corps présente des lividités &

la partie postérieure du thorax et des membres,

Examen externe. — La face est pale avee quelques taches vio-
lettes aux pommettes, au-dessus du sourcil gauche et aux
oreilles.

Les paupiéres sort entriouvertes, les pupilles fortement dila-
tdes, pas d'cedéme selérotical, un pen d’injection des conjonctives.

Rien aux narines, la bouche est serrée, la langue normale, un
peu d'écume sur les cotés de la cavité buccale, les levres sont
cyanosees,

Chair de poule sur les membres, dont I'épiderme est normal &
la paume de la main et & la plante des pieds. Sous les ongles, un
peu de terre brundtre et quelques fins graviers blancs,

Au thorax, rien & noter, sauf la rétraction des mamelons.

Examen interne. — Les poumons sont gris rosés, erépitants,
emphysémateux par places, dépressibles 4 la pression du doigt ;
& la coupe il g'en échappe une écume fine, sanguinolente, carac-
téristique du genre de mort, Les bronches et la trachee contien-
pent également de 1'éecume, la surface interne du conduit trachéal
est rosée

Le cceur est normal : & droite, 400 grammes environ de sang,
cans caillots (I'autopsie a été faite le 28 au mabin, soit 16 heures
apres la mort), presque pas de sang dans le eeur gauche ; par
contre, e foie, la veine cave, les veines porte, iliaques et rénales,
sont gorgées d'un sang noir et liquide.

[ estomac et intestin contiennent de l'eau,
Conelusions. — 1° La mort est due & 'asphyxie par submersion ;
20 elle est probablement le résultat d'un suicide ou d’'un accident ;

30 elle remonte & quelques heures.
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UBSERVATION IV
(Bawpert - M. le professeuwr Lacassagne.
Femme B..., dgée de 68 ans, retirée du Rhone le 27 avril 4 Uile
Robinson, aprés quelques heures de séjour dans leau.

Le corps est bien conservé, [roid et rigide. peau ansérine, livi-

dités & la partie postérieure du trone et des jambes, les mamelong

sont rétractés.

Ezamen exéerne. — La face est pale, I'air souriant. rien & noter
AUX yeux niaux paupiéres, les mdchoires sont serrées fortement.
rue projetée contre les arvcades dentaires, quand on presse
sur le sternum on fait sourdre entre les dents et par les fosses
nasales un pen d’éeume rosée.
Malgré le peu de durée du séjour dans l'eau, I'épiderme des
pieds est blanchatre et ridé, celui des mains 1'est 4 peine: ce faif
tient a I'étal de malpropreté habituelle qui favorise la macération :

les ongles sont trés longs aux orteils.

Examen interie. — A louverture du thorax les poumons sont
enflés et font saillie, ils se fouchent sur la ligne médiane 4 Ia
partie antérieure : de couleur grisitre, ils sont emphysématenx
ef & la coupe on apercoit les bronchioles et les cavités alvéolaires
remplies de liquide avec bulles trés fines; il en est de méme
des grosses bronches et de la trachdée.

Le ceeur confient du sang fluide, noir, presque autant & gau-
che qua droite : le foie et les veines efférentes sonf aorgés de

sang : I'estomac & eolonnes présente quelques débris alimentaires.
notamment des pelures d'oignon, mélés & une quantité d'eau
évaluée 4 150 grammes environ.

Conclusions. — 1° La mort de cefte femme est die & la submer-
gion ; 2° en l'absence de toute lésion on traces de violence. on
doit penser &4 un aceident owd un suicide — plus vraisemblable-
ment peut-étre, & une mort accidentelle, un lorgnon ayant été
trouve sur le nez de cette femme qui serait tombée & l'eau en
examinant un objet ; 3° la mort remonte & quelques heures seule-
ment.
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OpsERvVATION V
(Eapert : M. le docteur Coutagne)

Examen du corps d'un nemmé X..., forgeron, 27 ans, disparu
le 30 avril, reliré de la Sadne le mercredi 13 mai, sur le quai
Saint- Antoine, prés des bateaux Parisiens — 13 jours d'eau.

Eramen externe., — Le cadavre est trés gontlé par les gaz de la
putréfaction et exhale une odeur repousgante. La face est verdis
tre et marbrée de irainées rougeiitres ef brunes, les paupieres
sont soulevées, les globas oculaires saillants, la selérotique par-
gsemee de points hémorrhagiques et de langle interne de il
gauche il s'"échappe une sérosité sanguine noirdtre et une écume
i grosses bulles ; il en est de méme aux narines et o la bouche
qui est ent:’ouverte.

cheveux, les ilg, les cils, L barbe s'ar-
v eonlait anditil a droite, contient
assez abondante.
sl dnorme, pa
plaques vertes sur lesquelles font saillie les veines colorées en
s funeé ; quelques phlyeténes noirdtres dans laisselle et sur
membres supérieurs, les organcs génitaux sont gonflés par
gaz putréfids et ont acquis nn énorme volume.

Aux mambras supéeisurs, U'épiderme est assez adhérent, sauf

i la face dorsale d»s mains ol il a disparu : & la [ace palmaire il

et fortement maecerd, les onzles carrachent pag, entre les

doigts on trouve guazlgquzs be DA t n e terrc

Aux mambres infépio

inférisur qui dtait garanti |

tairs est macdrd, mais moins furtement qu'anx mains.

Cenclusions, — 10 La nommd X... a succombé a lasphyxie par
submersion @ 20 le corps a séjourné dix & quinze jours dans 'eaus

S0 la eause de la mort est aceidentelle gu volontaire,
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OBSERVATION VI
Bapert : M. e docteur Coutagne.)

Aufopsie d'un homme, le nommé C... Philibert. dgé de 58 ans,
refiré du Rhone le 13 mai, en face des bains du Pare de la Téte-
@'0r; cet individu avait disparu le 10. Séjour dans I'eau environ
90 heures.

Ewamen externe. — Le corps est pdle, la chair de poule forte-
ment marquée surtout aux parties interne et postérieure des
cuisses, les mamelons et le pénis sont rétractés, le tissu grais-
seux est abondant.

Les cheveux sont grisonnants, la face pile et naturelle, 1 s
oreilles bleudtres avec un dépot vaseux dans Uintérieur du pavil-
lon.

Les paupiéres sont entrouvertes, le globe oculaire normal, la
sclérotique cedématide & la partie inférieure et dans los culs
de sac, les pupilles sont dilatées.

Les lévres sont cyanosées, la méchoire inférieure encore un
peu rigide mais la bouche ouverte assez facilement permet
d'apercevoir la langue projetée en avant et faisant saillic entre
les arcades dentfaires ; en pressant sur la paroi du thorax on fait
rendre par la bouche un liquide rougedtre, sgro-sanguin, conte-
nant de I'écume et quelques grosses bulles. ;

Les cheveux et les poils de la barbe sont adhérents et couverts
de terre.

Les memNbres sont pen rigides. I'épiderme y est bien conservé,
mais un peu ridé et blanchitre 4 la face palmaire des mains, et
& la plante des pieds. Sous les ongles, trés adhérents, on trouve
un peu de terre.

Eaamen interne. — Le thorax of Fabdomen sont ouverts par

une ineision allant de la fourchette sternale & la symphyse pu-

bienne ; les poumons erépitants, gris rosés contiennent beaucoup

de bulles d'air qui s'¢chappent lorsqu'on comprime ses hords : ef

jres pen d'éeume. A la coupe, il s'éeoule du sang noir mélangé
= L~ o

d'un peu de spume, les bronches et Ia trachée sont blanchdtres, »
les carfilages trachéaux en partie ossifiés et ne contiennent que
trés peu d'éeume.

Le ceeur droit est rempli d'un sang noir, abondant et fluide,
pas de caillots ; le ceeur gauche n'a que peu de liquide sanguin,
environ 30 grammes, mais plus rosé. Beaucoup de sang dans le
foie, la veine cave et les vaisseaux porte.

L’estomae ouvert contient 300 grammes d'un liquide & peu prés

blanchétre albumineux et des débris de cafilages.

Conclusions. — 1° La mort est due & la submersion ; 20 celle-ci
ne remonte qu'a 2 jours environ, elle a en lieu environ 3 4 4 heures
aprés le dernier repas, le corps a peu séjourné dans I'ean ; 3° les
présomptions médico-1égales sont en faveur d'un suicide ou d’un

accident, la mort a été assez rapide.

OpsErvaTiON VII
(Bapert M. le docteur Coutagne,

Antoine P..., 25 ang, disparu le mardi 2 juin, vers midi, est
rétiré le méme jour, & 7 heures du soir, du lae du Parc de la Téte
d'Or. Lanfopsie est faite le 3 &4'9 haures du matin, moins de

20 heures aprés la mort.

Lramen externs. — Le cadavre est froid, les membres irés
rigides, le phénoméne de la chair de poule est trés net, surtout
4 la partie postérieure du [!'\'I;Ii'. aux f(aces interne et supérieure
des cuisses, les mamelons et le pénis sont rétractés ; le dos pré-
sente des lividités hypostatiques.

La face ost pile et calme, les oreilles violacdes et les yeux
entrionverts, Les pupilles sont moyennement dilatées et 'oeedéme
gelérotical n'est que peu marqud, .

Les cheveuxstreés adhérents sont coupés trés courts, un peu de
sang 4 l'ouverture des narines et au-desssous de 'eeil gauche.

La méachoire inféricure est trés rigide, 1os dents serrdes, entre
elles on apercoit une ¢enme fine caractéristique de la mort yar

submersion,
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Le thorax est légérement rosé, ainsi que les bras et los avant-
bras, les mains ont une coloration bleue grisatre ainsi que la face
interne et le dos des doigts. Un peu de terre ngirdtre dans les
ongles qui sont trés adhérents, enfin 1'épiderme de la face pal-
maire est plissé et légérement blanchitre.

Aux membres inférieurs se trouve une callosité grisitre situde
& la partie antéro-inférieure de la cuisse droite, & 0. 03 cent. au-
dessns du bord supérieur de la rofule : ¢'est 13 un signe d'iden-
tité professionnel chez les cordonniers.

Rien d'anormal anx jambes, U'épiderme des pieds est ridé ef un

pen blanchdtre.

Bramen inferne. — Les poutnons sont grisdfres. rosés aunx
bases, volumineux, le doigt les déprime facilement et y laisse sa
trace ; ils ercpitent et si on en presse les bords, ils laissent
échapper de nombrenses bulles d'air, A la coupe on constate une
écume rougeitre caractéristique.

La surface inferne des bronches est rosés ef contient des bulles
GCLUINBUSEs asses grossas, maldes avee un peu de mucus.

Le ceeur n'a que peu de sang & gauche, 25 grammes environ,
tandis qu'a droite il renferme 175 & 200 erammes d'un sang noir,

fluide, sans caillpte,

Le foie est gorgd de sang ainsi que la veine cave qui est

énorme, les veines porte et ilinques; aucune apparerce de
ceagulation. :

Lestomac, avant louverture a un poids de 1.150 gramumes,
une fois vidé se réduit & 150 grammes | il y avait done i peil
pres un litre de liquide. Celui-ei renfermao quelgues débris ali-
mentaires et dégage une forte odeur d'abzinthe.

La rale est dure et n'a que pau de sang : pendant la durée de
Pautopeie, une éenme rosés s'éechapps par 1ss narines.

Conclusions. — 1° La mort de eet homme ezt due i une asphyxie
par submersion ; 20 en Iabsence de traces de violences elle doit
étre attribuée & un aceident ou & un suicide @ 90 1o stjour dans

I'eau n'a éte que de quelques heures,

OBSERVATION VIII
(Eapert : M. le professeur Lacass:

Le cadavre est celui d'une femme, la nommée Louise M. .., tis-
seuse en soie, dgée de 32 ang, retirée de la Sadne, prés du pont
de la Mulatiére, le 3 juin 1891 ; elle a disparu le 27 mai — 7 jours
d'eau

Lwamen externe. — Le corps est trés enflé par suite du déve-
loppement de la putréfaction, la téfe présente I'aspect de l'l_!lll;
du négre. elle est noire mais marbrée en quelques endroits,
notamment sur les joues et les edtés de la face de taches verda
tres. Les cheveux et les cils s'arrachent avee facilité. Les pau-
picres sont tumeéfices, le globe oculaire saillant, la selérotique
parsemee de pointillés rougedtres, les pupilles dilatées, I';edéme
sclérotical n'est pas appréciable.

La bouche est entriouverte ef il €'en éeoule un liquide noirdtre,
horriblement fétide.

) VISt est souillé par de la vase brundtre qui s'est déposée
sur diverses parties ef principalement dans les oreilles.

Le thorax et l'abdomen ont de l'emphyséme gazeux sons-
cutané, et preésentent des taches verdidtres. des veines dilatées,
vigibles sous la forme de trainées bleuftres.

Les mamelons sont assez saillants. Le sphineter anal e
reldché et laisse s'écouler des maticres fécales.

Aux membres supérieurs I'épiderme est enlevé sur les bras, les
avant-bras et le dos des mains; la peau de la face palmaire est
macérde, les ongles peu adhérents s'arrachent, si on les tire
peu fortement.

Les membres inlérieurs sont énormes, quelques phlyeténes
noirdtres contenant une sérosité brune parsément les jambes e
les cuisses. Les pieds onf I'épiderme de la région plantaire
macere et goulevé, les ongles sarrachent, il y a de la terre dans

les plis interdigitaux et dans les rainures sous-unguéales
13




=0 —

Conclusions. — 1° La mort est due & la submersion; 2° les

présomptions médico-légales sont en faveur d'un suicide ou d’un

aceident ; 3° le corps a séjourné une semaine dans I'eau ; la tem-

pérature assez chaude de la saison expliquant suffisamment le
développement rapide de la putréfaction.
OBsSERVATION IX

(Eapert - M. le professewr Lacassagne)

Mardi 9 juin 1891, & 4 heures 1/2 du soir, autopsie & la Morgue,

d'une jeune fille, dgée de 19 ans, la nommée Olympe M..., retirée

du Rhone, la veille, & St-Fons, aprés un séjour d’'une semaine
flans I'ean.

Ezamen externe. — Le corps est envahi par la putréfaction : les
cheveux qui sont blonds, sont souillés de terre vaseuse et s'enlo-
vent facilement.

La face est boulfie, noiridfre, parsemée de taches vertes ot
rosées : les paupiéres sont énormes, un écoulement sanguin
s'observe aux yeux et aux narines. Les lévres sont boursoufloes
et noirdtres, la langue projetée en avant, fait légirement =aillie
entre les lévres.

Le cou est gonflé, le thorax présente des taches rougeitres,
sillonnées de veines turgescentes et verditres, les mamelons sont
saillants.

Petite écorchure due au frottement dans I'ean, située & 0,065mm,
en dedans et en haut du mamelon droit.

L'abdomen est verdatre, les poils du pubis senlévent et les
organes génitaux sont trés tumeéfiés ; 'anus béant, laisse échapper
des matiéres [écales.

Les membres supérieurs et inférienrs sont envahis par 1a pu-
tréfaction gazeuse : & droite, contusions & la face antéricure of
interne du bras, mémes signes sur la face externe du bras
gauche. Les avant-bras, ont I'épiderme soulevé ct en partie
détruit sur un espace de 0,05 4 0,06 cent. environ, au-dessus du
poignet ; & gauche, un peu au-dessous du pli du coude, éraflure

de 0,034mm, © toutes ces contusions ont un caractere post mortem.
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\ux mains, l'épiderme est enlevé sur les faces dorsales des

doigte ; & la face palmaire, il est ridé, blanchitre mais adhérent,
les ongles sont encore solidement implantés,

Les jambes et les cuisses onf le derme & nu, les pieds ont la

peau macérée. Rien de particulier & noter & la face postérieure du

Corps,

Eeamen interne. — A l'ouverture du corps, les gaz de la putré
faction, qui remplissent les eavités, fonf issue au dehors en pro-
duisant une sorte de grésillement et en répandant une odeur
nauséabonde ; les intesting distendus font saillie & travers lou-

abdominales | les poumons trés emphyséma-
re de la poitrine, au devant
bruns foncé, on y trouv
une petite quantité de
fluide et des gaz,
le ventricule droit
illerées de sang légérement
»i-'lliu'ii.\.‘g
L'estomae n'a que peu d'eau, il pése 360 grammes, le liquide
¥ trouve est ‘%, un peu pulvérulent, sans
'::I“.'i'l\'i;".

un commencement de putréfaction

Conclusions. — 1° La submersion est la cause
<20 eelle-ei remonte environ 4 une huitaine de jours ; 3

resultat d'an suicide ou d'un aeeident.

Lacassa it
Laurent O... agé d’'environ 37 ans, est retiré de la Sadne sur le

(uai des Etroits, le mereredi 10 juin & 6 heures. — 8 jours d’eau.

1o Baamen externe pratiqué le méme soir, & 7 heures.

Le corps est relativement peu pufréfié, les cheveux noirs sont
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trés adhérents | & la partie postérieure de la téte, un peu & droite,
large place ovalaire dénudée ; la peau du crine est rougedtre en
cel endroit et présente trois petites plaies ‘en forme de piqires,
wintéressant pas la boite osseuse.

La face est violacée, I'épiderme du front s'enléve par places ef
le derme rougeftre au dessous ; beaucoup de terre et de vase sur
la figure. Les poils des moustaches cédent & une petite traction,
pas d'écume 4 la bouche, les yeux sont saillants sous les paupieres
rougeitres.

Le thorax est bronzé, marbré de veines bleudtres, Femphyséme
gazeux sous-cutané assez abondant.,

Les mains et les pieds ont I'épiderme macéré mais non arraché.
les ongles sont adhérents et au-dessous de leur bord libre. on
remarque de la vase provenant du fond de la riviére : de méme
dans la paume de la main et entre los doigrts.

Le ventre légérement proéminent présente guelques
vertes.

20 Bramen externe fait le vendredi 12, & 9 heures dn matin.

Le corps a doublé ('épaisseur et est excessivement tumefo :
les organes génitaux confiés par des gaz ressemblent i dos outres.
la verge est verticale.

La face est devenue méconnaissable. et présente un mdlanee de

Hitores-

leintes vertes, rouges ef noires d'un effet terriblenent j

que, en outre des traces d'éeume desséehée se voient vers les

Yeux, les narines, la bouche et sur la joue droite
Le therax est euivré, sillonné do veines noeirdtres, 'abdomen

enorme est jaune verdatre. ‘

LT + Ny o 0O .

Conclusions. — 1° le nommé Laurent ... a suecombdé & une as-

phyxie par submersion : 29 la mort ost suteide on accidentelle :

99 le corps a séjourné environ une semaine dans 'ean.

OBSERYVATION XI
(Eapert » M. professeur 1'_!{f'r‘!.\‘.\.‘.r.f‘rfj.’.-r_f
Le cadavre d'une femme inconnue, dgde de-45 4 50 ans, a 616

retiré de la Sadnpe le 12 juin 1891 et transporté & la Morgue, 4 fin
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d'autopsie. Le corps était engagé dans les paleties d'une roue du
bateau & vapeur Parisien, amaré au quai St-Antoine, il semble
avoir s¢journé huit jours dans 1'ean.

Examen externe. — La putréfaction verte a envahi la face et la
partie supérieure du thorax, les cheveux sont bruns et abondants,
encore passablement adhérents; I'épiderme du front est enlevé
par places, les paupieres sont rougedtres et trés boursouflées, les
yeux en partie putréfiés.

La bouche est entr'ouverte, la langue proéminente et il 8'éconle
un lignide neirvitre et fétide. L'épiderme des pieds et des mains

est macéré mais non enlevé ; les ongles ne se détachent pas.

Laamen interne. — Le poumon droit présente de nombreuses
adhérences pleurales ef est affaissé ; 4 gauche, la plévre contient
un liquide sanguin abondant. Les poumons sont grisitres, cré-
pitants ; & la section, il en sort un peu de sang et d’écume.

Le péricarde est gonflé et contient un petit épanchement ; le
coeur ne contient ni sang ni eaillots, aussi bien & droite qu'a
gauche. Le foie est ramoli, son parenchyme est friable, il en sort
un sang trés fluide, abondant et un peu rosé. La rate et les reins
sont également friables, I'estomac est peu velumineux, & colonnes,
et ne renferme pas d’eau. Prés du cardia, on constate un piqueté
hémorrhagique trés net. L'intestin est ballonné et contient hear.-
coup de gaz putréfiés.

Coneclusions. — 1° La submersion est la cause de.la mori
20 elle est accidentelle ou volontaire ; 3° le séjour dans l'eau est

A'ane semaine environ.

OpservarioN XII
Bapert » M. le professeur Lacassagne
Inconnu retiré du Rhoéne, prés du chemin de la Vitriolerie, le
jeudi 18 juin, et paraissant dgé de 55 & 60 ans — 8 jours dans
I'eau.
Eaamen externe. — Le [ront est noirdtre, les paupiéres rouges
cuivré, les joues et le reste de la face verddtres ; les cheveux et

les poils des moustaches se détachent an moindre effort.
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Les paupieres sont tuméfides, les globes oculaires ont subi la
fonte putride et un écoulement sanguin s’est produit par les yeux
et les oreilles. Les leévres enflées et entriouvertes laissent aperce-
voir la langue qui est dirigée en haut et fait saillie entre les
dents : un liquide noirdtre suinte de lorifice buceal.

Le cou est énorme, la poitrine bronzée avee plaques verditres,
les poils se détachent ; nombreuses phlycténes et érosions épider-
niques aux deux bras.

A Tavant-bras droit, tatouage professionnel de houlanger.

Aux mains, ecchymoses produites par le frottement au fond de
la riviere, I'épiderme est enlevé sur le dos de la main, tandis qu'a
la face palmaire il est blanchdtre et contient de la vase dans les
rides nombreuses (qui le sillonnent,

Les organes g aux sont distendus par les gaz. U'abdomen
presente quelques taches verdétres: aux membres

ean est enlevée et le derme est jaune elair, parsemé de veinules

bleues. L'épiderme de la plante des pieds est m: é. les oneles

solides ; de la vase s'est

dans les rainures sous-unzudales.

Conclusions . —
ayant occasionné la
lésions vitales,

la marche de ]

S
S0US Leau.

CHAPITRE V

Traitement de l’asphyxie par submersion

La fréquence de la submersion et les suites si rapi-
dement moftelles qui en résultent ont depuis longtemps
attiré I'attention des médeeing et des pouvoirs de I'Etat :
aussi, aujourd’hul les secours aux noyés et les sociétés
de sauvetage se sont-ils élevés & la hauteur d'une
institution publique, tandis qu'une impulsion vigoureuse
et fort louable n'a cessé de présider & leur organisation.

M. Guérard (1) a retracé avee détails I'historique des
secours a4 donner aux noyés. Clest en France, dit-l,
qu'on s'est occupé d'abord de populariser les méthodes de
traitement que réclame ce genre d'asphyxie.

Réaumur (1740), rédigea par ordre du gouvernement
un avis qui fut répandu dans toute la France, et Pia,
échevin de Paris, fonda en 1772, le premier établisse-

ment destiné 4 donner des soins aux noyés; son exemple

(1) Guérard. Observations sur les secours a donner aux noyés. Annales

d'Hygiene et de médecine légale, premiere série, {. XLIV, p. 271,
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ne fut pas perdu, puisqu'a la fin de 1773, on en compte
93 dans toute la France, et 130 en 1790.

En Allemagne, en Hollande, en Allemagne, des insti-
tutions similaires se créent et des Socibtés se forment
pour propager et régulariser les secours & donner aux
submergés.

En France, des ordonnances et des arrétés pris a di-
verses époques par le gouvernement et la police de Paris
1806-1822-1836-1842-1850~1872), ont réglementé 1'or-
ganisation des Sociétés de sauvetage et donné des ins-
tructions détaillées pour le traitement des asphyxiés par
submersion, tandis que des médecins humanitaires mul-
tipliaient et perfectionnaient les appareils et les médica-
tions & employer dans ce but.

Les résultats furent merveillenx si 1'on s'en rapporte
aux premicres statistiques, mais on n'y distipgue pas si
le noyé a été retiré de I'eau luttant encore, ou en Gtat

mort apparente. De 1762 & 1788, sur 934 novés. Pia en

compte 712 qui ont 6t6 rappelés a la vie. Une statistique

anglaise de 1872 4 1788, indique que 812 noyés ont 66

sauves sur 934.

Jusqu'a quel moment peut-on donner des secours aux

noyes avee f{’.\'ﬂf/}'{h,ﬁf’(r de produire wn résultat efficace ;
apres combien de tem P8 doit-on fo»fs-(_e,u-pw‘,'g-;- de T'n pplication
du traitement ?

[’étude des causes de la mort nous & montré combien

était courte la durée de 1 asphyxie par submersion, 4 mi-

nutes, 5 minutes au plus et la mort est fatale : cepen-
dant, tant de causes accessoires peuvent infiuer sur la
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rapidité de la noyade que nous ne croyons pas qu'il
faille sitot abandonner tout espoir de traitement.

Les expériences faites par la commission de la Soeiété
médico-chirurgicale de Londres en 1863, ont montré que
ce qui rendait la submersion fatale ce sont les effets pro-
duits par I'ean qui entre dans les poumons aprés la pé-
riode de résistance. Nous avons vu également qu'une
syncope brusque se produisant au moment de I'immersion,
peut anéantir les mouvements respiratoires et par-suite
empécher I'eau de faire invasion dans le thorax ; on com-
prend qu'un semblable noyé retiré avant la fin de sa syn-

cope, se rétablira parfaitement.

Un journal de Dunkerque raconte la nouvelle suivante
|'l!ii démontre la ]l:t.*.i-l;“j]il!" de ce fait: le 14 aveil 1890,
une jeune fille de 17 ans tombde dans le canal de dériva-
tion ne fut retirée gu'aprés 20 minutes de recherches ;
4 ce moment, elle présentait des symptomes de cata-*

]t‘]'?ﬂ'lll.' ot a pu 1':1]‘1‘3';1-(_-[]1;__-111‘ ctre |'ii["[]l‘li"i‘ a la vie.

La rapidité de la mort est donc en raison directe de
I'énergie des efforts respiratoires ; en moyenne elle
arrive aprés 4 minutes 5 secondes, le minimum étant de
3 minutes 30 secondes et le maximum de 4 minutes 40
.s:wvf:ll[lt‘ri.

On doit, dés lors ne considérer que comme de simples
racontars les faits rapportés par Fine dans son Zraité susr
Pasphyaie des noyes parn en I'an VIIIL. Il ¥ est dit notam-
ment que le sieur Claude Brignais tombé dans le Rhone
a Lyon, le 5 septembre 1774 & 8 heures da matin ne fut
retiré qu'une heure aprés et, comme on le croyait perdu

sans ressources, il fut d’abord abandonné sur le rivage
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puis transport6 & I'entrepot des secours on il revint & lui
apres 3 heures. — De méme, l'aventure arrivée 2
M. Charrest qui, en Janvier 1749 traversant en chaise de
poste le pont du Var, tomba dans la riviere. Un ami qui
Pavait précédé et l'attendait & une hotellerie. ne Jo
voyant ‘pas arriver, revint sur ses pas et le retira apros
deux heures d'immersion ; il fut ranimé par des frictions,
des fumigations, des brilures, et autres moyens usités
a I'époque.

De Salles déclare que lorsqu'on retire un Nnoyeé, si

le corps présente encore de la température, =il n'y

a pas de rigidité, ni & plus forte raison de putréfaction,

on doit immédiatement commencer 3 le SECOUTIr.

Cependant, ces résurrections tardives sont le plus
souvent momentanées, et le noyé qui semble se rani-
mer sous l'action du traitement. meurt aprés quelques

+heures ou méme quelques jours, de lésions pulmo-

naires diles & la pénétration de l'eaw. II peut aussi
périr en état de syncope, provenant d'un épuisement
nerveux, de la lutte prolongée, des efforts consideé-
rables qu'i[ a di soutenir; tel a 6t6 en aont 1873. le
cas du colonel Mackensie qui, ainsi que le rapporte
Taylor, emporté avec son compagnon par le courant
d'une riviere qu'ils traversaient, ne put atteindre la rive
qu'épuisé par de longs efforts : laissé seul pendant que
son compagnon allait chercher du secours, le colonel
fut trouvé mort quand on revint.

Ur’;iui.}:fﬁﬁf fff;{f-—(m. Secourir Wil #:‘H'H/t‘."_"

ans ce bhut
ont varié a linfini. Paul d'Egine recommand

Les moyens et les méthodes employés d

ait la sus-
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pension par les pieds, afin de faire rendre l'eau aux
noyés et malgré l'ancienneté et le danger de cette
pratique, 1l n’y a pas encore un siécle qu'elle s’em-
ployait dans les campagnes.

Boerhave et Littre, les auteurs de la théorie qui fai-
sait résulter la mort de l'apoplexie cérébrale, conseil-
laient de saigner la jugulaire. Detharding proposait
la trachéotomie, afin de permettre & l'air de s'intro-
duire dans la trachée, fermée par l'abaissement de la
glotte.

En1768, M. Edme de la Poix de Fremenville, bailli des
villes et marquisat de la Palisse résume dans un avis
adressé a ses administrés 1'état des secours & donner aux
noyes : nous en extrayons quelques passages assez
curieux destinés a montrer les moyens employés & cette

l-'lfllu'il_]n‘,

[1 s'agit de remettre en jeu les parties solides du corps
et pour cela : « On ne laissera pas le noyé tranquille dans
son lit, on I'y agitera en cent facons différentes, on I'y
tournera et retournera, on le soulévera et on le laissera

retomber et on le secouera entre ses bras. »

it plus loin : « On doit lui verser dans la bouche des
liqueurs spiritueuses ; et c'est faute d’en avoir eu de telles
quon la voulait, qu'en différentes occasions, on a versé
dans la bouche des noyés de l'urine chaude qui a paru
produire de bons effets. »

Enfin : « Tout ce qu'il y a de mieux, peut-8tre, c'est de
souffler dans les intestins la fumée de tabae d'une pipe; un
de nosg académiciens a ¢té témoin du prompt et heureux

effet de cette fumée sur un noyé : une pipe cassée peut
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fournir le tuyau du chalumeau par lequel on soufflera
dans le corpsla fumée qu'on aura tirée de la pipe entiere. »

Avec de tels moyens, on comprend que les submergés
n'aient jamais repris assez de forces pour protester contre
I'emploi*de ces secours ; aussi vers 1785 commence-t-on
a remplacer ces méthodes empiriques de traitement par
des données rationnelles qui ont pour but :
1° de ranimer le noyé par des excitations générales et
locales ; 2° de rétablir la respiration.

Pour obtenir le premier résultat, on couche le noyé sur
du sable chaud, des cendres brilantes ou du fumier : on
emploie les frictions, les cautérisations superficielles,
ainsi que le chatouillement de la muqueuse pituitaire, de
de la luette, de l'arricre bouche, I'inhalation des vapeurs
ammoniacales, l'introduction de vin chaud, d’can 6métisée
dans I'estomac, I'insuflation de poudres sternutatoires.

On essaie de rétablir la respiration par le procédé de
I'insuflation de bouche & bouche ou an moyen du tube
laryngien ; puis afin de parer & 'engouement provoqué
par la présence de I'écume dans les voies respiratoires,
signe qui commencait & étre connu, on emploie la mé-
thode d'aspiration avec divers appareils : soufflet apodop-
nique de Gorey, seringue aspirante de Deggranges, res-
pirateur artificiel de Chaussier. Leroy d’Etiolles imagine
Facupuncture et I'électrisation du diaphragme au moyen
d'une aiguille courte et fine introduite entre log 8 of
9° chtes.

Le docteur Le Roy de Méricourt 1) en 1865, vulgarise

(1) Le Roy de Méricourt, Traitement de lasphymie par submersion,

Annales d'hygiéne et de Médecine légale, 2 série, t. XXIV, p. 209,
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alors la méthode dite physiologique, inventée par Mar-
shall Hall et perfectionnée par Sylvester. Ce procédé
consiste & introduire I'air dans la cage thoracique par
la respiration artificielle, en imitant des mouvements
de respiration profonde. Pour cela, il recommande d'agir
avec douceur et assez lentement, 154 16 fois par minute,
d'élever les bras des deux cotés du thorax puis de les

abaisser en pressant doucement sur la poitrine.

Le noyé doit étre placé dans le décubitus dorsal,
les épaules soulevées, ce qui f:it:]lih‘ la dilatation tho-
racique ; on alterne ces respirations avee des frictions,
des boissons chaudes et toniques et la flagellation

fraiche sur la ficure.

Des 1867, M. le docteur Voisin, de Paris, propose
I'installation de pavillons de secours ou se trouvent
tous les objets pouvant sevrvir a faciliter le retour des
novés a la vie et surtout & ramener la chaleur vitale
ot lutter contre le refroidissement progressif qui a tou-

jours fait le .-]l":a't‘.-'|-.r-|1‘ des sauveteurs.

De 1875 & 1885, 1.262 noyés ont 6été soignés dans

ces pavillons et 1.188 soit 94 pour 100 ont été rappelés

a la vie. Parmi ces 1.188; 256 avaient perdu con-

naissance et étaient, par conséquent, en danger de

“mort ; 80 avaient fait un séjour de cing a neuf minutes

)

dans l'eau; 53 de dix a douze minutes, 7 de quinze
minutes, 3 de vingt minutes : la proportion des gens
atteints de syncope, et portés dans le pavillon de
secours, ‘est done plus considérable que. celle des
asphyxiés, c¢'est ce qui explique ces longues submer-

s'ons suivies de retour & la vie,
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los

dangers que peut présenter I'insufflation directe de 1%

1
il

En 1876, le docteur Woillez comprenant tous
dans les poumons, en provoquant la rupture des vési-
cules pulmonaires, cherche un autre systome desting
a faire entrer Tair dans la poitrine des novés ot il

imagine I'appareil appelé spirophore. Cest une sorte

L

de cylindre en tole qui est agsez lono ]

our loger le
corps d'un adulte ; la partie inférieure est fermée ot la
partie supérieure est percée dun orifice circulaire, par
ou passe la téte.

Une pompe aspire ‘puis refoule alternativement
du cylindre, il en résulte quau moment de ['aspiration
un vide relatif se produit, I'abdomen, les cotes infé-
rieures et le sternum se souldvent, la

capacite
racique augmente ot lair du dehors est .
phénoméne contraire se produit quand on refoule
En faisant maneuvrer I'appareil quinze fois
par minute, on a quinze mspirations de la
d'un litre chacune : les effots obtenus ont 6té
satisfaisants, mais 'appareil étant encombrant of
a déranger, se tronve abandonne awjourd hui.

Actuellement on a recours i une thérapeutique simple,

qui repose sur lidée nette .que l'on se fait de la mort
par submersion. On cherche - '

1° 4 exciter le systéme nervensr, afin de
sensibilité et développer des mouvements réfloxos qul
contribuent au rétablissement de la

ranimer la

l'l‘-“-']lil'.'l“'.‘ll,_‘ les
Irictions vigoureuses sur les cotés de I'épine du dos,

sur les membres et avec douceur sur la poitrine et la

region cardiaque, I'excitation des muqueuses nasales
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et pharyngiennes avec une barbe de plume seront
utilisées & cet effet. )

20 A entretenir la chalewr de la circulation. Le corps
doit étre revétu d'un peignoir de laine et on le réchauffe
par des frictions, avec.de la laine imbibée d’alecool et des
boules d'eau chaude appliquées aux pieds ou contre la
poitrine ; la picce ou le noyé est déposé ne doit pas avoir
une température supérieure a 20 ou 22 degrés ; le bain a
30 degrés conseillé par M. Lebon peut aussi avoir une

heureuse influence.

3" A introduire de Uair dans la cage thoracique et pour
cela le plus str moyen est de pratiquer la respiration
artificielle, aprés avoir desserré les dents et débarrassé la
bouche et I'arricre gorge des mucosités qui peuvent s’y
étre accumulées. 11 faut-avoir soin, en pratiquant la res-
piration de ne pas presser sur le sternum, cette compres-
sion pouvant avoir pour effet d’arréter les battements du
cCeur.

L'électrisation du diaphragme et des muscles inspira-
teurs peut réveiller les battements du ceeur, mais
rameénent rarement la vie.

En 1878, M. le docteur Houzé de I'Aulnoit constatant
la présence de l'eau en assez grande quantité dans
'estomac des noyés pensa que cet organe distendu
devait refouler les viscéres voisins, I'intestin, le foie, le
diaphragme, immobiliser et rétrécir la cage thoracique,
enfin comprimer le ceeur et les poumons.

Le sang ne circule done plus que difficilement, I'encé-
phale se congestionne et par suite de cette hyperhémie

des centres, I'innervation ne peut se réveiller et faire
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renaitre les contractions du ¢eur, dans ces conditions, la
respiration artificielle n'arrive pas & vaincre la contrac-
tion du diaphragme refoulé en haut par la distension de
estomac et ce n'est quune faible quantité d'air qui
pénetre dans le poumon, . .

M. Houzé de 1'Aulnoit propose alors de pratiquer le
cathétérisme de I'estomac au moyen de la sonde @sopha-
gienne, de débarrasser ainsi cet organe de l'eau, de
I'aleool, des aliments incompldétement chymifiés et des
gaz qui le gonflent et qui, étant en outre & une hasse

température, entretiennent les viscores voising dans un
état de froid, nuisible an rétablissement des fonetions.

Nous ne nous étendrons pas davantage sur ce chapitre ;
le nombre des autenrs qui ont traité ce sujet est si con-
sidérable, que nous ne pouvons les citer tous ; nous avons
voulu seulement donner un apercu rapide des moyens
usités, pour rappeler & la vie les personnes retirées de
l'eau ; aprés tout ce que nous avons dit sur ce genre de
mort, il était bien logique de parler en quelques mots du
traitement,

Celui-ci a été Jongtemps d'un empirisme irraisonné ef
ce n'est que lentement. que des améliorations sérieuses
ont été apportées.

Nous n'en chercherons comme preuve que le fait sui-
vant quine rémonte pas i un grande ancienneté,

Tous les ‘ans, au moment de Fouverture de la saison
des bains, la mairie de Lyon fait apposer sur la voie pu-
blique une affiche concernant Jx police des bains publics
et gratuits, sur le Rhone, et ay bas de cette affiche sont
indiquées des instructions relatives anx secours i donner

alx noveés,

208
Or, en 1890, on affichait encore lés instpuctions rédi-
gées par Réaumur en 1768. On y recommande entre
autres moyens surannés, la saignée de la jugulaire, l'intro-

I'un soufflet dans les narines pour faire parvenir

duction «

le 'air aux poumons, un lavement fait avee la décoetion

le dewr onces de feuilles de tabac, animées dune once de

sel d'ammoniaque, l'ingestion de wun ow deur grains
| : . :
e

d’émétique, quelques gouttes de vinaigre sur le glo
de l'eeil et entfin 1l y est dit que 8 ou 10 heures de soins
ou de respiration artificielle sont a peine suffisantes quel-

quefols pour rappeler le noyé a la vie.
: les

Comme conclusion & ce chapitre, nous proposerons |

tes quil y aurait lieu de preserire pour

MEeEsures swvan
assurer cet important service.

le plus voisin, le noyé

1 ransporte au poste o

nts et immédiatement essuyé

sera dépoutllé de ses véteme
avee un ln 18 une couverture de laine, pnis

couché sur | , la téte plus élevée que les pieds. On
écartera alor s machoires pour faire sortiv 1'ean,

I'écume et les mlucosités qui peuvent se trouver dans le

]:]J;Lt‘_\'l:_\. =
ront faites sur les différents

Des frictions s goureuses sel

nts du corps ave : hrosses ou des linges chauds, en
NOImMts ¢ TP A 18] :
ayant soin de ne pas trop appuyer sur le ventre, la pol-

trine et spécialement sur la région cardiaque.

On s'empressera alors de pratiquer la respiration art

1 v wqe di novés seront abaissios
ficielle ; pour cela faire, les bras du noyés seront ab .

' ( ; 1s simultanément relevés et tendus
le long du corps, puls simultanément rel

' ils se-

lentement, mais avee force, au-dessus de la téte ;
nt ensuite ramenés sur les hanches pendant quund

: dnledtas dela neitein
légbre et courte pression sur les bas-cotés de la p lIh;I;t‘
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completera I'expiration ; les bras, enfin. seront relevés
comme précédemment et ainsi de suite, douze 3 quinze
fois par minute. Les soins seront continués pendant une
heure au moins, et si le noyé donne quelques signes de
vie, on lui fera prendre une hoisson t mique et stimulante.

En résumé, il faut recourir & des frictions, & la chaleur

et a la respiration artificielle : cog moyens frés simples

et a la portée de tous, suffivont dans le plus grand nombre
des cas. :

Une instruction relative aux secours a donner aux
noyés ne doit pas contenir de nombreux paragraphes,
elle doit étre courte, facile & comprendre et & mettre en
pratique.

CONCLUSIONS

Nous voici arrivé a la fin de notre travail, aprés avoir
étudié le mieux qu'il nous a 6t6 possible tout ce qui se
rapporte 4 la mort par submersion. Quelles t'un{'luhﬂuxls
devons nous tirer de ces recherches, et quel enseigne-
ment doit en sortir ?

Ainsi que nous I'avons fait pressentir dés le (lr'\.l.m‘t'_. t"‘t'.%if
une étude d'ensemble que nous avens voulu faire 1['1.;
mais, une étude ayant également un but pratique : 51\1'.\'11'
de guide au praticien et a I'éleve lors de 'examen d'un
cadavre de noyé.

Afin d'étre In;_ri'qm'._ nos conclusions doivent se ressen-

tir de cette double influence qui aprds avoir présidé a
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laccomplissement de notre travail, doit de méme présider

a son achévement ; done, deux sortes de conclusions.

La partie de notre Those. que I'on peut appeler seien-
tifique, montre que :

1° La mort par submersion a été 'objet de nombreuses
études et est actuellement en grande partie bien connue.

D0 Oty ok SDO St A o ] 4

~' »a Iréquence est considérable, surtout comme moven
de suicide :

20

2% On peut lattribuer & deux causes différentes. 1'gs-

pryrie et la syucope, dont les proportions respectives

sont bien inégales : celle-li ge produisant beaucoup plus

que (_‘1‘”1’-—!'::.

J

4" Les signes de la submersion sont

. asnsEZ NAets et
racteristiques pour permettre de la différencier dos

1itrona
G AL 0 i

genres de mort ; d'oii son intérdt et son mportance oy
. i1 ..-I'". < L5 L

médecine l6gale.

B0 Tl alaet vaws
0% Il n'est pas mmpossible de ramener un nové i la vie

si la' durée de I'immersion n’
S1 Ia durée d ]H'[l[l]i‘l‘*‘l"lﬂ ILa pas I]I"[I.‘_IHN‘ une moyenne

de 3 : ' IS 1 ) '
le 3 ou 4 minutes ; au deli los probabilités sont do

teuses.

Comme conclusions 3 Ia partie pratique de notre étude
nous ne pouvons mieux faire que de présenter le tableau
résumé suivant, véritable feuille d’observation médico-
légale pouvant servir de memento dans los ¢as d'autonsis
de noyés. Sl Tl

M. Lacassagne, frappé d

u peu de préeision que pré-
sentent I 4

arfols les rapports médico-judiciaires

cas méme les plus

dans les

graves de la pratique, et pénétré de

I'imtérét qu'il y aurait, pour la science et la justice, &
adopter une méthode uniforme d'investigations et des pro-
cédés . 1dentiques dans la rédaction des rapports, avait
déja en 1889 proposé au Congres de Médecine légale de
Paris, la création de feuilles d’observations médico-légales
que le juge d’'instruction ou I'officier de police judiciaire
devrait envoyer & l'expert avec sa commise.

« L'expert habile et exercé, dit-il (1), ne saurait étre
géné par des regles obligatoires et précises, puisqu'il les
a déja adoptées et qu'elles sont le tracé de sa conduite.
L'expert le moins habitué i la préciSion de la méthode,
trouvera la un guide certain qui 'empéchera de s'égarer et
surtout l'obligera 2 ne rien omettre d'essentiel. Si nous
avions de ces feuilles de rapports médico-légaux pour les
cas les plus 1'a-|-|{11:-11t.~<. et les plus graves de la pratique :
autopsie de feetus, examen de cadavres, et autopsies de
pendu, de noyé, d'empoisonné, de blessures ayant en-
trainé la mort, ete., d'examen de personnes vivantes :
blesgés, femmes enceintes, ete., nous aiderions b ’aucnflp
a la précision des constatations. La tache des débutants
experts, toujours timorés et, par conséquent disposés &
lerreur serait facilitée et comme encouragée, ces do-
cuments ainsi recueillis, représenteraient, par leur uni-
formité méme et leur importance, une mine inépuisable
de docnments scientifiques. La médecine légale et les
recherches de la justice n'auraient qu'a y gagner. »

Comme conclusions naturelles et pratiques de cette

Those, nous proposerons le tableau d’observation suivant :

(1) Extrait des Archives d'Anthropologie eriminelle, 1889. These

de Chartier 1890




FACULTE DE MEDECINE DE LyoN LABORATOIRE
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III. Examen interne )
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chyme fluidite
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Rats aspect
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Crevés
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D IV. Constatations acccessoires
museles du e
la muquense do VIIX . Sl el b de Muréthre
Con : = v Examens mi-\ SCCTELONS § 4. w0y
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\

Examen chimique. — Contenu de l'estomae (ean, poison, aleool)

V. Conclusions

La submersion est-elle 11 cai1s» de la mort?
d'unaceident
\a ieide | donble ou triple
4 . d'un suicide § Aainle
» La submersion est-elle la conséquence { doublé, triplé
T e AT feetusédtenfants
i unnomiciae oY y " 3 .
LS it | par surprise
g } il ontennu 3 Ir | ’ v .
il o I corne &tre \ i s 5 3» Depuis combien de temps cette submersion a-t-elle eu lieu ?
TR HANE I R e 4e Caracteres de U'dvenement.
brisde végétaux ( eirconstances du fait
odeuar aleool ? (A recueillie r Lo N \ : Jirconstances du fait ' :
|.‘.;‘,,.1l,,|, .,‘.Ii,gl. ,.,IJ .|‘|:..||Il|“"|_'[ potz: lexamen) S0 Questicns dz survie ) nes de mort plus on moins rapide
\ la muqueuse et les vaisseaux antécedents pathologiques ou physiologiques
Intestin — mémes constatations. 1
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Ce modele d'observation dans les cas d'examen et
d'autopsie de noyés est suffisamment complet pour
répondre aux besoins ordinaires de la pratique. Nous
estimons que cette feuille renferme l'essentiel et que
par des observations ainsi uniformément recueillies, on
pourrait arriver a dutiles rapprochements et & des
constatations qui jusquiici ont passé inapercues.

En entreprenant ce travail, nous n'avons pas eu la
prétention de faire une ceuvre irréprochable, sachant

bien, que ce n'est que la ol il n'y a rien que la critique

perd ses droits; mais si nos efforts ont été appréciés,

si cette étude médico-légale de la submersion a pré-
senté quelque utilité ou quelque intérét, nous n'ou-
blierons pas que nous devons la plus grande part de
cette réussite a M. le professeur Lacassagne; ce sont
ses conseils judicieux et dévoués qui nous ont permis

de mener a bien la tiche enfreprise.

Lyon,*le 8 juillel 1891,
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