IVENFANT A-T-IL CRIE?

Surnatation de Uestomac et de Uintestin.

En Allemagne on attribue une importance considérable comme signe de
vie ou de respiration chez le nouveau-né a I'épreuve de la surnatation de
estomac et de intestin. Ce signe a éié¢ découvert par Breslau. Il repose sur
ce fait longtemps méconnu que l'estomac et Uintestin sont avant la naissance
aussi complétement vides d’air que Uest le poumon : dés les premiéres respi-
rations, I’air pénétre dans estomac et dans I’intestin soit par aspiration, soil
par déglutition. Voici comment on opére : on pose une ligature a 'estomac
au niveau du pylore et du cardia, on enléve I'estomac avec les infestins et on
les place sur 'eau : s'ils surnagent c’est que ’enfant a respiré. La quantité
Jair contenu dans Pestomac et intestin permettrait méme de juger de Pé-
nergie avec laquelle un enfant a respiré et du temps pendant lequel il a respiré
aprés la naissance ? Hofmann qui, par une longue série d’observations a
rouvé dune exactitude complate le fait signalé par Breslau, met en doute
qwon puisse en tirer des conclusions sur le temps pendant lequel le foetus a
vespiré. Dans les cas méme ol une cause quelconque empéche air de
pénétrer dans les voies aériennes, il pénétrerait plus d’air dans I'estomac et
dans Uintestin que lorsque la respiration n’est pas empéchée.

La putréfaction avancée contrairement au dire de Breslau pourraif étre
une cause d’erreur en amenant le développement de quelques gaz dans
intérieur de Uestomac ou de lintestin.

D’aprés Hofmann, Iépreuve de la surnatation de I'estomac et de I'intestin
est un moyen précieux pour résoudre cette question.: Un enfant a-t-il véeu
ou non aprés la naissance ? €’est un moyen capable sinon de remplacer la
docimasie pulmonaire, du moins de la confirmer et la compléter. I1 ne faut
donc jamais négliger de tenter cetle épreuve’.

La diminution ou la disparition du bouchon muqueux que I'on trouve
avant la naissance dans la caisse du tympan, et son remplacement par de I'air,
du liquide amniotique, des matiéres de fosses d’aisance, indiquerait, d’aprés
Wend?, le milicu dans lequel Penfant a fait ses premiéres inspirations. Ge
fait n’a pas Uimportance qu’y attache celui qui I'a découvert, mais il peuf étre
un élément de diagnostic utile dans certains cas®.

3 3. — L’enfant a-t-il erié ?

Souvent les méres accusées d'infanticide alléguent que leur enfant n’a pas
erié, qu’elles Lont cru mort, et que les traces de violences constatées sur son

1. Hofmann, Op. citato, p. 515.
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cadavre sont la conséquence des moyens employés pour le faire disparaitr

et cacher leur honte. L’expert aura a apprécier cette alléoation. 1] sel rhlfll 1’3
alors sur ce fait qu'un enfant qui ne vient pas au monde d;ns un-état flecll-e”?
tqppan_am.e, respire pleinement, ses poumons se¢ remplissent d’air, et albr'-?or
jours il crie. Quiconque a vu naitre un enfant dans des cond.iti(;ns HOI‘: ?U"
aéié témoin du fait. Siau contraire 'enfant ne crie pas, c’est que les muna e?
nl’ant été pénétrés qu’imparfaitement ou pas du tout. i,a solution delh :lmﬂb
tion se trouve donc tout entiére dans examen de ces organes. Si la dill'u“:‘esq
est complete, le doute n’est pas possible, Ienfant a CI"IL?. ey

VI. — SIGNES FOURNIS PAR L’ETAT DU SANG

On sait que le sang vivant qui s’extravase se coagule immeédiatement ; si
done sur un cadavre de nouveau-né dont les poumor;s sont clan:s l(’émiefl'}t, L
on rencontre, consécutivement a des blessures, des ecchymoses ('Is;s '.Oetﬂl,
chemlenl.s sanguins coagulés, on est en droit de conclure. malrlrl,*é l"ihbpm]:
des signes fournis par la docimasie, que I'enfant est né vii*ant z:tvér‘ Setncf’
1[1?r£ v1c51me d’un meurtre. Ce fait n’a pas échappé a Pesprit j;&i(’ie:l\f [:l’g;’t
]1}-1@1‘ (d Angers), et, en 1832, Bellot (du Havre) a publié dans lf;% A?a l ;
;figji/g\m[w ettlf’ie médecine légale?, le cas extrémement t‘rappar;t ([;a deu’}iajis

aux dont 'un avait respiré, tandis que la docimasi i e
tleslrésu_lt.ats négatifs, et chez qui les bllessures 1?:3;::;Fesd;Ezﬂll;uc.hez‘ Sy
avait l?eutcs, en leur écrasant la téle avec un sabot, offraient e there 8
caractéres des blessures faites pendant la vie, T;zrdieu ra Xa: Bn:lﬂm =
titre : Infanticide par éerasement de la téte, enfant ayant -fe!?::[::: b?us- -
respiré, une observation non moins intéressante. Il s’agit d'un enf: a;;m ‘6?3-'0”’
Lau't, au niveau de Pextrémilé inférienre du Fémurala vascul ‘dﬂ s
Precéde ]’o's§iﬁgatiun. Les poumons offraien( les Si“‘JﬂPS rleL la alt dfact
ils surnageaient d’abord; mais lorsqu’ils furent di;}s(-’:s ot q[l’gﬁeref:g;is?n;
gg:t:rlc;eﬁl;slelgt d'ebarrasse;s de’s gaz putr‘i(les, chaque fragment gagng J:*apitc‘ll:,x
o ( I.]ll-}aSE. La tetfﬂ, ctait aplatie, comme écrasée, les os en étaient
e s enp jxs;e-u?s endroits, et on rencontrait au niveau des fractur
31)1;:;1( 1;.»11men.t sanguin nettement circonscrit, et par conséquent coa uTZ uel:
(:01](;l11111L1 (tl?;m]r'ie:cf‘l;]g;u;ti'tdaﬂ'ns la ]]Dr’ti(){l voi;ine du cuir chevelu. ‘ig‘ard,ieu
e e au“lue” cII né. presque i li?mne. Les expériences -docima-
remen; o ,cet .ﬂéfamei‘fs po‘umon_s’ont €té soumis, démontrent péremptoi-
o e : llj'a-& I‘&SI]JI‘C.’MHIS. d’un autre coté, I'épanchement
pis os'Ldu i gl;?]’inf.]]t-i;:jl(:l} lcoagule: qui existait au niveau de la fracture
au lavage, qui occupait le [cuil’ ;hZ:z?f egralel?]em c,oagulé, p-ll‘l‘Sql‘]’il P
que ces blessures ont &té faites sur [:egfz:::ent . oo ety

encore vivant, pendant que le

isation qui
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