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ces expérienccs cest que la présence de la substany
I'esophage ou la fraché

étrangere dans l'estomac, . :
0 lieu pendant la vie

indique que Ienfouissement a eu ; :
mais lorsque cette méme substance n'a pas pénétré g
dela du pharynx ou du larynx, ce’elu ne suffit pasi de
montrer que Penfouissement a eu lieu seulement aprish
mort.

Il est & noter que la mort ne survient q‘uel'quefuis e
longtcmpf% apres que le corps a été enfoul. Le DFBi

tres
u des petits chiens enterrés dans la cendg

ringuier a v ¢ ‘
trois heures aprés leur naissance. survivre quinze heuss
Divers médecins ont yu aussi des enfants enterrés immé
diatement apres leur naissance sm-vi\-_re plusieurs heurs:
Dans un cas rapporté par le D Bardinet®, un enfant e
terré a 25 centimetres sous terre fut retiré au bout
huit heures et survécut ¢uatre jours 2

CHAPITRE SIXIEME.

MORT PAR L'ACTION D’UNE TEMPERATURE TROP BASSE
OU TROP ELEVEE, PAR FULGURATION, PAR INANITIOH

ARTICLE PREMIER. — MORT PAR L’ACTION DU EROID.

TLa mort par I’action du froid n’est pas souvei !e
résultat d’un. crime. Cependant l'exposition au frad

1. Bardinet, De la vie sans respiration chez les enfants nouyvedn
(Bulletin de U'Acad. de médecine, 2 novembre 1864).

2. 11 est probable que le milieu plus ou moins ]')Ll]\'r"rul(‘!l:}f- d.al!s :
2 lien l'enfouissement permet, & travers ses interstices, larrivee dﬂ;
certaine quantité d’air, et 'on peut s expliquer ainsi la longue duw.*.k
mais d'un autre coté tous les faits relatés concernent des enlth

urvie ; e
e la Pnraln

ou des animaux nouveau-nés, ot Pon sait que dans ce cas
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copstitue un procédé d’infanticide, qui n'est sans doute
ar trés rare. M. Tourdes ecite aussi plusieurs cxemples
concernant de jeunes enfants que leurs parents ont
plongés dans I'eau glacée, ou séquestrés dans un endroit
joid en méme temps qu’ils les privaient de nourriture.
Nous nlavons observé quun seul cas de ce genre. Il
Sagissall d'une petite fille de 19 mois, F)%cn ('(ms_tituéc,
quon trouva morte dans un baquet & moitié rempli d’eau
fide (c'était au mois de mars) ou elle avait été mise une
heure z;upal‘u\'aut. Les constatations de autopsie ont été
pllrgillcrlt. 1'1ég'zlti\ €53 1l 11‘}-’ avait notamment ni Cong‘es-'
tion puhnnnzlh'e, ni ecchymoses sous-pleurales.

1l parait qu’en Russie il est arrivé plusieurs fois que
[on a hité, dans un but criminel, la mort de personnes
déja malades, en tenant ouvertes les fenétres de la
chambre quelles habitaient, et en les soumettant ainsi &
une température trés basse. M. Tourdes cite aussi un cas
desuicide probable par le froid; il s’agit d’un homme qui
fut trouvé étendu sans vétements dans sa chambre, dont

les fenéires étaient ouvertes, alors que la température
#ait trés basse . :
Mais c’est plus souvent & un autre point de vue que la

mort par le froid intéresse la médecine légale. L’action
du froid permet d’expliquer, dans bon nombre de cas,
des décés - qui avaient semblé d'abord suspects: par
exemple quand il s’agit de vagabonds, d'ivrognes qui ont
peri sur la voie publique ou dans un endroit désert, faute
de pouvoir trouver un asile suffisant, de voituriers qui se
sont endormis la nuit dans leur charrette et que le froid
i tues, ele. Il arrive aussi quelquefois que le relroidisse-
ment joue un role important dans le, mécani$me de la
mort des individus blessés et abandonnés en plein air,
tlu'e]le se combine aux sévices et & la privation de nour-
nure dont sont victimes les enfants, ete.

MIIIP!ele d'air peut étre supportée trés longtemps (Voir le § Vie sans
fespiration du chapitre Infanticide, en note).

I Tourdes, article Frow du Dict. encycl. des sciences médicales-
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Pour étre en mesure de répondre aux questions quiy
posent a I'occasion d’expertises de ce genre, il est néce
saire de posséder quelques notions sur l'action du fuf
et sur les circonstances capables d'influencer la résistay
a cette cause de mort. /

§ I. — Reésistance au froid.

§

Tl est impossible de fixer, méme approximativemey
le degré d’abaissement de la température du milien ap.
biant qui détermine la mort ou des accidents graves. ||y
a & cet égard des différences considérables non seuleme
suivant les sujets, mais aussi suivant les cireonstanss
non individuelles, qui dépendent de ce que I'on pu
appeler la qualité du froid.

Ainsi des navigateurs ont pu supporter presque impi
nément des températures de 40 et méme de 50°; |y
Jakutes dorment tranquillement & 1'air libre par un fioe
de 25°; plusieurs fois des personnes ont été refirkis
vivantes de la neige apres y étre restées ensevelies long
temps (jusqu’a douze jours?); tous les ans dans les co
trées septentrionales, et en France pendant I'hivi
1879-1880, I'immense majorité des habitants supporie
parfaitement un froid qui atteint et dépasse 200 Dm
autre coté, une 10'1)1])é1’at.u1'c qui n’atteint pas — 2 el
tuer des adultes vigoureux ; ¢'est ce que 'on a vu nota
ment en Algérie, lors de la retraite de Bou-Thaleb (4
janvier 1845) ou 229 soldats, sur une colonne de 2ill
hommes, périrent de froid, et aussi dans le méme pajs
le 28 mars 1879, ou en l'espace de quelques heures, pe
dant une étape ordinaire, dans un simple changemenldi’
garnison, 19 hommes sur 350 succombérent .

De pareils contrastes s’expliquent, en dehors del
différence du vétement, par les conditions météoroli
giques qui ucunnpagneﬁt 'action du froid, et dontl

B Elﬁdémie de congélation par le Dr Lebastardier (in Recuell ’d’
médecine militaire, analysé dans Annales d’hyg. publ. et de mil
lég., 1881, 8° série, t. VI).
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prin('.ipales sont le vent et ’l’ll_mnldilé. L.C vent rend le
froid non seulement plus pénible, ce qui est d’observa-
tion vulgaire, mais aussi plus dangereux. Le navigateur
Parry a remarqué qu'une température de — 46° avec un
temps calme n’étail pas plus incommode que — 17° avee
la bise; lors de la catastrophe de Bou-Thaleb, et dans
Jantres cas analogues, le vent soufflait trés violemment.
_ Te froid humide est moins bien supporté que le froid
sec: air humide, meilleur conducteur, soustrait une plus
grandc quantité de chaleurau corps, les vétements mouil-
lés par V'eau, la pluie ou la neige, refroidissent le corps
non senlement en raison de leur conduectibilité, mais
aussi en raison de 1'évaporation qui se fait i leur surface.
— La neige fondante refroidit et par sa conductibilité et
par la quzmtité de chaleur dont elle r‘a’r:mpnrc pour opérer
son changement d’état. C’est & ces circonstances, a I'im-
prégnation des vétements par la neige fondue, par l'eau
des rivieres, qu’il avait fallu traverser un grand nombre
de fois, & l'intensité du vent qui soufflait alors, qu’on
doit surtout attribuer la catastrophe survenue au mois
demars 1879, en Algérie.

Les différences qui tiennent i U'individu sont aussi trés
mirquées. Les enfants se refroidissent trés rapidement;
Ul nouveau-né succombe aprés quelques heures d’exposi-
tion @ une température qui ne descend pas jusqu’a 0, §’il
n.’cst pas bien protégé par des vétements. Les gens débi-
lités par une cause quelconque, les vieillards, résistent s
moins que les adultes vigoureux. Une alimentation abon-
dante permet de beaucoup mieux supporter le froid ; au
c(,ln?mire_, Iinanition méme peu prolongée, la privation
Caliments pendant un jour, la supprcssimr d'un seul
fepas, sont des causes puissamment adjuvantes de Paction
du froid; ¢’est ainsi que les soldats qui succomberent dans

latetraite de Bou-Thaleb n’avaient pas pris de nourriture.

r) . . . . . .
—-L aleoolisme aigu diminue aussi considérablement la
Te'smtance au froid; 'alcool abaisse par lni-méme la tem-
Eeralure, et-en outre le froid exagére ou fait apparaitre
tsquement les effets de ivresse. Clest ainsi qu'il arrive
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"que des buveurs, en quittant le cabaret cl_muﬂ'é, sont pris.
rapidement, a I'air froid extérieur, d'une ivresse profons
et tombent pour ne plus se relever. — Le sommeil yy
aleoolique, auquel sont souvent portés presque irrgg.
tiblement les gens exposés au froid, augmente encore g
danger de celui-ci.

La température des parties profondes du corps pett
étre fortement abaissée avant que la mort survieng,
M. Peter a vu une femme dont la température \'ilgin:de
était descendue & 26, et qui guérit’; dans un cas cité pit
Bourneville, le thermométre introduit dans le recium
marquait 27 1/2; le sujet mourut.

§ II. — Mécanisme de la mort.

Cette question est loin d’étre élucidée, malgré les non-
breux travaux dont elle a été 'objet. 11 est d’ailleurs tis
probable que le mécanisme de la mort n’est pas le mén
dans tous les cas, qu’il varie suivant que le froid agit pls
ou moins brusquement, avec plus ou moins d’intensité, &
que son aclion a été favorisée par telle ou telle influence,

La mort a été atiribuée & la congestion des organes i-
ternes, et notamment des poumons et du cerveau, pre-
duite par le reflux du sang contenu dans les \'aisseﬁui
périphériques qui se contractent et se vident sous -
fluence du froid. Il est certain qu’on trouve souvent uie
forte congestion des poumons, une réplétion s-.mguine‘ciu
ceeur et des gros vaisseauxde la poitrine, de la congestion
cérébrale, et méme des hémormgies méningées chez Ir.s
individus qui ont succombé a I'action du froid. Mais I
faut remarquer que ces constatations ont 61é f‘;‘litesfﬂl'iﬂut
chez des sujets qui étaient en méme temps en état d'ivrest
— circonstance qui suffit & expliquer la ('nngestion pui-
monaire et celle de I'encéphale, — et chez des nouvent
“nés, qui présentent trés souvent aussi, sous des influents
diverses, une forte hyperhémie des poumons et du et
veau. Sur d’autres sujets, ona vu fréquemment la congs

1. Peter, Gaz. hebdomadaire de méd. et de chirurg., 1872
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Hon pu]mona.ire manquer, et Ogston. a méme m)!,'é que les
poumons éta&en? exsangues; quant a la (‘(-!chsl,l()[i céré-
brale, elle fait si souvent défaut que certains auteurs font
jouer i Ianémie de ]jencéphulc: un }'f)ic‘pl'cf‘porulémut
dans la mort par le froid. Il est done certain que celle-ci
ne peut étre toujours expliquée par la congestion des or-
ganes internes, et on le comprend iJir_‘;n d’aillcurs:, puis-
quil arrive souvent que la contraction des vaisseaux
cutanés amenée par le froid ne persiste pas longtemps,
gf est au contraire remplacée par la dilatation de eces vais-
seaux et la congestion des téguments.

Le froid exerce incontestablement une action puissante
sur le systeme nerveux, ainsi que le prouvent la difficulié
des mouvements; le trouble des fonctions musculaires,
Iesthésie, 'engourdissement de I'intelligence, la ten-
dance au sommeil et quelquefois le délire et les convul-
sions qui se manifestent dans les derniers moments de la
vie. [l est probable que dans tous les cas les troubles du
systeme nerveux jouent un réle important dans le méca-
nisme de la mort, et ces troubles peuvent étre attribués
aune sorte de paralysie causée par Pexcitation trop vio-
lente des nerls cutanés.

La mort a été encore expliquée par la congélation du
sing (Pouchet)’, qui occasionnerait aussi des thromboses
¢t des émbolics. Il est vrai que la congélation détruit les
globules rouges, ou du moins les dépouille de leur hg-
moglobine qui se dissout dans le plasma. Mais cette
explication ne convient guere a la majorité des cas, car
les SL.ljets succombent presque ic)ujours avant f_[n’lzne
(I“alutné notable du sang ait été cungclée,‘ et méme il
dlve tres souvent dans nos climats que la congélation
hanque compléetement.

§ III. — Etat des cadavres, congélation.

La paleur de {a peau est un phénomene cadavérique

.]' Pouchet, Recherches expérimentales sur la congélation des animaux
(in Journal de Vanatomie de Robin, 1866).
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trop fréquent pour avoir une valeur cl]agnnsti([l]e che
les individus morts de froid ; d’ailleurs si cette paleur pg
souventtres accentuée chez ces sujets, elle est quelquefos
remplacée parune teinte rouge ou violacée disposée unj.
formément ou par plaques, ou bien par trainées le long
des vaisseaux.

La chair de poule, la rétraction du scrotum et du pénis
se remarquent aussi sur des cadavres d'individus ayant
succombé i d’autres causes qu’au froid.

Sur tous les cadavres qui ont été exposés au froid pen-
dant un temps suffisant, le rtissu adipeux depient plus
dur et prend une consistance analogue i celle du suif;
ce phénomene est d’autant plus marqué que la couche dy
tssu cellulo-adipeux est plus épaisse; il est ordinairement
tres frappant chez les petits enfants. Mais cette modif-
cation de consistance de la graisse est un phénoméne phy-
sique, qui se produit aprés la mort, et qui ne constitug
nullement une preave que 'individu a subi laction du
froid, pendant qu’il vivait, comme le croient quelques
médecins.

Nous avons déja dit que la congestion pulmonaire, la
réplétion sanguine du ceeur et des gros vaisseaux deld
poitrine, la congestion cérébrale étaient trés aceustes
dans certains cas, mais faisaient souvent défaut. On ne
peut citer d’autres altérations des divers organes qui
aient été assez fréquemment rencontrées pour quon
puisse leur attribuer une valeur diagnostique réelle’.

Le froid peut amener la congélation, pendant la vie, de
certaines parties du corps, notamment des oreilles, du
nez, des pieds et des mains; ces parties sont d’abord
érythémateuses, puis apparait une phlycténe d’un volume
moyen, remplie de sérosité rougeatre qui devient bientl

1. Linflammation gastro-intestinale et des ulcérations de Liléon et du
colon ont été notées par e Dr Shrimpton chezles soldats de Texpéditionde
Bou-Thaled qui n'avaient pas succombé immédiatement ; le méme médecn
& vu aussi deux cas de gangréne pulmonaire conséoulive & la congéle-
tion (Relation de la retraite de Bou-Thaled. in Recueil de mémotres
de médecine et de chirurgie militaires, 2¢ série, t. I, p. 154).

DIAGNOSTIC MEDICO-LEGAL 203

p.nrulente; il se forme ensuite une escarre molle, livide
ou noiratre. Ces caracteres consrtutés_ sur !e cadavre pour-
raient servir a recontmitrq qu’'un 111.(,].1\'|r_lu a supp-nrte
pivant, et perl(i[illllt un certain temps, 1 action du frmd:

La cungélutiou. du corps entier se IJ:FOC[U[t ;1559?. w‘fe
ar des froids trés a‘ignureux; il est évident que 'indi-
vidu est mort bien avant qu’elle ne soit complete. '& la
Morgue de Paris, les cadavr.es déposés dans une caisse
dont la température varie environ de — 8° pfmdnni. la nuit
—18° pendunl le jour, sont en général entierement con-
gelés en vingt-quatre heures. Le corps offre alors la du-
reté et la résistance de la pierre, tous les organes sont
également congelés. Nous n’avons jamais vu se prodiire
dans ces cas la disjonction des sutures des os du créne,
ainsi que I'a noté Krajewski, ni ]‘E]]lil}‘(.[l.lé que les os
fussent plus fragiles, ainsi qu'on l'a dit. }.\Tous _n’avons
pas vu non plus se produire d’opacité du C.l’LSt'dHlll, opa-
cité qui se manifeste constamment et rapidement chez
les grenouilles congelées'. — Des que le dégel com-
mence, il se forme des trainées rouges le long des vais-
seaux, phénomene qui s’explique bien par la transsu-
dation du plasma sanguin auquel les hématies ont
abandonné leur matiére colorante.

§ IV. — Diagnostic médico-légal,

Il résulte de ce qui précede qu’il n’existe pas de lésions
absolument caractéristiques par elles-mémes de la mort
par le froid. Mais & I'aide des renseignements que l'on
possede ordinairement sur les ecirconstances au milien
desquelles Pindividu a succombé, sur les conditions dans
lesquelles son corps a été trouvé, on peut interpréter les
signes que 'on aura trouvés A I'autopsie. D’ailleurs 'ab-

1. Nous avons vérifié hien des fois ce faif signalé par plusicurs obser-
valeurs; le cristallin devient blanc comme de la cfaie, et reprend ensuite
8 transparence quand il est dégelé. D'aprés de Crecchio, si 'animal sur-
vit, il reconvre souvent l'intégrité de la vae (De Crecchio, Della morte
[er freddo. Analyse in Annales &'hyg. publ. et de méd. lég. 1868,
2¢ série, t, XXIX).
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sence de toute trace matérielle de maladie ou d'une auty

cause de mort contribue aussi a établir le diagnosy

médico-légal.

Il est important de rechercher a l’:mtopsi'e si |'estomge
est vide, s’il existe des signes d’ivresse, et de releyg
dans la discussion les circonstances qui, dans chaque e
particulier, peuvent avoir favorisé l'action du froid, —
I existence de congélz]tions partielles a une importance
sur [;tqur—!lle il n’est pas besoin d’insister; nous avom
indiqué les caractéres de ces (:ungélations produites pen-
dant la vie.

ARTICLE 1. — MORT PAR L’ACTION D’UNE TEMPERATURE TROP ELEVE,

Ce genre de mort s’observe quelquefois dans nos di
mats. Les individus atteints sont tantot frappés par les
rayons du soleil, ou par la chaleur trop vive de Iatmos-
phere, alors qu’ils sont cependant & air libre et i I'ombre;
tantdt ils succombent parce qu'ils séjournent dans m
espace confiné dont la température a été élevée artificil-
lement. La résistance aux effets de la chaleur varie con-
sidérablement suivant les sujets, et au milieu d’un grand
nombre de personnes exposées exactement aux mémes
influences extérieures, quelqllcs-uncs seulement som
frappées. Les sujets fatigués, débilités antérieuremen,
ou qui se trouvent en état d'ivresse sont plus particulie:
rement atteints.

Les circonstances au milieu desquelles s’est produte
la mort suffisent ordinairement pour établir la cause ¢
celle-ci, sans qu'il soit.besoin d’une enquéte médicr
légale. On trouve cependant dans un recueil allemand
une expertise relative & un cas de mort par la chaleu
il s’agit d'une jeune fille qu'un charlatan avait fait ene
lopper d’une peau de mouton fraiche et recouvrir avecds
miches de pain sortant du four; cette femme mourntd
bout de trois heures.

1. Vierteljakrschrift far gerichtl. Med., neue Folge, t. XXI, 0t
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Les individus atteints Préscutcnt des sympl.émes va-
siables survant les cas, et dont la description ne peut
trouver place ici. Un phém)méne a peu pres constant est
['élévation considérable de la température du corps, qui
amrait atteint dans certains cas 42 et méme 45°. On
ohserve aussi, le plus souvent, dans les derniers instants
de la vie, des mouvements convulsifs ou le coma. La mort
survient au bout d'un temps qui varie de quelques heures
éplusieuvs jours. :

Le cadavre conserve lmlgtemps une tempél‘zlture trés
devée; la 1'igidité (’ada\'i‘riquc est remarquable par sa
précocité et son intensité; les membres sont souvent
immobilisés au bout de deux heures; le ceeur, et spc’:cia—
lement le ventricule ganchp, présente aussi une forte
rigidité. Divers observateurs ont insisté sur la fréquence
de la congestion pulmonaire qui serait poussée au plus
haut degré, et aussi sur la couleur noire du sang qui ne
rougirait plus a I’air. On a noté encore la congestion cé-
wébrale, des hémorragies méningées, et aussi de larges
eechymoses cutanées, des ecchymoses ponctuées du péri-
carde et des plevres’.

ARTICLE II. — MORT PAR FULGURATION.

On peut concevoir que dans certaines circonstances: la

mort d’'un individu foudroyé soit prise pour le résultat

d'un meurtre ; mais il n’existe pas, & notre connaissance,
de cas ol cette confusion ait nécessité une expertise mé-
dico-légale, proprement dite. Néanmoins il est utile que
le médecin connaisse les caractéeres a I'aide desquels on
peut reconnaitre la fulguration, parce qu’il peut étre

ppelé & dresser le rapport de levée de corps exigé dans

tous les cas de mort violente.
Ces caractéres sont tirés des commémoratifs qui mon-

YL Parmi les nombreux travaux sur ce sujet, nous citerons seulement
BN mécanisime de la mort par la chaleur extérieure (Archives
sener. de médecine, février 1870, décembre 1871, janvier 1872).




