INTRODUCTION

Les rapports argués de faux sont assimilés aux faux témoi~
gnages, et la peine varie suivant que l'acte a été commis en
matiére criminelle, correctionnelle ou de police. !

%

Code pénal. Art. 361 (Modifié par la loi du 413 mai 4863). Quiconque | fr

sera coupable de faux témoignage en matiére criminelle, soit contre =
T'accusé, soit en sa faveur, sera puni de la peine de la réclusion,
t] )
Si néanmoins 'accusé a été condamné & une peine ‘plus forte que

celle de la réclusion, le faux témoin qui a déposé contre lui subira la =

méme peine.

Art. 362, Quiconque sera coupable de faux témoignage en matiere
correctionnelle, soit contre le prévenu, soit en sa fayeur, sera puni
d’'un emprisonnement de deux ans ans au moins et de cinq ans au plus, =
et d'une amende de cinquante francs 4 deux mille francs. 4

Si néanmoins le prévenu a été condamné a plus de cing annees &
d’emprisonnement, le faux témoin qui a déposé contre lui subira la |
méme peine. :

Quiconque sera coupable de faux témoignage en matiere de police,
soit contre le prévenu, soit en sa faveur, sera puni d'un emprison- §
nement d'un an au moins et de trois ans au plus, et d'une amende de 3
seize francs & cing cents francs. !

Dans ces deux cas, les coupables pourront en outre éire privés des S
droits mentionnées en l'article 42 du présent Code, pendant cing ans &
au moins et dix ans au plus, & compter du jour ou ils auront subi leur =
peine, et étre placés sous la surveillance de la haute police pendant
le méme nombre d’années. S

Art. 363. Le coupable de faux témoignage en matiére civile sera
puni d'un emprisonnement de deux i cing ans, et d'une amende de
cinquante francs & deux mille francs. Il pourra l'étre aussi des peines &
accessoires mentionnées dans 'article précédent. i

Art. 36i. Le faux témoin, en matiére criminelle, qui aura regu de
I'argent, une récompense quelconque ou des promesses, sera puni des=
travaux forcés 4 terps, sans préjudice de lapplication du deuxiéme
paragraphe de U'article 361. _

Le faux témoin, en matiére correctionnelle ou civile, qui aura recu
de ’argent, une récompense quelconque ou des promesses, sera puniy
de la réclusion. k.

Le faux témoin, en matiére de police, qui aura recu de l'argent, ™8
une récompense quelconque ou-des promesses, sera puni d’emprisons E
nement de deux a cing ans, et d'une amende de cinquante francs
a deux mille francs. i

1l pourra D'étre aussi des peines accescoires mentionnées en l'ar
ticle 362.

Dans tous les cas, ce que le faux lémom aura regu sera confisqués ¥

PREMIERE SECTION

ATTENTATS A LA VIE OU A LA SANTE

GOAPITRE PREMIER

.SIGNES ET CONSTATATION DE LA MORT. — PHENOMENES

CADAVERIQUES

ARTICLE PREMIER. — SIGNES DE LA MORT

Les signes de la mort peuvent étre divisés, suivant le
moment de leur apparition, en signes immédiats et signes
tardifs.

§1. — Signes immédiats de la mort

Cessation des battements dw ceeur. — Le cceur est 'uléi-
mum moriens ; il continue souvent a battre aprés que les
autres grandes fonctions ont cessé, et son arrét est une des
meilleures preuves de la mort. Il est fort douteux, sauf peut-
étre en ce qui concerne les nouveau-nés, que pendant la
syncope ou les états de mort apparente, le cceur puisse
s'arréter d'une facon compléte pendant un temps prolongé,
pour reprendre ensuite ses fonctions, et I'on doit admettre
avec M. Bouchut * que quand les battements ont cessé pen-
dant vingt minutes la mort est toujours certaine ; encore ce
délai est-il évalué aussi largement pour écarter foute chance
d’erreur, et pour tenir compte d’observations relatées par
certains auteurs, observations dont la valeur pourrait étre

-4 Bouchut, Traité des signes dela movt. Psﬁs, J.-B. Bailliére, 1283.

I R R ST TS IR T

R s U ML Y e g T I A A I ST T T S S A SR




40 PHENOMENES CADAVERIQUES

contestée. Mais pendant la syncope et la mort apparente, les
battements peuvent rester pendant longtemps faibles, ralentis
et irréguliers ; ils sont alors difficiles ouimpossibles & appré-
cier par la palpation, et il faut avoir recours a l'auscultation
pratiquée sur les divers points de la région précordiale, et
spécialement au niveau des orifices *.

Dilatation de la pupille. — Déja pendant I'agonie, la

cornée et la conjonctive sont souvent insensibles ; etla pupille

est ordinairement contractée. Au moment de la mort elle ses
dilate et son diamétre atteint 5 et 6 millimétres. Quelques ¥
heures aprés la mort, elle’ se rétrécit de nouveau, et aprés

deux ou trois jours, son contour est souvent devenu irré-
gulier.

Toile glaireuse sur la cornée. — Aumoment deJa mort, =
et quelquefois dés 1'agonie, les yeux perdent leur éclat, leur S
aspect brillant, cela résulte de la formation sur la cornée %
d'une couche que I'on a appelée la toile glaireuse, et qui est s

constituée surtout par 1'épithélium ramolli et désagrégé.

L’affaissement et la mollesse du globe oculaire sonts

encore des phénoménes qui e produisent au moment de la 3
mort ou trés peu d'instant aprés. : ]

SII. — Signes non immédiats de la mort. Phénoménes
cadavériques

Il s’agit 1a de phénoménes qui non seulement peuvent ser==

i Une longue et fine aiguille d'acier on de platine enfoncée dans le cceut

a travers la paroi thoracique traduit fidelement par les oscillations de la
portion restée en dehors, les mouvements de l'organe, méme quand ils sonb @
trés faibles. Ce procédé, connu sous le nom de cardiopuncture, pourrail S
étre employé sur Phomme dans les cas on la mort resterait douteuse ef ol

il y aurait intérét 4 s’assurer immédiatement de sa réalité; en cas de surviey
celte manceuvre n'entraine pas, parait-il, de conséquences graves.

L’interruption de la circulation peut étre mise en évidence par la ligalure 3§

de la derniére phalange d'un doigt ; si'la mort est réelle, la phalange reste

blanche ; dans le cas contraire, elle devientd'un rouge deplus en plus intensess
On a proposé.aussi d’ouvrir une artére superficielle, comme la temporalé; 8

pour s'assurer que la circalation était bien completement arrétée.

M. Bouchut a décrit les modifications que 'arrét de la circulation entraine’ §
dans le fond de I'eil et que I'on peut constater par I'examen ophtalmosco=
pique; ce sont: la vacuité de lartére de la réiine, la disparition de la papilless

du nerf optique et la décoloration grisitre de la choroide.

SIGNES NON IMMEDIATS DE LA MORT Al

vir & établir la réalité de la mort, mais qui,en oufre, peuvent
4 divers points de vue présenter de l'importance pour' le
médecin légiste.

Refroidissement cadavérigue. — Apres la mort, le cada—
vre se refroidit graduellement, jusqu’a ce que sa température
se trouve en équilibre avec celle du milien ambiant ; elle peut
méme deseendre un peu plus bas, en raison de I'évaporation
qui se fait a la surface des téguments.

. Dans certains cas, la température ne g’abaisse pas immé-
diatement aprés la mort ; elle peut méme s'élever un certain
temps encore apres que la vie a cessé. On observe nofam-
ment ce fait chez des individus qui ont suecombé au tétanos,
4 des maladies aiguds des centres nerveux, a des maladies
infectieuses, variole, scarlatine, typhus, choléra, a l'insola-
tion, ete.

La rapidité du refroidissement dépend évidemment de la
température du milien ambiant, de la nature des vétements
oi des couvertures qui recouvrent le corps. Elle dépend
aussi de conditions individuelles; les petits enfants se refroi-
dissent vite, les individus maigres plus rapidement que ceux

qui sont gras ou obéses. Les gens affaiblis, les vieillards se

refroidissent aussi plus promptement que ceux qui ont
succombé 4 la suite d'une maladie aigué, ou qui sont morts
subitement?.

M. Bouchut® déclare qu'une température de 20° centi-
grades, constatée dans le rectum est un signe certain de la
mort, et cette assertion est, en effet, largement justifiée par
toutes les observations faites sur ce sujet.

Cessation dele contractilite musculaire. —La contrac-
tilité des divers muscles ne cesse pas immédiatement aprés la
mort 3, Une excitation mécanique, le simple contact de T'air
quand ils sont dénudés, détermine des mouvements sur les

1 Guillemot, Du refroidissement cadavérique, these de Paris, 1578,
£ Bouchut, Ouvrage cite.

3 Aprés la mort de Iindividu, la vie continue 4 se manifester pendant un

gertain tempsnon seulement sur les muscles, mais encore sur d'antres issus.
Les cils de I'épithélium vibratile, les spermatozoides peuvent continuer a se
mouvoir pendant 43 heures et plus chez certains sujets,notamment chez ceux
qui ont succombé rapidement d une mort violente. »
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40 _ PHENOMENES CADAVERIQUES

muscles d'un corps que la vie vient de quitter. G'est aux =
contractions de I'utérus que 'on attribue certains aceouche~ =

o

nents effectués post mortem. -
Le défaut de contraction des museles sous l'influence de
I'électricité peut fournir un signe de mort réelle. Pour s'ass 3

surer si la contractilité existe ou non, on dénude un musecle™

sur une petite étendue, et on le met en contact avee I'un des

poles de la pile, I'autre pole étant porté sur une 3)artie.f"_
voisine du méme musele ou sur la colonne vertébrale. Il esi S
plus simple d’enfoncer dans le muscle deux aiguilles mises en ¥
communication avec les fils d’un appareil & induction; les %

mouvements de I'aiguille traduisent ceux du muscle.

Le ventricule gauche perd sa contractilité peu de temps
aprés la mort, et avant tous les autres muscles; viennent
ensuite les intesting, V'estomac et la vessie au bout de trois S

quarts d’heure 4 une heure, puis le ventricule droit du coeur, =
Les muscles du trone, puis ceux des membres perdent plus s
tard leur contractilité, ces derniers aprés sept ou huit heures.
Les oreillettes du cceur, et spécialement 1'oreillette droite,
sont les parties ou la contractilité s'éteint en dernier lieu.

Si cet ordre est & peu prés constant, les délais qui vien-3
nent d’étre indiqués sont trés variables, suivant les individus
et suivant le genre de mort. La contractilité s'éteint tres:

rapidement chez les sujets intoxiqués par I'hydrogéne sul-3

turé, les vapeurs de charbon, le gaz ammoniac, efc.

§ III. — Rigidité cadavérique

On désigne sous le nom de rigidité cadavérique la rai= 3

deur que présente constamment le cadavre & une certaine s
période, et qui est due A un état particulier des muscles.:
Tous les muscles, striés ou lisses, sont envahis par la rigi=

dité, et cela chez tous les sujets.

Quand la rigidité est bien développée, le cadavre est tout 8

entier raide et inflexible, en sorte qu'il peut étre remué et
soulevé tout d'une piece, et que les membres et les segments

de membre n’obéissent plus aux lois de la pesanteur. Sur les 8
sujets bien musclés, il faut ‘un effort considérable auquel_

RIGIDITE CADAVERIQUE 43

suffit & peine la force d’un homme, pour faire mouvoir les
articulations ; mais une fois que la rigidité a été vaincue par
cet effort, le membre reste souple et mobile, du moins pen-
dant un certain temps, car si 'on se trouve encore dans la
période de développement du phénomeéne, la rigidité peut
réapparaitre apres quelle a été surmontée.

La rigidité n’envahit pas en mémetemps tous les museles ;
elle commence 3 la machoire inférieure et au cou pour
gagner les autres parties du corps, suivant un ordre qui
n'est pas eonstant ; elle abandonne successivement ces memes
parties. Elle persiste, en général, le plus longtemps aux
mains, aux orteils et & la machoire inférieure.

La rigidité apparait, en général,de deux asix heures aprés
la mort; au bout de dix-huit & vingt-quatre heures, elle est
généralisée ; elle cesse aprés trente-six 4 quarante-huit
heures. Diverses circonstances, qui ne sont pas encore exac-
tement connues, font varier lintensité de la rigidité, sa
durée, I'époque de son apparition. On a remarqué que chez
Jes animaux foreés A la course, elle apparaissait irés rapide~
ment, que chez les vieillards et les sujets affaiblis, elle était
précoce et de peu de durée, chez les individus vigoureux,
morts rapidement, elle est également précoce, et dure long—
temps. Elle est faible et de peu de durée sur les membres
cedématiés, En général, elle n’existe plus quand la putréfac—
tion se manifeste par des signes extérieurs; mais il y a des
exceptions a cette régle.

Dans certains cas, la rigidité cadavérique s’empare du
corps 4 l'instant méme de la mort, en sorte que lindividu
conserve la position qu’il avait au moment ou il a succombé,
Jes muscles n’ayant pas subi de relachement et ayant été im-—
médiatement immobilisés cans la situation qu’ils occupaient
pour effectuer un mouvement. Cela peut s’observer dans deux
ordres de cas : quand le sujet a succombé dans un état de
violente contraction musculaire, dans le tétanos, I'empoison—
nement par la strychnine, par exemple; et, d’autre part,
quand un individu sain meurt rapidement a la suite de
certains traumatismes. C'est surtout sur les champs de
bataille, et quelquefois aussi chez les mineurs qui ont sue-
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A PHENOMENES CADAVERIQUES

combé 4 une explosion, que l'on a remarqué ce phénomeéne,

Les médecins militaires ont vu souvent les cadavres des

soldats conserver l'attitude qu'ils avaient au moment o ils
ont été frappés : dans la position d'un homme qui fait usage %

de ses armes, qui monte a I'assaut, qui se dispose 4 enfoup-

cher un cheval, qui tient son bras levé pour porter son %
gobelet & ses lévres, ete. Le méme phénoméne se produit sup

les muscles de la face, en sorte que le visage conserve lex-

pression qu'il avait pendant la vie, et dénote la gaieté, I'en~"

thousiasne, la terreur, ete.Il semble que ce soit surtout 4 la

suite des blessures de la téte et du cceur que cette immobili-

sation instantanée se remarque!.
Dang les circonstances ordinaires, la rigidité envahit les

1 Pour expliquer ces faits il faudrait d’abord connaitre exactement le mé-

canisme de la rigidité cadaverique dans les conditions normales. On a cru
jusqu’en ces derniers temps quelle était due 4 la coagulation de la syntho-
nine ou myosine, substance qui remplit la fibre musculaire. M, Brown-Sequard

a ruiné cette théorie, en montrant par exemple que la rigidité était souvent
intermittente, apparaissail et disparaissait 4 plusieurs reprises sur un meéme
muscle] qu'elie ne se manifestait pas sillonimprimait constamment des mou-
vements aux muscles, ete. Il a moniré enoutre qu'on pouvait faire disparaitre
les contractures cadavériques en détruisant la moelle. 11 est plus singulien

d’apprendre que l'excitation des racines antérieures les fait disparaitre égale='
ment. M. Brown-Sequard explique le fait en admettant que c'est par ces ™

racines que se transmettent 4 la périphérie les influences inhibitoires des
centres nerveux (Communicalions diverses & la Soc. de biologie el a I'Acad.
des sciences).

M. Herzen (Semaine médic., 1836) a proposé une autre théorie. Aprés avoir
établique la fibre musculaire se contracte sous l'influence des excitants mé-
caniques et chimigues (mais non pas de I'électricité, qui n’agit que par Iin-

termédiaire des nerfs), il montre que 'acide sarco-lactique, ou un antre produit

de la desassimilation musculaire, améne la contraction : en exprimant quelques %
gouttes de liquide provenant d'un muscle trés fatigué, et en lesdéposant sur un
muscle sain, on voit celui-ci présenter une contracture idio-musculaire, c'est-a- 8

dire prolongée, et limitée au point touché. M. Herzen fait remarquer que pen-

dant la vie, on voit souvent une contracture incompléte se manifester surles W
muscles trés fatigués, 4 la suite par exemple d’exercices d'escrime, de cano- &

tage. La rigidité cadavérique serait de méme nature, et due au contact du

muscle avec les produits de désassimilation, qui ne sont plus enlevés parla
circulation., La rigidité ne disparaitrait plus que lorsque le muscle a perdu =

toute irritabilité. On s'expliquerait bien ainsi que la rigidité survienne immé-
diatement chez les individus morts dans un état de grande fatigue muscu=
laire.

Cette théorie est séduisante; mais elle est contredite par celle des expé-
riences de M. Brown-Sequard qui montrent que la rigidité
détruit la moelle,

disparait quand on = .

LIVIDITES GADAVERIQUES, HYPOSTASE 5

museles dans la situation qu'ils oceupent au moment ou ils
sont relachés; mais comme le relachement porte inégalement
sur les divers muscles ayant entre eux une action anta-
goniste, le cadavre peut conserver certaines positions lqni
retracent un mouvement, pourvu que ces positions ne soient
pas contraires aux lois de la pesanteur. C'est ainsi que le
poing peut rester presque complétement fermé; pas assez,
toutefois pour maintenir solidement une arme qui auraif été
placée dans la main aprés la mort; clest seulement daus
les cas ot I'arme a 6té serrée fortement pendant la vie qu'elle
peut quelquefois rester fixée ainsi, la rigidité cadavérique
immobilisant les muscles dans la position que’ leur avait
donnée la contraction.

La rigidité peut imprimer quelques déplacements & certains
groupes de muscles; M. Tourdes* a vu le pouce et I'index,
¢eartés d'un centimeétre au moment de la mort, se toucher
cing heures aprés, et les machoires se rapprocher d'un centi-
meétre. La capacité des organes musculaires creux peut se
trouver ainsi diminuée; ¢’est ce qui résulte d'une expérience
ancienne de Valentin, et d'une autre faite par nous sur le
ceeur d'un chien®.

§IV. — Lividités cadavériques. — Hypostase

Aprés la mort, et quelquefois méme dés I'agonie, le sang,
w'étant plus soumis 4 l'action des forces circulatoires, obéit
aux lois de la pesanteur et s'accumule dans les parties
déclives. Il en résulte la formation de taches d’un rouge plus

1 Tourdes, art. Mort du Dict. encycl. des sc. méd. ;

2 Il s’agissait d’un jeune chien (environ 1 an) de petite taille, tué par sec-
tion des carotides, Le coour est immédiatement enlevé, tous ses orifices scm_t
ligs, excepte celui de I'aorte d travers lequel on introduit un tube. Parce
tube on verse de I'huile. Une fois la réplétion accomplie, le niveau de I'huile
baisse d’environ 1 centimétre cube pendant 1/2 heure. Il est alors l’l.]il.ll ;8
1 h. 3/4 le niveau a monté, et l'ascension continue régulierement jusqu'a
5 heures du soir et comprend environ 4 centimétres cubes; ladescente §‘eﬂ'ect_ue
apres une certaine période de repos et était terminée le surlendemain matin.

Comme 'expérience 4tait faite dans un autre but, la capacité du coeur et
la quantité exacte de ligunide chassé n'ont pas éte notées.

3.

i
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46 PHENOMIINES CADAVERIQUES

ou moins violacé, d'une étendue variable, mais ordinairement
trés larges, souvent confluentes de maniére & occuper toute
la surface postérieure du corps, et qui sont connues sous le

nom de lividités cadavériques. Ces taches ne se forment 8
pas sur les points ot la peau, se trouvaut comprimée soif paps
le poids du corps, soit par un lien, ne peut recevoir le sang; ™

c'est ainsi que, sur le cadavre qui est resté dans le décubitus &
dorsal, les fesses, la région des omoplates tranchent ordinai==
rement par leur paleur sur les parties avoisinantes. Cetfe
paleur s'observe aussi au niveau de la ceinture, des jarre-3
tiéres, de la cravate, etc., et quelquefois aussi entre les plis

que forme la peau quand celle-ci est doublée d'un pannicule s
adipeux abondant; c'est ce qu'on voit notamment sur le cou 8
des petits enfants. Quand une partie du corps a reposé sur un

objet présentant des plis ou des aspérités, celles-ci laissent™

des traces blanches sous forme de stries ou de points irré S

ouliers, au milieu de la tache livide qui prend, dans ce cas™

particulier, le nom de vergeture.

|

Les lividités cadavériques sont d’autant plus nombreuses §
et accentuées que le cadavre renferme plus de sang, que
celui-ci est plus liquide, et que la mort date de plus long="3
temps. Elles se produisent, & un degré variable, chez tous les™S
sujets; cependant Devergie et Hofmann ont noté qu’elles
pouvaient manquer quand la mort avait été produite par

hémorragie.

Comme les lividités occupent toujours les régions les plus 3§

déclives, leur disposition permet de reconnaitre dans quelle
attitude est resté le corps ou une partie du corps, aprés la
mort. Cependant il faut savoir que, pendant une certaing ¥

période, un changement .de position du cadavre fait dispa- ¢

raitre les lividites déja formées, et qu'il s'en produit de 1
nouvelles sur les régions devenues déclives. M. Tourdes a
noté que, quatre heures et demie aprés le déeés, les lividités
pouvaient disparaitre ainsi complétement. Dans un autre cas, 3

trente heures apres la mort, le changement d’attitude du
cadavre a atténué les lividités, mais il ne s’en est pas formé
de nouvelles.

Ce fait démontre que le sang est d'abord accumulé uniques

PARCHEMINEMENT DE LA PEAU 57

ment dans les vaisseaux, et c'est ce qu’indique aussi I'expé-
rience d’Engel, qui fait disparaitre les lividités en les inecisant
et en les comprimant. Mais la matiére colorante du sang ne
tarde pas a transsuder a travers les parois du vaisseau, de
#acon & teindre en rouge plus ou moins foncé le tissu cellulaire
et les autres fissus.

II ne faut pas eonfondre avec les lividités cadavérigues les
taches rouges ou rosées, plus ou moins larges, qui se forment
souvent dans les parties non déclives du corps chez les noyés
ef les autres asphyxiés, chez les intoxiqués par l'oxyde de
carbone, et chez d’autres sujets.

Le sang s'accumule également dans les parties les plus
basses des organes internes, pour former ce quon appelle
les hypostases. 11 est important de ne pas confondre ces
hyperhémies post mortem avec celles qui résultent d’une
congestion effectuée pendant la vie. L'hypostase est surtout
marquée sur les poumons; les parties postérieures de ces
organes renferment toujours plus de sang que les parties
antérieures, et quelquefois elles en sont gorgées au point que
Jeur consistance et Jeur poids sont notablement augmentés;
des fragments du tissu pris en ces points et plongés dans
Peau peuvent ne surnager qu'incomplétement, de fagon a ce
que leur surface dépasse & peine celle du liquide. A la
partie postéricure du cuir cheyelu, I'hypostase est ordi-
nairement trés marquée aussi; elle occasionne également
Ja réplétion des sinus de la dure-mere et I'injection des petits
vaisseaux de la pie-mére: dans les parties déelives. Il en
est de méme pour les vaisseaux des méninges de la moelle
épiniére.

Le tissu cellulaire sous—cutané et les muscles de la région
lombaire présentent quelquefois aussi un haut degré d’hy-
postase, et il ne faudrait pas attribuer 'aspect qui en résulte
4 des violences exercées pendant la vie sur ces parties.

L'hypostase exerce encore ses effets sur la parol posté-
rieure de l'estomac, sur les anses intestinales les plus dé-
clives, sur les reins, etc. _

Chez les pendus, surtout quand la suspension a €té pro—
longée longtemps, les lividités cadavériques occupent les
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8 PHENOMENES CADAVERIQUES

membres inférieurs, et I’hypostase manifeste ses effets sup

les organes contenus dans le petit bassin.

§ V. - Parcheminement de la peaun

Quand une partie de la peau a été excoride, c¢’est-i-dire
dépouillée de son épiderme avant ou aprés la mort, il se pro

duit en ce point, quand la vie a cessé, un état parchemine

du derme, qui devient sec, dur, difficile a sectionner et pré=}
sente une coloration d'un jaune brunatre plus ou moins foneé, %
Sur ce fond se détachent quelquefois des petits vaisseaux
sanguins injectés, aspect qui n'indique pas toujours une réac-
tion vitale, mais qui se manifeste quand la peau se parche-3
mine en un point ou elle éait déja hyperhémide avant on |

apres la mort. ;

Le parcheminement se produit non seulement sur les:
points ou 1'épiderme a ¢té enlevé par des excoriations, desy
brilures, 'action d’un vésicaioire, etc., mais encore sur les
parties qui ont été le sidge d'une compression on d'un frot=}
tement, avant ou apres la mort*; ¢est ainsi qu’on le voit sur ®
le trajet du lien qui serre le cou des pendus et des étranglés, &
qu'on l'observe sur les parties qui ont ¢té soumises A une b
friction énergique, par exemple chez les noyés qu'on a tenté;:-‘
de rani.mer par ce moyen, au niveau du point d’application
de vésicatoires et de sinapismes, etc. Le parcheminement
peut se produire aussi sans que ces causes aient agi, et d’uno
facon spontanée, sur les parties ow I'épiderme est mince ef i

délicat, comme au scrotum et aux lévres de la bouche.

L’état parcheminé de la peau est un signe certain de laih
mort. D’aprés M. Molland, il se produit au hout de troist
heures au moins, de douze heures au plus aprés le déeés, &
sur les points qui restent & nu. 11 se produit moins 1’apid6'--
ment sur les parties déclives ou recouvertes de vétements. i

Un phénomeéne cadavérique du méme ordre est 1a forma-§

1 l'.e I:Jamhemim:monl est le resultat du desséct
les_ liquides qu’elle contient s'évaporent en r
Soit qu'ils aient &té refonlés parla compression ou le frottement.

1ement de la pean, soif ques
aison de I'absence de V'epiderme S
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tion de la tache scléroticale de U'ceil. Cette tache se produit
sur les parties de la selérotique que l'ouverture des pau-
piéres laisse 4 découvert. Elle apparait d’abord sur le cité
externe de la cornée. Elle est grise ou brunatre, et elle
résulte du desséchement de la sclérotique qui laisse aperce-
voir par transparence le pigment choroidien. ‘

§ VI. — Relachement des sphincters. — Tache verte
de 1’'abdomen

Au moment de la mort, tous les sphineters se relachent.
(e relachement est surtout manifeste & 1'anus, dont 'orifice
est souvent largement béant, au point que 'on peut quelgue-
fois y introduire sans effort deux ou trois doigts. Quand la
putréfaction est un peu avancée, I'anus présente souvent,
outre cette dilatation, une hernie de la muqueuse qui forme
au dehors un bourrelet volumineux, |

Le premier signe qui traduit extérieurement d'une fagcon
manifeste I’établissement de la putréfaction est, dans la
grande majorité des cas, la coloration verte ou vert bleuatre

de la paroi antérieure de l'abdomen. Cette coloration com-—

mence le plus souvent au niveau de la fosse iliaque droite
pour §'étendre ensuite sur le reste de la paroi abdominale.
Elle constitue un signe certain de la réalité de la mort, puis-
qu'elle marque le début de la putréfaction dont les autres
phénoménes vont se déyelopper ultérieurement.

§ VII. — Putréfaction

Premiére période, — L’apparition de la tache verte de
I'abdomen marque en général le début des phénoménes de
putréfaction. Toutefois la coloration verte de la peau ne se
manifeste pas constamment sur l'abdomen en premier lieu;
chez les noyés dont la téte est restée plus basse que le reste
du corps, chez les sujets qui ont eu une forte congestion
eéphalique, c’est sur la face que 'on remarque les premiers
~changements de -coloration des téguments. Il en est ordinai-
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