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Gesnerus 56 (1999) 69-95

Le rapport médico-1égal dans les cas d’infanticide
en Valais au XIXe siecle

Marie-France Vouilloz Burnier

Summary

In cases of infanticide the medical expert’s report plays an important role for
accused women because magistrates take this report as the basis of their judg-
ment to prove that the newborns had lived and hence to term it a crime and
to establish how dangerous the mother is. The analysis of medical reports of
Valais sheds light on the structure of these reports in a catholic country of the
nineteenth century. The attitude of physicians towards the presumed mothers
during their investigation and the description of the circumstances in which
the neonates’ corpses were found, demonstrate that the doctors apply moral
judgments in their evaluation of the situation. Moreover, there appear to be
major discrepancies between the precision, the strictness of the investigation
and the doubts of the conclusions.

Résumé

Dans les cas d’infanticides, I’expertise médicale revét un enjeu majeur pour
les accusées car les magistrats se fondent sur elle pour acquérir la preuve de
la vie de I’enfant a la naissance, pour forger leur opinion sur la qualification
du délit et pour établir la dangerosité de la mere. Les rapports médico-1égaux
valaisans apportent un témoignage précieux sur le déroulement des exper-
tises médicales dans une région catholique rurale au XIX¢siecle. L'attitude
adoptée par le médecin envers la mere présumée lors de la visite corporelle
et la description de la découverte du cadavre du nouveau-né laissent paraitre
un certain nombre de jugements moraux dont aucune accusée ne ressort
totalement indemne. En outre, la précision et la rigueur accordées aux
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examens interne et externe du cadavre contrastent avec le flou des con-
clusions et des suppositions qui ne peuvent apporter aux magistrats les
certitudes qu’ils attendent.

Introduction

Moyen de sélection des enfants selon leur sexe durant I’Antiquité grecque!,
I'infanticide permet de réguler les naissances® au Moyen Age quand les po-
pulations sont trop pauvres®. Dés le XVI¢ siecle, I’édit de Henri II cherche a
mettre un terme a la multiplication de ce crime en établissant des lois stric-
tes qui régissent la grossesse et 'accouchement des enfants illégitimes en
France®. La répression de 'infanticide montre que se développe un sentiment
de I’enfance inédit’ et qu'une valeur nouvelle est attribuée a la fonction
maternelle comme l'indiquent les traités de pédiatrie®.

Au XIX¢siecle, la tentation de se débarrasser de ’enfant 1égitime diminue
alors qu’augmente I’élimination des enfants illégitimes car la situation des
meres célibataires se péjore avec l'interdiction de recherche en paternité’.
Toutefois, I'accroissement du nombre d’infanticides va de pair avec des con-
damnations relativement clémentes; en effet, ce crime, sévérement condamné
dans la lettre des différents codes pénaux en vigueur, est puni, dans les faits,
par des peines qui restent bien en deca de I'idéal fixé par les diverses l1égis-
lations. En Angleterre, aucune prévenue n’est condamnée a la peine capitale
prévue par le code pénal®; en Belgique, le jury fait preuve d’une bienveillante

1 S. Pomeroy, «Infanticide in hellenistic Greece»,in: A. Cameron/A. Kuhrt (editors), Images of
Women in Antiquity (Londres/Canberra 1981) 207-222.

2 P. Dubuis, «Enfants refusés dans les Alpes occidentales (XIV¢-XV¢ siecles)», in: Enfances
abandonnées et société en Europe XIV'-XX¢ siécles (Rome 1991) 573-590; E.-A. Wrigley,
Sociétés et populations. Univers des connaissances (Paris 1973).

3 E.-R. Coleman, «L'infanticide dans le haut Moyen Age», Annales: Economies, Sociétés,
Civilisations 2 (1974) 315-335.

4 Cité par Y. Knibiehler/C. Fouquet, Histoire des méres, du Moyen Age a nos jours (Paris 1977)
124-125.

5 P Aries, L'enfant et la vie familiale sous I’Ancien Régime (Paris 1973); F. Lebrun, «La place
de I'enfant dans la société francaise depuis le XVI® siecle», Communications 44 (1986)
247-257.

6 E. Berriot-Salvadore, Un corps, un destin. La femme dans la médecine de la Renaissance
(Paris 1993) 140-203.

7 Pour la France, Code civil de 1804 et pour le Valais, Recueil des lois, Loi du 26 novembre
1804, vol. 1, pp. 266-268. Voir aussi M. Evéquoz-Dayen, «Inconduite et controle social dans
le Valais romand (1780-1850)», Equiroxe, 20, Convenances et inconvenances des corps (1998)
79-87.

8 P. Chassaigne, «L’infanticide a Londres a ’époque victorienne», in: Annales de démographie
historigue (Paris 1990) 227-237; K. Clarke, «Infanticide, illegitimacy and the medical profes-
sion in nineteenth century England», Bulletin of Society for social history of medicine 26
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compréhension envers une pauvre fille qui a cédé a la peur?; en France,si le
Code de 1810 prévoit la peine capitale, la pratique judiciaire acquitte les
prévenues en grand nombre'’; enfin, 8 Geneve, il est fait large usage des cir-
constances atténuantes, marquant ainsi 'indulgence du jury pour ce crime'!.
La pratique pénale valaisanne s’inscrit dans la méme mouvance par la rela-
tive clémence des tribunaux envers les accusées'* malgré la survivance de la
Constitution Caroline qui prévoit la peine capitale pour I'infanticide et pré-
conise la torture pour obtenir I'aveu de la meére; cette pratique, remise en
cause en Bourgogne®®, en Angleterre'* et dans les Pays-Bas autrichiens’, au
XVIII® siecle déja, est maintenue jusqu’en 1858 en Valais, date du nouveau
code pénal qui abandonne ’ensemble des peines corporelles!®, la question
ainsi que la peine de mort".

Néanmoins, dans les enquétes pour infanticide, la torture visant I’aveu de
lamere est effectivement abandonnée deésla République valaisanne!® comme
en atteste I’expertise du Dr Gay en 1805". En outre, «la médecine [disposant
des] moyens d’éclairer la loi»*, les magistrats font appel aux médecins pour
¢tablir une visite corporelle de 'accusée et pour déterminer si la mort du
nouveau-né est due a des violences criminelles. C’est en se fondant sur le

(1980) 11-14; A. R. Higginbotham, «Sin of the age: infanticide and illegitimacy in Victorian
London», Victorian studies 32 (1989) 219-337; R. Sauer, «Infanticide and abortion in nine-
teenth century Britain», Population studies: a journal of demography 32 (1978) 81-93.

9 R.Leboutte, «L'infanticide dans I’est de la Belgique aux XVIII¢ et XIX¢ siecles», in: Annales
de démographie historique (Paris 1983) 163-192.

10 J.-M. Donovan, «Infanticide and the juries in France 1825-1913», Journal of Family History.
Studies in Family, Kinship and Demography 16 (1991) 157-176; R. Lalou, «L’infanticide de-
vant les tribunaux frangais (1825-1910)», Communications 44 (1986) 175-200; D. Vallaud,
«Le crime d’infanticide et I'indulgence des cours d’assises en France au XIX¢ siecle», Infor-
mation sur les Sciences Sociales 21:3 (1982) 474-499.

11 R. Roth, L'infanticide d Genéve au XIX¢ siécle (1815-1890) (Geneve, Faculté de droit,
Mémoire de licence, 1972); R. Roth, «Juges et médecins face a I'infanticide a Genéve au XIX®
siecle», Gesnerus 34 (1977) 113-128.

12 M.-F. Vouilloz Burnier, «L’infanticide devant les tribunaux valaisans du XIX* siécle», in:
Annales valaisannes (Sion 1997) 81-1209.

13 B. Garnot, «Les peines corporelles en Bourgogne au XVIII¢ siécle», in: M. Porret (sous la
dir. de), Beccaria et la culture juridique des Lumiéres (Geneve 1997) 215-222.

14 C.Blamires, «Beccaria et I’Angleterre», in: Porret, op. cit. (supra n. 13) 69-82.

15 X. Rousseau, «Doctrines criminelles, pratiques pénales et projets politiques: le cas des pos-
sessions habsbourgeoises (1750-1790)», in: Porret, op. cit. (supra n. 13) 223-252.

16 Jusqu’en 1858, les condamnées pour infanticide sont soumises a la fustigation, a la marque
au fer rouge, a 'exposition au carcan en place publique avec un écriteau indiquant le motif
de la condamnation, a I'emprisonnement a la maison de force ainsi qu’au paiement de la
procédure judiciaire.

17 J. Graven, Les origines du code pénal valaisan (Sion 1928).

18 I.-J. Luyet, «Bibliographie des Codes valaisans (1794-1963)», Vallesia 23 (1968) 205-239.

19 ABS 245/12-15 Rapport médical du Dr J.-E. Gay, 13 septembre 1805.

20 Cité par V. Barras, «'Les lois éclairées par les sciences physiques’: la médecine légale apres
Beccaria», in: Porret, op. cit. (supra n. 13) 283.
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rapport médical que les magistrats acquiérent la preuve de la vie de I’enfant
a la naissance et qu’ils établissent leur opinion pour la qualification du délit.
L’expertise médicale représente donc un enjeu essentiel pour les accusées.
Toutefois, il subsiste une contradiction potentielle entre les certitudes que
demande I’appareil judiciaire et les doutes relevés par les médecins.

Le présent article s’attache a montrer la logique que les médecins légistes
valaisans suivent pour établir un rapport sur le corps maternel comme objet
de connaissance; en outre, ['autopsie cadavérique du nouveau-né constitue
un enjeu important pour la qualification du crime par ’exposé des causes de
la mort et par les conclusions des 1égistes; en effet, c’est a la fois dans Iatti-
tude du médecin envers la mére présumée et dans les conclusions du rapport
d’autopsie que les experts dévoilent le role qu’ils entendent endosser aux
cotés de la justice et aux cOtés des meres présumées coupables.

D’analyse des rapports établis par les médecins 1égistes dans les cas d’in-
fanticide, a été effectuée par ’examen de I’ensemble des procédures crimi-
nelles établies contre des femmes soupconnées d’avoir éliminé leur enfant.
Le dépouillement systématique des archives du Département de justice et
police et des tribunaux de district du canton du Valais a permis la découverte
de septante proces. Pour la majorité de ces affaires criminelles, les rapports
médicaux ne sont méme pas cités dans le cours de la procédure; n’ont-ils pas
€té demandés par les magistrats? étaient-ils impossibles a effectuer a cause
deI’état du cadavre du nouveau-né?*' Les tribunaux invoquent I'examen mé-
dical dans plus de 20 cas, mais le texte initial, signé de la main méme du mé-
decin, n’a pas €té conservé dans les archives et il est impossible de reprendre
les expertises rapportées par les magistrats vu leur peu de fiabilité*. Le rap-
port médico-1égal original est disponible dans son entier pour seulement onze
affaires criminelles jugées®. A partir de ce corpus, une analyse approfondie
de I’expertise médicale a été réalisée.

Les médecins valaisans face a la médecine légale

Les médecins valaisans, requis comme légistes dans les affaires d’infanticide,
comptent parmi les membres influents de cette corporation. En effet, ils
sont, a la fois, hommes politiques, médecins de district et formateurs de sages-

21 AEV DIP,1170.3,vol. 102, 1817-1844 Tribunal supréme: jugements, enquétes; Idem, 111 5075
Jugement n° 278, vol. 3 Affaire Dorothée B.; Idem,171.4.8, vol. 53, 1837 Police du dizain de
Saint-Maurice.

22 Vouilloz Burnier, op. cit. (supra n.12) 118.

23 D. Riet, «Infanticide et société au XVIII© siecle», Ethnologie francaise 16 (1986) 401-406.

o



femmes. Respectés par leurs pairs, ils appartiennent a I’élite médicale valai-
sanne du XIXe siecle, qui, soignant selon les régles, se sent investie d’'une mis-
sion civilisatrice de la population aux cotés des élites intellectuelles du pays.
Convoqués pour une expertise médico-1égale dans les cas d’infanticide, les
médecins se trouvent confrontés a I’obligation de fournir un double rapport
a la justice: I'un sur la mere présumée et I'autre sur le cadavre du nouveau-
né. Pour répondre a cette demande, ils fondent leurs rapports sur les traités
de médecine légale auxquels ils font explicitement référence dans leurs
proces-verbaux: celui de Fodéré? pour le début du siecle et celui de Tardieu®
pour les expertises menées apres 1870.

Fodéré (1764-1835), publie, en 1796, le premier traité de médecine 1égale
qu’il modifie et augmente lors de plusieurs éditions successives®. D’origine
savoyarde,il est nommé, sur concours, professeur de médecine légale a I’école
de médecine de Strasbourg, en 1814%. Il est considéré comme le fondateur
de la médecine légale bien qu’elle ait existé avant la fin du XVIII¢ siecle®.
Dans leurs rapports, les légistes valaisans font également appel a Tardieu®
(1818-1879), le plus éminent représentant de la médecine 1égale frangaise™
nommé professeur de cette spécialité a Paris en 1861. Il éclaire I'expert sur
sa mission lui signifiant que la justice ne lui demande que «I’exposé lucide et
I’explication vraie des faits qui serviront de base a ses jugements»?!.

Le rapport médical
A. La visite corporelle de 'accusée

Les rapports médico-légaux analysés ci-aprés suivent le déroulement
classique de I’expertise: le résultat de la visite corporelle de la mere puis I'au-
topsie cadavérique du nouveau-né comprenant ’examen externe, I'examen
interne, la conclusion et les causes de la mort.

24 F.-E.Fodéré, Traité de médecine légale et d’hygiene publique ou de police de santé, adapté auix
codes de 'empire frangais et aux connaissances actuelles (Paris *1813), 6 vol.

25 A.Tardieu, Etude médico-légale de I'infanticide (Paris 1868).

26 Barras, op. cit. (supra n.20) 277-286.

27 Dictionnaire encyclopédique des Sciences médicales (Paris 1876) 470-471.

28 I. Lecuir, «La médicalisation de la société francaise dans la seconde moitié du XVIII¢ siecle
en France: aux origines des premiers traités de médecine 1égale», Annales de Bretagne et des
pays de ’Ouest 86:3 (1979) 231-250.

29 Tardieu, op. cit. (supra n. 25).

30 Dictionnaire encyclopédique des Sciences Médicales (Paris 1885) 746-748.

31 Tardieu, op. cit. (supra n.25) chap. TV, p. 101.
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L’examen de la mére présumée constitue la premiére phase importante de
I’expertise médicale. Dans son traité, Fodéré accorde une grande importance
a ’humanité dont le 1égiste doit faire preuve dans ces circonstances:

Car I’humanité est la justice de la nature, et plus on en apporte, plus on prouve qu'on a de
lumieres en législation™®.

C’est ce qui explique qu’il considere les meres soupconnées d’avoir fait dispa-
raitre leur nouveau-né d’abord comme des victimes sans oublier toutefois
que:
Les ressources ne manquent pas a 'impie qui a médité longtemps le crime qu’elle veut
commettre; mais elle n’échappera pas a la science perfectionnée du médecin 1égiste, seul

et vrai garde de la justice, et en méme temps le ferme appui de 'innocence, trop souvent
condamnée autrefois par des décisions hasardées™.

Au début du siecle, avant de conclure a un enfantement et d’en préciser la
date pour établir une corrélation entre I’enfant trouvé et les traces d’un ac-
couchement récent, le médecin cherche d’abord des preuves de la grossesse
qu’il ne peut malheureusement trouver que dans les récits du voisinage
lorsque la femme a négligé de déclarer sa grossesse. Fodéré insiste sur les élé-
ments susceptibles d’excuser une femme jeune, inexpérimentée et primipare
qui a perdu accidentellement son nouveau-né par chute a terre ou dans les
latrines, par asphyxie par non retournement ou par hémorragie du cordon
ombilical. Avec la fin du siecle et une médecine légale disposant de plus
larges moyens, il est recommandé au légiste de garder une réelle distance
avec les accusées: s’en tenir aux faits scrupuleusement observés constitue
I’essentiel de la doctrine de Tardieu pour I’examen de la mere présumée.

Comment les légistes valaisans inscrivent-ils leurs analyses par rapport a
ces deux attitudes? Penchent-ils pour une certaine protection de la mere
coupable, contre les abus de la socié¢té pronée par Fodéré* ou adoptent-ils
attitude scientifique préconisée par Tardieu?

En fait, 'examen corporel de I’accusée ne se justifie que lorsque cette
derni¢re nie 'accouchement et qu’elle n’a subi aucune investigation pré-
alable attestant d’une grossesse. Seule Emma G.*° en 1899, diment avertie,
accepte la visite médicale, alors que Mélanie C.*, Julie Z.*" et Marie B.* y sont

32 Fodéré, op. cit. (supra n.24) vol. 1, chap. VI, p. 432.

33 Fodéré, op. cit. (supra n.24) vol. 4, p.519.

34 Fodéré, op. cit. (supra n.24) vol. 4, chap. V, pp. 377-379.

35 AEV DIJP 111 5075, Jugements n° 197, vol. 35, 1899 et ATD Martigny, Affaire Emma G.

36 AEV DJP1161.51,vol 99, Affaire Mélanie C., accusée d’infanticide.

37 AEV DIJP 111 5075, Jugements n° 97, 1852 et ATD Sierre Affaire Julie Z.

38 AEV DIJP 111 5075, Jugement n° 80, vol. 20, 1882-1883, Affaire Marie B., mére et fille et ATD
Sion, vol. 23, Affaire Marie B. et Marie B.
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contraintes. En outre, I’aveu de I'accouchement ne signifie pas obligatoire-
ment ’absence d’auscultation de la mere présumée comme en atteste la visite
de Jeannette B.*, sur demande expresse du président du tribunal. Deux
procédures ne comprennent pas d’examen corporel de la mere présumée:
pour Jeannette J.*, ’enfant retrouvé a Sion dans une caissette a raisins porte
les initiales maternelles sur le linge qui ’enveloppe. A la suite d'une enquéte,
la mere, arrétée en France, est livrée aux autorités de son pays avec son
consentement. Le temps passé a la rechercher parait assez long pour que les
traces de I’accouchement aient disparu*' mais elle reconnait avoir donné le
jour a un nouveau-né. Pour Alice S.#, une enquéte est ordonnée suite a la dé-
nonciation d’un accouchement clandestin en aofit 1897. Le corps de I’enfant,
exhumé en octobre, se trouve dans un état de décomposition avancée®. Le
temps passé entre I’accouchement et I’autopsie cadavérique du nouveau-né
parait également assez long pour qu’il soit inutile d’effectuer une visite cor-
porelle de la mere qui avoue son accouchement. Pour ’ensemble des procé-
dures analysées, les examens médicaux effectués sur le corps maternel n’in-
diquent jamais les réactions des meres présumées a ces explorations appro-
fondies, menées parfois sans ménagement*. En effet, dans I’expertise, les ac-
cusées sont réduites a leur corps: elles ne sont plus que seins volumineux, ab-
domen reldché et tendre, parties génitales flasques et humides, vagin dilaté, col
de l'utérus tuméfié, périnée déchiré et lochies séro-sanguines. L’ examen cor-
porel contient toujours les éléments suivants:

— observation de la personne; description de son état.

— examen de I’état externe du corps: les seins (leur souplesse, leur teneur en
lait, la pigmentation des mamelons), I'abdomen (la palpation indique la
grandeur de la matrice), les parties génitales (déchirure du périnée,
tuméfaction).

— examen interne: le vagin permet d’atteindre le col utérin (estimation de
son ouverture et de sa dureté), I'’écoulement de liquide lochial, I’absence
d’hymen.

39 AEV DIP II1 5075 Jugement n° 13, vol. 12, 1863-1865 et ATD Sion, Affaire Jeannette B.

40 AEV DIJP 111 5075 Jugement n° 99, vol. 29, 1895 et ATD Sion, Affaire Jeannette J. 1893.

41 Fodéré indique que les signes de I’accouchement sont perceptibles jusqu’a quelques semai-
nes apres les couches quoique I'idéal pour les rechercher se situe dans les dix jours apres la
parturition. Fodéré, op. cit. (supra n.24) vol. 2, chap. VII, pp. 1-102.

42 DJP I 5075 Jugement n° 4, vol. 32, 1898 et ATD Martigny octobre 1897.

43 ATD Martigny 1897 Autopsie du cadavre d’un nouveau-né exhumé le 29 octobre 1897 par le
Dr Calpini.

44 A.Trébuchet (avocat, chef du bureau de la police médicale et des établissements insalubres
a la préfecture de police de Paris) cite le cas de cette jeune fille, soupconnée d’infanticide, vi-
sitée sans ménagement par des experts médicaux, reconnue vierge et tombée dans la folie a
la suite de cet examen. A. Trébuchet, Jurisprudence de la médecine, de la chirurgie et de la
pharmacie en France (Paris 1834).
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La visite corporelle de I'accusée commence par un interrogatoire destiné
a faire avouer I’accouchement quand les preuves de la grossesse sont in-
suffisantes®. L’expert hésite sur les conclusions a apporter & son rapport si
personne n’a remarqué la grossesse, n’a assisté a ’accouchement et si aucun
cadavre de nouveau-né n’a été retrouvé*®. En effet, les preuves de la gros-
sesse ne sont pas aisées a illustrer pour ’homme de ’art appelé apres 1’ac-
couchement. Pour Mélanie C.*’, ces preuves ne peuvent plus étre obtenues
car elle est visitée pour trouver les traces d’un accouchement récent qu’elle
nie. Or, sans aveu de I'accusée, les témoignages ne valent rien pour la mé-
decine légale*®. Désigné par la justice pour montrer que la prévenue est
récemment accouchée, le légiste se trouve dans I'impossibilité de prouver
une grossesse préalable et de déterminer avec certitude ’enfantement si la
femme ne ’avoue pas.

Le cas de Julie Z. présente une particularité dans le fait que I'expert croit
avoir décelé chez elle, certains signes de grossesse qu’il signale sans toutefois
les préciser:

En mars de I’années courante [...] j’ai trouvé en elle les symptdmes les plus siirs de la
grossesse®.

Ayant observé des symptdmes qu’il n’a pas pu approfondir, il doit lui aussi
apporter des preuves qui vont plus loin qu’un simple doute. Alors, il accule
la prévenue a reconnaitre son accouchement car il ne trouve pas trace du
nouveau-né.

De méme, personne ne peut apporter la moindre preuve de la grossesse
de Virginie M., son entourage le plus proche affirmant n’avoir rien suspecté®,
Meéme le médecin de district ne remarque pas I’état de cette femme lorsqu’il
I’examine en avril et en mai pour des maux d’estomac;’accouchement a lieu
en juin. Pour se racheter de n’avoir pas remarqué cette grossesse passable-
ment avancée, le 1égiste pousse la prévenue aux aveux par ’accusation la plus
violente:

45 ATD Sierre, 1852, Expertise réalisée sur Julie Z. dans sa demeure par le Dr J.-B. Bonvin.

46 ATD Sierre, 1868, Rapport préliminaire du Dr J.-B. Bonvin sur I'accouchement recelé par
Virginie M.

47 AEV DJPI161.51,vel 99, 15 janvier 1833, Rapport du Dr Claivaz et de la sage-femme Saudan
sur état de Mélanie C.

48 Fodéré, op. cit. (supra n.24) vol. 2, chap. VII, pp. 1-102.

49 ATD Sierre 28 juin 1852, Expertise réalisée sur Julie Z. dans sa demeure par le Dr J.-B. Bon-
vin.

50 Pour l'attitude de I’entourage dans des cas d’infanticide voir E. Salvi, «Désordres du corps.
Transgressions féminines et répression pénale au XVIII® siecle», Equinoxe 20, Convenances
et inconvenances des corps (1998) 43-55.
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Sur ces données, je vais visiter la malade tenant a ’écart toute autre personne. Je dis a

Virginie M.:

— Tu as accouché, ou as-tu I’enfant? Elle me prend cramponnant par la main elle dit:
«Aidez moi! Il est 13, je vous le montrerai, il est mort.»

— Quand as-tu accouché? «Avant hier la nuit 4 10 heures» (mardi) donc avant l'arrivée de
la femme Meichtry.

— As-tu été seule? «Oui toute seule.»

— Sais-tu qui en est le pere? «Oui! Un homme m’a suivi a la cave ol je ne pouvais m’en
défaire.»

— C’était un Italien? «Oui.»*!

Il faut attendre 1870 pour que les magistrats valaisans admettent comme suf-
fisantes, les preuves de ’accouchement ainsi que les liens existant entre le
cadavre du nouveau-né et 'accusée. Cette date correspond aussi aux chan-
gements du déroulement de I'expertise médicale: Tardieu indique I'inutilité
d’apporter les preuves de la grossesse; il suffit désormais de montrer que
I’accouchement a bien eu lieu et que la date correspond a I’4ge du nouveau-
né. Il ajoute également I'utilité d’étendre I’examen physique de la prévenue
a son état mental:

[...] qui est souvent, & tort ou & raison, invoqué pour expliquer et justifier le plus incom-
préhensible de tous les crimes™.

La maniere dont I'examen corporel de la meére présumée se déroule, dépend
de l'attitude de I'expert médical; elle est révélatrice de son choix de société:
I’ordre moral ou I'indulgence envers les meres présumées. Le Dr Claivaz de
Martigny adopte une attitude de neutralité bienveillante envers ’accusée
alors qu’a Sierre, le médecin de district se montre prompt a se substituer a la
justice, a dénoncer lui-méme les cas qu’il juge suspects et a participer active-
ment a I’enquéte.

Sans pourtant devenir I’ami des accusées™, Claivaz se comporte en méde-
cin qui a opté pour le progres social; cherchant a faire avouer ’accouche-
ment, il n’adopte pas une attitude d’accusateur public et il s’adjoint une sage-
femme pour que la prévenue se sente plus a l’aise et soit moins craintive.
Contrairement aux légistes valaisans du XIX¢ siecle, il s'intéresse d’abord a
la personne méme de 'accusée qu’il commence par décrire:

Arrivés dans la chambre, nous avons trouvé Mélanie C. assise, pale, languissante et présen-
tant I’habitus d’'une personne malades.

51 ATD Sierre 11 juin 1868, Rapport préliminaire sur I'accouchement recelé par Virginie M.

52 Tardieu, op. cit. (supra n.25) chap. I, p. 18.

53 M. Renneville, «<Entre nature et culture: le regard médical sur le crime dans la premiére
moitié du XIX¢ siecle», in: L. Mucchielli (sous la dir. de), Histoire de la criminologie francaise
(Paris 1994) 29-53.
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Les questions qu’il lui pose avant de procéder a 'exploration restent trés
générales: «Etes-vous malade?» et il ne vient pas de lui-méme sur le sujet des
regles, c’est Mélanie qui aborde directement le sujet:

[...] 'y a douze mois environ que je n'ai pas eu mes maladies [...].

Le médecin écoute les réponses de ’accusée avec attention, il ne les lui sug-
gere jamais et se contente de pousser la logique du raisonnement jusqu’au
bout:

Vos regles n’ont-elles pas reparu depuis douze mois?

— Je les ai eues derniérement mais en si petite quantité que mes linges en ont été a peine
tachés.

— N’avez-vous pas eu le ventre beaucoup plus gros qu’aujourd’hui et & quoi en attribuez-
vous la cause?

— Je crois que c’était du ramassé[?]

— Je comprendrais que votre ventre ait diminué tout a coup s’il vous était survenu de gran-
des pertes, mais comment cela se fait-il puisque la quantité de sang perdu fut si petite?
(Icila sage-femme Pexhorte & dire la vérité sans aucune géne)

— Puisqu’il faut dire la vérité, je vous avoue que la honte m’empéche de tout dire; mais il est
bien vrai qu’il est sorti de grosses masses de sang caillé mélé de pourriture.

Nous fimes entrer sa mére qui, interrogée sur ce fait, répondit que sa fille avait eu ses mala-

dies comme & ’ordinaire et qu’elle n’avait vu aucune masse, caillot ou autre=.

Apres avoir interrogé Mélanie C. sur son état, le Dr Claivaz et la sage-femme
Saudan procedent a ’examen corporel de la prévenue a la suite duquel:

Nous engagedmes encore Mélanie a nous dire la vérité d’autant plus que toutes les circons-
tances étaient bien de nature & nous la découvrir mais elle persiste a nier qu’elle ait été en-
ceinte et qu’elle soit accouchée, ne reconnaissant de vrai que le retour de ses menstrues qui
avaient été suspendues pendant longtemps. Les faits que nous venons d’énumérer nous per-
mettent de conclure que ladite Mélanie Chappot fut accouchée depuis 10 & 12 jours environ.
En foi de quoi, Maurice Claivaz, docteur en médecine, chirurgie et accouchements.

ATl’inverse du Dr Claivaz,le médecin du district de Sierre,Jean-Baptiste Bon-
vin, participe activement a la préservation de I’ordre moral; ainsi, bien avant
qu’aucune plainte ne soit déposée contre Julie Z., la pousse-t-il aux aveux
sans que personne ne lui demande rien; enfin, mandaté par ’autorité muni-
cipale, il interroge I'accusée de facon trés générale, I’examine, conclut & un
accouchement et reprend l'interrogatoire pour découvrir le lieu ou se trouve
I’enfant:

Ayant démontré qu’un accouchement a eu lieu depuis trés peu de temps — jours — j’inter-
roge la fille de dire ot est ’enfant. Elle persiste qu’elle ne sait d’aucun enfant, elle n’en avait
strement point fait. Sur la demande si elle n’avait pas senti des douleurs et une pression vers
les parties honteuses au moment de sa perte de sang, et si elle n’avait en méme temps re-

54 AEV DIJPI 161.51, vol. 99, Rapport du 15 janvier 1833 du Dr Claivaz et de la sage-femmie
Saudan sur I’état de Mélanie C.
55 AEV DJPI 161.51, vol. 99, Idem.
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marque que quelque chose de dur en soit sorti, eile repond que depuis quelques jours €ile
n‘avait ete du ventre, de sorte qu'elle sentait un besoin de s'evacuer qu'elle croyait que C'etai-
ent des excrements durs gy lUi causaient une legere douleur et une pression par en bas, du
reste elle ne sait rien On lui demande oil eile avait ete a seile dans ce moment Elle gjoute
que c'etait dans un pnve d'une maison voisine, d'une distance environ de 12 & 15 pag de sa
demeure, et S'il y avait quelque chose dont elle ne pouvait donner raison on le trouverait 1as6.

Or, personne ne demande au medecin d'enqueter pour retrouver le cadavre,
il outrepasse ainsi sa fonction pour s'eriger en serviteur de l'ordre57.

I adopte la meme attitude accusatrice quand un domestique vient le cher-
cher pour soigner Virginie M. dont personne ne soupQonne I'origine du mal.
Exergant sans mandat officiel, il n'opere pas une visite medicale systema-
tique;il se contente d'une palpation externe, de questions aVirginie M-58 pour
determiner yne fausse couche. Il explore les organes les plus Interesses pour
y decouvrir le placenta. Alors seulement se dessine la certitude de I'accou-

chement. Il interroge Virginie M., enquete aupres de son employeur sur ses
relations intimes et sur la presence d'UNe possible grossesse, interpelle les
deux femmes qui I'ont veillee. Finalement, quand il decouvre 'enfant mort,
il accuse Virginie M. et lui reproche la solitude de 1'accouchement; il lui
indique la gravite du cas, la necessaire delation & l'autorite ainsi gue I'ins-
pection officielle qui aura lieu:

Tu as manque de N'avoir pas demande des personnes pour t'aider dans le moment de I'ac-
couchement;moyen necessaire de te preserver de tout soupgon.Toutes les circonstances sont
de nature que je N'0S€ passer sous silence & |'egard du fait present sans blesser la conscience
et sans nous compromettre et toute la maison. Si tu es mnocente, le meilleur moyen pour te
mettre 4 I'abn des soupgons et de recherches ulteneures et mattendues dont tu ne peuxjamais

plus t'echapper c'est de marcher tout loyalement. Je suis done oblige d'en donner connais-
sance au rapporteur et nous viendrons encore ce SOir en prendre inspection officielle59.

L'attitude du Dr C.-L. Bonvin de Sion requis comme legiste dans trois affaires
d'infanticide60, est toujours hautaine envers les femmes qu'il visite:

Nous avons trouve la nommee Marie Bergoin dans une salle au rez-de-chaussee de |'hopi-
tal; elle se dit agee de 17 ans, eile est tres pale et grelee de petite verdle, la langue est un peu
chargee, le pouls est & 90 pulsations & la minute. Elle dit avoir eu 1a premiere f0is ses penodes
au pnntemps de 1879 et de les avoir toujours eues tres regulierement depuis, eile affirme de
plus les avoir eues le 12 ou le 13 octobre dernier poyr la dermere fois Elle declare avoir

56 ATD Sierre 28 jyin 1852, Expertise reahsee sur Julie Z dans sa demeure par 'e DrJ-B gonvin

57 M. Kaluszinski, «ldentite professionnelle, identite politique' medeems et junstes face au
crime au tournant du XIXe et du XXe siecle», in Mucchielli, op cit (supra n. 53) 215-235

58 ATD Sierre, 1868, Rapport prehmmaire du Dr J-B Bonvin sur l'accouchement recele par
Virginie M

59 ATD Sierre 11 jym 1868, Idem

60 ATD Sion 16 septembre 1864, Rapport sur I'accouchement de Jeannette B ATD Sion, vol. 16,
mai 1872, Rapport medico-legal sur 1'infanticide commis par Madeleine M ATD Sion, vol 23,
novembre 1881, Examen medico-legal de Marie B
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