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MEDECINE LEGALE
« medecine des violences »




ALCOOL ET VIOLENCE

Epidémiologie




C Perez Diaz, MS Hure ( Inserm) :
« Violences physiques et sexuelles, alcool et sante
mentale. Population et traitements judiciaires. »
1 Rapport OFDT 2006

- 2207 affaires pénales de nature délicteuse (1999 -2000) :
- violences conjuguales,
- violences sur mineurs,
- coups et blessures volontaires,
- agressions sexuelles

—L’étude porte sur :
- les suites judiciaires

- le profil des agresseurs et des victimes,

- la consommation de SPA (au moment des faits et
consommation habituelle)




Résultats (1)

=1-Suites judiciaires :
54 % « classees sans suite ».
21% (514 auteurs) jugées.
24% en cours de traitement judiciaire

- Auteurs :
- hommes (88%) jeunes, classes populaires

- 50% emploi précaire ou sans emploi

- ATCD violences surtout physiques.

- Victimes : sexe féminin (65%)




Résultats (2): consommation SPA chez auteurs

_I_

observé chez 1/3 des auteurs

L’alcoolisation lors des faits plus fréquent en cas d'agression
sexuelle ou de violence envers conjoint :

Obligation de soins < 50%.

Poursuites plus fréquentes des agresseurs ayant un probleme
d'alcool // agresseurs sobres

(7% des auteurs ; cannabis++):
Obligation de soins < 20%.

Dans les violences les plus graves, 'usage habituel de stupéfiant
égal 'usage habituel d’alcool (17 et 18%)



Commentaires




Enquete ESCAPAD 2001

d'apres Hugues lagrange

Relation entre implication dans des bagarres au cours des
12 derniers mois et consommation alcool et cannabis.

Consommation réguliere : 10 fois et plus au cours des

30 derniers jours.

Consommation atypique : contexte festif, le matin ou
seul

Autres facteurs étudiés : contexte scolaire et social,
Cs psy, sommeil




Résultats (1)

Garcons

Alcool régulier 16.6%
Alcool atypique 12.1%
Cannabis regqg. 19.9%
Cannabis atyp. 18.9%

Participation 33.7%
a bagarre
Victime 23.9%

Consommations plus frequentes chez garcons // filles

Participation a bagarres plus frequente chez garcons




Resultats (2)




COMMENTAIRES




Godts musicaux  — Sociabilite intenze —__
Ny ion d'alcool
Consammation dalcoo
_I_ Consomimation de cannahis

Situation scolaife
Faible controle parental (redouble men

filiere professipnnelle’)
Parents séparés v

Anxiets

T o
Wiolences subies
Dépression ——

Dr'aprés Hugques Lagrange dans « déviance et société, 2007




ALCOOL et MEDECINE LEGALE :

ASPECTS CLINIQUES

COTIIS‘ommation d’alcool problématique retrouvée chez 20 % des sujets
décedés ayant fait I'objet d’'une autopsie judiciaire (Evry, 2010)

- 30 % victimes d’agression sexuelle ayant porte plainte etait alcoolisées au
moment des faits (Paris, urgences méedico-judiciaires, 2007)
- Violences conjuguales :

alcool présent : 50 % (Paris, urgences medico-Judiciaires, 2001)

41 % des femmes suivies pour alcoolo-dépendance ont subies violences

conjuguales versus 21 % femmes suivies en centre de santé mentale et 9 %
de I'ensemble des menageres (Miller, USA)

15 % des personnes placées en garde a vue, tous motifs confondus, font
état d’'une prise d’alcool précédant leur mise en garde a vue (Paris,
urgences medico-judiciiares, 2001)




ALCOOL
ET

MORT SUSPECTE




ALCOOL :
30 000 deces / an

2/3 cirrhose, cancer VADS, psychose alcoolique
( CepiDC, 2009)
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ALCOOL :

1200 deces par accident de la route
(OFDT, 2009)
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ALCOOL :
déces medico-legaux

(morts suspectes : violentes, subites, inattendues)

_|_

45 544 morts violentes (1987 — 1996)
10 360 (23 %) liées a I'alcool

55 % homicides, 30 % suicides, 28 % accidents (Lunetta
2001)

1539 autopsies médico-légales (1973 -1992)
alcoolémie > 1 g/l dans 45 % morts violentes
alcoolémie > 0,5 g/l dans 17 % morts naturelles

alcool retrouvé dans 1/3 des autopsies (Nordrum, 2000 )




Résultats autopsiques des déces médico-légaux
survenant chez des sujets ayant une consommation
d’alcool problematique

7bledecine legale, hopital sud Francilien, Evry (2010)

- déces avec obstacle medicoléegal

- survenant chez des sujets identifies comme
ayant une consommation d'alcool problématique

par OPJ




Résultats (1)

508 autopsies

93-concernent des sujets identifiés comme ayant une
une consommation d’alcool problematique

(N : 93)

Age:18-72 m:55 ans




Résultats (2)
(N=93)

_I_

- anomalies hépatiques : 1/3 cas,
- atteintes cardiovasculaires : 1/4 cas

alcoolémie negative dans 14 dossiers
alcoolémie positive dans 34 dossiers ( > 29/l : 16 dossiers)
benzodiazepines dans 31 dossiers

stupéfiants dans 11 dossiers (6MAM (3), methadone (1),
buprénorphine (3), cannabis (4)




RESULTATS (3)
(n — 93)

indéterminée : 55 (59 %) : cardio ?, épilepsie?

mort naturelle : 11 (13 %) :
hémorragie digestive (3), cirrhose (3), IDM (2), EP (1),
pancreéatite aigue (1), sepsis (1)

iIntoxication alcool-psychotropes : 9 (10 %) : suicide ?

traumatique : 7 (7,5 %) :
Hem. Cer. (5), TC (1), trauma thoracique (1)

Noyade : 6 (6,5 %) : suicide ? accident ?

suicide : 3 :
pendaison (2), train (1)

Homicide : 2 :
arme a feu (1), égorgement (1)




Drames

Déces en relation avec 'abus de médicaments et de
substances

_I_




DRAMES 2008 : substances impliquees

Stupéfiants illicites 111
Heroine 79
_I_ Cocaine 30
MDMA 5
TSO 82
Methadone 62
Buprenorphine 21
Medic. hors TSO 18
Morphine 13
Codeine 4
Tramadol 1

Autres produits (Ketamine, GHB) 16

ASSOCIATIONS :

cannabis : 35 % med. psychotropes : 42 %
Alcoolémie > 0,5 g/l : 30 %




ALCOOL

)
SOUMISSION CHIMIQUE




soumission chimique
enquéte nationale

Administration a l'insu d’'une victime de produits psycho-
actifs a des fins criminelles (viol) ou delictueuses (vol)

_I_

Partenaires : AFSSAPS, services de médecine Iégale,
toxicologues analystes

Inclusion : victimes ayant deposé plainte pour agression

susceptibles d'avoir ete droguees a leur insu (clinique
évocatrice, pas de traitement psychotrope en cours)

Soumission chimique vraisemblable :
- agression documentée (dépdt de plainte)
- clinigue compatible (amnésie, troubles de la vigilance)

- analyses toxicologiques contributives : 1 produit
psycho-actif ne faisant pas partie du traitement habituel
identifié dans les liquides biologiques




Soumission chimique
enquéte 2008-2009




Soumission chimique
enquéte 2008-2009

Les produits psycho-actifs 1dentifiés :
+

Benzodiazépines et analogues 72% : clonazepam, zolpidem,
bromazepam, zopiclone, flunitrazepam, diazepam

Antihistaminiques 13% : Donormyl, Atarax
Neuroleptiques 5,5%: Tercian

Opiacés 5%

Amphétamines 2,4%

GHB < 1%

- ALCOOL : 132 dossiers /218 (60 %)
En association : 90 dossiers /218 (41 %) dont 18 fois avec cannabis
Alcool retrouvé seul : 42 dossiers /218 (19 %)




Soumission chimique

enquéte nationale

Benzodiazépines et analogues
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ALCOOL ET GARDE A VUE




CONCLUSION

- Améliorer le recensement et I'analyse des causes de déces
(Drames, enquétes spécifiques)

- Mieux prendre en compte 'alcool dans les enquétes existantes
(DRAMES, Soumission chimique, Afssaps)

- Mettre en place des actions de prevention et d’ information
aupres des sujets en garde a vue et des victimes de violences
(intervention breve, livret d’aide, orientation vers des structures
de soins alcoologiques)




