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Les momies égyptiennes du Muséum d'Histoire
Naturelle de Lille : radiographie, scanographie et
endoscopie

André MACKE

Résumé

Cinq momies et un ctâ.e égyptiens ont été radiographiés et soumis à un examen tomodensimétrique de fa4on
systématique avec endoscopie complémentaire. Ces momies proviennent du Muséum d'Histoire Naturelle de Lille.
Leur étude a permis d'afirmer qu'il s'agit d'un groupe homogène d'époque tardive (ptolémaque ou gréco-romai.e).
Ltembaumement est réalis{ 6" façon complète en commençant par une excérébration pa1voie endo.nÀale avec, dans
rlll câs' remplissage partiel de résine. L'orifice d'éviscération se situe toujours dans le flanc gauche; il a permis I'abiation
de tous les viscères et, après nettoyage, il est remis en place de deux à cinq paquet"-"rr,of,"", un bo'rrage partiel des
cavités étant efrectué avec des morceaux de tissu imprégnes de résine. Pour les trois momies encore banàelËttées, une
description est donnée : le cadavre est recouvert d'un grand suaire, puis du tissu de bourrage donne forme à la momie,
I'ensemble étant recouvert par un grand linceul. Il n'est pas retrouvé de pathologie osseuse-; le seul élément inhabituel
est la présence d'un crabe dans le flanc droit d'une des momie.

Mots-clés : scanographie, endoscopie, momie, Egpte
Abstract

Fioe Egyptian mummies and, on Egyptian skull halrr' been systemoticollg sconned wilh sapplementary endoscopg.
Thcse mammies cotne from the Maseum of Notaral llistory in Lilte. Their study ma7e it possible to 

-confirtn 
thLt

theg tonn o homogeneoxs gtoup trom o loter period,e (Ptolemaic or Groeco-Romon). The ,7ibot*ing wos cin"ied ort
completely beginning uith ec,ccrebrotion l,hroagh the nosal possogcs and, in on, "o*r, a padiol resiie flting. In eoch
cose, the operiarc mod,e f-or thc æmoaol of the ai,scero uos situated, in the telt siite. This pirmifted, the compleie remorcl
o! oll the aiscero and, ofier cleoning, the aiscera were rctunr,ed to the abdiminal cooily in Jorm of tuo ti f,1e conogtic
pockek, o patliol stufing of lhe couilies being cortieil oat uith pieces of material imprignoted with æsin. i d,escription
is gioen tor thc thrce mammies still band,ageil. The corpse is corered, uith o large tt rrt. fn"n some stuff,ng moicriol
gites fonn lo lhe mtmmy- Thc uhole is then coaeæd by o large shroad.. There ore no signs o! ong paltoligicol bone
condition- The onlg untsual elcment is the presence o! a crob on lhe right-hond, side of oie of'the mammies.

Key-uorils : C.T.-scan, endoscopy, mummn Egypt

1. fNrnooucrroN

Les nouvelles techniques d'imagerie médicale de
ces deux dernières décennies ont permis une approche
nouvelle de la compréhension de ltart dtembaumer
des anciens égyptiens. Il sufrt de lire la bibliographie
sur le sujet (Castor et Baker, 1982; Harwood-Nash,
1979; von Hûbener et Pahl, 1981; Le Floch-Prigent et
Laval-Jeantet, 1986; Lewin et Harwood-Nash, lgZZ;
Manialawi et al.r1978; Notman, 1986, Notman et al.
1986; Pahl,1981; Scala,1980; Soto-Ileim ef ot., lg85;
Strouhal, 1984b; Tapp et Wildsmith, 1g86; Vahey et
Brown, 1984; Wong, 1981) pour comprendre I'intérêt
de ces méthodes non invasives et particulièrement
descriptives.

Il nous est paru intéressant dtapporter une syn-
thèse des travaux sur cinq momies entreposées au Mu-
séum d'Histoire Naturelle de Lille. La comparaison
radio-scanographique souligne tout I'intérêt de cette
dernière technique qui permet de préciser I'aspect des
opacités et des clartés qui apparaissent sur les ra-.
diographies standard. La vision endoscopique lève les

derniers doutes de I'interprétation tomodensitométri-
que.

Mais quel est I'intérêt de I'application de ces
méthodes onéreuses à I'examen des momies? Le pre-
mier résultat est d'étudier en détail les momies ca_
taloguées dans les musées : leur petit nombre oblige
les chercheurs à les garder intactes; ces méthodes non
invasives permettent une autopsie par les photons,
le scanner étant en ce domaine la méthode d'investi-
gation par excellence. Les chercheurs sur les terrains
de fouilles ont au mieux des appareils radiologiques
portatifs. Les images obtenues sont parfois difrciles
d'interprétation : la comparaison avec les références
d'études efrectuées en milieu privilégié leur permet de
lever un certain nombre de doutes et ainsi dtaméliorer
les résultats obtenus sur le champ de fouilles.

2. MmonrEL ET METHoDEs

2.1 Pièces

Cinq momies et une tête égyptiennes sont ex-
posées au Muséum d'Histoire naturelle de Lille. Ces
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documents archéologiques ont été ramenés en France
par Polydore Roux, naturaliste de Marseille' cor-

respondant avec le musée, mort à Bombay le L2

avril 1834, victime de son zèle et de son amour
pour la science (termes inscrits au registre n" 23 du

Muséum). Le procès-verbal souligne qu'il s'agit de

momies dthomme, de femme, dtenfant des tombeaux

de Thèbes, hélas sans datation précise. Deux momies
(Mt1 et ML5) sont débandelettéet (fiS. 1 et fig. 5)
sans qu'il nty ait de rapport sur la date et le lieu du
démaillotage; les autres (ML2, ML3, ML4, CnÂNB
6) ont conservé leurs bandelettes (fig. 2, fig. 3, fig. 4

et fig. 18) mais il o'y a ni masque facial ni plastron
peint qui puisse orienter la datation. (ML = momie

lilloise).

2.2. Radiographies

Des grands clichés (30 x 90) ont été réalisés de
face et de profil sur chacune des momies. Des clichés
centrés avec tomographies ont été efiectués sur les
crânes et dtautres régions intéressantes, en particulier

Itabdomen. Cette exploration a été menée dans un
centre privé de la région lilloise.

2. 3. Tomodensitométrie

L'étude a pu être menée à bien en utilisant un
appareil corps entier, d'abord un cE 12000 puis un
cTPAcE appartenant à la s..q,. Cllu.l,t, centre privé
lillois. Des coupes axiales de 10 mm d'épaisseur tous
les 15 mm ont été réalisées depuis la base du cou jus-

qutau pubis. Sur les crânes sont efiectuées des coupes
jointives dans le plan orbito-méatal.

2.4. Endoscopie

Les momies ML1 et ML5 ont été explorées en uti-
lisant les orifices ouverts par les embaumeurs égyp-
tiens : Itorifice dtexcérébration nasal et ltorifice d'é-
viscération abdominal. Après repérage scanographi-
que, un petit orifice a été perforé dans le flanc droit
de la momie Mt4 pour une endoscopie de la cavité
thoraco-abdominale. L'exploration a êtê menée avec
un vidéo-endoscope de la société Olyrnpus. Des pho-
tos ont été tirées lors de ltexamen de ML4.

3. RESULTATS

3.1. Momie no 1 (Mtl) (f ie. 1)

De cette momie débandelettée il peut être décrit
la structure. Le revêtement cutané est badigeonné
d'un enduit noirâtre adhérent à la peau I tous les poils
du corps ont disparu, par contre les ongles ont une
teinte rosée, les bras sont croisés devant le thorax, la
main gauche empaumant le coude alors que la main
droite est posée sur les côtes.

L'éviscération a été réalisée par une incision faite
dans le flanc gauche. L'orifice est vertical, allant
des dernières côtes jusqu'au niveau de l'épine iliàque
antéro-supérieure; il est largement ouvert, mesurant
10 cm de hauteur sur 4 crn de largeur.

L'excérébration a été réalisée par la narine gau-
che : I'endoscopie a révélé la présence d'un morceau
de bois de 3 cm fiché dans le cornet moyen (concha
nosolis medio); I'intérieur de I'endocrâne est totale-
ment vide. Le scanner et les radiographies confirment
I'effondrement de la lame criblée (lomino cribrosa),
des cellules ethmoïdales (labyrinthus ethmoidolis) et
des deux tiers gauches du jugum (jugurn sphenoidale),,
respectant la selle turcique.

Les radiographies ne décèlent pas d'anomalies du
squelette si ce ntest sur le panoramique dentaire une
usure régulière des couronnes ( corona dent'is) et une
carie de 2.5.

La radiographie de I'abdomen retrouve cinq
opacités cylindriques correspondant aux paquets-ca-
nopes; cette analyse est confirmée par I'endoscopie
qui ne retrouve pas d'autres viscères si ce ntest quel-
ques fragments de diaphragme. Une radiographie des
paquets-canopes les décrit comme des masses faites
de viscères tassés après déshydratation et imbibés de
résine précipitée sous forme de multiples petits grains.

Fig. 1 : Mornie débandelettée ML1.
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Le scanner vient confirmer ces descriptions en
apportant comme élément supplémentaire la présence
dans les orbites de parties molles rétractées, de forme
triangulaire, avec à gauche une densité striée, ronde,
de 6 mm de diamètre et placée sous la paupière (fig.
6).

3.2 Momie no 2 (ML2) (fis. 2)

La momie est bandelettée; son étude externe per-
met de décrire des bandelettes larges maintenant des
toiles de tissu placées de façon anarchique. Quelques
traces de morceaux de bois collés correspondent à des
fragments de plastron. Le scanner précise le bande-
lettagel un linceul enveloppe le corps de la momie.

Le tissu de bourrage en trames complexes re-
couvre surtout les parties antérieures et latérales du
corps. Dans les tissus au contact du linceul corpo-
rel sont découvertes des tiges de bois de 2 cm de
diamètre : trois tiges postérieures, dont deux latérales
et une dans ltaxe de la colonne vertébrale, débutent
au niveau des épaules pour se terminer au niveau des
orteils (fiS. 7). Une quatrième démarrant au niveau
du nombril se termine entre les pieds; elle se dédouble
à partir des genoux. Ces baguettes servent à rigidifier
le cadavre; elles sont constituées de tiges dtangareb.

La radiographie ne décèle pas de pathologie os-
seuse à part de multiples fractures post-mortem en-
gendrées par les manipulations (fracture du rachis
cervical, des côtes, de I'extrémité inférieure du fémur
gauche). Le crâne présente une perforation de la lame
criblée de I'ethmoide, signe d'une excérébration. Au
niveau thoraco-abdominal, il est décrit une masse cy-
lindrique verticale située à droite et d'importantes
hétérogénéités de I'hypocondre gauche et du pelvis
occupés par des ombres tissulaires et des masses rési-
neuses. Les membres supérieurs sont croisés sur la
poitrine, le gauche passant au-dessous du droit; les
mains reposent sur les épaules.

Le scanner crânien confirme la vacuité du crâne
et la présence d'un orifice d'excérébration large : les
cornets ont disparu avec ouverture des sinus maxil-
laires. L'abrasion des cellules ethmoïdales est symétri-
que mais partielle. Le jugum est effrondré symétri-
quement avec ouverture du sinus sphénoïdal. La selle
turcique (sello turcica) est respectée dans ses deux
tiers postérieurs. Ltouverture est médiane.

Le scanner thoraco-abdominal permet de décrire
dans I'hémithorax droit un paquet cylindrique formé
dtune couche externe dense et à contenu hétérogène
mesurant 8 cm. En dessous de ce paquet un autre
vertical est placé dans I'hypocondre droit; il est de
même forme, mesurant 9 cm (fiS. 7). A gauche,, I'hy-
pocondre et la fosse iliaque sont bourrés de tissu dont
une partie vient obstruer ltorifice dtéviscération. ver-

F i g . 2 : M o m i e M L z .

tical, situé dans le flanc gauche et haut de 10 cm.
La cavité pelvienne est obstruée par des résidus com-
plexes dans lesquels il est discerné en position trans-
versale un paquet-canope.

3.3. Momie no 3 (Mts) (f is. 3)
Le linceul extérieur apparaît bien préservé, de

conception particulière car il enveloppe les mem-
bres inférieurs alors qu'il apparaît fendu sur le tho-
tax, ntenveloppant que les épaules. Il dévoile ainsi la
présence de larges bandelettes sous-jacentes. Au ni-
veau du cou, des bandelettes maintiennent les tis-
sus déposés sur le visage. Le scanner nous apporte
la preuve de ltexistence dtun linceul corporel envelop-
pant la totalité du corps. Sur plusieurs centimètres
des couches de tissu sont déposées autour du cada-
vre, le dernier linceul superficiel maintenant ltensem-
ble de ces tissus. Si les couches de protection sont
nombreuses sur le corps, la tête est peu enveloppée
au niveau du vertex.
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Ltexploration radiographique confirme I'intégrité
du squelette à part des lésions de la base du crâne
dues à la momification. Le basi-crâne est enfoncé
avec des fragments osseux (rocher -pars petrosa-, basi-
occipital) fichés dans une opacité à niveau horizon-
tal lorsque la tête repose sur la nuque (fig. 8). Le ra-
chis cervical pénètre partiellement l'endocrâne. D'au-
tres lésions osseuses peuvent être décrites, dues à
des manipulations excessives comme des fractures -
luxations de C7-D1, D4-D5 et du sacrum. Les radio-
graphies montrent une denture avec des dents de sa-
gesse intra-alvéolaires, des noyaux dtossification se-
condaire non soudés permettant dtestimer l'âge à 13
ans * 30 mois, pour une taille de L26 cm; elles afrr-
ment I'excérébration par voie endo-nasale et retrou-
vent de multiples opacités thoraco-abdominales dues
à l'éviscération comme le montre ltombre de ltorifice
dans le flanc gauche. Les membres supérieurs sont
croisés sur le thorax, le droit passant au-dessus du
gauche, les mains empaumant les épaules.

La scanographie du crâne confirme I'existence
d'un dépot de résine dans la fosse postérieure (fig. g)
mesuré à224 UH (unité llounsfield). L'excérébration

a été réalisée par voie para-médiane gauche : toutes
les structures osseuses des fosses nasales ont disparu
avec effondrement des cellules ethmoïdales gauches et
ouverture de ltorbite gauche par effondrement de sa
paroi interne (fiS. 9). La selle turcique est partielle-
ment effondrée. La pyramide nasale est obstruée par
des tampons de tissu cylindriques retrouvés depuis
I'orifice externe sous les ailes du nez jusqutà la base
du crâne (fiS. 9).

Le scanner de la cavité thoraco-abdominale con-
firme la présence dtune ouverture correspondant à
I'orifice dtéviscération situé dans le flanc gauche, ver-
tical, mesurant 10 cm et maintenu largement ouvert
par un volumineux paquet de tissu bourrant tout le
flanc gauche (fig. 10); ce paquet occupe aussi tout le
pelvis, à part la présence d'une masse oblongue en
position oblique pouvant correspondre à un paquet-
canope. La cavité thoracique est tapissée d'une masse
dense (227 VH) à niveau horizontal et correspondant
à de la résine versée liquide et qui s'est secondaire-
ment solidifiée. La fosse iliaque et I'hypocondre droits
sont occupés par trois masses cylindriques enroulées
sur elles-mêmes, accolées les unes aux autres; leur
longueur est de 18 cm (fig. 10).

3.4. Momie no 4 (Mt4) (f is. a)

La momie est enveloppée dans un grand linceul
externe collé avec de la résine au niveau du dos; des
bandelettes, passées autour du cou, le fixent sur le vi-
sage. Le scanner montre le corps entouré dtun suaire.
Au-dessus est placée toute une série de morceaux de
tissu; à mi-épaisseur, une pièce de tissu maintient le
tissu de bourrage, le linceul externe enveloppant la
deuxiènre épaisseur de tissu de bourrage.

L'étude radiographique nous apprend I'intégrité
du squelette à part une lombalisation de la première
vertèbre sacrée. Les membres supérieurs sont repliés
sur la poitrine, croisés devant le sternum, le mem-
bre supérieur gauche passe au-dessus du droit. Le
crâne est vide, avec présence d'un orifice d'excérébra-
tion médian. Sur le cliché de profil, une zone de den-
sité se projette à la partie antérieure des orbites (fig.
11). La denture est saine avec une dent de sagesse
(1.8) intra-alvéolaire; il s'agit d'un adulte jeune. Sur
le cliché dtabdomen, la description dtune clarté ver-
ticale dans le flanc gauche affirme l'éviscération. Le
thorax est complètement vide alors qutil existe deux
opacités oblongues dans le flanc gauche placées au-
dessus d'une zone de densité très irrégulière occupant
le pelvis.

Le scanner confirme la vacuité du crâne. Ltorifice
d'excérébration est large, avec abrasion des cellules
ethmoidales (fig. 12) obliquement d'avant en arrière;
la lame criblée est perforée ainsi que la partie médiane
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du jugum, la selle turcique étant préservée. Dans les
cavités orbitaires, les parties molles desséchées sont
retractées, de forme triangulaire; dans leur partie
antérieure une masse dense, oblongue, placée sous
chacune des paupières est chiffrée à 610 UH (fig. 12).
Les fosses nasales sont occupées par deux rouleaux cy-
lindriques de densité à -439 UH (tampons de tissu)
(fig. 13). L'équivalent est retrouvé dans la cavité buc-
cale, sous forme dtune masse de tissu de bourragel
une zone d'hyperdensité à 40 UH (résine?) est décou-
verte dans I'oropharynx (pors oralis) (fig. 1a).

La cavité thoraco-abdorninale bénéficie d'une
confrontation scano-endoscopique. Le thorax est vide
avec quelques fragments de diaphragme, Itendosco-
pie montre le relief du gril costal. Dans le flanc
gauche deux masses accolées, cylindriques de den-
sité moyenne à 25 UH correspondent à des paquets-
canopes (fig. 15) : le scanner dessine une paroi externe
(fig. 16) fine confirmée par I'endoscopie : le paquet-
canope après avoir été formé est enveloppé dans une

"peautt. L'orifice d'éviscération est obstrué par un pa-
quet de tissu. Le pelvis est inaccessible, obstrué par
des rnorceaux de tissu réduits en boule et partielle-
ment résinés. L'endoscopie nous révèle la présence de
débris comme des fragments d'insectes desséchés, des
grains de ttblé", etc.

3.5. Momie no 5 (Mt5) (f iS. 5)

Cette mornie débandelettée est en parfait état
de conservation, la peau noircie par le badigeon de
résine. Il s'agit d'un hornme de 164 cm. Le visage
a conservé toute son expression. Les cheveux sont
coupés, de teinte rousse dorée. La fosse nasale gauche
est élargie mais respectée. Les paupières ont conservé
leur galbe. La paroi abdominale est ouverte à gauche
sous forme d'un orifice béant de 10 cm de hauteur.
Les membres supérieurs sont placés le long du corps,
les mains empaumant les cuisses. Le sexe est parti-
culièrement préservé : il repose sur un berceau de
tissu, nraintenu par des fils.

Fig. 5 : Momie débandelettée ML5.
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Les radiographies du crâne confirment I'excéré-
bration complète; Itorifice est à minima avec destruc-
tion de la lame criblée et partiellement des cellules
ethmoidales. Les dents sont moyennement usées avec
chute ante-mortem des deuxièmes molaires maxil-
laires (1.6 et 2.6).

Le thorax est vide..Dans ltabdomen, il est visua-
li# un paquet de tissu compact placé au-dessus de
I'orifice d'éviscération (fig. t7). Surtout, dans la fosse
iliaque droite, enchassé dans la paroi postérieure et
collé dans la résine, il est découvert un (.crabett !...
L'endoscopie confirme ces données (fig. 17). La seule
anomalie squelettique est la présence d'un spina bi-

fido occulto de L5.

3.6. Tête de momie no 6 (CnÂNn 0) (f ig. 18)

Cette tête est enveloppée de façon parfaite avec
des séries de bandelettes croisées de façon symétrique
sur le visage.

La radiographie nous montre un crâne vide avec
un orifice dtexcérébration nasal. Le scanner est réali#
en coupes axiales et sagittales. Ltorifice dtexcérébra-
tion est médian; la cloison nasale est partiellement
abrasée ainsi que les cellules ethmoidales dans les
deux tiers postérieurs. Le jugum est ouvert dans sa
partie médiane. Les coupes sagittales révèlent la pré-
sence dtun tampon placé dans ltoropharynx(pars orv.-
lds) (fis. 1e).

La description d'une synchondrose sphéno-occi-
pitale et les dents de sagesse intra-alvéolaires permet-
tent dtaffiruler qutil s'agit d'un adolescent.

Tableau 1 : Résumé de la description des momies.

Tlrrrn SnxB AcB ExvBtoppps SeunrnT rB PosrT  to r  MEMBREs suP.

MLl L47 cm masc? adulte débandeletté RAS croisés sur les hypocondres

ML2 150cm fém. adulte
sualre
bourrage de tissu
tiges de bois
linceul superficiel

RAS croisés sur la poitrine

ML3 126 cm ? 13 ans
suaire
bourrage de tissu
linceul fendu

RAS croisê sur la poitrine

MI/{ 145 cm fém?
adulte
jeune

suatre
bourrage de tissu
linceul superficiel

lombalisation
de 51 croisê sur la poitrine

ML5 164 cm masc. adulte débandeletté spino bifida
occdto de L5

le long du corps

ExcÉnÉsnATroN CnÂxB BT TÊrB Onrr. ÉvrscÉn.errotAnoounn

ML l
fosse nasale gauche
cell. ethmoiTales
lame criblée
2/3 jugum

vide
bois fosse nasale g.
nodule orbi te g.

gauche vertical 5 paquets-canopes
peu de résine abd.
résine pelvienne

ML2

cornets
cloison fosses nasales
cell. ethmoidales
lame criblée
jugum

vide gauche vertical tissu compact
3 paquets-canopes

ML3

cornets
cloison fosses nasales
cell. ethmoidales g.
paroi orbite int. g.
jugum et 2/3 selle t.

dépot de resine
tissu dans les
fosses nasales

gauche vertical tissu flanc gauche
4 paquets-canopes
résine dans thorax

ML4

cornets
cloison fosses nasales
cell. ethmoiïales
jugum médian

tissu bouche
endocrâne vide
tissu fosses nasales
nodule orbites

gauche vertical 2 paquets-canopes
tissu pelvien
insectes dessechés

ML5
fosse nasale gauche
cell. ethmoid"lo g.
jugum 2/3 gauche

vide gauche vertical vide
crabe à droite

Thbleau 2 : Résumé de la description des momies.
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4. DrscussroN

Deux tableaux (1 et 2) résument la description
anatomique des cinq momies et du crâne. Il faut
constater ltunicité des techniques utilisées. Les trois
momies bandelettées le sont sur le même type : le
corps, préparé, est enroulé dans un grand suaire, puis
une série de couches de tissu enveloppe le cadavrel
ces couches sont ici difficiles à définir mais semblent
correspondre à du tissu de bourrage maintenu par
des bandelettes et des linceuls partiels. Un dernier
suaire recouvre la momie; celui-ci est fixé par quel-
ques coulées de résine qui le collent en arrière; il est
maintenu au cou par des bandelettes. Cette descrip-
tion est très proche de celle rapportée dans les livres
Les memnonio (Bataille, 1952 : 328) et Un corps pour
I'éternité (Goyon, 1988 : L42). La particularité est la
présence de tiges de bois faisant office de raidisseur
pour ML2 (Castel, 1970 : 61).

Les cinq momies et le crâne sont excérébrés
par voie endonasale; les destructions osseuses sont
plus ou moins importantes, emportant les cellules
ethmoidales et les cornets, effondrant la lame criblée
de l'ethmoide et une partie du jugum. Une analyse
plus fine souligne toutefois une destruction plus im-
portante des structures osseuses gauches, le trajet al-
lant de la fosse nasale gauche vers ltaxe du crâne ayant
comme direction le jugum. Ces faits viennent corrobo-
rer ceux de la littérature (Nicolaeff, 1930; Strouhal,
1984a) et les observations menées par nous-mêmes
(Macke, sous presse). Deux momies ont les fosses na-
sales obstruées par des tampons de lin et la momie
d'adolescent (ML3) a la fosse occipitale emplie de
résine : cette dernière constatation peu fréquente est
rapportée par Nicolaeff (1930) et Strouhal (19S4b).
Mais il faut souligner I'absence totale de fragments
de cerveau et de dure-mère (dura,mater encephali);
ceci nous amène à certifier ltutilisation de caustiques
(Lucas, 1989) pour éliminer les tissus très durs et for-
tement adhérents à I'os (Leek, 1969).

Dans tous les cas, l'éviscération abdorninale est
efiectuée par un orifice pratiqué au niveau du flanc
gauche : Itincision est verticale, menée de la onzième
côte à la crête iliaque. L'orifice est comblé par une
masse de tissu roulée en boule, plus ou moins impré-
gnée de résine, les berges de la plaie restant béantes
et ntétant pas recousues (Leca, 1976 : 279). Le trai-
tement des viscères est ici très simple : systémati-
quement tous les viscères sont enlevés; le scanner et
Itendoscopie permettent dtafrrmer cette assertion. En
lieu et place sont retrouvés de deux à cinq paquets-
canopes constitués de viscères desséchés après avoir
été roulés en cylindre : le scanner est tout à tait
démonstratif à ce sujet, I'endoscopie montrant très
bien les paquets-canopes en situation, imprégnés de
résine (Tapp et Wildsmith, 1986). Cette dernière
technique permet de constater la présence de rési-

dus divers et surtout I'utilisation de morceaux de
tissu comme bourrage associés à la présence de résine
noirâtre en abondance modérée (Harris et 

'Wente,

1980 : 403). Plus curieuse par contre, est la présence
d'un crabe dans le flanc droit de ML5.

Tissu abdominal peu tassé -781 UH
Paquets de tissu tassés en boule 470

422
-419

UH
UH
UH

Rouleaux de tissu dans les narines -439 UH
-236 UH

Paquets-canopes - 117  UH
-138 UH

Résine crânienne en masse +224 UH
Résine thoracique en masse +227 UH
Résine abdominale en masse +97 UH
Résine imbibant un paquet-canope +57 UH
Corps étranger sous les paupières +610 UH

Tableau 3 : Valeur de densité (en UII) des compo-
sants placés dans les momies pour réaliser la momifi-
cation.

En dehors de l'étude anatomique précise sans
effraction du corps, le scanner permet des mesures de
densité. L'accent est mis sur cette particularité dans
les articles de Pahl (1981) et Soto-Heim et at. (1935).
Dans le tableau 3 sont reprises les mesures réalisées
sur les structures placées à I'intérieur des cadavres.

Quatre groupes sont discernables : dtabord les tissus
plus ou moins imbibés de résine ont les densités les
plus faibles allant de -781 UH à -236 UH; suivent les
paquets-canopes dont le solde négatif (-13S à -117

IJH) est dû à la présence d'air entre les viscères. La
résine, de densité minimale à +57 UH, jusqt'à +227
UII, présente des variations pouvant être dues à des
compositions différentes (Connan et al., 1989) ou à
des degrés de chauffage variables, certaines résines à
I' inspection restant pâteuses alors que d'autres sont
vitrifiées. Au-delà, vers *610 UH, les corps étrangers
rapportés correspondent à des objets qu'i l  reste à
définir.

Il peut être admis que les cinq momies ont été
embaumées selon les critères rapportés par Hérodote.
Ltembaumement a permis une conservation parfaite
comme ltattestent les deux momies débandelettées.
Une orientation dans la datation peut être donnée :
I'absence dtamulettes et d'inscriptions, la présence
de paquets-canopes en intra-abdominal, le bandelet-
tage peu soigné nous font penser qu'il s'agit de mo-
mies d'époque tardive, ptolémaique ou gréco-romaine
(Pettitt et Fildes, 1986).

5. CoNcLUSIoN

Les techniques scanographiques et endoscopiques
sont venues au secours des momies égyptiennes ou-
bliées dans les réserves de nos musées.
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Appliquées aux cinq momies du Muséum d'His-
toire Naturelle de ;Lille, ces méthodes ont permis
leur description systématique prouvant des techni-
ques dtembaumement similaires et un parfait état
de conservation. Ces momies pourront être exposées
dans un environnement culturel plus large, un ta-
bleau récapitulant Dour . chacrure dtelles ses struc-
tures internes, aidant ainsi le public intéressé à leur
compréhension.
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Fig. 6 : Une coupe de scanner de MLl passant dans le plan des orbites permet de découvrir une petite bille,
striée, de 6 mm placée sous la paupière gauche (r).

Fig. ? : Une couPe de scanner de ML2 a permis d. dé.orrrnrir les trois tiges de bois utilisées comme raidisseur
(>). U" paquet-canope de densité élevée est mis en évidence dans le flanc droit (-).
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FiS. I : Radiographie du profil crânien de Mt3
qui décèle une densité dans la région occipitale (r).
Dans cette masse sont fichées des structures osseuses
brisées lors de ltembaumement.

Fig. 9 : Le scanner du crâne de tr{L3 confirme la
présence de résine dans la région occipitale (r). Si-
gnalons un orifice dtexcérébration para-médian gau-
che : les cellules ethmoidales gauches ont disparu (-).
Un bouchon de tissu est visible dans les fosses nasales
(>).

Fig. 10 : Le scanner
enroulement. Le flanc

abdominal de ML3 dévoile la présence
gauche est obstrué par de la résine (*-)

de 3 paquets-canopes accolér (>)
et par un paquet de tissu (r).

réalisés par
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Fig. 11 : Le crâne de profil de ML4 révèle la présence
de corps étrangers au niveau des cavités orbitaires
(D). L'endocrâne est vide.

Fig. L2 : Le scanner du crâne de ML4 confirme la
présence de structures denses ()) glissées sous les
paupières. Il faut remarquer I'orifice d'excérébration
médian (r).

Fig. 13 : Une coupe de scanner de ML4 réalisée sur
les fosses nasales montre 2 rouleaux de tissu obstruant
celles-ci (r).

Fig. 14 : Au niveau de la cavité buccale de ML4, le

scanner révèle la présence de tissu plié et tassé (r)

avec présence d'une zone de densité (>) pharyngée

pouvant correspondre à de la résine.
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Fig. 15 : La tomographie du flanc gauche de N{L4
permet de discerner 2 paquets-canopes ()) juxta-
posés dont on remarquera ltaspect granité.
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Fig. 17 : La radiographie d'abdornen de MLb permet
de décrire une boule de tissu (r) obstruant I 'orif ice
d'éviscération. Le plus étrange est la présence d'un
crabe ()) dans le flanc droit, reposant sur I 'aile i l ia-
que.

Fig. 16 : Le scanner de I 'abdornen de ML4 confirme la présence des 2 paquets-canopes (;>) dont les contours
sont soulignés par une enveloppe.
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Fig. 13 : Tête momifiée (CnÂNn 6) avec un bandelettage parfaitement symétrique.

Fig. 19 : Coupe scanographique sagittale au C*i*E 6 urontrant l'axe de l'orifice d'excérébration (+) et
surtout la présence d'un bouchon de tissu dans I'oropharynx ()). Le crâne est vide.


