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Seance du 21 octobre 1948.

Eudoxie Bachrach. — Apyrexic physiologique et apyrexie
pathologique.

Nos recherches anterieures ont etabli une correlation entre
l'elevation de la temperature — fievre aigue spontanee ou

provoquee — et un desequilibre cationique determine du

serum.
Ce desequilibre se traduit par un enrichissement mineral du

serum en Na+ et K+; par une constante augmentation, plus

ou moins marquee, des cations Na+, par contre, 1'augmentation
en cations K+ n'est pas constante; les fluctuations des alcalino-
terreux sont faibles, leur quantite tend ä diminuer.

De ce chef, il est possible de grouper provisoirement les

serums des fievreux en deux categories principales: dans la

premiere, dite du type sodique, on constate une augmentation
du seul Na+ serique; dans la deuxieme, dite du type mixte
sodico-potassique, il y a une augmentation simultanee des deux
alcalins — Na+ et K+.

Ci-dessous deux exemples caracteristiques:

Dosage des cations en grammes pour mille.

Exemple n° 1. — Fievre du type sodique.
Mme B., 63 ans.

Maladie Date perature Na K Ca Mg
Te-
neur

totale

Difference
Apyrexie

en
jours

Congestion
pulmonaire

26.10.46
8.11.46

39° 2 3,09
37° 3 1 2,78

0,183
0,174

0,103 —
0,1021 —

3.376
3.056 0,320

6
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Exemple n° 2. — Fievre du type mixte sodieo-potassique.
Mrae B., 58 ans.

Maladie Date perature Na K Ca Mg
Te-
neur
totale

Difference
Apyrexie

en
jours

Cysto-
pyelo-

nephrite

11.7.47
5.8.47

40°
38°

3,20
3,12

0,213
0,182

0,103
0,104

0,014
0,016

3.530
3.422 0,108

En analysant les rapports existants entre la composition
cationique du serum et l'apyrexie, nous avons pu nous rendre

compte que le retour ä la temperature normale ne marchait pas
toujours de pair avec le retour vers un equilibre cationique
serique normal. Nombreux sont les cas dans lesquels l'apyrexie
s'installe ä un moment oil l'analyse chimique decele encore
un desequilibre cationique tres net.

Or l'examen de ces serums desequilibres au point de vue
mineral — Na~, K+, Ca++, Mg++ — et l'observation des

malades confirment un fait interessant: ä savoir que l'apyrexie
ne doit pas etre consideree comme un signe peremptoire de gueri-
son. L'apyrexie accompagnee d'un desequilibre cationique du

serum demeure, au contraire, I'expression d'un etat pathologique:
ou bien l'etat morbide n'est pas enrave, ou bien on assiste ä un
etat pathologique latent.

Apyrexie pathologique et pronostic.

Exemple n° 3.
M. M., 52 ans.

Maladie Date perature Na K Ca Mg
Te-

neur
totale

Difference
Apyrexie

en
jours

Bronchopneumonie

2.3.48
12.3.48

39° 2

37° 3
3,25
3,10

0,202
0,241

0,103
0,098

0,018
0,015

3.573
3.454 0,119 4

Faits qui frappent dans la deuxieme analyse du sang apyre-
tique: augmentation de K+ et diminution de Ca++ et de Mg+ +
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Le malade est fatigue. Zonite. Sedimentation 67-94. Le 13 mars,
abces sous scrotum; pendant le transfert en Chirurgie, l'abces

creve, le pus est nauseabond.

Exemple n° 4.

M. L., 20 ans.

Maladie Date perature Na K Ca Mg Teneur

totale

Difference Apyrexie

en
jours

Pleuresie
av. epan-
ohemrnt)

4.5.48
21.5.48

40° 1

36° 2
2,89
3,20

0,215
0,185

0,112
0,100

0,017
0,016

3.234
3.501

+ 0,267 5

Faits frappants: augmentation de la teneur totale de Na+,
diminution de Ca~l" + et de Mg4"4". Hydrothorax considerable.
Sedimentation 40-72. Le malade rie peut quitter le service que
fin juillet pour aller en convalescence.

Exemple n° 5.
M. B., 40 ans.

Maladie Date perature Na K Ca Mg Teneur

totale
Di
(Terence

Apyrexie

en
jours

Abces pul-. 2.3.48 39° 7 2,83 0,234 0,106 0,016 3.186
monaire
Neoplasme? 31.3.48 37° 5 3,15 0,242 0,106 0,019 3.517 + 0,331 4

Traitement: Penicilline, Elkosine, transfusions de sang.
De temps en temps, apyrexie.
La teneur en Na ' et K+ est augmentee.
17 juillet 1948: exitus. A l'autopsie, cancer et metastases.
Le physiologiste et le clinicien devront dorenavant tenir

compte de deux sortes d'apyrexies: l'une d'elles — apyrexie
physiologique — coexiste avec un equilibre cationique serique
normal et temoigne du retablissement du malade; l'autre
— apyrexie pathologique — coexiste avec un desequilibre
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cationique serique anormal et temoigne d'un etat pathologique
du malade devenu apyretique.

Les details de notre recherche seront publies ailleurs.
L'etude du mecanisme de la fievre se poursuit.

Travail de la Clinigue therapeulique de VHöpilal cantonal
de Geneve;

Centre national de la Recherche scientifique, Paris.

BIBLIOGRAPHIE
E. Bachrach: «Temperature des etres vivants et la composition

ionique du milieu », Arch. Seien, phys. el natur. Geneve, Ve per.,
vol. 25, p. 123-138, juillet-aoüt 1943; «Les facteurs chimiques
« biothermiques ». Arch, intern. Phys., vol. VI, LIV, fasc. 1,

p. 19-29, juillet 1946; «Contribution a l'etude de la fievre»,
Assoc. physiol., 15e Congres, Toulouse, avril 1947; « Propriete
thermoregulatrice des cations alcalins et alcalino-terreux»,
Congr. intern, physiol. Oxford, juillet 1947; «Etude experimen-
tale de la chimie de la fievre », C. R. Soc. Phys. et d'Hist. natur.
Geneve, vol. 64, N. 2, p. 70, avril-juillet 1947; «Chimie de la
fievre », Schweiz, mediz. Wochenschr. (sous presse); « Labilite des
caracteristiques biothermiques », Arch. Sc. Geneve, 1948 (sous
presse).

En seance particuliere, M. Marc.-R. Sauter a ete elu membre
ordinaire de la societe.

Albert Carozzi. — Uelude des courants marins en milieu de

sedimentation calcaire.

Nous avons defini dans une note precedente 1 un indice de

sensibilite tectonique exprimant le pourcentage des oscillations

positives ou negatives auxquelles un point envisage a reagi
pendant une duree de temps donnee. II s'agit dans ce cas de

l'etude des mouvements locaux du fond marin. Nous avons
constate d'autre part que les courbes des indices de clasticite
et de frequence des mineraux detritiques reagissent ä deux

sortes d'oscillations tectoniques, gelles ayant eu lieu sur place
et Celles ayant eu lieu ailleurs mais dont le contre-coup est

1 A. Carozzi, « Definition de l'indice de sensibilite tectonique en
milieu de sedimentation calcaire», Archives des Sciences, vol. 1,
fasc. 2, seance du 17 juin 1948.
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