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Experimentelle Untersuchung iiber die Folgen der 
Magenperforation nach einer Rontgen・

kontrastmahlzeit. 

II. Mitteilung. Ueber die Magenperforation nach Zufuhr von 
R谷ntgenkontrastmittelnin die freie Bauchhohle. 

Von 

Dr. Kenji Nishimura 

〔Ausdem Laboratorium der Kais. Chir. Universitiitsklinik Kyoto (Prof. Dr. K. lsobe）〕

In der Mitt. I. berichlete ich iib巴rdie Resultate, die meine Untersuchungen iiber die 

Folgen der l¥fagenperforation nachχuf泊hrungverschiedener Rontgenkontrastmittel in t!en Magen, 

die aber an Befunden, die sie in der Bauchhohle hervorriefen, nicht immer mit ihrer eigenl-

lichen Giftigkeit iibereinstimmten, ergeben hatten. 

Diesmal wurd巴 einebestimmte Menge von den in der Mitteilung I. gebrauchten Kontrast-

mitteln direkt in die freie Baucbhohle eingefiihrt, um ihre Giftigkeit darin zu beobachten. Es 

ergaben sich die folgenden Resultate : 

Resultat. 

1) Die Prognosis nach Einfiihrung von Kontr日stmittelnin die freie Bauchhδhie war der 

Zufiil】rungnormaler Mahlzeit gegeniiber nicht immer ungiinstig. 

2) Bei der Darreichung von Barium sulfricum in die freie Bauchhohle steht die Prognosis 

mit elem PH-Gehalt der zugefiihrten Mittel in inniger Beziehung. Die Prognosis wird umぬ

ungiinstiger, je weiter ihre Reaktion von der Neutralitat entfernt ist. Am schlechtesten verliiuft 

sie, falls das Mittel sauer reagiert. 

3) Beim Roebaryt ist die Prognosis, unabh五ngigvon seinem PH-Gehalt oder davon, dass 

es aseptisch oder nicht aseptisch war, in alien Fallen sebr ungiinstig. Die Giftigkeit scheint also 

nicht auf das Barium sulfricum, das im Roebaryt enthalten ist, sondern vielmehr anf einen 

anderen Bestandteil zm iickzufiihren zu sein. 

4) Verhaltnismassig gut ist die Prognosis nach Zufuhr von Umbrator. 

(Autoreferat) 
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緒 言

第1報＝於テハ硫酸Lバリウム－，， Lレバリツド， Lウムプラト｛ル寸ノ宵内注射後ノ胃穿孔性

胞膜炎ノf象後ニ就キテ多少ノ研究ヲ遂ヂタルモ，共成績ハ必ズシモ各種浩影剤ノ有スル本来ノ

腹腔内ニ於ケル毒性ト一致スルモノニ非ズ。肖内へノ注入主：－ハ共催胞腔内へノ流「H量タルヲ得

ズ。自｜］チ同一注入材料ニ於テモ共各例ニ依リテ，遊離腹腔内ヘノ流出量ハ異Fレノミナラズ，各

種注入退影剤ハ共粘糊度＝伏リテモ共流出度ハ大ナル相違ヲ有スc 且ツ穿子い、同時＝遺影祷1］ノ

ミナラズ穿孔時宵内ニ瀦溜セFレ，細菌製的及ピ化事的＝質及ピ量ノ多少共ニ相違セル胃液ノ：多

少ノ流出ヲ見ルハ確賓ナリ。此＝余等ハ荘＝第1報ニ於テ使用セル注入材料ヲ共催一定量遊離

腹腔内ニ注入スル事＝依リテ績護スル結果ヨリ，各種注入遺影掬lノ；有スル腹腔＝封ス ll.-本来ノ

毒性ヲ研究セントスルモノナリ。

賓験方法

賓験動物及ビ前虚置

貰験動物ハ綿テ犬ヲ用ヒグリ。共韓重及ビ年齢ハi:iJ＆的＝統一ヲ計リタルモ，向相常ノ相違

ア，~ヲ免レザルヲ以テ，瞳ffi：：ハ7-9砥ノモ Y ヲ用ヒ，日ツ少クトモ各群ノ卒均韓-wソ、可及的ニ

之ヲ近似セシメタリ。

動物ハ術前ニ15 20時間之ヲ絶食セシメタリ。

手術方法

全身的ノ麻酔薬ハ全然使用スル事ナク．動物ヲ共佳背位ニ手術憂上＝固定ス。失＝創欣突起

及ピ瞬間ヲ剃毛シ， 5%沃度丁幾， 60%酒精，及ピ2%次亜硫酸酒精ヲ用ヒテ康範部位＝亙リ

手術部位ノ消毒ヲ施セリ。尖＝創~犬突起及ピ桝問ノ中央E中線上＝於テ0.5勾滅菌 Lヌベルカイ

ン寸3-5昆ヲ以テ局所麻酔ヲ行ヒ，直チニ尖匁刀ヲ用ヒテ皮膚＝約0.5糎ノ縦切開ヲ行ヒ，直径

約4粍ノ套管2針ヲ腹壁＝劉シ略垂直＝刺入シ，充分＝腹腔内＝撞セルヲ確メテ後ゴム管ヲ以テ

i=E射筒ヲ連結シ，此注射筒ヲ月jヒテ泊常食，硫酸しバリウム 1, Lレパリツト寸， Lウムプラトー

ル寸等ノ注入物ヲ腹腔内ユ直接ーニ注入セリ。注入量ハ通常食，硫酸 Lバリウム寸及ピLレパリツ

ト1 ニテハ関車1砥＝付キ約25詫， Lウムプラトール寸ニテハ共学量トセリ。

検査方法

貫験動物ノ艶死スルヲ待チテ出チニ剖検ヲ行ヒテ腹腔内ノ肉眼的所見ノ大要ヲ検シ，向肱腔

内溶IH液及ピ＼！／内容ノ酸及ピ遊離盤酸ノ布無及ピ細菌接的検査ヲ行ヘリ。

採取セル宵内本及ピ腹腔内湖、淵液ハ第1報ニ於ケルガ如ク，反fff!};ハLリトマス「紙ヲ以テ検シ

胃内遊・離盤酸ハLコンずーロート寸紙ヲ以テ検シタ 90制菌・里見的検査ハ可検物ヲ先ヅ第1報＝刷

示セル如キ品ih・村正ヲ以テ普通本／く及ピ5%ノ家兎血液寒天ノ卒板培養基上ニ塗擦シテ分離培養

ヲ行ヒ，次ニ純粋－培養ヲ行ヒ， Lグラチン寸培養基，肉汁培養基，牛乳培養基，葡砲糖力日寒天培

ftJi＼；，遠l協Lフクシン寸増益恭等ヲ以テ鑑別増益ア行ヒタリ。向Lグラム寸染色ノ外必要ニ臨ジテ
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2, 3ノ特殊染色及ピ鑑別培養ヲ行ヒタリ。

記載方法

」コンゴ｛ロート寸紙色調ノ費化ハ黒，赤黒及ピ赤色ヲ以テ表ハシ，且ツnff'.念物ノ遊離臆酸含

有量ヲ各群間＝テ比較ス Fレニ使ナル鴻ユ黒色ヲ呈セルモノヲ 3，赤黒色ヲ呈セルモノヲ 2，赤色

ヲ呈セルモノヲ 1ヲ以テ表ハシ，之ヲ比較遊離盟酸度トナセリ。

毛穴z平板分離培養基上エ護育セル同一集落ノ 1乃至10迄ヲ＋. 11乃至20迄ヲ+t,20以上ヲ掛

トセリ。而シテナヲ 1,＋＋ヲ 2，掛ヲ 4ナル数字ヲ以テ表ハシ．之ヲ比較集落数トナシ，各群間

ノ集落数ヲ比較スルニ用ヒタリ。

剖検時採取セル胃内容ハ培養ニ際シテハ3耗ノ生王型的食堕水＝胃内容ノ 3滴ヲ滴下シテ培養

セシモ，腹腔内緒溜液ノ培養＝際シテハ2枚ノ平板培養基中 1枚ハ胃液＝於ケルト同様＝稀樺

シテ培養ヲ行ヒタルモ，他ノ 1枚ハ稀樺スルコトナク採取セル値＝テ塗擦培養ヲ行ヘリ。

普遍貧J腹腔内注入後J腹膜炎

A. 非滅菌普逼童ヲ注入セル場合

賓験第 1

腹腔内注入物 PH4.22 通常米飯200瓦ニ魚、肉汁100瓦及ピ水道水150瓦ヲ混和シ，筑鉢＝テ

謄砕シ粥欣トナシ， 100姥注射筒ヲ！J.テ注入シ得Jレ迄＝勝陣セルモノ。

注入法上記注入物ヲ非滅菌套管針及ピ注射筒ヲ以テ寅験方法記載ノ順序＝依リ腹腔内＝注

入セリ。

Nr. 1鰻:J!:7.6駈， ♀，混入量：180施。

務局車事筋： 注入後12時間以内ユテ鎚死。

賓験成績

'il!J検： 腹腔内ニノ、多量／出血性衆液性ノi猪溜液ヲ託、ム。粉捌濁ヲ曇セリ。媛液膜下＝ハJjlj-"".：.出凪ア H。

散在住＝注入セル食物片ノ附着セルヲ総ム。臓器問ノ癒着ヲ認メズ。

腹膝内百lffn'I液反腹： 溺俊性。細菌製的PJj見： 1）溶血性大腸菌（廿十） 2）務血性縫製菌（tt十） 3）線般
菌（竹十） 4）大腸菌（＋＋） 5) r－型連鎖軟球菌（掛）
胃液反/Jig：略1j1性， Lヨンプーロード紙，赤色。細菌接的所見： 1）降血性大腸菌（制） 2）大腸菌

(ttt) 

Nr. 2 鰻重8.6駈，♀，注入量200絡。

終局車事局： 注入後12時間以内ニシテS毒死。
'li!J検： 腹院内ユノ、多抵／出血性捜液性惨出液ノ泌澗ヲ訟ム。難波膜ノ、一般ユ着シク充盈シ，HツJ!Ji・kユ於
テ衆液膜下ユ出血ヲ認ム。臓器開／癒着ヲ辺、メズ。所々 ニ注入食物／：苔＂ llf;t着セ九

腹膝内務i胃液 反謄： 弱駿性。細菌接的所見： 1) r－~主主主fl扶球菌（ttt) 2）溶血性豊陸型菌（廿十） 3）出血

性敗血症菌$（！（十什）

胃 液反勝 2 弱Lアルカド性， Lヨンゴーローい紙，赤色。細菌準的所見； 1）熔血性豊聖刻菌（＋） 2) 

洛血性大腸菌（tt十） 3）出血性敗血症菌類（ttt) 4）大腸菌（＋什）

Nr. 3 健室7.2Jffi，中，注入量180銘。

終局尊師： 注入後12時’間以内＝テ絡死。
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剖検： 腹腔内ニノ、多量／；附帯黄色ノj参出液瀦湘セ H。媛液股ハ著シク克血シ， JI.ツ居者範閥＝互リテ衆液

膜下/l:H血ヲ認メタリ。所々＝注入食物ノ残れをノ附着アリ。

腹If;~内務iftl液 反感： 略中性。細菌製的所見： 1）大腸菌（十廿） 2) r・型連鎖J伏球菌（廿十） 3）絵股菌（＋）

4）字L捜伴菌（＋）
胃 液反感： 弱慢性。 Lコンゴーロード紙，赤黒色。細菌製的所見： 1）大腸菌（廿十） 2）乳駿f'1＼菌

( +) 3) a－型連銀！AA球菌（＋） 4) r－型連鎖扶球菌（＋）

所見小括

3例＝於テ遊離腹腔内ニ非滅菌普通食ヲ注入セリ。 3例共＝注入後12時間以内ニ於テ舞死セ

リ。 3例共ニ薬液膜下ノ出血アリ。 2例ニ於テハ腹腔内法出液ハ出血性柴液性ニシテ，他ノ 1

例ニ於テハ淡黄色ヲ呈シタルモ出血性ナラズ。疑液膜ニハ各例共＝充血ハ著明ナ HキQ

腹腔内浦溜i夜反醸ハ2伊jニ於テハ略中性＝シテ， 1例ニ於テハ弱酸性ヲ呈シタリ。腹腔内

瀦溜液ニ現ハレタル菌種ハi容血性大腸菌1例（第1例）' 1容血性費型菌2例（第1,2例），結膿菌

2例（第1,3例），大腸菌2例（第1,3例）， 7・型連鎖性球菌2例（第1,2例），出血性敗血症菌類

1例（第2例），小型連鎖状球的.1例（第3例），乳酸樗菌1例（第3例）ナリ。卒均比較集落数ハ

13.3ナリ。

出夜反臆ハ草場」アルカリ寸性，中性，弱酸性ノモノ各 1例ェシテ， Lコンゴーロート1紙色調

ハ2例＝於テハ赤色， 1例＝於テハ赤黒色ヲ呈シタリ。胃液ニ現ハレタル菌種ハi容血性大腸菌

2例（第1,2例），大腸菌3例（第1,2,3例）' i容血性饗型菌1例（第2例J，出血性敗血症菌類1

例（第2例），乳酸梓菌1例（第3例）， αー型連鎖状球菌1例（第3例）， r－型連鎖、AA球菌1例（第3

例）ナリ。卒均比較集落教ハ9.3ナリ。

B. 滅菌普逼宣ヲ注入セJI-場合

腹腔内注入物 PH 7.03生米130瓦ヲ充分洗樵後，水道水1000.0括ヲ加へ 100°じー 3時間煮

沸滅菌シテ銅版トナセシモノ。

注入法上記注入物ヲ滅菌套管針及ピ滅菌注射ー筒ヲ以テ寅験方法記載ノIll良序＝依リ，無菌的

=Im腔内＝注入セリ。

Nr. 4 値重7.2庖， s，注入i1i:l80路。
終局車事局： 生存。注入後53Ufl致死。

費験成績

剖検： 腹！院内ユハ殆ンド瀦溜j夜ヲ透明セズ。大網膜トH「臓及ピ大網膜ト白lij腹壁トノ、倒度＝繊維性二癒着

ブ餐メル以外ユノ、殆ンド癒着 7認メズ。肝臓及ピ ij~＼臓／表面ニノ、薄キ被膜ヲ以テ後ハレタ，，，部アリ。法人セ

ノレ食物ノj残di:ラシキモノナタ，コく包議性般昔話/J{ピ肉芽組織さ字 7,j；｛，＇，、メズ。

Nr. 5 f豊重8.2庖， ♀， 注入:ht200路。

終局i陣蹄： ~イ｛。注入後56fl ~i 致死。

却j検： 腹日室内ユノ、加i伺液ヲ訟メズ。牌臓及ピ大納IP史／一部ノ、 f生＝前腹壁!J!il）史ト繊維~I：~蛮着ヲ傍メリ。大

制限ニノ、所々ニ紡絞紡筒様／給付lヲ轡ム。月前壁7kピHfB'l！表商ユモfnj様／i結筒アリ。之ノ、注入セル食物ノ残

?ftナリ。其他ニノ、著媛ヲd、メズ。
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Nr. 6 悌京8.6託，平，注入部：200路。

終局車事筋． 注入後178時間二シテ縫死。

891 

剖検： 衆液股ノ、一般ニ高度ユ修質性＝シテ，充血ノ、司自：明ナリ。腹院内自昼間液ノ、11/i＝.］括ヲ得）！，程度ナリ。

所々＝主主入セ JL 食物更量消ノ｜附着セルヲ沼、ム。癒着ノ、殆ンド認ム，，，4~ ヲ得ス・。胃腸内ノ、金夕空虚ナりキ。

腹理主内諸官官町液 反f!l!l: 弱Lアルカド性。細菌製的所見： 無菌。

胃 液反腹：弱しアルカド性，』コ ンゴーロート 1紙，赤色。納菌接的所見： l）大腸菌（tt十） 2) r－型
連鎖鉄球菌（廿十）

所見小括

3例＝於テ遊離腹腔内ニ減菌普通食ヲ注入セリ。 2例ハ生存シ 1例ハ注入後178時間＝シテ舞

~"Eセリ。

姥托セル 1例ノ、紫波牒ハ高度＝：.iJ謬質性ニシテ著明ニ充血セルモ， j奉出i佼ハ殆ンド之ヲ詮明ス

ルヲ得ズ。態着ハ殆ンドナシ。所々 ニj主入セル食物残溢ヲ認メタリ。肖腸全ク空虚＝シテ，少

量＝存セル腹腔内崎溜液ヨリハ細菌ヲ誼明シ得ザルモ，胞腔内ノ蟹化ハ之ヲ確寅ニ認ムル事ヲ

得タリ。他 ）2例ハ注入後53-56日z シテ致死セシメタル＝，各例共＝紫液膜ニハ殆ンド著鑓

ナク．僅＝大網膜，肝，牌，及ビ前腹壁間等ニ繊維七I:ノ癒着ヲ認メ，叉1例ニ於テハ肝牌表面

ニiUiキ膜ノ被麗セル部ヲ認、メ’タリ。 父1例ニテハ帽針頭大ノ結節ガ大網膜，肖前壁，肝及ピ牌

ノ表商＝散在性＝附着セルヲ認、1メタリ。包空母性膿蕩，肉芽組織等ハ之ヲ認、ムルヲ得ザリキ。

股膝内淵滑液ヲ採取シ得タ Fレモノハ1例ニシテ，共l支店医ハ弱Lアルカリ寸性ヲ呈シタリ。細菌

ハ諸明スルヲ得ザリキ。

肖液モ採取シグルモノハ 1例＝シテ，共反膝ハ弱Lアルカリ寸性ヲ長シ＇Lコンゴーローい紙

色調ハ赤色ヲ込シグリ。 ＼＇］液＝現ハレタJレ菌種ハ大腸菌及ピT・型連鎖AA球商ナリ。平均比較集

落数ハ8ナリ。

寅験第 1 所見概括

A :/J:'(；＝：.於テハ3例共ニ腹腔内法入後12時間以内ニテ姥死セリ。 B群＝於テハ2例ノ、生存シl

例ハ腹膜内注入後178時間ニシテ雑死シタリ。共腹腔内ニハ多少ノ鑓化ヲ認メタルモ腹腔内瀦

滑液ヨリハ告lllf.対ヲ誇明シ得ザリキ。

腹腔l人l瀦溜液ニ現ハレタル＋.：ナル病原市トシテハ， A群ニ於テハ大腸菌2/3, r－型連鎖、M；球

菌 2/3，小型連鎖欣球菌1/3.＝：シテ. B I日iノ腹腔内瀦溜液＝ハ制菌7詮明シ得ザHキ。

i’j液＝現ハレタルギーナル病原菌ト シテハ A昨＝於テハ大腸南3/3,a；及r－型連鎖J｛え球i'.t4ハ各

1/3ナリ。 B群＝於テハ大腸菌 1/1. r－型連鎖丹J¥.球菌 1/1ナリ（上記分散ノ母数ハ可検物ヲ採取

シ得タ yレ数エシテ子教ハ詮明シfリタル回数ヲ支セリ）。

表ヲ以テ概括ヲ示セパ次ノ如シ。
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E皇陛内瀦湘液腹腔内注入｜詞一歳時事吋引容

死亡率｜物ノ V水寸素 卒均比較遊度；｜卒均比敷較
Lイオ濃度 荷量鞭酸 集落

平均比較乎均生存期間
集 落数

A 喜 4.22 1.3 9.3 13.3 12時間

B 7.0:3 1.0 8.0 。 178時間

賓験第 2 

硫酸しバリウム可J：遊離腹腔内注入後J腹膜炎

c. 非滅菌硫酸しバリウム1粥ヲ注入セ＇＂場合

腹腔内注射物 PH  6.52 日本薬局法硫酸しバリウム1 ト水道水ヲ豪量 1:1ノ割合ニ混ジ粥Rえ

トナシタルモノ。

校入法上記注入物ヲ滅菌セYレ套管針及削減菌セル注射筒ヲ用ヒテ寅験方法記載ノ順序＝依

リ，遊離腹腔内ニ注入セリ。

Nr. 7 鰻重9.0活，♀，注入量200絡。

終局椋蹄：注入後21時間＝シテ姥死。

責験成績

剖検：腹腔内＝ノ、多量ノ附血性難波性ノ穆出波宮苦情的佑ニ綱濁セリ。硫酸 Lバリウム寸粥ハ腹部全世豊＝

成ガリテ厚キ苔ヲ主主レ F。

腹障さ内務滑液 反感： 略中性。細菌感的/jfr見： 1）茅胞枠菌（廿十）

胃 液反勝：弱酸性， Lヨンゴーロード紙，赤色。細菌製的所見： 1）大腸菌（廿十） 2）芽胞枠菌（＋）

3) Bact. putid （情）

Nr. 8 鰻重7.8活，注入量180絡。

終局車事腸： 注入後108時間ユシテ重量死。

:gJJ検：腹腔内＝ノ、精多量ノ帯黄色透明ノiJNt胃液アリ。内臓ノ、単キ硫酸LパPウム1苔ダ被ノ、レダル他＝テ，

f革＝繊維素性二癒着ヲ轡メ H。硫酸Lパ9ウムり、腹膝内到ルfjfr.：.披散セリ。

肢目室内瀦f抑液反腹： 弱Lアルカド性。細菌感的所見：無菌。

宵 液反臆： tjl性， Lコンゴーロート「紙，赤色。細菌接的所見： 1）大腸E古（廿十） 2) Bact. putidum（十什）

Nr. 9 鰻重＇7.0if;，れ注入賞180粍。

終局輔筋： 注入後12時間以内＝止を死。

例検：腹腔内ニノ、業液性＝シテ精黄禍色ヲ帯ピタル診出液ガ多主tユ瀦前セ P。腹腔内へ／出血ヲ認メズ。

硫酸ιパリウムv、腹院内郵~JI.-所＝被ガリテ害＼： 7 ナシテ附清セリ。

腹腔内宮!if.1液反腹：弱しアルカド位。細菌製的所見・ 1) :!4＇胞枠菌（＋＋） 2) r－型連鎖扶球菌（it十）

胃液反腹：弱峻僧：， L::r：.；プーローい紙，赤黒色。細菌感的所見： 1）大腸菌(ttt) 2）乳酸押蘭

(+) 3) r－型主主S均株球菌（＋＋） 4) Mic. candicaus （怖）

所見小指

3例＝於テハ遊離腹腔内＝非滅菌硫酸」バリウム「粥ヲ注入セリ。 31911共＝12ー108時間1＝シテ

姥死セリ。佑入後ノZ（＞：均生イ｛－時間ハ47時間ナリ。腹腔内瀦湘液ハ1例＝於テハ出血性紫液性＝

シテ僅＝掴濁ヲ込シタルモ，他ノ 2例ノ、淡黄色＝シテ｜略透明ナリ。衆被膜下＝出血セルモノナ
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シ。 1例＝於テハ僅＝臓器開ェ繊維業性ノ癒着ヲ認メタリ。硫酸Lバリウム1ハ3例共＝腹腔内

芳ljlレ所＝繍ガリテ厚キ苔ヲ作レリ。

腹院内瀦市l液ハ1例ニ於テハ町在中性＝シテ， 2例＝於テハ弱Lアルカリ 1性ヲ呈シタリ。腹腔

内瀦溜液＝現ハレタル菌種ハ芽胞樗商2例（第7,9例）, r－型連鎖AA球菌1例（第9例）ナ仁平

均比較集落数ハ3.3ナリ。

間液ハ弱酸性反謄：ヲ呈シタルモノ 21知lニシア，中性ナルモノ 1例ナリハ Lコンゴーロート1紙

色調ハ赤黒ヲ呈セルモノ 1例エシテ，赤色ヲ呈セルモノハ2例ナリ。胃液ニ現ハレタル繭種ハ

大腸菌3例（第7,8, 9仰IJ)' 芽胞樗摘1例（第7例）， Bact. putidum 2例（第7,8例）， Mic. 

C且ndicaus1例（第9例），乳酸樗菌1例（第9例）' r－型連鎖AA球菌1例（第9例）ナリ。平均比

較集落盤ハ9.3ナリ。

D. 滅菌硫酸L’可リウム1粥ヲ注入セル場合

腹院内注入物 PH 5.25 日本薬局法硫酸 L－＇＇：リウム 1 ト水道水トヲ重量 1: 1ノ割合＝混ジテ

粥欣トナシ，之ヲ Koch ノ蒸気釜＝テ 100°C,3時間滅菌シタルモノナリ。

注入法上記注入物ヲ滅菌套管針及ピ滅菌注射筒ヲ用ヒテ寅験方法記載ノ順序＝依リ．無菌

的＝腹腔内ニ注入セリ。

Nr. 10 値重7.5'/ffi, 0，注入j1{180絡。

終局車事筋： 注入後26時間＝シテ絡先。

賓験成績

Jill検： 腹院内ユハ中等：Iii：ノ附血性殺波性高島問液ノj猪間7泌ム。硫酸Lバリウム寸苔ノ、衆液膜面ノ至，，＿所ヲ

包製セリ。大制限， Hf，胃及ピ腸管問ユハ繊維性ノ；緩粗ナル癒着アリ。

版申告内瀦淵液 反感： 中位。細菌感的所見： 無菌。

胃 液反/Jiff.：弱酸性， Lコンゴーローい紙，赤黒色。細菌率的/!fr見： I）大腸菌（ttt) 2) r－型連鎖扶

球菌（＋）

Nr. 11 機重7.7'/ffi，♀，注入量cl8句E。

終局車事筋： 注入後12時間以内ュテ姥tE。

古~J検： 腹置さ内＝ハ中等量Ii炎黄色ヲ宇野ピタル透明ノi参出液ヲ認ム。硫酸 LバPウム守ノ、主トシテ下腹部品
被ヵ・レり。各臓器問＝ハ華番組ナル繊維業性／癒着ヲ認、ム。

腹腔内背'lfffi'I液 反腹： 中性。細菌ー持基的p}j見： 1）乳酸梓菌（＋）

胃液反膝：酸性，~ =z ：；ゴーローい紙， ,m色。細菌準的所見 ；1) a－型漣主fi鉄球菌（＋） 2) (3－型建

室fH伏線菌（＋） 3）自主Iま菌（＋＋） -1）乳酸停蘭（＋＋） 5) Lグラム1陽性螺旋朕菌（怖）

Nr. 12 償重P砥，♀，注入量200~。

終局車事館： 注入後92時間ニシテ鎚死。

~J検： 腹腔内＝ノ、中等主主ノi炎黄色透明ノ惨出液lj猪mアリ。内臓ハ互＝税強キ繊維素性癒着ヲ轡ミテ殆
:; ~·ー塊 ヲ ナセリ。硫酸Lバりウム Jノ、腹！跨内到，，＿所＝嫡ガレルモ，主ト シテ上腹部ユ多シ。

腹腔内部澗液 反腹： 巾＂＇色。細菌・率的所見： 1）：芽胞伴商（＋）

宵 泌氏肱： Lアルカド性， Lコンゴーロード紙，赤色。細菌感的所見： 1）鋳型筒（flt) 2）緑膿菌

（十tt) :l）乳酸t'i¥"1菌（tt十） 4) Bact. putidum ( +) 
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所見小指

3例ニ於テ遊離腹腔内ニ滅菌硫酸Lバリウム1粥ヲ・注入セリ。 3'WIJ共＝＝－12-92時間ニシテ舞死

セリ。注入後ノ卒均生存時間ハ43時間ナリ。腹腔内灘溜i夜ハ1例エ於テハ出血性提液性ナルモ，

他ノ 2例ハ淡黄色ヲ呈シ略透明ナリ。臓器開エハ3例共＝多少ノ繊維素性癒着ヲ認メタリ。硫

酸Lバリウム1苔ハ 1例ニテハ到Fレ所ニ腹腔内 z認、メタルモ，他ノ1例ェテハ主トシテ下腹部ニ，

他ノ 1例＝テハ主トシテ上腹部＝擁ガレリ。

腹腔内緒溜液ハ 31111共ニ共反感ハ回告中性ナリ。腹腔内瀦溜液＝現ハレタル菌種ハ乳酸樗~Jl

例（第11例），芽胞樗繭1例（第12例）ナリ。平均比較集落数ハ0.6ナリ。

¥'J 1夜ハ反臨ノ酸性ナルモノ 1例，弱酸性ナルモノ 1例， Lアルカリ 1性ヲ呈シタルモノ 1例ナ

リ。 Lコンゴーロート寸紙色調ノ黒色，赤黒色及ビ赤色ヲ呈シタルモノ各1例ナリ。肖液＝現ハ

レタル繭種ハ大腸Uil例（貧富10例＞， r－型連鎖Ilk球菌1例（第10例）' [3・型連鎖蹴球繭1例（第11
例），小型連鎖；lk球菌 1例（第11例），醸母菌1例（第11例），乳酸樗歯2例（第11,12例）' Lグラ
ム寸断性螺旋Ilk尚1例（第11例），費型菌1例（第12例），総膿菌1例（第12例）, Bact. putidum 
1例（第12例）ナリ。平均比較集落数ハ9;6ナリ。

E. 滅菌中性硫酸Lバリウム1粥ヲ注入シタル場合

腹腔内注入物 Pn 7.04 日本薬局法硫酸Lバリウム Bト水道水トヲ重量1:1 ／割合ニ混ジテ．

樹！／｝~ トナシ，之ヲ Koch ノ蒸気釜＝テ100°c, 3時間滅菌シ，コ fモノヲ無菌的操作ノモトニ飽

和苛’性曹主主溶液ヲ以テ略中性トセFレモノ。

注入法 上記注入物ヲ滅菌套管針及ピ滅菌注射筒ヲ用ヒテ貫験方法記載ノ順序ニ従ヒ無菌的

＝腹腔内＝注入セリ。

Nr. 13 般車7.4活， s，注入拡180絡。
終品i鞠師： 注入後190時間＝シテ姥死。

賓験成績

古｜］検： 腹腔内Z ノ、少主i：ノ精機黄色透明ナル液／＃fir問7必ム。内臓ノ、恰モ硫白書Lバリウム’ノ白壁中＝埋蔵
セラレタ，，，力’如キ御ア H。前腹壁ト硫酸LバFウム可ニ包マレ担ル内臓トノ閑ニノ、倣ニ繊維素性／癒灘ヲ託、ム

ル471~｝。 硫酸Lパリウム寸苔ヲ除ケパ媛液l民＝ハ充血勝質性等ハナク，光様モ崎正常ナリ。胃腸ハ会夕空虚
ナリ。

腹H室内務間放 1元副主： 弱Lアルカリ寸性。前Iii的1嬰的JW見： 1）大腸菌（＋）

胃 液反日毎 』アルカド性。しコ Yゴーロ』ト寸務t，赤色。細菌事的J1Jj見： 1）大腸菌何十） 2) r－型巡
鎖蹴球菌耳（＋＋） 3) Bae I. fluorescens ( ++) 4) Rael. putidum （十tt)

Nr. 14 値重7.4.泊， h 注入量180施。

終局輔皇帝： 注入後145時間ユシテ姥死。

剖検： 腹部内臓ノ、恰モl’I筆中二i地蔵セラレ Fガ如キ翻ヲ曇シ，硫酸ιバリウふ， /f!ljョリヨーク透明＝シテ

i炎黄色／液ヲ i局 tu セリ。前腹墜ト腹部内臓問＝ハ倣ユ繊維3能性ノ癒清ヲ認ム JI-.~~ ヲ得。硫酸Lバリウム守苔ヲ
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除去スレバ築液股ユノ、充血若タノ、勝質性ハ殆ンドナク，光搾モ略E常ナリ。胃腸ハ令ク場虚ナリ。

阪際内部f,t／液反謄：弱Lアルカド性。細商取的所見：無荷。

胃 液反感： Lアルカド性。 Lヨジプーロート1紙，赤色。籾商摂的所見： I）鑓型菌（tt十） 他／；集落

ノ分離ノ、不可能ナリキ。

Nr. 15 般家9.0活，♀，注入最200路。

終局韓蹄： 生存。注入後288時間二シテ銭安E。

剖検： 腹除内＝ハ硫酸ιパりウム 1芥ガ内臓ヲ令タ包t'll シ， m~m セル内臓ハ ？，＞： ク之ヲ認、ムル：，：／~ヲ得 ::x.•。硫酸

Lバリウムり、内臓；/:JU正問ノ間隙ヲ i前シ，其催内臓ノ、一塊ヲナシテ互ニi.~Wセリ。而シテ其塊ノ前腹壁トノ問

／問f>Jtiハ3ケノ室＝分IJv，家内＝ノ、股様ノ液骨豊ガ充満ーセリ。倫内臓問＝モ 2-3ケノ：鳩卵大／！際蕩ヲ認メ
IJ 9。出血ハ，：｛！.メラレズ。胃腸ハ空虚ナリキ。

阪院内百店前l液 反感： 中性。細商率的所見： 1) r『刻蓮鋭扶球蘭（十什） 2）四聯球＇Ali(+)
円 液反感．酸性しコンゴーロート1紙， m色。細荷車的所見： I）大腸商（＋） 2) Ract. puti<lum ( +) 
:l）出品lfF.敗I血杭蕗i矧（＋） 4) Lグラム寸険性狐蘭（＋） :J）乳酸梓商（＋）

所見小括

3例ニ於テ滅菌rj1性硫酸Lバリウム1粥ヲ遊離腹腔内＝詑入セリ。 240時間印チ10日以上生イ子

セルモノヲ生存ト見倣セパ2例ハ注入後14fi-190時間ニシテ舞死セリ。卒均生存時間ハ 167時

間ナリ。

腹腔内瀦i澗液ハ2例＝於テハ少量ニシテ淡黄色透明ナリ。而シテ内臓ハ2例ニ於テハー塊ト

ナリ，硫酸Lパリウム「ノ中＝会ク哩淡サレタル形トナリ，コノ硫酸Lパリウム1ヲ除去スレパ襲

液膜＝ハ著蟹ヲ認メ得ザリキ。他ノ 1例＝於テハ胞腔内＝教ケノ包嚢性ノ膿蕩ヲ認メ，日ツ内

臓ハ硫酸Lパリウム寸ヲ以テ全ク埋臓サレタリ。腹腔内制調i夜ハ2例ニ於テハ弱Lアルカリ 1性ヲ

泉シ， 1例＝於テハ略中性ヲ呈セリ。腹腔内滞情液＝現ハレタp，菌種ハ大腸菌1fill （第13例），

問聯球菌1例（第15例）' r－型連鎖ilk球荷1例｛第15例）ナれ平均比較集落教ハ2.0ナリ。

内液ノj支鹿ハ2例ニ於テハ Lアルカリ 1性ニシテ， 1例ニ於テハ酸性ヲ呈シタリ o Lコンゴー

ロード紙ハ2例＝於テハ赤色ヲ呈シ1例＝於テハ::i:t色ヲ呈シタリ。胃液ニ現ハレタル南穏ハ大

腸蘭2例（第13,15例）, r－型連鎖扶球菌11§1) （第13例），境~w菌 1 例（第14例）, Bact. ftuorescens 

1例（第13例）, Bact. putirlum 2例（第13,15例）， IH血性敗血症菌類1i§lj （第15例），乳酸梓ilf

1例（第15例）' Lグラム1陰性弧前1例（第15例）ナリ。 lf均比較集落数ハ8.6ナリ。

F. 滅菌Lアルカリ寸性硫酸」バリウム寸粥ヲ注入シタJj..場合

腹腔内注入物 Pn 7.60 日本薬局法硫酸Lパリウム寸ト水道水トヲ重量 1:1ノ割合ニ混ジテ

粥欣トナシ， 之ヲ Koch ノ蒸気釜ニテ 100°C,3時間滅菌シ，コノモノヲ無菌的操作ノモトニ

飽和苛性曹達溶液ヲ以テ弱Lアルカリ寸性トナシタルモノ。

注入法上記注入物ヲ滅菌套~·針及ピi城南注射f~j ヲ用ヒテ賓験方法記載ノ！｜隠序＝伏リ可及的

無菌的ニ腹腔内＝注入セリ。

費験成験

Nr. 16 徳重7.3庖，れ注入量180施。
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終局車事皇帝： 注λ後18時間＝シテ鎚死。

WJ検：腹腔内＝ノ、紛術色ヲ帯ピタル透明ナル穆！H液ガ多i¥1.:＝－瀦澗セ 9o HI血ヲ必メズ。硫酸 Lバリウム1

苔ノ、腹膝内劃ljJL.量産／策液Jr奨商ヲ覆へリ。

腹院内務洞液反感： ~アルカド性。細菌皐的所見：無菌。

胃液反感：」アルカ「性， Lヨンゴーロ F ト1紙，赤色。刺l蘭撃的所見： 1）大腸蘭（tit) 2）配布1漣

鎖扶球菌（＋） 3) r・到達鎖鉄球菌作十）

Nr. 17 控重7.6Jffi, 11，注入量180括。

終局特皇帝： 注入後35時間ユシテ姥死。

l'l'IJ検： 腹腔内＝ノ、中等量ノ淡黄色＝シテ佑＝－ i同濁セル担昼間液ヲ認ム。紫液膜ハ位＝勝質f’~ヲ黒スル以外

＝ハ著第ヲ認、メジメズ。硫酸Lパリウムり、腹院内到JI.-所ニ繍ガレリ。

政院内瀦前l液反感： Lアルカド性。細菌感的所見： 1）八聯球商（廿十）

胃液反感：中性， Lコンゴーロード紙，赤色。絢商事的JW見： 1）大腸商（＋＋） 2）費税蘭（tit)

Nr. 18 値重S.2]ffi, h 注入量200施。

終局輔腸： 生存。 2ヶ月後致死。

{fl］検： 腹腔内ユハ2ツノ室アリ。 1ヴハ手字大ユシテ， f血ノ、鷲卵大ナリ。精i同濁セル問血性衆液性／惨附

液ヲi前9セリ。膿汁様ヲ皐セコマ。上記ノ室ノ岐川簿キ膜＝テ被ハレタル！？；キ硫酸Lバリウム守層ナり。 f苛其問

＝ノ、腸及ピ碑臓モ硫酸Lパりウム1府ノ中＝槻汲サレタ P。胃モnfモ亦ー塊トナFテ硫酸Lバリウム可＝＝施レ
ダリ。繊維性ノ癒着ノ、強度ニシテ肝臓ノ、前腹壁トモ強タ癒着セリ。版際／：右側lj宇都ユノ、比較的＝癒鳶ヲ墨セ

ザル腸傍ヲ認、メ得タリ。

所見小括

3 例ニ於テ減菌 Lアルカリ寸性硫酸 Lバリウム寸粥ヲ遊ー離腹腔内＝注入セリ。 2~］，、注入後18

時間及ピ35時間＝シテ発死セリ。他ノ 1例ハ生存セリ。舞死セル2例ノ平均生存時間ハ26時間

ナリ。

舞死セル2例＝於テハ腹腔内＝ハ中等量叉ハ多読ノ淡黄色叉ハ褐色ノif者滑液ヲ認メタリ。出

血ヲ認メズ。提液膜ハ 1例ニ於テハ僅＝隠質性ヲ呈シタリ。硫酸Lパリウム刀、衆液膜面ニ到ル

所＝附着セリ。

生存セル1例ノ剖検時所見トシテハ腹腔内ニ 2ケノ室アリテ，共中ニハ出血性築i後性ノ港出

液ヲ浦シタリ。各臓器ハ殆ンド硫酸Lパリウム「苔ヲ灯、テ包マレ，相互ニ強度ノ織維』＇ ti:ノ癒着ヲ

替メリ。腹腔右宇部ェ於テハ比較的癒着ノ少キ腸管ヲ認メタリ。

胞院内瀦滑液（2例）ハ共ニ反雁ハLアルカリ 1性ヲ呈シタリ。瀦溜液＝現ハレタYレー的種ハ八聯

球的1例（第17例）ノミ＝シテ，平均比較集落敢ハ2.0ナリ。

f'h夜ノ反/!lJf.ハ 1例ェテハ略中性ニシテ， 1例＝テハ Lアルカリ Ifi：ヲ長シタリ。 Lコンゴーロ

ート「紙色調ハ共＝赤色ヲ Y-.シタリ。 「j液ニ現ハレタル菌種ハ大腸菌2例（第16, 17例）, a-Jf；＇~ 

連鎖欣球菌1例（第16例）, r－型連鎖欣球的 1 例（~~Hi例），費型前 1 例（第17例）ナリ。

卒均比較集落敬ハ7.f）ナリ。

賓験第 2 所見概括

C群ニ於テハ3例共＝－12-108時間ニシテ舞死シ，注入後ノ卒均生存時間ハ47時間ナリ。
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D群ニ於テハ3例共ニ注入後12-92時間ニシテ難死シ，平均生千長時間ハ43時間ナリ。

E群ニ於テハ2伊lハ注入後145 190時間＝シテ姥死シ，他ノ 1例ハ生存セリ。鑓死セル2例

ノ平均生存時間ハ167時間ナリ。

F群＝於テハ2例ハ注入後18-35時間＝シテ舞死シ， 1例p、生存セリ。舞死セル2例ノ卒均

生存時間ハ26時間ナリ。

腹腔内瀦溜液＝現ハレタル主ナノレ病原菌トシテハC群ニ於テハ7・型連鎖；11'球菌1/3,D群ニ

於テハ之ヲ詮明セズ。 E群ニ於テハ大腸菌1/3,r－型遠鏡、欣球菌1/3＝シテ， F群＝於テハ之ヲ

詩明セザリキ。

rJ液＝現ハレタル主ナル病原菌トシテハC群＝於テハ大腸菌3/3,r－型連鎖ilk球1'1W1/3ナリ。

D群＝於テハ大腸菌1/3，十型連鎖；lk球菌1/3，。－:1!1リ連鎖：欣球菌1/3，αー型連鎖欣球菌 1/3ナリ。

E群ニ於テハ大腸菌2/3,r－担遠鏡、ilk球菌1/3ナリ。 F群ニ於テハ大腸菌2/2，小型連鎖欣球南

1/2, r－型連鎖欣球菌1/2ナリ。

表ヲ以テ概括ヲ示セパ次ノ如シ。

~£ 
~ c.. 

6.52 

fi.25 

7.04 

7.68 

干面市時採辰五下胃丙議 l
M ｜腹腔内瀦滞？液

卒均比較7平均比較｜卒均比長一集落数
遊離騨開重度｜集落吸 i

1.6 I 8.6 I 2.0 

1.0 I 7.5 I 2.0 

賓験

Lレパリツト＇J遊離腹腔内注入後J腹膜炎
第 3 

G. 非滅菌Lレパリツト1粥ヲ注入セ，...場合

腹腔内注入後ノ
2ji均生存時間

47時間

43時間

169時間

26時間

腹腔内注入物 PH 7.26 Lレパリツト「200瓦ヲ水道水300瓦ニ混ジ粥ilkトナシタルモノ。

注入法 上記注入物ヲ滅菌セル套管針及ピ減菌注射筒ヲ用ヒテ寅験方法記載ノ！｜｜員序＝依リ遊

離腹腔内ニ注入セリ。

Nr. 19 強重7.4)ff;, h 注入量180施。

終局輔蹄： 注入後12時間以内ニテ姥死。

賓 験 成 績

剖検： 腹院内ハ一面／ L レパリツト寸粥＝テ被ノ、レ，遊離衆被膜ノ、会タ之ヲ，；；gムJI-'l~ ヲ得ズ。腹膝内へ／

出血ノ、認メラレズ。」レバリツド粥ト混合セル錫＝穆阿波ハ千？ク之ヲ阪別シ得ザリキ。臓器開ニ癒着ヲ曇セ

JI-モノナシ。

腹腔内瀦潟｝夜反舷：不明。細菌感的所見： 1)r－型連鎖扶球菌（＋＋） 2）大腸菌（＋＋） 3）芽胞梓菌（＋＋）
胃 液反謄： 中性， Lコンゴーロート寸紙，赤色。細菌感的所見： I)r－型連鎖紋球蘭（＋） 2）大腸商

(+) 3) Lグラム寸陽性弧菌（＋＋）

Nr. 20 腫重7.5活， s，注入量180姥。
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終局車事局． 注入後12時間以内ニテ姥死。

剖検・ Nr.19剖検所見ト同様ナリ。

腹際内瀦一惚液 反謄： 不明。細菌事的所見： 1）大腸菌（廿十） 2) r－型連鎖llk球菌（十廿）
胃液反感：』アルカド性， Lコンゴーロート1紙，赤色。細商率的所見： 1）大腸商（耐）

Nr. 21 慢重8.0.庇， ♀，注入量200括。

終局車事筋： 注入後12時間以内ユテ幾死。

部j検： Nr. 19ト同様／帝l検所見ナリ。

腹腔内務ーTh"I液 反膝： 不明。細菌皐的所見： I）大腸商（＋＋） 2) r－~一連鎖朕球菌（it十） 3）芽胞作補（＋）

胃液反感．」アルカド性， Lコゴーロード紙，赤色。細菌感的所見： 1) Bact.日uorescens ( ++) 

2) Bact. putidum ( +) 3) r－型連鎖軟球菌（掛） 4) Streptococcus mucosus? ( ++) 

所見小括

3例ニ於テ非滅菌Lレパリツト1粥ヲ遊離腹腔内ニ注入セリ。 3例共＝注入後12時間以内＝於

テ舞死セリ。腹腔内ハ3例共＝於テLレパリツト寸粥ェテ柴液膜両ハヨーク塗リ潰サレタリ。清拭

ニ依リテ容易＝之ヲ除去スル事ヲ得タリ。腹腔内へ 1H1血ヲ認メズ。法IH液ハ金ク Lレバリツ

ト1粥ト混合シテ，之ヲ偏別シテ分離スル事ハ不可能ナリキ。臓器問ノ癒着ハ会ク之ヲ認ムル

事ヲ作ザリキ。

腹腔内湖沼液ノI支肱ハLレパリツト1粥ノ着色ノ嬬＝全クイ4確貫ナリキ。瀦溜液＝現ハレタル

tW種ハr－型連鎖欣球l'M3例（第19,20. 21例），大腸商3例（第19.20. 21例），芽胞棒商21911
（第19,21例）ナリ。’I＇：均比較集落数ハ 7.0ナリ。

胃液ノ反舷ハ 1 例ニ於テハ略中·~f：ニシテ， 2伊1]＝－於テハ Lアルカリ 1性ヲ呈シ， Lコンゴーロ

ート寸車［~色調ハ各例共ニ赤色ヲ呈シタリ。肖液ニ現ハレタル菌種ハ大腸菌 2例（第19, 20例），

r－塑連鎖欣球菌2例（第19,21例）' Lクeラム1陽性弧菌 1例（第19例）, Bact. fluorescens 1例

（第21例）, Bact. putidum 1例（第21仔・1]), Streptococcus mucosus? 1例（第21例）ナリ。平均比

較集落数ハ5.6ナリ。

H. 滅菌Lレパリツト1粥ヲ注入セ＇＂場合。

腹腔内注入物 PH 6.61 Lレパリツト1200H.ニ水道水300瓦ヲ混ジテ充分粥欣トナリタルモ

ノヲ Koch ノ蒸気＊エテ100°c,3時間滅菌シタルモノ。

注入法上記注入物ヲ滅菌套管針及ピ滅菌注射筒ヲ丹lヒテ寅験方法制l古川｜附序＝依リ無菌的

ニ遊離腹腔内＝注入セリ。

Nr. 22 値重7.3活， s，注入I止180施。
彩崎将皇帝： 注入後12時間以内ユテ鎗死。

賓験成績

削検： 腹除内＝－，、湾問液ト注入セル Lレバリツト1例トガ混合シテ腹1依内令悌r繊ガリ，遊離セル衆液股

面n；忍ムル事7得ズ。輸出血性／如キモゆJO班十ラズ~0 凝flo!J血液等ハ，之ヲ認ムルヨト 7得ス・。臓器陪J＝－，、全
ク癒着ヲ認メズ。

腹腔内瀦J溜液反臆：酸性。細菌皐的M見：無菌。
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胃液反}Jff. ：険性， L コ ：..－ :::r ロード紙， '!Ji~黒色。細菌事的所見. 1）大腸菌（++) 2）乳酸作菌（＋）

Nr. 23 控重7.6Ji:t, 平，詮入量180施。

終局車事蹄： 注入後12時間以内＝テ姥死o

:gJJ検： Nr.22剖検所見ト同様ナリ。

腹際内瀦ff,'/液 1芝居~： 中性。細菌感的J!Jj見： 無菌。

胃 液反肱：弱Lアルカド性， L コ Y ゴーロート寸紙， 'iJJ~色。細菌率的JjJj見： 1）大腸蘭（榊） 2) Lグ

ラム 1陽性大将菌（＋） 3) Lグラム1険特大作蘭（＋）

:l）ト 3）ハ分離不可能ナリキ。

Nr. 24 徳重8.2砥， h 注入量200括。

終局韓蹄． 注入後12時間以内ニテ鎚死。

昔lj検： Nr.22剤検所見ト同様ナリ。

肢院内務if."/液反膝：酸性。細菌製的所見：無商。

胃 液 ！止肱： L コ Y ゴーロート寸紙， 'iJJ~黒色。細菌感的所見． 1）大腸菌（廿十） 2) r－型速鎖歎球南（↑什）

所見小括

3例＝於テ遊離腹腔内ニ減菌Lレパリツド桝ヲ注入セリ。 3例共ニ注入後12時間以内＝テ難

死セリ。腹腔内ハ3例共ニ遠出液ト混合セルLレパリツト 1熔＝テ全ク塗リップサレ，遊離セル

柴液膜ハ全ク之ヲ認ムルヲ得ザリキ A 腹腔内へノ出血ハ認メラレズ。 3例共＝臓器開＝ハ癒着

ヲ認メザリキ。

腹院内淵淵i夜ノ！支肱ハ21剣jニ於テハ酸性ヲ是シ， 1例ニ於テハ略中性ヲ示セリ。 3例共＝腹

院内淵情液ハ全クカ！~繭ナリキ。自Pチ平均比較集落敢ハ O ナリキ。

t~1液ノ！天産主ハ 2 例＝於テハ酸性ニシテ， 1例ニ於テハ弱Lアルカリ寸性ナリキ。 Lコンゴーロ

ート1紙色調ハ1例ニ於テハ赤色ヲ呈シ＇ 2例ニ於テハ赤黒色ヲ呈シタリ。骨液ニ現ハレタル

商種ハ大腸菌3例（第22,23, 24例），字L酸樗菌 1例（第22例）' Lグラム寸陽性大梓菌1例（第23

例）' Lグラム1陰性大梓蘭1例（第23例）. r－型連鎖！V＇球菌1例（第24例）ナリ。卒均比較集落教
ハ5.fiナリ。

賓験第 3 所見掛指

（｝群， H群共＝各3伊l共注入後12時間以内ニテ鰭死セリ。

腹腔内崩惜液＝現ハレタルJ：ナル病原菌トシテハ（；群＝於テハr－型連鎖欣球菌3/3.大腸菌

3/3ナリ。 H群ニ於テハ細菌ヲ詮明セズ。

円i夜ニ現ハレタル主ナル病原菌トシテハ G群ニ於テハ大腸菌 2/3, r－型連鎖欣球菌 2/3,

Streptcoccus mucosus ? 1/3ニシテ， H群＝於テハ大腸菌313,r－型連鎖欣球菌1/3ナリ。

表ヲ以テ概括ヲ示サパ次ノ如シ。

I l古リ検時採JJ>lセル宵内空宇 I 
｜腹腔内注入ド円 M l腹腔内制液｜腹除内注入後／
本｜物／水素卜7 一一一一 I ~. I ｜『イオン寸濃度！返品協 I!j辞表 l平均比較集落数｜平均生存期間

G I ~ I 7.26 1.0 I 5.6 i 7.0 I 12時間
H I j I 6.61 j 1.6 I 5.6 I 0 I 12時間
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責験第 4

LウムプラトーJJ,,J i遊離腹腔内注入後J腹膜炎

I. 非滅菌しウムプラトーJJ,Iヲ腹腔内二注入セ，...場合

腹腔内注入物 PH 3.71 Lウムプラトール「原液

注入法上記注入物ヲ滅菌セル套管針及ピ滅菌セル注射筒ヲ月jヒテ寅験方法記載ノ順序ニ依

リ遊離腹腔内＝注入セリ。

Nr. 25 穆重7.2底， 8，注入量90括。

終局車事腸： 注入後160時間＝シテ姥死。

賓験成績

前検： 腹腔内 zハ多11！：ノi炎業補色， i岡濁セル惨/ti液ノj猪溜アリ。内臓ノ、結核性腹膜炎＝於ケルガ如キ癒

鷲ヲ轡ミテー塊トナレリ。繊維素性／癒え1ニュシテ得易ニ剥離スル事ヲ得。癒着ヲ曇セザル柴液膜商ユハ白色

／薄キLウムプラト｛ル寸子干ヲwム。其厚キ部ハ主主腐ヲ思ノ、シムル暦トナレリ。
腹腔内瀦淵液反腹： 中性。 細菌型的所見： 1){j－型連鎖扶球菌（州）

胃液反腹：弱 Lアルカド性， Lコy ゴーロード紙，赤色。細菌事的所見： 1）溶血性大腸蘭（十什）

2）乳酸梓菌（＋＋）

Nr. 26 健重8.2庖， 中， E主入：.JHOO路。

終局蒋陽： 注入後168時間ユシテ姥死。

'ii'IJ検； 腹膝内ユハ繊維素性癒諸ガ各臓器問及ピ臓器ト前腹壁トノ間二起リ，其間＝多数ノ包雪要性／腹腔

ヲ形成セり。各般膝ユハ濃厚ナル膿tf・ヲ:!Ei荷セリ。惨肉液（波汁？）ノ、淡黄色＝シテ精j悶濁ヲ曇セリ。出血性

ナラズ7。腹腔内ヘノ向血ハ之ヲ認メザリキ。

腹腔内筋一i悶液（上記惨出液ノ部） 反感： 中性。細菌事的所見： 無菌（濃厚ナル波汁／晴美ヲ行ハザリシ

ヲ以テ会ク無菌ナリシカ否カノ、不明ナ y）。

胃液反感：弱Lアルカド性， Lコンゴロード紙，赤色。細菌製的所見： 1）大腸菌（怖） 2）醸母菌

(++) 3）乳酸梓菌（＋）

Nr. 27 f豊重8.0庖， h 注入量100施。

意書局轄皇帝． 生存。注入後50日ーシテ致死。

剖検：腹腔内ユテハ衆液l陵商ノ大部分ノ、 Lウムプラト－ '"' ／薄キ膜ユテ包マレダ F。腸管／癒議ノ、殆ン

ド認メラレザルモ，肝臓ト胃トノ、家岡ナル癒着ヲ轡ミ，共J·. ニ大網膜モ癒若セリ。 fr.t大綱）j~J、」ウムプラト

ール1 ヲ包埋シテ一見腸ぷノ如キ淑ヲ呈セリ。脚臓ハ前臨壁及ピ腸~；ノ一部ト癒着シ， R ツ其表商ハ決白色

ノ滞キ膜＝テ包マレ )'Jy。豊島阿波ヲ認メズ。包幾性股蕩ヲ認メス・。

所見小括

3例ニ於テ遊離腹腔内＝非減菌しウムプラトール寸ヲ注入セリ。 2例＝注入後160-168時間ニ

シテ鰭死シ， I例ハ生存セリ。鰭死セル2例ノ卒均生宥時間ハ164時間ナリ。

舞死セル2例＝テハ剖検ニ際シテ腹腔内＝ハ諸臓器開＝種々ナ・ル程度ノ癒着ヲ認メ， 1例＝

於テハ内臓ハー塊トナリ，他ノ 1例＝於テハ癒着＝依リテ腹腔内＝数個ノ室ヲ作リ，中ニ膿汁

又ハi困濁セル法出i夜ヲ充J繭セリ。 Lウムプラトール寸苔ハ~Jt-i液膜面ノ所々＝康ク附着シテ，或ハ

厚ク豆腐ノ如キ居ヲ作リ，叉ハ薄キ被膜ノ如クナレリ内

生存セル 1例＝於テハ柴液膜面ハ殆ンドLウムプラトール1ノ薄キ膜＝テ匂マレタリ。肝ト胃
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ハ常｜市｜ナル癒荒・ヲ管ミ，且ツ共上＝大網膜ノ癒着ヲ認メタリ。共他牌臓＝モ稀一々ノ癒蔚ヲ認メ

タルモ腹腔I人·］＝＝－ハ包’~性ノ膿場ヲ認、メずリキ。

腹腔内瀦溜液（2 例）ノ反臨ハ 2 例共＝中性＝シテ，共中＝現ハレタル菌種ハ ~－'J!i！連鎖欣球菌

1 'fYIJ(第25例）ナリ。卒均比較集落数ハ2.0ナリ。

円液ノ！支/Jfl{：ハ2例共＝弱Lアルカリ「性＝シテLコンゴーロート「紙色調ハ赤色ヲ呈シタリ o 同・

液＝現ハレタル菌種ハj容血性大腸菌1例（第25伊lj)，大腸菌1例（第26例），乳酸梓菌2例（第25,

26例），醸母菌1例（第26例）ナリ。卒均比較集落敢ハ6.5ナリ。

J. 滅菌Lウムプラトー＇＂.，ヲ注入セ＇＂場合。

胞腔内沌入物 Pu 3.92 Lウムプラトール1 原液ヲ Koch ノ蒸気釜エテ100°c,3時間滅菌セ

リ。

注入法 上記注入物ヲ滅菌セyレ套管針及ピ滅菌セル注射筒ヲ用ヒテ買験方法記載ノ順序＝依

リ可及的無菌的＝胞腔内＝注入セリ。

賓駿成績

Nr. 28 錘重7.7庖， ♀，注入賞fJO姥。

終賄事事跨： 生存。注入後25日＝シテ幼死。

剖検： 腺除内ユハ LウムずラトーJI-＂ガ股痢様＝－1疑問シ其背商＝胃，腸， E早ガ互＝繊維'f'！：ユ要性同＝癒着セ
H。各臓器ノ表面ユノ、」ウムプラト－JI.-「ガ膜様トナリテ附着セり。倫2-3ケノ胡桃大／議ア Hテ中ニ締結ー
液様／：黄色透明ナル液緯ヲ1冶セリ。胃腸，、全夕空虚ナ Hキ。

腹P室内務削液反感： 中性。細菌感的見ri見：無菌。

胃 液反感：弱 Lア）！.－ カド宇佐， 」コ yゴーロート1紙，赤色。細菌接的所見： 1)i容血性大腸商（廿十）

2）大腸蘭（＋）

Nr. 29 e豊::if¥7.Sif;, 8，注入f宜伸施。
車各同車車筋： 生存。注入後31!日ニシテ鎗JE。

il'IJ伶． 腹F主内，、4ケ／；主＝分レ， 其附皇産ノ、約2幸Eノl手サヲ有λ2レLウムヲ’ラト－ル1主'iヲ包メル膜ナリ。
其 l ツノ．千．ニノ、令？内臓方．ヨ旨ク包士ll!_ サレ， f也／ ：室ユノ、精赤色ヲ曇セん粘液様ノ｝夜俊カ’充i蔚セリ。液•I• ＝－ノ、 i炎資

色ノ浮I助

テ売寺ンド正常商ヲ呈セJし部多シ。
腹目安内務fftl液 反/lfli: 弱Lアルカド悦。細商皐的所見： 1）格血性白色葡鞠骨量球繭(ttt)

胃液織をヲ行ハズ。

Nr. 30 惨11t8.fJ庖， s，注入孟l‘100認。
終周車車競： 生存。注入後240時間＝シテ姥死。

例検： 腹際内＝ハ干flil司泌セルi炎旋色／ jJNfr;'／液章作~ 3ccヲ訟ム。諸臓器及ピ大網膜ハ繊維素ft二万：＝癒着ヲ

墨シテー塊トナレリ。 Lウムプラト－Jt.-h 娘液11英首＝到Jt.-Ji]j・ニ薄タ帯紙ユ附着セリ。大網膜ヲ玄ーリテ臓得／
築液股商ヲ検λ ノレニ，光~ノ、f晶＝鈍トナレリ。

脱除内務i胃液反雌： 中判：。細菌感的所見： 1）八聯球商（＋）

胃 液反U!f.: 弱Lアルカド性， Lヨンゴーロート守紙，赤色。細蘭務的所見. 1）畷母菌（十什） 2）乳酸伴

商（竹十） 3）大腸菌（＋） 4）芽胞梓商（＋） 5) r－型連鎖状球一雨（術）
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所見小括

3例＝於テ滅菌Lウムプラトール1ヲ遊離腹腔内＝注入セリ n 3例共＝注入後240時間以上生存

セリ。腹腔内ノ各臓格ハ相互間＝高度ノ癒着ヲ皆メリ。而シテ1例＝於テハ大小ノ差ハ存スル

モ癒着ニヨリテ腹腔内ア 4室＝匝分シ，共1室中＝ハ全臓器ハー塊ヲナシテ包坦セラレタリ。

fbj他ノ 1例ニ於テハ2-3ノ礎ヲ認メタリ。大サハ胡桃大ナリ。定叉ハ室中ニハ何レモ粘液桜

ノ液酷ヲi繭セリ o LウムプラトーYレ1ガ柴液膜面ニ予定ハ厚ク或ハ薄ク附着セル部分モ多キモ，叉

比較的＝費化＝乏シキ衆液膜面ヲモ認、ムル事ヲ得。

採取シ得タyレ腹腔内瀦滑液ハ3例ニシテ，時中性ナルモノ 2例，弱Lアルカリ寸・rr：反肱ヲ呈セ
ルモノ 1例ナリ。瀦溜j夜＝現ハレタJl〆菌種ハi容血性白色葡萄欣球菌1例（第29例），八聯球菌1

例（第30例）ナリ。卒均比較集落敢ハ1.6ナリ。

採取シ得タルl'J液ハ2例ニシテ，反臨ハ共＝弱 Lアルカリ1性ヲ呈シ，しコンゴーロート1紙

ハ赤色ヲ！邑セリ。円液ニ現ハレタJレ菌種ハi寄血性大J腸菌1例（第28例），大腸菌1例（第30例），

r－型連鎖欣球菌1例（第30{0］），醸母菌1例（第30例），穿L醍樗菌 1例（第30例），芽胞梓菌1例

（第30例）ナリ。卒均比較集落敷ハ9.5ナリ。

宮験第 4 所見概括

I群＝於テハ2例ハ注入後160-168時間ニシテ舞死シ， 1171]ハ生存セリ。鰭死セル 2171］ノ卒

均生存時間ハ164時間ナリ。

J群ニ於テハ3例共＝－240時間以上生存セルヲ以テ何レモ生存ト見倣シグリ。

腹腔内瀦溜液＝現ハレタル主ナル病原菌トシテハー I群＝於テハ {3－型連鎖蹴球菌1/2ナリ。

J群＝於テハ葡萄欣球菌1/3ナ1Jc 
同液＝現ハレタノレ主ナル病原菌トシテハ， I群＝於テハ大腸菌2/2ナリ。 ］群＝於テハ大腸

菌2/2,r－型連鎖欣球南 1/2ナリ。

表ヲ以テ概括ヲ示サパモたノ如シ。

｜ ｜削検時採lJi.セル胃内特 l
｜腹腔内注入 1 1腹腔内部m液 lI M I ｜腹腔内注射後ノ
ポ｜物ノ水素｜ -I E I 
' Lイオシ明度｜平均比較 ノド均比較｜平均比較集落扱Iii＇・均生命一時間

｜遊離！卿1酸度 l；集落数｜ ｜ 

死亡

I 3.71 I 1.0 I 6.5 1 2り I 164時間
3.92 I 1.0 9.5 1.0 

J・
" 。

費験綿括及ビ考察

30例10群帥ヂ1群3例ノ割合＝テ種々ナル材料ヲ腹腔内＝作入シテ共毒性ア検シタリ。郎チ

A群ハ非滅菌普通食（Pn4.22), B群ハ滅菌普通食（Pu7.03), C群ハ非iii(菌硫酸 Lパリウム寸

(Pu 6.52), D群ハ滅菌硫酸Lバリウム 1(Pu 5.25), E群ハ滅菌中性硫酸」パリウム 1(Fu 7.04), 

F群ハ滅菌弱Lアルカリ寸性硫酸Lバリウム寸（PR7.68)' G群ハ非滅菌Lレパリツト寸（PR7.26), 
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H群ハih主薗Lレパリツト寸（PH6.61), I群ハゴド滅菌LウムプラトーJレ「（Pn3.71), J群ハ滅菌Lウ

ムプラトール..，(Pu 3.92）ナリ。

各群共ニ共注入材料ノ液髄ナラザルモノハ胸欣トナセリ。注入量ハA-H群ハ180-200詫，

I, J群＝テハ90-100琵トセリ。

各群ノ死亡率及ピ注入後擁死＝至yレ迄ノZJi均時間ヲ表ヲ以テ示サパ次ノ如シ。

A c下D I云｜ F G H 

1%2 ・Iょ！ ! i き 喜 τs ' ｜ム｜
。

平均生存時間 47 43 26 12 12 

死亡率ノ小ナルモノヨリ記セパ

JくBくE=I= FくC=D=A=G=H

卒均生存時間ノ大ナル群ヨリ記セパ

B>E>I>C>D>F>A=G=H 

今注入材料ノ毒J性ヲ評債スル＝，死亡率ガ小エシテ卒均生存時間ノ大ナルモノヲ以テ毒性ノ

小ナルモノトスレパ，毒性ノ少キモノヨリ之ヲ記セパJ,B, E, I, F, C, D, A, G, H ノ群ノi主

入材料ノ順ナリ。而シテ最後ノ A,G, H群ノ注入材料ノ毒性ハ略同一ナリ。邸チ普通食注入

後ノ腹膜炎ノ議後ハ必ズシモ良好ナラズ。硫酸Lパリウム1注入後ノ腹膜炎ノ議後ハ必ズシモ不

良ナラズ。しウムプラト ~1レ寸注入後ノ議後ハ比較的良好＝シテ」レパリツド注入後ノ：橡後ハ最

モ不良ナリ n

剖検時採取セJレ胃液ノ遊離盤酸度及ピ比政集落敢ヲ検スル＝

B E F I J 

…遊離麗酸度 11.3 1 1.0 
1.3 2.0 1.6 1.0 1.0 1.6 1.0 1.0 

平均比較集落数 M 9.3 8.0 9.3 9.6 8.6 7.2 5.6 5.6 6.5 9.5 

平均比較集落数 E ;J.3.0 0 3.3 0.6 2.0 2.0 7.0 
。 2.0 1.6 

而シテ胃内遊離盟酸及ピ胃内細菌数及ピ腹腔内瀦滑j夜ノ細菌数モ共ニ舞死後剖検＝至yレ迄ノ

時間＝依リ大差ヲ来スヲ以テ，上記ノ；数字ヲ以，テ直チエ之ヲ律スルヲ得ザyレモ Himmelmann,

共他ノ説ノ如ク造影剤ヲ注入セル群ノ関内遊離盟酸ガ普通食ヲ注入セルモノ＝比シテ必ズシモ

少量ナラズ。従ツテ遺影剤注入時＝於テ肖内側l菌ガ悪性化スルトハ必ズシモ考ヘル事ヲ得ズ。

Eツ死亡率少ク，卒均生存4時間 ｝－；＿ ：＝.シテ共注入物ノ毒性ノ比較的小トセラルベキJ,I, B, E群

ノ遊離盟酸度ガ割合ニ少ナリ。葦シ生存時間ノ長キモノハ漸進的＝生活力ノ減退ヲ来的同時

＝胃内分泌機能モ減弱シ，持死期＝至リテハ殆ンド遊離堕酸ヲ分泌セザYレニ依Jl,,ナランo 毛穴ニ

．腹腔内I措溜液ノ細菌墜的所見ヲミルニ死亡率ノ大ナルA,G, H群エ於テA,G群ノ腹腔内瀦叫溜

液ノ細菌数ハ他ノ群ノソレE 比シテ著シク大ナyレモ， H群＝於テハ反l'<jニ全群中ニテモ其細菌
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数ハ最小ノ部ニ届セ リ。

又死亡率 ノ比較的大ナルυ群＝於テモ共細菌数ハ比較的小ナ 1）.而シテ細菌毒素＝因ル姥
死＝ハ， JiJi'謂 A.FraenkelノAcuteseptiche Intoxikationニ非ザル限リハ，腹腔内注射後＝細雨

ノ我育＝要スル或程度ノ：長キ日時ノ経過ヲ要スa 而モ A,G,H群ノ各例ハ共ニ12時間以内ニ

於テ姥死セリ。

毛穴＝細菌 J質ヨリ検スルニ各群ノ腹腔内消溜液ノ＋：ナル病原菌ノ現出率ハ

B I c I D I E G I J 

日刊日前 1
白色葡萄扶球菌

不定型前萄扶球菌

a・型連鎖鉄球菌 ま
8・型連3波紋球菌
7・明主主鍛鉄球菌 百 ま
大 腸 菌

検 向 阿 数

帥チ細菌ノ質的ニミルモ，共量的＝於ケルガ如ク A,G, H, D群＝於テ必ズシモ悪性ノ菌ヲ多

ク検出セルコトナシ。故ニ各種ノ上記ノ死亡率ノ大小ハ車：Ill菌感的所見ノミヲ以テ説明スル事ヲ

得ズ。而シテA及ピ G群ハ共＝非滅菌材料ヲ注入セルヲ以テ細菌ノ；敏ハ大ナルベク， C及ピ

l i鮮モ共＝非滅菌材料ヲ注入セルモ，材料共物＝細菌数ノ小ナFレハ容易ニ想像サレ得ルナリ。

次＝同一材料ニシテ主 トシテ共反臆ヲ異ニセル注入物ヲ注入セル群ノ間ニテ各死亡率ヲ検ス

ルz，先ヅ硫酸しパリウム寸ヲ注入セYレC.D, E, F群ノ死亡率ハ E,F群ニテ最小＝シテ，共

卒均生存時間ヲモ聯閥セシム，L時ハ E,F, C, D群ノ順序トナリテ， D群ノ注入物ハ最モ毒性

ガ大ナリ。 lilllチ共注入物ノl叉臆ノ中性＝近キモノ程共群ノ死亡率及ピ生存時間ハ良好トナリ，

従ツテ共群ノ詑入物ノ毒性ハ小ト考ヘラル。

G, H群＝於テハ共各死亡率Jkピ平均生存時間ハ同一＝シテ，共注λ物ノ Pu＿，、 G群＝於テ

ハ7.26エシテ H群＝於テハ6.61ナリ。共死亡率及ピ生存時間ヲ C,D,F群ノ共ニ比スル時＝

ハ著シク不良一シテ，而モG,H群ノ注入物ノj文臨ハC D, F群ノ共＝比シテ中性＝近キ憤ヲ

有セリ。故＝G，日群ノ高死亡率ハ格ナル反感ノミヲ以テ説明スル事ヲ得ズ。硫酸Lパリウム可

ハI略同程度ノ Puヲ有セルモノヲ注入セル群ヨリモ共議後ノ著シク不良ナルハ，注入物ニ有ス

ル硫酸Lパリウム寸以外ノ混合物＝師セザルペカラズ。

I, J群ニテハ注入セルLウム プラト ール寸ノ量ハ90-100耗ニシテ，共 Puハ］群＝於テ僅＝

大ナリ。而シテ生存率ガj群ニ於テ梢良好ナルハ，注入物ノ限度ノ低キ上＝，腹腔内瀦溜液ノ

細菌数ノ少キ鵡ナラン。

A. B J洋ニテハ腹腔内湖、溜液ノ細菌数モ， t巨人物ノ酸度モ共＝A4伴＝於テハた＝シテ， A'Ill' 
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ノ高死亡率ガ細菌毒素ニ蹄スベキヤ叉ハ化撃的中毒＝蹄スベキヤハ不明ナルモ，恐ラク，，阿者ノ

共同作用ニ因ルモノナラン。

第2報ノ各群ノ注入物ノ毒性ノ）｜民序ト第1報ニ於ケル各群ノ共トヲ比較スル時ハ大惜ニ於テ

一致ス／レ所アyレモ，最モ著明ナル相違ハ Lウムプラト｛ル寸ヲ注入セル I群及ピ｝群ノ死亡率

ガ，従ツテ共注入物ノ毒性ガ，第1報＝於ケル I群ノ注入物ノ毒性順序＝比シテ著シクノj、ナル

事ナリ。而シテ此相違ハ寛験方法ノ相違，結局ハ注入材料ノ粘調度ノ相違＝蹄スベキナリ。卸

チ胃穿孔時＝於テハ A-H各群ノ胃内注入物ハ共注入量ノ一部ガ遊離腹腔内＝流出スルノミ

ナル＝＇ I群＝於テハ Lウンプラト｛ル－1ノ粘桐度ガ他群ノ注入物ノ夫＝比シ著シク小ナyレヲ以

テ其注入量ノ大部分ガ胃穿孔ト共ニ腹腔内へ容易＝流出シ得ベク．従ツテ胃穿孔時ニハ I群ハ

他群ニ比シテ共没後ハ比較的ニ不良トナルペシ。然ルニ第2報賞験＝於テハ注入物ノ粘調度ニ

閥係ナク一定量ノ材叫ハ全部腹腔内＝注入サレタリ。且ツ第2報買験＝於テハ注入物ニ混入セ

ル細菌 Fミガ腹腔内＝達シ得yレノミナルヲ以テ，注入時＝於ケル化事的中毒＝笹ヱ得タル動物

へ通常第1報貫験＝於テハ共以後三起リ得ベキ細菌型的中毒ヲ菟ガルJI.-事ヲ得ルナリ。ヵ、

ル理由ノモト＝，且ツ I,J群ニ於テハ液依注入物ヲ他群ノ注入量ノ半量ヲ注入シタルヲ以テ，

PHガ著シク小ナルニ拘ラズ，共死亡率ハ小ナリシナラン。

結 論

1) 遺影剤ノ遊離腹腔内注入後ノ議後ハ通常食ヲ遊離腹腔内へ注入シタル後ノ致後ニ比シテ

必ズシモ不良ナラズ。

2) 硫酸 Lバリウム1 ノ遊離腹腔内注入後ノ強後ハ注入材料ノ有スル PH＝大ナル影響ヲ有

ス。而シテ反底ガ中性ヨリ遠ザカルモノ程， ソノ注入後ノ議後ハ不良ナリ。特＝酸性ヲ呈セル

時＝於テシカリ。

3) Lレパリツト寸ノ遊離腹腔内注入後ノ議後ハ注入材料ノ滅菌，非滅菌及ピ共有スル PHニ

拘ハラズ著シク不良ナリ。而シテ共毒J性ハ率ロ材料ノ含有セル硫酸Lパリウム1以外ノ混和物＝

ヨルモノナラン。

4) Lウムプラトール1ノ遊離腹腔内注入後ノ橡後ハ比較的ニ良好ナリ。
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