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　　歯肉溝内細胞成分の評価に関する検討

歯肉溝剥離上皮細胞と好中球の動態について

　　　　　　　　　塩　山　　　司

岩手医科大学歯学部歯科補綴学第二講座（主任：石橋寛二教授）

　　　　　　　　〔受付：1987年2月14日〕

　抄録：歯肉溝内部の微小な病態変化を経時的かっ客観的に把握することを目的として，歯肉溝内細胞

成分のうち歯肉溝剥離上皮細胞と好中球の量的ならびに質的検索を行った。歯肉溝内細胞成分の採取方

法は改良を試みた歯肉溝内洗浄法と歯肉溝内擦過法とした。本法により得られた細胞成分の動態と病理

組織所見とを比較検討した。

　その結果，剥離上皮細胞は上皮細胞間隙の拡大がある場合に増加が認められた。また炎症の程度によ

り染色態度の異なった各型の細胞の出現傾向を示した。好中球は細胞間隙の拡大，毛細血管の拡張が認

められたり，好中球の浸潤が広い範囲にみられると著しく増加していた。

　以上のことから，病理組織所見の状態が歯肉溝内細胞成分に十分反映していることがわかった。また

本装置を使用し歯肉溝内細胞成分の採取を行い評価することは，臨床的な判定を行う場合に有効であっ

た。
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緒 言

　歯冠補綴の目的は，失われた歯や口腔の形態

と機能を回復し，顎口腔系の健康を維持，増進

することにある。そのためには，生体と調和し

た歯冠補綴処置が望まれるが，その要件の1っ

に健康な辺縁歯肉を維持することがあげられる。

辺縁歯肉は従来より外来刺激に対する抵抗力の

弱い部位とされているが，一方で多くの防衛機

構を有することも指摘されている12）。これまで

歯冠補綴処置を進める過程3・4）および装着した後

に長期間機能的に健康な辺縁歯肉を維持するた

めの検討がなされてきた5’6）。とりわけ，歯冠補

綴物の装着前後における辺縁歯肉を経時的かっ

客観的に把握することにより，歯冠補綴処置と

の関連で生じる辺縁歯肉の微小な変化を捉える

ための貴重な情報が得られるものと考えられ

る㌔

　著者は，歯冠補綴物と歯周組織との関連を追

究する立場から，歯肉溝内部の微小な病態変化

を経時的かっ客観的に把握することを目的とし

て本研究を行った。歯肉溝内細胞成分の採取方

法を検討し，歯肉溝内より採取された歯肉溝剥

離上皮細胞と好中球にっいて病理組織所見との

比較検討を試みたところ，興味ある知見が得ら

れたので報告する。
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Fig．1　Gingival　washing　method
　　　s　：silicone　tube　　　　t　：teeth

　　　c：cover（resin）　　P：water　pathway
　　　P：reversible　impression　material

実験　方　法

　1．実験材料

　　実験には雑種成犬（推定年齢8）2歳～5歳）

の上下顎前臼歯63部位を用い，前準備としてス

ケーリングを施した。その後3週目に各被験歯

の歯肉溝から細胞成分を採取した後，屠殺し，

歯と共に歯槽骨を切断して，一塊として歯周組

織を採取した。10％中性ホルマリンで固定後，

脱灰し，通法にしたがいパラフィン包埋した。

　2．歯肉溝内細胞成分の採取方法

　歯肉溝内細胞成分を採取するため歯肉溝の洗

浄による方法と歯肉溝を擦過する2っの方法を

採用した。

　　1）歯肉溝内洗浄法

　歯肉溝内細胞成分を採取するため，被験歯ご

とに歯肉溝内を灌流させる装置を考案した。本

装置は適度の長さと径のシリコーンチューブが

頬側に固定され，精密弾性裏装材を介して即時

重合レジンにより被覆されている。口腔内に設

，定した歯肉溝内洗浄装置と歯肉の関係をFig．1

に示す。本装置を用いた歯肉溝内細胞成分の採

取にあたっては，頬側近心のチューブよりシリ

ジジで手圧にて生理的食塩水を注入し，遠心チュ

ー ブより歯肉溝内洗浄液を3ml採取した。こ

の歯肉溝内洗浄液中の細胞成分を集細胞遠心装

置サイトスピン2にて遠心分離し（回転数1500

r．p．m．，3分間），スライドガラス上に塗抹し

Fig．2　Gingival　scraping　method．
　　　t：teeth　　　s：silicone　point．

た。本法により被験歯44部位の頬側歯肉溝内細

胞成分を採取した。

　　2）歯肉溝内擦過法

　歯肉溝内細胞成分を採取する他の方法とし

て，頬側辺縁歯肉の歯肉溝内を剥離擦過した。

その手順としては先端部の細いシリコーンポイ

ント（松風＃28）で歯肉溝内を軽く1回擦過し

（Fig．2），得られた歯肉溝内細胞成分をスライ

ドガラス上に均等に塗抹した。本法により被験

歯19部位の頬側歯肉溝内細胞成分を採取した。

　3．歯肉溝内細胞成分の観察方法

　採取した試料を95％エタノールで固定し，通

法によりPapanicolaou染色（Walter－Reed

Army　Hospital変法）を施した。観察には万

能顕微鏡Vanox（オリンパス社製）を使用し

た。
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Fig．3　Different　stainingとells　of　the　desquma．

　　　tive　epithelium　of　the　gingival　sulcus

　　　（Pap．　stain，×150）

　　　a；Red　cell
　　　b：Red－blue　mixed　cell

　　　c：Blue　cell

　　1）歯肉溝剥離上皮細胞

　歯肉溝内洗浄法の場合は，標本のすべての歯

肉溝剥離上皮細胞を数え，歯肉溝内擦過法の場

合は，標本から均一に塗抹されている部位より

無作為に抽出した剥離細胞100～200個を対象と

した。

　得られた歯肉溝剥離上皮細胞の染色態度から，

上皮組織の最表層部に位置し角化傾向を有する

黄色ないしは赤色に染色される上皮細胞（赤色

細胞），赤色細胞より下層に位置し青色に染色

される非角化上皮細胞（青色細胞），赤色細

胞と青色細胞の中間に位置する赤色と青色の混

合型（赤色・青色混合細胞）の3型に分類した

（Fig．3）。以上の分類により，各試料における

歯肉溝剥離上皮細胞の染色態度別出現率を求め

た。

　　2）好中球

　好中球については血液濃塗標本による白血球

数算定法を応用し400倍にて10視野の観察を行

い，好中球の総数と平均核数を求めた9）。

　4．病理組織所見の評価方法

　　1）標本作製

　通法にしたがい厚さ4μmの連続切片標本

を作製し，ほぼ等間隔になる位置の標本を5枚

選択して，ヘマトキシリン・エオジン重染色を

施した後に，組織学的検索を行った。
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Fig．4　　0bservation　sites．

　　　a．UpPer　region　of　the　gingival　sulcus

　　　b．Lower　region　of　the　gingival　sulcus

　　　c．Attached　epithelial　region

　　2）観察部位と観察項目

　組織標本の観察部位は，歯肉上皮を歯肉溝頂

部から歯肉溝底部までを2っに分け，その上部

をa）歯肉溝上部，その下部をb）歯肉溝下部

とし，付着上皮の中央部にあたるc）付着上皮

部の3カ所とした（Fig．4）。観察内容は好中

球の浸潤，毛細血管の拡張，上皮細胞間隙の拡

大，結合組織線維の配列状態の4項目とした。

　　3）評価方法

　各観察部位における評価方法は次の如くとし

た。すなわち，好中球の浸潤程度については，

浸潤が全く認められないもの：0，浸潤が軽度

に認められるもの：1，浸潤が中程度に認めら

れるもの：2，浸潤が高度に認められるもの：

3の4段階に分けた。毛細血管の拡張程度にっ

いては，拡張が全く認められないもの：0，拡

張が軽度に認められるもの：1，拡張が中程度

に認められるもの：2，拡張が高度に認められ
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るもの：3の4段階に分けた。上皮細胞間隙の

拡大の程度にっいては，拡大が全く認められな

いもの：’0，拡大が軽度に認められるもの：1，

拡大が中程度に認められるもの：2，拡大が高

度に認められるもの二3の4段階に分けた。結

合組織線維の配列の乱れの程度状態については，

線維の配列が全く乱れていないもの：0，線維

の配列が軽度に乱れているもの：1，線維の配

列が中程度に乱れているもの：2，線維の配列

が高度に乱れているもの：3の4段階に分けた。

これらの基準に従い，病理組織所見を指数とし

て表した。炎症の程度を判定するにあたっては，

病理組織学的に軽度なもの（1群），中程度な

もの（n群）および高度なもの（皿群）の3群に

区分し，これらとそれぞれの指数の合計とを比

較検討した。

結 果

　1．病理組織所見と指数合計の評価

　観察にあたっては，各部位の好中球の浸潤の

程度，毛細血管の拡張，上皮細胞間隙の拡大，

結合組織線維の配列状態の4項目から得られた

指数の合計を被験歯の炎症程度を表す尺度とし

た。設定した指数（0～36）を6区分とし，そ

れぞれの組織を検索した結果，指数0～6，25

～30および31～36に相当する標本は得られなかっ

た。よって指数7～12，13～18および19～24の

3段階に分けた評価と病理組織の総合所見との

関係について記載する。

　　1）1群の病理組織所見

　この群に相当するのは25例で，これらはすべ

て，歯肉溝上皮細胞が比較的薄い重層扁平上皮

からなり，歯肉溝上部および下部の上皮下結合

組織中にはわずかながら炎症性細胞浸潤が認め

られた（Fig．5－a）。指数7～12がこれに相当

していた。

　　2）H群の病理組織所見

　この群に相当するのは26例で，これらはすべ

て，外縁上皮から歯肉溝上部に至る重層扁平上

皮の不規則な肥厚，基底細胞層の下層への不規

則な増生などがみられた。上皮直下結合組織中
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の毛細血管は拡張し，歯肉溝上部には巣状ある

いは彌漫性の炎症性細胞浸潤がみられた（Fig．

5－b）。症例によっては個々の上皮細胞の膨

化と間隙の拡大がみられた。指数13～18がこれ

に相当していた。

　　3）皿群の病理組織所見

　この群に相当するのは12例で，歯肉溝上皮細

胞の配列が著しく乱れ基底細胞層が不規則に結

合組織中へ向かって伸展する傾向が著明に認め

られた。また，上皮直下結合組織中には充血し

た毛細血管および高度な炎症性細胞浸潤がみら

れた。この様な炎症性変化は歯肉溝下部，付着

上皮部となるに従って軽度になっていた（Fig．

5－c）。指数19～24がこれに相当していた。

　1群，H群，皿群のいずれにおいても，好中

球の浸潤と毛細血管の拡張が認められたが，炎

症性変化の軽度のものでは上皮細胞間隙の拡大

や結合組織線維の配列の乱れなどは認められな

かった。

　2．歯肉溝内細胞成分の評価

　　1）歯肉溝剥離上皮細胞

　歯肉溝内洗浄法により得られた44部位の試料

を病理組織所見の区分を基に検討したところ，

1群に属するもの18部位，H群に属するもの19

部位，皿群に属するもの7部位であった。

　剥離上皮細胞総数は，1群で平均284．0個／

m1，皿群で平均413．4個／ml，皿群で平均466．7

個／mlで，1群と皿群，1群と皿群において

それぞれ危険率5％で有意差が認められた。

　染色態度別出現率の結果はFig．6に示した。

その結果，赤色細胞は1群，H群，皿群の順に

減少し，1群とH群，1群と皿群で危険率1％

で，H群と皿群では危険率5％で有意差が見ら

れた。上皮細胞間隙の拡大程度は，洗浄液中の

剥離上皮細胞総数と各観察部位において相関係

数r＝0．82～0．66で相関が認められ，とくに歯

肉溝上部において高い相関を示した（Fig．7一苗）。

　歯肉溝内擦過法を応用した被験部位は19部位

で，1群に属するもの7部位，皿群に属するも

の7部位，皿群に属するもの5部位であった。

剥離上皮細胞総数は，1群で平均407．0個／
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Fig．5　The　3　stages　of　inflammation．

　　　　　a．Acase　referring　to　stage　I（slight

　　　　　　　inflammation）（H．E，　stain，×40）

　　　　　b．Acase　referring　to　stage　H（inter－

　　　　　　　mediate　inflammation）（HE．stain，

　　　　　　　×40）

　　　　　c．Acase　referring　to　stage皿（severe

　　　　　　　inflammation）（H．E，　stain，×100）
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mm2，　n群で平均397．6個／mm2，皿群で平均

346．8個／mm2で1群，　n群，皿群の順に減少

傾向を示したがそれぞれに有意差は認められな

かった。染色態度別出現率でみると赤色細胞と

青色細胞は1群と皿群，1群と皿群で危険率5

％で有意差が認められた。また，歯肉溝内洗浄

法と同様に赤色細胞は1群から皿群へと順に減

少し青色細胞は増加していた（Fig．8）。歯肉

溝内擦過法での細胞間隙の拡大程度は剥離上皮

細胞総数と相関係数r－0．61で相関がみられた

（Fig．7－b）o
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Fig．6　Bar　diagram　stowing　the　frequency　of

　　　the　3　cell　types　shown　in　Fig．3　by　the

　　　washing　method．
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Fig．7　a．The　regression　line　observed　in　the　total　number　of　desquama－

　　　　　tive　cells　vs　interstitium　index　graph　of　the　upper　gingivai

　　　　　sulcular　epithelium　under　the　washing　method．

　　　　b．The　regression　line　observed　in　the　total　number　of　desquama－

　　　　　tive　cells　vs　interstitium　index　graph　of　the　upper　gingival

　　　　　sulcular　epithelium　under　the　scraping　method．

　歯肉溝内洗浄法と歯肉溝内擦過法から得られ

た剥離上皮細胞の各群の特徴としては，1群で

の歯肉溝内から得られた細胞のほとんどは，有

核で不定形の赤色細胞であった。H群での歯肉

溝内より得られた剥離上皮細胞総数は，歯肉溝

内洗浄法の場合には1群に比較して増加したが，

歯肉溝内擦過法では減少した。染色態度別出現

率では1群に比べて赤色細胞が減少し青色細胞

が増加するが，全体的には赤色細胞が半数以上

を占めていた。皿群での歯肉溝内より得た細胞

は赤色細胞が減少するとともに，青色細胞の増

加が著明となった。また，歯肉溝内洗浄法の場

合，剥離上皮細胞総数はn群よりやや増加して

いたが歯肉溝内擦過法では減少していた。

　　2）好中球

　　　i）歯肉溝内洗浄法
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　好中球総数は1群で平均1．50×104個／ml，

H群で平均2．60×104個／ml，皿群で3．00×104

個／mlであり，1群と皿群，1群と皿群でそ

れぞれ危険率1％で有意差が認められた。平均

核数は1群では2．08でn群，皿群では1．97で

あった。

　病理組織所見における好中球の浸潤程度と好

中球総数とを比較すると，この両者は歯肉溝上

部，歯肉溝下部，付着上皮部の各観察部位にお

いて相関係数r－0．56～0．51で相関が認められ

た（図9－a）。毛細血管拡張程度は好中球総

数と各観察部位のいずれにおいても相関係数r－

o．60～o．67で相関が認められた（Fig．9－b）。

　　　i）歯肉溝内擦過法

　1群で平均2．93×104個／mm2，　H群で平均

322×104個／mm2，皿群で平均3．45×104個／

mm2であり，1群，　H群，皿群の順に増加す

る傾向を示したが有意差は認められなかった。

平均核数においては，1群で1．98，皿群で1．92，

皿1群でL90と変化がなかった。

考
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察

　歯冠補綴の目的は，顎口腔系の形態的，機能

的回復をはかることであり，さらに補綴したも

のが生体に適応し，長期間にわたって機能的に

維持されることにある。そのためには適正な歯

冠補綴処置を行うための環境の改善がなされて

いること，歯周組織に調和した歯冠補綴処置で
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Fig．8　Bar　diagram　show　in　the　frequency　of

　　　the　3　cell　types　shown　in　Fig．3　by　the

　　　scraping　method．
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Fig．9　　a．The　regression　line　observed　in　the　number　of　neutrophils　vs

　　　　　capillary　dilation　index　graph　of　all　3　epithelial　observation

　　　　　sites　under　the　washing　method．

　　　b．The　regression　line　observed　in　the　number　of　neutrophils　vs　the

　　　　　degree　of　infiltration　index　graph　of　the　upper　and　lower

　　　　　gingival　sulcular　epithelium　under　the　washing　method．
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あること，および歯冠補綴物を装着した後の口

腔管理が確実に行われていることが必要である。

しかも歯冠補綴処置とのかかわり合いからみた

辺縁歯肉の評価は客観的，経時的な方法で示さ

れなければならない。

　これまで，歯冠補綴処置との関連から辺縁歯

肉の変化を経時的に，生体に侵襲を加えること

なく追究すべく種々の試みが示されてきた輌3）。

しかし，歯肉に生じる炎症性変化を早期かっ無

侵襲に，しかも経時的，客観的に把握するため

には，できるだけ多くの事象から判断すること

が重要？）で，著者は歯肉溝内細胞成分の動態分

析を詳細に分析することが歯肉を評価するため

の有力な手段の1つになると考えた。このよう

な背景から本研究を進めたところ，歯肉溝内細

胞成分を分析評価することにより，歯肉溝内の

微小な病態変化を経時的かっ客観的に把握する

ことがわかった。本法は辺縁歯肉の客観的な評

価法の一っとして有意義な情報をもたらすもの

と考える。

　歯肉溝内洗浄法にっいては，歯頸部の一部を

含めた歯肉辺縁部のみに，生理的食塩水を灌流

させることで歯肉溝滲出液を採取する方法脳7）

が行われてきたが，これは歯列全体の外縁上皮

を含んだ歯頸部を灌流させるものであった。し

かし，歯肉溝内細胞成分により辺縁歯肉の評価

を的確に行うためには，外縁上皮を含まず歯肉

溝のみの歯肉溝内細胞成分の採取が必要となる。

そこで著者は，目的とする被験歯が1歯の場合

でも歯肉溝滲出液を採取できるよう検討した。

著者が改良した装置の利点は，炎症が軽度で滲

出液が少量しか得られないときでも，炎症と密

接な関係にある剥離上皮細胞や好中球を採取で

きること，辺縁歯肉あるいは歯肉溝内壁を傷害

しないこと，他の方法に比べて試料を大量に採

取できること，経時的な観察のために採取条件

を一定にできることなどがあげられる。また，

歯肉溝内擦過法では歯肉溝内に浮遊する細胞成分

と歯肉溝の内壁および歯面を擦過することによ

り，歯肉溝内洗浄法とほぼ同様に辺縁歯肉の状

況を把握することができる。この方法は同一部
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位を経時的に観察することができること，特別

な装置を必要とせず，簡単に試料を採取できる

利点がある。しかし，歯肉溝内へのシリコーン

ポイント挿入により，ある程度の物理的刺激は

避けられない。

　今回，これら2種類の方法で歯肉溝内細胞成

分を採取，分析したが，歯肉溝内洗浄法と歯肉

溝内擦過法を比較した場合，歯肉溝内擦過法は

歯肉溝上皮に直接触れて細胞成分を採取するた

め1群において剥離細胞数が多数採取される傾

向にあり，しかもその得られた細胞数の変動が

大きかった。さらに剥離上皮細胞の出現率と好

中球数からみても，歯肉溝内洗浄法は病理組織

像をより的確に反映する結果が得られたことか

ら，臨床的に歯肉の状態を把握する手段として

歯肉溝内洗浄法が有利であると考えられた。

　剥離細胞学的方法による病理組織学的所見は

観察が組織のごく表層に限られ，しかも組織か

ら遊離した細胞のみを観察するために，病変の

全貌を把握しがたいと言う欠点がある。しかし，

組織の同一部位の経時的な反復観察が必要とな

る場合には，通常の病理組織学的方法では行え

ない。また試験切除では材料採取に観血的処置

を要するので多数例の検索には適さない。これ

に対し剥離細胞学的方法は組織を傷っけること

なく，材料を同一部位から繰り返し採取するこ

とができる。採取された歯肉溝剥離上皮細胞は

Papanicolaou染色を行うことにより，角化の

程度に応じて表層から下層へと細胞質が黄色，

赤色，青色の順に染色され1ぽ’），また，炎症の

程度によっても染色態度の異なった各型の細胞

の出現傾向を示すη〕。今回の結果からみても1

群，ロ群，皿群となるに従い赤色細胞の減少と，

青色細胞の増加がみられ，赤色・青色混合細胞

はほぼ一定した出現率を示した。

　歯肉溝内洗浄法において炎症の程度により剥

離細胞数は増加するが，H群と皿群のように炎

症が進んだ段階では差がみられなかった。この

ことは初期には炎症の進行にともない上皮細胞

の剥離傾向も強くなってくるが，それ以上に炎

症が進行すると，むしろ剥離してくる細胞は増
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加傾向を示さなくなるためと思われる。

　正常な歯肉においても歯肉溝中に好中球の遊

出はみられるが，歯肉に炎症がみられると大幅

にその数が増加する2脚。正常歯肉溝にみられ

る好中球は倉食作用が減少していることが報

告W7）されている。また，外来刺激に対し，倉

食，殺菌，消化作用がみられる。しかし一方，

自己融解し，ライソゾーム酵素を細胞外へ放出

して鴉），それが炎症の新たなメディエーターと

なり，組織を傷害したり，血管の透過性を冗

進させたりすることがあることも知られてい

る1綱。このようなことから歯肉溝内の微小な

変動すなわち好中球数の増減をとらえることに

よって，炎症の状態を把握することが可能とな

る。今回，歯肉溝内における好中球の核の分葉

状態から成熟度を平均核数で求め，炎症の程度

によってどのように変化するかを調べたが，特

に有意な差を示さなかった。歯肉溝内において

好中球は成熟度を変化させずに動的平衡を保と

うとしていることが考えられた。

　病理組織所見を個々に観察すると，内縁上皮

の細胞間隙の拡大が認められる場合，細胞の剥

離傾向が増大する。そのために歯肉溝内細胞成

分の剥離上皮細胞数が増加する。また，炎症に

より上皮細胞間のデスモゾーム結合が減弱し間

隙が拡大するために好中球は細胞間隙を通って

歯肉溝内に遊離してくる。さらに組織標本に毛

細血管の拡張がある場合には，好中球の浸潤が

広い範囲に認められるようになり歯肉溝内細胞

成分としても増加する。以上のように歯肉溝内

細胞成分の動態には細胞間隙，毛細血管の増生

と拡張が大きく作用し，好中球数がその炎症状

態に応じて変化すること，そして今回みられた

歯肉溝内細胞成分と病理組織所見とが一致する

ことから，歯肉溝内細胞成分の分析結果は十分

に病理組織所見を反映しているものと判断され

た。

　歯肉溝内洗浄法または歯肉溝内擦過法により

得られた歯肉溝内細胞成分の動態評価を行うこ

とで，歯冠補綴処置との関連で生じる歯肉の微

細な変化を早期に，客観的に，しかも経時的に

岩医大歯誌　12：52－62，1987

把握することが可能となった。

　日常の臨床において冠・橋義歯の支台歯や部

分床義歯の維持歯における歯肉の評価法として

の臨床応用が期待できると考える。

結 論

　歯肉溝内洗浄法と歯肉溝内擦過法を応用して

歯肉溝内細胞成分を採取した。その分析結果と

病理組織所見とを比較検討し，以下の結論を得

た。

　1．生体に侵襲を加えることなく歯肉溝内細

胞成分を採取する方法として，歯肉溝内洗浄法

は有効であった。

　2．歯肉溝剥離上皮細胞は炎症の進行にとも

ない増加し，病理組織所見の上皮細胞間隙の拡

大と相関性がみられた。

　3．歯肉溝剥離上皮細胞の染色態度別出現率

においても，炎症が進行するにつれて赤色細胞

の割合が減少し青色細胞の割合が増加した。

　4．好中球数は炎症の進行にともない増加し，

病理組織所見の上皮細胞間隙の拡大，毛細血管

の拡張，好中球の浸潤程度と相関性があった。

　以上のことから，本法を応用した歯肉溝内細

胞成分の動態評価は病理組織所見との相関関係

で確認され，その臨床応用の有用性が示唆さ

れた。

　なお，本論文の要旨の一部は，第73回日本補

綴歯科学会（名古屋，1985年6月8日）におい

て発表した。
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　Abstract：The　purpose　of　this　report　was　to　make　periodical　quantitative　and　qualitative

analyses　as七〇how　slight　inflammatory　changes　affected　the　content　of　the　neutrophils　and

desquamative　epithelial　cells　within　the　gingival　sulcus．　Cytological　specimens　of　the

gingival　sulcular　cells　were　isolated　using　the　washing　and　scraping　method，　and　were

compared　both　histologically　and　pathologically．

　The　results　showed　an　increase　in　the　desquamative　epithelium　when　an　enlargement　of

tke　epithelial　interstitium　was　present．　Appearance　of　different　types　of　stained　cells　were

also　observed　depending　upon　the　degree　of　inflammation．　A　marked　increase　in

neutrophils　was　observed　in　relation　to　an　enlargement　of　the　interstitium，　dilation　of

the　capillary　vessels，　and　a　wide　range　of　neutrophilic　infiltration．

　In　conclusion，　the　above　results　showed　a　correlation　between　the　neutrophils　and　the

desquamative　epithelium　with　the　surrounding　tissue　changes　of伽e　gingival　sulcus　during

inflammation．

　Furthermore，　the　methods　used　in　isolating　the　cytological　specimens　were　shown　to

give　adequate　information　for　evaluating　clinical　condition§．
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