
令和８年度 歯周病検診のご案内

＜問い合わせ先＞ 智頭町保健センター福祉課 ９７５－４１０１

対 象 者 令和９年４月１日時点の年齢が
２０歳、３０歳、４０歳、５０歳、６０歳、７０歳の町民

実施期間 令和８年６月１日～令和９年２月２８日まで

自己負担金 無料

検診項目 問診、歯・歯肉等口腔内の診査、歯科指導

持 ち 物
歯周病検診受診券（ピンク色）
マイナ保険証または資格確認書


