
歯周病リスク検診のご案内

申込締切日：2026年10月31日（土）
検査費用

無料！

判定
a b c

単位
異常なし 要指導 要医療

Hｂ測定値 0 ～ 1.99 2.00 ～ 4.19 4.20 ～ μg/mL

対 象 者

検査費用

申込方法

検査機関

30歳以上の被保険者(ご本人)、被扶養者(ご家族)、
任意継続被保険者 ※年齢は2027年3月31日時点

無料 (健康保険組合が全額負担します)

右のQRコードまたは下記URLから直接お申込ください

メスプ細胞検査研究所（京都府登録衛生検査所第38号）TEL:075-231-2230

：

：

：

：

検査は簡単！
自宅で唾液を採取して送るだけ！

唾液中の（血液反応）ヘモグロビンを測定し、歯周病のリスクをａｂｃで判定します。

https://f.msgs.jp/n/form/taq/TCfAnArdJWmsJpRdxHk64

お申込みは
こちらから

検査の
流れ

申込む
自宅に

器具が届く
自宅で
検体採取

返送する
結果が

自宅に届く
結果がB･C判定の方は
歯科医をご受診ください。

北海道電力健康保険組合から

歯科医受診が遠のいていませんか？

歯周病は様々な病気を引き起こします。
この機会にぜひご受診ください。

歯周病は様々な病気を
引き起こします

口内環境と全身の健康は密接に
関連しています。歯周病予防で
疾病のリスクを抑制することが
できるのです。

https://f.msgs.jp/n/form/taq/TCfAnArdJWmsJpRdxHk64
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