
 

 

 ASSOCIATION VALAISANNE POUR LA PROPHYLAXIE ET LES SOINS DENTAIRES À LA JEUNESSE 
WALLISER VEREINIGUNG FÜR PROPHYLAXE UND JUGENDZAHNPFLEGE 

 

ENTLASTUNG IM FALLE EINER ÜBERPRÜFUNG 
DER KRANKENAKTE VON DER UNABHÄNGIGEN 

EXPERTENKOMMISSION DER WALLISER VEREINIGUNG 
FUER SCHULZAHNPFLEGE - SDJ 

Diese Erklärung muss vom behandelnden Zahnarzt eingeholt und der Krankenakte 
zugefügt werden1 

 

Die/der Unterzeichnende: 

Name :  .........................................................................................................  

Vorname :  .........................................................................................................  

 

stimmt der Vorlage der Akte seines minderjährigen Kindes 
 

Name :  .........................................................................................................  

Vorname :  .........................................................................................................  

 

an die unabhängige Expertenkommission zu 

 

Unterschrift :  .........................................................................................................  

 

Ort und Datum :  .........................................................................................................  

 
1 Im Falle, dass die voraussichtlichen Kosten einer Behandlung den Betrag von 2'000 CHF übersteigen, gemäss 
des Art. 1 der «Weisungen bezüglich der subventionierten konservierenden Zahnheilkunde». 


