
 

 

ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΗ ΟΔΟΝΤΙΑΤΡΙΚΗ 

Επικοινωνία με τους γονείς 
 

 

 

Στο πλαίσιο του προγράμματος «ΠΡΟΛΗΠΤΙΚΗ 

ΟΔΟΝΤΙΑΤΡΙΚΗ», εξετάσαμε σήμερα 

τ…………………………………………………………………………………………………. 

και είμαστε σε θέση να σας ενημερώσουμε ότι χρειάζεται 

 Σφραγίσματα   ………… 

 Ορθοδοντική εκτίμηση  ………… 

 

 

1. Σας υπενθυμίζουμε ότι είναι απαραίτητο να γίνεται προληπτικός 

έλεγχος και φθορίωση στα δόντια των παιδιών κάθε 6 μήνες κατόπιν 

συστάσεως του οδοντιάτρου. 

 

2. Σε όσα παιδιά είναι δικαιούχοι του ΕΟΠΥΥ, ο προληπτικός έλεγχος 

και η εφαρμογή φθοριούχων σκευασμάτων γίνεται με προσυνεννόηση 

στα ιατρεία προληπτικής οδοντιατρικής του Οργανισμού. 

 

3. Για περισσότερες πληροφορίες παρακαλούμε απευθυνθείτε στην 

Μονάδα Υγείας του ΕΟΠΥΥ που ανήκετε. 
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