
Jeudi 2 avril
8h30 - 17h30

Intervenants

Tarif

Public visé

Lieu de la formation

› Dr R. SMIRANI
› Dr P-M. VERDALLE

› 500 €

› Chirurgiens-dentistes
› Internes en Odontologie

› UFR des Sciences 
odontologiques

 

Chirurgie plastique parodontale : 
Un jour pour booster votre pratique clinique

Objectifs principaux
Vous souhaitez faire vos premiers pas en chirurgie plastique parodontale 
et acquérir des bases solides pour mieux comprendre et maîtriser ces 
techniques ?
Cette formation condensée d’une journée vous propose un parcours clair, 
structuré et concret pour aborder sereinement les gestes fondamentaux 
de la discipline.
Au programme : des présentations cliniques accessibles, des 
démonstrations pratiques pas à pas, et des échanges interactifs pour 
vous permettre de progresser en confiance. Vous apprendrez à identifier 
les bonnes indications, à choisir les techniques adaptées et à intégrer 
progressivement ces actes dans votre pratique quotidienne.
Une journée pour poser les bases, éviter les pièges classiques et 
développer des compétences directement applicables au cabinet.

Programme

8h30 : Accueil des participants

9h00-12h00 : 
Lambeaux et sutures en chirurgie parodontale 
Greffe épithélio-conjonctive : prélèvement et technique chirurgicale
TRAVAUX PRATIQUES : lambeaux et sutures 

14h00 - 17h00
Classification des récessions
Lambeau déplacé coronairement simple et multiple
Prélèvement conjonctif autologue
TRAVAUX PRATIQUES : lambeau déplacé coronairement
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https://umfcs.u-bordeaux.fr/formations/ 
formations-courtes/odontologie

Inscription

https://umfcs.u-bordeaux.fr/formations/formations-courtes/odontologie
https://umfcs.u-bordeaux.fr/formations/formations-courtes/odontologie


 

Formation  
2026

Entrée principale
rue Bethmann

SUAPS  

Entrée
rue Léo Saignat

Centre Broca

Amphi 1

Accueil

Resto U

Bâtim
ent E

D

1a

1b

3a

3b

2a

2b

4a

Laboratoires

rue Eugène Jacquet Ho mann Martinot

rue du Dr 

Ligne tram A

Arrêt St Augustin

Arrêt hôpital Pellegrin

Labos - salles TP

Inserm

Bâtim
ent A

D

Espace 
Santé 

UM
FCS

Bib
lio

th
èq

ue 

Espace 5D

Amphi 4 à 12

Ecole de Psychomotricité  
CHS Charles Perrens 

CHU Pellegrin 

Urgences

Hôpital Pellegrin

Entrée CHU

UFR d’ Odontologie

P

P

P

Bulletin d’inscription
Je m’inscris à la journée de formation :  

  Chirurgie plastique parodontale : Un jour pour booster votre pratique clinique
Jeudi 2 avril 2026

Contacts
Université de Bordeaux
UFR des sciences odontologiques
146 Rue Léo Saignat, 33076 Bordeaux cedex
Tel : 05 47 30  43 01 / 05 47 30 43 28
directeur.odonto@u-bordeaux.fr

UFR des Sciences Odontologiques 
de Bordeaux

UFR des Sciences Odontologiques 
de Bordeaux

Date :.........................................
Signature

Toute annulation d’inscription doit être notifiée par e-mail à l’adresse  
directeur.odonto@u-bordeaux.fr, au moins 15 jours avant la date de la formation.  
Aucune demande de remboursement des frais d’inscription ne pourra être acceptée : 
     - Si l’annulation est effectuée moins de 15 jours avant la date du début de la formation.
     - En cas de non présentation du stagiaire. 

Nom ............................................................................................................................................................................................................................    Prénom .............................................................................................................................................................................

Date de naissance ...............................................................................................................................................................................   N° RPPS .............................................................................................................................................................................

Adresse ..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

..................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

Email ......................................................................................................................................................................................................

Tél ..................................................................................................................................................................................................................  

  Je suis pris en charge au titre de la formation continue financée par mon employeur ou par un organisme paritaire  
pour un montant total de 	  Euros
Je joins à la fiche d’inscription l’attestation de prise en charge visée par l’employeur ou par un  
organisme paritaire finançant la formation

OU 

  Je m’inscris à titre individuel et je m’engage à verser les frais de formation pour un montant total de :  	  Euros
Règlement par chèque à l’ordre de : « Agent comptable de l’université de Bordeaux »

UFR des Sciences Odontologiques 
Université de Bordeaux


