
INFLAMMATION
Absente ○

Modérée ◻ 
Sévère △

ANAMNÈSE

CHECK LIST PARODONTALE BOPT Conférence CNO 2 octobre 2025

DATE : PATIENT : DENT : 

       Bonne Santé ○ Tabagisme △ Diabète △ Autre Maladie Systémique △ 

EXAMEN 
CLINIQUE 
GÉNÉRAL

BIOTYPE
Fin ◻

Épais ○

SOURIRE 
GINGIVAL
Liebart 1-2 ◻ 
Liebart 3-4 ○

STATUT PARODONTAL DU PATIENT 

Parodon'te △Gingivite ◻Santé ○

perio-tools.com

Indice de plaque

 ○ ≤ 20% < ◻

Indice de 

saignement

 ○ ≤ 10% < ◻

Profondeurs de 

poche

 ○ ≤ 4 mm < △

CHARTING 
PARO

EXAMEN 
CLINIQUE 
LOCAL

EXAMEN
COMPLÉ-
MENTAIRE
(RADIO)

CONDITIONS PARODONTALES LOCALES

    

     Sondage local

       < 1 mm △

      1-3 mm ○

     ≥ 4 mm ◻
     

     Sondage 

     prothéKque
        (distance par-e 

        dentaire exploitable 

        la plus apicale – 

        a4ache conjonc-ve)

     < 1 mm △

     1-2 mm ◻

     > 2  mm ○

CONTRE-INDICATIONS : 
diabète, tabac, parodonKte, 

TK < 1, perte des papilles, 

sondage local et prothéKque < 1

CONDITIONS DÉFAVORABLES : 
biotype fin, gingivite, récession, TK 

1-3 mm, papilles hypertrophiques, 

sondage prothéKque 1-2 mm

CONDITIONS FAVORABLES : 
biotype épais, TK > 3 mm, santé 

parodontale, papilles saines, 

sondage prothéKque > 2

BOPT OKRÉÉVALUER APRÈS TRAITEMENTPAS DE BOPT EN L’ÉTAT

2D : espace 
biologique 
(a#ache conjonc+ve

+ a#ache épithéliale)

△ < 2 mm ≤ ○ 

3D : érupHon
passive altérée
distance os – jonc+on 

amélocémentaire réduite 

△ < 2 mm ≤ ○

Ø Élonga'on
 coronaire si 
espace bio < 2 
et si érup'on 
passive altérée

Examen systéma,que Examen faculta,f

  ÉTAT DES PAPILLES : classifica'on de Jemt (1997)

TISSU KÉRATINISÉ
> 3 mm ○
1-3 mm ◻
< 1 mm △

RÉCESSION 
PARODONTALE

Non ○
Oui ◻

Élonga(on ?

Ø Greffe de gencive ?

◻ ○

0 1 2 3 4△ △ ○ ○ ◻

2de 

inten(on

△


