\_f"ﬁ

.

Ly ~_4
7 /
| /

+VISage. ..
une harmOﬂ f=Y

Nez busque, crochu, pointu, rond, long, ecrase, epate, retroussé. Voici

guelques adjectifs qui définissent les nez. Nez «en bec d'aigle», «en pied de

marmite», «en pate «en trompette» «nez de travers», volla des termes qui
laissent augurer des souffrances psychiques a ceux qui en sont affublés. Le
chirurgien peut leur venir en aide. La redaction publie ici son premier article
de chirurgie esthétique, suivi d'un forum. Trois éminents spécialistes de chi-

rurgie esthetique répondent aux questions.

Ce dessin tllustre la planification d’une

profiloplastie. Les fléches indiquent les

parties ¢ enlever et celles & reconstruire,

La profiloplastie

La rhinoplastie est une des interventions
des plus délicates de chirurgie esthé-
tique. non pas par sa réalisation tech-
nigue, d'ailleurs assez simple. mais par
la métamorphose du visage qui va en
résulter. Il s’agira done de bien choisir
son chirurgien. Savoir-faire technique,
vastes expériences, sens de P'esthétique
el écoule du patient sont des conditions
préalables indispensables. On appelle la
correction simultanée du menton et du
nez «profiloplasties.

«Avanl de procéder & une correction du

nez, il s'agit dexaminer a fond le profil

du ])c’iliﬂﬂl. Le nez doit cadrer avee le
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visage, autrement dit, nez et visage doi-
venl étre en harmonie...» estime le doe-
teur H.PFrey, spécialiste de chirurgie
plastique, reconstructive ¢l esthétique, a
Lucerne. Le nez devrait sadapter a la
|u‘|‘-4n|||1.1|ll|: globale du sujet et ne
devrait justement pas se remarquer.
Chaque fois qu'il est question de corriger
un nez, il faudrait procéder i une analy-
se esthétique du visage, avee une éven-
I1J|'|h‘ avancee IJIJ menton el un i“\f‘lll‘]l‘l

'.H’l'l'lilll.‘\_‘l‘]'lll'l'ﬂ llH '.!'“HI. II!I"I I'l'ill-’l‘l'l II‘

ou les défauts.

La Rhinoplastie

Lintervention au squelette osseux, ostéo-
cartilagineux ou aux parties molles du
nez se traduil toujours par un change-
ment d'expression d’un visage. Par
conséquent, on touche aussi a aspect
global d'un étre et ¢’est pour celle raison-
[a que chirurgien et patient devraient
toujours examiner loules les métamor-
phoses envisageables, puis se mettre
d'accord définitivement. De son cdté, le
patient devra s'assurer que son chirur-
gien a bel et bien cette sensibilité de
Iesthétique, car lui, le patient. ignore
souvent complétement ce quiil y aura a
changer sur lui. Voila pourquoi les chi-
rurgiens bien équipés disposent aujour-
d'hui de moyens d"analyses vidéos assis-
tées par ordinateurs permettant de stimu-
ler n'importe quel changement au visage.
Comment le patient sait-il si son médecin
a cette compréhension esthétique?

Clest tres simple: si le chirurgien en
question corrige de nombreux nez, en a
fait un de ses domaines de prédilection,
on peut admettre quil lui suggérera ce
qu'il y a de mieux a faire. Voila pourquoi
la rédaction de BEAUTYIife publie aussi
ci-aprés «lapercu des prestations de
chirurgiens esthétiques suisses chev-
ronnés». Lorsqu'une rhinoplastie est bien
planifiée et préparée, son acceplance est

généralement trés bonne, méme <'il arri-

Le résultat est f"{uqmrm

ve que l'on doive occasionnellement 87y

prendre par deux fois.

Que se passe-1-il?

Les rhinoplasties interviennent par inci-
sion soil & Pintérieur du nez. soit par son
cartilage extérieur. 1l n'y a pratiquemen
pas de cicatrice ou du moins pas de cica-
trices visibles. Ces voies d'aceds permet-
tent de diminuer ou d'éliminer compli-
tement la «bosse» ostéocartilagineuse,
Cette technique permet du reste d'affiner
la pointe du nez ou de la redresser. Dans
des cas moins [réquents, on intervient au
niveau des fosses nasales, on corrige les
déviations ou on modifie les ailes du nez

ou on rétréeit les narines.

On opere-t-on?

Les rhinosplasties simples impliquant
par exemple Penlevement de la bosse
ostéocartilagineuse, la rotation et laffine-
menl de la pointe du nez se pratiquent en
regle générale ambulatoirement ou en
clinique de jour, car & notre époque, ces
chirurgiens ont pour la plupart des cli-
niques de jour. Les correetions plus com-
demandant

plexes el conséquentes

davantage de temps. notamment les
déviations. soperent sous anesthésie
générale et impliquent d’habitude un

séjour en elinique de 5 & 0 jours.

La durée de Pintervention

Naturellement, la durée est différente
d'une intervention & autre. Ainsi, sui-
vant lopérateur et le genre de Uinterven-
tion, une rhinoplastie simple peut durer
entre trois quarts d’heure & une heure el
demie. Une correction beaucoup plus
compliquée ou une rhinoplastie subsé-
quente peut demander trois heures, voire

dépasser les quatre heures.

Qu’elles sont les snites
post-operatoires?

Lintervention n'est pas douloureuse en
soi. Il est rare que le patient se plaigne de
douleurs. Des t'l'='||}|11thhl-s et un edéme
apparaissent fréquemment au niveau des
paupiéres inférieures. Les sens olfactifs
¢l les impressions gustatives peuvent élre
amoindris pendant quelques jours. Si
'intervention nécessite la pose d'un
plitre. il pourra étre enlevé au bout d'une

Semaine environ.
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Trois éminents specialistes, les docteurs D. Knutti, de Bienne, J. Pampurik,
de Fribourg et H.P. Frey, de Lucerne répondent ci-aprés a des questions
typiques de nos lecteurs. Chere lectrice, cher lecteur, si vous aviez, vous
aussi, une question a nous poser au sujet de la chirurgie esthétique (tous
les domaines), n'hésitez pas un instant, écrivez-nous. Nous ne pourrons
traiter que les questions qui nous parviennent sous forme écrite. Vous

trouverez, comme toujours |'adresse de la rédaction, en page 97.

Est-ce que. dans une profiloplastie. on
intervient toujours simultanément sur le
nez, le menton et le front ou tente-t-on de
corriger d'abord le nez. alin d'obtenir une
modification harmonieuse? A.M. a M.

Dr. Knutti et Dr. Frey:

liew, on s'efforce de corriger ce qui déran-

: Non, en premier

ge le patient. La plupart des patients n’ont
pas conscience des rapports de connexité
en matiére de profil entre le front, le nez et
le menton. Dans le profil, ¢'est toujours le
nez qui passe en premier. Lorsque les dis-
proportions sont de laille, on suggére au
patient qu'il serait opportun d’adapter
aussi le menton, méme sl a consulté de

prime abord pour une rhinoplastie.

(Quand une correction du menton est-elle
appropriée? Th.B, a H.

Dr. Knutti: Une opération parait indiquée
lorsque la correction du menton par rap-
port au nez améliore grandement — el vu
sous un angle tout a fait objectif — le pro-
[il du sujet. En plus, il faut que Uopération
correctrice ait 6té apprécide d'une manidre
trés critique quant aux chances el aux
risques et qu'a leurs égards, elle se trouve
dans une relation raisonnable. En princi-
pe. le corps médical n’attire pas Uattention
du patient sur une morphologie corporelle
qui laisserait a désirer lorsqu'elle ne dé-
range nullement le consultant. Les corree-
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tions de profil au niveau du front sont sou-
vent assez compliqués et rarement vrai-
ment indiqués. Une exception quand
méme: une sévére dysmorphologie au
niveau du front et du menton impliquant
une plastie de la méachoire.

Je ne suis pas trés heureuse de la correc-
tion de mon nez. Quand puis-je envisager
des retouches? Do N.a Z.

Dr. Pampurik: Une fausse forme post-opé-
ratoire devrait étre retouchée au moyen d’
une nouvelle opération. Si cette fausse
Jforme n’est pas du genre o s'améliorer au
bout d'un certain temps. il ne faut pas
attendre trop longtemps, a plus forte rai-
son qu'elle affecte le moral du patient. On

peut envisager de petites retouches opéra~
toires au bout d'un an au moins, parce

quiil est possible que le résultat définitif
change encore un peu pendant ce laps de

temps. On peut toujours faire des retouches

ultérieurement.

Je viens de subir une rhinoplastie, Hélas!
il y a une asymétrie des narines. Restera-
t-elle et une retouche est-elle indiquée ?
N.V.a L. :

Dr. Pampurik: Bam lnplupad dumk“ v

résultat de Lacte

pendant une année encore, Une déforma-
tion conséquente du nez peut, bien sir,
géndrer des narines asymétrigues et en-
trainer une nécessité subjective aprés coup.
Dr Knutti: Aprés toute intervention chirur-
gicale au visage. il peut arriver certaines
asymétries pendant le processus curatif.
Un adéme en fait banal et passager peut
causer une asymétrie importante. Méme si
Uasymétrie perdure et qu'il apparait
qu'une carrection subséquente soit indi-
quée, il convient dattendre que tous les
tissus se sotent calmés et qu'ils aient com-
plétement guéri (si l'on peut dire).

Quand est-ce qu'un patient ne devrait
pas se [aire opérer? BEAUTY life

Dr. Frey: Les patients qui regardent leur
nez des heures durant dans un miroir
ou qut, aprés une correction, demandent
encore 'eﬂqu;bnrs des retouches devraient
s'en abstenir.

Dr. Knuttiz Lorsqu'un patient ne sais pas
encore exactement ce qu'il désire ou lors-
Q“'ﬂ a des attentes carrément irréalistes —
jm exemple, une patiente souhaiterait
“avoir le méme nez que Claudia Schiffer —.
1l faudrait aussi qu'il s‘abstienne lorsqu'il
n'est pas convainen dune opération ou
emre lqngue sa vie quotidienne est une
; Jdksmgc probiémes qu'il y a de fortes
chances pour que l'un ou lautre de ses
pﬂ)bﬂm#& ﬁ projette justement sur sa

puisque je serai de toute
e. RJ.a B,
purtk: On peut tout a

correction supplémentaire
:
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