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Rhinophyma: notre approche
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. INTRODUCTION

* Le rhinophyma est une pathologie rare, bénigne responsable d’un préjudice esthétique du nez.
e Asignaler:
—> Possibilité d’'une transformation maligne.
—> Insertion psychosociale
* Objectif:
—> Rapporter I'expérience de notre service et de proposer une option thérapeutique dans sa PEC



Il. Matériel et méthodes

* étude prospective, descriptive et analytique

* 5 cas pris en charge au Service de chirurgie maxillo-faciale et
esthétique de Marrakech

* Période : 2 ans

I1l. Résultats

* Tous nos patients sont de sexe masculin
* Age moyen: 60 ans
* Durée d’évolution moyenne : 3 ans
* Habitudes de vie:
o Exposition solaire : Fréquente ( porteur d’eau, jardinier)
o Alcoolisme: chez 2 patients
o Biopsie: réalisé chez tous nous patients
* Anesthésie :
o AG: était utilisée dans 3 cas .
o AL : Dans les cas de petite 2 moyenne dimension
* Traitement :dermabrasion avec décortication (Figl,2)
* L'ensemble de nos patients ne présente aucune récidive, et ont

récupére leur confort de vie. Figure 3 et 4: Résultat aprés 6 MOIS
* Limiter I'exposition solaire = risque de dyschromie secondaire




IV. Discussion

Sa localisation au niveau du nez:

* Gros nez rouge, bosselé

Préjudice esthétique

Physiologie
o Hypertrophie des glandes sébacées et fibrose dermique
o Lymphoedeme avec hyperséborrhée

* Pathologie rare du sujet agé

* Freeman a rapporté des antécédents d’alcool.

Conclusion

* Sa localisation au niveau du nez = impact psychologique.

* La PEC est essentiellement chirurgicale

* Toutes les régions du nez peuvent étre atteintes soit isolément « Multiples techniques proposés,
ou en globalité.
e Evolution: lente 6 ans * La dermabrasion et la décortication nous ont donné de tres bons
résultats.

* La chirurgie est le seul traitement efficace.
* |l existe une multitude de procédés thérapeutiques
chirurgicaux dont :
o Dermabrasion avec cicatrisation dirigée
o I'exérese tangentielle,
o 'exérese avec greffe de peau
o dermabrasion et TCA d’acide trichloroacétique
o la décortication par scalpel et laser CO2

* Etude anatomopathologique élimine une association a une tumeur
maligne
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