LIFTING CERVICO-FACIAL

Chirurgie esthétique du vieillissement
de la face et du cou

Au cours du vieillissement, les différentes structures de la face et
du cou s’affaissent :
- Chute des sourcils

- - Accentuation des bourrelets
de chaque c6té du nez et
apparition des bajoues

- La peau du cou s'affaisse et
i un double menton appara’t

Le lifting corrige tout cet affaissement en replacant les
différentes structures a leur place d’origine et en tendant la peau
de facon naturelle. La peau en exces en enlevée. Il y aura donc,
dans cette chirurgie, des cicatrices mais I'art est de les placer
toutes dans les cheveux.
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L’intervention est pratiquée sous anesthésie locale associée a
une analgésie générale. L’hospitalisation est de trois jours. Le
lendemain il y a beaucoup d’cedéme et les ecchymoses
commencent a apparaitre. Le visage dégonfle en deux a trois
jours mais les petits hématomes peuvent persister une
quinzaine de jours. Le patient peut reprendre sa vie sociale
normale au bout de dix a quinze jours et sa vie
professionnelle au bout de trois semaines. Cependant, bien
que personne ne s’en apergoive, le patient va ressentir son
visage travailler (picotements et/ou tiraillements). C’est,
également, ceci « I’effet lifting » : le chirurgien retend la
peau pendant ’intervention mais, en cicatrisant
progressivement, cette peau se revitalise et retrouve un
aspect plus jeune.

Il s’agit d’'une intervention merveilleuse mais qui nécessite
une parfaite préparation a I’intervention et une bonne
explication des suites opératoires.

Docteur Patrick Knipper
Chirurgie Plastique

LIFTING

INTERVENTION : 2 a 3 heures

HOSPITALISATION : 24 ou 48 heutres

FILS A ENLEVER : au douziéme jour

PANSEMENTS : Pendant 6 jours

CICATRICES:

SOINS POSTOPERATOIRES :

Antalgique, si demande.

En postopératoire immédiat, laisser le patient en décubitus dorsal
sans pansement, la téte reposant sur un champ stérile. Surveiller
régulierement la survenue d’un hématome facial et/ou cetvical.
Nettoyer simplement les cicatrices avec du sérum physiologique.

Le lendemain : Lever du patient, douche. Contréle des redons :
Ablation du redon si quantité inférieure a 10 cc,

Le surlendemain: Ablation systématique du redon a J + 2.
Douche + shampooing avec I'aide de I'infirmiere. Séchage léger a
I’aide du seche-cheveux sur la position froide.

SORTIE :

Le jour méme ou lendemain si lifting partiel.
Le surlendemain si lifting complet.
Consultation de controle la semaine suivante.

Pas d’ablation des fils car ils se résorbent tous seuls.

CONSEILS AU PATIENT POUR LES SUITES:

Prévoir un foulard pour la sortie.

La présence des ecchymoses et des cedémes au niveau de
la face et du cou sont normales pendant quelques jours.
Ceux-ci pourront persister une quinzaine de jours.

Eviter I'exposition solaire sur les ecchymoses.

Pansement : Aprés la douche et le shampooing, séchage
léger des cheveux a l'aide d'un séche-cheveux sur la
position froide. Ensuite, nettoyer simplement les
cicatrices (devant et derriére les oreilles) avec du sérum
physiologique et une compresse stérile.

Appliquer ensuite (pas avant deux semaines) une créme
bien hydratante sur I'ensemble du visage et du cou

L’ensemble de linconfort postopératoire est fréquent
apres un lifting et peut persister pendant trois mois.




