
Trauma isolé du nez 

Prise en charge initiale au SAUP 



Examen physique 

• Exclure autre lésion faciale ou un TCC 

• Examen local 

• Asymétrie des fosses nasales? 

• Déviation ou enfoncement de la pyramide  
nasale? 

• Hématome de la cloison nasale? (rhinoscopie) 

• Plaies? 



Important: 

Pas de radiographie du nez! 

• Si hématome du septum, évacuation urgente 

 

 

 

• Si diagnostic clair (# déplacée) et 
œdème modéré,  réduction sous AG 
possible le jour même 



Suivi: 

Retour à domicile si œdème ++ avec : 
1. AINS per os 

2. Glace à appliquer à J0 sur la lésion 

3. Rdv au SAUP entre J3 et J5 à jeûn si parents 
trouvent une déviation claire. 

- Entre 9 heures et 11 heures 

- A jeûn 

- Avec photos antérieure à l’accident, de face. 

 

 


