SERVICE DES URGENCES DE L’'HOPITAL PRIVE D’ANTONY

PROTOCOLES DES URGENCES

PARALYSIE FACIALE
Dr Légaut - MA] Déc 2016

PF CENTRALE PF PERIPHERIQUE
- Atteinte territoire VII inférieur - Atteinte territoire VII |nf ET VII sup
- Respect territoire VIl supérieur - Signe de Charles Bell
- Dissociation automatico volontaire
Parfois :

- Douleur mastoidienne

- Hyperacousie

- Agueusie 2/3 ant de la langue

- Hypoesthésie zone de Ramsay Hunt
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TRAITEMENT

- Prednisolone (10 jours) :

60 mg pendant 5 jours

puis diminuer de 10 mg par jour
- Collyre larmes artificielles
- Occlusion palpébrale

PRISE EN CHARGE D’UN AVC A I'appréciation du praticien :
- Valaciclovir (7 jours) :
1000 mg x 3 par jour

l

SUIVI

- Réévaluation clinique a J10

- Selon évolution : sérologies, TDM / IRM

- NB: Penser a HSV, VZV, VIH, Lyme,
trauma, tumeur, Guillain Barré (diplégie)

Réf : Collége Frangais d’ORL et de Chirurgie Cervico faciale 2014



