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• Can safely detach soft tissue from the whole 
of the pyramid and move it back towards the 
narrowed pyramid base

•  Greater nasal reductions are possible 
compared with open rhinoplasty
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Results

1 year post-op

Template on life 
size photograph 
confirms stability



Results

6 years post-op



The concepts behind Template Rhinoplasty 
were first presented to the Australasian 
Society of Aesthetic Plastic Surgery in 1989


