vile oyellque ou la perméabilité nasale totale, par rapport & la position assise,
ne fut constatée.

Lon examons du cycle chez les malades ayant une interruption unilatérale
ta l'lnnervation parasympathique du nez ont prouvé que l'activité cyclique
atait nbuonte du coté atteint; les cornets furent degonflés. Cette absence
e I'notivité cyclique peut &tre utile pour la topodiagnostic des affections
du nerl facial,

L wupptimant temporairement la respiration nasale, I'activité cyclique resta
[0 mbme que pendant la respiration nasale. Le méme résultat fut observeé
uveo o respiration nasale lors d'une anesthésie locale de la mugueuse
nannle,

Apron une laryngectomie 'activité cyclique était absente. L'anesthésie locale
i lurynx ne semblait guére influencer les cornets. Une vasoconstriction ou une
vinadilation unilatérale dans un nez normal provogqua une rdaction inverse
tane I'mutre cavité nasale. Cette réaction inverse pouvait dtre provoguee
du cate alteint lors de la dénervation parasympathique unilatérale mais pas
[ore de la dénervation sympathique. On suggere la possibilité que le sym-
pathique goit la cause de la réaction hétéro-latérale.

SAMENVATTING

N van Inleiding volgt een litteratuuroverzicht betreffende de neuscyclus, en
lactoren die de neuscyclus beinvioeden. In het kort wordt de van belang
slnde nnatomie besproken.

Do methoden om de doorgankelijkheid van de neus te meten worden be-
nproken waarbij de voorkeur wordt uitgesproken veor rhinorheomanometrie.
0o wlgen methode van rhinorheomanometrie wordt beschreven. De formule
wordl gegeven, waaruit de totale neus-doorgankelijkheid berekend kan wor-
an ult de doorgankelijkheid van de linker en de rechter neusholte. Het onder-
neheld tussen naris-neusstuk en vestibulum-neusstuk wordt aangegeven.
Figen onderzoekingen worden beschreven over verschillende aspecten van
o nouscyclus. Kleinere fluctuaties in neus-doorgankelijkheid bleken veor te
komaon in het verloop van enige minuten, Neuscyclusbepalingen werden ver-
flaht blj een aantal proefpersonan, en bij allen tenminste eenmaal herhaald.
[ word een kleiner aantal regelmatige cycli gevonden dan bij andere auteurs,
[lomwal hel totale percentage waarin cyclische activiteit werd gevonden waar-
nolilnltjle ongeveer gelijk was, namelijk 80%,. De amplitudo van de cycli en de
lotule neus-doorgankelijkheid bij dezelfde proefpersanen bleken opvallend
gelijls te zijn aan de waarden die bij een herhaald onderzoek werden gevonden.
Kindoran bleken een levendige cyclische activiteit te hebben.

I 2lligging bleek een amslag in doorgankelijkheid op te treden binnen enige
minuten; deze omslag kon even snel omgekeerd worden door zijligging op
o nndere zijde. In zittende houding bleek zijwaarts neigen van het hoofd
o daorgankelijkheid van geen van beide neusholten te beinvioeden. In rug-
llgping kon geen verandering in cyclische activiteit of totale neus-doorganke-
lllkhald ton opzichte van de zittende houding worden aangetoond.
Cyolusbopalingen bij patisnten met een eenzijdige onderbreking van de
phranympathische nnervatie van de neus lieten zlen dat eyclische activiteit
niwezlg was aan de aangedane kant; de conchae waren hier ontzwollen, Deze
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afwezigheid van cyclische afwezigheid kan van nut zijn bij de topodiagnostiek
van n.facialis-aandoeningen.

Bij tijdelik uitgeschakelde neusademhaling bleef de cyclische activitelt dezelf-
de als bij neusademhaling. Dit bleek ook het geval bij neusademhaling, tarwl]l
het neussljjmvlies plaatselijk verdoofd was.

Na laryngectomie was cyclische activiteit afwezig. Plaatselijke verdoving van
de larynx bleek geen invioed te hebben op de conchae.

In de normale neus bleek eenzijdige vasoconstrictie of vasodilatatie in de
endere neusholte de tegengestelde reactie teweeg te brengen Deze tegen-
gestelde reactie bleek apgewekt te kunnen worden aan de aangedane kant
bij eenzijdige parasympathische denervatie van de neus, maar niet bi] een-
zijdige sympathische denervatie van de neus. De mogelijkheid wardt genoemd
dat de sympathicus verantwoardelijk is voor de heterclaterale reactie.
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