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Einleitung

Wahrend der Nasenatmung kommt es bei der Inspiration zur Abktihlung, bei der Exspiration zur Erwarmung der Nasenschleimhaut?.
Das AusmaR der Abkiihlung korreliert dabei mit dem nasalen Flow?. Mit Hilfe moderner Infrarotthermographiekameras (IR-
Kameras) ist es mdglich, die Temperaturdnderungen der Nasenschleimhaut im Atemzyklus mit hoher ortlicher und zeitlicher
Auflésung zu messen und in einem Falschfarbenbild sichtbar zu machen. Bisher liegen hierzu keine Daten vor. Ziel dieser Arbeit war
die Untersuchung der Naseneingange mit einer IR-Kamera bei dem Vorliegen unterschiedlicher Nasenpathologien.

Material und Methoden

Es kam die IR-Kamera TVS 500 Ex (Fa. Goratec, Erding, Deutschland) zum Einsatz. Die Kameraaufzeichnung der Naseneingange
erfolgte bei den Patienten in Ruheatmung unter raumklimatischen Bedingungen tber mehrere Atemzyklen. Die Probanden wurden
dabei mit Hilfe eines umgebauten Perimeters in einer definierten Position gemessen. Es wurden folgende endonasale Pathologien
untersucht: Septumdeviation, Polyposis nasi, Zustand nach ausgedehnter einseitiger NNH-Operation sowie Septumperforation.
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Ergebnisse
Die entsprechenden endonasalen Pathologien zeigen spezifische Muster in der Temperaturverdnderung in den Naseneingéngen
waéhrend der Atemzyklen.

Schlussfolgerungen

Mit der IR-Kamera lassen sich Temperaturdnderungen wéhrend des Atemzyklus in hoher zeitlicher und &rtlicher Auflésung
darstellen. In Abhéngigkeit von der untersuchten Pathologie entstehen unterschiedliche Temperaturmuster. Diese Muster hangen von
den Veranderungen des nasalen Flows ab.

Fur eine Standardisierung und den Einsatz als alternatives Messverfahren sind noch weitere Arbeiten notwendig. Dariiber hinaus sind
zahlreiche Anwendungen einer "Infrarotrhinometrie” denkbar.
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