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Figure 1 : Résultats des tests psychophysiques selon les groupes: A) Moyennes de la tache de
latéralisation trigéminale pour le groupe controle et le groupe ONC; et B) Moyennes de la

O bjectifs rhinomanométrie pour le groupe controle et le groupe ONC
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résultats avant et apres |'application d’un
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vaporisateur nasal décongestionnant.

Figure 2 : Courbe « Receiver Operating Characteristics » pour la tache de latéralisation
trigéminale comparativement a la rhinomanométrie
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Figure 3 : Rhinomanométrie avant et apres administration du décongestionnant nasal

Discussion et conclusion

Les résultats suggerent que |'obstruction nasale rapportée chez les patients ONC sans aucun
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