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_„Wie die Nase des Mannes – so sein Johannes“
heißt es in einem alten Sprichwort, das im deutsch-
sprachigen Raum weitverbreitet ist. Der unter-
stellte, aus heutiger Sicht kuriose Zusammenhang
ist unter wissenschaftlichen Gesichtspunkten aller-
dings nicht belegt. Anders als zum Beispiel das Ver-
hältnis zwischen Fußlänge und männlichem Geni-
tal8, 9 wurde eine eventuelle Korrelation zwischen
der Größe bzw. Beschaffenheit männlicher Nasen
und der Dimension des dazugehörigen Genitales nie
systematisch untersucht. Doch woher kommt diese
offenbar lange Zeit kolportierte Darstellung der
männlichen Nase als „sekundäres Geschlechts-
merkmal“, und wie erklärt sich die Verwendung des
Namens „Johannes“?

Der Ursprung hierfür ist wahrscheinlich in der euro-
päischen Physiognomik zu suchen, deren Wurzeln
bis in das 3. Jh. v. Chr. zurückreichen. Das antike Werk
„Physiognomonica“ wurde lange Zeit Aristoteles
zugeschrieben, der sich zwar auch mit physiogno-
mischen Details beschäftigte, jedoch auf zahlreiche
andere, insbesondere auch ältere Quellen zurück-
griff. 
Dennoch wurde er über Jahrhunderte hinweg als
„Urgestein“ der Physiognomik angesehen, zitiert
und interpretiert.2, 7 In der pseudo-aristotelischen
„Physiognomonica“ spielte die männliche Nase als
markantes Merkmal einer Physiognomie ebenso wie
in den Traktaten der Folgezeit eine zentrale Rolle.
Insbesondere glaubte man von ihrer Form auf aller-
lei Charaktereigenschaften, Tugenden, Schwächen
und Krankheiten des Besitzers schließen zu kön-
nen.3,6 Der Vergleich menschlicher Nasen mit Tier-
physiognomien geht ebenfalls auf antike Quellen
zurück und ist in vielen späteren Arbeiten nach-
weisbar (Abb. 1). In Europa erfreute sich die Physio-
gnomik als eine Art medizinische Wissenschaft  vom
15. bis zum 18. Jahrhundert beachtlicher Beliebtheit
und entsprechender Verbreitung. Drei herausra-
gende Autoren dieser Zeit haben die (männliche)
Nase als bevorzugtes Studienobjekt betrachtet: 
Johann von Hagen (1467–1537), Giovan[ni] Battista
della Porta (auch: Joannis Baptist Porta,1535–1615)
und Johann Caspar Lavater (1741–1801).
Abgesehen von der Namensgleichheit (alle drei
Physiognomiker tragen Varianten des Vornamens
„Johannes“) wird in deren Schriften mit erstaun-
licher Selbstsicherheit über den heiklen Zusammen-
hang zwischen Nase und männlichem Genital bzw.
männlicher Leidenschaft berichtet. So diskutiert
von Hagen in seinem Werk „Chiromantia“ ausführ-
lich „Länge, Dicke und Biegung“ der Nase und
kommt dabei zu der Schlussfolgerung: „Längliche
Nasen zeigen Redlichkeit des Geistes, aber wenig 
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Abb. 1_ Zoomorphologische 

Abbildungen aus „De Humana

Physiognomia“ (della Porta, 1593).

Mit freundlicher Genehmigung: 

Michon Scott, http://www.strange-

science.net
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Fähigkeit, den Körper in Keuschheit zu bewahren,
ein prächtig Gemächt und Begierde“. 3

Der neapolitanische Naturforscher della Porta greift
die Thematik in ganz ähnlicher Weise auf. Mit Ver-
weis auf die antiken Autoren Aristoteles und Lam-
pridius schreibt della Porta: „Die Länge der Nase ent-
spricht derjenigen des männlichen Gliedes“. 6

Mit dem „dritten Johannes“, dem Schweizer Schrift-
steller Johann Caspar Lavater (1741–1801) erreichte
die Physiognomik des 18. Jahrhunderts wiederum
einen Höhepunkt. Seine „Physiognomischen Frag-
mente zur Beförderung der Menschenkenntnis und
Menschenliebe“ folgen der festen Überzeugung,
dass vom Aussehen eines Gesichtes, ja selbst von der
Morphologie einer Nase, auf eine Vielzahl von Tem-
peramente und Anlagen geschlossen werden kann.
Die Nase war dabei ein besonders geschätztes Stu-
dienobjekt. 
Mit dem etwas plump-animalischen Statement sei-
ner Vorgänger ist Lavaters äußerst weitschweifiges,
detailreiches Werk nicht zu vergleichen. Zudem wa-
ren Äußerungen eines religiösen Menschen (Lavater
war Pfarrer) über das männliche Genital im 18. Jahr-
hundert sicherlich ein gewisses Tabu. Dennoch
nimmt der Autor den „Zusammenhang“ zwischen
Physiognomie und geschlechtlicher Leidenschaft
nachweislich auf, indem er schreibt: „… offene Na-
senflügel (sind) ein sicheres Zeichen feiner Empfin-
dung, die leicht in Sinnlichkeit und Wollust ausarten
kann.“ Er kritisiert den u.a. von della Porta angestell-
ten Vergleich männlicher Nasen mit Vogelschnäbeln,
glaubt aber wie dieser, das z.B. ein Mann mit einer
dem Hahnenschnabel ähnlichen Nase „im Punkte 
einer gewissen Leidenschaft mit dem Hahn eine
merkliche Ähnlichkeit haben möge“.4

Drei Mal der gleiche Zusammenhang, drei Mal der
Vorname Johann(es) – natürlich kann es sich hierbei
auch um einen Zufall handeln. Es ist aber durchaus
eine mögliche Erklärung für die Namenswahl und
das Zustandekommen des eingangs zitierten, offen-
bar in früheren Zeiten ernst genommenen Spruches. 
Was ist von der einstigen Gewissheit unserer physio-
gnomisch tätigen Vorfahren heute noch übrig ge-
blieben? Ohne Zweifel ist eine markante Nase ein
wichtiges Element insbesondere der männlichen
Physiognomie. Geschlechtspezifische Details ent-
scheiden offenbar darüber, ob eine Nase als attraktiv
oder unattraktiv empfunden wird.10,11 Darüber hin-
aus gibt es aber auch ein wiederkehrendes Grund-
prinzip nasaler Ästhetik bei beiden Geschlechtern,
welches auf anthropometrischen Grundlagen be-
ruht. All diese Details sollten im Rahmen der Planung
von Rhinoplastiken bei männlichen Patienten Be-
rücksichtigung finden.
Im Vordergrund der männlichen nasalen Physiogno-
mie steht eine nicht zu grazile Nasenwurzel. Bei
Frauen werden leicht durchgeschwungene bzw.
konkave Formen eher akzeptiert als bei Männern, für

die eine markante Nasenwurzel ein wichtiges At-
traktivitätskriterium ist.1, 5 Eine Überresektion vor 
allem im Bereich des knöchernen Nasenrückens er-
scheint bei Männern also gefährlicher als das Belas-
sen eines Resthöckers. Stark durchgeschwungene
Nasenformen bzw. Sattelnasen sind auch nach An-
sicht der Autoren kaum mit einer attraktiven männ-
lichen Physiognomie in Einklang zu bringen. Eine
konvex gebogene „Hakennase“ kann einem Männer-
gesicht dagegen sehr viel Charakteristik geben und
muss die Harmonie des Gesamtgesichtes nicht
zwangsläufig stören. In der Frontalansicht passen zu
schmal gestaltete Nasen mit allzu graziler Spitze oft
weniger gut in ein Männergesicht. Ein zu großer Na-
solabialwinkel mit übertrieben pointierter Nasen-
spitze und dann meist von vorn stark sichtbaren Na-
senlöchern ist für eine maskuline Physiognomie
gleichfalls ungeeignet. Auch die ethnische Zugehö-
rigkeit  sollte unbedingt Eingang in die präoperative
Analyse finden, da hier ganz erhebliche anthropo-
metrische Unterschiede bestehen.12, 13

Stets muss ein individuell auf den Patienten abge-
stimmtes Ideal gefunden und als angestrebtes Ziel
der Operation bestmöglich umgesetzt werden. Nicht
immer ist dabei die in der präoperativen Planung
festgelegte Form zu 100 Prozent erreichbar. Dies gilt
insbesondere für Computersimulationen. Ob eine
leichte Überkorrektur zum Beispiel der Pointierung
der Nasenspitze akzeptabel erscheint, ist natürlich
auch eine Frage des jeweiligen Typs und des indivi-

Abb. 2a (präoperativ) und 2b (post-

operativ)_ Männlicher Patient; 

Reduktion einer sagittal überprojizie-

renden Profillinie. Der Nasolabial-

winkel hätte etwas größer gestaltet

werden können.
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Abb. 2a Abb. 2b

Abb. 3a Abb. 3b

Abb. 3a (präoperativ) und 3b (post-

operativ)_ Männlicher Patient; Ver-

stärkung einer sagittal zu schwachen

Projektion. Der Nasolabialwinkel ist

etwas zu groß (Tendenz zur Femini-

sierung).
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duellen Geschmackes (Abb. 2a und b, 3a und b). Bei-
spielhaft wird außerdem ein Patient vor und nach
Rhinoplastik gezeigt, bei dem die erzielte Profilkor-
rektur nach Ansicht der Autoren gut zu einer männ-
lichen Physiognomie passt. Das – um die Ausdrucks-
weise der eingangs zitierten Physiognomiker aufzu-
greifen – etwas „raubvogelartig“ imponierende prä-
operative Nasenprofil wurde durch eine gefälligere

Konturlinie ersetzt, ohne dass hiermit eine Femini-
sierung verbunden wäre (Abb. 4a–c präoperativ,
4d–f postoperativ).  
Bezüglich der rhinochirurgischen Bausteine der
Operation selbst gibt es nur wenige geschlechtsspe-
zifische Unterschiede. Männernasen weisen aller-
dings nicht selten ein etwas gröberes Hautbild und
eine dickere, talgdrüsenreichere Haut als Frauenna-
sen auf. Dies bedeutet eine schlechtere Abzeichnung
der neu geformten knorpeligen Pyramide bzw. der
Nasenspitze und kann im Extremfall eine Kontrain-
dikation für eine Rhinoplastik sein. Männer sind un-
serer Erfahrung nach nicht weniger anspruchsvoll
im Hinblick auf nasale Ästhetik als Frauen. Dies sollte
bei Beratung, Indikationsstellung und Planung, Ope-
ration und Nachsorge stets Beachtung finden._
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Abb. 4a (frontal), b (seitlich) und c

(kaudal schräg)_ Patient mit asym-

metrischer Höckernase präoperativ.

Abb. 4d (frontal), e (seitlich) und 

f (kaudal schräg)_ gleicher Patient 

drei Monate nach korrektiver 

Rhinoplastik. 

Abb. 4a Abb. 4b

Abb. 4c

Abb. 4d Abb. 4e

Abb. 4f


