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The Effect of Smoking on Peak Expiratory Flow Rates Measured by Two Different 
Peak Flow Meters in Healthy Young Adults and Comparison of the Results
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Özet
AAmmaaçç:: Sa¤l›kl› gençlerde sigara içiminin Tepe Ak›m  H›z›na (TAH) etkisi M‹N‹ ve WRIGHT TAH ölçer gereçleri ile  karfl›laflt›rmal› ola-
rak araflt›r›lm›flt›r. ‹ki gerecin maksimum ve ortalama ölçüm sonuçlar›n›n uyumlu olup olmad›¤›; özellikle alan çal›flmalar›nda hangi ge-
recin uygun olaca¤›n›n belirlenmesi amaçlanm›flt›r. 
YYöönntteemm:: Kalp ve solunum sistemi hastal›¤› olmayan ve  son 3 hafta içinde  üst solunum yolu enfeksiyonu geçirmemifl  291 erkek,
242 bayan olmak üzere toplam 533 sa¤l›kl› genç eriflkin çal›flma kapsam›na al›nm›flt›r. Her denekte ortalama befler kez TAH ölçer ile
kay›t yap›lm›fl ve bulunan ortalama ve maksimum de¤erler BTPS'ye çevrilerek  gruplar aras›/gruplar içi uyum ve farkl›l›klar› araflt›r›l-
m›flt›r. 
BBuullgguullaarr:: Genelde ayn› gerecin maksimum ve ortalama  ölçüm de¤erleri birbiri ile çok yüksek derecede korele iken iki gereç aras› ko-
relasyon orta derecede bulunmufltur. En yüksek ölçüm de¤erlerini WRIGHT ve sonra M‹N‹ TAH Ölçeri vermifltir. Sigara içen erkek-
lerde içmeyenlere  göre önemsiz derecede düflük TAH de¤erleri bulunmas›na karfl›n sigara içmeyen bayan deneklerde  WRIGHT öl-
çer ile önemli, M‹N‹ TAH Ölçerle önemsiz yüksek ortalama de¤erler saptanm›flt›r. 
SSoonnuuççllaarr:: ‹kili regresyon analizine göre sigara, di¤er etmenlerden daha fazla TAH de¤erleri üzerinde etkin bulunmufltur. Hangi gerecin
referans al›naca¤› net de¤ildir. Sonuçta her iki TAH Ölçer gereci ile toplum taramalar› yap›labilece¤i  kan›s›na var›lm›flt›r. (Akci¤er Ar-
flivi: 2006; 7: 93-8)

Anahtar Kelimeler: Tepe Ak›m H›z› (TAH), Sigara, TAH ölçerler

Summary
OObbjjeeccttiivvee:: The effects of smoking to peak expiratory flow rates (PEFR) in young adults were investigated. Comparitively by using
Mini and Wright peakflowmeters have aimed to investigate whether the measurements done by two devices showing correlation
with each other and which device is more suitable for field studies. 
MMeetthhoodd:: 291 males and 242 females, totally 533 young adults who had no history of cardiorespiratory diseases and upper airway
infections 3 weeks prior to study were included. Each subject performed at least five maneuvers and mean and maximal values
converted to BTPS. 
RReessuullttss:: Correlation and differences between groups and inside the groups were detected. While the some device showed very
strong correlation between maximal and mean measurements, correlation between devices were moderate. More higher values
were obtained by Wright peakflowmeter. While smoking males showed significant low PEFR values compared to nonsmokers,
smoking females had lower statistically significant  PEFR values than nonsmoker females measured by Wright peakflowmeter with
Mini peakflowmeter. 
CCoonncclluussiioonn:: This difference was not statistically significant with regression analysis Smoking was the most significant parameter
that effected PEFR measurements. It's not  so certain which device should be taken as reference we concluded that both PEFR
devices can be used in field surveys. (Archives of Lung: 2006; 7: 93-8)
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Girifl ve Amaç

Zorlu vital kapasite birinci saniye (ZVK1) de¤erinde azalma
ile günlük içilen sigara say›s› ve paket/y›l aras›nda anlaml›
bir iliflki vard›r (1). 2-5 y›l sigara içmenin bile vital kapasite
(VK), ZVK, ZVK1 ve TAH'da azalma yapabilece¤i gösteril-
mifltir (2). Genç erkeklerde yap›lan bir baflka çal›flmada ise
halen sigara içenlerde ve ailesel pasif sigara maruziyeti
olanlarda TAH'da azalma saptanm›flt›r (3). 
Alan çal›flmalar›nda, genifl gruplara h›zl› ve ekonomik bi-
çimde uygulama amac›yla pek çok TAH ölçer gelifltirilmifl-
tir. Bunlardan biri olan M‹N‹ TAH Ölçer ekonomik ve basit
bir alettir. Büyük Britanya'da gelifltirilmifltir fakat Ameri-
ka'da çok az klinik uygulama bulmufltur (4). WRIGHT TAH
Ölçer ise yine bu amaçla eskiden beri yayg›n kullan›lan bir
gereçtir. Her ikisi de mekaniktir. Ayr›ca çok say›da farkl›
firmalar›n elektronik Pulmograflar› vard›r. Fakat bunlar pa-
hal›d›r. Hangi gereç olursa olsun uygulamalarda bireylerin
birbirine çok yak›n ölçüm sonuçlar› vermesi ile tekrarlana-
bilirli¤i çok önemlidir. Ayn› denekler ayn› gereçle bile ba-
zen istenen tutarl›l›kta performans göstermeyebilir. Bu

nedenle birkaç ölçüm yaparak en büyük de¤erin ya da bu-
lunan de¤erlerin ortalamas› (medianlar›n) al›nmas› gereke-
bilir. 
Bu çal›flman›n amac› sa¤l›kl› genç eriflkinlerde sigara içi-
minin TAH'a etkisini M‹N‹ ve WRIGHT TAH Ölçer ile kar-
fl›laflt›rmal› olarak ölçmek; iki gereçle maksimum ve orta-
lama ölçüm de¤erlerinin kendi içlerinde ve birbirleri ara-
s›nda uyumlu olup olmad›¤›n› irdelemek ve M‹N‹ TAH Öl-
çerin di¤eri karfl›s›nda, özellikle alan çal›flmalar›nda ne ka-
dar uygun olaca¤›n› saptamakt›r.

Materyal ve Metod

Çal›flmaya sa¤l›kl› ve kalp-solunum rahats›zl›¤› olmayan
ço¤u T›p Fakültesinde okuyan 533 üniversite ö¤rencisi
al›nd›. Yafl ortalamas› 22.3±2.1 y›l olan 291 erkekle, yaflla-
r› 20.0±2.2 y›l olan 242 k›z ö¤rencinin boy ve a¤›rl›klar› öl-
çülmüfl ve tart›/boy2 formülüyle Vücut Kitle ‹ndeksi
(VK‹/BM‹) hesaplanm›flt›r. Sigara al›flkanl›¤›na göre 2 alt
grup oluflturulmufl, WRIGHT ve M‹N‹ TAH Ölçerle her de-
ne¤e ayr› ve en az 5'er kez TAH ölçümü yapt›r›lm›flt›r.
Tüm ölçümler BTPS'ye çevrilerek Litre/dakika olarak mak-
simum ve ortalama de¤erler esas al›nm›flt›r. TAH'›n siga-
ra içiminden nas›l ve ne düzeylerde etkilendi¤i, sigara içi-
mi ve solunum fonksiyonlar›yla ilgili di¤er etkenler de gö-
zetilerek analiz edilmifltir. ‹statistik de¤erlendirmeler bilgi-
sayarda SPSS program›nda yap›lm›flt›r. Ölçümlerin ortala-
malar› Student t testi ve korelasyon ile irdelenmifl olup iki-
li regression analizleri (a¤›rl›ks›z model) ile korelasyon kat-
say›lar› hesaplanm›flt›r.

Bulgular

A) Grubun tan›t›m›
Gerek maksimum, gerekse ortalama WRIGHT TAH (W-
TAH) de¤erleri her iki cinste, her ölçümde sigara içenler
grubunda içmeyenlerinkinden düflük bulunmufltur. Erkek
deneklerde M‹N‹ TAH Ölçerle (M-TAH) sigara içenler ile
içmeyenler aras›ndaki fark daha belirgin olmas›na ra¤men
gene de önemsiz düzeylerdedir (fiekil 1 ve Tablo 1).
Oysa bayanlar grubundan sigara içmeyenlerin W-TAH de-
¤erleri, di¤erlerinden daha yüksek iken M-TAH maksimum
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PPaarraammeettrreelleerr SSiiggaarraa ‹‹ççeennlleerr SSiiggaarraa ‹‹ççmmeeyyeennlleerr TTüümm EErrkkeekklleerr

Yafl (y›l) 22.1 ± 1.7 22.4 ± 2.5 22.3 ± 2.1

Boy (m) 1.74 ± 0.6 1.74 ± 0.5 1.74 ± 0.5

Tart› (kg) 69.6 ± 8.0 69.7 ± 8.2 69.7 ± 8.0

Vücut Kitle ‹ndeksi 22.9 ± 2.2 22.9 ± 2.6 22.9 ± 2.3

WRIGHT-TAH Max. 629.4 ± 83.0 634.8 ± 83.0 630.6 ± 77.1

WRIGHT-TAH Ort. 615.2 ± 83.1 620.0 ± 74.8 618.2 ± 77.7

M‹N‹-TAH Max. 607.3 ± 87.2 624.7 ± 87.3 618.3 ± 87.4

M‹N‹-TAH Ort. 589.0 ± 86.7 601.8 ± 97.9 597.1 ± 93.8

[n=107, %36.8] [n=184, %63.2] [N=291]
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ve M-TAH ortalama de¤erleri ise sigara içen-içmeyen ba-
yanlar grubunda farks›z görülmüfltür (fiekil 2 ve Tablo 2).
Di¤er yandan M‹N‹-TAH ölçüm de¤erleri hem maksimum
hem ortalama ortak WRIGHT-TAH de¤erlerinden hep dü-
flüktür (fiekil 1- 2). 
Sigara içen-içmeyen erkek ve bayanlar; kendi cinslerindeki
alt gruplar›nda boy, a¤›rl›k, VK‹ ve yafl bak›m›ndan oldukça
homojendir. Sigara tiryakisi erkekler ortalama 54.5±43.2
ay; günde 16.8±8.4 adet sigara içmektedir. Bayan denek-
lerin ise sigara içme süreleri ortalama 36.7±28.9 ay ve
günlük sigara içimi ortalamas› ise 11.1±7.4 olup erkekler
grubundan daha düflüktür. Sigara al›flkanl›¤› sa¤l›kl› genç-
lerde flimdilik çok önemli olmasa da TAH yitiklerine neden
olmufltur (fiekil 1-2 ve Tablo 1-2).
Erkeklerde W-maksimum ve M-maksimum de¤erleri siga-
ra içen ve içmeyenlerde birbirlerine oldukça yak›nd›r. Bu
grupta W-maksimum W-ortalama ile M-maksimum M-orta-
lama de¤erleri kendi içlerinde birbirlerine yak›n sonuçlar
vermifltir. W-ortalama ile M-ortalama de¤erleri de sigara iç-
meyen grupta oldukça yak›nd›r (fiekil 1). Bayan denekler
için de kendi aralar›nda benzer gözlemler geçerlidir. Ancak

al›nan sonuçlara göre bayanlarda iki farkl› gereçle ölçüm so-
nuçlar› aras› önemli farkl›l›klar oldu¤u gözlenmifltir (fiekil 2).
B) Korelasyon ‹rdelemeleri
Deneklerin 2 farkl› gereçle ölçülen TAH (PEFR) de¤erlerin-
de maksimum ya da ortalamalar› aras›nda bir fark yoktur.
WRIGHT-TAH ve M‹N‹-TAH Ölçerlerinin max. ve ort. de-
¤erlerinin birbiriyle, r = +.987 gibi çok yüksek derecede
konkordans içinde oldu¤u anlafl›lmaktad›r. Oysa maksi-
mum ve ortalama de¤erleri aras›nda 2 gereç baz›nda ko-
relasyonlar orta derecede güçlüdür.

Tart›flma

Sigara; içilen paket/gün ve paket/y›l ile orant›l› olarak akci-
¤er fonksiyon testlerinde azalmaya neden olur. Bu çal›fl-
mada sigara içen erkek ö¤rencilerde W-TAH maksimum
ve W-TAH ortalama de¤erleri içmeyenlerinkinden önem-
siz derecede düflük iken sigara içen bayan ö¤renciler gru-
bunda anlaml› düflük bulunmufltur. Oysa ayn› gruplardaki
ö¤rencilerde M-TAH maksimum ve M-TAH ortalama de-
¤erleri önemsiz düflüfller göstermifltir. Polonya'da genç
erkeklerde yap›lan bir çal›flmada hava yolunda daralma iç-
meyenlere göre iki kat daha fazla görülürken ZVK, ZVK1,
TAH ve total akci¤er kapasitesi (TAK) anlaml› olarak daha
düflük bulunmufltur (5). Acun ve ark. (6) sigara içen erkek
üniversite ö¤rencilerinde Vital Kapasite ve TAH ölçümle-
rinde anlaml› düflük de¤erler ve bayan ö¤rencilerde ise
yaln›zca TAH ölçümlerinde önemsiz düflük de¤erler sapta-
m›fllard›r. Bay›nd›r ve ark. (7) kahveye giden erkeklerde
önemli derecede düflük TAH de¤erleri bulur iken sigara iç-
meyenlerle içen alt gruplar aras›nda bizimki gibi genelde
önemsiz farklar saptam›fllard›r. 
Bu çal›flmada her iki cins aras›nda erkekler lehine anlaml›
yükseklik izlenmifltir. Mashalla ve ark. (8) erkek denekler-
de TAH de¤erlerinin bayanlar›n TAH de¤erlerinden yük-
sek oldu¤unu ve 32 yafl›na kadar pik oluflturduktan sonra
yaflla ilgili olarak %6.45 civar›nda düflüfl gösterdi¤ini bildir-
mifltir. Bayan ö¤rencilerde buldu¤umuz TAH de¤erleri
Acun ve arkadafllar›n›n (6) spor yapmayan gruplar›nkinden
yüksek, fakat sporla u¤raflan bayan ö¤rencilerin TAH de-
¤erlerinden belirgin düzeylerde düflüktür.
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PPaarraammeettrreelleerr SSiiggaarraa ‹‹ççeennlleerr SSiiggaarraa ‹‹ççmmeeyyeennlleerr TTüümm BBaayyaannllaarr

Yafl (y›l) 21.3 ±  2.6 20.8 ± 2.0 20.9 ± 2.2

Boy (m) 1.62 ± 0.6 1.60 ± 0.6 1.61 ± 0.6

Tart› (kg) 56.3 ± 8.1 54.6 ± 6.5 55.1 ± 7.0

Vücut Kitle ‹ndeksi 21.3 ± 2.3 21.2 ± 2.5 21.2 ± 2.4

WRIGHT-TAH Max. 475.3 ±53.7 494.2 ± 52.0 488.8 ± 53.8

WRIGHT-TAH Ort. 464.6 ±54.6 481.7 ± 52.9 476.8 ± 53.8

M‹N‹-TAH Max. 428.1 ±64.2 431.2 ± 58.9 430.3 ± 60.2

M‹N‹-TAH Ort. 415.6 ± 64.3 416.4 ± 56.7 416.2 ± 58.8

[n=69, %28.5] [n=173, %72.5] [N=242
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Bizim çal›flmam›zda ortalama 22 yafl sa¤l›kl› ve sigara iç-
meyen erkekler grubunda 174 cm boy ve 601.8-634.8 lt/dk
TAH de¤eri saptarken; 20.8 yafl ve 160 cm boylu sigara iç-
meyen bayan ö¤rencilerde 481.7-494.2 lt/dk W-TAH de-
¤erleri saptad›k. Meksika'da yap›lan bir çal›flmada 6-12 yafl
aras›ndaki okul çocuklar›nda her iki cinste; yafl, a¤›rl›k, boy
ve genel sa¤l›k durumuna göre M‹N‹ TAH ile karfl›laflt›r›l-
m›fl. Boy ile TAH de¤erleri iliflkisi anlaml› bulunurken cinsi-
yet ile anlaml› fark saptanmam›fl (9). Suudi Arabistan'da
1312 ö¤rencide yap›lan bir araflt›rmada TAH de¤erlerinin
boy, yafl, kilo ile anlaml› korelasyon gösterdi¤i saptanm›fl-
t›r (10). Hergüner ve ark. (11) sigara içmeyen, yafllar› 6-17
y›l aras› 727 erkek ve 632 k›z olmak üzere toplam 1359
sa¤l›kl› Türk çocu¤unda yapt›klar› araflt›rmada, TAH de¤er-
lerinin yafl ve boyla her iki cinste art›fl gösterdi¤ini ve er-

keklerde ergenlik sonras› bu rölatif art›fllar›n anlaml› oldu-
¤unu ve Avrupal› yafl›tlar›na benzer sonuçlar› ald›klar›n› bil-
dirmifllerdir. Tsukioka ve ark. (12) her akci¤er fonksiyon pa-
rametresi ile yafl aras›nda negatif; boyla pozitif korelasyon
oldu¤u sonucuna varm›fllard›r. Yafllar› 18-20 olan Karnata-
ka'l› Müslüman gençlerinde yap›lan bir çal›flmada kad›n ve
erkek cinsiyeti boy, kilo, vücut alan› ve vücut-kitle endeksi-
ne göre incelenmifller. Her iki cinsiyette de boy, kilo, vücut
alan› anlaml› bulunurken vücut-kitle endeksi ile iliflki sap-
tanmam›fl (13). Yafllar› 4-16 olan çocuklarda yap›lan baflka
bir çal›flmada Wright, Mini Wright ve Vitalograf ile TAH öl-
çümleri yap›lm›fl. Boy, yafl, cinsiyet regresyon denklemin-
de anlaml› etkisi bulunmufl (14). 
Bu araflt›rmada iki gerecin karfl›laflt›rmas›nda; 92 dene¤in
14'ünde veriler birbirine çok yak›n, 54'ünde %10 kadar ve
20 denekte %10 dan fazla dalgalanmalar bulunmufltur.
Sing ve ark. (15) 53 erkek ve 39 bayan eriflkin ve yafll›da
iki farkl› gereçle yapt›klar› araflt›rmada Morgan Spirocheck
ile Mini TAH ölçer sonuçlar› aras›nda anlaml› korelasyon
bulduklar›n› bildirmifllerdir. Tüm grupta ortalama de¤erler
Morgan Spiroscheck ile 363.5+14.7 ve Mini TAH ile
384+15.2 saptanm›flt›r. Truong ve ark. (16) yafllar› 2.9 ila
14.5 y›l aras›nda 152 non-astmatik çocukta 4 farkl› gereç-
le TAH ölçümleri yapm›flt›r. DHS ile Mini Wright sonuçla-
r› normale göre biraz yüksek ç›karken Vitalograph ve As-
ses ile ölçüm sonuçlar› hafif düflük bulunmufltur. Koyama
ve ark. (17) 4 tip portabl TAH ölçeri (Mini-Wright, Assess,
Pulmograf ve Wright) karfl›laflt›rm›fllar ve her TAH ölçerin
kaydetti¤i ile aras›nda korelasyon saptanm›fl ve spiromet-
rik ölçülen TAH'dan anlaml› fark gözlenmemifl. Kurdak ve
ark. (18) 8 çeflit TAH Ölçer gereci ile yapt›klar› ölçümler
aras›ndaki korrelasyon regresyon analizlerinde tüm gereç-
lerin kendi içlerinde tutarl› olmas›na karfl›n en do¤ru öl-
çümlerin Mültispiro-Flowmeter ile al›nd›¤› sonucuna var-
m›fllard›r. Obata ve ark. (19) Assess, mini-Wright ve Pul-
mograph'›n do¤rulu¤unu, alet içi varyasyonlar› de¤erlendi-
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‹‹kkiillii KKoorreellaassyyoonn AArraannaann GGrruuppllaarr rr pp rr pp

W max.-W ort. Sigara + .973 0.000 .987 0.000

Sigara - .975 0.000 .980 0.000

W max-M max. Sigara + .674 0.000 .725 0.000

Sigara - .707 0.000 .711 0.000

W max.-M ort. Sigara + .671 0.000 .738 0.000

Sigara - .693 0.000 .701 0.000

W ort.-M max. Sigara + .713 0.000 .724 0.000

Sigara - .700 0.000 .719 0.000

W ort.-M ort. Sigara + .683 0.000 .740 0.000

Sigara - .692 0.000 .715 0.000

M max.-M ort. Sigara + .970 0.000 .983 0.000

Sigara - .979 0.000 .982 0.000

ort. - ortalama TAH, M- mini TAH ölçer, max.- maksimum TAH de¤eri, W- wright TAH ölçer

TTaabblloo 33.. GGeennçç eerriiflflkkiinn eerrkkeekklleerrddee yyaapp››llaann ööllççüümm ssoonnuuççllaarr››
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ren çal›flmas›nda, Pulmograph mini- Wright ile benzer an-
cak daha kesin sonuçlar tespit etmifl. Mini- Wright alet içi
varyasyonlar› daha iyi bulunmufl ve sonuç olarak her bir
modelin farkl› mekanizmalarla öne ç›kt›¤›n› ve bir modelin
ölçtü¤ü ak›m› di¤er modellerle karfl›laflt›rmamak gerekti¤i
fikrini savunmufltur. Mini Wright ile Wright'› karfl›laflt›ran

bir çal›flma 0.90 gibi güçlü pozitif korelasyon gösterilmifl.
Mini Wright'›n daha küçük, ucuz ve Wright kadar güveni-
lir oldu¤una inand›klar›n› ifade etmifller (20). Biz de bu ça-
l›flmada her iki gerecin de kullan›labilece¤i kan›s›na vard›k.

fifieekkiill  55.. 229911 eerrkkeekk vvee 224422 bbaayyaann üünniivveerrssiittee öö¤¤rreenncciissiinnddee yyaaflfl
vvee TTAAHH ((PPFFRR)) iilliiflflkkiissii

YAfi-PFR
680

Erkek

Kad›n

630

580

530

480

430

20 25 30

BB  aa  ¤¤  ››  mm  ss  ››  zz     DD  ee  ¤¤  ii  flfl  kk  ee  nn  ll  ee  rr

TTAAHH BBaassiitt    ((ssiimmppllee))    rr    KKaattssaayy››llaarr››

ÖÖllççüümmlleerrii YYaaflfl BBooyy KKiilloo VVKK‹‹

W max. Er. -.039 .304 .387 .241

Kd. -.160 .223 .336 .185

W ort. Er. -.011 .284 .379 .246

Kd. -.162 .188 .325 .198

M max. Er. -.050 .200 .281 .185

Kd. -.005 .279 .180 .011

M ort. Er. -.052 .193 .283 .192

Kd. -.002 .264 .182 .016

TTaabblloo 55.. SSiiggaarraa iiççmmeeyyeenn ddeenneekklleerrddee TTAAHH ööllççüümmlleerriiyyllee ddeenneekk kkaarraakktteerriissttiikklleerrii aarraass››nnddaa iikkiillii rreeggrreessyyoonn aannaalliizzii bbuullgguullaarr››

BB  aa  ¤¤  ››  mm  ss  ››  zz     DD  ee  ¤¤  ii  flfl  kk  ee  nn  ll  ee  rr

TTAAHH BBaassiitt    ((ssiimmppllee))    rr    KKaattssaayy››llaarr››

ÖÖllççüümmlleerrii YYaaflfl BBooyy KKiilloo VVKK‹‹ SSiigg..//ggüünn SSiigg..//yy››ll

W max. Er. .312 .374 .300 .103 -.291 -.037

Kd. .385 .104 .247 .293 -.118 -.169

W ort. Er. .292 .372 .288 .096 -.308 -.053

Kd. .380 .090 .254 .306 -.129 -.226

M max. Er. .203 .293 .316 .165 -.226 -.097

Kd. .239 .248 .380 .282 -.041 -.276

M ort. Er. .202 .288 .331 .184 -.049 -.099

Kd. .264 .283 .360 .224 -.067 -.269

TTaabblloo 44.. SSiiggaarraa iiççeenn ddeenneekklleerrddee TTAAHH ööllççüümmlleerriiyyllee ddeenneekk kkaarraakktteerriissttiikklleerrii aarraass››nnddaa iikkiillii rreeggrreessyyoonn aannaalliizzii bbuullgguullaarr››

fifieekkiill  44.. 229911 eerrkkeekk vvee 224422 kk››zz üünniivveerrssiittee öö¤¤rreenncciissiiddee kkiilloo vvee
TTAAHH ((PPFFRR)) iilliiflflkkiissii
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Sonuç

Gerek erkek, gerekse bayan gruplar›nda sigara al›flkanl›¤›
k›sa süreli ve yo¤un olmamas›na ra¤men deneklerin TAH
sonuçlar› üzerine olumsuz etki gösterdi¤ine ait kan›tlar bu
çal›flmada saptanm›flt›r. Ayr›ca sa¤l›kl› gençlerde buldu¤u-
muz TAH de¤erleri yaflla, boyla (cm), cinsiyet ve VK‹ ile si-
gara kadar olmamakla beraber az veya çok de¤iflim gös-
termektedir. Bu sonuçlar da di¤er araflt›rmac›lar›n verileri
ile uyumludur.
Tepe Ak›m H›z› ölçümlerini amaçlayan alan çal›flmalar›nda
her iki mekanik TAH-Ölçerinin kullan›labilece¤i sonucuna
var›r iken WRIGHT-TAH ölçerinin maksimum de¤erlendi-
rilmesinin tercih edilebilece¤i ama flart olmad›¤› söylene-
bilir. Pratik oluflu ve ölçüm farkl›l›klar›n›n çok daha düflük
olmas› göz önüne al›nd›¤›nda Maksimum de¤erleri tercih
edilmelidir. Hangi gerecin referans al›naca¤› hususu kesin
de¤ildir, her ikisinin de kullan›labilece¤i kan›s›nday›z.
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