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Intervieweffekte bei der Erhebung des

Kérpergewichts in Bevolkerungsumfragen

M. Kroh

Effects of Interviews During Bady Weight Checks in General Population Surveys

Zusammenfassung

Dater zum Kérpergewicht der Bevlkerung werden aus Kosten-
griinden oftmals nichit cbjektiv gemessen, sondern durch subjek-
tive Angaben erhoben. Friihere Untersuchungen zur Erhebung
des Kdérpergewichts zeigen, dass sich subjektive Gewichtsanga-
ben von objektiv gemessenen Daten unterscheiden, was auf den
fehlenden Bekennermut der Befragten zuriickgefiihrt wird. Ver-
schiedene Methodenstudien deuten darauf hin, dass Interviewer
und die [nterviewsituation einen Einfluss auf das Antwortverhal-
ten der Befragten bei sensitiven Informationen haben. In diesem
Beitrag wird untersucht, ob die Anonymitat des Interviews, Merk-
mate der Interviewer und die Erfahrung der Befragten mit der
Umfrage Einfluss auf Antwaorten bzgl. des Kdrpergewichts haben.
Die Ergebnisse zeigen, dass Verweigerungen der Cewichtsanga-
ben duRerst selten sind und dass die angegebene Hohe des Kor-
pergewichts kaum durch Merkmale der Interviewer beeinflusst
wird. Allerdings kann die Hypothese bestitigt werden, dass Per-
sonen in Befragungen, in denen ein Interviewer anwesend ist,
ein niedrigeres Gewicht angeben als in ancnymen Interviews.
Dieser Effekt zeigt sich jedoch lediglich fitr Manner, die bei Anwe-
senheit eines Interviewers im Durchschnitt ihr Gewicht um etwa
1 kg niedriger ansetzen als bei Abwesenheit eines Interviewers.
Weiterhin deutet ein positiver Zusammenhang zwischen der An-
zahl an Befragungen einer Person durch das Sozin-oekonomische
Panel {SOEP) und der angegebenen Hohe des Kérpergewichts auf
einen vertrauensbildenden Effekt von Panelbefragungen hin.

Abstract

While surveying actually measured body weight is largely im-
practical in national surreys, self-reported weight is a simple
and inexpensive method of collecting data. Previous research
shows that data on reported body weight are faisified by sys-
tematic misreporting. This bias is said to be the consequence of
the sensitive nature of information on body weight. Numerous
studies on survey response suggest that certain modes of data
collection are more conducive than others for probing sensitive
information. This paper investigates the effect of the anonymous
interviews, characteristics of the interviewer and respondents’
familiarisation with the survey, as factors that may inipinge on
reported body weight, Findings of this paper show that refusals
to state the body weight are rare. Moreover, characteristics of in-
terviewers account for only a small fraction of the variance in re-
ported body weight. Yet the hypothesis that the absence of an
interviewer in selfadministrated interviews increases reported
body weight can be confirmed. This interview effect, however,
occurred in men only. On average, male respondents in anon-
ymous interview settings report on a body weight which is 1 kg
more than they would report in other settings, The repeated par-
ticipation of respondents in the Socio-Ecenomic Panel Study
(SOEP} increases their reported body weight accuracy which
suggests a positive panet effect on respondents’ willingness to
disclose sensitive information.

Key words
Reported body weight - interview effects - interviewer effects -
survey response - multilevel examples
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Problemsteliung: Die Erhebung des
Korpergewichts in Umfragen

Die zunehmende Verbreitung der Adipositas in den Industrie-
lindera sowie die Bedeutung von Ubergewicht filr eine Reihe
von chronischen Erkrankungen, Kosten des Gesundheitssystems
und Lebensgualitdt der Blrger fithren zu einer gestiegenen
Nachfrage nach vertasslichen Gewichtsdaten der Bevilkerung.
Neben primir gesundheitswissenschaftlichen Untersuchungen
{z.B. Bundes-Gesundheitssurvey) wird das Kérpergewichit auch
vermehrt Bestandteil von aligemeinen Bevilkerungsumfragen
der Wirtschafts- und Soziatstatistik (z.B. Mikrozensus, sozio-
oekonomisches Panel, Eurobarometer oder Shell-jugendstudie).

Da die objektive Messung des Korpergewichts in grofen Erhe-
bungen weitgehend unpraktikabel ist, werden Daten zum Ge-
wicht oft in Form von subjektiven Einschdtzungen der Befragten
ermittelt, Die Qualitdt dieser subjektiven Kérpergewichtsanga-
ben wird jedoch gelegentlich angezweifelt. Frithere methodische
Studien zur Erhebung des Kdrpergewichts zeigen, dass sich die
Randverteilungen von subjektiv angegebenem und objektiv ge-
messenem Gewicht unterscheiden [1, 2], Als Begriindung fiir sol-
che Verzerrungen wird angefithet, dass Befragte die Hihe ihres
Korpergewichts als personliche Information hetrachten, die sie
pur ungern in einem [nterview preisgeben |2, 3], Aus der Litera-
tur zum Antwortverhaiten in Bevélkerungsumfragen ist be-
kannt, dass Methoden der Datenerhebung einen Einfluss aufl
den Bekeninermiug der Befragten haben [4]. Ubertragen auf die Er-
kebunrg von Gewichtsdaten bedeutet dies, dass Merkmale des in-
terviews einen Einfluss auf die Datenqualitit von subjektiven
Gewichrsangaben sowie deren Abweichung von objelktiven Ge-
wichtsdaten haben kénnten. Entsprechende Befunde dieses Bei-
trags zu Effekten der Erhebungsmethode kdnnen in spiteren
Analysen dazu genutzt werden, die Abschitzung des ,wahren”
Kérpergewichts auf Basis von subjektiven Angaben zu verbes-
sern. Die Analyse beruht auf Daten des Sozio-oekonemischen Pa-
neis {SOEP) aus dem Jahr 2002, in dem das Thema Gesundheit
einen inhaltlichen Schwerpunkt bildete,

Hypothesen: Methodeneffekte bei der Erhebung
sensitiver Informationen

Als sensitiv wahrgenommene Fragen fithren in einem Interview
oftmals zu systematischen Verzerrungen im Antwortverhalten
der Befragten. Erstens kbnnen sensitive Fragen zu einer erhhten
Antwortverweigerung flihren [4]. Man kann zweitens erwarten,
dass die angegebene Hohe des Kérpergewichts in Richtung eines
durch den Befragten als optimat empfundenen Wertes verfilscht
wird. Uber- bzw., Uinterschitzungen von sozial {un)erwiinschten
Sachverhalten sind in der Literatur zahlreich dokumentiert [5, 6].
Die Ergebnisse von jeffrey, Glaesmer und Brihler und Larson
deuten darauf hin, dass systematische Fehleinschitzungen auch
bet der Erhebung des Kérpergewichts auftreten {1-3].

In diesem Beitrag werden drei Grien verwendet, um zu testen,
inwieweit Kérpergewichtsangaben von intervieweffelten betrof-
fen sind. Das erste MaR ist das absolute Kérpergewicht in Kilo-
gramm. Es ist anzunehmen, dass oft ein maglichst geringes Ge-
wicht {inn kg) als wiinschenswert betrachtet wird, was zu einer

systematischen Unterschdtzung des tatsichiichen Gewichts fith-
ren sollte. Das eptimale Kérpergewicht hing: maRgeblich von der
Kérpergrdfie einer Person ab, und es ist denkbar, dass eine Unter-
schitzung des Kérpergewichts relativ zur Kdrpergréfe stattfindet.
Die zweite verwendete GréfRe bildet daher der Body-Mass-Index
(BMI), der sich aus dem Verhdltnis von K&rpergewicht in Kilo-
gramm zur quadrierten Kd@rpergroGe in Metern berechnet. Die
Verwendung der beiden ersten MaRe, des absoluten Kérper-
gewichts und des BMI, basieren auf der Annahme, dass Befragte
ein moglichst niedriges Gewicht als wiinschenswert betrachten.
Einige Befragte werden jedoch il tatsdchliches Gewicht als zu
niedrig empfinden und dazu tendieren, die Hohe ihres Kdrper-
gewichts in einem Interview zu Gberschitzen, Nimmt man die
Mitte des Nermalbereichs des Body-Mass-Index als Referenz-
punkt fir ein normales und damit wiinschenswertes Gewicht ent-
sprechend der Korpergrofe (BML=22,5), dann gibt die quadrierte
Differenz des angegebenen BMI zu diesern Wert die Abweichung
der Gewichtsangabe an, unabhdngig davon, ab die befragte Person
Unter- oder Ubergewicht hat. Die Unterschiitzung der tatsich-
lichen Abweichung vom normalen BMI wire eine plausible Folge
einer als peinlich empfundenen Frage nach dem Korpergewicht.

Fiir methodische Verzerrungen im Antwortverhalten, d.h. Ant-
wortverweigerung und die fehleingeschdtzte Hohe der Ge-
wichtsmale (Gewicht [kg], BMI [kg/m?], Abweichung vom nor-
malen BMI [22,5 -~ kg/m?]?), kommen zwei Gruppen von
moglichen Faktoren in Betracht: Merkmale der Interviewer und
Merlimale der spezifischen interviewsituation.

Eine Reihe von Studien belegt, dass Merkmale von Interviewern
Einfluss auf das Antwortverhalten von Befragten haben [7, 8]
Dobirenwend et al. fithren soiche Effekte auf eine fehlende oder
eine zu hohe soziale Distanz zwischen Interviewern und Inter-
viewten zurlick {S]. Es ist daher denkbar, dass [nterviewermerk-
male wie deren Gewicht, Geschliecht oder Alter das AusmaR an
sozialer Distanz ungd somit die Antworten hinsichtiich des Kor-
pergewichts beeinflussen. Neben solchen durch die Interviewer
nicht beeinflussharen Faktoren ist es denkbar, dass einzelne In-
terviewer mehr oder weniger dazu in der Lage sind, das optimale
MaR an sozialer Distanz zur Erhebung des Kérpergewichts her-
zustellen. Die Berufserfahrung von interviewera kénnte ein indi-
kator fiir solche Fahigkeiten sein.

Betrachtet man Merkmale der Interviewsituation, dann komnzt
dem Grad an Anonymitit besondere Bedeutung bei der Erhe-
bung sensitiver Informationen zu { 18]. Eine der Analyse zugrun-
de liegende Annahme ist, dass einige Befragte die Information
zur Hiohe ihres Korpergewichts als peinlich empfinden. Da das
Gefiihl von Peinlichkeit eng mit der Anwesenheit anderer Per-
sonen verbunden ist [11], sollte die fehlende Ancnymitat eines
Interviewers zu verzerrenden Angaben des Korpergewichis fih-
ren. Ein zweites Merkmal der Interviewsituation, das maglicher-
weise einen Einfluss auf die Preisgabe sensitiver Informationen
wie des Korpergewichts hat, ist das Vertrauen der Befragten in
die Studie. Das SOEP als fang laufende Wiederholungshefragung
erlaubt der Frage nachzugehen, ob ein vertrauenshildender Ef-
felkt von Panelbefragungen in der Form besteht, dass sich die
angegebene Hohe des Kérpergewichts systematisch zwischen
bereits hiufig befragten Perscnen und erstmalig befragten Per-
sonen unterscheidet.
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Empirische Ergebnisse: Die Erhebung des
Korpergewichts im SOEP

Im Folgenden wird auf Basis der 2002er Erhebung des SOEP un-
tersucht, ob interviewbedingte Antwortverweigerungen bzw. in-
terviewbedingte Unterschiede in der angegebenen Héhe des Kér-
pergewichts feststellbar sind. Im SOEP werden, wenn mdoglich,
Erhebungen durch Face-to-face-Interviews durchgefiihrt. Von
den 23 892 personenbezogenen Interviews von Befragten im Al-
ter ab 16 Jahren des SOEP im Jahr 2002 wurden 35% schriftlich
ohne Hilfesteliung bzw. Anwesenheit eines Interviewers durch-
geflhrt, 3% schriftlich mit Hilfestellung eines Interviewers, 29%
in einem persénlich-miindlichen Interview, 28% in einem per-
sénlich-computergestiitzten Interview, und 4% der Interviews
wurden teils schriftlich, teils miindlich durchgefithrt. Summiert
man die persénlich-computergestiitzten nterviews, die persin-
lich-miadlichen und die schriftlichen Befragungen mit Hilfe-
stellung eines Interviewers, dann ergibt sich ein Anteil von Face-
to-face-interviews, d.h, Befragungen, in denen ein Interviewer
anwesend war, von 64 %,

Das SOEP besteht aus sieben Teilstichproben, die zu unterschied-
tichen Zeitpunkten in die Befragung aufgenommen wurden. Die
Stichproben A (Westdeutsche) und B (Migranten} wurden 1984
zum ersten Mal befragt, Stichprobe C (Ostdeutsche) wurde 1990
gezogen, Stichprobe D {(Migranten) wurde 1994, Stichprobe E
(Auffrischung gesamtes Bundesgebiet) 1998 und Stichprobe F
(Auffrischung gesamtes Bundesgebiet) 2000 erstmalig befragt.
SchiieBlich war die Erbebung 2002 die erste Befragung der Stich-
probe G {Hocheinkommensbezieher) [12]. Weiterhin gibt es eine
Reihe von Personen, die erst in den Jahren nach der Stichproben-
ziehung in die Erhebung aufgenommen wurden. Dies sind Haus-
haltsmitglieder, die zu einem spéteren Zeitpunkt in einen bereits
befragten Haushalt gezogen sind oder aber Jugendliche eines
SOEP-Haushalts, die die Altersgrenze der Personenbefragung
von 16 Jahren Gberschreiten. Somit unterscheiden sich die Be-

fragten des SOEP teilweise erheblich hinsichtlich ikrer Erfahrung
mit der Studie, also der Anzahl der bereits durchgefithrten SOEP-
Inferviews. Etwa 12 % der befragten Personen wurden 2002 erst-
malig interviewt, und immerhin 22% der befragten Personen
sind bereits seit 1984 Befragte des SOEP, nehmen also 2002
zum 19, Mal an der Studie teil, Die restlichen 66% der Befragten
verteilen sich auf 2 bis 18 Befragungen.

Urmn einen ersten Hinweis darauf zu bekomimen, ob die im SOEP
erhobenen Daten zur Hohe des Kiirpergewichts in systemati-
scher Weise verzerrt sind, werden diese in Tab.1 mit den ent-
sprechenden Daten des Mikrozensus aus dem Jahr 2003 [13]
unid in Tab. 2 mit Daten des Bundes-Gesundheitssurvey aus dem
Jahr 1998 verglichen {14]. Wihrend Kérpergewichtsdaten im Mi-
krozensus und im SOEP subjektive Angaben der Befragten sind,
erfolgs die Datenerhebung im Bundes-Gesundheitssurvey durch
objektive Messungen. Der Vergleich der SOEP-Daten mit der of-
fiziellen Statistik und dem Bundes-Gesundheitssurvey wird fiir
das Gewicht in kg und den Body-Mass-Index getrennt nach Ge-
schlecht und Aitersgruppen durchgefiithrt, Zusdtzlich weisen
Tah.1 und 2 die Differenzen zwischen den mittleren Gewichts-
angaben im SOEP und dem Mikrozensus bzw. dem Bundes-Ge-
sundheitssurvey aus. Die Daten des SOEP wurden mit den Hoch-
rechnungsfaktoren der entsprechenden Welle gewichtet. Diese
Hochrechnungsfaktoren korrigieren im Lingsschaitt fiir spezi-
fische Ausfaliwahrscheinlichkeiten von Befragten sowie im
Querschnitt fir Abweichungen der SOEP Daten hinsichtlich
wichtiger scziodemografischer Merkmale von der Grundgesamt-
heit der in Deutschland lebenden Personen.

Es zeigt sich, dass die Daten des SOEP und des Mikrozensus
durchweg eng heieinander liegen, wobei das SOEP etwas héhere
Cewichtsmalie ausweist als der Milrozensus. Nimimt man an,
dass Befragte ihr K&rpergewicht in der Summe unterschitzen
[1-31 und dass die Verteilung des Korpergewichts zwischen
2002 (dem Jahr der SCEP-Erhebung) und 2003 (dem Jahr der Mi-

Tab. 1  KoérpergewichtsmaRe nach Geschlecht und Alter im SOEP und im Mikrozensus

Gewiche (in kg) Body-Mass-index (BMI}

Ménner Frauen Miinner Fraven
Altersgruppen  SOEP 2002 MZ2003  Diff. SDEP 2002 MZ 2003 Diff. SOEP 2002 MZ 2003 Diff. SQEP 2002 M2 2003 Diff.
18-19 728 YR ~8,6. - 60,1 60,3 -0 223 22,6 -0,3 2%z - 215 -0.3
20-24 76,5 76,4 0.1 61,1 52.2 -1,1 23,4 234 8.6 216 22,0 -0.4
25-29 73,9 80.0 -0,1 . 650 64,0 1.0 2456 24,7 -0,1 23,2, 228 0.4
30-34 82.9 815 1.0 664 65,5 09 255 25,4 3.1 23,7 234 0.4
35-39 83.4 32,5 04 666 66,0 06 258 25,7 01 240 23.7 0.3
40-44 84,0 83,5 05 6380 66,9 1.1 26,3 26,1 0.2 2458 24.2 0.4
45-49 84,2 84,2 00 689 68,0 09 264 266 -02 254 249 0.5
50-54 84,4 84,0 04 67,1 69,4 2,3 2638 269 -1 25,4 255 -0.1
55.-59 84,0 838 0.2 695 70.1 -0,6 272 73 ET 159 258 0.1
60-6G4 836 835 0y 710 70,5 05 272 27 01 283 26,1 0,2
6569 84,1 82.7 - A N 712 04 275 CRTFI S GRITIEET T 265 0.4
70-74 80,5 80,9 04 702 70,2 00 267 27.0 -03 265 26,5 0,0

75+ 774 76,5 0,9 665 85,6 0.9 260 L ETE s ) S ) 03

insgesamt 820 81,8 0,2 675 67,3 0,2 260 26,0 0.0 24,7 0,1

Quelle: SOEP 2002 {gewichtet) nach elgeren Berechnungen. Mikrozensus 2003 zitiert nach Statistisches Bundesamt [13].

Krok M. intervieweffekte bei der ... Gesundheitswesen 2005; 67: 646-635




Tab,2 Korpergewichtsmaie nach Geschiecht und Alter irn SOEP und im Bundes-Gesundheitssurvey

Gewicht {in kg} Body-Mass-index {B\H)

Ménner Frauen Ménner Frauen
Altersgruppen  SOEP 2002  B-G5 1998  Diff. SOEP 2002 B-GS1998  Diff. SOEP 2002 B-GS51998 Diff. SOEP 2002 B-GS1998  Diff.
18-149 72.8 74.3 -5 61 61,9 -1.8 223 23,4 -1 21,2 22,6 - 1.4
20-29 78,1 80,6 -25 630 66,0 -3.0 240 250 -1.6 224 23,7 -1.3
30-30 83,2 84,2 -16 665 8.6 -2.v 257 26,4 -0,7 238 24,8 - 1.0
4049 84,1 86.0 ~-1.9 684 70,2 -1.8 263 275 ~12 250 26,2 -1,2
51~ 59 84,2 85,7 -153 62,3 72,8 -35 270 28,0 -1.0 256 27,6 - 2.0
60-69 83,8 83,4 g4 713 73,8 -25 273 28,1 -0.8 266 29,0 -2.4
7-79 80.0 80,6 -6 687 70.6 -9 266 27.8 ~12 264 281 -1.7
insgesamt 82,4 83,6 -12 679 701 -2,2 261 26,9 -0.8 248 26,3 -~ 1.5

Quelle: SCEP 2002 {gewichtet) nach gigenen Berechnungen. Bundes-Gesundheitssurvey 1998 zitfert nach Bergmann und Mensink [14]. Die Altersgrenze der letzten
Altersgruppe ist im Gegensatz zu Tab. 1 nicht nach oben offen, sondern entsprechend den Tabellen von Bergmann und Mensink auf max, 79 Jahre begrenzt {14].

krozensus-Erhebung) relativ stabil ist, dann kann man davon
ausgehen, dass die Gewichtsangalen im: SOEP, wenn iiberhaupt,
in kleinerem Umfang als im Mikrozensus unterschitzt werden.

Das duschschnittliche Kérpergewicht liegt im Bundes-Gesund-
heitssurvey bei Mdnnern um 1,2 Kilogramm und bei Frauen um
2.2 Kilogramm liber den Werten des SOEP, Die Differenzen zwi-
schen den Gewichtsangaben irn SOEP und im Bundes-Gesund-
heitssurvey deuten auf das Vorhandensein eines Methoden-
effekts bei subjektiven Gewichtsangaben hin. Weiterhin fiihrt
der auch schon in fritheren Studien nachgewiesene, relativ
deutliche Geschlechterunterschied [2] zu der Vermutung, dass
Ménner und Frauen in unterschiedlicher Weise auf die Befra-
gungssituation reagieren. [n den folgenden Analysen von [nter-
vieweffekten wird daher getestet, inwieweit diese vom Ge-
schlecht der Befragten abhdngen.

Der Vergleich der subjektiven Gewichtsangaben im SOEP mit
den objektiven Gewichtsmessungen im Bundes-Gesundheitssur-
vey liefert ein Indiz dafir, dass die Erhebung subjektiver Anga-
ben zu einer Unterschatzung fithri. Diese Schlussfolgerung baut
auf der Annahme auf, dass die objektiv gemessenen Daten des
Bundes-Gesundheitssurvey die ,wahre" Verteilung des Kérper-
gewichts in der Grundgesamtheit widerspiegein. Neben den iib-
lichen Problemen der Selektivitit von Personen in Bevélkerungs-
umfragen ist es im Fall des Bundes-Gesundheitssurvey jedoch
nicht ausgeschiossen, dass die Teilnahme an medizinisch-physi-
lkalischen Untersuchungen in lokalen Untersuchungszentren zu
zusdtzlichen Selektionseffekten fiihrt. Weiterhin kénnten Rah-
menbedingungen der objektiven Messung {Tageszeit, Art der Be-
kleidung der Untersuchungspersonen u. A.) einen Einfluss auf die
ermittelten Abweichungen haben.

Antwortverweigerung

Die erste Moglichkeit eines Befragten, eine als sensitiv empfun-
dene Frage wie die Frage nach dem Kérpergewicht zu umgehen,
ist es, die Antwort zu verweigern. Sofern das Auftreten felilender
Werte nicht zufdllig erfolgt, sondern in systematischer Weise
mit anderen Variablen oder sogar mit der tatsdchiichen Hohe

des Korpergewichts korreliert, besteht die Gefahr von Verzerrun-
gen in Analysen, die auf den lickenhaften Daten aufbauen [15)
in den nahezu 24000 durchgefiihrten Personeninterviews des
SOEP im Jahr 2002 haben nur 202 (< 1%) Befragte keine Angabe
zu deren Gewicht gemacht, Dies ist ein deutlich geringerer Anteil
fehiender Daten zum Kérpergewicht als in vergleichbaren Studi-
en. Im Mikrozensus 2603 liegt die entsprechende Quote bei etwa
27 % [13]. Selbst wenn die Frage nach dem Korpergewicht durch
Befragte als sensitiv wahrgenommen wird, reagieren die Befrag-
ten des SOEP darauf selten mit Antwortverweigerungen.

Verschiedene mégliche Ursachen lassen sich fiir diese geringe
Verweigerungsrate ausmachen. Bei der Erhebung des Korper-
gewiclits im SOEP werden die Befragten erstens durch den Zu-
satz ,Wenn Sie es nicht genau wissen, schdtzen Sie bitte" explizit
zu einer Antwort aufgefordert. Dieser Zusatz soilte Befragte, die
die genaue Hohe ihres Kérpergewichts nicht kennen, davon ab-
halten, keine Angabe zu machen. Zweitens hdngt die Teilnahme-
bereitschaft von Befragten vom jeweiligen Thema der Befragung
ab. Zum Beispiel haben Umfragen zum Thema Gesundheit im
Allgemeinen hihere Beteiligungsraten als Umfragen zum Kon-
sumverhalten [16]. Die niedrige Rate an Antwortverweigerern
bei der Frage nach dem Korpergewicht kinnte darauf zuriick-
zufithren sein, dass die Frage im SOEP in einem inhaltlichen Zu-
sammenthang mit den als interessant wahrgenommenen Varia-
blen zum Gesuncheitszustand der Befragten erhoben wird,
Drittens wire es denkbar, dass SOEP-Befragte durch die langjdh-
rige Erfahrung mit der Erhebung {ein Teil der Befragten nimmt
seit fast 20 Jahren an der Studie teit) eher dazu bereit sind, heilde
Informationen preiszugeben. Schlieflich ist anzumerken, dass
Mikrozensus-Daten im Gegensatz zu Daten des SOEP auch auf
Proxy-Interviews beruhen, d. h. auf Personenangaben durch an-
dere Haushaltsmitglieder. Es ist zu vermuten, dass die Aus-
kunftsquote bei Proxy-interviews geringer ist als bei persdnli-
chen Angaben.

Auch unter der Annahme, dass Merkmale der Interviewsituation
einen Einfluss auf die Antwortverweigerung haben, kann man
aufegrund der niedrigen Verweigerungsrate davon ausgehen,
dass solche Intervieweffekte auf diesem Wege kaum die Vertei-
lung der angegebenen Hohe des Kdrpergewichts im SOEP nach-

Kroh M, Intervieweffekte bei der ... Gesundheitswesen 2005; 67: 646655




haltig beeinflussen. Da eine solche Verzerrung durch Antwort-
verweigerungen vernachlissigbar ist, wird hier auf eine detail-
fierte Darsteliung von Analysen der fehlenden Angaben zur Frage
nach dem Kérpergewicht verzichtet.

Antwortverzerrung

Die zweite Moglichkeit von Befragten, die wahre Hohe ihres Kor-
pergewichts nicht angeben zu miissen, ist die systematische
Fehleinschatzung der entsprechenden Information. Die hoheren
Werte des objektiv im Vergleich zum subjektiv gemessenen Ko~
pergewichts (vgl. Tab. 2] lassen auf eine stirkere Unter- als ber-
schdtzung des Kérpergewichts in Deutschland schlieRen. Zwei
mégliche interviewbedingte Faktoren fiir die Héhe des angege-
benen Kdrpergewichts sind identifizierbar: Die Merkmale der [n-
terviewer und die Merkmale der spezifischen interviewsituation
der jeweiligen Befragung.

Die angegebene Héhe des Korpergewichts:

Der Einfluss der Interviewer

Es gibt eine Reihe von Interviewermerkmalen, die als mogtiche
Einflussfaktoren in Betracht kommen [17]. Ohne diese Merkmale
von [nterviewern im Einzeinen spezifizieren zu miissen, kann
der absolute Beitrag der [nterviewer zus Varianz der individuel-
len Gewichtsangaben mithilfe eines Mehrebenenmodells abge-
schitzt werden [18]. Die Idee dabei ist, dass sich die Varianz der
Gewichrsangabe auf verschiedene hierarchische Ebenen der Da-
ten aufteilen ldsst. im SOEP lassen sich drei solche Ebenen der
Datenstruktur ausmachen. Bei der Erhebung im Jahr 2002 wur-
den Daten von 23892 Personen gesammelt. Diese Personen
sind die Mitglieder der 11224 Haushalte der SOEP-Haushalts-
stichprobe, die wiederum auf 667 Interviewer aufgeteiit wurden.
Die Gesamtvarianz der Angabe des Kirpergewichts kann somit
auf drei Ebenen zurfickgefiihrt werden: die Interviewerebene,
die Haushaltsebene und die Persenenebene.

Um den Einfiuss von Iaterviewermerkmalen auf die angegebe-
ne Hohe des Korpergewichts nach oben hin abzuschitzen, wird
in Tab. 3 der gesamte Beitrag der Interviewer an der Varianz der
Gewichtsangabe quantifiziert. Die Verwendung des Mehrebe-

nenmedells basiert auf der Annahme, dass die Zuteilung der
Haushalte auf die interviewer zufdilig erfoigt. Allerdings wer-
den Interviewer in der Praxis auf bestimmte Regionen verteilt,
d.h., die Haushalte eines Interviewers sind vermutlich bezlig-
lich einiger Merkmale iiberzufillig homogen. Dadurch wird ein
Teil der Varianz der Gewichtsangabe, die auf die Haushalts-
bzw. Personenebene zuriickzuftthren ist, filschlicherweise der
Interviewerebene zugeschrieben. Die Abschitzung der Varianz
aufl der Interviewerehene ist somit vermutlich ais Uberschit-
zung des cberen Randes zu beurteilen.

Tab.3 gibt die mittlere quadratische Abweichung der Gewichis-
angaben vom Erwartungswert des Korpergewichts bei einer
zufillig gezogenen Person in einem zufillig gezogenen Haushalt
eines zufillig gezogenen Interviewers wieder. Teilt man die Va-
rianz der Gewichtsangabe einer Analyseebene durch die Summe
der Varianzen aller Ebenien, ergibt sich der relative Varianzanteil
einer Ebene, die so genannte Intrakiassen-Korrelation, Von der Ge-
samtvarianz der Gewichtsangabe in Kilogramm entfalien 96% auf
die Personenebene, 3% auf die Haushaltsebene und wenigerals 1%
auf die interviewerebene. Ahaliches gilt fiir den Body-Mass-Index
und die quadrierte Abweichung vom normalen Body-Mass-Index.
Die Interviewerebene tragt zwar in allen Fillen signifikant zur Ge-
samtvarianz der Gewichtsmale bei, deren relativer Anteil ist je-
doch mit etwa 1% der Varianz eine vernachlissighare Grofe.

Selbst wenn bestimmie Merkmale von Interviewern {wie z.B.
deren Geschlechit, Gewicht oder Berufserfahrung) die Neigung
von Belragten erhdhen soliten, ihr Gewicht hdher bzw, niedriger
anzugeben, so ist der mogliche Verzerrungseffekt so gering, dass
hier auf eine detaillierte Darstellung der Analysen verzichtet
werden kann. Interviewer haben somit keinen nachhaltigen Ein-
fluss auf das AusmalZ, mit dem Befragte ihr K&rpergewicht als
heikie Information betrachten. jedoch ist es denkbar, dass die
grundsdtzliche An- oder Abwesenheit eines [nterviewers dies-
beziiglich von Bedeutung ist. Die Personenebene, zu der auch
Merkmale der spezifischen Interviewsituation zdhlen, erzeugt
mit 96%, 83% und 87% den tiberwiegenden Anteil der Varianz
der Gewichtsangaben. Deswegen konzentriert sich die Analyse
im Folgenden auf den Einfluss der spezifischen Interviewsitua-
tich.

Tab.3 Hierarchische Regressionsmodelle

Gewicht (in kg} Body-Mass-index (BM}}  quadrierte Abweichung

cder KérpergewichtsmaRke
vom normalen B

Konstante 25372771 (0,040} 26,864"7 {0, 476)

Varignz

 TABITTTI(0,133)

214,943 * {2, 442)
6,434 (1,527
2,0667** (0,449}

15.604%"" (0,188)
2,883 * {0,160)
0,322° 7" {0.052)

2 786,485 (32,707)
408.442%** (26,474)
20,005°* * (6,228}

Ebene 1, Personen
Ehene 2, Maushaite
Ebene 3, Interviewer
Intraklassen-Korrelation

Ebene 1, Personen 09627 U pgze 0,867
Ehiene 2, Haushalte 0,029 0,153 S 0127
Ebene 3, Interviewer 0,009 - 3,017 0,006
n Personen 23638 23678 33678
n Haushalte 11127 11124 1124
n interviewer 667 667 667

Quelle: SOEP 2002. Standardfehler in Klammern. Signifikanzniveaus: *"" p <,01 ** p<0,05 * p<0,10.
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Die angegebene Hohe des Korpergewichts:

Der Einfluss der Interviewsituation

Eine Reihe von Studien belegt, dass durch die Anonymitit der
Interviewsituation die Bereitschaft von Befragten erhoht wer-
den kann, sensitive informationen preiszugeben [ 10, 19]. Bei An-
wesenheit eines Interviewers wird hingegen die Angabe einer
sensitiven Information wie die des Kérpergewichts durch die
Befragten moglicherweise als peinlich empfunden. Anonymitdt
bezieht sich hier auf die Abwesenheit eines Interviewers. Nicht
ausgeschlossen werden kann, dass ein anderes Haushaltsmit-
glied bei der personenbezogenen Gewichtsangabe anwesend
ist. Smith kann jedoch fiir eine Vielzahl von Themenkomplexern
zeigen, dass die Anwesenheit anderer Haushaltsmitglieder
kaum Auswirkungen auf das Antwortverhalten von Befragten
hat [20].

Da bei dem Vergleich zwischen objektiven und subjektiven Ge-
wichtsdaten {vgl. Tab.2) ein Geschlechterunterschied erkenn-
bar ist, scheint es notwendig, Intervieweffekre geschlechtsspe-
zifisch zu untersuchen. Um zu kldren, ob sich ein mdéglicher
Einfluss der Datenerhebungsmethode auf die angegebene
Hohe des Korpergewichts sowohl fiir Manner als auch fiir Frau-
en gleichermal3en feststelien ldsst, werden in die Regressions-
modelle von Tab. 4 auch interaktionen zwischen dem Indikator
fiir die Erhebungsmethode und dem Geschlecht der Befragten
aufgenommen. Messfehler, die alle Untersuchungseinheiten
gleichermaRen betreffen, fihren zwar zu Verzerrungen von
Randverteilungen {vgl. Tab.2), nicht jedoch zu Verzerrungen
von kausalen Analysen {21]. Letztere kiénnen hingegen dann
auftreten, wenn Messfehier z. B, mit Merkmalen des Interviews
oder der Befragten korrelieren und bei einer spiteren Analyse

Tab.4 Regressionsmodelie der Kérpergewichtsmale

Gewicht {in kg)

Body-Mass-Index {BMI) quadrierte Abweichung

vom nermalen 8M

Konstante

interviewsituation

Interviewsr anwesend
interviewer abwesend
interviewer anwesend x Frauen
interviewsr abwesend x Frauen
Anzahl der SOEP-Befragungen
Kentroffvoriablen

Minner

frauen

Alter

Alter?

Arheiter

Selbststdndige
Angestelite/Beamte
Schiter/Auszubildende
Rentner

Arbeitslose

nicht Erwerbstdtige
Aquivalenzeinkommen/1 000
{(Aquivalenzeinkommen/1 000}
Hauptschule

Realschule

{Fach-)Abitur

kein Abschiuss

verhelratet, rusammeniehend
verheiratet, getrennt lebend
ledig

geschieden

verwitwet

Wothnort unter 100 GO0 Einwohner
Waohnort Gber 100 000 tinwohner

#efragungsgebiet West
#efragungsgebiet Ost
Nationalitat Deutsch
Nationalitat Sonstige
RZ

n

79,3457 " {1,059)

3,607 (0.570)
-1.880""* {0.358)
0,043 77 (0,013)

S34,110° %7 (0,221)
0,778%" (0,039)
~D,0077" {0.000)
(1,539 {0,425)
~0,162 (0,284)
~1,970°"* {0.448)
0,564 {0,398)
0,387 {0,421)
-0,241 {0,350)
—0,29277 (0,116)
006 (0,003)

~0,78377°{0,223)
-1,501% " {0,250)
~1,058%7* (0,409)
- 2,688 {0.683)
~0,8167 7 {0,307)
—1,1567 77 {0,354)
0,629 (G,409)
~0,571° 7 {0,177)
~0.047 (01,214)

- 2.042777 {0,342
0,30

21812

20,3987 {0,339)

0,660 * (0.180)
—0,451 14 {0,113)
0,023 * {0.004)

-1,213" 7 {0,070)
0,295 {0.012)
—0,0037% " (0.000)
----- 0,169 (0,134)
~0,266" 7 (0,090)
~0,729" 7 {0,142)
0,210" (0,126)
0,083 (6,133)

----- 0,125 (0,123)
—0,2707 77 {0,637)
0,066 {0.001)
S0,582 77 40,074)
~0,9657 % {0,079)
- 0,084 {0,129)
~0,9137*°{0,216)
~0,325°*{0,095)
~0,5257"*{0,112)
0,349 {0.129)
~0,19277 7 (0,056)
0,300" " {0.068)
0,277 {0,108)
0,17

21303

L3213 (4,709)

4,769" (2,534)
~2.917" {1,592)
0,149"* (0,058)

~1.045(0,980}
2,275 {01,173)
~0,021% 77 (0,002}

0,212 (1,889)
~0.509 (1.263)
1,884 (1,990)
6,523" %" (1,769)
4.8457" (1,872)
4,492""7 (1,732)
S2.5217%7 {0,514)
0.050° " (0,015)

-6,063°7 {1,027}
S10,0807 %7 (1,111)
-0,368 (1,881)
~8,301° 7" (3,035)
1,309 {1.342)
446377 {1,575)
2,867 (1,818)

-0,148 (0.788)

23847 (0,952)
3.920°° (1,519)
0,03

213803

Queelle: SOEP 2002, Standardfehler in Klammern, Signifikanzniveaus: """ p<0,01 " p <005 " p<0,10.
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solche Zusammenhénge unheriicksichtigt bleiben. Solche Inter-
aktionseffekte vorn Merkmalen der Befragten und Interview-
effekten sind insofern von besonderem Interesse.

Ein zweiter Methodeneffeke, der in Tab. 4 spezifiziert wird, ist
der Einfluss von Wiederholungsbefragungen auf die angegebene
Hohe des Képergewichts. Es wird erwartet, dass Befragte, die in
der Vergangenheit bereits an SOEP-Befragungen teilgenommen
haben, eher dazu bereit sind, sensitive Fragen unverzerrt zu be-
antworten. Dieses Vertrauen in die Studie sollte sich in systema-
tisch héheren Gewichtsangaben widerspiegeln, Der Paneleffekt
wird durch die Anzahl der Wiederholungsbefragungen pro Per-
son operationalisiert,

Zusdtzlich wird in den Modellen von Tab. 4 eine Reihe von Kon-
trollvariabler aufgenommen. Es ist denkbar, dass bestimmte
Merkmale der Befragten die Wahrscheinlichkeit erhdhen, eine
Befragung mit oder ohne Interviewer durchzufithren bzw. be-
reits hdufig an SOEP-Befragungen teilgenommen zu haben, und
die Hohe des Kérpergewichts beeinflussen. Man kann zum Bei-
spiel erwarten, dass Interviewer in einer Haushaltsbefragung
seltener erwerbstdtige Personen persénlich antreffen als nicht-
erwerbstitige Haushaltsmitglieder. Berufstitige Befragte wiir-
den somit haufiger einen Fragehogen ohne Beisein eines Inter-
viewers ausfillen. Um einer verzerrten Schitzung des Effekts
der interviewsituation auf die Gewichtsangabe auferund von
sofchen Drittvariablen vorzubeugen, wird der Einfluss von Ge-
schiecht, Alter (einfach und quadriert), Berufs- bzw. Erwerbssta-
tus, Einkommen {Aquivalenzeinkommen einfach und quadriert),
Bildung, Familienstand, Groe des Wohnorts, Befragungsgebiet
nach West und Ost getrennt und Nationalitit der Befragten ana-
lysiert. Auf eine Interpretation dieser Kontrolivariablen wird je-
doch verzichtet.

In Tab. 4 wird der Effelkt der Anonymitdt der Interviewsituation
in Abhdngigkeit vom Geschlecht der Befragten fiir die drei Ge-
wichtsmafle wiedergegeben: Fur das absolute Korpergewicht
in kg, fiir den Body-Mass-Index und die quadratische Abwei-
chung vom normaten Body-Mass-Index. In allen drei Fillen
zeigt sich ein signifikant positiver Effekt der Abwesenheit eines
Interviewers. Bezogen auf die Referenzkategorie wird das Kér-
pergewichf bzw. die Abweichung vor Normalgewicht in einer
anonymen Befragungssituation héher angegeben als in einer

Befragung, in der ein Interviewer anwesend ist. Dies deutet da-
rauf hin, dass Befragte tatsdchlich in einer persénlichen Befra-
gung durch einen interviewer dazu tendieren, das eigene Ge-
wicht zu unterschitzen. Die negative Interaktion zwischen der
Abwesenheit eines interviewers und dem Geschlecht der Be-
fragten deutet darauf hin, dass die Anonymitit eines Interviews
bei Frauen einen weniger starken Einfluss auf die angegebene
Hoéhe des Kérpergewichts hat als bei Mdnnern.

Das zweite untersuchte Merkmal der Befragungssituation, die
Haufigkeit, mit der Personen bereits an vorherigen Befragungen
des SGEP teilgenommen haben, hat ebenfalis einen signifikanten
Einfluss auf alle drei untersuchten Kérpergewichtsmaflde. je hi-
her die Anzahl arn SOEP-Befragungen in der Vergangenheit, desto
héher ist das angegebene Kérpergewicht bzw. die Abweichung
vom Normaigewicht. Dieser Befund ldsst sich dahingehend inter-
pretieren, dass Panelerhebungen einen positiven Effekt auf die
Bereitschaft der Befragten haben, sensitive Informaticnen unver-
zerrt wiederzugeben.

Da die Interpretation von Interaktionseffekten nicht immer
deuatlich aus den geschitzten Parametern hervorgeht, werden in
Tab.5 die vorhergesagten GewichtsmalRe {Gewicht in kg, BMI,
Abweichung vom normalen BMI) fiir Mdnner und Frauen in ver-
schiedenen interviewsituationen dargestellt: fiir Befragungen, in
denen ein [nterviewer anwesend ist, und fiir Befragungen, in de-
nen kein Interviewer anwesend ist. Zusdtziich wird unterschie-
den, ob Befragte zum ersten Mal, zum zehnten Mal oder zum
neunzehnten Mal an einem Interview des SOEP teilnehmen. Die
vorhergesagten Werte von Tab. 5 wurden auf Basis der in Tab. 4
dargestellten Regressionsmodelie errechnet,

Es zeigt sich, dass Manner bei Anwesenheit eines Interviewers
ihr Gewicht im Durclischaitt um 1 kg niedriger ansetzen als bei
Abwesenheit eines [nterviewers. Dies entspricht dem Verzer-
rungsmuster, das man bei einer sensitiven Frage wie der nach
dem Kdrpergewicht in Deutschland erwartet. Bei Frauen hat
die Erhebungssituation einen weit geringeren Einfluss auf die
Héhe des angegebenen Gewichts. Dieses fillt bei persénlichen
Interviews sogar etwas hoher aus als in anonymen Interviews,
Auferdem liegt die angegebene Hohe des Korpergewichts bei
erstmalig befragten Personen um ca. 0,7 kg unter dem von lang-
jahrigen Befragten des SOEP.

Tab.5 Mittlere vorhergesagte Hohe der KdrpergewichismaRe nach Anwesenheit eines Interviewers, Geschlecht und Anzah! der Wiederholungs-
befragungen einer Person

Gewicht {in kg} Body-Mass-index {BMI) quradrierte Abweichung
vom nermelen BMI

Anzahl Jahre in Panel 1 Jahr 10 Jahre 19 jahre 1 jahr 10 jahre 19 jahre 1 fahr 10 jahre 19 jahre

mdnnliche Befregte . ) . . S . . R S

interviewer anwasend T 814 818 g2 asE V6,0 262 262 27,5 289
" interviewer abwesend 82,7 T30 834 260 26204 as 26,4 30,7

weibliche Befragte

interviewer anwesend 67.3 67,7 68,0 24,6 24,8 25.0 251 26,5 27,8

Interviewer abwesend 66,7 67.1 67,4 243 24,5 24,8 24,1 254 26,8

Quelle: SOEP 2002,
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Nimmt man die fiir die angegebene Hohe des Gewichts bei Mdn-
nern glhnstigste [nterviewsituation (anonyme Befragung eines
langiihrigen Panelteilnehmers}), dann liegt das vorhergesagte Ge-
wicht bei §3.4 Kilogramm und ist somit nur unwesentlich vom
mittieren, im Bundes-Gesundheitssurvey 1998 objektiv gernesse-
nen Korpergewicht, von 83,6 Kilogramum entfernt {siele Tab.2).
Bei Frauen fuhst eine Optimierung der Merkmale der Interview-
situation hingegen kaum zu einer deutlichen Anndherung zwi-
schen subjektiven: und objektiven Daten des Korpergewichts.

Die angegebene Hihe des Kérpergewichts:

Ungenauiglkeit durch Runden

Ein Merkmal der Datengualitdt ist die Genauigkeit, mit der die
entsprechender Angaben gemacht werden. Das iiberdurch-
schnittliche Auftreten ven runden Gewichtsangaben ist ein Hin-
weis darauf, dass einige Befragte ihr Gewicht nur ungenau wie-
dergeben {4]. Ein Grund dafiir kann sein, dass Befragte ihr
genaues Gewicht nicht kennen uad es daher nur ndherungswei-
se durch eine Rundung wiedergeben kénnen. Bei der Erhebung
des Kérpergewichts im SOEP werden Befragte exptizit dazu auf-
gefordert, eine Schitzung abzugeben, wenn sie ihr gegenwarti-
ges Gewicht nicht genau kennen. Runde Zahlenwerte treten bei
der Erhebung des Gewichts im SOEP tatsichiich besonders hau-
fig aul. So geben 25,2 % der Befragten ein Gewicht an, das it der
Ziffer 0 endet (z.B. GO kg, 70 kg, 80 kg usw,) und 18,3 % eines, das
mit einer 5 endet {z.B. 65 kg, 75 kg, 85 kg usw.). Bei ausnahmslos
genauen Antworten sollten Gewichtsangaben, die mit O oder
5 enden, etwa 20% ausmachen. Die zusdtzlichen 23,5 Prozent-
punkte der runden Gewichtsangaben kann man somit aufl Unge-
nauigkeiten bei der subjekriven Einschdtzung des Gewichts zu-
rlickftihren.

Bei den gerundeten Gewichtsangaben kénnte es sich um einen
rein zufilligen Messfehler handeln. Es ist aber auch denkbar,
dass solche Messfehler systematisch auftreten, d. b, dass die Ge-
nauigkeir der Gewichtsangabe von Merkmalien der Befragten
oder der Befragung abhingt. Von besonderem Interesse ist die
Frage, inwieweit die Hohe des Gewichts einen Einfluss auf das
Runden der entsprechenden Angabe hat. Die Daten des SOEP lie-
fern einen Hinweis fiir einen bivariaten Zusammenhang zwi-
schen der Karperfiille der Befragten und dem Runden von Ge-
wichtsangaben. Der Anteil der runden Gewichtsangaben (z.B.
65 kg, 70 kg, 75 kg usw.} an allen subjektiven Angaben zum Kér-
pergewicht betrdgt bei Personen mit Unter- bzw. Normalgewicht
{BMI <25} 41,7% bei Minnern und 36,3% bei Frauen. Bei Per-
sonen mit Ubergewicht {BM! > 25) betragen die Anteile hingegen
47,8% bel Mannern und 50,7 % bei Frauen.

Neben solchen systematischen Ungenauigkeiten in Form von ge-
rundeten Gewichtsangaben ist es denkbar, dass einige Befragte
das Runden der Gewichtsangabe dazu nutzen, ihr Korpergewicht
verzerrt darzustellen. D.h., dass es sich bei runden Gewichts-
angaben nicht um ein ausgewogenes Verhdltnis von Uber- und
Unterschdtzungen handelt, sondern dass Befragte ihr Gewicht
bzw. die Abweichung vom Normaigewicht eher ab- als aufrun-
den. Semit wiirde Runden zur Unterschdtzung des Kdrper-
gewichts in Beviikerungsumfragen beitragen.

Mithilfe eines bindren Probit-Madelis (vgl. Tab. 6) wird versucht,
das Auftreten runder Gewichtsangaben zu erkldren. Falls es sich

dabei um zufillige Ungenauigkeiten handelt, sollte kein Zusam-
menhang zwischen Merkmalen der Befragten bzw. der Befra-
gung und dem Auftreten runder Gewichitsangaben bestehen. Es
zeigen sich jedoch signifikante Zusammenhinge zwischen dem
Auftreten runder Gewichisangaben und verschiedenern sozio-
demografischen Merkmalern der Befragten. So neigen z. B, Frauen,
Befragte mit niedriger Bildung und Ledige verstirkt zu runden
Gewichtsangaben. Diese signifikantenr Effekte kann man als sys-
tematische Ungenauigkeiten der Messung interpretieren.

[11 Tab. 6 werden neben den soziodemografischen Variablen auch
die angegebene Hohe des Gewichts und die quadrierte Abwei-
chung vom normalen BMI als erkldrende Variablen aufgenom-
men. Der signifikante, positive Einfluss des Gewichts in Kilo-
gramm auf die Neigung zu runden Gewichtsangaben wird im

Tab.6 Probit-Modell der runden Kdrpergewichisangaben

runde Gewichtsangabe

Konstante
Gewichtsmake
Gewicht in kg

quadrierte Abweichung vom normalen BMI{10

Interviewsituction

Interviewer amvesand
intenviewer abwesend

Anzahi der SOERP-Befragungen
Kontroflvariablen

Madnner

Frauen

Alter

Alter?

Arbeiter

Selbststandige
Angestelite/Beamte

Schiifer] Auszubildende
Rentner

Arbeitstase

nicht Erwerbstatige
Agquivalenzeinkemmen/1 000
{Aguivalenzeinkommen| 1 GO0
Hauptschule

Realschule

{Fach-)Abitur

kein Abschluss

verheiratet, zusammenlebend
verheiratet, getrenntlebend
ledig

geschieden

verwitwet

Wohnort unter 100 00G Einwohner
Wohnort Gber 106 000 Linwohner
Befragungsgebiet West
Befragungsgebiet Ost
Nationalitit Deutsch
Nationalitdt Sonstige

Pseudo RY

n

S07Y7T T (0.142)

9,011+ (6,001)
0,005 (0,000)

-0,103°7° {0,002)
-0,000 (6,007}

0,080°* ¥ (0,002)
~0,010"" (0,004)
0,000° * (0,000)
~0,039 {0,043}
~0,084% " {0,029)
-0,032 (0,045}
~0,100%* (0,040)
0,014 (0,042)
0,025 {0,039)
-0,026"" (0,012)
0,000 (0,000)
~0,087° 7" {0,024)
~0,106%"" {0,025)
~0,022 (0.025)

0,008 {0,069)
0,088 (0,031)
0,015 {0,036)
0,078" (0,041)

~0,055"" % (0,018)

0,013 (0,022)
0102777 (0,.034)
0,02

21803

Quelle: SOEP 2002, Standardfehler in Klammern.

Signifikanzniveaus: """ p<0,01 " p<0,05 7 p <010,
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Folgenden als Niveaueffekt interpretiert. Rundet beispielsweise
eine Person ihr wahres Gewicht von 102 kg auf 100 kg ab, so ist
die relative Verzerrung nur halb so hoch wie bel einer Person,
die ihr Gewicht von 52 kg auf 50 kg abrundet. Bei gleicher Ge-
nauigkeit der Gewichisangahe sollte Runden somit haufiger bei
Personen mit hehem Gewicht auftreten. Der zusitzlich zum Ni-
veaueffekt gefundene, signifikante Effekt der Abweichung vom
MNormalgewicht auf die Wahrscheinlichkeit, runde Gewichis-
angaben zu machen, wird als Hinweis darauf interpretiert, dass
die subjektiven Gewichtsangaben inshesondere bei nicht nor-
maigewichtigen Personen ungenau sind.

Da im SOEP keine cbjektiven Daten zum Kérpergewicht der Be-
fragten vorliegen, kann man nur indirekt einer: Hinwels darauf
erhaiten, ob sich hinter runden Cewichtsangaben eine systema-
tische Unterschdtzung des Kérpergewichts bzw. der Abweichung
vom Normalgewicht verbirgt. Die Analysen des vorherigen Al-
schnitts zeigen einen positiven Paneleffekt und einen positiven
Einfluss der Anonymitit eines Interviews auf die angegebene
Hithe des Kérpergewichts. Diese Ergebnisse deuten darauf hin,
dass erstmalig und unter Anwesenheit eines Interviewers be-
fragte Personen ilr tatsdchliches Gewicht unterschitzen. Wenn
die Anzahl der SOEP-Interviews und die Anonymitat einer Befra-
gung die Wahrscheinlichkeit von runden Gewichtsangaben ver-
ringern sollten, kann man vermuten, dass Befragte das Runden
des Gewichts dazu nutzen, um ihr Gewicht bzw. die Abweichung
vom Normalgewicht systematisch zu unterschitzen. Tatsachlich
besteht ein signifikanter Zusammenhang zwischen dem Runden
des Gewichts und der Anwesenheit eines Interviewers (vgl,
Tab. &), Die Ancnymitét eines [nterviews verringert die Wahe-
scheinlichkeit, eine runde Gewichtsangabe zu machen, um
mehr als 4 Prozentpunkte. Dies legt die Vermutung nahe, dass
Runden oftmals nicht nur die Folge von fehlendem Wissen Giber
die exakte Hahe des eigenen Korpergewichts ist, sondern auch
das Ergebnis von interviewbedingten Verzerrungen.

Fazit: Die Qualitit von subjektiv erhobenen
Daten zum Kérpergewicht

Die Daten des SOEP, die der Analyse zugrunde liegen, liefern kei-
nen Hinweis darauf, dass die Erhebung des Korpergewichts in
Umfragen notwendigerweise zu einer erhébten Verweigerungs-
rate der entsprechenden Angabe fiithrt. Der Anteil der fehlenden
Daten ist mit weaiger als einem Prozent vergleichsweise gering.
Weiterhin kann man nahezu ausschliefBen, dass Meskmale ein-
zelner interviewer zu deutlichen Verzerrungen bei der Erhebung
des Kérpergewichts fiihren. Der Anteil der Interviewerebene an
der Gesamtvarianz der Gewichtsangaber ist it ca. 1% ebenfalls
sehr gering.

Die Analysen bestdtigen jedoch die Vermutung, dass Befragte in
perstnlichen Interviews, d.h. bei Anwesenheit eines Intervie-
wers, ein niedrigeres Gewicht (oder aber ein Gewicht niher ih-
rem Normalgewicht) angeben als in anonymen Interviews. Das
Runden des Kdrpergewichts scheint eine Methode der Befragten
zu sein, ihr Gewicht ungenau darzustellen. Dies entspricht dem
Antwortverhalten, das aus fritheren Studien zu sozial {unjer-
wiinschtem Verhalten bekannt ist [4].
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Die Intervieweffekte sind zwar als signifikant, jedoch nicht als
sehr hoch einzuschitzen. Bei anderen sensitiven Fragen fallen
diese weitaus stdrker aus. Tourangeau und Smith zeigen zum
Beispiel, dass der Konsum von Kokain in einer anonymen [nter-
viewsituation von 30% mehr Befragten zugegeben wird als in
einer Befragung, in der ein Interviewer anwesend ist {10]. Un-
zweifethaft wird die Angabe des Korpergewichts als weitaus
weniger heikel durch die Befragten wahrgenommen als Fragen
zu Drogenkonsum. Dariiber hinaus ist die Moglichkeit, in einem
personiichen interview grob verzerrende Angaben zum eigenen
Kérpergewicht zu machen, deutlich geringer, als bei der Frage
nach dem Brogenkonsum fdlschlicherweise mit ,Nein" zu ant-
worten. Denn im Gegensatz zum Drogenkonsuim ist das Korper-
gewicht einer befragten Person vergleichsweise augenfillig fiir
den tnterviewer. Es wdre flir Befragte vermutlich weitaus pein-
licher, eine fily den Interviewer feicht als unrealistisch zu klassi-
fizierende Fehleinschitzung des eigenen Korpergewichts zu
machen, als das wahre Gewicht ndherungsweise anzugeben.

Der positive Effekt der Abwesenheit eines interviewers auf die
angegebene Hobe des Korpergewichis bezieht sich jedoch le-
diglich auf Mdnner, Wihrend diese in einem personlichen In-
terview ihr Gewicht um ca. 1 kg niedriger ansetzen als in einem
anonymen interview, unterscheiden sich die Gewichtsangaben
bel Frauen kaum zwischen Befragungen mit oder ohne inter-
VieWEF.

Paulhus unterscheidet zwei Dimensionen sozialer Erwiinscht-
heit: die Neigung zur selbsttiuschenden Ubertreibung (kurz:
Selbsttauschung) und die Neigung zur Eindrucksstenerung
(kurz: Fremdtduschung) {22], Wiéhrend es sich Dei der Fremd-
tduschung um die bewusste Verfalschung einer Antwort han-
delt, um einem interviewer zu gefallen oder thn zi: beeindru-
cken, ist die Antwortverzerrung durch Selbsttauschung oft ein
unbewusster Schutz des Selbstwertgefiihls. Die Anwesenheit
eines interviewers ist somit eine Voraussetzung fir Fremdtiu-
schungen. Hingegen sollten Selbsttiuschungen weitgehend un-
abhdngig von der An- oder Abwesenheit eines Interviewers auf-
treten. Unter Umstinden tendieren Frauen starker als Manner
dazu, ihr Selbsthild {iber das K&rpergewicht zu definieren. Soll-
te dies der Fall sein, wiirde es méglicherweise dazu flihren, dass
Frauen bei der Erhebung des Kérpergewichts stirker zur Selbst-
und Mdnner zur Fremdtiduschung neigen. Dies wiirde erkliren
warum insbesondere bei Frauen im Durchschnitt subjektive
Gewichtsangaben niedriger sind als objektive Messdaten {vgl.
Tab.2), jedoch nur die Gewichtsangaben von Mannern durch
die Ananymitét der Interviewsituation beeinflusst werden {vgl.
Tab.4).

Neben der Anonymitdt einer Befragung erhéht auch die Anzahi
der fritheren Paneibefragungen einer Person die Bereitschaft,
ein hohes bzw. ein gegentber dem Normalgewicht abweichen-
des Kdrpergewicht zuzugeben. Dieser positive Paneleffekt
deutet darauf hin, dass Wiederholungshefragungen vertrauens-
bildend wirken. Sollte sich dieser Befund auch fiir das Antwort-
vethalten bei vergleichbaren Variablen erhdrten, wdre das ein
Argument, die Datenqualitdt von sensiblen Informationen in
Panelbefragungen héher einzuschidfzen als in Querschnitts-
befragungen.




Insgesamt deutet die niedrige Rate fehlender Gewichtsangaben
und der relativ schwache Einfluss der Interviewerebene darauf
hin, dass diesheziigliche Intervieweffekte die subjektiven Ge-
wichtsangaben in Bevolkerungsumfragen nicht nachhaltig ver-
zerren {vgl. Tah. 3}. Der positive Paneleffekt (vgl. Tab. 4) liefert
einen Hinweis darauf, dass die Qualitdt der Daten zum Korper-
gewicht in langlaufenden Panels, bezogen auf vergieichbare
Querschnittsbefragungen, als hoch einzuschitzen ist. Die Ana-
lysen liefern auch Hinweise auf einen positiven Effekt der Ano-
nymitdt der Interviewsituation, der insbesondere bei Mdnnern
auftritt {vgl. Tab.4). Entsprechend solite man in inhaltlichen
Analysen zur Hohe des Kdrpergewichts aul Basis von subjekti-
ven Gewichtsangaben den Einfluss der Anzahl der Wieder-
holungsbefragungen und der Anonymitdt der Befragungssitua-
tion kontrollieren, um Verzerrungen durch Intervieweffekte zu
reduzieren.
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