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Ambulatorisches Assessment und Empirische Sozialforschung'

Georgios Papastefanou

1 Einleitung

In den letzten Jahren gewinnt eine methodisch-technische Ausrichtung der Datenerhebung zuneh-
mend an Bedeutung, die als Ambulatorisches Assessment bezeichnet wird (Fahrenberg et al. 2007).
Nicht zuletzt wearable computing Entwicklungen der elektronischen Datenerhebungstechnologien
eroffnen auch fiir die mit Populationsbefragungen arbeitende empirische Sozialforschung eine neue
Perspektive in der Anwendung des Ambulatorisches Assessment, das bisher schwerpunktmaBig in
der klinisch-psychologischen Forschung betrieben wird (Wilhelm/Perrez 2008).

Nach einer kurzen Kennzeichnung des Ambulatorischen Assessment, wird im folgenden die Leis-
tungsfahigkeit dieses Ansatzes fiir die Messung subjektiver Befindlichkeiten und physischer und
physiologischer Parameter dargestellt. Am Ende wird an einem empirischen Fallbeispiel Machbar-
keit und Potential des Ambulatorischen Assessment in der empirische Sozialforschung veranschau-
licht.

2 Methodik des Ambulatorischen Assessment

Ambulatorisches Assessment kann man als ,,The use of computer-assisted methodology to assess
self-reports, behaviours or physiological processes, while the participant undergoes normal daily ac-
tivities* umschreiben (Fahrenberg 2006, S. 5).

Das wesentliche Charakteristikum dieses Ansatzes beruht auf dem Prinzip, Aspekte menschlichen
Verhaltens in jenem Moment zu erheben, in dem sie vollzogen oder erfahren werden. Damit ist
nicht nur der zeitliche Moment gemeint, sondern der alltagsweltliche Moment insgesamt, d.h. auch
seine Ortliche bzw. situative Einbettung. Insofern wird auch treffenderweise von ecological momen-
tary assessment oder real time data capture (Echtzeitmessung) gesprochen. Der Begriff ,,ecological
momentary assessment™ geht auf Stone und Shiffman (1994) zuriick, die in ihrem Grundsatzartikel
fiir eine unmittelbare Messung relevanter Parameter im Feld eintreten. ,,EMA differs from other
self-report methods in its focus on subjects current immediate state” (Shiffman & Stone, 1998, S.
118). Eine andere Bezeichnung fiir dieses methodische Prinzip ist “experience sampling®, womit
herausgestellt wird, dass innerhalb einer relevante Beobachtungsspanne ein oder mehrere Erfah-
rungsmomente als Stichprobe aus dem Gesamtmenge an Momenten erfasst werden.

Im Zusammenhang des vorliegenden Berichts erscheint es sinnvoll, Ambulatorisches Assessment
als Bezeichnung einer spezifischen Methodik zu verwenden, weil sie Echtzeitmessung nicht nur von
selbst-berichteten subjektiven Befindlichkeiten, sondern auch die von physisch-physiologischen
Prozessen umfasst.

Ambulatorisches Assessment und Empirische Sozialforschung

1 Dieser Text beruht auf einem Vortrag, der am 8. Marz 2008 auf der Friihjahrstagung der Sektion ,,Metho-
den der Empirischen Sozialforschung® der Deutschen Gesellschaft fiir Soziologie in Bonn gehalten wurde.
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2.1 Ambulatorisches Assessment subjektiver Befindlichkeit

Subjektive Befindlichkeiten werden in Bevolkerungsumfragen typischerweise durch Selbstberich-
te erhoben.

Im Allbus 2004 wurde die Frage nach der Vorkommnis von Schmerzen gestellt: Wie oft kam es in
den letzten vier Wochen vor, dass Sie starke korperliche Schmerzen hatten? Immer, oft, manch-
mal, nie

Im Sozio-6konomischen Panel (Erhebungswelle 2006) wird der Versuch gemacht, erlebte Gefiihle
retrospektiv zu erfassen, und zwar folgendermaf3en:

Ich lese Thnen eine Reihe von Gefiihlen vor. Geben Sie bitte jeweils an, wie hdufig oder selten Sie-
dieses Gefiihl in den letzten vier Wochen gehabt haben. Wie oft haben Sie sich — drgerlich
gefiihlt? — dngstlich gefiihlt? — gliicklich gefiihit? —traurig gefiihit? Sehr selten, selten, manch-
mal, oft, sehr oft.

Dieses sind Beispiele fiir Fragen, bei denen man aufgrund der Ergebnisse der kognitiven Umfra-
gepsychologie vermuten kann, dass die Antworten der Befragten hinsichtlich der Wirklichkeit ih-
rer erlebten Befindlichkeiten verzerrt sind (Schwarz 2007).

Die Verzerrung betrifft retrospektive Selbstberichte vor allem dann, wenn das interessierende Pha-
nomen unregelméBig, haufig und eher alltdglich ist. Dann sind die Antworten unbestindig, weil
sie von der subjektiven Schitzstrategie abhidngen, von dem was dem Befragten in der Situation der
Befragung in den Sinn kommt oder welche Haufigkeit ihm die Antwortskala nahelegt.

Je schlechter das Verhalten oder die gemachte Erfahrung im Gedéichtnis gespeichert ist, umso
wirksamer sind diese Verzerrungsprozesse. Gruppenvergleiche werden fraglich, wenn die Grup-
pen sich weniger in der Haufigkeit, sondern auch in der Relevanz des zu messenden Verhaltens
und der gegebenen Gedéchtnisleistung unterscheiden (Schwarz 2007).

Die Verzerrungsanfilligkeit ist besonders grof3 bei der Erinnerung von vergangenen subjektiven
Befindlichkeiten. Da diese schlecht im Gedéchtnis abgespeichert werden der Befragte diese ver-
gangenen Gefiihle zu rekonstruieren, meist unter Zuhilfenahme von individuellen Heuristiken.

Dies wurde exemplarisch in einer Untersuchung von Redelmeier und Kahnemann (1996) gezeigt.
In dieser Studie wurden Patienten, die sich einer Darmspiegelung unterzogen, gebeten, jede Minu-
te den gerade erlebten Schmerz einzuschidtzen. Am Ende der Untersuchung wurden sie gefragt,
wie schmerzhaft die Untersuchung insgesamt war, und ob sie einer weiteren Behandlung teilneh-
men wiirden. Es wurden zwei Gruppen unterschieden, entsprechend der Dauer der Darmuntersu-
chung.

Man konnte feststellen, dass sich die beiden Gruppen hinsichtlich der maximal erlebten Schmer-
zen nicht unterschieden, wohl aber in der Dauer des Schmerzes und im erlebten Schmerz am Ende
der Untersuchung. Fiir die retrospektive Schmerzeinschitzung war jedoch nur der erlebte Schmerz
am Ende der Darmuntersuchung ausschlaggebend. Gruppe A schitzte die Schmerzhaftigkeit der
Darmspiegelung hoher ein als Gruppe B. In das Urteil ging also nicht die Summe der Schmerzer-
fahrung ein, sondern wie angenehm zw. unangenehm das Ende der Episode erlebt worden war.
Dieses Phanomen haben die Autoren als peak-end-Heuristik. Im iibrigen waren die Patienten der
Gruppe A weniger bereit zu einer Nachuntersuchung als die der Gruppe B.
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Dies macht deutlich, dass retrospektive Berichte iiber in der Vergangenheit erlebte subjektive Be-
findlichkeiten i. d. R. mit Verzerrungen behaftet sein werden. Der beste Weg, diese Verzerrungen
zu vermeiden, besteht darin, die emotionale Befindlichkeit in Echtzeit messen.

2.2 Elektronisches Tage- bzw. Logbuch

In den meisten Studien, die dem Prinzip der Echtzeitmessung folgen, wird mittlerweile eine Art
elektronisches Tage- bzw. Logbuch eingesetzt. Hierfiir kann ein Taschencomputer, aber auch ein
Mobiltelephon verwendet werden, wenn dieses die Moglichkeit bietet, einen Auswahlplan mit Si-
gnalisierung der Erhebungsmomente und einen Fragebogen zur Messung der momentanen Befind-
lichkeit zu steuern. Statt des elektronischen Fragebogens kann auch ein Fragebogen in Form eines
kleinformatigen Heftes verwendet werden. Die Zeitpunkte zur Beantwortung der Fragen miissen
dann iiber einen Signalgeber z. B. in Form einer Armbanduhr gesteuert werden.

Zu ausgewdhlten Zeitpunkten innerhalb der Beobachtungsspanne wird der Proband durch ein Si-
gnal zur Beantwortung der Fragen aufgefordert. Der Auswahlplan fiir die Befragungsmomente
kann systematisch sein, d.h. die Messmomente werden in gleichlangen Absténden erfasst, oder er
kann zufallsorientiert sein, d.h. die Momente innerhalb der Bebachtungsspanne werden zufallig
ausgewdhlt, hierbei kann der zeitliche Abstand von Messung zu Messung unterschiedlich lang
sein (zu einer Systematik von Auswahlpline siehe Shiffman 2007). Es ist aber auch moglich, dem
Befragten selbst zu iiberlassen, wann er seine momentane Befindlichkeit, z.B. in Abhéngigkeit
vom Eintritt eines spezifischen Ereignisses, protokolliert.

Die Verwendung eines Taschencomputers mit automatisierter Befragungsaufforderung verringert
den Aufwand fiir den Befragten und schafft damit die Grundlage, die Tagebuchmethode als eine
standardisierte Erhebungsmethode bei Populationsbefragungen in Betracht zu ziehen. Allerdings
scheinen die Kosten fiir Taschencomputer ein wichtiger, prohibitiver Faktor fiir die breite Ver-
wendung in Populationsbefragungen zu sein.

Aufgrund ihrer weiten Verbreitung und alltdglichen Priasenz kommen Mobiltelefone als elektroni-
sches Logbuch in Frage, sofern sie die Mdglichkeit zur Programmierung von Auswahlplan und
Fragebogen bieten. Hier wird die weitere technische Entwicklung bei der Massenproduktion von
mobilen Telekommunikationsgeréten eine zentrale Rolle spielen.

2.3  Ambulatorisches Assessment physischer und physiologischer Merkmale

Neben der Messung subjektiver Befindlichkeiten richtet sich das Ambulatorische Assessment
auch auf die Echtzeitmessung von physisch-physiologischen Zustdnden und Verdnderungen.

Miniaturisierte Prozessor- und Sensortechniken, die in alltdgliche Gebrauchsgegensténde - vor al-
lem in Textilien (wearable computing) - integriert sind, eréffnen die Perspektive, physische und
physiologische Parameter menschlichen Verhaltens kontinuierlich und in Echtzeit auch auBlerhalb
des Labors zu erfassen.

Objektive Situationsmerkmale kénnen z. B. durch miniaturisierte Licht-, Schall-, Distanz-, Tem-
peratursensoren, physische Verhaltensmerkmale durch triaxiale Beschleunigungs-sensoren (Berlin
et al. 2006) und physiologische Merkmale (z. B. elektrodermale Aktivitdt, Herzaktivitit, Hauttem-
peratur, Atmung etc.) durch Ableitungssensoren fortlaufend erfasst und gespeichert werden.
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Die Erhebung solcher Daten war bisher fast génzlich an Labor- bzw. lokalen Vorort-Untersuchun-
gen gebunden. Technologien des wearable computing erdffnen die Perspektive, dass diese Art von
Beobachtungsdaten individualisiert und in Echtzeit, also ambulatorisch erhoben werden und als
Ergidnzung fiir Populationsumfragungen in Frage kommen.

Die Umsetzung dieser technologischen Perspektive in marktgéingige Geréte ist allerdings erst am
Anfang. Dementsprechend ist die Marktlage uniibersichtlich und hinsichtlich der Funktionalititen
noch heterogen und disparat (Ebner-Priemer 2006). Hinsichtlich der Messung physischer Motili-
tatsparameter beginnt sich eine Standardisierung herauszubilden (ICAMPAM 2008).

Hinsichtlich physiologischer Messungen sind die angebotenen Losungen noch zu labornah, um fiir
die empirische Sozialforschung in Frage zu kommen. Allerdings gibt es auch vereinzelte wearable
computing Losungen, die eine praktikable Perspektive fiir die empirische Sozialforschung eroff-
nen. Gegenwirtig sind die Kosten dieser Geréte noch prohibitiv hoch.

Hier ist die Profession gefordert, in Partnerschaft mit der Industrie praktikable Losungen zu entwi-
ckeln. Als Infrastruktureinrichtung fiir die Sozialwissenschaften hat das Leibniz-Institut gesis mit
einem Pilotprojekt die Entwicklung eines Armbandes fiir ambulatorisches Assessment (,,smart-
band®) unterstiitzt (www.bodymonitor.de). Mit einem Fallbeispiel aus einer usability-Studie soll
im Folgenden illustriert werden, wie diese Art von wearable-computing-Technologie fiir ein am-
bulatorisches Assessment im Kontext empirischer Sozialforschung eingesetzt werden kann.

3 Ein Beispiel fiir Ambulatorisches Assessment in der Sozialforschung:
Alltagsmonitoring von elektrodermaler Aktivitit und physischer
Motilitit

In Kooperation mit einem privaten Entwickler (www.bodymonitor.de) wurde ein textiles Arm-
band mit integrierter Mikroprozessor-, Biosensor- und Speichertechnik entwickelt (smartband),
das sich in der Erscheinung und Tragekomfort unaufféllig in alltdgliche Accessoires einfiigt (siche
www.bodymonitor.de). Es wird vorzugsweise am Handgelenk der nichtdominanten, also i.d.R.
linken Hand getragen, kann aber aufgrund seines modularen Aufbaus, auch an anderen Korper-
stellen getragen werden (z. B. FuBBgelenk, Hiifte). Als solchermallen wearable-computing-Gerit ist
es auf Ambulatorisches Assessement mit multimodaler Funktionalitit konzipiert. D.h. es zeichnet
sowohl individuelle Umgebungs- und physische Motilitéts-, physiologisch-periphere Parameterda-
ten und subjektiver Responsedaten auf.

Im Folgenden soll ein Beispiel fiir eine Dauerbeobachtung von Motilitdt und elektrodermaler Ak-
tivitdt im alltdglichen Lebenszusammenhang gegeben werden. Elektrodermale Aktivitét, die als
Hautwiderstand bzw. Hautleitfahigkeit abgeleitet werden kann, ist als physiologischer Ausdruck
emotionaler Furcht- und Stressreaktionen bewahrt (Boucsein 1995, Kreibig et al. 2007, Wilhelm
et al 2005, Cacioppo 2000). Elektrodermale Aktivitit wird traditionell als zuverldssiger Ergeb-
nisindikator der experimentellen, psychophysiologischen Laborforschung verwendet, es konnte
aber auch gezeigt werden, dass sie mit mobilen Gerédten auch aullerhalb des Labors reliabel ge-
messen werden kann (Boucsein, Schaefer, Sommer 2001). Allerdings zeigt gerade die Studie von
Boucsein, Schaefer, Sommer (2001), dass die Verwendung feuchter Elektroden, die auf der Han-
dinnenfldche mit Klebefolien fixiert und iiber ein Kabel mit dem tragbaren Aufzeichnungsgerit
verbunden wird, einen Schwachpunkt darstellt. Die Kabelverbindung von Sensor und Aufzeich-
nungsgerat wurde in vielen Féllen, vor allem im Schlaf unterbrochen. Fast die Hélfte der Stichpro-
be fiel auf diese Weise aus.
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Beim smartband, das Aufzeichnungsgerit und Sensoren integriert, werden trockene Metall-Elek-
troden verwendet, die durch das elastische Textilband an der Unterseite des Handgelenks fixiert
werden. Eine experimentelle Studie erbrachte den Nachweis, dass diese Technologie zu validen
Ergebnissen fiihrt. Neben der Messung des Hautwiderstands, erlaubt das smartband die Messung
von Hauttemperatur, Pulswelle und triaxialer Beschleunigung, eine Reihe weiterer Parameter des
individuellen Umfeldes (Licht- und Schallpegelintensitét, geomagnetische Ausrichtung, Wérme-
unterschiede im Nahbereich), sowie die Intensitit subjektiv-willentliche Reaktion.

Im Rahmen eines usability-Tests wurde das smartband zehn Personen fiir ein 24-Stunden-Monito-
ring iibergeben, in einigen Fillen postalisch. Die Instruktionen bestanden in der Anweisung, das
Band zu einem bestimmten Zeitpunkt, z.B. morgens anzuziehen, und es mdglichst 24 Stunden
lang zu tragen. Wenn das Tragen unangenehm wiirde oder im Falles des Duschens bzw. Badens
sollte das Band ausgezogen und danach wieder getragen werden.

Das in der usability-Studie verwendete Gerit erfasste Hautwiderstand und die Beschleunigungs-
werte am Handgelenk, und zwar im Abstand von 10 Sekunden (0.1 Hz). Die Daten, 8640 Beob-
achtung pro Person, wurde ungefiltert auf einen internen Speicher aufgezeichnet und spiter zur
weiteren Verarbeitung auf eine workstation libertragen (post-processing).

Im Folgenden sollen die Ergebnisse eines Falles zur Verdeutlichung dargestellt werden. Es han-
delt sich hier um eine Frau im Alter von 35 Jahren, die das smartband im Mai 2008, von 14 Uhr
bis zum néchsten Tag 11 Uhr trug.

Betrachten wir zunéchst die aufgezeichnet Beschleunigungswerte am Handgelenk, und zwar aus
Griinden der Ubersichtlichkeit nur die Werte in einer Raumdimension (sich Abb. 1)

Voltage (V)

T T T T T T 1
12:00 16:00 20:00 15Ma07 04:00 0800 1200 16:00
14May07 12:00 L2 S/N 1004844

Abb.1: Beschleunigungswerte am linken Handgelenk eines Probanden, weiblich, 35 Jahre alt,
von 14 bis 11 Uhr
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Zunichst kann man sehen, dass sich das smartband zwischen 12 und 14 Uhr nicht bewegt hat.
Dies erkléart sich daraus, dass die Aufzeichnung um 12 Uhr gestartet wurde, die Teilnehmerin das
smartband aber erst ab 14 Uhr trug.

Weiterhin kann man deutlich die Tag/Wachphase von der Nacht/Schlafphase an der Anzahl der
Beschleunigungsfluktuationen unterscheiden. Man kann aufgrund dieser Werte begriindet den
Moment abends identifizieren, an dem sie sich zur Ruhe begeben hat und den Moment morgens,
an dem sie aufgestanden ist. Auch innerhalb der Tag/Wachphase kann man Phasen von Bewegung
und Ruhe unterscheiden. Dies lésst sich auch in der Schlafphase beobachten.

Dies sind grundlegenden Informationen, die als solche schon eine Charakterisierung des Bewe-
gungsalltags der Personen zulassen. Dariiberhinaus lassen sich, unter Verwendung der Beschleu-
nigungsdaten mehrerer Raumdimension auch spezifische Bewegungsmuster wie sitzen, gehen, ru-
hig gehen, unruhig gehen detektieren. Darauf kann in diesem Rahmen nicht eingegangen werden,
siehe hierzu (Berlin et al., 2000).

Betrachten wir nun die simultan aufgezeichneten Hautwiderstandswerte dieser Studienteilnehme-
rin. In Abbildung 2 sind die Hautwiderstandreaktionen als spezifische Voltwerte dargestellt (eine
Umrechnung in Ohm ist moglich, darauf wird hier verzichtet, weil nicht der absolute Hautwider-
stand relevant ist, sondern die relativen Verdnderungen im Verlauf der Beobachtungszeit)

204

Voltage [V]

i

T T T T 1
1200 1600 2000 18May07 0400 0800 1200 1600
1dMay07 12:00 L2 S/N 1004834

Abb. 2:  Verlauf von Hautwiderstandsreaktionen am linken Handgelenk eines Probanden, weib-
lich, 35 Jahre alt, von 14 bis 11 Uhr

Man kann in der Abbildung 2 auch erkennen, dass das Band erst ab 11 Uhr getragen wurde, und
zwar daran, dass bis dahin der maximale Voltwert gemessen wurde, (der hier einem maximalen
Hautwiderstandwert entspricht). Dies lasst darauf schlieBen, dass in dieser Zeit die Elektroden kei-
nen Hautkontakt hatten.
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Weiterhin kann man zwei deutliche Verdnderungsphasen identifizieren, die ungefdhr denen der
Beschleunigungsverdnderungen in Abb. 1 entsprechen. Dies fiihrt unmittelbar zur Frage, in wel-
chem Mafle die Hautwiderstandsverdnderungen als Artefakt der Handbewegungen zu betrachten
sind. Da dieser artifizielle Zusammenhang bekannt ist, muss vor einer Interpretation die Hautwi-
derstandswerte um Bewegungsartefakte korrigiert werden. Man kann deutlich die Wach-/Schlaf-
phasen auch in entsprechenden Verdnderungen des physiologischen Erregungsindikators erken-
nen. Dariiberhinaus sieht man, dass im Verlauf des Tages eine spezifische Entwicklung mit einer
temporéren, stress-physiologischen Erregung stattgefunden hat. Eine ndhere Betrachtung dieser
Phasenabfolge bedarf intensiverer Analyse der Signalkurve mittels spezifischer Filterungs- und
Glattungsalgorithmen, z. B. als lokal gewichtete polynomiale Regression (Cleveland 1979, Cleve-
land et al. 1992). Es kann sich aber auch als praktikabel erweisen, die individuellen (geglétteten)
Zeitreihen zu Ereignisdaten konsekutiver Phasen von fallenden, steigenden und stagnierenden
Werten zu transformieren.

Mit diesem Beispiel sollte gezeigt werden, dass Ambulatorisches Assessment mit minimalem or-
ganisatorischem Aufwand in einem iiblichen Design (z. B. postalische Befragung) der empiri-
schen Sozialforschung durchgefiihrt werden kann. Physiologische und physische Parameter des
individuellen Alltags konnten als intensive Léngsschnittdaten iiber eine Beobachtungsdauer von
24 Stunden erfasst werden. Es konnte damit auch gezeigt werden, dass das Ambulatorisches As-
sessment mit einer speziell zugeschnittenen Technologie des wearable computing, wie z. B. dem
smartband, auch fiir die empirische Sozialforschung moéglich ist. So konnen z. B. emotions- und
motilitdtsbezogene alltdgliche Lebensstile untersucht werden. Intensive Langsschnittdaten bzw.
individuelle Zeitreihendaten stellen dabei eine neue Herausforderung zur Entwicklung von neuen
Sozialindikatoren auf der Basis physiologischer und physischer Alltagsprofile. Erste Schritte in
dieser Richtung konnten z. B. im Rahmen der Forschung zu hedonischer Lebensqualitit in der
Entwicklung eines physiologischen Indizes der alltédglichen Stressbelastung bestehen.

4 Ausblick

Ambulatorisches Assessment als methodische Perspektive, die sich auf die Echtzeitmessung von
subjektiven Befindlichkeiten und physisch-physiologischen Merkmalen der Person richtet, wird
erst durch die Entwicklung des wearable computing praktisch moglich. In dem Mafe wie fiir die
empirische Sozialforschung die Messung subjektiver Befindlichkeiten (z. B. fiir die Analyse der
subjektiven Lebensqualitdt) und physischer und physiologischer Merkmale (z. B. fiir Untersu-
chungen der physisch-psychischen Gesundheit) relevant ist, bietet das Ambulatorische Assess-
ment einen neuen Ansatz zu validen Daten. Und in dem Mafle wie die technologische Basis des
Ambulatorischen Assessments auf standardisierte Designs im Rahmen von Bevdlkerungsumfra-
gen angepasst ist, kann diese Methodik auch zu einer wichtigen Option im Instrumentarium der
empirischen Sozialforschung werden.

Dariiber erdffnen effektive wearable computing Gerdte die Perspektive, das traditionelle Instru-
ment von Frage und Antwort, um die Dimension unwillkiirlicher, physiologischer Begleitreaktio-
nen zu erweitern. Damit ergibt sich die Mdglichkeit, die emotionale Signatur bei der Analyse von
verbal-kognitiven Reaktionen zu berticksichtigen.

Mit einer Perspektive des Ambulatorischen Assessments in der empirischen Sozialforschung wer-
den jedoch auch Fragen aufgeworfen, die einer intensiveren empirischen Methodenforschung be-
diirfen. Hierbei sind es vor allem die Aspekte des compliance und der Reaktivitat.
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Die prototypische Entwicklung eines wearable computing Gerites fiir Ambulatorisches Assess-
ment in der empirischen Sozialforschung ist darauf gerichtet, dass dieses Gerit sich unauffallig in
den Alltag der Untersuchungsteilnehmer eingliedert und ihnen keine besondere Aufmerksamkeit
abverlangt. Punktuelle Reaktionen im Rahmen zweier usability-Studien zeigten ein besonderes In-
teresse der Teilnehmer an physiologischen Messungen unter dem Stichwort ,,Stressmessung™.
Gibt es hier einen Mittelschichtbias, moglicherweise in negativer Richtung? Die Frage nach der
Akzeptanz dieser Technologie bedarf jedoch systematischer Erforschung (zur Frage der obtru-
siveness des eingesetzten Gerites siche Korotitsch & Nelson-Gray, 1999).

Zuweilen wird die Echtzeitmessung als ,,Goldstandard* fiir die Messung subjektiver Befindlich-
keiten bezeichnet (Kahnemann et al. 2004.) In dem Male aber, wie ldngerfristige Prozesse durch
mehrmalige Messwiederholung bzw. kontinuierliches Tragen abgebildet werden sollen, stellt sich
die Frage nach der Reaktivitit. Wie oft und in welchem zeitlichen Abstand kann ein Studienteil-
nehmer wiederholt zur Beantwortung immer gleicher Fragen aufgefordert werden, ohne dass dies
seine subjektive Befindlichkeit verdndert? Auch wenn einige Studien keine Reaktivitdt bei der
Verhaltenshiufigkeit wéhrend der Beobachtungsperiode feststellen konnten (Hufford et al. 2001),
so bleibt doch z.B. die Frage offen, ob nicht im Laufe der Messwiederholungen sich soziale Er-
wiinschtheitseffekte einstellen?

Dies sind Fragen, die empirisch beantwortbar und damit bei der Optimierung des Einsatzes des
Ambulatorischen Assesments in der empirischen Sozialforschung nutzbar sind. Sie zu stellen
heiBt, sich auf eine neue Perspektive bei der Untersuchung menschlichen Verhaltens einzulassen.
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