
Soz Pr/iventivmed 1991; 36:176-183 0303-8408/91/030000176-08 1.50 + 0.20/0 
�9 1991 BirkMuser Verlag Basel 

Vergleich zweier Methoden zur Erhebung der k rperlichen Aktivit it 

Monika Stender 1, Angela D6ring 1, Hans-Werner Hense 1, Susanne Schlichtherle t, Susanne M'Harzi 1, 
Ulrich Keil 1.2 

1 GSF-Institut fiir Epidemiologie, Neuherberg 
2 Abteilung fiir Sozialmedizin und Epidemiologie, Ruhr-Universit/it Bochum 

K6rperliche Aktivit/it wird allgemein mit einer 
guten Gesundheit assoziiert 1. Insbesondere die 
Beziehung zwischen k6rperlicher Aktivit/it und der 
Inzidenz an koronarer Herzkrankheit (KHK) 
wurde vielfach untersucht 2- 6, wobei die meisten 
Studien zu dem Ergebnis kamen, dab k6rperlich 
aktive Personen weniger h/iufig eine KHK erleiden 
als k6rperlich inaktive Personen, Einige Studien 
fanden keine Beziehung zwischen k6rperlicher 
Aktivit/it und der KHK-Inzidenz; eine positive 
Beziehung in dem Sinn, dab eine hohe Aktivit/it 
einhergeht mit einer hohen KHK-Inzidenz wurde 
dagegen nicht gefunden. Diese recht konsistenten 
Ergebnisse sprechen fiir eine inverse Beziehung 
zwischen k6rperlicher Aktivit/it und der KHK- 
Inzidenz, die man aber wegen der Erhebungsproble- 
matik yon k6rperlicher Aktivit/it zu untersch/itzen 
scheint 2. 
Die k6rperliche Aktivit/it ist eine Gr6Be, ffir die es 
keine standardisierte Erhebungsmethode gibt. Des- 
halb wurden die unterschiedlichsten Parameter als 
MaB fiir die k6rperliche Aktivit/it zugrundegelegt, 
wie z.B.: Klassifikation nach Beruf, kalorime- 
trische Messungen, Fitness-Merkmale (Herzfre- 
quenz, Lungenvolumen), Interview-Tagebuchbe- 
fragungen, mechanischesMektronisches Monitoring 
oder Bestimmung der Kalorienaufnahme 7-12. Zu 
fragen ist, wie exakt die einzelnen Mel3instrumen- 
te sind, und inwieweit man Ergebnisse von Studien, 
die unterschiedliche Mel3instrumente eingesetzt 
haben, vergleichen kann. 
Im MONICA-Projekt Augsburg der Weltgesund- 
heitsorganisation (WHO) (Monitoring trends and 
determinants in cardiovascular diseases) 13, in dem 
fiber einen Zeitraum von 10 Jahren an reprfisenta- 
tiven Stichproben aus der Bev61kerung der Re- 
gion Augsburg drei Querschnittsstudien zu Risiko- 
faktoren, Lebensgewohnheiten und medizinischer 
Versorgung durchgeffihrt und alle in dieser Stu- 
dienpopulation auftretenden Herzinfarktf/ille re- 
gistriert werden, wurde deshalb die Erfassung der 
k6rperlichen Aktivit/it mit zwei unterschiedlichen 
Methoden vorgenommen. In der Survey 1984/85 
geschah dies mittels eines Interviews, an dem alle 
Probanden teilnahmen, und eines 7-Tage-Proto- 
kolls, das nur yon M/innern der Altersgruppe 
45-64 Jahre ausgefiillt wurde. 
Da man beim 7-Tage-Protokoll von einem 
MeBinstrument mit nachgewiesener Validit/it aus- 

gehen kann 2, 14, 15, sollen in der vorliegenden Ar- 
beit ffir die Gruppe der 45- bis 64jS.hrigen M/in- 
ner die Interviewangaben mit dem 7-Tage-Pro- 
tokoll als Referenzmethode verglichen werden. Die- 
ses Vorgehen soll kl/iren, welche Fragen des In- 
terviews das Aktivit/itsprofil der Probanden in 
giiltiger Weise widerspiegeln. Ziel ist, die aus den 
Interviewfragen gebildeten AktivitS.tsscores, die 
sich bei diesem Vergleich als valide erweisen, fiir 
s/imtliche Studienteilnehmer (auch ffir 25- bis 
44j/ihrige M/inner und eventuell Frauen) zur Be- 
stimmung des Aktivit/itsprofils heranzuziehen. 

Material und Methode 

An dem ersten Survey 1984/85 des MONICA- 
Projektes Augsburg nahmen 2023 Mfinnerund 1999 
Frauen teil. Die nach 10-Jahres-Altersgruppen ge- 
schichtete Stichprobe wurde nach einem zweistufi- 
gen ,,clustersample"-Verfahren aus der 25- bis 
64j/ihrigen Bev61kerung der Studienregion gezogen 
und umfaBte jeweils 2656 Mfinner und Frauen. Die 
Nettobeteiligung betrug 80,0% bei den M/innern 
und 78,7 % bei den Frauen 16. 
Die Untersuchung bestand aus einem Interview, 
einer k6rperlichen Untersuchung und einem 
Selbstausfiillfragebogen zu psychosozialen Fra- 
gen. 
Die Interviewfragen zur k6rperlichen Aktivit/it mit 
jeweils vier m6glichen Antwortkategorien, die mit 
den Angaben aus dem 7-Tage-Protokoll verglichen 
wurden, lauteten: 

- Wie oft betreiben Sie Sport im Winter/ira Som- 
mer? 
(1 = mehr als 2 Std. pro Woche, 2 = 1 bis 2 Std. 
pro Woche, 3 = bis zu einer Std. pro Woche, 
4 = keine nennenswerte k6rperliche Bet/itigung) 

- Wie wfirden Sie Ihre Arbeit oder Hauptbesch/if- 
tigung einstufen? 
(1 = als schwere k6rperliche Arbeit, 2 = als mit- 
telschwere k6rperliche Arbeit, 3 = als leichte k6r- 
perliche Arbeit, 4 = keine nennenswerte k6rperli- 
che Arbeit) 

Beide Interviewfragen wurden yon jeweils vier 
M/innern nicht beantwortet. 
Die hier als Referenzmethode eingesetzte Erhebung 
der k6rperlichen Aktivit/it fand im Rahmen einer 
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Ern/ihrungserhebung mit der 7-Tage-Protokoll- 
Methode statt. Da das 7-Tage-Protokoll eine sehr 
aufwendige und kostenintensive Erhebungsme- 
thode darstellt, wurde die Erhebung auf die 45- 
bis 64j/ihrigen M/inner beschr/inkt, da man in 
dieser Gruppe die hSchste KHK-Inzidenz er- 
wartet 17. 
Von den 1074 45- bis 64j/ihrigen m/innlichen Teil- 
nehmern des Survey 1984/85 haben 914 M/inner ein 
Tagebuch zur kSrperlichen Aktivit/it geffihrt. Von 
diesen wurden 797 Tagebiicher, die Angaben zu 
allen vier unten genannten Bereichen enthielten, 
ausgewertet. Bezogen auf die erreichbaren 45- bis 
64j/ihrigen M/inner aus der Surveystichprobe 
(N = 1284) entspricht dies einer Nettobeteiligung 
von 62,0 %. 
Das 7-Tage-Protokoll enthielt ffir jeden Tag eine 
Eintragsseite, die in folgende vier Bereiche eingeteilt 
war: 

- Schlaf 
- B e r u f l i c h e  T/itigkeit (5 Belastungsstufen und 

Pause) 
- Wege zum Arbeitsplatz (3 Kategorien) 
- Freizeit und t/igliche Verpflichtungen 

Die Freizeitaktivit/iten konnten in oftener Form mit 
subjektiver Einsch/itzung des Aktivit/itsgrades dar- 
gelegt werden, w/ihrend der Aktivit/itsgrad ffir die 
anderen Bereiche vorstrukturiert war. Die Angaben 
zur beruflichen Aktivit/it waren in 27 Tagebfichern 
unvollst/indig und wurden bei der Bewertung der 
kSrperlichen Aktivit/it im Beruf ausgeschlossen. 
Die Probanden wurden von speziell geschultem 
Personal in das Protokoll eingewiesen und w/ihrend 
der Tagebuchfiihrung telefonisch betreut. Damit 
wurde eine standardisierte Tagebuchffihrung ange- 
strebt. 

Kodierung 

Anhand der Protokolle wurden ftir die berufliche 
und sportliche Aktivit/it Indizes gebildet. Den 
im Protokoll angegebenen Anstrengungsgraden 
w/ihrend der beruflichen T/itigkeit wurden be- 
stimmte kalorische Indizes zugeordnet, die sich an 
den Empfehlungen der WHO is, den Energieum- 
satztafeln von Spitzer 19 und einem internen 
WHO-Arbeitspapier 2o orientierten. Der Energie- 
umsatz w/ihrend der beruflichen Tfitigkeit wurde 
gesch/itzt, indem diese kalorischen Indizes nach 
Multiplikation mit der Dauer des entsprechenden 
Anstrengungsgrades aufsummiert wurden. 
Anhand der kumulativen Verteilung dieses Energie- 
umsatzes wurden Perzentil-Werte festgelegt zur 
Kategorisierung in ,,aktiv" und ,,inaktiv". Der 
Anteil M/inner mit einem Energieumsatz unter dem 
festgesetzten Perzentilwert wurde dann als ,,inak- 
tiv" kategorisiert, der Anteil fiber dem Grenzwert 
als ,,aktiv". In den nachfolgenden Vergleichen 

wurden zwei Kategorisierungen verwendet: das 
50,0 %- und das 66,6 %-Perzentil. 
Zur Bildung des Sportindexes wurden keine Ener- 
gieums/itze sondern nur die im 7-Tage-Protokoll 
aufgefiihrten Zeitangaben von sportlichen Aktivi- 
t/iten beriicksichtigt, damit diese Angaben direkt 
mit der Interviewfrage vergleichbar waren. Freizei- 
taktivit/iten, wie z.B. Garten- und Feldarbeiten, 
Basteln oder Reparaturarbeiten gingen in diesen 
Index also nicht ein. Die Zeiten wurden aufsum- 
miert und entsprechend der AntwortmSglichkeiten 
im Interview (1 = mehr als 2 Std. pro Woche, 2 = 1 
bis 2 Std. pro Woche, 3 = bis zu einer Std. pro 
Woche, 4 = keine nennenswerte kSrperliche Betfiti- 
gung) kategorisiert. Damit war die Einteilung in 
,,aktiv" und ,,inaktiv" vorgegeben, da man entwe- 
de rnur  eine Kategorie als ,,aktiv" definieren oder 
mehrere Kategorien zusammenfassen konnte. 

Validierung 

Bei der Validierung der Interviewangaben zur kSr- 
perlichen Aktivit/it diente das 7-Tage-Protokoll als 
Referenzmethode. 
Ffir verschiedene Kategorisierungen der Interview- 
angaben wurden Sensitivit/it und Spezifit/it be- 
rechnet. 
Die Validit/it des Interviews sollte sich durch eine 
maximale Effizienz (definiert als die Summe aus 
Sensitivit/it und Spezifit/it) und minimale Fehlerrate 
(definiert als: ((1 - Sensitivit/it) * Pr/ivalenz + (I - 
Spezifit/it) * (1 -Pr/ivalenz)) auszeichnen 21. Eine 
Fehlerrate von hSchstens 20 % und eine Effizienz 
von mindestens 160 % wurde als Validit/itskriter- 
ium vorausgesetzt. 

E r g e b n i s s e  

In Tabelle 1 ist die Selbsteinstufung der k6r- 
perlichen Aktivit/it wfihrend der beruflichen 
T/itigkeit bzw. Hauptbeschfiftigung ffir alle m/inn- 
lichen Interviewteilnehmer dargestellt, wobei auch 
Teilnehmer eingeschlossen sind, die keiner be- 
ruflichen T/itigkeit nachgehen wie z.B. Arbeits- 
lose oder Rentner. Die Alteren stufen ihre Arbeit 
eher schwerer ein als die Jfingeren. Dies zeigt sich 
insbesondere darin, dab Kategorie 4 (keine nen- 
nenswerte kSrperliche Arbeit) von 34,8 % der 25- 
bis 34j/ihrigen angegeben wird, wfihrend nur 26,1% 
der Altesten diese Kategorie w/ihlen. Insgesamt ist 
die kSrperliche Aktivit/it w/ihrend der Arbeit in den 
vier Altersgruppen aber/ihnlich verteilt. 
Tabelle 2 bezieht sich nur auf berufst/itige M/inner 
der Altersgruppe 45 bis 64 Jahre, die sowohl am 
Interview als auch am 7-Tage-Protokoll teilgenom- 
men haben, und zeigt die Selbsteinstufung der 
kSrperlichen Aktivit/it im Beruf aufgeschlfisselt 
nach beruflicher Position. Am h/iufigsten bewerten 
Arbeiter und Landwirte ihre Arbeit als schwer bis 
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Tab. 1. H/iufigkeit der vier Antwortm6glichkeiten aufdie Frage ,, Wie wiirden Sie Ihre Arbeit bzw. Hauptbesch/iftigung einstufen?" 
25- bis 64j/ihrige M/inner, Interviewteilnehmer, nach 10-Jahres-Altersgruppen (N = 2019). MONICA-Projekt Augsburg, Survey 
1984/85. 

Al~r N Einstufung der Arbeit als k6rperlich 

schwer mittelschwer leicht nicht nennenswert 

n % n % n % n % 

25-34 Jahre 463 51 11,0 127 27,4 124 26,8 161 34,8 
35-44 Jahre 485 74 15,3 132 27,2 114 23,5 165 34,0 
45-54 Jahre 538 87 16,2 177 32,9 142 26,4 132 24,5 
55-64 Jahre 533 64 12,0 167 31,3 163 30,6 139 26,1 

Tab. 2. H/iufigkeit der vier Antwortm6glichkeiten auf die Frage: ,,Wie wtirden Sie Ihre Arbeit bzw. Hauptbesch/iftigung einstufen?" 
Berufst/itige M/inner, 45-64 Jahre, Interview- und Tagebuchteilnehmer, getrennt nach beruflicher Position (N = 596). MONICA- 
Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

Position N Einstufung der Arbeit als k6rperlich 

schwer mittelschwer leicht nicht nennenswert 

n % n % n % n % 

Arbeiter 223 63 28,3 117 52,5 32 14,3 11 4,9 
Angestellter 210 3 1,4 33 15,7 75 35,7 99 47,1 
Beamter 72 2 2,8 10 13,9 17 23,6 43 59,7 
Landwirt 83 22 26,5 26 31,3 22 26,5 12 15,7 
Selbst/indiger 7 1 14,3 2 28,6 2 28,6 2 28,6 
Sonstige 1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 100,0 
Gesamt 596 91 15,3 188 31,5 148 24,8 169 28,4 

lOO%- 

9o% l 
80% T 

7o%.1- 

60%] 

5O% 

40%: 

3O%- 
I 

20%" 

lo%- 

o% 
o 

/ 

, , 1 

400 80, 
I I I I I I I I I I I I I I I ! 

1200 1600 2000 2400 2800 3200 3600 4000 kc~ pro Tag 

Abb. 1. Kumulative Verteilung des Energieumsatzes w/ihrend der beruflichen T/itigkeit, 45- bis 64j/ihrige M/inner, 7-Tage-Protokoll 
(N = 569). MONICA Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

mittelschwer. Dagegen machen  die Angestell ten 
u nd  Beamten in der Kategor ie  ,,keine nennenswerte  
k6rperl iche Arbei t"  den gr6Bten Anteil aus. 
Abbi ldung 1 bezieht sich wie Tabelle 2 auf  die 45- 
bis 64j/ihrigen berufst/itigen Interview- und  Pro to-  
kol l tei lnehmer und zeigt die kumulat ive Verteilung 
des anhand  der Pro toko l langaben  gesch/itzten 

Energieumsatzes,  der p ro  Tag w~ihrend der Berufs- 
aust ibung erreicht  wird. Die Werte streuen zwischen 
200 und  4000 kcal/Tag, wobei  der Medianwer t  bei 
800 kcal/Tag liegt. Die Kurve  steigt bis zum 90,0 %-  
Wert,  der bei 2000 kcal/Tag liegt, relativ stetig an, 
im obersten 10,0 %-Perzent i l  f indet sich eine breite 
S t r e u u n g  der Werte. In der Abbi ldung sind die 
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Tab. 3. Validierung der Interviewfrage: ,,Wie wiirden Sie Ihre Arbeit bzw. Hauptbesch/iftigung einstufen?" anhand des Energie- 
umsatzes im Beruf, ermittelt im 7-Tage-Protokoll (N = 569). Validit/itskriterien ffir verschiedene Kategorisierungen des 
,,Aktiv-Seins" anhand der Interviewangaben und des Energieumsatzes. MONICA-Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

Validit/itskriterien Energieumsatz > 50,0 %-Perzentil, 
Interviewkategorie 

Energieumsatz > 66,6 %-Perzentil, 
Interviewkategorie 

1 1 und 2 1 1 und 2 

Sensitivit/it 27,0 % 78,2 % 38,9 % 90,0 % 
Spezifit/it 98,9 % 87,7 % 98,4 % 77,0 % 
Effizienz 125,9 % 165,9 % 138,3 % 167,0 % 
Fehlerrate 37,0 % 17,0 % 21,4 % 18,6 % 

Interviewkategorie: 
I = schwere k6rperliche Arbeit; 1 und 2 = schwere bis mittelschwere k6rperliche Arbeit. 

Tab. 4. Hfiufigkeit der vier Antwortm6glichkeiten auf die Fragen ,,Wie oft betreiben Sie Sport im Winter?" 25- bis 64j/ihrige 
M/inner, Interviewteilnehmer, nach 10-Jahres-Altersgruppen (N = 2019). MONICA-Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

Alter N Hfiufigkeit der sportlichen Bet/itigung 

> 2 Std./Woche 1-2 Std./Woche < 1 Std./Woche kein Sport 

n % n % n % n % 

25-34 Jahre 462 153 33,1 109 23,6 73 15,8 127 27,5 
35 44 Jahre 485 130 26,8 95 19,6 85 17,5 175 36,1 
45 54 Jahre 537 94 17,5 109 20,3 68 12,7 266 49,5 
55-64 Jahre 535 90 16,8 78 14,6 65 12,1 302 56,5 

Perzentilwerte 50,0% und 66,6 % gekennzeichnet, 
die als Grenzwerte zur Kategorisierung von ,,Akti- 
ven" und ,,Inaktiven" definiert wurden. 
Die ~bereinstimmung der Interviewangaben zur 
beruflichen Aktivit/it mit den im 7-Tage-Protokoll 
gesch/itzten Energieums/itzen wird in Tabelle 3 un- 
tersucht. Wie die geringe Sensitivit/it ffir die Inter- 
viewkategorie ,,schwere k6rperliche Arbeit" angibt, 
werden nur 27,0 % bzw. 38,9 % der M/inner, die laut 
7-Tage-Protokoll aktiv sind (d. h. einen fiber dem 
Median bzw. fiber dem 66,6 %-Perzentil liegenden 
Energieumsatz haben), auch durch das Interview 
als aktiv definiert. Die Spezifit/it ffir diese Interview- 
kategorie ist dagegen sehr hoch, sie gibt die 
Ubereinstimmung zwischen Interview und 7-Tage- 
Protokoll in der Definition der Inaktiven an. Trotz- 
dem liegt die Effizienz ffir die Interviewkategorie 
,,schwere k6rperliche Arbeit" bei beiden Energie- 
umsatzkategorien weit unter den ffir die Validit~it 
geforderten 160 %. Auch die Fehlerrate entspricht 
nicht unseren Validit/itskriterien, sie betr/igt jeweils 
fiber 20%. Ffir die Interviewkategorie ,,schwere 
und mittelschwere Arbeit" findet sich dagegen eine 
gute Ubereinstimmung mit den Energieumsfitzen. 
Bei beiden Kategorisierungen der Energieums/itze 
ergibt sich eine Fehlerrate von unter 20 % und eine 
Effizienz von fiber 160 %. 
Die Tabelle 4 zeigt ffir alle Interviewteilnehmer die 
H/iufigkeit der sportlichen Bet/itigung. In den bei- 
denjfingsten Altersgruppen sind die sportlich aktiv- 
sten M/inner zu finden, von denen 33,1% bzw. 
26,8 % regelm/igig mehr als zwei Stunden Sport in 
der Woche treiben. Die sportliche Aktivit/it ist in 

den beiden filteren Gruppen sehr niedrig. Fast 
50,0 % der 45- bis 54j/ihrigen und fiber 56,0 % der 
55- bis 64j/ihrigen treiben fiberhaupt keinen 
Sport. 
Da Radfahren die am h/iufigsten genannte Sportart 
war, aber einige Probanden das Rad wahrscheinlich 
eher als reines Fortbewegungsmittel betrachteten, 
wurde der Sport-Aktivit/itsindex ffir die 45- bis 
64j/ihrigen 7-Tage-Protokollteilnehmer einmal mit 
und einmal ohne Radfahren berechnet. Es ergab 
sich, dab 63,9% fiberhaupt keinen Sport (ohne 
Radfahren) und 31,1% immerhin mindestens eine 
Stunde pro Woche Sport treiben (Tabelle 5). Wurde 
das Radfahren mitberficksichtigt, fand sich immer 
noch ein Anteil von 55,0 %, der keinen Sport treibt. 
Dies entspricht in etwa dem Ergebnis des Inter- 
views, in dem auch fiber 50,0% der 45- bis 
64j/ihrigen M/inner angaben, fiberhaupt keinen 
Sport zu treiben. Wesentliche Unterschiede zwi- 
schen den beiden Altersgruppen fanden sich nicht. 
Insgesamt sind die 45- bis 54j/ihrigen etwas aktiver 
als die 55- bis 64j/ihrigen. 
Beim Vergleich yon verschiedenen Kategorisierun- 
gen der sportlichen Aktivit/it anhand Interview- 
und Tagebuchangaben (Tabelle 6) findet sich eine 
gewisse Ubereinstimmung beider Methoden, wenn 
die M/inner als aktiv kategorisiert werden, die laut 
Interview und 7-Tage-Protokoll regelm/il3ig min- 
destens 1 Stunde in der Woche Sport treiben. Die 
Sensitivit/it und Spezifit/it betragen hier 60,0 % bzw. 
73,0 %, aber die Fehlerrate ist mit 30,6 % zu hoch. 
Ffir die Kategorie I (> 2 Std/Woche) ist die Feh- 
lerrate zwar geringer, dafiir liegt die Effizienz 
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Tab. 5. H/iufigkeit der vier Sportdauerkategorien (mit und ohne Radfahren), ermittelt im 7-Tage-Protokoll bei 45- bis 64j/ihrigen 
Mfinnern, nach 10-Jahres-Altersgruppen (N = 797). MONICA-Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

Alter N Sportdauer 

> 2 Std./Woche 1-2 Std./Woche < 1 Std./Woche kein Sport 

n % n % n % n % 

ohne Radfahren 
45-54 Jahre 416 93 22,4 53 12,7 22 5,3 248 59,6 
55-64 Jahre 381 56 14,7 46 12,1 18 4,7 261 68,5 
Gesamt 797 149 18,7 99 12,4 40 5,0 509 63,9 

mit Radfahren 
45-54 Jahre 416 114 27,4 59 14,2 25 6,0 218 52,4 
55-64 Jahre 381 100 26,6 45 11,8 16 4,2 220 57,7 
Gesamt 797 214 26,9 104 13,0 41 5,1 438 55,0 

Tab. 6. Validierung der Interviewfrage: ,,Wie oft treiben Sie Sport im Winter?" anhand der Sportdauer, ermittelt im 
7-Tage-Protokoll bei 45- bis 64j/ihrigen Mfinnern (N = 795). Validit/itskriterien fiir verschiedene Kategorisierungen des 
,,Aktiv-Seins" anhand der Interview- und 7-Tage-Protokollangaben. MONICA-Projekt Augsburg, Survey 1984/85. 

Validit/itskriterien Sportdauer (ohne Radfahren) 
und Interviewantwort 

Sportdauer (mit Radfahren) 
und Interviewantwort 

1 1-und 2 1 1 und 2 

Sensitivit/it 36,2 % 60,0 % 35,0 % 56,3 % 
Spezifit/it 85,6 % 73,0 % 87,6 % 75,9 % 
Effizienz 121,8 % 133,0 % 122,6 % 132,2 % 
Fehlerrate 23,6 % 30,6 % 26,5 % 31,9 % 

Interviewantwort: 
1 = regelmfissig mehr als 2 Stunden in der Woche; 1 und 2 = regelmfissig mindestens 1 Stunde in der Woche. 

abet weit unter den gestellten Bedingungen. F fir 
die Interviewangaben zur sportlichen Aktivitfit 
wird also bei keiner der gew/ihlten Kategorisierun- 
gen die vorgegebene Effizienz von 160 % und Feh- 
lerrate yon unter 20 % erreicht. 

Diskussion 

Es wurde die fdbereinstimmung zwischen Angaben 
zur k6rperlichen Aktivitfit im 7-Tage-Protokoll und 
im Interview fiberprfift. Im 7-Tage-Protokoll hiel- 
ten die Probanden s/imtliche Aktivit/iten eines 
Tages fest, w/ihrend sie im Interview nur allgemeine 
Angaben zur k6rperlichen Aktivit/it in Beruf und 
Freizeit machen konnten. Aufgrund der Eintrags- 
genauigkeit im Tagebuch fiber einen relativ langen 
Zeitraum von 7 Tagen, die Folge der standardisier- 
ten Einweisung jedes Probanden in die Tagebuch- 
ffihrung war, und der Ergebnisse anderer Studien 
2,15, gingen wit beim Tagebuch von einem validen 
MeBinstrument aus. Deshalb wurde das 7-Tage- 
Protokoll als Referenzmethode benutzt, obwohl 
es eine auf Selbstangaben beruhende Methode ist, 
was den Vergleich zu Studien, die ein objektives Be- 
wegungsmaB wie z.B. Bewegungsz/ihler einsetzen, 
erschwert. Ein Nachteil der Protokoll-Metho- 
de besteht allerdings darin, dab nicht alle Proban- 

den die Tagebuchffihrung fiber 7 Tage durchhalten, 
(Ausfallrate bei MONICA = 12,8 %). 
Im Gegensatz zu anderen Studien ~' 8, 11, 15, in de- 
nen zur Validierung Korrelationskoeffizienten zwi- 
schen zwei Erhebungsmethoden berechnet wurden, 
haben wir hier Sensitivitfit und Spezifitfit der In- 
terviewangaben, gemessen am 7-Tage-Protokoll, 
bestimmt da wir in unseren Analysen die k6r- 
perliche Aktivit/it nicht als stetige, sondern als kate- 
gorisierte Variable behandeln wollten. Diese Vali- 
dierungsmetho.de hat den Vorteil, dab sowohl das 
Ausmag an Ubereinstimmung beider Methoden 
in der Kategorisierung der k6rperlich Aktiven als 
auch der Anteil an negativer und positiver Mis- 
klassifikation von k6rperlich Aktiven abge- 
sch/itzt werden kann. Das Interview sollte nach un- 
seren Kriterien als valide gelten, wenn eine Effi- 
zienz von mindestens 160 % und eine Fehlerrate yon 
unter 20 % erreicht wurde. Diesen Kriterien liegt 
die Uberlegung zugrunde, dab im Hinblick auf 
nachfolgende Analysen zum Zusammenhang zwi- 
schen KHK-Inzidenz und k6rperlicher Aktivit/it 
eine Fehlerrate von 20 % akzeptiert werden kann, 
wenn eine quantitativ bedeutsame, differentielle 
Misklassifikation ausgeschlossen wird. Dies ist un- 
seres Erachtens durch die gleichzeitige Festlegung 
der Effizienz auf 160 % gewfihrleistet. Durch die 
zugelassene Fehlerrate von 20% wird die unter- 
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suchte Effekt-Assoziation zwar potentiell abge- 
schw/icht, doch sind starke Verzerrungen (Bias) 
nicht mehr zu beffirchten. 
Beim Vergleich der Angaben zur beruflichen 
Aktivit/it erffillte die Interviewkategorie ,,schwere 
und mittelschwere k6rperliche Arbeit" unsere 
Validit/itskriterien (Tabelle 3). Fehlerrate und 
Effizienz lagen ffir diese Interviewkategorie und ffir 
beide Energieumsatzkategorien unter 20% bzw. 
fiber 160%. Im Gegensatz zum Sportindex waren 
die 7-Tage-Protokoll-Angaben zur Aktivit/it im 
Berufbesser zu verwerten, da sie im Protokollbogen 
bereits vorstrukturiert waren. Hinzu kommt die 
Regelm/iNgkeit der Berufsausfibung, so dag dieser 
Bereich fi]r die Probanden zuverl/issiger zu beant- 
worten war. Ferner hat sich gezeigt, dab sich in der 
Studienregion die berufst/itigen Interview- und Pro- 
tokollteilnehmer zu 51,3% aus Arbeitern und 
Landwirten zusammensetzen, die in der Regel 
k6rperlich schwerer arbeiten als andere Berufs- 
gruppen. Von daher ergab sich ffir die k6rperliche 
Aktivit/it im Beruf eine gr6gere interindividuelle 
Streuung als ffir die sportliche Aktivitfit. 
Da die erste Querschnittsstudie des MONICA- 
Projektes Augsburg von Oktober 1984 bis Mai 1985 
stattfand und das Tagebuch somit nur Angaben zur 
Aktivit/it im Winter enth/ilt, wurden die Sportanga- 
ben im 7-Tage-Protokoll nur mit der Interviewfra- 
ge: ,,Wie oft treiben Sie Sport im Winter" 
verglichen. 
Wie aus Tabelle 4 hervorgeht, geben fiber 50,0 % 
der 45- bis 64j/ihrigen M/inner an, im Winter keinen 
Sport zu treiben. Im 7-Tage-Protokoll wird eben- 
falls nur ein geringer Anteil sportlich aktiver M/in- 
ner gefunden (Tabelle 5). Auch bei Addition der 
Radfahr-Dauer erh6ht sich der Anteil sportlich 
aktiver M/inner nur um 8,2 %. Obwohl mit beiden 
Erhebungsmethoden eine/ihnlich geringe sportliche 
Aktivit/it gefunden wird, entspricht keine Kategori- 
sierung des ,,Aktiv-Seins" den oben festgelegten 
Validit/itskriterien. In diesem Zusammenhang ist 
auch zu bedenken, dab das 7-Tage-Protokoll keinen 
optimalen Standard zur Validierung der Inter- 
viewfrage zur sportlichen Aktivit/it darstellt, da die 
in einer bestimmten Woche gemessene Aktivit/it 
nicht unbedingt die gewohnheitsm/igig fiber einen 
1/ingeren Zeitraum ausgefibte sportliche Aktivit/it 
widerspiegelt und die Probanden bei der Inter- 
viewfrage an andere Sportarten gedacht haben 
k6nnten als sp/iter zur Bildung des Sportindexes 
zugrundegelegt wurden. 
Es erscheint naheliegend, in weiteren Analysen, 
die den Zusammenhang zwischen k6rperli- 
cher Aktivit/it und KHK-Inzidenz betreffen, die 
im Interview ermittelte sportliche Aktivit/it der 45- 
bis 64j/ihrigen ganz auger acht zu lassen, da neben 
den Validit/itsproblemen der Erhebung die Streu- 
ung in dieser Altersgruppe so gering ist, dab eine 
quantitativ brauchbare Unterscheidung von sport- 
lich aktiven und sportlich inaktiven wahrscheinlich 

nicht m6glich ist. Da sich den Interviewangaben zu- 
folge das Aktivit/itsprofil der Jfingeren augerdem 
deutlich von dem der Alteren unterscheidet 
(die jfingeren M/inner sind sportlich weitaus akti- 
ver (Tabelle4)), scheint eine f.)bertragung des 
Validierungsergebnisses auf die 25- bis 44j/ihrigen 
auch wenig sinnvoll zu sein. 
Unter Einbeziehung aller genannten f3berlegungen 
betrachten wir die berufliche T/itigkeit unter den 45- 
bis 64j/ihrigen M/innern als Hauptdeterminante der 
k6rperlichen Aktivit/it. Ihre Bestimmung durch das 
Interview halten wir ffir ausreichend valide, um sie 
als Grundlage ffir Analysen zum Zusammenhang 
zwischen k6rperlicher Aktivit/it und KHK-Morta- 
lit/it heranzuziehen. Eine Obertragung dieses Vali- 
dierungsergebnisses auf alle berufst/itigen M/inner, 
also auch die 25- bis 44j/ihrigen, ist nach den 
vorliegenden Daten (Tabelle 1) plausibel, da das 
Aktivit/itsprofil im Beruf in den verschiedenen 
Altersgruppen sehr/ihnlich ist. 

Zusammenfassung 

Die k6rperliche Aktivit/it ist eine Gr6ge, ffir die es 
keine standardisierte Erhebungsmethode gibt, so 
dag sich die Frage nach der Validit/it und Vergleich- 
barkeit verschiedener Erhebungsmethoden stellt. 
Im ersten Survey des MONICA-Projektes Augs- 
burg der Weltgesundheitsorganisation (WHO) 
wurde deshalb die Erfassung der k6rperlichen 
Aktivit/it mit zwei verschiedenen Erhebungsmetho- 
den vorgenommen und zwar im Rahmen eines 
standardisierten Interviews und eines 7-Tage- 
Ern/ihrungsprotokolls. An dem ersten Survey 
1984/85 nahmen 2023 M/inner und 1999 Frauen im 
Alter von 25 bis 64 Jahren teil (Nettobeteiligung 
80,0 % bzw. 78,7 %). Das 7-Tage-Protokoll wurde 
nur von M/innern der Altersgruppe 45 bis 64 Jahre 
geffihrt mit einer Nettobeteiligung von 62,0 %. Da 
man bei dem 7-Tage-Protokoll von einem Megin- 
strument mit nachgewiesener Validit/it ausging, 
wurden ffir die M/inner die Fragen des Interviews 
mit Hilfe des 7-Tage-Protokolls als Referenzme- 
thode validiert. Die validen Aktivit/itsscores soll- 
ten dann auch ffir die jfingeren M/inner herange- 
zogen werden. Als Validit/itskriterien wurde eine 
Effizienz von mindestens 160 % und eine Fehlerrate 
von h6chstens 20% vorausgesetzt. Anhand der 
Protokollangaben wurden ffir die berufliche und 
sportliche Aktivit/it jeweils zwei Kategorien (Aktiv 
vs. Inaktiv) gebildet, wobei zum einen der ge- 
sch/itzte Energieumsatz w/ihrend der Berufsaus- 
fibung und zum anderen die Dauer der sportli- 
chen Aktivit/it zugrundegelegt wurde. Aus den je- 
weils vier vorgegebenen Antwortm6glichkeiten auf 
die Interviewfragen zur beruflichen bzw. sportli- 
chen Aktivit/it wurden ebenfalls je zwei Aktivit/its- 
kategorien gebildet. Die Effizienz und Fehlerrate 
der Interviewfrage zur beruflichen Aktivit/it betrug 
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] 65,9 % bzw. ] 7,0 %, die zur sportlichen Aktivit/it 
133,0 % bzw. 30,6 %. Damit entsprach die Vali- 
dit/it der Interviewfrage zur sportlichen Aktivitfit 
nicht den vorher festgelegten Kriterien, w~hrend 
die Interviewfrage zur beruflichen Aktivitfit ausrei- 
chend valide schien, um sic zur Bildung des Aktivi- 
t/itsprofils heranzuziehen. Eine Ubertragung dieses 
Ergebnisses auf die jiingeren Altersgruppen schien 
auch wegen der in allen Altersgruppen/ihnlichen 
soziodemographischen Zusammensetzung der 
Augsburger Studienpopulation (51,3 % Arbeiter 
und Landwirte) gerechtfertigt. 

R6snm6 

Comparaison de deux m6thodes de mesure de 
l'activit6 corporelle 
L'activit6 physique est une mesure pour laquelle il 
n'existe aucune m6thode de recherche standardis6e, 
de sorte que la validit6 et la comparabilit6 des 
m6thodes diff6rentes sont raises en question. Pour 
cette raison, au premier examen du projet MONICA 
de I'OMS on a utilis6 deux m6thodes diff6rentes: 
l'interview standardis6e et le protocole d'alimenta- 
tion pendant sept jours. Au premier examen en 
1984/85 ont particip6 2023 hommes et 1999 femmes 
~g6s de 25 fi 64 ans (ratio nette 80.0 % resp. 78.7 %). 
On a donn6 le protocole de septjours seulement aux 
hommes du groupe d'~ge de 45 fi 64 ans (ratio nette 
62.0%). Du fair qu'on consid~re le protocole comme 
6tant un instrument de mesure dont la validit6 est 
prouv6e, on a valid6 les questions de l'interview 
pour les hommes en prenant le protocole comme 
m6thode de r6f6rence. I1 6tait pr6vu d'appliquer 
ensuite les scores d'activit6 valides pour les hommes 
plus jeunes. On a pryori comme crit~re de vali- 
dit6 une sensibilit6 et une sp6cificit6 d'au moins 
80 %. Consid6rant les donn6es du protocole on a 
form6 deux cat6gories (actif et inactif), bas6es d'une 
part sur la d6pense d'6nergie estim6e pendant 
l'exercice de la profession et d'autre part sur la dur6e 
de l'activit6 sportive. Partant des quatre r6ponses 
possibles aux questions de l'interview concernant 
l'activit6 professionnelle respectivement sportive, 
on a form6 de m~me respectivement deux cat6gories 
d'activit6. L'efficience et le taux d'erreurs de la ques- 
tion dans l'interview concernant l'activit6 profes- 
sionnelle se montent / t  165.9 % resp. 17.0%, celles 
concernant l'activit6 sportive fi 133.0% resp. 
30.6 %. La validit6 de la question dans l'interview 
concernant l'activit6 sportive ne correspond donc 
pas aux crit~res fix6s auparavant, tandis que la ques- 
tion dans l'interview concernant l'activit6 profes- 
sionnelle s'est r6v616e suffisamment valide pour la 
formation du profil d'activit6. I1 a sembl6 justifi6 
d'appliquer ce r~sultat aux groupes d'fige plus jeu- 
nes en raison de la composition sociod6mographi- 
que de la population de l'6tude augsburgienne sem- 
blable dans tous les groupes d'fige. 

Summary 

Comparison of two methods for the measurement of 
physical activity 
There is no standardized method for the assessment 
of physical activity, so it is important to investigate 
the validity and the comparability of different 
measures. In the first survey (1984/85) of the 
MONICA Augsburg project of the World Health 
Organisation (WHO), physical activity was deter- 
mined by two different methods, an interview and a 
seven-day activity diary, and these are compared in 
this analysis. In the first MONICA Augsburg 
survey 2023 men and 1999 women participated 
(overall response 80.0 % men and 78.7 % women). 
The seven-day activity diary was completed only by 
men of the age group 45 to 64 years (overall 
response 62.2 %). On the assumption that the seven- 
day activity diary is an instrument of proven 
validity, the interview was validated against this 
reference method in men aged 45-64 years. Activity 
scores for occupational and leisure time physical 
activity were formed by means of the data from the 
seven-day diary. Participants were classified as 
active or inactive, by using energy expenditure 
during work as an estimate for occupational physi- 
cal activity, and duration of sport as an estimate for 
leisure time physical activity. The interview offered 
four possibilities for answering the activity que- 
stions. By means of these answers the participants 
were again classified into active and inactive groups, 
for both leisure time and occupational physical 
activity. This grouping was compared to the one 
obtained by the reference diary method. Validity of 
the interview-based scores required an efficiency of 
at least 160% and an error rate not above 20%. 
Efficiency and error rate of the interview data on 
occupational physical activity were 165.9% and 
17.0%, on leisure time physical activity 133.0% 
and 30.6 %. Thus the interview data on leisure time 
physical activity did not meet the validity require- 
ments, whereas the interview data on occupational 
physical activity proved to be sufficiently valid. 
It seems justifiable to extend these results to the 
younger age groups, since the sociodemographic 
composition of the Augsburg study population was 
similar in all age groups. 
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