| STIFTUNG
GESUNDHEITS
WISSEN

Health Information National Trends
Survey (HINTS) Germany

— Welle 2 -

Methodenreport



STIFTUNG
02 | methodenreport GESUNDHEITS
WISSEN

Zitationsvorgaben

Um auf diesen Methodenreport zu verweisen, geben Sie bitte die folgenden Metadaten an. Sie konnen diese entsprechend
lhres gewahlten Zitationsstils anpassen.

Metadaten

Urheber Stiftung Gesundheitswissen

Veroffentlichungsdatum 2022

Ort Berlin

Titel Health Information National Trends Survey (HINTS) Germany, Welle 2
Ressourcentyp Methodenreport

Identifikator http:/hints-germany.de/
Beispielzitationen

APA Reference Style:

Stiftung Gesundheitswissen. (2022). Health Information National Trends Survey (HINTS) Germany, Welle 2 [Methoden-
report]. Abgerufen von http:/hints-germany.de/

Vancouver Reference Style:

Stiftung Gesundheitswissen. Health Information National Trends Survey (HINTS) Germany, Welle 2 [Methodenreport]. 2022
[Stand 24.06.2022]. Verflgbar unter: http:/hints-germany.de/

Projektpartner

Stiftung Gesundheitswissen
FriedrichstraBe 134, 10117 Berlin
info@stiftung-gesundheitswissen.de
www.stiftung-gesundheitswissen.de

in Zusammenarbeit mit

Hochschule fir Musik, Theater und Medien Hannover
Institut fur Journalistik und Kommunikationsforschung
Hanover Center for Health Communication [HC]?
Expo Plaza 12, 30539 Hannover
www.ijk.hmtm-hannover.de/de/hc-quadrat/start

Befragungsinstitut

USUMA GmbH

Institut fur Marktforschung und Sozialforschung
Berliner Allee 96, 13088 Berlin
WwWw.usuma.com


http://hints-germany.de/
http://hints-germany.de/
https://www.stiftung-gesundheitswissen.de/ 
https://www.ijk.hmtm-hannover.de/de/hc-quadrat/start/
http://www.usuma.com/

STIFTUNG
03 | methodenreport GESUNDHEITS
WISSEN

Inhalt

1 PROJEKIUDISICNT . .t 04
2. Adaption des FragehOGgENS .. ....c..iiiie e 04
3 P B 05
A SHCNPIODE .. 05
5. INTEIVIEWEISCRUIUNG ..ttt 07
6. INTEIVIEWEIKONTIONE ... et 07
T FRIAAMDEIT ..o 07
8. SHCNPIrODENPIOTOKOIN ... et ettt 08
9. DAteNAUTDEIBITUNG ... 09
10, GEWICNTUNG oo 09
1T, DAtENUDEIGADE ..o 12

QUEIIBNANGADEN ... 13



STIFTUNG
04 | methodenreport GESUNDHEITS
WISSEN

1. Projektiibersicht

Mit dem Projekt Health Information National Trends Survey (HINTS) Germany mochten die Stiftung Gesundheitswissen
und das Hanover Center for Health Communication eine nationale Datenerhebung zum Gesundheitsinformationsverhal-
ten in Deutschland etablieren. In mehreren Erhebungswellen soll eine einheitliche und wissenschaftlich fundierte Daten-
basis entstehen, die Trends im Gesundheitsinformationsverhalten erkennen lasst, eine Planungsgrundlage fur die zielgrup-
pengerechte Gestaltung effektiver Gesundheitskommunikation schafft und dartiber hinaus Hinweise auf die Wirksamkeit
praventiver, gesundheitspolitischer MaBnahmen sowie versorgungspraktische Erkenntnisse liefert.

Fur die Trendstudie wurde das Frageninstrumentarium des seit 2003 regelmaBig vom National Cancer Institute (NCI) durch-
geftihrten US-amerikanischen Gesundheitssurvey HINTS adaptiert, um international vergleichbare Messwerte fir Deutsch-
land zu erhalten.

Die 2. Welle von HINTS Germany wurde 2020 als Querschnittserhebung durchgefiihrt. Dabei wurden in einer reprasen-
tativen telefonischen Umfrage (CATI) insgesamt 2.602 zufallig ausgewahlte Personen zu ihrem Gesundheitsinformations-
verhalten befragt. Die Grundgesamtheit der Umfrage entspricht der deutschsprachigen Wohnbevélkerung in Privathaus-
halten zwischen 18 und 79 Jahren, die dauerhaft in der Bundesrepublik Deutschland lebt.

In diesem Methodenbericht wird das Vorgehen bei der Erhebung der 2. Welle beschrieben.

2. Adaption des Fragebogens

Die Entwicklung des Fragebogens fir die 1. Welle von HINTS Germany erfolgte auf Grundlage des Original-Fragebogens
des US-Referenzprojektes (HINTS 5, Cycle 1, 2017) (1). Der fur eine postalische Befragung entwickelte Original-Fragebo-
gen wurde zur Anpassung an die telefonische Befragung gekiirzt. Die Ubersetzung wurde dabei mit dem inzwischen als
Gold-Standard geltenden Ansatz der ,team translation” (2) durchgefihrt. Die erste Ubersetzung wurde von einer pro-
fessionellen Ubersetzerin mit Erfahrungen in medizinischen Studien vorgenommen, die zweite Ubersetzung entstand im
HINTS Germany-Team (insgesamt sechs Personen mit gesundheits- bzw. kommunikationswissenschaftlicher Expertise). Die
beiden Versionen wurden anschlieBend im Rahmen eines Review-Verfahrens unter Moderation einer erfahrenen Expertin
fur internationale Survey-Forschung des GESIS-Instituts (Leibniz-Institut fir Sozialwissenschaften) zusammengefihrt, wobei
Abweichungen zwischen den Ubersetzungen ausfiihrlich diskutiert und in eine konsentierte Fassung Gberfiihrt wurden.
Der adaptierte HINTS-US-Fragebogen wurde u.a. um eine Skala zum Sense of Control (3) erganzt.

Der in der 2. Welle von HINTS Germany eingesetzte Fragebogen wurde an verschiedenen Stellen angepasst, um zum
einen das Informationsverhalten zum neuartigen Corona-Virus erfassen zu kénnen und zum anderen Raum flr innovative
Schwerpunktthemen zu schaffen. Zu diesen Schwerpunkten gehéren verschiedene Aspekte rund um die Digitalisierung
des gesundheitsbezogenen Informationsverhaltens sowie den konkreten Situationsbezug bei der Suche nach Gesundheits-
informationen im Internet.

Der Fragebogen der 2. Welle besteht aus den folgenden Bldcken:

Block A: Suche nach Gesundheitsinformationen (inklusive Informationsverhalten zum Corona-Virus)
Block B: Nutzung des Internets zur Suche nach Informationen

Block C: Gesundheitsversorgung

Block G: Ihre Gesundheit

Block I: Korperliche Aktivitat

Block O: Soziodemografie

N N N N A 2
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3. Pretest

Im Anschluss an die CATI-Programmierung des Fragebogens wurden im Rahmen eines Feld-Pretests 50 vollstandige Inter-
views geftihrt, um das Erhebungsinstrument zu Gberprifen. Nach Auswertung der Pretest-Ergebnisse wurden die Fra-
gebogendokumente redaktionell Gberarbeitet. Dabei wurden verschiedene methodenrelevante Aspekte geprift, wie
beispielsweise die Verstandlichkeit einzelner Formulierungen oder gewahlter Skalierungen, die Vollstéandigkeit der Ant-
wortkategorien, die Einfachheit und Strukturiertheit der Fragestellung sowie die Positionierung von Fragen im Fragebo-
genverlauf und die Interviewer-Hinweise.

Die Fragebogen-Blocke A und B beinhalteten teilweise neue Abfragen mit einem Bezug zur Corona-Pandemie bzw. wei-
terentwickelte Abfragen, die auf Fragen aus der 1. Welle aufbauten. Auf Grund der komplexen Erfassungsstruktur fur die
Fragen B5 und B6 wurden im Pretest zwei randomisierte Gruppen gebildet, um fir beide Fragen zwei separate Abfrage-
techniken hinsichtlich geeigneter Strategien zur Erhebung der Inhalte und der entsprechenden Erfassungsdauer zu testen.

Die im Pretest gemessene Interviewlange lag Uber der geplanten durchschnittlichen Fragebogendauer. Neben kleine-
ren Anpassungen wurde daher anstelle von gréBeren Kirzungen im Fragebogendesign die Fallzahl von 3.000 auf 2.600
geplante Interviews reduziert.

4. Stichprobe

Im Rahmen der computergestttzten telefonischen Umfrage war urspringlich geplant, bundesweit insgesamt 3.000 Inter-
views durchzufthren.

Die Stichprobe fir die Haupterhebung wurde zum einen Uber die ADM-Festnetz-Telefonstichprobe ,eASYSAMPLe"” aus-
gewadhlt, in der auch nicht ins Telefonbuch eingetragene Haushalte nach dem Gabler/Hader-Verfahren berticksichtigt sind
(4). Gezogen wurden hier eingetragene und generierte Telefonnummern nach dem Fléachennetzsystem der Bundesnetz-
agentur in ganz Deutschland, proportional zur regionalen Einwohnerstruktur auf Bundesland-Ebene, geschichtet nach den
bekannten OrtsgroBenklassen der einzelnen Kreise bzw. Gemeinden.

Zum anderen wurden Mobilfunknummern aus der ADM-Mobilfunkstichprobe ,eASYMOBILe" eingesetzt, da eine Kombi-
nation aus Festnetznummern und Mobilfunkrufnummern besonders aufgrund eher schwierig zu erreichender Zielgruppen
sowie den sogenannten ,Mobile-Only”-Nutzern als methodische Notwendigkeit erachtet wurde.

Das Studiendesign folgte dabei dem ,Dual-Frame Ansatz” und enthielt in der Bruttostichprobe einen Mobilfunknum-
mern-Anteil von etwa 40 %.

Kurzbeschreibung der ADM-Stichprobenziehung (Auszug aus ADM-Webseite):

.In der Bundesrepublik gibt es weder ein allgemein zugangliches Verzeichnis aller Privathaushalte oder Personen
noch ein vollstéandiges Verzeichnis aller privat genutzten Telefonanschlisse. Die mit telefonischer Befragung erreich-
bare Bevolkerung ist in keinem amtlichen Telefonverzeichnis zu finden, so dass weder komplette individuelle noch
statistische Angaben dazu existieren.

Die Arbeitsgemeinschaft ADM-Telefonstichproben fiillt diese Licke, indem sie den beteiligten Instituten einen Aus-
wahlrahmen zur Verfligung stellt, der es erlaubt, reprasentative Stichproben der Bevolkerung in Privathaushalten
— soweit diese telefonisch erreichbar ist — zu erstellen. Parallel dazu werden die wichtigsten statistischen Daten fiir
diese Grundgesamtheiten zur Verfiigung gestellt.

Der Auswahlrahmen, das sogenannte ADM-Telefonstichproben-System, basiert auf den im Internet veréffentlichten
Eckdaten des Nummernraums, den die Bundesnetzagentur den Telefonanbietern zur Verfigung stellt und verwal-
tet. Dieser Nummernraum umfasst prinzipiell alle in der Bundesrepublik Deutschland nutzbaren Telefonnummern.
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Unter adaptiver Nutzung des von Sabine Hader und Siegfried Gabler entwickelten Generierungsverfahrens (4) wer-
den die relevanten Eckdaten der Bundesnetzagentur so aufbereitet,

— dass sie die Basis fir die Generierung von 10er Blécken bilden, die alle in der BRD nutzbaren Festnetznummern
umfassen (sogenannte Festnetzdatei),

— dass alle in der BRD nutzbaren Mobilfunknummern auf Basis von 10.000er Blécken generiert werden (sogenannte
Mobilfunkdatei).

Da rund 99 % der Bevolkerung mit mindestens einem Telefonanschluss erreichbar sind und davon rund 12 % aus-
schlieBlich Uber Mobilfunk (Stand 2011), sind reprasentative Abbildungen der Bevolkerung auf Basis beider Dateien
jederzeit moglich. Das vom ADM initiierte und 2011/2012 durchgefiihrte Forschungsprojekt , Dual-Frame-Ansatze”
hat dartber hinaus die Standards erarbeitet, die die optimale Nutzung beider Auswahlgrundlagen zur Erzielung repra-
sentativer Abbildungen ermoglichen (5).

Stichprobenziehungen aus der Festnetzdatei haben einen weiteren Vorteil: Die Festnetznummern sind mit regiona-
len Zuordnungen versehen, die es erlauben, bis auf Ebene des amtlichen Gemeindeschlssels (AGS) — und bei einer
Reihe von GroBstadten bis auf Stadtteilebene — regional zu schichten, und so das aus der f2f-Stichprobe bekannte
Schichtungssystem auch fur die Telefonstichproben zu realisieren. Wegen der geringen Eintragdichte bei den Mobil-
funknummern ist eine Regionalschichtung dort nicht mdéglich. Stattdessen kénnen dort die Vorwahinummern oder
die Zuordnung zu Providern als externe Schichtkriterien zur Verbesserung des Stichprobendesigns genutzt werden.

Um diese Schichtungseffekte voll nutzen zu konnen, werden die Stichproben aus der jeweiligen Auswahlgrundlage
in der Regel nach dem von L.H. Cox (6) entwickelten Verfahren der Zufalls-Allokation mit Proportion zur GréBe der
Nachkommastellen realisiert.

Da nicht nur die Ziehung der Nummernstichproben (und damit der Zielpersonen bei den Mobilfunknummern) son-
dern auch die Auswahl der Zielperson im jeweils kontaktierten Privathaushalt bei den Festnetzstichproben als Zufalls-
auswahl realisiert werden, sind die ADM-Telefonstichproben als reprasentative Zufallsstichproben zu bewerten, die
den in der mathematischen Statistik entwickelten Zufallsmodellen gehorchen.”

(Quelle: www.adm-ev.de/leistungen/arbeitsgemeinschaft-adm-stichproben)

Aus stichprobentheoretischer Sicht ist beim Dual-Frame Ansatz wesentlich, dass die Inklusionswahrscheinlichkeiten fur
jede Person genau festgestellt und so spater in einer Gewichtung berticksichtigt werden konnen. Daraus ergibt sich, dass
die Interviews immer mit dem Gerat (Festnetzanschluss oder Mobiltelefon) durchgefthrt werden, mit dem der Kontakt
zustande kam.

Damit sollte zunachst eine zuféllige Auswahl der kontaktierten Haushalte innerhalb des Nummernraumes der Bundesre-
publik Deutschland sichergestellt werden. Bei Mobilfunknutzern war die Zielperson automatisch der Besitzer bzw. Haupt-
nutzer des Telefons (Handy, Smartphone). War diese Person jinger als 18 oder élter als 79 Jahre, wurde der Anschluss
entsprechend als neutraler Ausfall abgelegt. Bei einem Festnetzanschluss wurde die Zielperson innerhalb des Haushaltes
anhand der Schwedenschlissel-Methode zuféllig ermittelt. Bei diesem Verfahren wurden zunadchst tUber eine Kontakt-
person alle Personen im Haushalt ermittelt, die in die Zielgruppe fielen (zwischen 18 und 79 Jahre alt). Der Schweden-
schlissel selektierte zufallig und damit unabhéngig von den Interviewern die Person im Haushalt, mit der das Interview
gefihrt werden sollte.


https://www.adm-ev.de/leistungen/arbeitsgemeinschaft-adm-stichproben/
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5. Interviewerschulung

Insgesamt waren 85 Interviewerinnen und Interviewer an der Studie beteiligt. Am 19.05.2020, am 27.05.2020 und am
08.06.2020 fanden umfassende Schulungen der beteiligten Interviewerinnen und Interviewer statt, die aufgrund der Coro-
na-Pandemie alle digital durchgefiihrt wurden. In den Schulungen wurden die Interviewerinnen und Interviewer in die spe-
ziellen Anforderungen der telefonischen Umfrage eingewiesen und mit den Hintergriinden der Befragungsmethode sowie
den verwendeten Begriffsdefinitionen der 2. Welle von HINTS Germany vertraut gemacht. Zusatzlich wurde den Intervie-
werinnen und Interviewern erklarendes Begleitmaterial prasentiert, um die Studie im richtigen Kontext zu erfassen. Dazu
gehorte neben der exakten Umsetzung der Interviewer-Hinweise und erklarenden Textvorgaben vor allem die Erfassung
des inhaltlichen und methodischen Hintergrundes der standardisierten Fragen und das exakte Vorlesen der Texte und Ska-
len. Jede Interviewerin und jeder Interviewer erhielt zusatzlich eine schriftliche Projektinformation, in der die wichtigsten
Hinweise zur Durchflihrung der Befragung enthalten waren.

6. Interviewerkontrolle

Wahrend der Feldzeit wurden die Interviewerinnen und Interviewer zum Zweck der Qualitatssicherung kontinuierlich durch
erfahrene und geschulte Betreuerinnen und Betreuer begleitet und in unregelmaBigen Abstanden stichprobenartig durch
die verantwortlichen Supervisorinnen und Supervisoren durch paralleles ,, Monitoring” (begleitendes Mithtren) beobach-
tet. Wurden Uber diese Kontrollen Schwierigkeiten oder Mangel in der Umsetzung entdeckt, kam es so unmittelbar zu
gezielten Nachschulungen der Interviewerinnen und Interviewer.

Die Kontrollen erfolgten in 3 Schritten:

- Kontrolle der Arbeit der Interviewerinnen und Interviewer im Studio direkt durch die Projektbetreuerinnen und
-betreuer,

- Durchfiihrung eines Monitorings, bei dem die Beantwortung der Fragen auf dem Bildschirm mitverfolgt wird, sowie

- Kontrolle der eingehenden Daten auf Logik und Vollstandigkeit.

7. Feldarbeit

Der gesamte Erhebungszeitraum der Studie dauerte mit Unterbrechungen vom 19.05.2020 bis zum 15.08.2020. Wah-
rend der Erhebung fanden wochentliche Feldstand-Reports und Ricksprachen zwischen dem Erhebungsinstitut und der
wissenschaftlichen Projektleitung statt.

Aufgrund der ermittelten durchschnittlichen Interviewdauer von 32 statt 25 Minuten wurden insgesamt 2.602 vollstandige
Interviews statt der geplanten 3.000 Interviews durchgefitihrt. Der Median betragt 32 Minuten. Der Anteil der eingesetz-
ten Mobilfunknummern konnte mit 43 % in der Netto-Stichprobe leicht erhoht werden.

Als Anreiz zur weiterfiihrenden Beschaftigung mit den Inhalten der Studie wurde den Befragten auf Nachfrage der Link
zur Projekt-Webseite genannt (http:/hints-germany.de/), wo sie eine Ubersicht mit Informationen zum Projekt HINTS Ger-
many und den beteiligten wissenschaftlichen Einrichtungen fanden.


http://hints-germany.de/
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8. Stichprobenprotokoll

In Tabelle 1 sind die Ausfalle im Verhéltnis zu den geftihrten Interviews anhand der internationalen Standards der Ameri-
can Association for Public Opinion Research (AAPOR) dargestellt.

Tabelle 1: Stichprobenprotokoll

Bez. Stichprobenverteilung Festnetz Mobilfunk Gesamt

| Vollstandige Interviews 1.467 1.135 2.602

P Partielle Interviews 74 46 120

R Verweigerung (oder Abbruch mit qualifizierter Person) 4.092 414 4.506

NC Nicht-Kontakt mit qualifiziertem Haushalt (Anrufbeantworter) 1.114 0 1.114

0 Andere Ausfalle mit qualifiziertem Haushalt (Sprachprobleme, 877 1.034 1.911
Verstandnisprobleme)

UH Unbekannt, ob Zielhaushalt (Freizeichen, Besetzt) 6.510 5.117 11.627

uo Unbekannt aus anderen Griinden (Haushalt, aber keine 1.245 1.260 2.505
Zielperson ermittelt)

INNR  Ungiltig: kein Haushalt (ungultige Telefonnummern, kein 53.491 38.779 92.270
Privathaushalt)

INR Ungultig: Haushalt, aber nicht fur Studie qualifiziert 199 49 248
(in Feldzeit nicht anwesend, krank, verstorben)

Total 69.069 47.834 116.903

In Tabelle 2 sind die Beteiligungsraten aufgefthrt. Wahlt man den in der Sozialwissenschaft tUblichen Berechnungsschliis-
sel 3 ergibt sich bei den brutto gefiihrten Interviews eine Beteiligungsrate von 19,9 %.

Tabelle 2: Ermittlung der Beteiligungsrate nach AAPOR

Berechnung der Fille mit unbestimmter Qualifizierung Festnetz Mobilfunk
el = geschatzter % Anteil der als Haushalte identifizierte Falle, die fir das Interview 97,5% 98,2 %
qualifiziert waren
e2 = geschatzter % Anteil der Falle ohne Kontakt, die als Haushalte gezahlt werden 14,5 % 9,2%
Response Rate 1

|/ (I+P+R+NC+0O+UH+UO) 9,5% 12,6 %
Response Rate 2

(1+P) / (1+P+R+NC+0+UH+UO) 10,0 % 13,1%
Response Rate 3

|/ (I+P+R+NC+O+[e1*e2*UH]+[e1*UQ]) 15,0 % 26,2 %
Response Rate 4

(1+P) / (1+P+R+NC+O+[e1*e2*UH]+[e1*UQ]) 15,8 % 27,3%
Ky = % Anteil aller Interviews aus der Festnetzstichprobe 56,4 %
Combined Response Rate 1 (RRT1.*K) + (RRTp*(1-K)) 10,9 %
Combined Response Rate 2 (RR2, *Ky) + (RR2CP*(1-Ky,)) 11,4%
Combined Response Rate 3 (RR3,,*K,;) + (RR3*(1-K.,)) 19,9%

Combined Response Rate 4 (RR4 *Ky) + (RR4cp*(1-Ky)) 20,8 %



https://www.aapor.org/
https://www.aapor.org/
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9. Datenaufbereitung

Die Daten wurden auf Plausibilitat und formale Integritat geprift und bereinigt. Fehlende Werte wurden durch ,,99” und
Ausfalle wegen Selektions- oder Filterspriingen durch -2 verschlisselt. Zu allen Mehrfachnennungsfragen gibt es in der
Datei zugehorige dichotomisierte Variablen. Alle offen erfassten Texte wurden im SPSS-Datensatz vollstandig integriert.

Nach Prifung der Daten auf Logik, Konsistenz und Filterfihrung musste kein Fall von der Analyse ausgeschlossen werden.

10. Gewichtung

Bei der Auswertung der Befragungsergebnisse sollen Aussagen getroffen werden, die als reprasentativ fir die Grundge-
samtheit der deutschsprachigen Wohnbevélkerung angesehen werden kénnen. Daher wurden die Daten anhand der fol-
genden Schritte gewichtet.

10.1. Anpassung der HaushaltsgroRen

Vor der Designgewichtung wird die Verteilung der HaushaltsgroBen in der realisierten Stichprobe an die bekannte Vertei-
lung in der Grundgesamtheit angepasst. Die auftretende Verzerrung ist hier auf die erh6hte Nonresponse-Rate in Ein-Per-
sonen-Haushalten wegen der geringeren Antreff-Wahrscheinlichkeit zurickzufiihren.

Tabelle 3: Prozentuale Verteilung der HaushaltsgroRen

HaushaltsgroBe Ist Soll Faktor
1 Person 32,7% 41,9% 1,28
2 Personen 37.5% 33,8% 0,90
3 Personen 13,0% 11,9% 0,92
4 und mehr Personen 16,8 % 12,4 % 0,74
Gesamt 100 % 100 %

Nach dieser Anpassungsgewichtung auf Basis der Haushalte kann man davon ausgehen, dass eine reprasentative Haus-
haltsstichprobe vorliegt.
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10.2. Designgewichtung

Die Designgewichtung korrigiert die durch das Stichprobendesign zwangslaufig entstehenden verschiedenen Auswahl-
wahrscheinlichkeiten der Zielpersonen. Es kommt ein Standard-Berechnungsverfahren fir das hier vorliegende Dual Frame-
Design zum Einsatz, das vom ADM empfohlen wird. Dabei berechnet sich das Designgewicht wie folgt:

. . 1 Eresinetr . Enobi 1
Designgewicht = 1/ |:KFesmetz e L ]
ZHH 8Festnetz EMobi/ ZMobf/
mit den Parametern:
yAm = Anzahl Zielpersonen im Haushalt (max. 4)
Zuoi = Anzahl Zielpersonen, die das angerufene Handy nutzen (max. 3)

Krestnetz = Anzahl Festnetzrufnummern, Uber die der Haushalt erreichbar ist (max. 4)

Kvori = Anzahl Handynummern, Gber die die/der Befragte personlich erreichbar ist (max. 4)

Eresmee = Anzahl der Festnetznummern im Auswahlrahmen (bereinigt um ungultige Nummern, entspricht 46.659.600)
Enobi = Anzahl der Handynummern im Auswahlrahmen (bereinigt um ungtltige Nummern, entspricht 69.820.854)
€resmerz = realisierte Stichprobe im Festnetz (hier 1.467)

€wopn = realisierte Stichprobe im Mobilnetz (hier 1.135)

10.3. Anpassungsgewichtung

Bei gleicher Teilnahmebereitschaft tber alle Bevolkerungsgruppen hinweg wirde nach der Designgewichtung eine repra-
sentative Personenstichprobe vorliegen. In der Umfragepraxis ergeben sich jedoch durch schwer messbare Einflussfakto-
ren (z. B. hthere Nonresponse-Raten bestimmter Bevolkerungsgruppen) Verzerrungen bei der Verteilung verschiedener
Merkmale gegentber der Grundgesamtheit. Diese gleicht man durch eine weitere Anpassung dieser ausgewahlten Merk-
male an deren Verteilung in der Grundgesamtheit aus. Bei der Auswahl der interessierenden Merkmale ist es zwingend
erforderlich, dass entsprechende Informationen Uber deren Verteilung in der Grundgesamtheit vorliegen. Fur die Merk-
male Alter, Geschlecht, Bildung sowie Wohnort nach Bundesland liegen diese Werte auf Basis des Mikrozensus in aktuel-
len Veroffentlichungen des Statistischen Bundesamtes vor.

Bei der Berechnung der Gewichte wird iterativ vorgegangen, sodass Informationen zu den Randverteilungen (keine kom-
binierten Verteilungen) der einzelnen Merkmale ausreichen. AnschlieBend werden die Gewichte schrittweise jeweils so
angepasst, dass die gewichtete Stichprobe proportional hinsichtlich eines ausgewahlten Merkmals in der Grundgesamt-
heit ist. Dieses Verfahren wird fr alle relevanten soziodemografischen Merkmale nacheinander durchgefihrt und so lange
wiederholt, bis sich die Gewichte nicht mehr andern (Iterative Proportional Fitting).

In der vorliegenden Studie wurden die Randverteilungen der Merkmale Alter x Geschlecht (in 7 x 2 Stufen), Bildung (in
4 Stufen) und Wohnort (in 16 Stufen) durch dieses Verfahren an die tatsachlichen Verteilungen dieser Merkmale in der
Grundgesamtheit angeglichen.

Tabelle 4: Prozentuale Verteilung des Merkmals Bildungsabschluss

HaushaltsgroB3e Ist Soll
Niedrig (bis Hauptschulabschluss) 15,1 % 36,7 %
Mittel (Mittlere Reife) 25,9% 30,2 %
Hoch (Abitur, Fachabitur) 59,0 % 33,1%

Gesamt 100 % 100 %
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Tabelle 5: Prozentuale Verteilung der Merkmalskombination , Alter und Geschlecht”

Altersgruppe Geschlecht Ist Soll

Mannlich 3,7% 5,2%
18 — 24 Jahre —

Weiblich 3,4% 4.7 %

Mannlich 6,1 % 8,6 %
25 — 34 Jahre —

Weiblich 5,7 % 8,0%

Mannlich 6,9 % 8,0 %
35 — 44 Jahre .

Weiblich 6,7 % 7.8%

Mannlich 8,3 % 9,8%
45 — 54 Jahre -

Weiblich 8,9 % 9,6 %

Mannlich 11,.9% 9,4%
55 — 64 Jahre —

Weiblich 12,2% 9,5%

Mannlich 8,0% 6,2 %
65 — 74 Jahre —

Weiblich 9,3% 6,9 %

Mannlich 3,8% 2,8%
75+ Jahre —

Weiblich 5,0 % 3,5 %
Gesamt 100 % 100 %

Tabelle 6: Prozentuale Verteilung des Merkmals Bundesland

Bundesland Ist Soll
Schleswig-Holstein 3,5% 3,5%
Hamburg 2,2% 2,2%
Niedersachsen 9,3% 9,6 %
Bremen 0,8% 0,8%
Nordrhein-Westfalen 21,1% 21,5%
Hessen 7,4 % 7,5 %
Rheinland-Pfalz 5.1% 4,9%
Baden-Wirttemberg 13,9% 13,3%
Bayern 15,8 % 15,7 %
Saarland 1,3% 1,2%
Berlin 4,5% 4,4 %
Brandenburg 3,1% 3,1%
Mecklenburg-Vorpommern 2,4% 2,0%
Sachsen 4,2 % 5,0 %
Sachsen-Anhalt 2,8% 2,7 %
Thuringen 2,5% 2,6%
Gesamt 100 % 100 %

10.4. Schitzung der Gewichtungs-Varianz (Jackknife-Methode)

Zusatzlich zur Gewichtungsvariable wurde im Datensatz fir jede Befragte bzw. jeden Befragten ein Satz von 50 Wiederho-
lungsgewichten bereitgestellt. Diese Replikationsgewichte werden verwendet, um Standardfehler von Schatzungen innerhalb
der HINTS Germany-Daten zu berechnen. Verwendet wurde dafur die Replikationsmethode , Delete One Jackknife” (JK1).



STIFTUNG
12 | methodenreport GESUNDHEITS
WISSEN

Die JK1-Methode ist kompatibel zum verwendeten Stichprobendesign und den Gewichtungsverfahren fur HINTS Germany.
Bei dieser Technik der Varianzschatzung werden 50 gleichgroBe und disjunkte Teilmengen (,, Replikate”) der Daten selektiert.

Fur jedes dieser 50 Replikate und fir jede Befragte bzw. jeden Befragten in der Replikat-Untermenge wird ein Stichpro-
bengewicht bestimmt, so als ob die Replikat-Untermenge tatsachlich der Gesamtdatensatz ware. Die Replikat-Teilmenge
entspricht jeweils 98% der gesamten Stichprobe, mit Ausnahme der Gruppe von Befragten, die fur diese Replikation
»geldscht” werden, also jeweils 1/50. Die resultierenden Gewichte werden als Replikatgewichte bezeichnet.

Der Schatzer fur die Varianz der Jackknife-Methode erfordert die Verwendung von replizierten Gewichten. Fur den HINTS
Germany-Datensatz wurde daher jeder Befragungsperson ein Satz von 50 replizierten Gewichten zugeordnet.

Zur Veranschaulichung der Verwendung der replizierten Varianzschdtzung nehmen wir an, dass P ein Prozentsatz der
Befragten mit einem bestimmten Merkmal ist (z. B. , aktuell wegen korperlicher Probleme in arztlicher oder therapeu-
tischer Behandlung”). Ein national reprasentativer Schatzer p kann berechnet werden, indem die Stichprobengewichte
aller antwortenden Befragten mit diesem Merkmal (z. B. , aktuell wegen kérperlicher Probleme in arztlicher oder thera-
peutischer Behandlung”) aggregiert werden. Ein JK1-Varianzschatzer der Stichprobenvarianz von p kann in zwei Schritten
berechnet werden:

Schritt 1. Neuberechnung der Schatzer p(r), r= 1, ..., 50 durch Aggregation der replizierten Stichprobengewichte, die dem
replizierten r entsprechen, fur alle antwortenden Befragten mit dem Merkmal.

Schritt 2. Berechnung des JK1-Varianzschatzers

v(p) = B+ 2 (p()-p)?

Die Replikationsgewichte ergeben sich durch systematisches Loschen eines Teiles (1/50) der Originalstichprobe (sogenannte
»deletion groups”: D(r), r = 1, ..., 50) und sukzessive Neuberechnung der einzelnen Replika-Gewichtungen.

Der jeweils verbleibende Stichprobenanteil (98 %), bei dem die ,deletion group” entfernt wurde, wird Replikat-Subset
genannt.

Die replizierten Stichprobengewichte wurden in einer Reihe von Schritten erzeugt, die parallel zu den Schritten zur Berech-
nung der Gesamtstichprobengewichtung verlaufen. Das replizierte Basisgewicht fur jeden Befragten im Datensatz und
jede replizierte Kopie ist entweder gleich dem R/(R-1)-Faktor des vollen Basisgewichts der Stichprobe (wenn die Person in
der replizierten Teilmenge enthalten ist) oder gleich 0 (wenn die Befragungsperson nicht in der replizierten Teilmenge ent-
halten ist, sondern im , geléschten” Satz fir diese replizierte Kopie).

11. Dateniibergabe

Die Ergebnisse der Befragung liegen als kompletter, analyseféhiger SPSS-Datensatz mit Variablen- und Wertelabels und
Gewichtungsfaktoren (Dual-Frame-Gewichtung inklusive der ,Jackknife-Methode” zur Varianzschatzung der Gewichts-
faktoren) vor.

Die Variable gewicht enthalt fir jeden Fall den ermittelten Faktor auf Basis der Gesamtgewichtung. Die Variablen gewicht_1
bis gewicht_50 enthalten den Gewichtsfaktor der replizierten Stichproben.

Im Falle von nicht beantworteten Fragen mit Einfachnennung wurde der Wert der entsprechenden Variablen auf , 99" gesetzt.
Durch Filterfihrung tGbersprungene Fragen mit Einfachnennung enthalten in der zugehérigen Variablen den Wert ,,-2".

Zu allen Mehrfachnennungsfragen gibt es in der SPSS-Datei entsprechende dichotomisierte Variablen. Variablen mit der
Endung ,,_00" im Variablennamen enthalten bei den Fragen mit Mehrfachnennungen den Hinweis auf einen Filter. Der
Wert ,, 1" in dieser Variablen bedeutet hierbei, dass die/der Befragte die Frage durch Filterfiihrung tGbersprungen hat.
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