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I. EINLEITUNG
A. Motivation

Jeder einzelne Mensch auf der Welt produziert ununter-
brochen die verschiedensten Daten, seien es die eigenen Kor-
perdaten wie Blutdruck oder Herzfrequenz, die zu Fuf3 zuriick-
gelegte Strecke am Tag oder auch der aktuelle Kontostand nach
einer Uberweisung. Diese stindig produzierten Daten wurden
bisher von eher wenigen Menschen erfasst und ausgewertet.
Die geringe Verbreitung erklérte sich ndamlich dadurch, dass
man meist die Messwerte von Hand auf Papier notieren musste,
was zeitaufwendig war. Die Messgerite zur Aufzeichnung von
Korperdaten waren teuer handhabbar und boten keine freien
Schnittstellen zum automatischen Ubertragen und Speichern
der Daten.

Mit der Verbreitung von Smartphones, Fitnesstracker,
Smartwatches und anderen Wearables ist es jetzt erstmals
moglich, sehr viele Daten einer Person automatisiert zu er-
fassen und auszuwerten. Dies durchbricht die Hiirde ein Body
Tracking anzufangen.

Diese Erkenntnisse helfen uns dabei, nicht nur die eigene
Leistungsfihigkeit gezielt zu steigern, sondern auch das allge-
meine Wohlbefinden zu erhhen.

Das Wohlbefinden ist jedoch fiir jeden Menschen anders
definiert und es gibt daher keine allgemeingiiltige Formel
dafiir. Doch mit Hilfe von Quantified Self ist es moglich,
gezielt und fiir jeden individuell die Faktoren fiir ein besseres
Wohlbefinden anzupassen. Das fiihrt dann wiederum beispiel-
sweise zu besseren Korper- und Leistungswerte beziiglich
Gesundheit, Ausdauer, Schlaf und Essen, aber auch zu besserer
Laune oder hoherer Konzentration und Lernfihigkeit.

Aber welche Risiken hat diese neue Flut an person-
lichen Daten, oder kann es der betroffenen Person sogar
Schaden zufiigen? Auch dies bedingt einer genaueren wis-
senschaftlichen Untersuchung.

B. Ideenskizze

Unsere Idee besteht darin, eine Evaluierung von Korpersen-
soren durchzufithren, die ortsunabhidngig verwendet werden
konnen und eine permanente Dateniibertragung iiber eine
Funkschnittstelle in nahezu Echtzeit ermoglichen.

Ziel ist es, das Wohlbefinden von Menschen zu erhohen.
Durch die permanente Erfassung von eigenen Korperdaten soll
eine Datenbasis geschaffen werden, die dazu genutzt werden
kann, der Person ihren momentanen Korperstatus anzuzeigen.

[1]

Eine weiterfithrende Idee fiir das Hauptprojekt ist es, mit
Hilfe verschiedener Algorithmen die Daten auszuwerten, um
Aussagen zum Wohlbefinden der Person treffen zu konnen
und Einfluss darauf zu nehmen. Das Feedback kann durch
Ratschldge an die Person mittels Display oder durch interaktive
Verinderungen in der Umgebung (z.B. Andern der Farbtem-
peratur des Lichtes).

II. BEGRIFFLICHKEITEN

Im folgenden wird der Begriff Quantified Self definiert,
sowie weitere Begriffe, die im Zusammenhang damit oft
genutzt werden.

A. Quantified Self

Die weltweite Bewegung von Anwendern und Anbi-
etern von Self-Tracking-Methoden und -Technologien wird
Quantified-Self genannt. Es existieren zur Zeit in 41 Léndern
196 Meetup Groups mit 42,647 Mitgliedern.! Das gemeinsame
Interesse an der Erfassung und Nutzung von Informationen
iiber Themen wie Fitness, Gesundheit, Verhalten, Umgebung
oder andere personliche Daten verbindet die Mitglieder dieser
Bewegung.

(3]
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Figure 1. Verschiedene Bereiche von Quantified Self [?]

Abbildung 1 zeigt, welche Bereiche es bei Quantified Self
gibt und die Produkte, die dazugehoren. Dort sehen wir, dass

Thttp://quantified-self.meetup.com/



manche Produkten auch in verschiedenen Lebensbereichen
eingesetzt werden konnen. Beispielsweise konnen Produkte
von FitBit im Bereich Fitness und Gesundheit eingesetzt
werden.

Das oberste Ziel von Quantified Self ist der Erkenntnis-
gewinn und die Verhaltensdnderung, und daraus folgend eine
hohere Lebensqualitit, ganz nach dem Motto der Bewegung
"self knowledge through numbers" [2].

Funding &
Business
Development

3 " d
My

Mobile | Quantified
Life

l \.

Personal Support Networks
& Communities

Workforce
Engagement

Personalized Sensors
pnojg |euosiag

Figure 2. Quantified Self Context [3]

Abbildung 2 zeigt, wie Quantified Self mit anderen Gebi-
eten in Wechselwirkung steht.

B. Self-Tracking

Als Self-Tracking bzw. Selbstvermessung wird das frei-
willige aber regelméfige Erfassen und Speichern von Daten
jeglicher Art bezeichnet. Diese Daten betreffen die eigene
Person, deswegen wird in diesem Zusammenhang auch von
Personal Big Data oder Private Cloud gesprochen.

Es werden biologische, physische, personenbezogene oder
umweltbezogene Messwerte aufgezeichnet, die mit Hilfe von
Sensoren, Smartphone-Apps, manuell gepflegten Tabellen oder
anderen Hilfsmitteln erfasst und gespeichert werden. Dies
konnen korperbezogene Daten sein wie zum Beispiel Gewicht,
Herzfrequenz und Puls, oder auch personliche Daten wie die
momentane Stimmung, die Anzahl gelesener Buchseiten und
der Fernsehkonsum in Stunden. Zur Auswertung der gesam-
melten Daten werden verschiedene Diagramme, Graphen oder
Ranglisten verwendet.

Das Self-Tracking ist in allen Lebensbereichen vorhanden
und kann in folgende Kategorien unterteilt werden [4]:

1) Medizin: Dabei wird meist der Verlauf von chronischen
oder sehr schweren Krankheiten beziiglich der Intensitit und
Haufigkeit der auftretenen Symptome aufgezeichnet. Zusit-
zlich konnen auch duBlere Umstinde und Umwelteinfliisse mit
dokumentiert werden. Bei der Behandlung durch einen Arzt
konnen die gespeicherten Daten eine enorme Unterstiitzung
fiir die Krankheitsbekdmpfung darstellen.

2) Fitness und Gesundheit: Self-Tracking Anwendungen,
die die eigene Gesundheit betreffen, gehoren zu dieser Kate-
gorie. Das sind vor allem Sensoren fiir Vitaldaten, aber auch
Schrittzdhler oder Gewichts- und Korperfettwaagen.

3) Essen und Trinken: Anzahl, Art und Zeitpunkt der
zu sich genommenen Mahlzeiten und Getrinke konnen hier
dokumentiert werden. Dadurch lassen sich Analysen zum Ess-
und Trinkverhalten erstellen, um diese Daten konnten zum
Beispiel fiir Didtpldane zu verwenden.

4) Freizeitverhalten: Verschiedene Daten zu Freizeitaktiv-
itdten, wie das Lesen von Biichern, die Internetnutzung oder
Hobbies konnen dazu genutzt werden, seine Freizeit besser zu
organisieren und auszunutzen.

5) Arbeit und Produktivitit: Hierzu gehoren private Pro-
jekte oder die berufliche Arbeit. Ziel ist es, die Produktivitét
zu steigern, indem eine Optimierung der personlichen Leis-
tungsfihigkeit durch die Analyse und Anpassung von Arbeits-
und Pausenzeiten stattfindet.

6) Personliches: In dieser Kategorie konnen die eigene
Stimmungslage, der aktuelle Stresslevel oder der aktuelle
Beziehungsstatus zu anderen Menschen dokumentiert werden.
Durch eine Auswertung der Daten kann zum Beispiel versucht
werden, Muster zu erkennen und damit bestimmte Zustinde
aktiv zu vermeiden.

7) Umwelt: Daten, die direkte Umgebung einer Person
betreffen, konnen hier notiert werden. Dazu zidhlen solche
Messgroflen wie Sonnenscheindauer, Temperaturen oder Pol-
lenbelastung der Luft.

C. Body-Monitoring

Die gezielte Uberwachung des menschlichen Koérpers wird
als Body-Monitoring bezeichnet. Dabei werden iiber Sen-
soren, die entweder direkt auf der Haut angebracht werden
oder in anderen Geriten, wie Smartwatches, Fitnesstracker
oder Kleidungsteile integriert sind, Korperdaten gemessen und
gespeichert.

Meist wird durch eine Informationsfusion von verschiede-
nen Sensoren ein genaueres Bild zu der Person erreicht.
Die so gewonnenen Daten konnen analysiert, verarbeitet und
visualisiert werden.

D. Preventive Medicine / Medizinische Vorsorge

Preventive Medicine ist ein modernes Gesundheitskonzept,
dass viel breiter aufgestellt ist, als das klassische Gesund-
heitskonzept bei dem der Patient nur die vom Arzt zu be-
handelnde Person darstellt. Die entscheidende konzeptionelle
Anderung ist, dass der Patient ein aktiver Einflussfaktor an
seiner Gesundheit ist. Mittels Self-Tracking hat die Per-
son die Moglichkeit, seine eigenen Korperwerte und Muster
zu verstehen und dadurch korperliche Frithwarnsignale aktiv
wahrzunehmen und entsprechend entgegenzuwirken. [5]

Abbildung 3 zeigt das erweiterte medizinische Gesundheit-
skonzept. Das klassische Konzept, in dem es nahezu auss-
chlieBlich um die drztliche Behandlung von Symptomen geht,
wird um einige Schichten erweitert. So erhilt die Person zu
erst durch das Body-Monitoring durchgéngig Informationen
zu seinem Gesundheitszustand. Als zweites konnen mittels
sozialen Netzwerken und Gesundheitsberatern Informationen
zu Gesundheitsfragen geteilt und priventiv fiir das eigene
Wohlbefinden eingesetzt werden. Als drittes bleibt wie bisher
die drztliche Betreuung der Person. Die linke Spalte zeigt eine
Reihe von gesundheitlichen Folgen und Ziele auf.

In der linken Spalte werden gewiinschte Folgen des
Konzeptes aufgezihlt, wie die Steigerung der Gesundheit,
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Figure 3. Preventive Medicine [5]

eine bessere Privention vor Krankheiten oder eine aktive und
gezielte Erhohung der Lebenserwartung.

Zusammenfassend stellt Quantified Self eher einen Uber-
begriff fiir die Menschen dar, die ein Self-Tracking betreiben.
Body-Monitoring ist eine Art des Self-Trackings, bei der es
explizit um die Erfassung von Korperdaten fiir Gesundheits-
und Fitnessfragen geht. Preventive Medicine ist ein Resultat,
dass aus dem Body-Monitoring und der Auswertung der Daten
entsteht.

E. Lifelogging

Wenn sidmtliche personlichen Daten einer Person zur
Archivierung gespeichert werden, so wird das als Lifelogging
bezeichnet. Bevorzugt werden hierbei auch Gerite, die die
Moglichkeit zur Video-, Bild- oder Audioaufnahme haben, wie
zum Beispiel Google Glass. Diese Daten sind zum einen ein
digitales Gedachtnis der Vergangenheit einer Person, aber zum
anderen konnen sie wiederum analysiert werden, um daraus
eine Anderung der eigenen Lebensweise ableiten.

F. Lifehacking

Die Steigerung der eigenen Produktivitidt und Effektivitit
steht beim Lifehacking im Vordergrund. Dazu wird mit Hilfe
von Tools, Tipps und Tricks versucht die eigene Lebensweise
zu optimieren. Arbeitsmethoden und Programme, wie die
Pomodoro Technik? oder Todo Listen kommen zum Einsatz.

III. AKTUELLER FORSCHUNGSSTAND
A. Holistic Quantified Self

Als Holistic Quantified Self wird ein erweiterter Ansatz
verstanden, der neben physischen Daten auch mentale Ak-
tivitdten erfassen und speichern soll. Dies wird durch die
Erfassung der Erinnerungen eines Menschen erreicht. Die
Person erstellt sich damit ein sogenanntes Holistic Lifelog.

Es werden explizite Aufnahmen, die die Person durchfiihrt,
gespeichert, wie zum Beispiel Fotos und Videos. Zusitzlich
werden diverse implizite Aufnahmen erzeugt. Dazu zidhlen
Daten iiber den aktuellen Standort, Kalenderinformationen
oder Vital- und Bewegungsdaten. [6]

Bei diesem Ansatz des digitalen Gedéchtnisse gibt es noch
viele offene Probleme.

Zhttp://pomodorotechnique.com/

o Datenqualitiit: Es ist ganz entscheidend, ob die Daten
sinnvoll sind. Insbesondere bei den impliziert gespe-
icherten Daten ist es wichtig, dass die Daten fiir
die Person auch eine Bedeutung haben. Ansonsten
wird Speicherplatz nur unnéotig belegt, ohne dass der
Benutzer die Daten jemals gebrauchen kann.

e  Technologiebeschrinkungen: Es gibt im Moment
noch Beschrinkungen, die es verhindern, verschiedene
Daten aufzunehmen. Dazu gehoren der Blutzucker-
spiegel oder das Speichern von Gedanken.

e  Benutzerakzeptanz: Am Ende kommt es auf den
Benutzer an, ob er ein solches System fiir sinnvoll hilt.
Dazu sollte das System informativ, unaufdringlich und
im Hintergrund funktionieren.

o Datenaufbereitung: Die Aufbereitung und Prisenta-
tion der Daten ist entscheidend.

B. Smartphone als Sensor

Moderne Smartphones beinhalten bereits verschiedene Sen-
soren. Dazu gehoren unter anderem:

e  Helligkeitssensor

e  Beschleunigungssensor
e  Hohenmesser

e GPS

e  Gyroskop

e  Magnetometer

(7]

Zum Erkennen von Bewegungen und zur Ortung sind diese
Sensoren gut geeignet. Allerdings ist das Messen von den
meisten Korperdaten nicht moglich, da kein direkter Hautkon-
takt besteht.

C. Mobile Body Monitoring

Bisher waren medizinische Gerite zum Messen von Kor-
perdaten nur auf einen Anwendungsfall zugeschnitten und
meist nicht ohne weiteres mobil einsetzbar. So konnte zum
Beispiel ein Blutdruckmessgerit den Pulsschlag und den Blut-
druck eines Patienten messen und anzeigen. Es war aber
keine weitere Informationsfusion mit anderen Sensoren und
Informationsquellen moglich. Doch durch die Fortschritte in
der Sensortechnik in Bezug auf Gréfe und Kosten der Sen-
soren ist das Body Monitoring ein sehr aktiver und aktueller
Forschungsbereich, und viele moderne Ansitze werden mo-
mentan ergriindet.

Ein Ansatz ist es, die Sensoren mit einer Funkschnittstelle
zu verkniipfen und somit eine permanente Dateniibertragung
zu ermoglichen. So konnen Sensoren in kleinen Pads direkt
auf die Haut aufgetragen werden oder, falls kein direkter
Hautkontakt notig ist, in anderen korpernahen Geridten inte-
griert werden. Durch die Funkschnittstelle konnen permanent
Daten an ein Gerdt gesendet werden, die dort gesammelt
und ausgewertet werden konnen. Dieses Verkniipfen von ver-
schiedenen Sensordaten ermoglicht, ein umfassenderes und
praziseres Wissen liber den aktuellen Gesundheits- und Gemiit-
szustand einer Person zu erlangen.
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Figure 4. Preventive Medicine [5]

Als zentrale Datensammelstelle bietet sich das Smart-
phone des Probanden an. Es ist relativ nah zu den Sensoren,
was niedrige Sendeleistungen ermdglicht, unterstiitzt moderne
Funkiibertragungsstandards wie Bluetooth Low Energy und
es kann Daten auch zu einem iibergeordneten Server iiber-
tragen. Durch diese Methode wird das Sammeln, Verarbeiten
und Analysieren von Korperdaten erheblich vereinfacht und
beschleunigt. Dariiber hinaus ist es auch bedeutend giinstiger
als bisherige Methoden in stationdren Einrichtungen ( [8], [9]).

Ein wichtiger Punkt in dieser Betrachtung ist der Energie-
verbrauch der Sensoren und des Smartphones als Steuere-
inheit. So wurden bei einem Versuchsaufbau, bei dem es
um Stresserkennung ging, mit Sensoren fiir Temperatur,
Hautwiderstand und Puls bis zu zwei Wochen Laufzeit des
Sensor Netzwerkes erreicht. Unter anderem konnte durch
verschiedene MaBnahmen Energie eingespart werden, indem
nur Hautwiderstand und Temperatur durchgéngig Messungen
durchfiihrten, anstatt dass immer alle Sensoren durchgiingig
ihre Daten senden. Nur bei auffilligen Messwerten wird der
Pulssensor von der Steuereinheit aktiviert. Das Smartphone
war hier am Ende der begrenzende Faktor, welches nur maxi-
mal zwei Tage Laufzeit bot. [10]
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Figure 5. Body Monitoring Schema [9]

In einer Studie [9] wurde ein System mit einem Smart-

phone als Steuereinheit und Sensoren fiir drei verschiedene
Messgrofien verwendet (vgl. Abbildung 5):

e  Temperatur (ZTP-135SR)
e  FElektrokardiogram (BMD101)
e  Elektroenzephalogram (TGAM)

Diese Sensoren wurden mit einer Hardwareeinheit verbun-
den, welche mittels Bluetooth mit einem Android Smartphone
kommunizieren konnte. Bluetooth eignet sich gut fiir Body
Area Networks, da es ein weit verbreiteter Standard ist, der
im Vollduplex-Modus arbeitet und mit mehreren Gegenstellen
gleichzeitig verbunden sein kann. Die Daten wurden auf
dem Smartphone verarbeitet und anschlieBend auf der SD-
Karte abgespeichert. Aulerdem konnten die Sensoren iiber das
Smartphone aktiviert bzw. deaktiviert werden.

Die Studie kam zu dem Ergebnis, dass es moglich ist, ein
Body Area Network zum Body Monitoring aufzubauen und
iber ein Smartphone zu steuern und auszuwerten. Es gab aber
einige Probleme, die weitere Optimierungen notig machen. So
fiihrte die kontinuierliche Speicherung der Rohdaten von den
Sensoren zu einer sehr hohen Datenmenge, aulerdem sendete
der EEG-Sensor fiir die Gehirnstrome sehr viele und schnell
wechselnde Daten, was zu einem instabilen System fiihrte.

D. Entscheidungsfindung

Nach Swan [11] hat das Internet der Dinge vier funktionale
Schichten:

e  Data Acquisition (Sensoren)

e Information Creation (Sensordaten verarbeiten)
e  Meaning Making (Visualisierung)

e  Action Taking (Handeln)

Bisher hilft Quantified Self hauptsédchlich bei der Erfas-
sung, Verarbeitung und Visualisierung von Informationen. Der
nichste Grofle Schritt ist die Unterstiitzung des Nutzers bei
der Entscheidungsfindung.

Am Beispiel von chronisch kranken Menschen wird in
[12] aufgezeigt, wie man eine Unterstiitzung bei deren Leiden
bieten kann. Viele dieser Menschen notieren Daten zu ihrem
Gesundheitszustand auf einer téglichen Basis. Um aber das
Wohlbefinden und die Gesundheit langfristig zu verbessern, re-
icht es nicht nur die gesammelten Daten zu verstehen, sondern
es muss auch eine Schlussfolgerung erzielt werden, die eine
Handlung auslost. Dazu werden Daten vom eigenen Korper mit
Daten von anderen Patienten mit dhnlichen Krankheitsbildern
kombiniert und daraus eine Empfehlung generiert. Dies kann
auf zwei Arten eingesetzt werden.

1)  gesundheitliche Ziele
Zeitraum erreichen
2)  sofortige Entscheidungsfindung

iiber einen bestimmten

Durch eine Entscheidungsunterstiitzung in Echtzeit wire
es fiir chronisch kranke Menschen einfacher, mit der Last der
Krankheit zurechtzukommen.

Folgende Anforderungen werden fiir chronisch kranke Patien-
ten aufgezeigt, die viele Vorteile bringen.

e keine Krankenhausumgebung: Um die Last der
Kranken niedrig zu halten, sollen die Sensoren und
Gerite in das tigliche Leben der Patienten unauffillig
integrierbar sein.



e fiir Laien bedienbar: Patienten oder Betreuer miissen
in der Lage sein, die Gerdte zu bedienen. Dazu
sollten sie &dhnlich handhabbar sein, wie bereits
bekannte Haushaltgeridte mit graphischen Benutzer-
schnittstellen.

e Eingrenzend: Das System sollte den Patienten bei der
Suche nach Informationen (z.B. zu seiner Krankheit)
mit passenden Hinweisen unterstiitzen.

e Kontinuierliche Behandlung gewihrleisten: Patien-
ten mit chronischen Erkrankungen werden wihrend
ihrer Behandlung in der Regel verschiedenste
Krankenhiuser, Arztpraxen und medizinische Betreuer
haben. Um eine positive Behandlung des Patienten
nicht zu gefdhrden, sollte das System den jeweiligen
behandelnden Arzt oder Betreuer immer auf den ak-
tuellen Stand bringen.

e Einfacher Zugang: Das System sollte einen einfachen
Im- und Export von Daten ermoglichen, damit Arzte
neue Systeme einfach mit ihrem Wissen befiillen kon-
nen und umgekehrt auch leicht den aktuellen Stand
erfahren konnen.

Zudem existieren noch nicht geloste Probleme, die einer
weiteren Untersuchung bediirfen.

e  Personenbezogene Daten: Wie ist die Einstellung
der Patienten beziiglich ihrer personlichen Daten? Mit
diesem Ansatz werden die Daten namlich breit verteilt,
obwohl es nicht erwiinscht ist.

e Instinkt gegen Zahlen: Werden die Patienten sich an
die Ratschlidge des Systems halten oder vertrauen sie
auf ihren Instinkt? Kann das Vertrauen in Zahlen dazu
fiihren, dass sie nicht mehr ihre eigenen Entscheidun-
gen treffen konnen?

o Identitit: Wie verdndert sich die eigene Identitit,
wenn der Korper durch Technologie verstirkt und
ergidnzt wird? Wie dndert sich die Identifikation zu
anderen Gruppen oder Patienten.

e Aufmerksamkeit: Durch Self-Tracking wird der Kor-
per bewusster wahrgenommen. Kann es passieren, das
der Patient seine Krankheit und die damit verbun-
denen Einschridnkungen auch stirker wahrnimmt und
dadurch noch stirker belastet wird?

E. Inbodied5 und Future Ghosts

Der menschliche Korper ist ein sehr komplexes System,
welches aus vielen Teilsystem besteht, die sich gegenseitig
beeinflussen und miteinander interagieren. Das Wohlbefinden
des Menschen wird durch dieses System gesteuert.

Das von Schraefel entwickeltes Inbodied5 Model [6] setzt
auf fiinf menschliche Grundprozesse auf.

Dazu gehoren:

e Bewegung

e  Denken

e Essen

e  Soziale Interaktion
e  Schlafen

Jeder dieser Grundprozesse muss in einer bestimmten
Weise stimuliert werden, damit ein positiver Effekt auf unser

Wohlbefinden entsteht. Ohne Essen und Schlaf stirbt der
Mensch, deshalb sind diese beiden Grundprozesse selbstver-
stdndlich im Model enthalten. Zu wenig Bewegung ist ein
groBBes Problem in der heutigen Gesellschaft und ein hohes
Gesundheitsrisiko. Es ist wissenschaftlich bewiesen, dass die
Mordrate steigt, wenn die soziale Interaktion im realen Leben
zu niedrig ist. Und abschlieBend hat das Nachdenken iiber
schwierige Sachverhalte oder das Lernen von komplexen The-
men ein positiven Effekt auf unsere Gesundheit.

Mit diesem Model wurden erstmals zwei neue Faktoren
fur das Self-Tracking hinzugefiigt, die fiir das Wohlbefinden
wichtig sind, ndmlich der Anteil an sozialer Interaktion und
der Grad an kognitiver Anstrengung. Das Nachdenken kann
mittels Denksportaufgaben gefordert und gemessen werden,
somit konnen immer wieder neue Reize gesetzt werden.

Die soziale Interaktion kann durch verschiedene Messmeth-
oden ermittelt werden. Zum Beispiel iiber die Anzahl und
Hiufigkeit von Verabredungen oder durch das Verhiltnis von
zugehorter Zeit geteilt durch die gesprochene Zeit.

Auflerdem sind verschiedene Wechselwirkungen bekannt.
So weisen Menschen mit wenig Schlaf auch eine viel geringere
Produktivitit auf, als ausgeschlafene Menschen. Es koénnen
aber auch undefinierte Wechselwirkungen auftreten. Ist ein
hungriger Mensch kontaktfreudiger als ein satter Mensch? Das
Inbodied5 Modell erlaubt es, den Blick von den einzelnen
Daten zu entfernen und nur noch auf bestimmte Zustidnde des
Modells zu achten.

Das Ziel der Datensammlung im Sinne des Inbodieds ist es
sogenannte Future Ghosts zu erhalten. Diese ermoglichen es
zu einem bestimmten Ziel, den gewiinschten Weg zu erhalten.
Wenn eine Person beispielsweise an Korpergewicht abnehmen
mochte, dann kann er auf andere Modelle zuriickgreifen, die
dieses Ziel erreicht haben. So kann auf Erfahrungen von
anderen Personen aufgebaut werden um die dort getitigten
Schritte wiederzuverwenden. Genauso kann aber auch vor neg-
ativen Zielen gewarnt und die Schritte dahin aktiv vermieden
werden.

Durch diese Wissensbasis kann jeder viel besser das grofie
Ziel seines Wohlfiihlens angehen. Das grofle Problem ist aber
das Starten des System. Da anfangs keine Daten vorhanden
sind, gibt es auch noch keine Future Ghosts. Des Weiteren
miissten gesammelte Daten soweit annonymisiert werden, dass
nicht mehr auf die Person geschlossen werden kann. [6]

F. Probleme und Hindernisse

Das Quantified Self fiir die eigene Gesundheit von Vorteil
sein kann, ist unbestritten. Trotzdem gibt es verschiedene
Hindernisse, die eine groflere Verbreitung von Quantified Self
verhindern.

Nach Li und Forlazzi [13] gibt es folgende Einstiegshiir-
den:

e zu wenig Zeit

e unzureichende Motivation

e unpassende Darstellung der Messdaten

e  schlechte Analyseprogramme

e zu geringe Kenntnisse, um die Daten zu verstehen
e fragmentierte und sporadische Messdaten



Erginzend formuliert Choe et al. [14] weitere Hiirden:

e zu viele verschiedene gemessene Dinge

e 7u geringe wissenschaftliche Genauigkeit

Auflerdem gibt es Probleme bei der Datenqualitit. Die
Sensoren sind hiufig nicht medizinisch zertifiziert und kénnen
ungenaue oder gar widerspriichliche Daten liefern, was bei
der Analyse und Verarbeitung zu falschen Schlussfolgerungen
fithren kann. [1]

IV. PROJEKT

Im Grundprojekt sollen im ersten Schritt verschiedene
Korpersensoren evaluiert werden. Dazu werden diverse Bew-
ertungskriterien aufgestellt, die unter anderem folgende harte
Kiriterien fiir die Sensoren festlegen.

e  ortunabhingig verwendbar

e  Funkschnittstelle vorhanden

e permanente Dateniibertragung moglich
e  Echtzeitdaten abrufbar

e unempfindlich auf Bewegung

Im zweiten Schritt sollen die von den Sensoren erfassten
Daten auswertet und genutzt werden, um das Wohlbefinden
eines Menschen zu verbessern.

Dazu miissen Verfahren entwickelt werden, die die Daten
sinnvoll einsetzen konnen. Hier muss die Frage geklart werden,
welche Daten und Sensoren iiberhaupt sinnvoll nutzbar sind.

A. Risiken

Auf mogliche Risiken, welche im Projektverlauf auftreten
konnten, mochte wir im Folgenden néher eingehen.

Quantified Self ist ein sehr umfangreiches Thema mit
sehr vielen kontrovers gefiihrten Debatten. Dazu zidhlen nicht
nur technische Fragen, sondern vor allem auch ethische und
philosophische Fragestellungen.

1) technische Fragen: Eine grofle Herausforderung in tech-
nischer Hinsicht ist die enorme Datenmenge, die kontinuierlich
erzeugt und gespeichert wird. Des weiteren miissen diese
Daten auch noch verarbeitet und ausgewertet werden. Dies
muss moglichst schnell und in kurzer Laufzeit erfolgen, um
schnelles Feedback an die Person zu ermdglichen. Ein weiteres
Problem wird sein, ob die Schlussfolgerung aus den vorliegen-
den Daten korrekt ist. Nicht alle Menschen werden bei gleichen
Mustern den gleichen Gemiitszustand aufweisen, dadurch kann
eine Generalisierung schwierig werden.

2) ethische Fragen: Da bei Quantified Self erhebliche
Mengen an personenbezogenen Daten aufgezeichnet werden,
fiihrt dies automatisch zu einem hohen Missbrauchspoten-
zial. Nicht nur durch Geheimdienste und Kriminelle, sondern
auch die Versicherungsbranche konnte sich dafiir interresieren,
um spezielle Tarife anhand der Korperdaten festzulegen. An-
gesichts dieser Situation stellt sich die Frage, ob der Ver-
braucher iiberhaupt mochte, dass seine Daten in der Cloud
gespeichert werden.

B. Schnittstellen zu anderen Projekten

Das Masterprojekt soll an der HAW im Rahmen des
Emo-Bike Projektes realisiert werden. Beim Emo-Bike handelt
es sich um eine Laborumgebung, in der personenzentrierte
Messtechnik, kamerabasierte Sensorik, Interpretation und Ak-
torik kombiniert werden. Hierbei sollen unter anderem Bio-
daten erfasst und ausgewertet werden und dadurch Fragen
beziiglich des Wohlbefindens der Probanden erforscht werden.
[15]

V. ZUSAMMENFASSUNG

Die Forschung im Bereich Quantified Self ist noch in Thren
Anfidngen. Es existieren aber bereits viele interessante Ansétze,
auf denen man aufbauen kann. AuBlerdem gibt es in anderen
Forschungsgebieten, wie der Medizin oder der Psychologie,
Ergebnisse aus wissenschaftlichen Untersuchungen, auf denen
zuriickgegriffen werden kann.

Die Miniaturisierung von Korpersensoren und die Integra-
tion in Accessoires ermoglicht es erstmals, dass die tragende
Person, die Sensoren nicht mehr als storend empfindet und
diese somit nicht ablehnt. Das permanente Body-Monitoring
bietet die Chance, den Korper iiber lange Zeitrdiume wis-
senschaftlich zu untersuchen und dadurch besser zu verstehen,
wie das Wohlbefinden einer Person mit seinen Korperdaten
korreliert.

Insight Gap Insight Opportunity

Social Media Fragmented
Monitoring & & Profile Of
“Meaning”
& Capture
{) (3 Personal

Leverage
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Groups & & & Re-Imagined Interactions
What | Say Aggregated
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Surveys What | Did Over Time

e —

“In The Moment / In The Emotion” Insight
Figure 6. Quantified Self [16]

In Abbildung 6 wird aufgezeigt, dass bei bestehenden
Studien eine Wissensliicke vorhanden ist. Beispielsweise wer-
den die Daten der Probanden nicht kontinuierlich erfasst,
sondern nur stichprobenartig. Zudem konnen Umfragen zum
Teil abweichende Ergebnisse liefern, weil die Befragten oft
nicht die Realitdt beschreiben, sondern lediglich ihre sub-
jektiven Vorstellungen davon. AuBlerdem fehlen zur Zeit die
Erkenntnisse, ob klassische Werkzeuge wie Fokusgruppen oder
Social Media Monitoring mit den tatsdchlichen Umsténden der
Probanden iibereinstimmen.

A. Ausblick

Mit Hilfe der gewonnenen Daten konnten Muster in den
Sensordaten ermittelt werden, die bestimmte Gemiitszustinde
abbilden. Diese miissten modelliert werden und mit Hilfe der
Auswertung konnte versucht werden, dass positive Gemiit-
szustinde gefordert und negative vermieden werden.

Zudem kann durch die Auswertung in Echtzeit direkt und
sofort auf die Person reagiert werden.
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