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Introduction

It is only in recent years that systematic
studies on quality of life (QoL) have
been performed in somatic medicine. In
allergology as well, QoL and psycholog-
ical burden are increasingly important
topics in clinical research. Studies have
shown that allergic discases are fre-
quently associated with a diminished
quality of life which in turn also affects
healthcare costs [1, 2]. Although insect
venom allergy is one of the central and
most intensely researched areas in the
field of allergology, there is little research
on the quality of life of affected patients.
This is partly due to specific method-
ological difficulties in developing sur-

Summary

Background: Little is known about the quality of life of patients who are allergic
to insect venom. This fact is due to the lack of specific instruments assessing
the interaction of type 1 allergy and its psychological burden.

Patients and methods: The only established questionnaire on health-related
quality-of-life in patients with wasp venom allergies is the “Vespid Allergy
Quality of Life Questionnaire” (VQLQ). This questionnaire was translated from
Dutch into German and validated with 79 patients with wasp venom allergy,
including the use of the well-established general quality-of-life questionnaire
WHOQOL-BREF.

Results:In the German version VQLQ-d we could reproduce the validity and reli-
ability of the original Dutch version.Cronbach’s alpha of the VQLQ-d was o = 0.95.
The results of the VQLQ-d corresponded to the total score of the WHOQOL-BREF.
Conclusion: The VQLQ-d enables measurement of quality-of-life in patients with
wasp venom allergy in the German-speaking population. This economic tool
makes it possible to better describe and treat affected patients. Furthermore, it

can be used to advance research in this field.

veys for allergic diseases. Confino-
Cohnen and colleagues were pioneers in
the field with their non-standardized
questionnaire from 1999 on various as-
pects of QoL in patients with insect
venom allergy [3]. Recently, Oude El-
berink and colleagues designed a survey
called the “Vespid Allergy Quality of
Life Questionnaire“ (VQLQ) which is
the first health-related questionnaire
aimed at patients with wasp venom al-
lergies (HRQL) [4]. In developing a
HRQL questionnaire generally the
items are correlated with independent
measures such as symptom scores, med-
ication use, and other measurable clini-

cal or test results [5]. The difficulty in
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developing a specific QoL questionnaire
for patients with insect venom allergy is
that there are no independent parame-
ters available for the correlation. Test re-
sults from skin-prick testing or IgE titer
are unsuitable external parameters be-
cause they only show sensitization to
wasp venom, but do not describe the al-
lergy itself. The only appropriate clinical
parameter would be an allergic reaction
to a wasp sting. Based on observations of
German patients with wasp venom aller-
gies during specific immune therapy
(SIT) with wasp venom (hyposensitiza-
tion), it can be assumed that during SIT
therapy only one-fourth of patients will
actually experience a wasp sting [6]. The
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Table 1: Patient characteristics of the German population (sex, age and
severity of the reaction according Mueller) used for the cross-sectional valida-
tion in comparisons with the described Dutch and American populations [4].

German collective | Dutch collective | American collective
Sex (f/m) 37/42 39/19 30/20
Age (years)
Mean 49 +16 49 + 14 47 + 13
Severity (after Mueller):
e Gradel 13 (16.5 %) 7 (12 %) 3 (6 %)
e Grade II 18 (23 %) 15 (26 %) 16 (32 %)
e Grade III 13 (16.5 %) 23 (40 %) 21 (42 %)
e Grade IV 35 (44 %) 13 (22 %) 10 (20 %)

outcome after an actual wasp sting is
therefore also unsuitable for correlation.
This methodological problem is over-
come in the VQLQ by asking allergy
patients about the projected outcome of
future wasp stings (expectation of outcome
questions) [4]. There are two questions
asking the patient about the likelihood
of a severe allergic reaction or even death
after being re-stung by a wasp. The an-
swers to these questions are used for
validation of the previous 14 questions.
The first six questions of this survey are
related to anxiety symptoms in various
forms (agitation) and avoidance and
flight behavior (running away, avoiding
certain places, need to have control). The
other eight questions are related to stress
due to increased vigilance. These are
posed for general situations (e.g., being
outdoors) as well as specific everyday sit-
uations (at work, while eating outside,
gardening, being in nature or on vaca-
tion). The VQLQ was validated on
Dutch and American patients and is
available in Dutch and English. Given
that at the present time there is no com-
parable German-language instrument
available, we translated the original
Dutch VQLQ and
validated the questionnaire. Due to the
evident clinical and scientific need, the
German version VQLQ-d should be
made available for the field of allergology
in German-speaking regions (Appendix).

into German

Methods and patients

Translation

Establishing comparable international —
or even inter-regional QoL instruments —
is methodologically challenging. There
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is not only the language barrier to con-
sider, but even more important there
are strong cultural and ethnic compo-
nents to perceived QoL for any given
disease. Guidelines have been estab-
lished to help minimize the effects of
translation [7]. The VQLQ was trans-
lated into German using current guide-
lines. First, the original Dutch version
of the questionnaire was translated into
German by two independent, bilingual
translators (RP: native language Dutch,
not a medical professional or psycholo-
gist; and UM: native language German,
physician specialized in psychosomatic
medicine) (Appendix). Next, JF and
MT, who are experts in the field (a
and
gist/specialist for psychosomatic dis-

dermatologist an  allergolo-
eases), checked the translation for con-
tent and clinical feasibility. Any items
with different possible interpretations
were discussed by the entire team and
then incorporated into the German ver-
sion in a form that most accurately con-
veyed the intended sense of the item to
German-speaking patients rather than
as a word-for-word translation. Work-
ing in close cooperation with the trans-
lators, a rough draft of the final version
was created and back-translated into
Dutch (RP and UM). During the pilot
phase of the study, the survey was given
to 10 healthy subjects and 10 allergic
patients and minor adjustments made
according to the process described
above. Given that the German and
Dutch languages are related, the Ger-
man version ended up being very close
to the original Dutch version in terms
of sentence structure and style. To en-
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hance international standardization, the
German version was also compared
with the English-language version and

adapted.

Evaluation of the VQLQ-d

In the VQLQ-d items 1-14 are scored.
Questions are rated from 1-7 with 1 be-
ing the lowest QoL and 7 being the high-
est. The scores are then added and di-
vided by the number of items (summary
score items/14 — non-applicable items).
Items 10-13 include the option “does
not apply.” These responses are not
counted and are subtracted from the
divider (summary score items/ 14 — non-
applicable items). Items 15 and 16
(expectation of outcome questions) were
necessary for the validation process and
are thus optional for using the VQLQ-d
survey.

Validation sample

The questionnaires were tested on a
group of comparable patients with
wasp venom allergy. As directed by the
local ethics committee, patients were
first informed about the study objec-
tives and written consent was obtained.
Eighty-four consecutive patients with
wasp venom allergy who were undergo-
ing specific immune therapy (SIT)
were included in the study. Seventy-
nine of the returned surveys were able
to be included in the analysis; five were
incomplete and could not be included

(Table 1).

Statistical methods

The internal consistency and construct
validity of the VQLQ-d was determined
in a similar fashion to validation of the
existing Dutch and English-language
versions [4, 8, 9]. To examine the inter-
nal consistency, the reliability coefficient
Cronbach’s alpha was used [10]. To test
construct validity, the relationships be-
tween individual items and the mean of
all items (questions 1-14) was deter-
mined using the expectation of outcome
questions (individual as well as mean)
with bivariate Pearson’s correlations.
The global QoL survey WHOQOL-
BREF was used as a further external
measure for testing construct validity
[11]. WHOQOL-BREF measures di-
mensions of QoL in the areas of “physical
well-being”, “psychological well-being”,
“social relationships”, and “environ-
ment.” Bivariate Pearson’s correlations
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Table 2: Pearson’s correlation coefficient between individual items, the mean score (1-14), and the Expectation of

Outcome questionnaire (items 15 and 16). **p < .01,*< .05

German version Existing original Dutch version Existing English version
(n = 79, mean age 49) (n = 58, mean age 49) (n = 50, mean age 47)

Item 16 Mean 15+16 15 16 Mean 15+16 15 16 Mean 15+16
1 0.51** | 0.59** 0.60** 0.57** 0.53** 0.59** 0.52** 0.46** 0.57**
2 0.45** 0.37** 0.45** 0.60** 0.58** 0.62** 0.35* 0.44** 0.46**
3 0.52** 0.49** 0.55** 0.50** 0.45** 0.51** 0.32* 0.23 0.32*
4 0.20 0.33** 0.29* 0.45** 0.45** 0.47** 0.62** 0.50** 0.65**
5 0.36** 0.45** 0.44** 0.52** 0.50* 0.54** 0.50* 0.36* 0.50**
6 0.35* | 0.49** 0.46** 0.45** 0.47** 0.49** 0.26 0.26 0.30*
7 0.53** 0.62** 0.63** 0.64** 0.47** 0.59** 0.32* 0.20 0.30*
8 0.43** 0.63** 0.58** 0.65* 0.53** 0.63* 0.41** 0.25 0.39**
9 0.48* | 0.56** 0.57** 0.65** 0.54** 0.63** 0.36* 0.21 0.34*
10 0.31** 0.21 0.28* 0.67** 0.63** 0.69* 0.10 0.37* 0.22
11 0.55** 0.61** 0.63* 0.61** 0.53** 0.61** 0.47** 0.41** 0.50**
12 0.36** 0.39%* 0.41** 0.70** 0.49** 0.64** 0.60** 0.36** 0.55**
13 0.29** 0.41** 0.39** 0.68** 0.58** 0.67** 0.30* 0.28 0.34*
14 0.43** | 0.49** 0.50** 0.60** 0.52%* 0.59** 0.59* 0.41* 0.58**
Mean 1-14 | 0.52** 0.60** 0.67** 0.69** 0.62** 0.69** 0.53** 0.42%* 0.56™

Table 3: Pearson’s correlation coefficient between sum score VQLQ-d and the dimensions / sum score of WHOQOL-

BREF (*p <.05).

WHOQOL- WHOQOL- WHOQOL- WHOQOL- WHOQOL-
BREF Dimension | BREF Dimension | BREF Dimension | BREF Dimension | BREF Total score
“Physical “Psych-ological | “Social relation- | “Environ-ment”
well-being” well-being” ships®
VQLQ-d
Summary score 0.24* 0.28* 0.03 0.14 0.27*
(questions 1-14)

were calculated between the total score of
the VQLQ-d and the WHOQOL-BREE
The software used for analysis was
PASW (Predictive Analysis Software)
Version 18, SPSS Inc., Chicago, USA.

Results

The survey was completed by 84 patients
with wasp venom allergy. All 84 patients
were undergoing specific immune ther-
apy (SIT) with wasp venom at the time
of the survey. None had yet undergone a
sting challenge test with a live wasp. 79
correctly filled-out surveys were returned
(94 %). The characteristics of the Ger-
man study patients compared with the
Dutch and American samples are shown
in Table 1.

Internal consistency and validity of the
German survey (VQLQ-d)

The German translation was found to be
highly reliable: the internal consistency
for the 14 items was o = 0.95. By way of
comparison, the figure for the Dutch
version was & = 0.96 and for the current
English translation o = 0.88.

The Pearson’s correlation coefficients are
shown in Table 2. The correlation coeffi-
cient of the total point score of the survey
with the mean of the two expectation of
outcome questions as a measure of con-
struct validity was r = 0.67 (p < 0.01).
The established QoL instrument,
WHOQOL-BREEF was also used to test
the construct validity. There was a signif-
icant correlation in the global score as
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well as in the areas “physical well-being”

and “psychological well-being.” (Table 3).

Discussion

The significance of QoL in patients with
allergic diseases has increasingly become
the focus of medical care and research.
An important component of QoL for
patients with allergies is the psychologi-
cal burden associated with the expecta-
tion of an allergic reaction [12]. At the
same time, psychological distress can in-
fluence the symptoms experienced dur-
ing an allergic reaction [13]. Question-
naires on QoL should survey the target
symptoms economically; they should be
easily filled out and analyzed, and the in-
formation collected should be useful for
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the care of patients with allergic diseases
as well as for research on allergies. In the
present paper, the existing Dutch survey
on QoL in patients who are allergic to
wasp venom was translated into German
based on current guidelines and subse-
quently validated. There was a high level
of internal consistency and agreement
with the original version [4, 8, 9].

We attribute the high reliability (internal
consistency) of the German-language
version (compared with the English ver-
sion) to using the method of transla-
tion/back-translation and to the close re-
lationship between the German and
Dutch languages [4]. A comparison of
the Pearson’s correlation coefficients of
the results of the surveys of the Dutch,
English, and German samples shows a
good level of agreement. The variance
seen in the Pearson’s correlation coeffi-
cients, between the German and English
version (e.g., for items 3, 6, 7, 8, 9, and
13) we believe is an indication of the im-
pact of cultural differences. We consider
the generally good reproduction of the
Pearson’s correlation coefficient of the
German version compared with the orig-
inal Dutch version to be an indication of
cultural similarities (specifically leisure
activities) and as proof that the QoL sur-
vey developed for the Netherlands is
readily adaptable to German-speaking
regions.

To our knowledge, the Dutch and Eng-
lish versions of the VQLQ have not yet
been compared with established QoL as-
sessment instruments. We thus also gave
patients the WHOQOL-BREF, which is
recommended by the WHO and fre-
quently used. Our results show a close
correlation between the results of the
VQLQ-d and those of the established
QoL assessment instrument in terms of
total score as well as in the sub-scales on
psychological and physical well-being.
Nevertheless, for patients with wasp
venom allergies global QoL instruments
do not adequately assess activity-specific
areas. The WHOQOL-BREE, for exam-
ple, does not contain a specific question
(e.g., how burdened the patient feels
when outdoors) in the section “environ-
ment.” There were thus no correlations
in the subscales for “environment.” Thus
the preferable quality of life question-
naire for patients with insect allergies is

the VQLQ-d. The VQLQ specifically
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addresses stress and anxiety in an envi-
ronmental context. For precise charac-
terization of the VQLQ, further compar-
ative studies with established stress and
anxiety surveys are needed.

The VQLQ-d is a simple and easily eval-
uated survey on health-related QoL in
patients with wasp allergies. It is thus a
highly reliable instrument for use in the
field of allergic diseases in German-
speaking regions. It is also appropriate
for monitoring the influence on QoL of
various therapies in patients with vespid
allergy [8, 9, 14]. The German version
of the VQLQ can therefore be used in
research contexts as well as in clinical
routine in patients with wasp venom
allergies to assess somatopsychic stress.
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Appendix

Ich habe keine Angst.

Ich habe kaum Angst.

Ich habe efwas Angst.

Ich bin besorgr.

Ich habe ziemlich Angst.
Ich habe gehirig Angst.

Ich habe fiirchterliche Angst.

OoooOooonO

Ich werde nicht unruhig.

Ich werde nahezu nichr unruhig.
Ich werde gelegentlich unruhig.
Ich werde regelmiifSig unruhig.
Ich werde ziemlich oft unruhig.
Ich werde nahezu immer unruhig.

OooOoOoooo

Ich werde Zmmer unruhig.

Ich laufe nicht weg.

Ich laufe nahezu nicht weg.
Ich laufe gelegentlich weg.
Ich laufe regelmiiftig weg,
Ich laufe ziemlich oft weg.

Ich laufe nahezu immer weg,

OoOoOoooo

Ich laufe smmer weg.

Ich erschrecke nicht.

Ich erschrecke nahezu nicht.
Ich erschrecke gelegentlich.
Ich erschrecke regelmiifsig.
Ich erschrecke ziemlich oft.
Ich erschrecke nahezu immer.
Ich erschrecke immer.

OOoOoOoood

5. Wie oft vermeiden Sie wegen Threr Allergie bestimmte Orte?

Ich vermeide bestimmte Orte nicht.

Ich vermeide bestimmte Orte nahezu nicht.
Ich vermeide bestimmte Orte gelegentlich.
Ich vermeide bestimmte Orte regelmdifSig.
Ich vermeide bestimmte Orte ziemlich oft.
Ich vermeide bestimmte Orte nahezu immer.
Ich vermeide bestimmte Orte immer.

OooOoOooonO

O  Ich kontrolliere nicht.
O Ich kontrolliere nahezu nicht.

If you are looking for the validated English version of the VQLQ you will find it in reference [4].

Der Beginn des Sommers bedeutet auch die Riickkehr von Bienen und Wespen. Eine Allergie gegeniiber Wespengift kann
allerlei kérperliche Beschwerden verursachen, wenn man gestochen wird.

Bitte kreuzen Sie in einem der Kistchen die zutreffende Antwort an.

1. Wie dngstlich sind Sie aufgrund Ihrer Allergie vor einem erneuten Stich?

2. Wie schnell werden Sie aufgrund Ihrer Allergie unruhig, wenn Bienen und Wespen in Ihrer Nihe sind?

3. Wie oft laufen Sie aufgrund Ihrer Allergie weg, wenn Bienen und Wespen in Ihrer Nihe sind?

4. Erschrecken Sie aufgrund IThrer Allergie, wenn Sie von einem beliebigen Insekt gestochen werden?

6. Wie oft kontrollieren Sie aufgrund Ihrer Allergie bestimmte Orte auf das Vorhandensein von Bienen und Wespen?

©The Authors * Journal compilation © Blackwell Verlag GmbH, Berlin « JDDG * 1610-0379/2011
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Ich kontrolliere gelegentlich.
Ich kontrolliere regelmiiffig.
Ich kontrolliere ziemlich oft.
Ich kontrolliere nahezu immer.

ooooao

Ich kontrolliere immer.

7. Fiihlen Sie sich aufgrund Threr Allergie in Threm Tun und Lassen in den Sommermonaten eingeschrinke?

Ich fithle mich absolut nicht eingeschrinke, ich tue alles.
Ich fithle mich 4aum eingeschrinkt.

Ich fiihle mich nicht sehr eingeschrinkt.

Ich fiihle mich erwas eingeschrinke.

Ich fiihle mich ziemlich eingeschrinke.

Ich fiihle mich gehirig eingeschrinke.

Ich bin total eingeschrink, ich tue nichts mehr.

Oooooooo

8. Wie oft sind Sie aufgrund Threr Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie nach Wespen Ausschau halten?

Ich bin dadurch 7icht belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmiiffig belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.
Ich bin dadurch immer belastet, dass ich nach Wespen oder Bienen Ausschau halte.

Oooooooo

9. Wie oft sind Sie, aufgrund Threr Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie, wenn Sie drauflen sind, nach Wespen
Ausschau halten?

Ich bin dadurch #icht belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmdiffig belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich, wenn ich drauflen bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch smmer belastet, dass ich, wenn ich draufien bin, nach Wespen Ausschau halte.

Oooooooo

10. Wie oft sind Sie aufgrund Ihrer Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie wihrend Threr Arbeit nach Wespen
Ausschau halten?

Ich bin nicht berufstitig.

Ich bin dadurch nicht belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmdifSig belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch 7mmer belastet, dass ich wihrend der Arbeit nach Wespen Ausschau halte.

OoooOooood

11. Wie oft sind Sie aufgrund Ihrer Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie, wenn Sie im Urlaub sind, nach Wespen
Ausschau halten?

Ich gehe nicht in Urlaub.

Ich bin dadurch nicht belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmdifSig belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch immer belastet, dass ich, wenn ich im Urlaub bin, nach Wespen Ausschau halte.

OoooOooood
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12. Wie oft sind Sie aufgrund IThrer Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie, wenn Sie im Garten arbeiten, nach Wes-
pen Ausschau halten?

Ich arbeite nicht im Garten

Ich bin dadurch #niche belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmiiffig belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch zmmer belastet, dass ich, wenn ich im Garten arbeite, nach Wespen Ausschau halte.

OoOoOooood

13. Wie oft sind sie aufgrund Ihrer Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie, wenn Sie drauflen essen, nach Wespen
Ausschau halten?

Ich esse nicht drauflen.

Ich bin dadurch #niche belastet, dass ich, wenn ich drauflen esse, nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich, wenn ich drauflen esse, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich, wenn ich drauflen esse, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmdifSig belastet, dass ich, wenn ich drauflen esse, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich, wenn ich drauf8en esse, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich, wenn ich draufien esse, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch zmmer belastet, dass ich, wenn ich drauflen esse, nach Wespen Ausschau halte.

OoOoOooood

14. Wie oft sind sie aufgrund Ihrer Allergie durch die Tatsache belastet, dass Sie, wenn Sie in der freien Natur sind, nach
Wespen Ausschau halten?

Ich bin dadurch nicht belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.

Ich bin dadurch nahezu nicht belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch gelegentlich belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch regelmdifSig belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch ziemlich oft belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch nahezu immer belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.
Ich bin dadurch immer belastet, dass ich, wenn ich in der freien Natur bin, nach Wespen Ausschau halte.

OooOoOooonO

Expectation of outcome-Fragen

15. Wie grof ist Threr Meinung nach die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion, wenn Sie erneut durch eine
Wespe oder Bienen gestochen werden?

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion #icht besteht.

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion zu vernachliissigen ist.
Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion Alein ist.

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion miffig ausgeprigt ist.
Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion betrichtlich ist.

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit fiir eine ernsthafte Reaktion groffist.

Ich denke, dass ich immer eine ernsthafte Reaktion haben werde.

OooOoOooonO

16. Wie grof§ ist Ihrer Meinung nach die Wahrscheinlichkeit, dass Sie sterben werden, wenn Sie wieder gestochen werden?

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit, dass ich sterbe, nicht besteht.

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit, dass ich sterbe, zu vermachlissigen ist.
Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit, dass ich sterbe, Alein ist.

Ich denke, dass ich eine mdiffige Wahrscheinlichkeit habe, dass ich versterbe.
Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit, dass ich sterbe, betrichtlich ist.

Ich denke, dass die Wahrscheinlichkeit, dass ich sterbe, groffist.

Ich denke, dass ich 7mmer daran versterben werde.

OoooOoOoono
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