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Biologisches und soziales Geschlecht (Sex und Gender)

in der Krebsforschung

Empfehlung des Patientenbeirats Krebsforschung des Deutschen

Krebsforschungszentrums (DKFZ) an den Stiftungsvorstand

Einleitung

Das Deutsche Krebsforschungszentrum (DKFZ) betreibt sowohl innovative Grundlagen-
forschung als auch translational-klinische Forschung, um die Mechanismen der Entstehung
und des Fortschreitens von Krebs zu verstehen und neue Strategien zur Pravention,
Friherkennung, Diagnose und Behandlung von Krebs zu entwickeln. Das DKFZ ist Mitglied
der Helmholtz-Gemeinschaft Deutscher Forschungszentren. Der Patientenbeirat berat den
Vorstand des DKFZ und hat sich in seiner letzten Sitzung mit Fragen der Krebsforschung
befasst, in denen sowohl das biologische Geschlecht als auch gesellschaftliche Genderrollen
und Geschlechtsidentitat von Bedeutung sind. Im Mittelpunkt stand dabei insbesondere die
Frage nach einer starkeren Berlcksichtigung von Geschlechterunterschieden in der
Krebsforschung sowie die aktive Beteiligung von Patient:innen bei der Entwicklung von

Forschungsstrategien und Studienkonzepten.

Kommentar des Patientenbeirats Krebsforschung

Forschung, die biologische Faktoren des Geschlechts und gesellschaftliche Einflisse von
Gender sowie Einflisse der Geschlechtsidentitat berlcksichtigt, ist essenziell, um
Unterschiede in Krankheitsverldufen, Therapieansprechen, Nebenwirkungen und

PraventionsmalRnahmen zwischen allen Geschlechtern zu untersuchen und zu verstehen.

Obwohl bereits Erkenntnisse vorliegen, zum Beispiel haufigere Nebenwirkungen bei Frauen
unter Immuntherapie, sind viele Aspekte, die mit dem biologischen und dem sozialen
Geschlecht zusammenhangen, in der Entstehung von Krebs, in Therapieentscheidungen und
im Langzeitverlauf noch unzureichend erforscht und berticksichtigt. Forschungsprojekte und
Studien, die diese biologischen und genderspezifischen Faktoren gemeinsam untersuchen

und dabei auch soziale Lebensbedingungen bericksichtigt, sind bislang selten.

Eine geschlechterbewusste Forschungsstrategie ist unerlasslich, um allen von Krebs
Betroffenen eine optimale Versorgung zu ermdéglichen und wissenschaftliche Erkenntnisse

mdglichst wirksam in die Praxis zu transferieren.
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Empfehlungen des Patientenbeirats Krebsforschung

Der Patientenbeirat empfiehlt, dass biologische Geschlechtsmerkmale und genderspezifische
Einflussfaktoren in allen Phasen der Krebsforschung von praklinischen Untersuchungen bis
hin zu klinischen Studien systematisch einflieRen und dass Patient:innen aller Geschlechter

aktiv in Beratungs- und Forschungsgremien eingebunden werden.

Zusatzlich ist eine transparente Kommunikation tUber Forschungsdaten, Datenllcken, Studien-
ergebnisse und mogliche Unterschiede in der Versorgung wichtig, damit Patient:innen
informierte und selbstbestimmte Entscheidungen treffen kénnen. Ebenso sollen psychosoziale
und genderspezifische Unterstlitzungsbedarfe berlicksichtigt werden, etwa beim Umgang mit

Rollenbildern oder beim Zugang zu Beratungsangeboten und Selbsthilfegruppen.

Der Patientenbeirat begrif3t die aktuellen Entwicklungen in der Nationalen Dekade gegen
Krebs, in der das DKFZ das Thema biologisches und soziales Geschlecht (Sex und Gender)
mit vorangetrieben hat und dieses nun in der Ausrichtung der Forschungsférderung sichtbar
wird. Der Beirat unterstiitzt das DKFZ darin, das Thema in seinen Gremien weiter
voranzutreiben und sichtbar zu starken. Wissenschaftler:innen des DKFZ sollten sich gezielt
um entsprechende Foérdermdglichkeiten bemuhen, die biologische und genderspezifische
Fragestellungen adressieren, um belastbare’ Evidenz fur die bisherigen Annahmen und

offenen Fragen zu schaffen.

Der Patientenbeirat regt an, sowohl geschlechtsspezifische Krankheitsursachen sowie
Unterschiede im Therapieansprechen zu erforschen und in bereits bestehenden klinischen
Studien nachtraglich (retrospektiv) zu prifen, ob Ergebnisse je nach Geschlecht
unterschiedlich ausfallen. Zudem soll in Ubereinstimmung der NCT Arbeitsgruppe Fair and
Equal Patient Access sichergestellt werden, dass der Zugang zu Kklinischen Studien
unabhangig von Alter, sozialen Lebensbedingungen, ethnischer Zugehorigkeit oder
chronischen Begleiterkrankungen und fiir alle Geschlechter gleich mdglich ist.
Geschlechtsabhangige und genderspezifische Einflisse sollen dabei methodisch und

systematisch erfasst und ausgewertet werden.

In der Folge sollte sich das DKFZ sowohl im eigenen Zentrum, als auch in relevanten
nationalen Gremien daflir einsetzen, dass auf Basis dieser Erkenntnisse die systematische
Prifung von Ergebnissen nach biologischem und sozialem Geschlecht (Sex und Gender) in
der Krebsforschung und generell in der Gesundheitsforschung einschlieBlich der klinisch-
translationaler Forschung verpflichtend wird. Grundlegend dafir ist die Entwicklung klarer
methodischer Standards fur Datenerhebung, Analyse und Berichterstattung, um Transparenz,

Vergleichbarkeit und wissenschaftliche Qualitat sicherzustellen. Das wichtigste Ziel ist es, in
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praklinischen und in klinischen Studien statistisch belastbare Aussagen zur Wirksamkeit und
zu Nebenwirkungen von praklinischen MaRnahmen, Diagnostik sowie neuen Therapien unter
Bericksichtigung des biologischen und sozialen Geschlechts zu erméglichen. Um dies zu
unterstitzen, sollen entsprechende Schulungen und Sensibilisierungsprogramme fir eine

geschlechterbewusste und gendersensible Forschungspraxis etabliert werden.

Eine starkere Vernetzung von Forschenden sowohl am DKFZ als auch auf nationaler und
internationaler Ebene, kann Austausch und Synergien fordern und Forschungsfortschritte

beschleunigen.

Diese Herangehensweise entspricht dem Leitbild und den Grundsatzen des Patientenbeirats,
die auf Transparenz, offene Dialoge und die Einbeziehung von Betroffenenperspektiven

setzen.
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