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Hinweis zur geschlechtersensiblen Sprache

Gemalk der Empfehlung der Antidiskriminierungsstelle des Bundes wird in diesem Sachbericht der
Genderstern fur eine geschlechtersensible Sprache genutzt.

Zur Stellungnahme
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Zusammenfassung

Das Forschungs-Projekt DIVERGesTOOL wurde in interdisziplindrer Zusammenarbeit der Fachdisziplinen
Public Health / Epidemiologie, Gender Studies und Gender Medizin durchgefihrt. Ziel war es, auf der
Grundlage aktueller biomedizinischer und gendertheoretischer Forschung eine anwendungsorientierte
Toolbox zur Operationalisierung von geschlechtlicher Vielfalt fir die quantitative Gesundheitsforschung
in Deutschland zu entwickeln.

In einem ersten Schritt wurden umfassend relevante internationale Forschungsergebnisse zur Erfassung
geschlechtlicher Vielfalt in der quantitativen Gesundheitsforschung in Form einer systematischen Uber-
sichtsarbeit aufbereitet. Ein Geschlechterkonzept wurde basierend auf einschlédgiger, internationaler Li-
teratur entwickelt und bildete die Grundlage fur die nachfolgende Instrumentenentwicklung.

Der Entwicklungsprozess der Toolbox gestaltete sich partizipativ. Vertreter*innen groBer gesundheits-
wissenschaftlicher Kohortenstudien in Deutschland waren in Form von Einzelgesprachen, schriftlichen
Kommentierungen und vier interaktiven Workshops direkt an der Entwicklung der Instrumente beteiligt
und konnten auf diese Weise ihre Perspektive als potentielle zuklinftige Nutzende der Toolbox einbrin-
gen. Zudem wurden Vertreter*innen des Bundesverbandes trans* und des Vereins fir intergeschlecht-
liche Menschen e.V. beratend einbezogen. Im Rahmen einer fiir die interessierte Offentlichkeit gedff-
neten Abschlussveranstaltung wurden die Projektergebnisse vorgestellt, verschiedene Akteur*innen
miteinander vernetzt und die neuen Erhebungsinstrumente im Vergleich zu dem bisher oft binar ope-
rationalisierten Konzept “Geschlecht” in der Gesundheitsforschung diskutiert.

Entwickelt wurden sowohl ein allgemein nutzbares Set aus Fragebogen-ltems zur Erfassung von Ge-
schlecht als auch Zusatz-Items fir spezifische Fragestellungen oder Studienpopulationen. Ergénzt wur-
den die Fragebogen-ltems um ausfihrliche Anwendungshinweise und zusatzliche Informationen. Die
einzelnen Bestandteile der Toolbox wurden in Form einer Website zusammengefligt, die online kosten-
frei fUr Interessierte zur Verfligung steht (Zur Website).

Langfristig soll das Forschungsprojekt Forschende fir die Notwendigkeit der addquaten Bertcksichti-
gung geschlechtlicher Vielfalt sensibilisieren und die Umsetzung einer geschlechtersensiblen Gesund-
heitsforschung forcieren.
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1 Einleitung

Der Einfluss des Geschlechts auf die Gesundheit wurde in allen Bereichen von Medizin und Public Health
bereits einschlagig beschrieben [1,2]. Die systematische Berlcksichtigung von Geschlecht wird immer
haufiger bei der internationalen Forschungsférderung erwartet [3] und findet zunehmend auch Eingang
in die Rechtsetzung (z.B. Praventionsgesetz in Deutschland). Dennoch sind die praktischen Erfahrungen
mit geschlechtersensiblen Programmen sehr begrenzt [4]. Es besteht ein Mangel an strukturierten me-
thodischen Vorgehensweisen und es gibt Barrieren bei der Umsetzung in die Praxis. Dies ist nicht zuletzt
auf die methodische Schwierigkeit der Operationalisierung des Konzeptes von "Geschlecht" in der Ge-
sundheitsforschung zurickzufihren.

In den letzten Jahren wurde zunehmend die Notwendigkeit erkannt, Geschlechterdimensionen syste-
matisch in die Gesundheitsforschung zu integrieren, um Relevanz und Validitdt der Forschungsergeb-
nisse zu erhéhen und damit eine gute Ausgangsbasis fir MaBnahmen der Gesundheitsforderung und
Pravention sowie der Gesundheitsversorgung zu schaffen [5,6]. Aktuelle konzeptionelle Arbeiten der
Gesundheitsforschung, die biomedizinische und sozialwissenschaftliche Ansatze berlicksichtigen, haben
dariber hinaus gemeinsam, dass sie auf biologische (Sex) und soziale (Gender) Dimensionen von Ge-
schlecht sowie deren Komplexitat, Verwobenheit und wechselseitige Beeinflussung wie auch auf gesell-
schaftliche Geschlechterverhiltnisse Bezug nehmen [7,8].

Diesem zunehmenden Bewusstsein der Multidimensionalitat, Komplexitdt und Dynamik der Kategorie
Geschlecht steht oftmals die Praxis der Datenerhebung entgegen, die Geschlecht als statisches, binares,
individuelles Merkmal von Personen mit den Auspragungen mannlich und weiblich erhebt. Dieser bina-
ren Konzeption von Geschlecht liegt die Annahme einer biologischen Gegebenheit von genau zwei Ge-
schlechtern zugrunde und widerspricht dem aktuellen Forschungsstand der Natur- und Sozialwissen-
schaften, der sowohl fir die physiologischen und anatomischen als auch die psychosozialen Auspragun-
gen von Geschlecht eine grofRe Variationsbreite dokumentiert [5,9,10].

Es wird somit die Notwendigkeit deutlich, Geschlecht mit seinen verschiedenen Dimensionen umfas-
sender als bisher zu erheben. Lange Zeit was das einzige, in Gesundheitsforschung und Medizin genutzte
Instrument, das Geschlecht jenseits des Biologischen definierte, das bereits in den 1970er Jahren ent-
wickelte "Bem Sex Role Inventory" (BSRI). Dieses basiert auf den geschlechtsspezifischen Rollenzuschrei-
bungen des damaligen historischen Kontextes und ist somit nur bedingt auf den heutigen Kontext an-
wendbar. Etablierte sozialpsychologische Instrumente wie Mannlichkeits- und Weiblichkeitsskalen wer-
den aus gendertheoretischer Sicht kritisiert, da diese die Gefahr in sich bergen, Geschlecht als Stereotyp
zu messen [11].

In der Gesundheitsforschung lassen sich aktuell erste Ansatze beobachten, um dem Bedarf nach Instru-
menten, die die Multidimensionalitat von Geschlecht beriicksichtigen, zu begegnen. Dies hebt nicht nur
die Relevanz der Thematik hervor, sondern auch die Notwendigkeit, nationale Gegebenheiten und
strukturelle Besonderheiten zu bertcksichtigen.

Die adaquate Berlcksichtigung geschlechterspezifischer Besonderheiten in MalRnahmen der Gesund-
heitsforderung, Pravention und Gesundheitsversorgung erfordert Erkenntnisse aus der Gesundheitsfor-
schung, die die Vielfalt der Lebensbedingungen und Lebensweisen der Geschlechter erfassen. Um eine
geschlechtersensible Versorgungspraxis entsprechend des Praventionsgesetzes in Deutschland zu ga-
rantieren, missen Daten geschlechtersensibel erfasst werden. Dazu bedarf es angemessener Instru-
mente, die kontextuell angepasst werden kdnnen und die Vielschichtigkeit der Kategorie Geschlecht
aufzuschlisseln vermogen.
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Ziele des Projekts

Das Projekt hatte zum Ziel, auf der Grundlage aktueller biomedizinischer und gendertheoretischer For-
schung eine anwendungsorientierte Toolbox zur Operationalisierung von geschlechtlicher Vielfalt fur
geschlechtersensible quantitative Gesundheitsforschung in Deutschland zu entwickeln. Der Entwick-
lungsprozess wurde partizipativ gestaltet und Vertreter*innen groRer gesundheitsbezogener Kohorten-
studien in Deutschland und deren Perspektive als potentielle zuklinftige Nutzende der Toolbox wurden
direkt in die Erarbeitung der einzelnen Bestandteile einbezogen.

Die Projektarbeit orientierte sich an zwei Hauptfragestellungen:

e Welche Dimensionen von Geschlecht sind grundlegend in die Gesundheitsforschung zu
integrieren und wie kdnnen diese operationalisiert werden?

e Welche Dimensionen von Geschlecht sind flir bestimmte Studienpopulationen und Fragestel-
lungen dartber hinaus relevant und wie kdnnte deren Berlcksichtigung in grolRen Studien der
Gesundheitsforschung in Deutschland erfolgen?
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Projektstruktur (Projektaufbau, Strukturen, Verantwortlichkeiten)

Das Projekt wurde in enger interdisziplindarer Zusammenarbeit thematisch unterschiedlicher For-
schungseinrichtungen an drei Hochschulen in allen Arbeitspaketen durchgefihrt:

(1) Prof. Dr. Gabriele Bolte, Universitat Bremen, Institut fir Public Health und Pflegeforschung

Einbringen der Expertise in Konzeption geschlechtersensibler Public-Health-Forschung sowie in
Design und Durchfiihrung von epidemiologischen Studien

Federfiihrung bei der Instrumentenbewertung (AP1), dem Aufbau des Stakeholder-Netzwerks
(AP3), der Entwicklung der Basis-ltems (AP4) und der Zusammenstellung der Toolbox (AP6)

Verbundleitung, verantwortlich flr Koordination (AP9) und Dissemination (AP8)

(2) Prof. Dr. Kerstin Palm, Humboldt-Universitat zu Berlin, Institut fiir Geschichtswissenschaften, Berlin

Einbringen der Expertise in Geschlechterforschung: Umfassende Vermittlung, Ubersetzung,
Aufbereitung und Weiterentwicklung der Ergebnisse der Geschlechterforschung im Bereich
sex/gender-Konzeption, Embodimentperspektive, Intersektionalitdtsansatz fur die Anwendung
in der quantitativen Gesundheitsforschung

Federfiihrung bei der Entwicklung des Grundkonzeptes (AP2) und bei der Beurteilung der In-
strumente durch die Stakeholder (AP7)

(3) Prof. Dr. Sabine Oertelt-Prigione, Radboud Universitat Nijmegen, Department of Primary and Com-
munity Care, Nijmegen, Niederlande

Einbringen der Expertise in Design und Durchfihrung von geschlechtsspezifischen Bevdlke-
rungsstudien und der Entwicklung von Toolboxen, Einbringen der medizinischen Perspektive in
die Erarbeitung der Instrumente

Federfihrung bei der Entwicklung der Aufbau-ltems (AP5)

Unterstltzung bei der Kommunikation der Ergebnisse und Verstetigung

Das Projekt gliederte sich in neun Arbeitspakete:

AP1:
AP2:

AP3:
AP4:
APS5:
AP6:
AP7:
APS:
AP9:

Schriftstiick bearbeiten

Evaluierung des Forschungsstandes zu Instrumenten zur Erhebung von Geschlecht

Entwicklung eines Geschlechterkonzeptes fir die Operationalisierung von Geschlecht in
populationsbezogenen Gesundheitsstudien

Etablierung eines Stakeholder-Netzwerkes zur partizipativen Evaluation der Instrumente
Weiterentwicklung der Basis-ltems unter Einbeziehung der Stakeholder

Entwicklung der Aufbau-ltems

Zusammenstellung der Toolbox

AbschlieRende Beurteilung durch die Stakeholder

Dissemination der Ergebnisse

Koordination
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2 Erhebungs- und Auswertungsmethodik

Tabelle 1 enthalt eine Auflistung der im Projekt definierten messbaren Ziele, ergédnzt um eine Benen-
nung der Indikatoren zur Messung der Zielerreichung. Es ist dargestellt, inwiefern die zuvor formulierten
Ziele bei Projektabschluss erreicht wurden.

Tabelle 1: Auflistung der definierten messbaren Ziele und ihrer Erreichung bei Projektabschluss

Ubergeordnete(s)
Ziel(e):

Messung der Zielerreichung

Zielerreichung bei Projektabschluss

1. Erstellung einer Uber-

sicht zu existierenden
Instrumenten/Leitfdden

Tabellarische Aufstellung der exis-
tierenden Instrumente zur Operati-
onalisierung von Geschlecht in
quantitativen Studien mit gesund-
heitswissenschaftlicher und gen-
dertheoretischer Bewertung fertig-
gestellt

Durch die systematische Suche
konnten 77 verschiedene Instru-
mente, die aktuell in der Gesund-
heitsforschung angewendet wer-
den, um Geschlecht zu erfassen,
identifiziert werden. Diese wurden
tabellarisch aufgelistet, um weitere
Informationen zu ihrer Entwicklung
und Methodik ergdénzt und entspre-
chend der durch sie erfassten Di-
mensionen von Geschlecht syste-
matisiert.

Entwicklung eines Kon-
zeptes zur Erfassung
von Geschlecht in po-
pulationsbezogenen
Gesundheitsstudien

Konzept zur vorldufigen Operatio-
nalisierung von ,,Geschlecht” (zu-
sammengefasst auf einer Seite)
mit mehrseitiger Beschreibung der
Eigenschaften fertiggestellt

Ein Geschlechterkonzept wurde er-
arbeitet und mittels einer grafi-
schen Darstellung visualisiert. Eine
detaillierte Beschreibung des Ge-
schlechterkonzepts befindet sich
auf der Projekt-Website.

Siehe Website

Etablierung eines
Stakeholdernetzwerkes

Kontakte mit Stakeholdern (Koor-
dinator*innen von Kohortenstu-
dien, Wissenschaftler*innen aus
der quantitativen Gesundheitsfor-
schung) etabliert;

Netzwerk wird in ,,enge” Arbeits-
partner*innen (ca. 10-14) und
fernere” Arbeitspartner*in-
nen/Kontakte (ca. 20-30) einge-
teilt, je nach Einbindungstiefe

Ein Netzwerk aus 10 Stakeholdern
aus insgesamt 8 epidemiologischen
Studien wurde etabliert.

Es wurden mehrere Workshops mit
den Stakeholdern durchgefiihrt.

Im Rahmen der Abschlussveranstal-
tung wurde die erarbeitete Toolbox
mit etwa 40 Teilnehmenden disku-
tiert.

Entwicklung von Basis-
[tems zur Operationali-
sierung von Geschlech-
terdimensionen in Ge-

sundheitsstudien

Liste der Fragenkomplexe der Ba-
sis-Items und Protokoll seiner Er-
stellung und Anwendung erstellt

Basis-Items wurden entwickelt und
um zusdtzliche Informationen zu ih-
rer Erstellung und Anwendung er-
gdénzt.

Siehe Website
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Fortsetzung Tabelle 1

Ubergeordnete(s)
Ziel(e):

Messung der Zielerreichung

Zielerreichung bei Projektabschluss

Entwicklung von
exemplarischen Auf-
bau-Items bezogen auf
konkrete Erhebungsin-
strumente von Gesund-
heitsstudien in
Deutschland

Zusatz-ltems konzipiert

Zusdtzliche Items zu drei verschie-
denen Themenbereichen wurden
entwickelt und um zusdtzliche Infor-
mationen zu ihrer Erstellung und
Anwendung ergdnzt.

Siehe Website

Erstellung eines ersten
Entwurfs der Toolbox

Toolboxentwurf (Basis-Iltems + Zu-
satz-Items + Anwendungserléute-
rungen) abgeschlossen

Die einzelnen Bestandteile wurden
zusammengefligt und um Erléute-
rungen ergdnzt. Die Toolbox wurde
in Form einer Website konzipiert.
Siehe Website

Uberarbeitung der
Toolbox anhand des
Feedbacks der Stake-
holder

Finale Version der Toolbox erstellt

Die Toolbox wurde der interessier-
ten Fachoffentlichkeit und den Sta-
keholdern bei einer Abschlussveran-
staltung vorgestellt und diskutiert.
Im Anschluss wurden Riickmeldun-
gen eingearbeitet.

Dissemination der
Ergebnisse

Dissemination der Ergebnisse
durch Kommunikation mit den Sta-
keholdern und Prisentationen im
Férderzeitraum, Abschluss von
Publikationen erst nach Férderzeit-
raum umsetzbar

Offentlicher 1-tdgiger Abschluss-
workshop am 30.06.2023
Veréffentlichung der Toolbox iiber
die Projekt-Website: Siehe Website
Vortrdge und Publikationen (siehe
Liste abgeschlossener und geplan-
ter Publikationen)
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3 Durchflihrung, Arbeits- und Zeitplan

Im Folgenden sind die Arbeiten im Vergleich zum urspriinglichen Arbeits- und Zeitplan dargestellt. Ab-
weichungen werden kenntlich gemacht und begrindet. Aufgabenpakete, deren Inhalte ineinander
Ubergehen, wurden flr diesen Bericht zusammengefasst.

Insgesamt wurde der Arbeits- und Zeitplan im Rahmen der genehmigten kostenneutralen Laufzeitver-
ldngerung eingehalten. Ebenso wurde die Ausgabenplanung eingehalten.

AP1: Evaluierter Forschungsstand zu Instrumenten zur Erhebung von Geschlecht

In einem ersten Schritt wurden wie geplant bereits existierende methodische Ansatze und Leitfaden zur
Bertcksichtigung von Geschlecht in der Gesundheitsforschung systematisch recherchiert und ausge-
wertet.

Eine Such-Strategie wurde entwickelt und in den drei Datenbanken Medline, Scopus und Web of Science
angewendet. Nach dem Léschen von Duplikaten wurden zunachst fiir 5681 Publikationen von zwei Pro-
jektmitarbeiterinnen unabhéngig voneinander die Titel und Abstracts gescreent. Hierbei wurden 278
Publikationen als potentiell relevant bewertet und die Volltexte auf Eignung Uberprift. Eingeschlossen
wurden alle Publikationen, innerhalb derer im Zeitraum zwischen 2000 und 2020 Instrumente zur Er-
fassung geschlechtlicher Vielfalt in einem gesundheitsbezogenen Kontext angewendet wurden. Essen-
tiell war es, dass die Instrumente hierbei Giber das routinemaRig verwendete bindre Item hinausgehen,
das fur gewohnlich verwendet wird, um Teilnehmende in die Kategorien ,Mann“ und ,Frau” zu unter-
teilen.

Die Datenextraktion wurde von zwei Mitgliedern des Forschungsteams vorgenommen. Gesammelt wur-
den Informationen zu Aufbau und Anwendung der innerhalb der Publikationen angewendeten Erhe-
bungsinstrumente zur Erfassung von geschlechtlicher Vielfalt.

Fir alle Instrumente wurde herausgearbeitet, wie diese aufgebaut sind, welche Dimensionen von Ge-
schlecht erfasst werden und welcher Methodik sie hierbei folgen. Die Ergebnisse wurden mit einem
Baum-Diagramm systematisiert. In einem weiteren Schritt wurden die Zeitpunkte der Entwicklung und
Anwendung der identifizierten Instrumente grafisch dargestellt, um mogliche Zeittrends sichtbar zu ma-
chen. Die Ergebnisse der systematischen Ubersichtsarbeit dienten als Basis fiir die Identifikation aktu-
eller Bedarfe und Weiterentwicklungspotentiale.

AP2: Entwicklung eines Konzeptes zur Erfassung von Geschlecht in populationsbezogenen Gesundheits-
studien

Um die optimale Zusammenarbeit der verschiedenen, am Forschungsprojekt DIVERGesTOOL beteiligten
Fachdisziplinen zu gewahrleisten, wurde gemeinsam ein Geschlechterkonzept erarbeitet, das als Grund-
lage fir die Entwicklung der Toolbox verwendet werden sollte.

Hierflr wurden zunachst einschldgige Publikationen aus der internationalen Literatur identifiziert und
grundlegende Aspekte zur Konzeption von Geschlecht herausgearbeitet. In der gemeinsamen Diskus-
sion wurden wesentliche Dimensionen von Geschlecht, die generell in populationsbezogenen Gesund-
heitsstudien berlcksichtigt werden sollten, fir das Forschungsprojekt definiert. Die herausgearbeiteten
Inhalte wurden mittels einer Grafik visualisiert und dem Stakeholder-Netzwerk beim zweiten gemein-
samen Workshop zur Kommentierung vorgestellt (siehe AP3, AP4 und AP5). Samtliche Anmerkungen
wurden dokumentiert, im Projektteam diskutiert und gegebenenfalls in das Geschlechterkonzept ein-
gearbeitet.
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AP3: Etablierung eines Stakeholder-Netzwerkes

Fir die Entwicklung der DIVERGESTOOL Toolbox wurde ein Stakeholder-Netzwerk aus potentiellen zu-
kiinftigen Nutzer*innen etabliert. Angestrebt war eine Anzahl von ca. 10-14 Stakeholdern.

Ansprechpartner*innen und Koordinator*innen groRer gesundheitsbezogener Kohortenstudien in
Deutschland wurden recherchiert und kontaktiert. Beim Ausbleiben einer Antwort erfolgte nach drei
Wochen eine erneute Kontaktaufnahme. Zusatzlich wurden Informationen und Einladungen zur Teil-
nahme Uber die Newsletter der Deutschen Gesellschaft flir Epidemiologie (DGEpi), der Deutschen Ge-
sellschaft fir Public Health (DGPH) und der Deutschen Gesellschaft fir Sozialmedizin und Pravention
(DGSMP) verschickt.

Erklarten sich die Angesprochenen zur Teilnahme bereit, erhielten sie weitere Informationen lber das
Forschungsprojekt. Zudem wurden alle Teilnehmenden gebeten, eine Einverstandniserklarung zu un-
terzeichnen, die sie dazu verpflichtete, vertraulich mit den im Verlauf des Projektes ausgetauschten
Informationen umzugehen.

AP4 und 5: Partizipative Entwicklung von Basis- und Zusatz-ltems zur Erfassung von geschlechtlicher
Vielfalt

Mit den Stakeholdern wurden zunachst in Einzelgesprachen Wiinsche, Erwartungen und Bedarfe fur die
Teilnahme am Projekt besprochen und dokumentiert. AnschlieRend traf sich das DIVERGesTOOL Pro-
jektteam im Zeitraum zwischen November 2021 und November 2022 mit den Stakeholdern zu gemein-
samen Workshops.

Aufgrund der SARS-CoV-2-Pandemie und der hiermit verbundenen Infektionsschutzmallnahmen wur-
den die Workshops nicht, wie urspriinglich geplant, in Prasenz durchgefihrt. Stattdessen wurden vier,
jeweils vierstiindige Workshops Uber die Videokonferenz-Plattform Zoom organisiert. Um die Zusam-
menarbeit zu erleichtern wurde flr die ersten beiden Workshops das Programm Mural verwendet, das
es Mitgliedern eines Teams erlaubt, gemeinsam an einem virtuellen Whiteboard zu arbeiten.

Trotz vorheriger Terminabfragen und dem Versuch moglichst viele Stakeholder bei den Workshops zu-
sammenzubringen, kam es zu Termintberschneidungen oder kurzfristigen Absagen. Um moglichst alle
im Stakeholder-Netzwerk vertretenden Perspektiven einbeziehen zu kénnen, wurden fir Stakeholder,
die an den urspringlichen Terminen verhindert waren, Ausweichtermine organisiert. Zwischen den
Workshops bestand mit den Stakeholdern E-Mail-Kontakt.

Das Ziel der Zusammenarbeit war es, partizipativ eine Toolbox zur Erfassung geschlechtlicher Vielfalt zu
entwickelt. Diese sollte aus Basis- und Zusatz-ltems bestehen. Die Basis-Items sind ein studienunabhén-
giges, allgemein nutzbares Set aus Fragebogen-ltems zur Erfassung von Geschlecht. Diese Items sollen
in Zukunft eine Alternative fir das bisher routinemalig in Gesundheitsstudien verwendete, binédre Ge-
schlechts-ltem darstellen. Bei den Zusatz-ltems handelt es sich um Fragebogen-Items fiir spezifische
Fragestellungen oder Populationen, z.B. fir Studien, die sich explizit an trans* oder inter*geschlechtli-
che Personengruppen richten.

Der erste Workshop im November 2021 diente dem gegenseitigen Kennenlernen und Austausch zur
bisherigen Erhebungspraxis von Geschlecht und den damit verbundenen Erfahrungen, Fragen und Be-
darfen der Stakeholder. Das Forschungsteam stellte den Teilnehmenden erste Ergebnisse der in AP1
erarbeiteten systematischen Ubersichtsarbeit zu aktuell in der Gesundheitsforschung verwendeten In-
strumenten zur Erfassung geschlechtlicher Vielfalt vor. Gemeinsam wurden Qualitatskriterien fir die
Instrumente entwickelt, die zur Messung von Geschlecht in der quantitativen Gesundheitsforschung
eingesetzt werden.

Das Forschungsteam entwarf auf Basis der Ubersicht zu aktuell eingesetzten Instrumenten (AP1), dem
entwickelten Grundkonzept von Geschlecht (AP2) und der Bedarfe der Stakeholder einen ersten Ent-
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wurf fir die Basis-ltems. Dieser deckte vier verschiedene Dimensionen von Geschlecht ab: Die Ge-
schlechtsidentitat, das bei der Geburt zugewiesene Geschlecht, den aktuellen Phdanotyp und die Ge-
schlechtszuordnung durch andere.

In einem zweiten Workshop im Marz 2022 wurden den Stakeholdern das neu entworfene Geschlech-
terkonzept (AP2) und die erste Version der Basis-Items vorgestellt. Diese wurden gemeinsam diskutiert
und weiterentwickelt. Die Basis-ltems wurden im Anschluss an den Workshop auf drei Items kon-
zentriert. Dies entsprach dem Bedarf der Stakeholder, fiir epidemiologische Studien prazise Fragebo-
gen-ltems mit geringer Befragungszeit zu erhalten.

Fir die zweite Halfte der partizipativen Zusammenarbeit lag der Fokus auf der Entwicklung der Zusatz-
ltems.

Fragen zum aktuellen Phanotyp der Teilnehmenden und der Geschlechtszuschreibung durch andere,
die fur die Basis-Items als zu spezifisch bewertet worden waren, wurden als Zusatz-ltems weiterentwi-
ckelt undin einem dritten Workshop im Juni 2022 den Stakeholdern vorgestellt. Im Zuge des Workshops
wurde auRerdem die Relevanz verschiedener Dimensionen von Geschlecht fir gesundheitsbezogene
Expositionen diskutiert, sowie die Moglichkeiten diese in Gesundheitsstudien systematisch zu berick-
sichtigen. Die Stakeholder erhielten die Mdglichkeit eigene Fragestellungen oder Themenbereiche vor-
zustellen, fir die sie sich die Entwicklung von Fragebogen-ltems oder Hinweisen wiinschten.

Nach dem dritten Workshop wurden die Zusatz-ltems im Forschungsteam auf Basis der Diskussion mit
den Stakeholdern weiterentwickelt. Die Identifikation weiterer potentieller Themenbereiche wurde
durch die sehr verhaltenen Hinweise von Seiten der Stakeholder erschwert. Daher wurde die Entschei-
dung getroffen, statt konkreter, ausformulierter Fragebogen-ltems fiir einzelne Studien Hinweise und
Leitfragen zu formulieren, die Nutzende in Zukunft bei der Erfassung von Geschlecht unterstitzen sol-
len. Der Fokus lag hierbei auf der Erfassung sozialer Dimensionen von Geschlecht.

Ferner beschéftigte sich das Forschungsteam intensiver mit dem Konzept der Intersektionalitat, d.h. der
Verknlpfung von Geschlecht mit weiteren sozialen Kategorien. Im Verlauf der Zusammenarbeit mit den
Stakeholdern wurde insbesondere ein Interesse an der Intersektion von Geschlecht und Sexualitat und
der Frage deutlich, wie sich diese in die Gesundheitsforschung integrieren lasst. Aus diesem Grund wur-
den noch einmal dezidiert die, durch die in AP1 durchgefiihrte Ubersichtsarbeit identifizierten, Instru-
mente betrachtet, die Geschlecht und Sexualitdt zusammen erheben und kritisch gepruft. Ergdnzend
wurde dies um eine Recherche nach aktuell in der Gesundheitsforschung angewendeten Instrumenten
zur Erfassung von Sexualitdt. Die gemeinsame Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft fir medizini-
sche Soziologie (DGMS) und der DGSMP im Herbst 2022 wurde genutzt, um die Ergebnisse zur gemein-
samen Erfassung von Geschlecht und Sexualitdt vorzustellen und mit Mitgliedern der interessierten
Fachoffentlichkeit zu diskutieren.

Hierauf aufbauend wurden Informationen und Leitfragen zur Erfassung der Intersektion von Geschlecht
und Sexualitdt entwickelt und im Rahmen des vierten Workshops gemeinsam mit dem Konzept der In-
tersektionalitdt den Stakeholdern vorgestellt. In einem weiteren Programmpunkt wurde die geschlech-
tergerechte Formulierung von Forschungsfragen diskutiert, die auf den ersten Blick nicht direkt mit Ge-
schlecht zu tun haben, aber dennoch implizite Normierungen von Geschlecht oder stereotype Vorstel-
lungen beispielsweise zu familidren Lebensweisen beinhalten kénnen. Zudem bot der Workshop Raum,
letzte bestehende Fragen und Bedarfe der Stakeholder zu thematisieren.

Die Workshops und die generelle Zusammenarbeit mit den Stakeholdern kann abschlieRend als sehr
produktiv beschrieben werden, wenn auch die ausschlieRlich digitale Form der Workshops den gemein-
samen Austausch an einigen Stellen etwas erschwerte. Schwierig gestaltete sich mitunter die Termin-
findung. Die Kapazitat der Stakeholder, sich jenseits der Teilnahme an den Workshops flr das Projekt
zu engagieren, war erwartungsgemaf begrenzt.
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Die einzelnen Fragebogen-ltems wurden neben den Stakeholdern auch dem Bundesverband Trans* e.V.
und dem Verband Intergeschlechtliche Menschen e.V. als Interessenvertretungen geschlechtlicher Min-
derheiten vorgestellt und deren Feedback in je etwa einstindigen digitalen Gesprachen eingeholt.

AP6 und 7: Zusammenstellung, abschlieende Beurteilung und Veréffentlichung der Toolbox

Die entwickelten Basis- und Zusatz-ltems wurden zu einer Toolbox zusammengeflgt und um ausfthrli-
che Nutzungsinformationen ergénzt. Diskussionen, die im Zuge der Item-Entwicklung gefiihrt wurden,
wurden dokumentiert und in Form zusatzlicher Hinweise in die Toolbox aufgenommen.

Das Content-Management-System fiir Websites TYPO3 CMS wurde verwendet, um die Toolbox in Form
einer Website zu gestalten. Um ein ansprechendes Layout der Toolbox zu schaffen, wurden die Texte
um passendes Bildmaterial erganzt. Mitglieder des DIVERGesTOOL Forschungsteams testeten eine vor-
ldufige Version der Website und letzte technische und inhaltliche Fehler konnten behoben werden.

AP8: Dissemination der Ergebnisse
Die Dissemination der Projektergebnisse wurde auf verschiedene Arten sichergestellt:

= Durch die direkte Einbindung der Stakeholder in den Entwicklungsprozess waren potentielle zukinf-
tige Nutzende der Toolbox direkt in deren Erarbeitung involviert, konnten ihre Perspektive in die
Entwicklung einbringen und die Anwendung der Toolbox innerhalb ihrer eigenen Studien vortreiben.

= Zudem wurden durch wissenschaftliche Publikationen und Prédsentationen auf Kongressen Projekt-
ergebnisse vorgestellt und diskutiert.

= |m Juni 2023 fand eine Abschlussveranstaltung statt im Rahmen derer die Ergebnisse des For-
schungsprojektes vorgestellt und die DIVERGesTOOL-Toolbox erstmals veroffentlicht wurde.

= Um den Wiedererkennungswert des Projektes zu steigern, wurde ein Projektlogo entworfen.

AP9: Koordination

Das Projekt wurde von Beginn an in enger interdisziplindrer Zusammenarbeit des gesamten For-
schungsteams durchgeflihrt. Das gesamte Projektteam traf sich regelméaRig zu Videokonferenzen und
stand Uber E-Mail in Kontakt. Die Einhaltung des im Projektantrag beschriebenen Zeit- und Arbeitsplans
wurde kontinuierlich Gberwacht. Hierbei zeichnete sich schnell eine durch die SARS-CoV-2-Pandemie
und der hiermit verbundenen Infektionsschutzmallnahmen hervorgerufene Erschwerung der Arbeits-
abldufe ab.

Der Austausch im Projekt-Team fand nicht, wie urspringlich geplant, auch Uber personliche Treffen
statt, sondern musste Uber die Videokonferenzplattform Zoom erfolgen. Dies fiihrte dazu, dass sich das
gesamten Projektteam in Prasenz zum ersten Mal im Rahmen der 6ffentlichen Abschlussveranstaltung
im Juni 2023 traf.

Ebenfalls wirkte sich die Pandemie auf die Zusammenarbeit mit den Stakeholdern aus. Urspringlich war
es vorgesehen, zwei mehrtadtige Workshops fir die partizipative Entwicklung der Toolbox durchzufth-
ren. Mehrtagige Workshops sind online nur bedingt durchfiihrbar. Aufgrund der schnell nachlassenden
Aufmerksamkeit wird allgemein empfohlen, die Durchfiihrung von Online-Veranstaltungen auf wenige
Stunden zu begrenzen. Diese zeitliche Kirzung der Workshops hatte allerdings zur Folge, dass weniger
Inhalte wahrend eines Treffens behandelt werden konnten. Hinzu kam die Herausforderung der Ter-
minfindung im Stakeholder-Netzwerk. Letztlich wurden mehr Treffen mit Stakeholdern durchgefihrt als
urspringlich geplant. Die bewilligte kostenneutrale Verlangerung der Projektlaufzeit ermdglichte es,
alle Ziele des Vorhabens zu erreichen und das Forschungsprojekt erfolgreich abzuschlieRen.
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4 Ergebnisse

Im Folgenden sind die Ergebnisse des Forschungsprojektes DIVERGesTOOL beschrieben. Wie bereits in
Kapitel 3 ,Durchfiihrung, Arbeits- und Zeitplan” wurden auch hier die Ergebnisse der Arbeitspakete 4
und 5 und der Arbeitspakete 6 und 7 zusammengefasst.

Arbeitspaket 1: Forschungsstand

Im Rahmen der systematischen Ubersichtsarbeit konnten insgesamt 170 relevante Publikationen iden-
tifiziert werden, die im Zeitraum von 2000 bis 2020 veroffentlicht wurden. Innerhalb der Publikationen
wurden 77 verschiedene Instrumente zur Erfassung geschlechtlicher Vielfalt dokumentiert.

Diese wurden durch das Projektteam entsprechend der durch die Instrumente erfassten Inhalte kate-
gorisiert (Abbildung 1). Es zeigte sich, dass der Fokus der meisten Instrumente auf der Erfassung von
sozialen Aspekten von Geschlecht (gender) lag.

Im Zeitverlauf konnte eine Zunahme an verschiedenen Instrumenten zur Erfassung von geschlechtlicher
Vielfalt innerhalb der letzten Jahre beobachtet werden. Insbesondere zeigte sich eine vermehrte An-
wendung von Ansatzen, die soziale und biologische Dimensionen von Geschlecht miteinander kombi-
nieren. Allerdings wurde ein groRer Teil der identifizierten Instrumente in den USA oder mit einer US-
amerikanischen Studienpopulation entwickelt. Zudem wurden die meisten der Instrumente im Bereich
der Psychologie angewendet.

Es konnte somit ein Bedarf nach deutschsprachigen Instrumenten herausgearbeitet werden, die in Zu-
kunft in der gesundheitsbezogenen Forschung zur Erfassung von geschlechtlicher Vielfalt angewendet
werden kénnen.

Die Ergebnisse wurden im Frihjahr 2022 in Form eines Scoping Reviews im International Journal of En-
vironmental Research and Public Health (Siehe Publikation) veroffentlicht.
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Abbildung 1: Kategorisierung der im Rahmen der systematischen Literaturrecherche identifizierten Messinstrumente nach
Art der erhobenen Dimensionen von Geschlecht. n = gibt die Anzahl Instrumente an (Horstmann et al. 2022).
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Arbeitspaket 2: Konzeptentwicklung

Das neu entwickelte Geschlechterkonzept (Abbildung 2) diente als Grundlage fir die Entwicklung der
Toolbox. Den inneren Kern des Konzeptes bildet eine Spirale. Diese reprasentiert die enge Verflechtung
und Interaktion der verschiedenen biologischen und sozialen Dimensionen. Das Geburtsgeschlecht, der
aktuelle Phanotyp, die Geschlechtsidentitdt und die Geschlechterexpressionen beeinflussen einander,
ohne sich hierbei allerdings gegenseitig zu bedingen. Umgeben wird dieser innere Kern durch einen
Ring, der die strukturelle Ebene von Geschlecht reprasentiert. Diese umfasst die Rollen, Verhaltenswei-
sen und Einstellungen, die in einer Gesellschaft als angemessen flr verschiedene Geschlechtergruppen
angesehen werden und wie Macht, Privilegien und Benachteiligung zwischen diesen verteilt sind. Bio-
logische und soziale Dimensionen von Geschlecht auf individueller Ebene und die sozialen und kulturel-
len Geschlechterbeziehungen auf einer strukturellen Ebene beeinflussen sich gegenseitig.

Zudem stehen beide Ebenen von Geschlecht in standiger Wechselwirkung mit Faktoren der sozialen,
natlrlichen und gebauten Umwelt. Diese sind im Geschlechterkonzept durch einen weiteren Ring dar-
gestellt. Die soziale Umwelt umfasst strukturelle soziale Determinanten, wie beispielsweise den sozio-
okonomischen Status, Bildung oder Religion und die hiermit verbundenen Machtstrukturen. Zu den Fak-
toren der natiirlichen und gebauten Umwelt sind exemplarisch die Exposition gegenliber Umweltbelas-
tungen und -ressourcen zu zdhlen. Es ist zu betonen, dass sich die soziale Umwelt nicht immer eindeutig
von der natlrlichen und gebauten Umwelt trennen l&sst.

Geschlecht ist fluide. Dies bedeutet, dass sich sowohl die sozialen als auch die biologischen Dimensionen
Uber die Zeit verdndern kénnen. Bei der Analyse von Geschlecht sollte daher bertcksichtigt werden,
dass Expositionen aus vergangenen Lebensphasen erst zu einem spéateren Zeitpunkt im Lebensverlauf
wirksam werden und Einfluss auf die weitere Entwicklung einer Person und die sie umgebenden Struk-
turen nehmen konnen.

Das in DIVERGesTOOL entwickelte Geschlechterkonzept wurde im Rahmen der Toolbox veréffentlicht.
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Abbildung 2: Geschlechterkonzept, welches verschiedene Dimensionen von Geschlecht berticksichtigt und zusdtzlich die Zeit-
komponente einbringt.
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Arbeitspaket 3: Stakeholder-Netzwerk

Es konnte ein Stakeholder-Netzwerk bestehend aus zehn Vertretenden aus insgesamt acht epidemiolo-
gischen Studien in Deutschland bzw. Institutionen aufgebaut werden (Tabelle 2). Die Verantwortlichen
der GendAGE-Studie verlielsen das Projekt aus Kapazitatsgrinden im Sommer des Jahres 2022.

Tabelle 2: Ubersicht zu den Mitgliedern des Stakeholder Netzwerks

Studie Teilnehmende Stakeholder
NAKO Dr. Barbara Bohn
RKI Dr. Alexander Rommel
KORA Dr. Ute Kraus
GESID Dr. Ursula von Riden
GESA Toni Fleischer
Claudia Helmert
DEAS Mareike Binning
DREAM Prof. Dr. Susan Garthus-Niegel
GendAGE Dr. Denis Gerstorf

Dr. Vera Regitz-Zagrosek

Arbeitspakete 4 und 5: Partizipative Entwicklung der Toolbox

Im Rahmen der partizipativen Entwicklung der Toolbox entstanden zunéchst sechs Qualitatskriterien fir
Fragebogen-Items, die flr die Erfassung geschlechtlicher Vielfalt eingesetzt werden.

Das erste Kriterium bezieht sich auf den Informationsgehalt der Fragebogen-Items fir die Fragestellung.
Forschende sind angehalten sorgfaltig zu entscheiden, welche geschlechtsbezogenen Informationen re-
levant fir ihre Forschungsfrage sind, und entsprechende Erhebungsinstrumente zu verwenden, die
diese erfassen. Der zweite Aspekt ist die Verstandlichkeit der Items. Es sollte sichergestellt werden, dass
Teilnehmende in der Lage sind, die Fragebogen-ltems zu beantworten. Insbesondere in Bezug auf ge-
schlechtsbezogene Fragen sollte gewéhrleistet werden, dass die verwendeten Begriffe fir alle verstand-
lich und eindeutig einzuordnen sind. Als dritter wichtiger Punkt wurde die Akzeptanz der Teilnehmen-
den angefihrt. So ist beim Einsatz von Fragebogenmodulen zur Erfassung der unterschiedlichen Dimen-
sionen von Geschlecht zu beriicksichtigen, dass es sich hierbei um sensible Daten handelt. Forschende
sollten sich fragen, ob die Studienteilnehmenden bereit sein werden, die abgefragten Informationen
zur Verfligung zu stellen. Gleichzeitig sollten sie darauf achten, durch die Fragebogen-ltems niemanden
zu diskriminieren oder auszuschlielen (4. Kriterium). Das fiinfte Qualitatskriterium ist die Vermeidung
von Stereotypen: Forschende sollten sorgfaltig abwéagen, ob bestimmte Zusammenhange wissenschaft-
lich fundiert sind oder es sich ausschlieRlich um eigene Ansichten und Meinungen handelt. Zuletzt ist es
zu vermeiden, dass die entwickelten Fragebogen-ltems auf der Annahme einer geschlechtlichen Binari-
tdt beruhen (6. Kriterium). Sowohl die sozialen als auch die biologischen Dimensionen von Geschlecht
sind von einer groRRen Variabilitdt gekennzeichnet. Dies sollte auch bei deren Erfassung bericksichtigt
werden, da ein ausschlielRlich bindres Verstandnis von Geschlecht der Realitat nicht gerecht wird.

Die Basis-Items bestehen aus einem Set aus drei allgemein anwendbaren Fragebogen-Items. Sie werden
vom DIVERGesTOOL Forschungsteam als Alternative fiir das bisher routineméaRig verwendete binare
Item zur Erfassung von Geschlecht vorgeschlagen. Abgefragt werden das bei der Geburt zugeordnete
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Geschlecht, die Geschlechtsidentitat und das Vorliegen der Diagnosen Varianten der Geschlechtsent-
wicklung.

Je nach Fragestellung und Forschungsinteresse ist es notwendig, unterschiedliche geschlechtliche
Dimensionen und Aspekte in die Untersuchungen einzubeziehen. Die eingesetzten Erhebungsinstru-
mente sind somit stark abhangig von ihrem Verwendungszweck und lassen sich nicht generalisieren.
Die DIVERGesTOOL Toolbox enthalt aus diesem Grund ausschliefRlich beispielhafte Items fur die Erfas-
sung weiterer Dimensionen von Geschlecht. Diese Zusatz-Items sollen Nutzenden der Toolbox als Inspi-
ration dienen und sie dabei unterstitzen, passende Items zu identifizieren, mit deren Hilfe sie die fur
die eigene Forschung relevanten Dimensionen von Geschlecht erfassen kénnen.

Die Toolbox enthalt Beispiele flr Fragebogen-Items aus drei verschiedenen Themenbereichen. Zunachst
werden Items zur Abfrage durchgefihrter oder geplanter MaRnahmen zur Verdnderung des ge-
schlechtsbezogenen Phadnotyps vorgestellt. Entwickelt wurden diese in zwei verschiedenen Versionen,
die sich an eine allgemeine und an eine trans* Studienpopulation richten. Des Weiteren enthélt die
Toolbox drei verschiedene Iltems zur Erfassung von Erfahrungen mit einer falschen Geschlechtseinord-
nung. Abgefragt werden die Haufigkeit, mit der das eigene Geschlecht falsch wahrgenommen wurde,
wie oft dieses nicht respektiert wurde und wie wohl sich die Teilnehmenden damit fihlen, wie ihr Ge-
schlecht von der AuRenwelt wahrgenommen wird. Dariiber hinaus werden mit der Toolbox Items vor-
gestellt, die sich direkt an trans® und inter* Personen richten. Sie sollen eingesetzt werden, um die
spezifische gesundheitliche Situation der Mitglieder dieser Studienpopulationen abzubilden.

Neben konkreten Fragebogen-ltems stehen Nutzenden unter der Rubrik der Zusatz-ltems weitere Hin-
weise und Uberlegungen zur Verfliigung, die sich mit der Erfassung geschlechtlicher Vielfalt beschafti-
gen.

Die sozialen Dimensionen von Geschlecht umfassen ein komplexes Zusammenspiel gesellschaftlicher
Zuweisungen, die zu geschlechtlichen Identitaten, sozialen Positionierungen und kulturellen Bedeutun-
gen fihren. Abhangig von der Fragestellung einer epidemiologischen Studie kdnnen verschiedene sozi-
ale Dimensionen relevant sein und sich hierbei auf unterschiedliche Art auswirken. Moéglich sind, neben
einem direkten Einfluss auf das zu untersuchende gesundheitliche Outcome, auch Effekte auf die Art
und das Ausmal? der Exposition sowie deren Wirkung. Zur Unterstitzung beim Umgang mit dieser gro-
Ren Komplexitat enthalt die Toolbox eine Zusammenstellung an Informationen und Leitfragen zur Er-
fassung sozialer Dimensionen von Geschlecht.

Die in AP1 erstellte Ubersichtsarbeit zeigte, dass viele der bisher eingesetzten Instrumente zur Erfassung
von Geschlecht ihren Fokus auf die Abbildung von Geschlechterrollenkonformitaten legen. Die Validitat
der Forschung gefdhrdend ist hierbei, dass durch diese Art der Erfassung Geschlechterstereotype re-
produziert und die bindre Trennung von Geschlecht bestdrkt werden kénnen. Aus diesem Grund werden
in der DIVERGesTOOL Toolbox keine Items zur Abbildung der Konformitat zu Geschlechterrollen vorge-
stellt. Um Nutzende der Toolbox fiir die Problematik der Erhebung von Geschlechterrollenkonformitat
zu sensibilisieren, wird diese in einem weiteren Beitrag diskutiert.

Ebenso wie das Geschlecht zeichnet sich auch die Sexualitdt durch eine grofRe Variabilitat und Multidi-
mensionalitat aus. Viele der im Zusammenhang mit der Sexualitdt vorgenommenen Kategorisierungen
werden ausschlieRlich durch die vorangegangen geschlechtliche Zuordnung moglich. Geschlecht und
Sexualitdt sind somit eng miteinander verwoben. Infolgedessen enthélt die DIVERGesTOOL Toolbox
einen Exkurs zur Erfassung von Sexualitat.

Arbeitspakete 6 und 7: Zusammenstellung, abschlieRende Beurteilung und Veroéffentlichung der
Toolbox

Die entwickelten Basis- und Zusatz-ltems wurden fir die Toolbox um ausfihrliche Hinweise fir deren
Anwendung erganzt. Zudem wurden alle Diskussionen, die im Verlauf der Entwicklung gefthrt wurden,
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dokumentiert und in Form von Zusatzinformationen fir die Toolbox aufbereitet. Dies betrifft beispiels-
weise Hinweise flr eine geschlechtersensible Sprache oder fir die Vermeidung eines ,,Gender Bias“. Vor
Veroffentlichung der Toolbox wurde das Feedback der Stakeholder sowie des Bundesverbandes trans*
und des Verbandes Intergeschlechtliche Menschen e.V. eingearbeitet.

Die einzelnen Inhalte wurden auf einer Website zusammengestellt und um Bild-Material ergdnzt. Die
Website ist seit dem 30.06.2023 online frei zuganglich (siehe Abbildungen 3-5).

© Fragebogenmodule

Fragebogenmodule

© Hintergrundinformationen

Basis-ltems

Ein Set aus drei
allgemeingaltigen
Items zur Erfassung
von geschlechtlicher
Vielfalt.

mehr >

© Anwendungshinweise

A zum Anfang

Zusatz-ltems

Items far spezifische
Fragestellungen oder
Studienpopulationen

mehr >

Die vorgestellten Fragebogen-items wurden partizipativ mit potentiellen zukinftigen Nutzer*innen und Vertretungen des Bundesverbands trans*
und des Vereins fur intergeschlechtliche Menschen e.V. entwickelt (Entwicklung der Toolbox). Eine Validierung der Items ist noch nicht erfolgt. Wir
laden alle Forschenden dazu ein, die Items auszuprobieren und ihre Erfahrungen mit den Items mit uns zu teilen (siehe Kontakt).

Abbildung 3: Screenshot aus der DIVERGesTOOL Toolbox: Ausschnitt der Startseite

.
© Inspiredimages/ Pixabay

Verdnderungen des geschlechts-
bezogenen Phénotyps

Der geschlechtliche Phanotyp ist im Lebens-

lauf veranderlich, d.h. einige Geschlechts-
merkmale unterliegen einer kontextab-
hangigen Entwicklung oder kénnen aktiv
umgestaltet werden (Committee on
Measuring Sex, Gender Identity, and Sexual
Orientation et al., 2022). Dies kann aus
verschiedenen Grunden geschehen.

Vorgestellt werden verschiedene Varia-
tionen zur Abfrage durchgeflhrter oder
geplanter Ma3inahmen zur Veranderung des
geschlechtsbezogenen Phanotyps.

mehr )

© !Héﬁed:mages/ Pixabay o

Fragen zu Erfahrungen der inad&-
quaten Geschlechtseinordnung

Die eigene Geschlechtsidentitat kann davon
abweichen, wie eine Person von anderen
Menschen wahrgenommen wird. Die
Erfahrung, als nicht-konform mit dem
eigenen Geschlecht wahrgenommen zu
werden, wurde mit negativen, gesundheits-
bezogenen Auswirkungen in Verbindung
gebracht (Hart et al. 2019).

Im Rahmen dieser Toolbox werden drei
verschiedene Items zu Erfahrungen mit
einer falschen Geschlechtseinordnung
vorgestellt.

mehr >

© \nspirédlmages/ Pixabay

Spezifische Fragen fur eine trans*/
inter* Population

Die Situation von trans* und inter* Personen
beinhaltet spezifische gesundheitsrelevante
Aspekte. In der derzeitigen Gesundheits-
forschung finden sie allerdings erst wenig
Berucksichtigung. Es zeigt sich der Bedarf
nach weiterer Forschung, die sich mit trans*
und inter® Personen beschaftigt (Ho &
Mussap 2020; Kozee et al. 2012; Jones et al.
2019).

Im Rahmen dieser Toolbox werden ltems
vorgestellt, die sich spezifisch an diese
Populationen richten.

mehr >

Abbildung 4: Screenshot aus der DIVERGesTOOL Toolbox: Beispielhafte Zusatz-Items aus drei verschiedenen Themenbereichen

Schriftstiick bearbeiten

17

17


https://eakte.cloud.bmg.in.bund.de/fsc/fscasp/content/bin/fscvext.dll?ax=COO.1.1001.1.38272&venv_object=COO.7051.100.2.2027227&venv_parent=COO.7051.100.2.2027229&venv_view=COO.15.1001.1.45008&venv_action=COO.1.1.1.12924&venv_closewindow=true

Die Erhebung sozialer Dimensionen
von Geschlecht

Je nach Fragestellung einer epidemiolo-
gischen Studie sind verschiedene soziale
Dimensionen von Geschlecht, einschlieflich
ihrer Verwobenheit mit biologischen Dimen-
sionen von Geschlecht, fur die untersuchten

Problematik der Erhebung von
Geschlechterrollenkonformitat

Verschiedene Fragebogeninstrumente
wurden in der Vergangenheit entwickelt, um
Geschlechterrollenkonformitat zu erfassen.
Im Rahmen dieser Toolbox haben wir uns
bewusst dagegen entschieden, ltems zur

gesundheitlichen Phanomene von Bedeu-
tung (Krieger 2003).

Abfrage von Geschlechterrollen vorzu-
stellen.

Im Folgendenwerden die Uberlegungen
vorgestellt, auf denen diese Entscheidung
basiert.

Uberlegungen zur Erfassung der unter-
schiedlichen sozialen Dimensionen von
Geschlecht und ihre Relevanz fur die Ge-
sundheit werden diskutiert.

mehr >

mehr »

© Matej Meza / Universitat Bremen

Exkurs: Sexualitat

Geschlecht und Sexualitat sind gesundheits-
relevante Faktoren, die eng miteinander
verwoben sind.

Wie Geschlecht umfasst auch Sexualitat
verschiedene Dimensionen: die sexuelle
Identitat, die sexuelle Attraktion und das
sexuelle Verhalten (Cerwenka and Brunner,
2018).

Vorstellung von Hinweisen fur die Erfassung
der unterschiedlichen Dimensionen von
Sexualitat

mehr >

©_-§ergio Carabajal/ Pixabay

Abbildung 5: Screenshot aus der DIVERGesTOOL Toolbox: Weitere Hinweise und Uberlegungen innerhalb der Rubrik der
Zusatz-ltems

Arbeitspaket 8: Dissemination der Ergebnisse

Die Ergebnisse aus AP1 wurden in Form eines Critical Reviews im International Journal for Environmen-
tal Research and Public Health ver6ffentlicht (Siehe Publikation). Eine kurze Zusammenfassung der Er-
gebnisse in deutscher Sprache findet sich zudem in der Pflegezeitschrift (Siehe Publikation).

Auf verschiedenen Veranstaltungen wurden Ergebnisse aus dem Projekt der interessierten Fachoffent-
lichkeit vorgestellt. Im Jahr 2021 prasentierten Mitglieder des Projekts jeweils auf den Jahrestagungen
der Deutschen Gesellschaft fir Sozialmedizin und Pravention (DGSMP), der Deutschen Gesellschaft fir
Epidemiologie (DGEpi) und der Deutschen Gesellschaft fliir medizinische Soziologie (DGMS), sowie auf
dem durch die Universitdt Bielefeld veranstalteten Workshop ,,Die nicht-binare Erhebung von Ge-
schlecht: Moglichkeiten, Herausforderungen, Perspektiven" und der Projektkonferenz des BMBF-gefor-
derten Forschungsprojekts INGER (Integration von Geschlecht in die Forschung zu umweltbezogener
Gesundheit) erste Projekt-Ergebnisse. Im Jahr 2022 wurde das Projekt auf der gemeinsamen Jahresta-
gung der Deutschen Gesellschaft fur Sozialmedizin und Pravention und der Deutschen Gesellschaft flr
Medizinische Soziologie in Magdeburg vorgestellt.

Die vollstéandige Toolbox wurde der interessierten Fachoéffentlichkeit zum ersten Mal im Rahmen einer
hierfir organisierten Abschlussveranstaltung prasentiert. Die Veranstaltung fand am 30.06.2023 in Ber-
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lin statt. Zu den etwa 40 Teilnehmenden gehorten neben Mitgliedern des Stakeholder-Netzwerks Ver-
treter*Innen unterschiedlichster Bereiche der Gesundheitsforschung und —versorgung, die verschie-
dene Perspektiven aus der Forschungs- und Versorgungspraxis in die Diskussionen einbrachten.

Die Veranstaltung wurde durch eine Keynote der renommierten schwedischen Public-Health-Professo-
rin Anne Hammarstrom eroffnet, die Uber die Geschichte der Etablierung einer geschlechtersensiblen
Perspektive in der Gesundheitsforschung in Schweden sprach. Im Anschluss wurden die Ergebnisse des
Projektes durch das Forschungsteam vorgestellt. Nach einer Mittagspause konnten die Teilnehmenden
die einzelnen Bestandteile der Toolbox im Rahmen eines interaktiven Posterwalks naher betrachten,
Kommentare und Fragen hinterlassen und gemeinsam diskutieren. Abgeschlossen wurde die Veranstal-
tung durch eine Podiumsdiskussion, an der neben zwei Stakeholdern, Alexander Rommel vom RKI und
Toni Fleischer von der Universitat Leipzig, auch drei weitere Expert*innen aus dem Spektrum der quan-
titativen Gesundheitsforschung teilnahmen. Tobias Pischon, Vorstand der NAKO Gesundheitsstudie,
Gabriele Dennert, Professur flir Sozialmedizin und Public Health an der FH Dortmund, Leitung der Stu-
dien Queergesund* und InTraHealth, sowie Céline Miani, Leiterin der Nachwuchsgruppe "Gender Epi-
demiologie" an der Universitat Bielefeld, brachten ihre Expertise ein.

Wie auch schon wahrend der Entwicklung der Toolbox beschaftigte sich die Debatte hierbei insbeson-
dere mit der Spannung zwischen der moglichst umfassenden Erfassung und BerUcksichtigung margina-
lisierter Geschlechtergruppen mit geringen Fallzahlen und vielfaltiger geschlechtlicher Lebensweisen
auf der einen und der Frage der statistischen Auswertbarkeit sowie der Verstandlichkeit und Akzeptanz
der Items bei der sogenannten Durchschnittsbevolkerung auf der anderen Seite. Deutlich wurde auch
immer wieder die Notwendigkeit einer fundierten praktischen Evaluation der Toolbox im Rahmen von
Kohortenstudien.

Ein ausflhrlicher Bericht zur Abschlussveranstaltung ist auf der DIVERGesTOOL Website zu finden. Eine
weitere Bekanntmachung der Toolbox soll in Form eines Artikels in einer deutschsprachigen gesund-
heitswissenschaftlichen Zeitschrift erfolgen.

Das im Rahmen des Projektes entworfene Projektlogo (siehe Abbildung 6) wurde bei samtlichen Verof-
fentlichungen und Korrespondenzen des Projektteams verwendet.

DIVERGes-
TOOL

Abbildung 6: DIVERGesTOOL Projektlogo
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5 Diskussion der Ergebnisse, Gesamtbeurteilung

Im folgenden Abschnitt wird eine Interpretation der Ergebnisse hinsichtlich der im Antrag formulierten
Projektziele vorgenommen. Eventuelle Abweichungen von der urspriinglichen Planung und deren Kon-
sequenzen flr das Projekt werden diskutiert.

Ubergreifend wurden die im Antrag formulierten Projektziele erreicht (vgl. Tabelle 1 in Abschnitt 2). Die
beiden Hauptziele des Forschungsprojektes sahen vor, sowohl ein allgemein nutzbares, grundlegendes
Set aus Basis-Items, als auch weiterfihrende Items fir spezifische Fragestellungen oder Studienpopula-
tionen zu entwickeln. Die hierbei entstanden Fragebogen-ltems sind auf der Website des Forschungs-
projektes (Toolbox) zu finden. Uber die urspriingliche Planung hinaus wurden die Fragebogen-Items um
ausfuhrliche Informationen, Leitfragen und Hinweise ergdnzt, die Nutzende bei der Erfassung ge-
schlechtlicher Vielfalt und der Anwendung der Fragebogen-Items unterstitzen sollen. Durch die Einbin-
dung der ,engen” Stakeholder, v.a. Koordinator*innen der Kohortenstudien, in den gesamten Prozess
wurden Partizipation und Zielgruppenrelevanz garantiert. Das Produkt wurde unter Berlcksichtigung
ihrer spezifischen Erfahrung und Perspektive als potentielle zuklinftige Nutzende konzipiert und stets
angepasst, um den bestmdglichen Kompromiss zwischen hohem wissenschaftlichem Standard und An-
wendungsfahigkeit in der Praxis zu garantieren.

An einigen Stellen zeigte sich im Projektverlauf die Notwendigkeit, Teilziele anzupassen bzw. zu ergan-
zen, um zu einem bestmoglichen Endergebnis zu gelangen. So sah die urspringliche Planung vor, einen
jeweils zweiseitigen Bericht aus gesundheitswissenschaftlicher und gendertheoretischer Perspektive zu
verfassen, um die bereits existierenden Instrumente zur Erfassung geschlechtlicher Vielfalt zu bewer-
ten. Das Projekt wurde von vorne herein in enger Zusammenarbeit der verschiedenen Fachdisziplinen
durchgefihrt. Es zeigte sich schnell das grolRe Potential der direkten Verknlpfung der unterschiedlichen
Perspektiven und Expertisen. Das Projekt-Team entschied sich aus diesem Grund gegen das Verfassen
von zwei getrennten Berichten zur Bewertung der existierenden Instrumente. Gleichzeitig stellte sich
heraus, dass viele der identifizierten Instrumente kontext- und populationsabhangig sind, was sich
durch eine allgemeine Bewertung der Instrumente nicht angemessen erfassen lieRe. Daher entschied
sich das Forschungsteam dazu, gemeinsam Kriterien zu entwickelt, um die identifizierten Instrumente
gemaR ihrer Methodik und der erfassten Dimensionen von Geschlecht zu systematisieren. Auf diese
Weise konnten allgemeine Trends und Desiderate herausgearbeitet werden und Forschende erhielten
eine Ubersicht, um selbstandig geeignete Instrumente fiir die von ihnen beforschten Fragestellungen
zu identifizieren.

In der Vorhabenbeschreibung wurde urspringlich der Begriff ,Aufbauitems” verwendet. Da es sich bei
diesen Items allerdings nicht um Fragen handelt, die auf den Basis-Iltems aufbauen, sondern eigene ge-
schlechtliche Dimensionen und Thematiken behandelt werden, erschien die Formulierung ,Zusatz-
Items” passender.

Die Form, in der die entwickelte Toolbox veroffentlicht werden sollte, wurde im Projekt-Antrag nicht
weiter spezifiziert. Nach der Abwagung verschiedener Optionen entschied sich das Projekt-Team fir die
Erstellung einer Website. Diese ermoglicht Nutzenden den schnellen und kostenlosen Zugang zu den
flr sie relevanten Abschnitten, ohne zuvor beispielsweise ein PDF-Dokument herunterladen zu miissen.
Zudem erlaubt es diese Art der Darstellung dem Projekt-Team, die Toolbox beispielsweise um Erfah-
rungsberichte von Anwendungen in Datenerhebungen zu ergédnzen.

6 Gender Mainstreaming Aspekte

Das Projekt ist spezifisch auf geschlechtersensible Forschung ausgerichtet.

Durch die Einbeziehung von Interessenverbdanden marginalisierter Geschlechter, namentlich dem Bun-
desverband Trans* e.V. und dem Bundesverband Intergeschlechtliche Menschen e.V., wurde auch auf
die Bericksichtigung der Situation geschlechtlicher Minderheiten geachtet und diesen Uber ihre Betei-
ligung an den Formulierungen der Items eine Stimme im Projekt gegeben.
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Das Projektteam selbst bestand aus Wissenschaftlerinnen. Die Projektmitarbeiterinnen, die sich in den
ersten Phasen der wissenschaftlichen Qualifizierung befinden, hatten die Moglichkeit, die Hauptverant-
wortung fur wissenschaftliche Veroffentlichungen (Vortrage, Publikationen) zu Gbernehmen.

7 Verbreitung der Projektergebnisse und Offentlichkeitsarbeit

Mit der Toolbox ist eine frei zugangliche Ressource geschaffen worden, die Gber den Projektzeitraum
hinaus die quantitative Gesundheitsforschung wirksam unterstitzt. Die Verschlagwortung der Website
und die Verlinkung auf anderen Internetseiten erleichtert hierbei den Zugang.

Insbesondere durch die Etablierung des Stakeholder-Netzwerkes und die 6ffentliche Abschlussveran-
staltung wurden potentielle Nutzende der Toolbox auf diese aufmerksam gemacht. Dariber hinaus wur-
den das Projekt bzw. die Ergebnisse bereits Uber Publikationen und Kongressbeitrage 6ffentlich ge-
macht (siehe Abschnitt 9). Eine weitere Publikation zur Bekanntmachung der DIVERGesTOOL Toolbox
mit dem Ziel der Veréffentlichung im Bundesgesundheitsblatt ist derzeit in Bearbeitung.

8 Verwertung der Projektergebnisse (Nachhaltigkeit / Transferpotential)

Die erarbeiteten Ergebnisse konnen auf verschiedene Art (ber die Projektdauer hinaus genutzt werden.

Die im Projekt entwickelte Toolbox wurde in Form einer Website veroffentlicht. Diese bietet der inte-
ressierten (Fach-)Offentlichkeit einen kostenlosen und barrierearmen Zugang zu den Ergebnissen des
Forschungsprojektes. Ergeben sich neue Inhalte und Erkenntnisse, beispielsweise durch die Anwendung
einzelner Fragebogen-ltems, kdnnen diese problemlos erganzt werden. Forschende kénnen somit auch
Uber den Projektzeitraum hinaus auf die erarbeiteten Inhalte zurlickgreifen und Updates Uber die An-
wendung der Toolbox erhalten.

Zusatzlich wurde durch den intensiven Kontakt mit den Stakeholdern wahrend des Entwicklungsprozes-
ses und der Prasentation der Ergebnisse im Rahmen der 6ffentlichen Abschlussveranstaltung die Tool-
box bei einem breiten Publikum bekannt gemacht. Zielgruppen fir die Anwendung der Ergebnisse des
Projekts sind neben den in der quantitativen gesundheitswissenschaftlichen Forschung tatigen Wissen-
schaftler*innen einerseits Politiker*innen und Entscheidungstrager*innen auf verschiedenen Ebenen,
die beispielsweise fir die Forderung zukinftiger Gesundheitsstudien verantwortlich sind, aber auch Stu-
dierende der Medizin, Gesundheitswissenschaften und Genderstudies, die zuklnftig an der Anwendung
und Weiterentwicklung der Instrumente beteiligt sein kdnnten. In Erganzung sind Uber den Forderzeit-
raum hinaus Publikationen geplant, die die wissenschaftlichen Hintergriinde des Entwicklungsprozesses
einzelner Instrumente genauer erldutern und Ankntpfungspunkte flr weitere Debatten und Weiterent-
wicklungen der Toolbox auf der Grundlage neuerer Forschungen in Medizin, Gesundheitswissenschaf-
ten und Genderstudies bieten. Durch diese breitflachige Bekanntmachung der Projektergebnisse ist mit
einer gesteigerten Aufmerksamkeit flr die Thematik einer geschlechtersensiblen Gesundheitsforschung
zu rechnen.

Zuletzt wurde im Zuge der Abschlussveranstaltung mehrfach von Teilnehmenden der Bedarf nach einer
praktischen Anwendung der Toolbox zwecks einer Evaluierung betont. Ein nachstes, langfristiges Ziel ist
somit die praktische Erprobung der Toolbox in verschiedenen Kontexten und mit unterschiedlichen Stu-
dienpopulationen, begleitet von einer wissenschaftlichen Evaluation. Es zeigte sich bereits Bereitschaft
bei Mitgliedern des Stakeholder-Netzwerks und Teilnehmenden der Abschlussveranstaltung, die entwi-
ckelten Fragebogen-ltems in die eigenen Forschungsaktivitdten zu integrieren. Das DIVERGesTOOL
Projektteam wird diese Forschungsaktivitdten auch Uber den Projektzeitraum verfolgen und beratend
zur Verflgung stehen. Es ist angedacht Erfahrungsberichte zur Anwendung einzelner Bestandteile der
Toolbox auf der Website zu veroffentlichen.

Langfristig sollen die erarbeiteten Inhalte des Forschungsprojektes DIVERGesTOOL somit zu einer wis-
senschaftlich qualifizierten, geschlechtergerechten Gesundheitsforderung, Pravention und Gesund-
heitsversorgung im Sinne des Praventionsgesetzes in Deutschland beitragen.
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