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• Definitionen “Sex” und “Gender”

• Einfluss von Geschlecht und Geschlechterrolle auf Krebserkrankungen

• Geschlechtsunterschiede in Wirksamkeit und Toxizitäten von 
onkologischen Therapien

• Die Datenlücke! 

• Fazit
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Definitionen

Geschlecht “Sex”: 

Biologische Variable

Binär (männlich/weiblich)
Chromosomen + Gonaden

Geschlechterrolle “Gender”: 

Soziales Konstrukt

Spektrum von Characteristiken
Rollen und Stereotypen
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“Sex&gender” beeinflussen einander

Regitz-Zagrosek V, EMBO Reports, 2012
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Einfluss von Geschlecht und Geschlechterrolle auf 

Krebserkrankungen

Krebsrisiko Krebsentstehung Krebsdiagnose Krebstherapie Krebs-Überleben 

Bewusstsein

Verhalten

Krebs- Vorsorge

Lebensstil (Rauchen, 

Alkohol, Infektionen)

Ernährung/Metabolismus

Arbeitsplatz

Behandlungszuteilung

Zugang zu Therapien

Keimbahnmutationen

Epigenetik

Hormone

Geschlechter

rolle

Geschlecht

Immunsystem

Stammzellen

Genetik/Epigenetik

Hormone

 

Körperzusammensetzung

Medikamentenmetabolismus

Genetische Polymorphismen

Immunsystem

Hormone

Anatomie

Körperzusammensetzung
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Männliches Geschlecht ist ein Risikofaktor für Krebs

https://seer.cancer.gov/faststats/selections.php?#Output

Inzidenz      Mortalität
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Männliches Geschlecht ist ein Risikofaktor für Krebs

Clochiatti A et al. Nat Rev Can 2016
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Gründe für Geschlechtsdifferenzen

Historische Perspektive

➢ Exposition am Arbeitsplatz 

➢ Unterschiedliches Risikoverhalten

   ( Alkohol und Rauchen)

➢ Unterschiedliches Konsultationsverhalten

Aktuell

➢ Auch nach Normalisierung für diese 

Faktoren vorhanden

➢ Biologische Faktoren spielen eine Rolle

➢ Mann und Frau sind nicht gleich!

Radkiewicz C et al. JCO 2018

Dorak T& Karpuzoglu E, Front Genet 2012
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Rauchen, Infektionen)
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Hormone
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rolle
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Hormone
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Frauen haben grösseres Bewusstsein für Melanom

Stanienda-Sokol K et al. Asian Pac J Cancer Prev 2017Swetter SM et al. JAMA Derm 2009



Insel Gruppe –

Frauen untersuchen ihre Haut häufiger

Paddock LE et al. Melanom Res 2016

Frauen in der Gesundheitsversorgung- Özdemir 2024

SSE= skin self-examination
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Stanienda-Sokol K et al. Asian Pac J Cancer Prev 2017

Melanomlokalisation unterscheidet sich zwischen Männern und 
Frauen
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Einfluss von Geschlecht und Geschlechterrolle auf 

Krebserkrankungen

Krebsrisiko Krebsentstehung Krebsdiagnose Krebstherapie Krebs-Überleben 

Bewusstsein

Verhalten

Krebs-Vorsorge

Lebensstil (Stress, 

Infektionen)

Ernährung/Metabolismus

Arbeitsplatz

Behandlungszuteilung

Zugang zu Therapien

Keimbahnmutationen

Epigenetik

Hormone

Geschlechter

rolle

Geschlecht

Immunsystem

Stammzellen

Genetik/Epigenetik

Hormone
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Einschluss von Frauen in klinische Studien ist ungenügend
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Frauen haben ein höheres Risiko für Therapietoxizität

Unger JM  et al. JCO 2022
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Gründe für diese Geschlechtsunterschiede -

Medikamentenmetabolismus

Absorption

Distribution

Metabolismus

Exkretion

Pharmacokinetik

Medikamentenwirkung

Dosis-Wirkungs-Verhältnis

Pharmacodynamik

Özdemir BC et al. JCO 2018

Körperzusammensetzung

Sexualhormone

Sexualchromosome
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Gründe für diese Geschlechtsunterschiede -

Medikamentenmetabolismus

Beumer, JH Clin Pharmacol Ther 2018;

Mueller, F Cancer Chemotherapy and Pharmacology 2013

Männer haben eine 26% schnellere Elimination 

von 5-FU 

BSA basierte Dosierung resultiert in:

- 60% der Patienten sind unterdosiert

-15% der Patienten sind überdosiert

→ nur 25% sind im therapeutischem Fenster
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Gründe für diese Geschlechtsunterschiede -

Medikamentenentwicklung/Studien

Özdemir BC et al. , iScience 2023

Özdemir BC et al JCO 2018

Wagner AD  … Özdemir BC  Ann Oncol 2019

Jenei K et al. JAMA Oncol 2021

Zelllinien ??

Männchen
Referenz: M, 70 kg, Weiss Endpunkte nach 

Geschlecht?
M: W≈60:40
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Die Datenlücke (Data gap) hat Konsequenzen– Das Beispiel der 

BILCAP Studie

Frauen in der Gesundheitsversorgung- Özdemir 2024

Lancet Oncol 2019
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Wegen der Datenlücke (Data gap): Guidelines sind nicht 

Geschlechts-spezifisch!

Ann Oncol 2022
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Strukturelle Barrieren verhindern Geschlechts-spezifische 

Dosierungen und Therapien.. 

Özdemir BC, Nat Rev Cancer 2023
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Sich mit Geschlecht zu befassen, ist wichtiger denn je..
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Fazit

1. Das Geschlecht und die Geschlechterrolle beeinflussen das
Krebsrisiko und das Überleben.

2. Wichtige Geschlechtsunterschiede sind vorhanden in 
Therapieansprechen und –toxizität.

3. Die optimale Dosis eines Medikamentes ist wahrscheinlich
unterschiedlich für Männer und Frauen.

4. Aktuell besteht eine grosse Datenlücke oft zum Nachteil der Frauen!

→ Ja Frauen sind in der Gesundheitsversorgung oft benachteiligt
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Zusammenfassung Bericht Postulat Fehlmann-Rielle

Forschung und Medikamente sind oft nach Männern ausgerichtet.

Frauen bekommen manche Diagnosen später.

Vorbeugung beachtet Unterschiede zwischen Geschlechtern zu wenig.

Frauen nutzen Reha seltener und leiden öfter unter Einsamkeit im Alter.

In der Ausbildung fehlt Wissen zu Geschlecht.

Frauen haben im Gesundheitswesen schlechtere Karrierechancen und erleben mehr 

Belästigung.
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!

Berna.oezdemir@insel.ch
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