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Diversität als relevanter Bestandteil von 
Gesundheitsforschung 

Historisch gesehen wurden vor allem Männer in der medizinischen Forschung 
als Versuchspersonen einbezogen (vgl. Merone et al. 2022, 49–50). Frauen sind 
in Teilen der medizinischen Forschung weiterhin unterrepräsentiert (vgl. Merone 
et al. 2022, 51–52). Für trans*, inter* und nichtbinäre Personen bestehen zudem 
Datenlücken: Eine Analyse kanadischer klinischer Studien zeigte, dass ihre Be-
teiligung nur unzureichend berichtet wurde (vgl. Ruzycki et al. 2026, 8). Dadurch 
entsteht eine Leerstelle von geschlechterspezifischen Daten (gender data gap). 
Gleichzeitig werden Personen, die in Forschung und Daten unterrepräsentiert 
sind, auch in der Behandlung durch das Gesundheitssystem unterversorgt (vgl. 
Merone et al. 2022, 49–50). Dies kann zum Beispiel zu Geschlechterungleich-
heiten im Bereich Gesundheit führen (gender health gap; vgl. Overweg/Weiland 
2025). Auch weitere Diversitätsaspekte und deren Intersektionen bleiben unbe-
rücksichtigt, was zu einer diversity data gap führt (vgl. Mapes et al. 2020, 7), das 
heißt einem systemischen Fehlen von Daten von Gruppen, die weitere Diversi-
tätsaspekte abbilden (vgl. Stadler et al. 2023, 9). 

Der Fokus auf einzelne Diversitätsdomänen in einem one-size-fits-all-Ansatz 
kann die Vielfalt von Individuen und ihre erlebten Erfahrungen jedoch nicht abde-
cken (vgl. Eckstrand et al. 2016, 904–905). Eine intersektionale Betrachtung hinge-
gen berücksichtigt die Verbundenheit von und zwischen sozialen Kategorien (vgl. 
Swartz et al. 2019, 34). Bei der Berücksichtigung von Diversität in Forschungsvor-
haben ist nicht nur relevant, ob und wie eine diverse Studienpopulation rekru-
tiert werden soll, sondern auch wie Daten gesammelt, analysiert und berichtet 
werden. Ein intersektionaler Ansatz ermöglicht komplexere Analysen und fördert 
Selbstreflexion und soziale Gerechtigkeit (vgl. Brünig/Kahrass/Salloch 2024, 17). 
Dabei geht Intersektionalität in der Gesundheitsforschung über eine reine Be-
schreibung der Gleichzeitigkeit von Merkmalen hinaus: Sie zielt darauf ab, die 
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strukturellen Mechanismen sichtbar zu machen, durch die multiple Benachteili-
gungen erzeugt und aufrechterhalten werden (vgl. Bauer 2014, 12–13).

Mit einer intersektionalen Berücksichtigung von Diversitätsdomänen in der 
Gesundheitsforschung können die entstehenden Forschungsergebnisse für 
einen größeren Teil der Bevölkerung nützlich sein und die Gesundheit für alle 
verbessern (vgl. Stadler et al. 2023, 9). Als Messinstrument zur Erfassung für Ge-
sundheit und Wohlbefinden relevanter Diversitätsdomänen schlagen Gertraud 
Stadler und Kolleg*innen (2023) den Diversitäts-Mindestindikatorensatz (DiMIS) 
vor. Der DiMIS schlüsselt Diversitätsdomänen auf, die in einem mehrstufigen 
Prozess sowohl über Literaturrecherchen als auch im Dialog mit Expert*innen 
identifiziert wurden und als Annäherung an eine Diversitätsdefinition in der Ge-
sundheitsforschung dienen können.

Unter Forscher*innen gibt es jedoch keinen Konsens darüber, wie Diversität 
zu definieren ist und welche Domänen demnach ein Teil von Diversität sind (vgl. 
Lee et al. 2022). Die Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) beschreibt Diver-
sität zum Beispiel mit insgesamt sieben Diversitätsdomänen, die größtenteils 
aus dem Allgemeinen Gleichstellungsgesetz (AGG) entnommen wurden (2024). 
Obwohl viele Forschungseinrichtungen sich zur Förderung von Diversität be-
kennen, wird außerhalb der Beschreibung verschiedener Diversitätsdomänen 
nur selten über die Konzeptualisierung von Diversität berichtet. Das britische 
National Institute for Health and Care Research (NIHR) schlägt eine Definition 
von Diversität als „jegliche offensichtliche und unsichtbare Form der Differenz 
zwischen Individuen […], welche gleichberechtigt respektiert und wertgeschätzt 
werden sollten“ vor (NIHR 2020, zitiert nach Lignou/Sheehan/Singh 2024, 290). 
Durch diese Definition wird deutlich, dass Diversität als ein Ziel verstanden wer-
den kann, das jedoch innerhalb konkreter Forschungsvorhaben durch die Be-
rücksichtigung sämtlicher denkbarer Diversitätsdomänen und aller resultieren-
den Perspektiven nur schwer erreicht werden kann. 

Die Involvierung einer diversen Gruppe von Vertreter*innen der Studienpo-
pulation in den Forschungsprozess führt zu einer höheren Übertragbarkeit und 
Nützlichkeit der Ergebnisse für eine größere Bevölkerungsgruppe (vgl. Hatch 
et al. 2024, 2). Mit dem partizipativen Ansatz des patient and public involvement 
(PPI) sollen Personen basierend auf ihren Lebenserfahrungen als Erfahrungs-
expert*innen in Forschungsinhalte und -verfahren einbezogen werden. Bei-
spielsweise können Vertreter*innen der Studienpopulation das Forschungsvor-
haben beraten, mit dem Forschungsteam zusammenarbeiten oder selbst Teil 
des Forschungsteams werden (vgl. Arumugam et al. 2023, 6). Dadurch werden 
Forschungsvorhaben nicht nur für die Zielgruppe nutzbarer und relevanter (vgl. 
Arumugam et al. 2023, 2; Hoddinott et al. 2018, 3), sondern die Studienqualität 
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kann – zum Beispiel durch eine optimierte Samplingstrategie – verbessert wer-
den (vgl. Wright/Allweiss/Schwersensky 2021). 

Um einen Dialog zwischen Personen mit unterschiedlichen Erfahrungshin-
tergründen und damit Partizipation zu ermöglichen, ist insbesondere auch die 
Verwendung einer möglichst zugänglichen und diversitätssensiblen Sprache1 
sinnvoll (vgl. NIHR 2021, 8). Gleichzeitig können partizipative Ansätze wiederum 
eine diversitätssensible und zugängliche Sprache in der Forschung fördern, in-
dem zum Beispiel durch den Einbezug von Vertreter*innen Studienmaterialien 
für Proband*innen verständlicher formuliert oder die Studienergebnisse und 
Wissenschaftskommunikation barriereärmer umgesetzt werden (vgl. Wright/
Allweiss/Schwersensky 2021). 

Diversität in Ethikberatungen und die Rolle von 
Ethikkommissionen

Die Deklaration von Helsinki (DoH) der World Medical Association (WMA) ist die 
einflussreichste internationale Richtlinie, die ethische Mindeststandards für die 
Gesundheitsforschung festsetzen soll (vgl. Ashcroft 2008, 141; WMA 2025). Die 
erste Version der DoH wurde 1964 beschlossen und seitdem in sieben Versio-
nen aktualisiert (vgl. WMA 2025). Die Entstehung und Weiterentwicklung der 
DoH ist durch eine Reihe internationaler Forschungsskandale geprägt, darunter 
maßgeblich die Verbrechen von Ärzt*innen des nationalsozialistischen Systems 
Deutschlands und ihre pseudowissenschaftlichen Experimente am Menschen, 
und zielt darauf ab, die Wiederholung solcher Verbrechen zu vermeiden (vgl. 
Lederer o. J., 25). Deshalb wird in der DoH dazu angehalten, „verschiedene 
strukturelle Ungleichheiten“ (im Original: „various structural inequalities“) und 
Risiken zu vermeiden (vgl. WMA 2025, Art. 6, 16–18) und besonders auf den 
Schutz vulnerabler Gruppen (vgl. WMA 2025, Art. 19) zu achten, weshalb Diver-
sität und Diversitätsdomänen in der Forschung berücksichtigt werden sollten. 
Der wissenschaftliche Erkenntnisgewinn darf dabei nie über den Rechten oder 
Interessen von Proband*innen stehen (vgl. WMA 2025, Art. 7). 

Medizinische Ethikkommissionen prüfen die wissenschaftliche Qualität, 
rechtliche Zulässigkeit und ethische Vertretbarkeit von Forschungsvorhaben 
(vgl. Doppelfeld 2021, 501), wobei die Rechte und der Schutz der beteiligten 
Personen im Vordergrund stehen. Für Forschung mit Menschen ist in Deutsch-
land die Beratung durch eine Ethikkommission beziehungsweise bei Arznei-

1	 Eine Art von diversitätssensibler Sprache ist geschlechtergerechte Sprache. Geschlechter-
gerechte Sprache wird hier als eine Sprache verstanden, die durch ihre Darstellung (zum 
Beispiel Gender-Sternchen) oder ihren Inhalt die Gleichstellung zwischen verschiedenen 
Geschlechtern ausdrückt.

https://opengenderjournal.de/issue/view/special-issue-4
https://doi.org/1017169/ogj.2026.405


Haink et al.: Berücksichtigung von Diversität in Antragsdokumenten (...)

OPEN GENDER JOURNAL Special Issue 4 (2026) | DOI: 10.17169/ogj.2026.405

4

mittel- und Medizinproduktprüfungen ein positives Ethikvotum gesetzlich oder 
berufsrechtlich vorgeschrieben (vgl. § 40–42 AMG; § 7 GCP-V; Art. 62, 82 MDR; § 
3, 32–37 MPDG; § 15 MBO-Ä; Arbeitskreis Medizinischer Ethik-Kommissionen in 
der Bundesrepublik Deutschland e.V. 2025; WMA 2025). Grundlage sind die von 
Forschenden eingereichten Antragsdokumente, etwa Studienprotokolle mit An-
gaben zu Studiendesign sowie Risiko-Nutzen-Abwägung (vgl. Arbeitskreis Medi-
zinischer Ethik-Kommissionen in der Bundesrepublik Deutschland e.V. 2026). Da 
Ethikvoten maßgeblich von diesen Informationen abhängen, wirken standardi-
sierte Anforderungen als Steuerinstrument: Sie bestimmen mit, ob Diversität im 
Antragsprozess berücksichtigt wird und welche institutionellen ethischen Stan-
dards angelegt werden.

In einem Scoping-Review, das englischsprachige Publikationen zur Berück-
sichtigung von Geschlecht durch Ethikkommissionen betrachtete, konnte fest-
gestellt werden, dass Gender/Sex2 als soziale und ,biologische´ Ebenen von 
Geschlecht in den Beurteilungsverfahren von Forschungsethikkommissionen 
nur wenig Berücksichtigung fanden (vgl. Saxena et al. 2022, 555). Abha Saxena 
und Kolleg*innen (2022, 558) betonen außerdem die Verantwortung der Ethik-
kommissionen bei der Umsetzung von geschlechtssensiblerer, intersektionaler 
Gesundheitsforschung und die Notwendigkeit weiterer Untersuchungen zu die-
sem Thema. Daneben empfehlen sie die Entwicklung von konkreten Hilfestellun-
gen für Ethikkommissionen (ebd.). Die Diversität in Forschungsvorhaben durch 
die Beratung durch eine Forschungsethikkommission sollte kontextabhängig 
berücksichtigt werden: Mohamed S. Msoroka und Diana Amundsen (2018, 14–
15) schlussfolgern vor dem Hintergrund neuseeländischer und tansanischer 
Forschungskontexte, dass es keine Einheitslösung für diese Berücksichtigung 
geben kann. Sie empfehlen eine Hybridlösung zwischen der Berücksichtigung 
von Diversität in ihrem Forschungskontext und der Einhaltung universeller 
Forschungsethik, welche individuelle Rechte priorisiert, lokale Werte und Nor-
men einbezieht und die Forschung partizipativ umsetzt (vgl. Msoroka/Amund-
sen 2018, 6–7). Für den deutschen Kontext konnten zum Stand der Recherche 
(05/2026) keine Studien zu der forschungsethischen Berücksichtigung von Di-
versität gefunden werden, weshalb diese Arbeit diese Lücke speziell für die Um-
setzung in der Gesundheitsforschung adressieren soll.

2	 Mit Gender/Sex werden hier soziale und ,biologische´ Dimensionen von Geschlecht gemein-
sam angesprochen; die entsprechende Kodierkategorie heißt in Anlehnung an den DiMIS 
‚Geschlecht‘.
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Fragestellungen

In der vorliegenden Untersuchung soll analysiert werden, inwiefern Diversität 
in Antragsdokumenten, die zur Beratung durch deutsche medizinische Ethik-
kommissionen dienen, berücksichtigt wird. Unter Antragsdokumenten werden 
dabei alle Unterlagen verstanden, die von den Ethikkommissionen für die An-
tragstellenden online zur Verfügung gestellt werden, das heißt Eingabemasken, 
Formulare, Vorlagen, Checklisten und Hinweise zur Antragstellung. 

Folgende Fragestellungen sollen im weiteren Verlauf beantwortet werden: 
•	 Fragestellung 1: Wird Diversität in den Antragsdokumenten medizini-

scher Ethikkommission berücksichtigt?
•	 Fragestellung 1a: Werden Termini von Diversität und Gender/Sex in den 

Dokumenten genutzt?
•	 Fragestellung 1b: Inwiefern wird geschlechtergerechte Sprache ver-

wendet?
•	 Fragestellung 1c: Werden die Diversitätsdomänen des DiMIS (vgl. Stadler 

et al. 2023) in den Dokumenten der medizinischen Ethikkommissionen 
berücksichtigt? 

•	 Fragestellung 1d: Wird in den Dokumenten auf patient and public involve-
ment (PPI) eingegangen?

•	 Fragestellung 1e: Wird die Diversität des Forschungsteams berücksichtigt?
•	 Fragestellung 2: Auf welche Art und Weise wird Diversität in Antragsdo-

kumenten medizinischer Ethikkommissionen in Deutschland berück-
sichtigt?

Methodik

Systematische Identifikation des Materials

Als Grundgesamtheit wurden die medizinischen Ethikkommissionen an deut-
schen Hochschulen über das Verzeichnis des Arbeitskreises Medizinischer 
Ethikkommissionen in der Bundesrepublik Deutschland e.V. (AKEK) identifiziert. 
Eingeschlossen wurden alle zum Zeitpunkt der Recherche (Mai 2024) aktiven 
Ethikkommissionen in Deutschland. Im nächsten Schritt wurde das zu untersu-
chende Material in Form von Antragsdokumenten gesammelt, die zur Beratung 
von „Sonstigen Studien“ nach Berufsrecht (§ 15 MBO-Ä) verwendet werden, das 
heißt außerhalb von Arzneimittelprüfungen (§ 40–42 GCP-V) und Medizinpro-
dukteprüfungen (Art. 62, 82 MDR; § 3, 32–37 MPDG) stehen. Dabei wurden nur 
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die von den Ethikkommissionen bereitgestellten, nicht-ausgefüllten Vorlagen 
für Ethikanträge berücksichtigt. Über Internetpräsenzen, spezialisierte Portale 
für die Vereinfachung der berufsrechtlichen und -ethischen Beratung sowie die 
direkte Korrespondenz mit Geschäftsstellen oder Vorsitzenden der Ethikkom-
missionen konnten Dokumente für alle in die Auswertung eingeschlossenen 
Ethikkommissionen identifiziert werden. 

Ziel ist eine querschnittliche Analyse der Berücksichtigung von Diversi-
tätsaspekten in den Antragsprozessen medizinischer Ethikkommissionen. In 
Deutschland bestehen zahlreiche öffentlich-rechtliche Forschungsethikkom-
missionen auf Stadt- oder Länderebene ohne zentrale Aufsicht, da die DoH eine 
ausreichende Kenntnis lokaler Gegebenheiten und Kontexte verlangt (vgl. WMA 
2025, Art. 23). Um systematische regionale Verzerrungen zu begrenzen, kon-
zentriert sich diese Analyse auf Ethikkommissionen medizinischer Fakultäten. 
Diese sind seit 1983 im AKEK zusammengeschlossen, was zu einer gewissen 
zentralen Organisation und Vereinheitlichung beiträgt, indem unter anderem 
regelmäßige Treffen zwischen den Geschäftsstellen der einzelnen Ethikkommis-
sionen zur Abstimmung in Verfahrensfragen organisiert werden. Damit bietet 
der AKEK einen vergleichsweise transparenten Überblick wie zum Beispiel über 
Verfahren von Antragsprozessen und den dazugehörigen Ethikkommissionen. 
Erwartet und analysiert werden insbesondere Unterschiede zwischen Antrags-
dokumenten für „Sonstige Studien“, die im besonderen Maße durch lokale Ge-
gebenheiten und unterschiedliche Richtlinieninterpretationen entstehen.

Qualitative Inhaltsanalyse der Antragsdokumente

Zur Beantwortung der Fragestellungen 1a bis 1e erfolgte eine deduktive Kate-
gorienbildung nach dem Prinzip der deduktiv-strukturierenden Inhaltsanalyse 
nach Philipp Mayring (vgl. Mayring/Fenzl 2019). Grundlage war die Übersicht 
über Diversitätsdomänen von Stadler und Kolleg*innen (2023). Die Domänen 
wurden an den Forschungskontext angepasst und in einem Codebuch ver-
schriftlicht, um Replizierbarkeit und Reliabilität zu unterstützen (vgl. Schreier 
2014). Erfasst wurden die Begriffe ‚Geschlecht‘, ‚Gender‘ und ‚Diversität‘ sowie 
verwandte Termini, die Verwendung geschlechtergerechter Sprache, die an Di-
MIS angelehnten Diversitätsdomänen, partizipative Ansätze sowie die Diversität 
des Forschungsteams. Zwei Kodierer*innen kodierten die zusammengefassten 
Dokumente unabhängig in Microsoft Excel. Unstimmigkeiten wurden bis zur 
Übereinstimmung diskutiert. Die finalen Kodierungen wurden quantifiziert und 
deskriptiv ausgewertet.
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Zur Beantwortung der Fragestellung 2 erfolgte eine induktive Kategorien-
bildung nach der zusammenfassenden Inhaltsanalyse (siehe Anhang, Tabelle 
2), wobei das gesamte Material als Auswertungseinheit miteinbezogen wurde 
(nach Mayring/Fenzl 2019). Dabei wurden die erschlossenen Dokumente unter 
der Verwendung der Analyse- und Literatursoftware MAXQDA (VERBI Software) 
analysiert. Als Selektionsmerkmal wurde die „Integration eines erweiterten Di-
versitätsverständnisses” definiert. Nachdem ein Großteil des Materials bearbei-
tet wurde, wurden Selektionskriterium, Abstraktionsniveau sowie das bisherige 
Kategoriensystem erneut überprüft. Änderungen an dem Kategoriensystem 
durch neu entstandene Kategorien wurden angepasst und auf das gesamte 
Material angewendet. Anschließend kodierte eine weitere Person unabhängig 
50 Prozent des Materials mit dem finalen Kategoriensystem. Unstimmigkeiten 
wurden bis zur vollständigen Übereinstimmung diskutiert und eine finale Ko-
dierung entwickelt. Anschließend wurde das Material anhand des Kategorien-
systems zusammengefasst, quantifiziert und interpretiert.

Ergebnisse

Einschluss des Materials

Es wurden 36 Ethikkommissionen deutscher medizinischer Fakultäten identifi-
ziert, wobei nach der initialen Recherche zwei Ethikkommissionen ausgeschlos-
sen wurden (siehe Abbildung 1). Auf der Internetpräsenz der übrigen 34 Ethik-
kommissionen konnten insgesamt 43 Antragsdokumente identifiziert werden, 
von denen zwei die Einschlusskriterien nicht erfüllten. Somit konnten insgesamt 
41 Antragsdokumente (Antragsformulare: n = 31; Vorlagen für Studienprotokol-
le: n = 10) von 34 Ethikkommissionen eingeschlossen werden.

Ergebnisse der deduktiven Auswertung: Berücksichtigung von 
Diversität in Ethikantragsdokumenten (Fragestellung 1)

Fragestellung 1a: Nutzung von Termini von Diversität und Gender/Sex 

In Tabelle 1 ist die Nutzung von Termini zu Diversität sowie Gender/Sex dar-
gestellt. Der Begriff ‚Diversität‘ oder verwandte Termini wurden in keinem der 
eingeschlossenen Dokumente verwendet. Der Begriff ‚Geschlecht‘ wurde in 
13 Dokumenten bei 13 Ethikkommissionen identifiziert. Dabei wurde von zwei 
Ethikkommissionen in jeweils einem Dokument außerdem begrifflich ‚Gender‘, 
welches Geschlecht als soziales Konstrukt beschreibt, verwendet.
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Abbildung 1: Ablauf des Dokumenteneinschlusses

Quelle: Eigene Abbildung

Tabelle 1: Verwendung der Termini zu Diversität und Gender/Sex und geschlechtergerechte Sprache über Dokumente 
und Ethikkommissionen

Verwendete Termini Dokumente 
(N = 41)*

Ethikkommissionen 
(N = 34)*

Verwendung des Begriffs 
‚Diversität‘ (oder vergleichbare: 
Diversity, Vielfalt...)

0 (0 %) 0 (0 %)

Verwendung des Begriffs 
‚Geschlecht‘ (oder als Äquivalent 
Geschlecht*, Mann/Frau, männlich/
weiblich)

13 (31,7 %) 13 (38,2 %)

Separate Verwendung von Gender 
(soziales Geschlecht) und Sex 
(‚biologisches‘ Geschlecht) 

2 (4,9 %) 2 (5,9 %)

Verwendung von 
geschlechtergerechter Sprache in 
mehr als der Hälfte des Dokuments

16 (39,0 %) 14 (41,2 %)

* Anmerkung. Angaben als absolute Häufigkeit (relative Häufigkeit in % bezogen auf N der jeweiligen Spalte). Da es 
sich um unabhängige Merkmale handelt, ergeben die Prozentwerte innerhalb einer Spalte nicht zwangsläufig 100 %.
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Fragestellung 1b: Verwendung geschlechtergerechter Sprache

In insgesamt 16 Dokumenten von 14 Ethikkommissionen wurde geschlech-
tergerechte Sprache verwendet (siehe Tabelle 1). Wurde geschlechtergerechte 
Sprache verwendet, variierten sowohl die Kontinuität innerhalb der Dokumente 
als auch die Form innerhalb und zwischen den Dokumenten Geschlechterge-
rechte Sprache wurde in Form von Schrägstrich (zum Beispiel „Studienleiter/in“), 
Doppelpunkt (zum Beispiel „Studienteilnehmer:innen“), Asterisk (zum Beispiel 
„Studienleiter*in“), geschlechterneutrale Formen (zum Beispiel „Versuchsper-
son“) oder substantivierte Partizipien (zum Beispiel „Teilnehmende“) umgesetzt. 
Insbesondere wenn sich auf Forscher*innen selbst bezogen wurde, wurden 
geschlechterneutrale Versionen (zum Beispiel „Forschende“, „Studierende“) ver-
wendet, unabhängig davon, ob auch im Rest des Dokuments geschlechterge-
rechte Sprache verwendet wurde. Mehrheitlich wurde jedoch das generische 
Maskulinum in den Dokumenten verwendet.

Fragestellung 1c: Berücksichtigung von Diversitätsdomänen 

In Tabelle 2 werden die Häufigkeiten von Diversitätsdomänen allgemein sowie 
aufgeschlüsselt nach den DiMIS-Diversitätsdomänen dargestellt. In 32 Doku-
menten von 29 Ethikkommissionen wurde mindestens eine Diversitätsdomäne 
berücksichtigt. Die Diversitätsdomäne ‚Alter‘ wurde dabei am häufigsten ein-
bezogen und konnte in 27 Dokumenten von 24 Ethikkommissionen identifiziert 
werden. Die am zweithäufigsten einbezogene Domäne ‚Gesundheit‘ wurde in 23 
Dokumenten von 21 Ethikkommissionen gefunden. Darauf folgt ‚Gender/Sex‘ 
in 13 Dokumenten von 13 Ethikkommissionen. Beispielsweise wurden ‚Gender/
Sex‘, ‚Alter‘ sowie ‚Gesundheit‘ deskriptiv als Diversitätsdomänen genannt, mit der 
Möglichkeit diese – falls zutreffend – anzugeben (siehe Anhang, Tabelle 3, Zitat 1).

Seltener wurden folgende Domänen berücksichtigt: ‚Sozioökonomischer 
Status‘ in drei Dokumenten von drei Ethikkommissionen sowie ‚Regionales 
Setting/Herkunftsland‘ und ‚Ethnische Zugehörigkeit und Herkunft‘ in zwei Do-
kumenten von zwei Ethikkommissionen. Beispielsweise wurden ‚Ethnische Zu-
gehörigkeit und Herkunft‘ und ‚Sozioökonomischer Status‘ über geschlossene 
Fragen (ja/nein) erfragt (siehe Anhang, Tabelle 3, Zitat 2). Die übrigen Diversi-
tätsdomänen ‚Sexuelle Orientierung‘, ‚Religion/Weltanschauung‘, ‚Erlebte Dis-
kriminierung‘ sowie ‚Lohn- und Sorgearbeit‘ konnten in keinem der Dokumente 
identifiziert werden. 
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Tabelle 2: Anzahl der Nennungen von Diversitätsdomänen über Dokumenten und Ethikkommissionen

Diversitätsdomänen Anzahl 
Dokumente (N = 
41)*

Anzahl 
Ethikkommissionen 
(N = 34)*

Diversitätsdomänen allgemein 32 (78,0 %) 29 (85,3 %)
Gender/Sex 13 (31,7 %) 13 (38,2 %)
Sexuelle Orientierung 0 (0 %) 0 (0 %)
Regionales Setting/
Herkunftsland

2 (4,9 %) 2 (5,9 %)

Ethnische Zugehörigkeit und 
Herkunft

2 (4,9 %) 2 (5,9 %)

Religion/Weltanschauung 0 (0 %) 0 (0 %)
Erlebte Diskriminierung 0 (0 %) 0 (0 %)
Gesundheit 23 (56,1 %) 21 (61,8 %)
Lohn- und Sorgearbeit 0 (0 %) 0 (0 %)
Sozioökonomischer Status 3 (7,3 %) 3 (8,8 %)
Alter 27 (65,9 %) 24 (70,6 %)

* Anmerkung. Angaben als absolute Häufigkeit (relative Häufigkeit in % bezogen auf N der jeweiligen Spalte). Da es 
sich um unabhängige Merkmale handelt, ergeben die Prozentwerte innerhalb einer Spalte nicht zwangsläufig 100 %.

Fragestellung 1d: Bezug auf patient and public involvement (PPI) 

 Ein Dokument erfragt den ‚Einbezug der Öffentlichkeit‘ im Zusammenhang mit 
der Mitteilung von Studienergebnissen. Dabei wird nicht näher auf den Umfang 
des Einbezugs eingegangen. Der ‚Einbezug der Öffentlichkeit‘ (siehe Anhang, 
Tabelle 3, Zitat 3) wird hier mit der Beschreibung der Umsetzung im Studien-
protokoll erfragt. Ob damit eine aktive Mitgestaltung der Forschung gemeint 
ist, bleibt offen. 

Fragestellung 1e: Berücksichtigung der Diversität des Forschungsteams

Innerhalb des Materials wurde kein Hinweis darauf gefunden, dass die Diversi-
tät des Forschungsteams, das heißt die Zusammensetzung des Teams hinsicht-
lich vertretener Diversitätsdomänen berücksichtigt wurde.
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Ergebnisse der induktiven Auswertung: Art und Weise der Be-
rücksichtigung von Diversität in den Ethikantragsdokumenten 
(Fragestellung 2)

Basierend auf den Kodierungen des deduktiven Kategoriensystems der Diversi-
tätsdomänen erfolgte anschließend die induktive Auswertung (siehe Anhang, 
Tabelle 2). Es konnten drei Kategorien für Arten der Berücksichtigung von Di-
versität in den Dokumenten identifiziert werden (siehe Abbildung 2): ‚Deskripti-
ves Benennen von Diversitätsmerkmalen innerhalb der Studienpopulation‘, ‚Be-
gründung der Zusammensetzung der Studienpopulation‘ sowie ‚Diversität als 
Ausdruck von sozialer Gerechtigkeit‘.

‚Deskriptives Benennen von Diversitätsmerkmalen innerhalb der Studien-
population‘ erfasst explizit, ob die zu beratenden Forschungsvorhaben mit 
Personen oder Gruppen stattfinden, die ein oder mehrere prädeterminierte 
Diversitätsmerkmale erfüllen. Das Vorkommen der Diversitätsmerkmale wird 
deskriptiv beschrieben und zum Beispiel über eine Auflistung der Geschlechter-
verteilung erfasst (siehe Anhang, Tabelle 3, Zitat 4). In anderen Formaten sollte 
das Vorkommen von Diversitätsdomänen über eine Ja-/Nein-Angabe bestätigt 
werden. Insgesamt machte ‚Deskriptives Benennen von Diversitätsmerkmalen 
innerhalb der Studienpopulation‘ 64,5 Prozent aller vergebenen Kodierungen 
des deduktiven Kategoriensystems aus (siehe Abbildung 2).

Die Kategorie ‚Begründung der Zusammensetzung der Studienpopulation‘ 
kann in zwei Unterkategorien weiter gegliedert werden, die sich als Pole eines 
Spektrums gegenüberstehen. Zum einen werden die Begründungen der Zu-
sammensetzungen ‚zur Vermeidung von Belastung ‘ erfragt. Forschungsvorha-
ben mit Personen oder Gruppen, die Diversitätsmerkmale erfüllen, müssen da-
bei die Zusammensetzung ihrer Studienpopulation im Rahmen der Abwägung 
zwischen dem erwarteten Nutzen der Forschung und den Risiken für die Stu-
dienteilnehmenden begründen und diese Zusammensetzung vor dem Hinter-
grund einer vorangenommenen Vulnerabilität rechtfertigen (siehe Anhang Ta-
belle 3, Zitat 5). Einige Ethikkommissionen nehmen dabei auch direkten Bezug 
auf Artikel 20 der DoH.

Zum anderen werden Begründungen für die Zusammensetzung der Stu-
dienpopulation ‚zum Schutz wissenschaftlicher Integrität‘ eingesetzt. Das heißt, 
die Benennung von Personen/Gruppen mit Diversitätsmerkmalen als Teil der 
Studienpopulation unterstreicht die Möglichkeit der systematischen Variation 
des Endpunkts durch systematische Merkmalsvariationen innerhalb der Stu-
dienpopulation. Es wird deshalb mindestens eine Stellungnahme zur Berück-
sichtigung dieser Möglichkeit, teils auch eine tatsächliche Berücksichtigung der 
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möglichen systematischen Variation innerhalb der Studienplanung gefordert. 
Mehrere der berücksichtigten Ethikkommissionen nutzen ein zweistufiges Ver-
fahren, bei dem zunächst das Vorliegen entsprechender Merkmale in der Stu-
dienpopulation abgefragt und anschließend eine Stellungnahme zum Umgang 
mit deren möglicher systematischer Variation verlangt wird (siehe Anhang, Ta-
belle 3, Zitat 6).

Zwischen den beiden Unterkategorien, also den Zielen der erfragten Be-
gründung, konnte nicht in jedem Fall trennscharf unterschieden werden, da in 
einzelnen Dokumenten beide Ziele einbezogen wurden. Entsprechend ist eine 
Anordnung der Unterkategorien auf einem bipolaren Spektrum denkbar. Insge-
samt beschrieb die Kategorie ‚Begründung der Zusammensetzung der Studien-
population‘ 32,3 Prozent der Fälle, in denen eine Diversitätsdomäne im Antrags-
material der Ethikkommissionen vorkam. Dabei entfielen 24,7 Prozent auf die 
erste Unterkategorie ‚zur Vermeidung von Belastung ‘ und 7,5 Prozent auf die 
zweite Unterkategorie ‚zum Schutz wissenschaftlicher Integrität‘.

Die Kategorie ‚Diversität als Ausdruck von sozialer Gerechtigkeit‘ beschreibt, 
dass Diversitätsmerkmale explizit berücksichtigt werden sollen, weil sie als Teil 
von sozialer Gerechtigkeit betrachtet werden, welche als übergeordneter Wert 
angestrebt wird. Das heißt, ein Teil der ethischen Beratung ist es, eine möglichst 
gerechte Verteilung von Nutzen und Risiken zwischen Personen und gesell-
schaftlichen Gruppen anzustreben (siehe Anhang, Tabelle 3, Zitate 7 und 8). Die 
Kategorie ‚Diversität als Ausdruck sozialer Gerechtigkeit‘ machte mit 3,2 Prozent 
dabei den kleinsten Anteil der Berücksichtigung von Diversität aus und grenzte 
sich durch die normative Komponente deutlich von den anderen Kategorien ab. 

Abbildung 2: Hierarchisches Kategorien-Modell über die Arten der Berücksichtigung von Diversität

Quelle: Eigene Abbildung, erstellt mit MAXQDA (VERBI Software)
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Weitere Diversitäts- und Partizipationsaspekte

Durch die induktive Analyse konnten zwei weitere Kategorien identifiziert wer-
den, die nicht Teil des initialen deduktiven Kategoriensystems waren, das heißt 
nicht auf den Diversitätsdomänen des DiMIS basierten: ‚Abhängigkeit in einem 
Machtverhältnis‘ sowie ‚Nichteinwilligungsfähigkeit bzw. Nichteinsichtsfähigkeit‘. 

Die Kategorie ‚Abhängigkeit in einem Machtverhältnis‘ beschreibt ein hier-
archisches Verhältnis, in dem die Möglichkeit besteht, dass eine Person Einfluss 
auf andere Personen ausüben könnte, der sich auf die Teilnahme an einer Stu-
die bezieht. Durch diese Möglichkeit besitzt eine Person innerhalb dieses Ver-
hältnisses und dieses Kontextes mehr Macht. Relevant für diese Abhängigkeit 
im Kontext von klinischer Forschung sind Untersuchungen unter eigenen Mit-
arbeiter*innen, Student*innen, Familienangehörigen, oder Untersuchungen an 
Personen die aufgrund eines gerichtlichen Beschlusses untergebracht oder im 
Strafvollzug sind oder sich in einer Not- oder Extremlage befinden (siehe An-
hang, Tabelle 3, Zitat 9).

Unter der Kategorie ‚Nichteinwilligungsfähigkeit beziehungsweise Nicht-
einsichtsfähigkeit‘ wurden Synonyme und Umschreibungen von ‚nicht einwil-
ligungsfähig‘ beziehungsweise ‚nicht einsichtsfähig‘, sowie die direkten Konse-
quenzen dessen kodiert. Dazu zählt zum Beispiel das Erwähnen von gesetzlicher 
Betreuung oder Vertretung oder die Begründung der Urteilsfähigkeit der Pro-
band*innen. Die Kategorie wurde in 29 Dokumenten von 26 Ethikkommissio-
nen berücksichtigt. Damit wurden Kodierungen für ‚Nichteinwilligungsfähigkeit 
beziehungsweise Nichteinsichtsfähigkeit‘ häufiger vergeben als jede Diversi-
tätsdomäne des deduktiven Kategoriensystems. 

Da beide Kategorien Beziehungen oder Auswirkungen eines strukturellen 
Machtungleichgewichts beschreiben, wurden sie als Unterkategorien der glie-
dernden Oberkategorie ‚Weitere Partizipations- und Diversitätsaspekte‘ zuge-
ordnet. Sie wurden also inhaltlich in der Nähe des deduktiv erarbeiteten Kate-
goriensystems der Diversitätsdomänen nach DiMIS platziert.

Diskussion 

Während Begriffe wie ‚Diversität‘ oder verwandte Termini in Antragsdokumen-
ten für die medizinethische Beratung durch Ethikkommissionen nicht explizit 
verwendet wurden, fanden einzelne Diversitätsdomänen Berücksichtigung, 
davon am häufigsten ‚Alter‘, ‚Gesundheit‘ und ‚Gender/Sex‘, vereinzelt ‚Sozio-
ökonomischer Status‘, ‚Ethnische Zugehörigkeit und Herkunft‘ und ‚Regionales 
Setting/Herkunftsland‘. Die übrigen an den DiMIS angelehnten Diversitätsdo-
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mänen (‚Sexuelle Orientierung‘, ‚Lohn- und Sorgearbeit‘, ‚Religion/Weltanschau-
ung‘, ‚Erlebte Diskriminierung‘) konnten in keinem der Dokumente identifiziert 
werden.

Die Analyse beschränkte sich auf medizinische Ethikkommissionen, die Ge-
sundheitsforschung beraten. Die Domäne Gesundheit ist daher weniger als Aus-
druck von Diversitätssensibilität denn als Teil der Grundfunktion der Antrags-
dokumente zu verstehen. Sie umfasst zugleich die Nichteinwilligungsfähigkeit 
aufgrund gesundheitlicher Gegebenheiten. Auch die häufige Berücksichtigung 
des Alters lässt sich über den Schutz nichteinwilligungsfähiger Kinder und Ju-
gendlicher nach der DoH erklären. Dass Alter, Gesundheit und Gender/Sex am 
häufigsten berücksichtigt wurden, entspricht dem Forschungsstand: Alter und 
binäres Geschlecht werden erhoben, weitere Diversitätsdomänen im Sinne der 
diversity data gap vernachlässigt (vgl. Stadler et al. 2023). Diese können Gesund-
heit jedoch ebenfalls prägen. Die Forschung zu Minoritätenstress zeigt, dass 
Personen, die durch Cisnormativität, Heteronormativität, binäre Geschlechter-
normen oder rassistische Normen marginalisiert werden, etwa LSBTIQ+ Perso-
nen3 oder People of Color, zusätzlichen Stressoren wie Diskriminierung ausge-
setzt sind (vgl. Brooks 1981, 58; Meyer 2003, 675–676; Testa et al. 2015, 65) . 
Trans* Personen können beim Zugang zur Gesundheitsversorgung mit sozio-
ökonomischen Benachteiligungen und Diskriminierung durch Gesundheits-
dienstleister*innen konfrontiert sein (vgl. Renner et al. 2021, 5–8). In ländlichen 
Regionen können lange Anfahrtswege und ein Mangel an trans*spezifisch qua-
lifizierten Fachpersonen den Zugang zusätzlich erschweren (ebd.). Für trans* 
Personen of Color können sich diese Barrieren mit rassistischer Diskriminierung 
verschränken (ebd.). Ein ganzheitliches Verständnis von Gesundheit erfordert 
daher eine intersektionale Betrachtung. Das Konzept struktureller Intersektio-
nalität verschiebt den Fokus von individuellen Merkmalen auf institutionelle und 
gesellschaftliche Strukturen, die Ungleichheiten produzieren (vgl. Homan et al. 
2021, 353–354). Ethikantragsdokumente sollten daher nicht nur die Zusammen-
setzung der Studienpopulation erfragen, sondern auch strukturelle Barrieren 
des Zugangs zu Forschung, Forschungsteams und Ergebnissen reflektieren.

PPI oder andere partizipative Ansätze als Anwendung des Inklusionsprin-
zips im Sinne von diversity, equity and inclusion (DEI) sind im deutschen Kontext 
bislang selten und uneinheitlich implementiert (vgl. Lipinski et al. 2024, 458). 
Auch in den analysierten Antragsdokumenten der Ethikkommissionen wurde 
PPI nur ein einziges Mal identifiziert. Die Reflexion über die diversitätsrelevan-
ten Erfahrungen im Forscher*innen-Team als Ausdruck einer partizipativen 

3	 Ein Akronym für lesbische, schwule, bisexuelle, trans*, inter und queere Menschen, aro-
mantische oder agender Personen (vgl. Melcher et al. 2021).
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Forschungsstrategie wird international empfohlen (siehe zum Beispiel EQUA-
L4EUROPE 2020; Sommerey/Erard 2021; Xie/Baek/Cheve 2020), konnte in den 
vorliegenden Antragsdokumenten aber ebenfalls nicht identifiziert werden. Je 
diverser ein Team ist, desto mehr Perspektiven können in die Planung und Um-
setzung eines Forschungsvorhabens einfließen, desto relevanter können die-
se Perspektiven für Proband*innen sein und somit die Forschungsqualität und 
Nützlichkeit der Forschung verbessern (vgl. AlShebli/Rahwan/Woon 2018; Bains 
et al. 2023; Freeman/Huang 2014). 

Wo Diversität berücksichtigt wurde, geschah dies meist durch die deskripti-
ve Benennung einzelner Domänen. Diese Benennung macht Diversitätsdomä-
nen zwar sichtbar, reicht aber ohne konkrete Implementationsstrategien nicht 
aus, um gelebte Diversität zu erreichen. Alla Yakerson (2019, 1–8) zeigte dies 
für Gender/Sex in der kanadischen klinischen Forschung: Trotz Gleichstellungs-
richtlinien blieben Frauen unterrepräsentiert, unter anderem wegen fehlender 
Umsetzungsstrategien. Das Muster findet sich auch in anderen Richtlinien zu 
Gender/Sex (vgl. Gogovor et al. 2021, 60; Gualtierotti 2025, 14; Hulme et al. 2025, 
6) oder zur ethnischen Zugehörigkeit und Herkunft (vgl. Gilliam et al. 2022, 804; 
Salway et al. 2009, 53ff.). Diversität wird als Ziel benannt, aber nicht systema-
tisch in die notwendigen Schritte übersetzt.

Die Reflexion über Gender/Sex kann über die Verwendung von geschlech-
tergerechter Sprache ausgedrückt werden, die jedoch ebenfalls in weniger als 
der Hälfte der berücksichtigten Dokumente mehrheitlich verwendet wurde. 
Sprache beeinflusst wie Menschen über Geschlecht denken: Frauen werden bei 
der Verwendung des generischen Maskulinums weniger mitgedacht und kön-
nen durch die Anwendung geschlechtergerechter Sprache besser in Überlegun-
gen einbezogen werden (vgl. Brohmer et al. 2024, 21–25). Zusätzlich berücksich-
tigt geschlechtergerechte Sprache Geschlechtsidentitäten außerhalb binärer 
Geschlechtervorstellung, welche durch ein generisches Maskulinum ebenfalls 
nicht angesprochen werden, im Sinne eines repräsentativen Einschlusses von 
Proband*innen in der Gesundheitsforschung jedoch unbedingt miteinbezogen 
werden sollten (vgl. Martín Delgado/Gutiérrez Gutiérrez/Artigas 2025, 17–23).

Insgesamt muss beachtet werden, dass eine unsystematische oder unsen-
sible Reflexion über den Einbezug von Diversitätsdomänen zu Stereotypisie-
rungen kann: Werden zum Beispiel ethnische Kategorien verwendet, ohne ihre 
sozialen und politischen Zusammenhänge zu berücksichtigen, können Unter-
schiede zwischen Gruppen überzeichnet und Stereotype reproduziert werden 
(vgl. Salway et al. 2009, 60). Damit könnte die Grundlage für negative, diskrimi-
nierende Effekte gelegt werden (vgl. Gilliam et al. 2022, 804). Wie Mirjam Faiss-
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ner und Kolleg*innen (2024) für den Kontext von Ethikberatungen innerhalb kli-
nischer Behandlungen beschreiben, kann Intersektionalität als zentraler Schritt 
für Diversitätssensibilität dienen. Intersektionalität könne dabei sowohl als 
Analyseansatz sowie als kritische Praxis dienen, da sie erlaubt, ineinander ver-
schränkte Benachteiligungen innerhalb bestehender Herrschaftsstrukturen zu 
beschreiben, zu reflektieren und im Sinne einer angestrebten sozialen Gerech-
tigkeit zu verändern (vgl. Faissner et al. 2024, 5–7). Einzelne Bezugnahmen auf 
Diversität im Kontext sozialer Gerechtigkeit sind in den hier vorgestellten An-
tragsdokumenten der Ethikkommissionen bereits zu finden. Mehrheitlich ver-
handelten die Ethikkommissionen die Diversitätssensibilität jedoch als Risiko- 
und Vulnerabilitätsfrage. Damit bleibt in den Antragsdokumenten weitgehend 
offen, wie über den Schutz vor Risiken hinaus ein gleichberechtigter Zugang zur 
Forschung unterstützt werden soll. 

Reflexivität: Welche Rolle spielen wir als Forschende bei der 
Berücksichtigung von Diversität in Forschungsvorhaben?

Wir als Autor*innenteam aus der medizinischen Geschlechter- und Diversitäts-
forschung sowie in der klinischen Versorgung tätige Personen wollen mit unse-
rer Arbeit zu diversitätssensibler und inklusiver Forschung beitragen und uns 
dabei für die Rechte von Proband*innen einsetzen. Damit befinden wir uns in 
einer doppelten Position: Wir analysieren ein institutionelles Steuerinstrument, 
von dem wir – als Forschende, deren eigene Vorhaben künftig durch dieselben 
Ethikkommissionen beraten werden – selbst abhängig sind. Unsere eigene ins-
titutionelle Einbindung beeinflusst damit, welche Fragen wir stellen und wie wir 
Ergebnisse interpretieren.

Ein ähnliches Spannungsfeld eröffnet sich ebenfalls in Bezug auf das in die-
sem Text angewendete Diversitätsverständnis: Wir sind nicht nur durch unsere 
professionellen Perspektiven in der Art und Weise unserer Diversitätssensibi-
lität geprägt; einzelne Teammitglieder bringen ebenso Erfahrungen mit Mar-
ginalisierung in verschiedenen Diversitätsdomänen in den Forschungsprozess 
ein. Diese gelebten Perspektiven bereichern die Analyse, ersetzen jedoch nicht 
die strukturelle Reflexion. Auch ein vielfältig zusammengesetztes Team kann 
nicht alle Lebensrealitäten abbilden oder für sie sprechen. Diese Asymmetrie 
verstehen wir nicht als zu lösendes Problem, sondern als Bedingung, die das 
Mitdenken weiterer Perspektiven – etwa durch partizipative Ansätze – notwen-
dig macht. Durch die Verwendung des DiMIS als theoretische Grundlage für das 
deduktive Kategoriensystem versuchten wir außerdem Diversitätsaspekte theo-
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retisch einzubetten, die über unsere eigenen gelebten Erfahrungen hinausge-
hen. Wie bereits skizziert, ist der DiMIS ein dynamisches Instrument und der 
Einbezug aller Diversitätsdomänen nur schwer möglich (vgl. NIHR 2020, zitiert 
nach Lignou/Sheehan/Singh 2024, 290), sodass Schwerpunkte und Leerstellen 
in der Berücksichtigung von Diversität auch in dieser Untersuchung struktu-
rell bedingt werden. Gleichzeitig wollen wir über unsere Analyse und die Ent-
wicklung von Empfehlungen dazu beitragen, mehr Diversitätssensibilität und 
Intersektionalität in medizinischen Forschungsvorhaben zu ermöglichen. Des-
halb halten wir es für wichtig, den Einbezug von für das Forschungsvorhaben 
relevante Diversitätsdomänen kontinuierlich bereits in Ethikantragsdokumen-
ten zu beschreiben und den Status ihrer Inklusion in Forschungsvorhaben zu 
reflektieren. 

Limitationen und Ausblick 

Da der Fokus der vorliegenden Untersuchung auf der Analyse von standardi-
sierten Antragsdokumenten lag, Ethikberatungen jedoch interaktiv zwischen 
Kommission und Antragssteller*in geschehen, konnten der Beratungsprozess 
sowie die Eigenschaften agierender Personen nicht mit in die Analyse einbezo-
gen werden. Zukünftige Untersuchungen könnten dementsprechend ihren Fo-
kus auf den Beratungs- und Beurteilungsprozess von Ethikkommissionen aus-
weiten sowie die Arbeit der Kommissionsmitglieder inklusive des Einflusses der 
persönlichen Zugehörigkeit und Einstellung zu Diversitätsdomänen analysie-
ren. Die Gesundheitsforschung unterliegt im Vergleich zu anderen Disziplinen 
einem besonders dichten Regulierungsrahmen. Das Arzneimittelgesetz (AMG) 
und das Medizinprodukterecht (MPG/MDR) schreiben für bestimmte Studien-
typen spezifische Prüfanforderungen vor, die sich auf die Ausgestaltung von An-
tragsdokumenten auswirken. Dieser hohe Regulierungsgrad eröffnet Möglich-
keiten, Diversitätsanforderungen verbindlich zu verankern, könnte aber auch 
eine dynamische Weiterentwicklung der Dokumente und ihres Diversitätsver-
ständnisses erschweren. 

In der vorliegenden Untersuchung wurde die vom DiMIS-Team erarbeitete 
Systematisierung von Diversitätsdomänen als theoretische Grundlage genutzt. 
Wie bereits diskutiert, kann die vollständige Berücksichtigung von Diversität 
in Forschungsvorhaben jedoch nur als ein Ziel angestrebt und schwer erreicht 
werden. Dementsprechend ist erwartbar, dass während der Weiterentwicklung 
des DiMIS weitere Diversitätsdomänen ergänzt oder bereits bestehende Diver-
sitätsdomänen modifiziert werden können. Dadurch ergibt sich eine Begren-
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zung der vorliegenden Untersuchung auf das aktuelle Diversitätsverständnis 
und gleichzeitig eine Chance für die stetige Weiterentwicklung des Forschungs-
feldes und dieser und ähnlicher Untersuchungen. Folglich bleibt die Weiterent-
wicklung des institutionalisierten Prozesses der medizinischen Ethikberatung 
eine zentrale Aufgabe, um das Ziel einer diversitätssensiblen Forschungspraxis 
langfristig zu erreichen. Ein konkreter Schritt in diese Richtung ist das im folgen-
den Abschnitt beschriebene Ethikantrags-Template.

Vorschlag für die Integration von Diversitätserhebungen in 
Ethikantragsdokumenten

Im Rahmen des Berlin University Alliance (BUA) Projekts Diversity and Gender 
Equality Network (DiGENet) und der Nachwuchsforschungsgruppe „Diversität & 
Gender in der Medizin“ wurde ein Ethikantrags-Template zur Berücksichtigung 
von Diversität und Partizipation in Forschungsvorhaben entwickelt. Die Temp-
late-Entwicklung erfolgte innerhalb eines iterativen Entwicklungsprozesses mit 
Gruppen von Forschenden der medizinischen Geschlechter- und Diversitätsfor-
schung und bezieht sich auf die Diversitätsdomänen des DiMIS. Das Template 
(siehe Tabelle 3) soll einen Vorschlag darstellen, wie die Abfrage von diversitäts-
sensibler Forschung und Partizipation in Ethikantragsdokumenten integriert 
werden kann. Gender/Sex wird im Template gesondert aufgeführt, um neben 
Geschlecht auch weitere Diversitätsdomänen ausdrücklich in den Blick zu neh-
men. Außerdem werden die Antragsstellenden dazu angehalten, Erklärungen 
zu diversitätssensibler Forschung in den verschiedenen Schritten der Forschung 
(z.B. Literaturreview, Rekrutierung, Datenanalyse) umzusetzen. Darüber hinaus 
empfehlen Shiva Raj Mishra und Kolleg*innen (2025, 10–11) eine Reflexion der 
Auswirkungen der Berücksichtigung und Nichtberücksichtigung von Diversi-
tätsdomänen, was sich ebenfalls im Template wiederfinden lässt.

https://opengenderjournal.de/issue/view/special-issue-4
https://doi.org/1017169/ogj.2026.405


Haink et al.: Berücksichtigung von Diversität in Antragsdokumenten (...)

OPEN GENDER JOURNAL Special Issue 4 (2026) | DOI: 10.17169/ogj.2026.405

19

Tabelle 3: Vorschlag für ein Template zur Integration von Diversitätssensibilität in standardisierten Ethikantragsdoku-
menten für Forschungsvorhaben

Angaben zur Vermeidung von Diskriminierung, 
zur Berücksichtigung von Diversität1 und Gen-
der/Sex sowie zu partizipativer Forschung/PPI):
•	 Darstellung der Berücksichtigung von 

Diversität und Gender/Sex im Forschungs-
vorhaben und Nennung der Forschungs-
schritte (zum Beispiel Literaturrecherche, 
Datenerhebung, Analyse), in denen diese 
berücksichtigt werden sollen

•	 Begründung für die Berücksichtigung oder 
Nicht-Berücksichtigung von Diversität und 
Gender/Sex und Erklärung zu erwartbaren 
Auswirkungen 

•	 Darstellung der Umsetzung von partizipati-
ver Forschung/PPI durch den Einbezug von 
Vertreter*innen der Studienpopulation oder 
der Öffentlichkeit

1 Siehe zum Beispiel DiMIS (Stadler et al. 2023)

Fazit

In dieser Arbeit wurden die Verwendung und die Umsetzung der Integration 
von Diversität in Antragsdokumenten zur Beratung medizinscher Ethikkommis-
sionen in Deutschland analysiert. Zusätzlich wurden die Verwendung geschlech-
tergerechter Sprache, sowie Berücksichtigung von partizipativen Ansätzen und 
der Diversität des Forschungsteams betrachtet. Obwohl keine expliziten Termini 
verwendet wurden, berücksichtigte die Mehrheit der medizinischen Ethikkom-
missionen mindestens eine Diversitätsdomäne in ihren Dokumenten. Sowohl 
die inhaltliche Auswahl als auch das Vorgehen sprechen lediglich für die Einhal-
tung gealterter Minimalstandards (siehe Parallelen mit der DoH). Die Untersu-
chung von Diversitätsphänomenen im Bereich der Gesundheitsforschung zeigt, 
dass ein breiteres Verständnis und eine stärkere Integration von Diversität not-
wendig sind, um zu validen Ergebnissen zu gelangen. Ethikkommissionen und 
die Gestaltung ihrer Antragsdokumente könnten dabei eine Schlüsselrolle spie-
len, da sie Forscher*innen mindestens zu einer Reflexion anregen oder sogar 
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zu einer diversitätssensiblen Umsetzung von Forschungsvorhaben beitragen 
können. Das vorgeschlagene Template für Ethikanträge kann als Empfehlung 
und Hilfestellung dienen, um die Diversitätssensibilität in Forschungsvorhaben 
zu stärken. 
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