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Gibt es Gender-Bias in der Radiologie?

PD Dr. med. Sophia Freya Ulrike Blum, MBA
22.4.2026




Interessenkonflikt Die Deutsche Gesellschaft fiir Interventionelle Radiologie und minimal-invasive Therapie (DeGIR) ist die Fachvertretung
fur alle interventionsradiologisch und minimal-invasiv tatigen Radiologen in der Deutschen Rontgengesellschaft. Der Hauptfokus der DeGIR-
Aktivitaten liegt auf dem Gebiet der Fort- und Weiterbildung sowie der Qualitatssicherung interventionsradiologischer Praxis.
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Gibt es
Genderunterschiede
beim drztlichen
Personal in der
Radiologie?



Schatzen Sie den Frauenanteil unter den Mitgliedern
der DRG und der DeGIR

Studierende der Medizin (2019) DRG-Mitglieder (02/2021) DeGIR-Mitglieder (02/2021)
m weiblich = mannlich m weiblich = mannlich m weiblich = mannlich
62,5% 36% 14%
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Situation in der Allgemeinradiologie

European Radiology (2020) 30:1644-1652
https://doi.org/10.1007/s00330-019-06493-1

RADIOLOGICAL EDUCATION @

Check for
updates

Women in radiology: gender diversity is not a metric—it is
a tool for excellence

Rahel A. Kubik-Huch' ® - Valérie Vilgrain®> @ - Gabriel P. Krestin* - Maximilian F. Reiser? - Ulrike I. Attenberger® -
Ada U. Muellner’ @ - Christopher P. Hess®® - Hedvig Hricak’
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Situation in Europa

Table1 Overview of the composition of the European Society of Radiology (ESR) membership in 2019, stratified by gender and generation (based on
research undertaken by the European Society of Radiology, 2019)

7

Traditionalists Baby boomers Generation X Generation Y (millenials) All generations

Born 1927-1945 Born 1946 to 1964 Born 1965 to 1976 Born 1977 to 1992

Aged 74 to 92 Aged 55 to 73 Aged 43 to 54 Aged 27 to 42
ESR members: overall 1307 22,870 31,726 58,511 114,414

1% 20% 28% 51% 100%
Male members 1132 16,541 20,108 34,651 72,432

87% 72% 63% 59% 70%
Female members 175 6329 11,618 23,860 41,982

13% 28% 37% 41% 30%

Institut und Poliklinik fur Diagnostische und Interventionelle Radiologie
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Fuhrungspositionen und Vorbilder

Women in Radiology

| ,Leaky Pipeline“-Phanomen

— Mit steigender Karrierestufe sinkt der
US Populati . . . .
open LEAKY PIPES Frauenanteil kontinuierlich.
51%
9% — Besonders starke Abnahme auf dem
Weg zu Professuren und
Department . ]
48% Chairs Leitungsfunktionen.
Medical School 28%
Graduates 26%
Residents
Faculty 23% Practicing
Physicians Fite, B.Z., Hinostroza, V., States, L. et al. Increasing
Diversity in Radiology and Molecular Imaging: Current
Chapman CH, Hwang WT, Both S, Thomas CR Jr, Deville C. Current status of diversity by race, Hispanic ethnicity, and sex in disgnostic radiology. Rodiology. 2014;270(1):232-240. Cha”enges_ Mol |maging Biol 23, 625-638 (2021 )

doi:10.1148/radiol. 13130101
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Fuhrungspositionen und Vorbilder

| Zentrale Einflussfaktoren
— Mangel an Vorbildern und Mentoring
— Unbewusste Biases (unconscious bias)
— Strukturelle und gesellschaftliche Barrieren

— Veranderte Prioritaten jungerer Generationen (z. B. Work-Life-Balance, FUhrungsinteresse)

I Bedeutung von Mentoring und Netzwerken
— Mentoring wird als Schlisselmechanismus fur die Karriereentwicklung hervorgehoben.

— Weibliche Fuhrungskrafte fordern nachweislich haufiger Nachwuchswissenschaftlerinnen.

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
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Dresden ist eine gute Wahl

AL WOMEN
ON TOP

Dokumentation
des Anteils von Frauen
in Fiihrungspositionen

in klinischen Fachern
der deutschen
Universitatsmedizin

10% 13% L
90% ‘ 87% ‘ 87%

Frauen I Manner

Dresden
Berlin
Freiburg
Oldenburg
Hamburg
Bonn

TU Miinchen
Miinster
Marburg
Jena

"

Greifswald
Rostock
Halle
Disseldorf

Aachen
Kéin
Gottingen
Duisb.-Essen
Ulm
Miinchen, LMU
Mannheim
Giepen
UKSH
Mainz
Magdeburg
Leipzig
Regensburg
Heidelberg
Frankfurt
Bochum
Augsburg
Homburg
Hannover
Tlbingen
Erlangen
Wiirzburg*

Ll

Abb. 1 Prozentualer Anteil von Klinikdirektorinnen in 14 klinischen Fachern (siehe Abb. 2), die in 36 von 38 medi-

zinischen Fakultaten vertreten sind. *Wiirzburg hat 2 Direktorinnen in der Allgemeinmedizin.

10 Institut und Poliklinik fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie
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Ménner

B ; Frauen

Abb. 3 Prozentualer Anteil von Oberé&rztinnen in 14 klinischen Fachern, die in 36 von 38 medizinischen Fakultdten
vertreten sind.
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Wie ist die Situation
in der Interventions-
radiologie?




Situation Interventionsradiologie

& Thieme

Exploring gender roles in German interventional radiology -
how progressive are we?

Gleichstellung in der Interventionellen Radiologie in Deutschland -
wie zukunftsorientiert sind wir?

@O®SOG

Authors
Cornelia Lieselotte Angelika Dewald'®, Sophia Freya Ulrike Blum?, Lena Sophie Becker', Emona Barzakova3®,
Mareike Franke?4, Kerstin Westphalen®, Marco Das®, Carolin Jenkner’, Frank K Wacker', Christiane K Kuhl3, Wibke Ullers®
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I Online-Umfrage aller Mitglieder der Deutschen Gesellschaft fur Interventionelle Radiologie und
minimal-invasive Therapie (DeGIR) zwischen November 2021 und Februar 2022

I 39 Fragen zu demographischen Angaben, Familienstand und Erfahrungen mit dem Einstieg und
der Forderung in der IR, Familienfreundlichkeit und Gleichstellung

I deskriptive Auswertung der Antworten

I 197 Antwortbogen von weiblichen (n=76; 39%) und mannlichen (n=121; 61%)

Interventionsradiolog*innen

-_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________| Universitétsklinikum SN
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» Table1 Overview of the demographic data of all respondents (all) and according to female and male gender.

Age (years)

= <30

= 31-45

= 46-60

= >60

Family status

= Single

= In partnership
Income

= Main earner

= Secondary earner

= Balanced

Hospital type

= University hospital
= Teaching hospital

= Other hospital

= Private practice and other
Level of training

= Resident

= Specialist

= Senior specialist

= Attending physician
= Chief of department

14 Institut und Poliklinik fur Diagnostische und Interventionelle Radiologie

All (n=197)

1417%
105 |53%
61131%
171 9%

27 | 14%
170 | 86%

134 | 68%
10| 5%
53| 27%

93 | 47%
88 | 45%
1216%
412%

351 18%
1417%
613%

88 | 45%
53 | 27%

Female (n=76)

9] 12%
44| 58%
22 | 29%
111%

151 20%
61]80%

41| 54%
8110%
27 136%

3850%
32| 42%
517%
111%

1925%
81 11%
314%

33| 43%
13117%

Male (n=121)

514%
61]50%
39| 32%
16| 13%

12110%
109 | 90%

93 | 77%
212%
26| 21%

55 | 45%
56 | 46%
716%
313%

16| 13%
615%
313%
55 | 46%
40 | 33%

www.uniklinikum-dresden.de
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Ergebnisse

I Oberarzt:innen mit Kindern
— weibliche OA (58%) und Chefarzt:innen (CA) (23%)
— méannliche OA (76%) und CA (55%).
I Kinderbetreuung und Teilzeit
— Weniger Manner (4%) als Frauen (41%) waren primar verantwortlich fur die Kinderbetreuung

— mehr weibliche (55%) als mannliche (6%) OA waren in Teilzeit

-_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________| Universitétsklinikum SN

Carl Gustav Carus
15 Institut und Poliklinik fur Diagnostische und Interventionelle Radiologie www.uniklinikum-dresden.de DIE DRESDNER.




Ergebnisse

I Frauen bewerteten den Einstieg in die IR schwieriger als Manner
I 55% der Frauen fuhlten sich aufgrund ihres Geschlechts benachteiligt (Manner: 6%)
— Annahmen, dass Frauen ,weniger leisten als Manner® (65%) und ,aufgrund
Familienverpflichtungen ausfallen® (35%)
I 54% glaubten, dass es fur Frauen schwieriger ist, Beruf und Familie zu vereinen
— ,Familienverpflichtungen”
— ,mangelnde flexible Arbeitszeitmodelle und Kinderbetreuung*
I primarverantwortliche Eltern verbachten weniger als 50% der Arbeitszeit mit Interventionen
I Jungere Vater nahmen haufiger Elternzeit als altere (52% vs. 17%)
I Ahnlich viele Manner (51%) und Frauen (55%) planten zukiinftige Teilzeitarbeit.

Universitatsklinikum /4%
Carl Gustav Carus
16 Institut und Poliklinik fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie www.uniklinikum-dresden.de DIE DRESDNER.




Ergebnisse

PARENTAL LEAVE
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Schlussfolgerung

I geschlechtsspezifische Unterschiede in der deutschen IR
I Strukturell
— nachhaltige Nachwuchsforderung umfasst Mallnahmen wie die Normalisierung flexibler
Arbeitszeitmodelle
—> gleiche Bedingungen fur Frauen und Manner und auch Muitter und Vater schaffen und so sich
verandernde (Familien-)strukturen angemessen berlcksichtigen
I Kulturell
— aktiver Abbau von Bias
— Forderung weiblicher Sichtbarkeit in der IR

— gezielte Nachwuchsforderung

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
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Situation Interventionsradiologie-Forschung

Blum et al. CVIR Endovascular (2024) 7:47 CV| R En d ovascu |a r
https://doi.org/10.1186/s42155-024-00456-4

. . ™)
The status of academic interventional cret o

radiologists in Germany with focus on gender
disparity: how can we do better?

Sophia Freya Ulrike Blum' ®, Cornelia Lieselotte Angelika Dewald?, Lena Becker?, Emona Staudacher?,
Mareike Franke*, Marcus Katoh?, Ralf-Thorsten Hoffmann', Stefan Rohde®, Philip Marius Paprottka’,
Frank Wacker?, Kerstin Westphalen®, Philipp Bruners®, Bernhard Gebauer®, Marco Das'® and Wibke Uller'’

Universitatsklinikum /4%
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Einleitung

I Forschung ist essentielle Grundlage fur die standige Weiterentwicklung der
interventionellen Radiologie (IR)

I Deutschland hat kleinen Anteil an Erst-/ Letztautorenschaften durch Frauen’

I kein Anstieg in den letzten Jahren'2

I Herausforderungen in IR Karriere

— Wettbewerb um Forderung, Arbeitszeiten, familiare Verpflichtungen, etc.

Universitatsklinikum

(1) Eur Radiol, vol. 30, no. 2, pp. 1011-1019, Feb. 2020. o Carl Gustav Carus
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Ziel

I Charakterisierung der Rahmenbedingungen fur Forschende in der
Interventionsradiologie (IR) in Deutschland und die Untersuchung

von Geschlechterunterschieden

-_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________| Universitétsklinikum SN
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Methoden

111/2021-2/2022: elektronische, anonyme, freiwillige Befragung der
DeGIR-Mitglieder zur Situation von Interventionalist:innen in Klinik
und Forschung

I Subset (36 Fragen, 78 Forschende von insg. 197) zu Demographie,
Karriere, Kongresse, Networking, Funding, Forschungszeit

I Mann-Whitney-U-Test, Chi-Quadrat-Test, Fisher Exact Test
—Signifikanzniveau p < 0,05

Universitatsklinikum /©%
Carl Gustav Carus :
- www.uniklinikum-dresden.de DIE DRESDNER. Vrees




Ergebnisse — Demographie

140% forschten in der IR: 71% M vs. 29% W, p < 0,01

Overall, N=78 female, N = 23 male, N =55
War IR lhr initales Ziel? (ja, %) 42 (62%) 17 (74%) 25 (56%) 0.2

Wie zufrieden sind Sie mit 0.10
lhrer Karriere?

zufrieden 35 (56%) 8 (38%) 27 (66%)
eher zufrieden 20 (32%) 9 (43%) 11 (27%)
teilweise zufrieden 6 (9.7%) 3 (14%) 3 (7.3%)
weniger zufrieden 1(1.6%) 1(4.8%) 0 (0%)

-_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________| UniverSitétSinnikum
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Ergebnisse — Demographie

gesamt, N =78 W,N=23

Alter 0.017

<30 5 (6.4%) 3 (13%) 2 (3.6%)

31-45 44 (56%) 17 (74%) 27 (49%)

46-60 23 (29%) 3 (13%) 20 (36%)

>60 6 (7.7%) 0 (0%) 6 (11%)
Ausbildungsstand 0.034

Weiterbildungsassistent:in 12 (15%) 6 (26%) 6 (11%)

Facharzt/ -arztin 8 (10%) 5 (22%) 3 (5.5%)

Oberarzt/ -arztin 36 (46%) 8 (35%) 28 (51%)

Chefarzt/ -arztin 22 (28%) 4 (17%) 18 (33%)

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
DIE DRESDNER.
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Ergebnisse — Demographie

gesamt, N =78 W, N=23

Krankenhaustyp 0.2
anderes Krankenhaus 2 (2.6%) 0 (0%) 2 (3.6%)
ehrkrankenhaus 54 (69%) 19 (83%) 35 (64%)
Universitatsklinik 22 (28%) 4 (17%) 18 (33%)

Anzahl der Betten 0.9
50-199 1(1.3%) 0 (0%) 1(1.8%)

200-399 1(1.3%) 0 (0%) 1(1.8%)
400-799 20 (26%) 5 (22%) 15 (27%)
>800 56 (72%) 18 (78%) 38 (69%)

Einkommen 0.005
ausgeglichen 17 (22%) 6 (26%) 11 (20%)
Hauptverdiener 57 (73%) 13 (57%) 44 (80%)
Nebenverdiener 4 (5.1%) 4 (17%) 0 (0%)

Beschaftigung 0.025
Vollzeit 73 (94%) 19 (83%) 54 (98%)

Teilzeit 5 (6.4%) 4 (17%) 1(1.8%)

-_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________| UniverSitétSinnikum
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Ergebnisse — Familie & Kinder

gesamt, N=78 W N=23 M,N=55

Was ist Ihr Familienstand? 0.056

Partnerschaft 68 (87%) 17 (74%) 51 (93%)

Single 10 (13%) 6 (26%) 4 (7.3%)
Haben Sie Kinder? (ja, %) 43 (55%) 8 (35%) 35 (64%) 0.037
Haben Sie bisher Mutterschutz/ Elternzeit 25 (58%) 8 (100%) 17 (49%)
genommen? (ja, % der Eltern)
Sind Sie primar verantwortlich fur die 0.003
Kinderbetreuung?

ausgeglichen 14 (33%) 5 (62%) 9 (26%)

nein 26 (60%) 1 (12%) 25 (71%)

ja 3 (7.0%) 2 (25%) 1(2.9%)
ausreichend Kinderbetreuung wahrend der 30 (70%) 6 (75%) 24 (69%) >0.9
Arbeitszeit? (ja, %)
Arbeiten Sie in einem familienfreundlichen 49 (78%) 15 (71%) 34 (81%) 0.5
Umfeld? (ja, %)

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
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A B C

Do you have protected Have you applied for grants?** Have you received grants?
research time?*
M no W yes M no W yes M no W yes
100% 100% 100%
75% 75% 75%
50% 50% 50%
25% 25% 25%
0% 0% 0%
female male no protected protected no protected protected
chief physician chief physician research time research time research time research time
D E -
How much time do you spend | work ... How much research time
with clinical interventions?*** do you spend at work?***

B <25% M 25-50% M 51-75% M >75% M full-time M part-time B <25% M 25-50% M 51-75%

no protected protected no protected protected no protected protected
research time research time research time research time research time research time

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
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A Importance of clinical IR career
Likert 1-5 (very-less important)
women & }
men i
1 2 3
Difficulty to enter clinical IR
Likert 1-10 (easy-very difficult)
women —] I }
men =1
1 2 3 4 5 6 7
=

Cooperation women
Likert 1-10 (easy-very difficult)
women T

men ]
1 2 3 4 5 6 ¥

Importance of IR research career
Likert 1-5 (very-less important)

5Z| women L | | a
“ men i i
5 1 2 3 4 5

Difficulty to enter IR research
Likert 1-10 (easy-very difficult)

:I WOMEN  m— I }—
men =] I } <L
10 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
F :
Cooperation men
Likert 1-10 (easy-very difficult)
*=> women ey | | | eSS
'UZI men [ :I
10 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Fig. 2 Clinical and academic IR career. A: Rating of the respondents about the importance of their clinical career. B: Rating of the respondents
about the importance of their IR research career. C: Rating of the respondents about the difficulty to enter clinical IR. D: Rating of the respondents
about the difficulty to enter IR research. E: Rating of the respondents about the cooperation with women. F: Rating of the respondents

about the cooperation with men. Statistical significance markers: NS.- not significant, * p < 0.05; ** p < 0.01
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28 Institut und Poliklinik fir Diagnostische und Interventionelle Radiologie

Carl Gustav Carus
www.uniklinikum-dresden.de DIE DRESDNER.




Diskussion

I kleine Subgruppe

I Zugang zur IR Forschung wird als schwierig eingestuft

I Forschungsfreistellung begunstigt Erfolg von Forderantragen sowie
Forschungszeit wahrend der regularen Arbeitszeit

I Frauen und Manner in der IR
—forschten unter den gleichen formalen Rahmenbedingungen

—Frauen waren unterreprasentiert und junger

Universitatsklinikum /©%
Carl Gustav Carus
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Schlussfolgerung

IAnreize fur Einstieg in IR Forschung
Igeschutzte Forschungszeit fur IR Forschung ausbauen
IFrauenspezifische Forderung fur IR Forschung

—Anreize fur Einstieg (klinische und akademisch IR)
und Vernetzung

—Angebot Kinderbetreuung

Carl Gustav Carus T
30 www.uniklinikum-dresden.de DIE DRESDNER. L5158
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Gibt es Genderunterschiede beim arztlichen
Personal in der Radiologie?
1 Ja,

— der Frauenanteil in der Allgemeinradiologie ist gering Inclusive Radiology:
) . . . _ Fostering Diversity and
— der Frauenanteil in der Interventionsradiologie ist sogar geringer Equity in Academic and

— es bedarf struktureller Anderungen und mehr Frauen in non-Academic Settings

Fuhrungspositionen, die als Role Models fungieren

Sarah Keller-Yamamura

www.uniklinikum-dresden .de Universitatsklinikum ‘#;.ﬂm www.uniklinikum-dresden.de Uni
Carl Gustav Carus (7)) Carl G JinYamamura
Forschung in der Interventionsradiologie Editors

e £ . Familienfreundliche Arbeitszeit —
Wie ist der Status Quo in Deutschland? Teilzeit- und Dienstmodell
S BIym‘ C [.)gvullal__dz,.L Bepkerz, E Balza!(ova% M, Frgnke‘, W Ull>l_er5. ! e ellzeit- un lensimoaelie
1 Institut liklinik fur Di € unq Interventic :R am U s F:arl Gl{stav Carus Dresdep, 2Inst|tutliur ) Ideen aUS unte rSChied |iChen Abteilu ngen
teilung fiir Radiologi ital Thurgau AG, Frauenfeld, Schweiz, 5 Klinik fiir Diagnostische und Interventionelle

Dr. med. Sophia Freya Ulrike Blum, MBA, 9.5.2024

Institut und Poliklinik fiir Diagnostische und Interventionelle Radiologie

KOMMUNIKAT
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SFOR- |

ABENTEUER: FORSEHUNG
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Gibt es | K
Genderunterschiede oy

in der
diagnostischen
Radiologie?




DUk et al. European Rale/Ogy (2026) 36:3292-3299 sz EUROPEAN SOCIETY OF RADIOLOGY

https://doi.org/10.1007/s00330-025-12088-w L

Sex differences in inappropriate imaging -
requests: insights from the Medical
Imaging Decision And Support (MIDAS) study

Stijntje Willemijn Dijk'**

®, Claudia Wollny*, Thomas Kroencke*” and M. G. Myriam Hunink'*°

Universitatsklinikum
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MIDAS-Studie

2 Create Session

@ Dashboard ~ Create Session

Required Session Details

I Analyse vo

Age: 30 v | Male Female

Body Areas

g Abdomen
Breast
Cardiac
— angeme:
. 5
Head
Lower extremity
bedingt ¢
—
g C Neck
Pelvis
Spine
Unspecified

— unangen

Upper extremity

I Vergleich z

Appropriateness ranking

Unknown Q ataxia

Chnical Indications

Other history
Head trauma, ataxia
Sign/symptom

Abnormal gait (ataxia)

s for a 30 year old male

Switch to Modality Mode

Clinical Scenarnos

none
Ataxia
Ataxia, acute or sub-acute, infection suspected
Ataxia, after head trauma (<24 hours)
®) Ataxia, slowly progressive, or long duration
Alaxia, stroke suspected as etiology

(# Feedback

Display Evidence

Indications: Ataxia, slowly progressive, or long
Appropriateness Procedure Cost RRL .
_ MR, head, wo/w iv contrast $$88 select this exam
_ MR, head, wo iv contrast $3$ select this exam
— MR, spine, cervical-thoracic-lumbar, wo/w iv contrast $$9$ select this exam
\_—snl MR, spine, cervical-thoracic-lumbar, wo iv contrast $$9$ select this exam
$38 adanss select this exam

( 5| CT Head (Limited)

35 Institut und Poliklinik fur Diagnostische und Interventionelle Radiologie

www.uniklinikum-dresden.de

Universitatsklinikum

Carl Gustav Carus
DIE DRESDNER.




MIDAS-Studie

I Frauen: 31.025 Anfragen und Manner: 30.195 Anfragen
I Anteil unangemessener Anfragen

— Frauen: 7,32 %

— Manner: 6,08 %

— Odds Ratio: 1,22 (p < 0,001)
I Unterschiede besonders

— bei MRT

— in der Altersgruppe 25-65 Jahre
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Table 1 Cross-tabulation containing the original summary-level data of inappropriate exam frequency by sex, modality and age

group
Subgroup Subgroup Women—inappropriate Women—appropriate Men—inappropriate Men—appropriate
variable level exam exam exam exam
Total no. of imaging Total 2270 28,755 1836 28,359
requests
Exam type cT 744 11,400 951 13,059

MR 512 7991 302 6714

XR 471 6588 459 7834

US 543 2776 124 752
Age group < 25 74 646 60 702

25-65 1184 12,927 812 11,501

> 65 1012 15,182 964 16,156
The table displays the number of exams conducted across various imaging modalities (CT, MR, XR, US) and stratified by age group (< 25, 25-65, > 65)
CT computed tomography, MR magnetic resonance imaging, XR X-ray, US ultrasound
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Table 2 Percentage of inappropriate imaging requests in men and women, stratified by age group and exam modality (CT, MR, XR,

Us)
Subgroup variable Subgroup level % Inappropriate exam % Inappropriate exam p-value OR (women vs. men)
(women) (men) [99% CI]
Overall study Overall 17.32% 6.08% < 0.001* 1.22 [1.12-1.33]
Exam type cT 6.13 16.79 0.030 0.90 [0.79-1.02]
MR 16.02 43 < 0.001* 142 [1.18-1.73]
XR 16.67 553 0.003 1.22 [1.02-1.45]
UsS 116.36 14.16 0.112 1.19 [0.90-1.57]
Age group < 25 110.28 7.87 0.107 1.34 [0.84-2.14]
25-65 18.39 6.59 < 0.001* 1.30 [1.15-1.47]
> 65 16.25 563 0.017 1.12 [0.99-1.26]
Asterisks indicate statistically significant differences at the adjusted alpha level of 0.0014 (p = 0.01/7). 1 indicates the percentage of inappropriateness is highest for
this sex
CT computed tomography, MR magnetic resonance imaging, XR X-ray, US ultrasound, OR odds ratio of inappropriate requests in women compared to men
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MIDAS-Studie

I Es gibt geschlechtsspezifische Unterschiede in der diagnostischen Entscheidungsfindung
I Frauen erhalten haufiger unangemessene Bildgebung

— unbewusster Vorurteile oder mangelnder geschlechtsspezifischer Ausbildung in der

Diagnostik

— altere Patientinnen - gebrechlicher oder vulnerabler ,schiutzende Entscheidungen®
I Bedarf an

— weiterer Forschung

— geschlechtersensiblen Leitlinien

— bewussterem klinischen Entscheidungsverhalten
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Wang et al. Page 2

Sex-based disparity in acute stroke imaging utilization and the
impact on treatment and outcomes: 2012-2021

Jason J. Wang, PhD'2, Jeffrey M. Katz, MD3, Maria Sanmartin, PhD'-2, Jason J. Naidich,
MD, MBAZ, Elizabeth Rula, PhD4, Pina C. Sanelli, MD, MPH:2

Imaging Clinical Effectiveness and Outcomes Research, Center for Health Innovations and
Outcomes Research, The Feinstein Institutes for Medical Research, Manhasset, NY

2Department of Radiology, Donald and Barbara Zucker School of Medicine at Hofstra/Northwell,
Manhasset NY

3Department of Neurology, Donald and Barbara Zucker School of Medicine at Hofstra/Northwell,
Manhasset NY

“Harvey L. Neiman Health Policy Institute, Reston, Virginia.
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Unterschiedliche Nutzung je nach Geschlecht

I Manner erhielten haufiger fortgeschrittene
Bildgebung (v. a. CTA)
I Frauen wurden weniger intensiv abgeklart, obwohl

gleiche Erkrankung vorlag

I Unterversorgung von Frauen oder Uberversorgung von

Mannern?

ALL

Female

Male

Imaging Year % P-value % % P-value

2012-2021 | 54.5 525 56.3 0.0009

2012 332 33.8 327 0.7741

2013 31.0 26.6 352 0.0210

2014 31.8 30.3 33.1 04572

2015 424 38.8 457 0.0641

CTA 2016 48.7 454 51.6 0.0878
<.0001

2017 52.7 494 55.5 0.0919

2018 619 59.7 64.0 0.1903

2019 720 68.9 74.7 0.0506

2020 729 715 744 0.3574

2021 745 754 73.8 0.5919

I Manner mit hoherem soziookonomischem Status besonders

haufig umfassend untersucht

I Bias ist nicht nur biologisch, sondern auch strukturell
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Table 1. Total number and percentage of articles specifying Table 2. Total number of articles reporting both genders and

the gender of subjects among the seven selected most then reporting gender-based results among the seven
highly cited general radiology journals selected most highly cited general radiology journals
Journal n % Journal n %

Radiology 109/115 94.8  American Journal of Roentgenology 2779 34.2
European Radiology 131/142 92.2  European Radiology 40/127 315
American Journal of Roentgenology 81/88 921 Clinical Radiology Nn/357 29.7
European Journal of Radiology 78/85 91.8  Radiology 28/102 275
Clinical Radiology 38/43 88.4  European Journal of Radiology 17776  22.4
Investigative Radiology 28/33 84.9  Journal of the American College of Radiology @ 2/9  22.2
Journal of the American College of Radiology 9/16 56.3  Investigative Radiology 1727 3.7
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Fig 2. Percentage of study subjects’ gender (male, female, and unspecified) included in all articles by journal.
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TAKE-HOME POINTS

In original human subjects research published in the
most widely cited general radiology journals, the
gender of human subjects is a poorly controlled, and
often completely neglected, variable.

Of articles mentioning gender, nearly two-thirds
included more male subjects. But in aggregate, more
than one-half of all research subjects were female.
Because clinical research serves as the basis of
evidence-based medicine and the further advance-
ment of scientific discovery, initiatives to improve
the reporting of gender-specific results may help
catalyze otherwise overlooked discoveries.

-

Carl Gustav Carus




Results: Of all 1,065 target journal articles during the study window, 522 met the human subjects research inclusion criteria. Of these,
48 (9.2%) made no mention at all of research subjects’ gender. Of the 473 articles mentioning gender, 147 (31.1%) had more female
and 308 (65.1%) more male subjects. But in aggregate, 105,763 of 254,102 (41.6%) of all subjects were male and 142,069 (55.9%)
were female. By quartile distribution, subject gender matching was very variable (12.9% of articles with <25% match, 23.7% with
25%-50%, 29.4% with 50%-75%, and 34.0% with >75%). Of articles including subjects of both genders, however, only 27.5% (126
of 458) reported any gender-based results.

Conclusions: In human subjects research published in the most cited general radiology journals, the gender of human subjects is a
pootly controlled, and frequently neglected, variable. In an emerging era of personalized medicine, initiatives to ensure transparent
reporting of gender-specific results may help catalyze otherwise overlooked discoveries to advance the health of all.

Key Words: Research bias, gender bias, radiology research, disparities
J Am Coll Radiol 2018;m:m-m. Copyright © 2018 American College of Radiology
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Bias In Kl der Radiologie

I KI-Modelle konnen systematische Verzerrungen enthalten, z. B. aufgrund unausgewogener
Trainingsdaten

I diese Biases kdonnen zu ungleicher diagnostischer Genauigkeit zwischen Patientengruppen
fuhren (z. B. nach Alter, Geschlecht, Ethnie) - Beispiel folgt ...
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Pitfalls

I Unzureichende Datendiversitat: Trainingsdaten reprasentieren nicht alle
Bevolkerungsgruppen

I Fehlende externe Validierung: Modelle werden nur auf internen Datensatzen getestet

I Unklare Definition von Bias: Unterschiedliche Metriken fUhren zu inkonsistenten Bewertungen

| Aggregationseffekte: Gute Gesamtleistung kann schlechte Performance in Subgruppen

verdecken

I Konfundierende Variablen: Nicht erkannte Einflussfaktoren verzerren Ergebnisse
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Losung

I Stratifizierte Analyse: Leistung nach Subgruppen getrennt evaluieren

| Vielfaltige Datensatze: Nutzung multizentrischer, heterogener Daten

I Standardisierte Metriken: Klare Definition und konsistente Nutzung von Bias-Mal3en

I Transparenz: Offenlegung von Datenquellen, Modellarchitektur und Evaluationsmethoden
I Externe Validierung: Testen auf unabhangigen Datensatzen

I Kontinuierliches Monitoring: Bias auch nach Implementierung Uberwachen
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Gender imbalance in medical imaging datasets
produces biased classifiers for computer-
aided diagnosis

Agostina J. Larrazabal®', Nicolas Nieto®™', Victoria Peterson®®, Diego H. Milone®®, and Enzo Ferrante®?

@Research Institute for Signals, Systems and Computational Intelligence sinc(i), Universidad Nacional del Litoral-Consejo Nacional de Investigaciones
Cientificas y Técnicas CONICET, Santa Fe CP3000, Argentina; PInstituto de Matematica Aplicada del Litoral, Universidad Nacional del Litoral-Consejo
Nacional de Investigaciones Cientificas y Técnicas, Santa Fe CP3000, Argentina; and “Facultad de Ingenieria, Universidad Nacional de Entre Riios, Oro Verde
CP3100, Argentina

Edited by David L. Donoho, Stanford University, Stanford, CA, and approved April 30, 2020 (received for review October 30, 2019)

The data for model validation
(High Detail only) N

Training Validation

Data Data

The data for model training khe data for model evaluation
https://docs.cognex.com/deep-learning_320/web/EN/deep-

Tra'"'“g Evaluation learning/Content/deep-learning-Topics/training-green-hd/prepare-train-valid-
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Conclusio

I unbalancierte Daten fuhren zu schlechterer Performance bei unterreprasentierten Gruppen

I CAD-System, das mit einem vielfaltigen (und ausgewogenen) Datensatz trainiert wurde, erzielte
die beste Leistung fur beide Geschlechter

I Vielfalt liefertzusatzliche Informationen und erhoht die Generalisierungsfahigkeit von Ki-
Systemen

I Vielfalt bei der Gestaltung von Datensatzen fur das Training von Machine-Learning-basierten

CAD-Systemen sollte priorisiert werden
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Entwicklung
MEDICAL PHYSICS

The International Journal of Medical Physics Research and Practice

RESEARCH ARTICLE

Demographic-aware deep learning for multi-organ

segmentation: Mitigating gender and age biases in €T imacac
Gender Distribution Across Datasets

Jungiang Ma, Tao Tan, Denggiang Jia, Yue Sun ¥4
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Ergebnisse

I Deutlich bessere Performance als Standardmodelle
I Reduktion von Leistungsunterschieden zwischen Gruppen
— Segmentierung bei geschlechtsspezifischen Organen
— Ergebnisse bei verschiedenen Altersgruppen
I insgesamt hohere Genauigkeit + bessere Fairness
I Einbeziehung von demografischen Merkmalen ist entscheidend fur faire Ki
I Ignorieren von Geschlecht/Alter fuhrt zu systematischen Fehlern

I Kl ist nicht automatisch neutral — sie muss aktiv ,,fair“ gemacht werden
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Denkst du personlich, dass Kl in der Radiologie einem gender bias
unterliegt und wenn ja, welche Losungen gibt es?

Kurz gesagt: Ja — Kl in der Radiologie kann Gender Bias aufweisen, aber nicht, weil ,die Kl

voreingenommen ist” sondern weil sie Muster aus Daten und klinischen Prozessen ubernimmt. Die

Evidenz aus mehreren Studien (inkl. der von dir zitierten) zeigt konsistent: Leistungsunterschiede
zwischen Geschlechtern treten auf, insbesondere bei unausgewogenen Datensatzen oder
unzureichender Subgruppenanalyse.

Kl in der Radiologie kann Gender Bias enthalten, vor allem durch Daten- und Systemeffekte.
Mit geeigneten MaBBnahmen (Datenbalance, Subgruppenanalyse, faire Trainingsmethoden) lasst sich
dieser Bias jedoch systematisch reduzieren.
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GENDER BIAS
-existiert unter \g -f,o\

Radiologinnen und
Radiologen

-existiert bei
Anforderungen fur
radiologische
Untersuchungen \

-Geschlecht von Proband:innen nicht
konsequent in radiologischen Studien
angegeben

_

-geschlechtsspezifische Ergebnisse
selten in radiologischen Studien
angegeben

’\ -Kunstliche Intelligenz unterliegt

Gender bias, solange Datenséatze nicht
ausgewogen sind und Ergebnisse nicht
gesondert publiziert werden.
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