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wurde unter “F64.

Geschlechtsidentität” iagnose „Transsexualismus“
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„Feminisierung“ 







„Maskulinisierung“ oder „Feminisierung“ der Hirnstruktur nicht generell 



„durchschnittlich weiblich“ und „durchschnittlich männlich“ oder darüber hinaus 
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„nur“ 
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e “Transition in Transgender

Therapieinduzierte Veränderungen in Gehirn und Verhalten”, 





α





β

von „ausschließlich heterosexuell“ bis 

„ausschließlich homosexuell“

Option „keine soziosexuellen Kontakte oder Reaktionen“. In 

beispielsweise lauten: „Bitte bewerten Sie folgende Eigenschaften auf einer 

–



[…]“.

α



achfolgend wird die Einteilung der Stichprobe in diese vier Gruppen als „Gruppe 



Gender“ 

partielles η²

nnen der Aussage „keine soziosexuellen 

Kontakte oder Reaktionen“ zu, innen der Aussage „Ausschließlich 

heterosexuell“ innen der Aussage „Ausschließlich 

homosexuell“
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Kovariate „Bildungsjahre“ 





„Verschiebung“ 







„übertriebenen Weiblichkeit“





–

Abstufungen von „exklusiv heterosexuell“ bis „exklusiv homosexuell“ und der 

zusätzlichen Option „keine soziosexuellen Kontakte oder Reaktionen“ als 





–

Gruppen. Ein Vergleich von „[…] […]“ 

beiden Endpunkten der Skala „ausschließlich homo oder heterosexuell“ ein.



Formulierungen wie „[…] Unterschiede zwischen transgender und gesunden 

Kontrollen […]“ 



. Meist wurde sich mit „

“ zwar nur auf die 
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Die Datenerhebung erfolgte im Rahmen der Studie „Transition in Transgender

Therapieinduzierte Veränderungen in Gehirn und Verhalten“
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