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3 Ergebnisse nach ICD-10
3.0 Ubersichten zu den Krebsneuerkrankungs- und Krebssterbefillen

Abbildung 3.0.1
Prozentualer Anteil der hiufigsten Tumorlokalisationen an allen Krebsneuerkrankungen in Deutschland 2020
(ohne nicht-melanotischen Hautkrebs, C44)

Frauen Maénner

Brustdriise 30,5% I  — 75,1 % Prostata
Darm10,5% I I 13,0 % Lunge
Lunge 9,8% I IS 11,7 % Darm
Malignes Melanom der Haut 4,9% I I 4,8 % Harnblase
Gebiarmutterkérper 4,7 % Il W 4,7 % Malignes Melanom der Haut
Bauchspeicheldriise 4,3% Il W 3,9% Bauchspeicheldriise
Non-Hodgkin-Lymphome 3,6 % Il M 3,9% Non-Hodgkin-Lymphome
Eierstdcke 3,1% Il I 3,6% Niere
Leukdmien 2,4% Il WM 3,59% Mundhéhle und Rachen
Magen 2,3% Il M 3,5% Magen
Niere 21% Hll Ml 3,0% Leukimien
Gebirmutterhals 2,0% Hll Il 2,6 % Leber
Harnblase 2,0% Il WM 2,2% Speisershre
Mundhéhle und Rachen1,8% Hll W 1,6 % Zentrales Nervensystem
Schilddrise1,7% I M 1,6% Hoden
Zentrales Nervensystem 1,4% Il M 1,4% Multiples Myelom
Vulva1,3% B W 1,0% Kehlkopf
Leber1,3% M M 1,0% Gallenblase und Gallenwege
Multiples Myelom 1,3% B B 0,9 % Weichteilgewebe ohne Mesotheliom
Gallenblase und Gallenwege 1,1% M 1 0,7% Schilddriise
Weichteilgewebe ohne Mesotheliom 0,9% B 0 0,6 % Diinndarm
Speisershre 0,7% B 1 0,6 % Morbus Hodgkin
Anus 0,6% B 1 0,5% Mesotheliom
Diinndarm 0,5% 0 1 0,4% Nierenbecken, Ureter
Morbus Hodgkin 0,4% 1 1 0,4% Penis
Nierenbecken, Ureter 0,3% 1 1 0,3% Anus
Kehlkopf0,2% | | 0,3% Brustdriise
Auge 0,2% | 1 0,3% Nasenhohle, Nasennebenhshlen, Mittelohr
Nasenhshle, Nasennebenhéhlen, Mittelohr 0,2% | | 0,2% Knochen, Gelenkknorpel
Vagina0,2% | | 0,2% Auge
Knochen, Gelenkknorpel 0,2% |
Mesotheliom 0,1% |
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Abbildung 3.0.2
Prozentualer Anteil der hiufigsten Tumorlokalisationen an allen Krebssterbefillen in Deutschland 2020

Frauen Maénner

Brustdriise 17,6 % I I 22,2 % Lunge
Lunge 16,3% I N 12,3 % Prostata
Darm 10,2% IS I 10,5% Darm
Bauchspeicheldriise 9,0% IS NN /,5% Bauchspeicheldriise
Eierstécke 5,0% I B 4,5% Leber
Leukdmien 3,4% I M 4,0% Magen
Magen 3,2% Il I 3,8% Leukimien
Non-Hodgkin-Lymphome 3,0% Il M 3,6 % Speisershre
Leber2,6% Il WM 3,2% Non-Hodgkin-Lymphome
Gebirmutterksrper 2,6 % Il M 3,2 % Mundhéohle und Rachen
Zentrales Nervensystem 2,5% Il M 3,1 % Harnblase
Gallenblase und Gallenwege 2,0% Il WM 2,7 % Zentrales Nervensystem
Niere1,9% Hll M 2,5% Niere
Harnblase 1,8% Il 1M 1,8% Multiples Myelom
Multiples Myelom 1,8% Il M 1,4% Malignes Melanom der Haut
Gebidrmutterhals 1,5% Hll M 1,4% Gallenblase und Gallenwege
Speisershre 1,3% M W 0,9% Kehlkopf
Mundhéhle und Rachen1,3% H W 0,8% Mesotheliom
Malignes Melanom der Haut1,1% B B 0,7 % Weichteilgewebe ohne Mesotheliom
Vulva 0,9% B 10,3% Diinndarm
Weichteilgewebe ohne Mesotheliom 0,9% B 1 0,2% Schilddriise
Schilddriise 0,4% 1 1 0,2% Anus
Anus 0,3% I 1 0,2% Knochen, Gelenkknorpel
Diinndarm 0,3% 1 1 0,2% Penis
Mesotheliom 0,3% | | 0,2% Hoden
Kehlkopf0,2% 1 | 0,2% Nierenbecken, Ureter
Knochen, Gelenkknorpel 0,2% I | 0,1% Morbus Hodgkin
Vagina0,2% | | 0,1% Brustdriise
Auge 0,1% | 10,1% Auge
Nierenbecken, Ureter 0,1% | | 0,1% Nasenhé&hle, Nasennebenhéhlen, Mittelohr
Morbus Hodgkin 0,1% |
Nasenhdhle, Nasennebenhéhlen, Mittelohr 0,1% |
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Tabelle 3.0
Geschitzte Anzahl der Krebsneuerkrankungen und Anzahl der Krebssterbefille in Deutschland 2020
Quelle fiir Krebssterbefiille: Amtliche Todesursachenstatistik, Statistisches Bundesamt, Wiesbaden

Anzahl der Neu- Anzahl
Neuerkrankungen | erkrankungsrate’ der Sterbefille Sterberate’

Lokalisation ICD-10 | Frauen . Minner | Frauen . Minner | Frauen . Minner | Frauen . Minner
Mundhéhle und Rachen C00-C14 4.050 A 9.140 58 A 15,3 1.397 A 3.955 1,7 A 6,3
Speisershre C15 1.720 A 5.660 2,2 A 9,0 1.398 A 4.556 1,7 A 6,9
Magen (@[ 5.370 A 9.120 6,7 A 13,8 3.321 A 5.032 3,6 A 72
Diinndarm c17 1.210 A 1.540 1,7 A 2,4 330 A 417 0,4 A 0,6
Dickdarm und Enddarm C18-C20| 24.240 A 30.530 29,6 A 46,2 | 10.667 A 13.120 10,7 A 18,1
Anus C21 1.500 A 810 2,3 A 1,3 355 A 261 0,4I 0,4
Leber C22 3.030 A 6.740 3,7 A 10,0 2.781 A 5.676 31 A 8,0
Gallenblase und Gallenwege C23,C24 2.600I 2.530 2,9I 3,6 2‘102| 1.738 2,1 | 2,3
Bauchspeicheldriise C25 9.960 A 10.270 11,4 A 15,1 9.474 A 9.448 10,0 A 13,4
Nasenhéhle, Nasennebenhéhlen, Mittelohr C30, C31 440I 680 0,7I 1,2 86I 139 0,1 | 0,2
Kehlkopf C32 510 A 2.690 0,8 A 43 198 A 1.070 0,2 A 1,6
Lunge C33,C34| 22.590 A 34.100 31,4 A 51,8 | 17.066 A 27.751 21,9 A 40,5
Knochen, Gelenkknorpel C40, C41 360 | 510 0,7 | 1,1 183 | 257 0,3 | 0,5
Malignes Melanom der Haut C43 11.320I 12.240 19,1 | 19,9 ”62| 1.778 1,4| 2,5
Nicht-melanotischer Hautkrebs C44| 96.490 | 112.300 123,5 | 157,6 431 | 617 0,3 | 0,7
Mesotheliom C45 290 A 1.190 0,3 A 1,5 263 A 1.054 0,3 A 1,3
Weichteilgewebe ohne Mesotheliom C46-C49 2.190 | 2.420 34 | 4,0 908 | 927 1,2 | 1,4
Brustdriise C50| 70.550 A 740 12,7 A 1,1| 18.425 A 166 21,8 A 0,2
Vulva C51 3.090 A 4,0 A 973 A 0,9 A

Vagina C52 390 A 0,5 A 164I 0,2 A

Gebidrmutterhals C53 4.640 | 9,5 | 1.546 | 2,4I

Gebirmutterksrper C54, C55| 10.860 | 15,8 | 2.758 | 31 |

Eierstécke C56 7180 A 10,7 A 5.265 A 6'4|

Penis C60 A 960 A 1,4 A 252 A 0,3
Prostata C61 A 65.820 A 97,4 A 15.403 A 18,6
Hoden C62 A 4.060 A 10,1 A 197 A 0,4
Niere Ce4 4.830 A 9.330 6,6 A 15,2 2.034 A 3121 1,9 A 4,2
Nierenbecken, Ureter C65, C66 770I 1130 0,9I 1,6 143 | 189 0,1 | 0,2
Harnblase c67 4.630 A 12.500 52 A 17,6 1.935 A 3.942 1,7 A 4,9
Auge C69 450 A 440 0,7 A 0,8 156 A 158 0,2 A 0,2
Zentrales Nervensystem C70-C72 3.250 | 4.080 5,5 | 75 2.585 | 3.427 3,7 | 528
Schilddriise C73 3.980 . 1.780 8,6 . 3,6 396 . 295 0,4 . 0,4
ohne Angabe der Lokalisation C80 5.080 | 5.470 5,5 | 78 5.204I 5.434 52 | 76
Morbus Hodgkin C81 990 . 1.460 2,3 . 3,3 132 . 185 0,1 . 0,3
Non-Hodgkin-Lymphome C82-C88 8.230 | 10.090 11,0 | 15,9 3.180 | 4.012 2,9 | 5,4
Multiples Myelom C90 3.010 . 3.700 3,7 . 55 1.881 . 2.213 1,8 . 2,9
Leukdmien C91-C95 5.640 . 7.920 8,0 . 12,9 3.573 . 4784 3,5 . 6,4
tibrige Lokalisationen 2.450 | 2.220 3,4I 3,5 2.908 | 4.317 3,3 | 59
Krebs gesamt C00-C97| 327.890 . 374150 460,9 . 563,6 | 105.380 . 125.891 119,0 . 175,6
Krebs gesamt? C00-C970.C44 23'|.4-00I 261.850 337'4| 406,0 '|04.949I 125.274 '|'|8,7| 174,9

l altersstandardisiert nach alter Europabevélkerung
ohne nicht-melanotischen Hautkrebs (C44)
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3.1 Krebs gesamt

Tabelle 3.1.1

Ubersicht iiber die wichtigsten epidemiologischen MaRzahlen fiir Deutschland, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44

Frauen . Manner Frauen . Minner .
Neuerkrankungen 244.000 | 279.700 231.400 | 261.800 |
rohe Neuerkrankungsrate‘ 579,7 | 682,1 549,3 | 638,2 |
standardisierte Neuerkrankungsrate"* 356,5 4376 3374 406,0 |
mittleres Erkrankungsalter’ 69 70 69 70

Frauen . Manner Frauen . Minner Frauen . Maénner
Sterbefille 105.682 A 124.560 104.949 A 125.274 104.598 A 123.292
rohe Sterberate' 251,0 | 303,8 2491 | 305,3 248,2 | 300,4
standardisierte Sterberate"’ 1213 1771 87, 174,9 2, 169,8
mittleres Sterbealter’ 77 75 77 75 78 75
Privalenz und Uberlebensraten 5 Jahre

Frauen . Minner Frauen . Minner Frauen . Minner
Privalenz 801.700 835.000 1.384.600  1.379.200| 2.365.800 2172100
absolute Uberlebensrate (2019 —2020)* 58 | 52 47 | 39 |
relative Uberlebensrate (2019 —2020)* 66 62 61 57

1 |

‘je 100.000 Personen ” altersstandardisiert nach alter Europabevélkerung * Median *in Prozent

Epidemiologie

Mit »Krebs gesamt« sind hier alle bésartigen Neu-
bildungen einschliefllich der Lymphome und Leu-
kimien gemeint. Die Definition einer bésartigen
(invasiven, d.h. ins umgebende Gewebe eindringen-
den oder sich iiber Blut- und Lymphsystem verbrei-
tenden) Erkrankung richtet sich in diesem Bericht
allein nach der aktuellen »Internationalen statis-
tischen Klassifikation der Krankheiten und verwand-
ter Gesundheitsprobleme« (ICD-10, Kapitel II). Diese
Einteilung in gutartige und bésartige Neubildungen
beruht auf dem Wachstumsverhalten der Neubil-
dung. Sie spiegelt nicht immer den klinischen Verlauf
der Erkrankungen wieder: einige Tumorerkrankun-
gen, wie die nicht-invasiven papilliren Karzinome
der Harnblase sowie bestimmte Neubildungen der
blutbildenden Organe (z.B. die myelodysplastischen
Syndrome) sind fiir die Betroffenen teilweise mit gro-
Reren Risiken und Belastungen verbunden als etwa
bestimmte Schilddriisentumoren, die zwar histologisch
bosartig sind, aber eine sehr giinstige Prognose auf-
weisen. Im zentralen Nervensystem wiederum hingt
die Gefihrlichkeit von Neubildungen weniger von
ihrem Wachstumsverhalten als vielmehr von ihrer
Lokalisation ab. Die Einteilung in Neubildungen gut-
artigen, bgsartigen und unsicheren Verhaltens weist
zudem historische Verinderungen, beispielsweise
Dbei Blasentumoren, auf. In der Summe aller bésartigen

» Zusitzliche Informationen: www.krebsdaten.de /krebs-gesamt

Neubildungen (»Krebs gesamt«) wurden, wie interna-
tional tiblich, die nicht-melanotischen Hautkrebsfor-
men (heller Hautkrebs) nicht berticksichtigt, auch weil
sie trotz ihrer Hiufigkeit nur sehr geringfiigig zur
Krebssterblichkeit beitragen (siehe Kapitel 3.14).
Bosartige Neubildungen kénnen in den verschie-
densten Organen des Korpers von unterschiedlichen
Zellarten ausgehen. Ausgangspunkt der meisten
Krebskrankheiten sind die inneren und dufleren
Korperoberflichen (Epithelien). So sind etwa 70 %
der Tumore vom Driisengewebe ausgehende Adeno-
karzinome. Bei weiteren etwa 15 % handelt es sich
um Plattenepithelkarzinome, bgsartige Tumore des
Ubergangsepithels (Urothelkarzinome) und kleinzel-
lige Karzinome, die beispielsweise in der Lunge vor-
kommen. Leukiimien und Lymphome nehmen jhren
Ausgang vom blutbildenden Knochenmark und von
lymphatischen Geweben. Dariiber hinaus kénnen
bosartige Tumore ihren Ursprung auch im Binde-
und Stiitzgewebe (u. a. Sarkome), in den Stiitzzellen
des Nervensystems (Gliome) oder den pigmentbilden-
den Zellen (Melanome) haben. Im Jahr 2020 sind
nach Schitzung des ZfKD insgesamt in Deutschland
rund 493.000 Krebserkrankungen erstmalig diagnosti-
ziert worden. Davon traten bei Mdnnern ca. 261.80o und
bei Frauen 231.400 Erkrankungen auf. Etwa die Hilfte
der Fille betrafen Brustdriise (71.300), Prostata (65.800),
Dickdarm (54.800) oder Lunge (56.700) (Tabelle 3.0.1).


http://www.krebsdaten.de/krebs-gesamt

ICD-10 Coo—Cgy ohne C44 | Krebs in Deutschland _

Wie in fast allen europiischen und nordamerikani-
schen Krebsregistern, kam es im ersten Pandemie-
jahr 2020 zu einem Riickgang der in den Registern
erfassten Krebsneuerkrankungen gegeniiber dem
Vorjahr, der sich in Deutschland in dhnlicher Gréfen-
ordnung schon in der Krankenhausdiagnose- und
Operationsstatistik abgezeichnet hatte. Im europii-
schen Vergleich fiel dieser in Deutschland mit rund
6 % noch eher moderat aus. Die deutlichsten Riick-
ginge, gemessen in absoluten Fallzahlen zeigten sich
bei Darmkrebs (- 11 %), sowie bosartigen Tumoren
des Kehlkopfs (—10 %) und der Prostata (— 9 %). Bei
Krebserkrankungen des Gebirmutterhalses, des
zentralen Nervensystems und der Bauchspeicheldriise
wurden dagegen in 2020 nur rund 1% weniger Fille
erfasst als 2019.

Neben Verzdgerungen bei der Diagnosestellung
von Krebserkrankungen, u. a. durch voriibergehende
Einschrinkungen des Angebots und verminderte
Inanspruchnahme von Untersuchungen zur Krebs-
fritherkennung, kénnen auch Einschrinkungen der
Meldetitigkeit und der Datenverarbeitung in den
Krebsregistern eine Rolle spielen. Ob die Behandlungs-
und Uberlebenschancen von Personen beeintrich-
tigt waren, welche wihrend der Pandemie an Krebs
erkrankten, lisst sich derzeit noch nicht beantworten.

Die altersstandardisierten Sterberaten von Krebs
in Deutschland lagen im Zeitraum 2019 — 2021 bei
Minnern um 27 %, bei Frauen um 177 % niedriger als
20Jahre zuvor. Im Vergleich zur gesamten Europiischen
Union, lag die Krebssterblichkeit in Deutschland im
Zeitraum 2019/2020 bei Frauen um 4 % hoher, bei
Minnern um 5 % niedriger.

Rund 1,6 Millionen Menschen in Deutschland
leben mit einer Krebserkrankung, die in den letzten
5 Jahren diagnostiziert wurde. Geschitzt mehr als
4,5 Millionen Menschen sind in den letzten 25 Jahren
an Krebs erkrankt, die Zahl der jemals an Krebs er-
krankten Personen diirfte noch einmal knapp 10 %
hoher liegen.

Die relativen 5-Jahres-Uberlebensraten sind ein
MaR fiir die Uberlebenschancen von Krebspatientin-
nen und -patienten im Vergleich mit der allgemeinen
Bevolkerung gleichen Alters und Geschlechts. Sie
sind in hohem Mafle von der Tumorart abhingig und
reichen von Ergebnissen unter 10 % fiir bosartige Tu-
more der Bauchspeicheldriise und Mesotheliome bis
hin zu Werten tiber go % fiir das maligne Melanom
der Haut, den Hodenkrebs und den Schilddriisen-
krebs (Abbildung 3.1.0).

Risikofaktoren und Friiherkennung

Bei vielen Krebserkrankungen ist die Atiologie nicht
bekannt oder die bekannten Ausléser lassen sich
nicht beeinflussen. Priventionsstrategien stehen da-
her nur fuir bestimmte Tumorarten zur Verfiigung.
Darunter sind allerdings Krebsformen, die viele Men-

schen betreffen. Die Weltgesundheitsorganisation
WHO geht davon aus, dass sich weltweit 30 bis 50 %
aller Krebserkrankungen durch Vorbeugung verhin-
dern lieRen. Schitzungen des Deutschen Krebsfor-
schungszentrums (DKFZ) zufolge sind in Deutsch-
land mindestens 37 % aller Krebsneuerkrankungen
durch vermeidbare oder zumindest beeinflussbare
Risikofaktoren erklirbar.

Unter diesen hat Tabakkonsum die grofite Be-
deutung. Etwa 19 % aller Krebsneuerkrankungen in
Deutschland pro Jahr sind dem Rauchen zuzuschrei-
ben (attributable Fraktion). Auch Ubergewicht und
Bewegungsmangel spielen eine Rolle. Das ist aus
beobachtenden, epidemiologischen Untersuchungen
ebenfalls schon linger bekannt. Mégliche biologische
Mechanismen hinter dieser Assoziation werden
durch die jiingste Forschung zum metabolischen
Syndrom deutlicher. Diese chronische »Stoffwechsel-
schieflage« geht mit Bluthochdruck, hohen Blutfett-
und Blutzuckerwerten einher. Entziindliche Prozesse
im Fettgewebe sind vermutlich an der Krebsentste-
hung beteiligt.

Unter den ernihrungsabhingigen Einzelfakto-
ren spielt der Alkoholkonsum eine wichtige Rolle.
Wenig Obst, Gemiise oder Ballaststoffe bei einem oft
gleichzeitighohen Anteil von rotem und verarbeitetem
Fleisch an der Ernihrung konnte als Risikofaktor fiir
mehrere hjufige Tumorarten identifiziert werden. In
Beobachtungsstudien lidsst sich der Einfluss einzel-
ner Lebensmittel und ihrer Inhaltsstoffe allerdings
nicht immer von dem der Energiebilanz sowie ande-
ren moglichen Faktoren trennen. Zu den vermeid-
baren Krebsrisikofaktoren gehért auch der ultravio-
lette Anteil des Sonnenlichts (UV-Strahlung).

Von vielen Menschen in Deutschland wird der
Einfluss von Schadstoffen und Verunreinigungen in
Lebensmitteln tiberschitzt, ebenso der von Umwelt-
einfliissen oder Belastungen am Arbeitsplatz. Im
Einzelfall kénnen diese Faktoren jedoch auch hierzu-
lande einen wesentlichen Anteil an der Krebsentste-
hung haben. Beispiele sind das regional natiirlich
vorkommende Edelgas Radon, das fiir etwa 6 % der
Lungenkrebsfille in Deutschland verantwortlich ge-
macht wird, oder frithere berufliche Asbestbelastun-
gen, die aufgrund der langen Latenzzeit auch heute
noch zu Mesotheliomen des Brust- oder Bauchfells
fithren. Auch medizinische Verfahren kénnen in
einzelnen Fillen das Krebsrisiko erhéhen: etwa mit
einer Strahlenbelastung verbundene Diagnose- und
Therapieverfahren, Zytostatika zur Chemotherapie
oder die als Risikofaktor fiir Brustkrebs identifizierte
Hormontherapie bei Frauen im Klimakterium.

Chronische Infektionen sind heute fiir einige
verbreitete Krebsarten als Risikofaktoren bekannt;
etwa 4 % der Krebsneuerkrankungen in Deutschland
konnen darauf zuriickgefithrt werden. Impfungen
oder ursichliche Therapien kénnen zur Senkung des
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Krebsrisikos beitragen. Nachgewiesen ist dies beispiels-
weise fiir die Impfung gegen Hepatitis-B-Viren als
Schutzfaktor vor Leberkrebs. Ein dhnlicher Effekt ist
infolge der HPV-Impfung zu erwarten: Durch sie soll-
te sich neben der Inzidenz von Gebiarmutterhalskrebs,
vor allem auch die von Tumoren des Oropharynx, Penis
und Anus sowie von Vulva und Vagina senken lassen.
Voraussetzung ist, dass sich gentigend Jugendliche
impfen lassen. In Studien konnte bereits eine deutlich
reduzierte Rate von Krebsvorstufen am Gebirmutter-
hals fiir Geimpfte sowie ein Riickgang der Zervixkarzi-
nome bei Frauen bis 30 Jahren nachgewiesen werden.

Neben vermeidbaren Risikofaktoren konnen
auch genetische Ursachen das Risiko fiir eine Krebs-
erkrankung erhéhen. Bestimmte erbliche Genverin-
derungen wurden eindeutig als Ursache fiir bestimmte
Tumorarten wie etwa Brust- und Eierstockkrebs oder
Darmbkrebs identifiziert. Im Rahmen von Tumorge-

Abbildung 3.1.0

nomsequenzierungen werden zunehmend weitere
erbliche Mutationen gefunden, die das Erkrankungs-
risiko fiir bestimmte Tumoren moderat oder deutlich
steigern kénnen.

Als wichtigster, nicht vermeidbarer Risikofaktor
fiir Krebs ist das Alter zu bewerten, da mit zuneh-
mendem Alter die Wahrscheinlichkeit fiir die Entste-
hung krebsauslésender Genverinderungen in den
Korperzellen steigt. Die jeweils relevanten Risiko-
faktoren fiir bestimmte Krebserkrankungen werden
in den einzelnen Kapiteln ausfiithrlicher dargestellt.

Das gesetzliche Krebsfritherkennungsprogramm
in Deutschland zielt auf die frithzeitige Diagnose von
bosartigen Tumoren der Haut und des Darms sowie
Brust- und Krebserkrankungen der Geschlechtsor-
gane (insbesondere Gebirmutterhalskrebs) bei Frauen
und Prostatakrebs bei Minnern ab. Diese MaRnahmen
werden in den entsprechenden Kapiteln beschrieben.

Vergleich der relativen 5-/10-Jahres-Uberlebensraten nach Lokalisation und Geschlecht, Deutschland 2019 — 2020 (Periodenanalyse)
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Abbildung 3.1.1a
Altersstandardisierte Neuerkrankungs- und Sterberaten nach Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, Deutschland 1999 — 2020/2021
je 100.000 (alter Europastandard)

500
450 ‘/\/\/\_\

400

350 S Neuerkrankungsrate:
300 — Frauen — Mainner

250 | eeeeei Sterberate:

200 | e --- Frauen --- Ménner
WO | e

100
50

T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T T 1
1999 2001 2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021

Abbildung 3.1.1b
Absolute Zahl der Neuerkrankungs- und Sterbefille nach Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg97 ohne C44, Deutschland 1999 — 2020/2021
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Abbildung 3.1.2
Altersspezifische Neuerkrankungsraten nach Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, Deutschland 2019 - 2020
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Tabelle 3.1.2
Erkrankungs- und Sterberisiko in Deutschland nach Alter und Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, Datenbasis 2019

Frauen im Alter von in den nichsten 10 Jahren jemals | in den nichsten 10 Jahren jemals
35 Jahren 2,3% (1 von 43) A 441 % (1von 2) 0,3% (1 von 340) A 20,3 % (1von 5)
45 Jahren 4,9 % (1 von 20) | 42,9 % (Tvon 2) 0,9% (1 von 110) | 20,1% (1von 5)
55 Jahren 8,5% (Tvon12) ~ 40,3 % (1von 2) 2,4% (Tvon41) 196 % (1von 5)
65 Jahren 13,5% (Tvon7) A 357% (Tvon 3) 4,9% (1 von 20) A 18,0 % (1von 6)
75 Jahren 17,5% (1 von 6) A 27,8 % (1von 4) 8,0% (Tvon13) A 14,9 % (1von7)
Lebenszeitrisiko 44,5 % (1von 2) 20,2 % (1von 5)
Minner im Alter von  in den nichsten 10 Jahren | jemals | in den nichsten 10 Jahren | jemals
35 Jahren 1,2% (1 von 85) . 52,3% (Tvon 2) 0,2% (1 von 480) . 25,0% (1von 4)
45 Jahren 33% (1 von 30) | 52,2% (Tvon 2) 0,9% (1 von 110) | 251% (1von 4)
55 Jahren 10,0 % (1von 10) . 51,8 % (Tvon 2) 32% (Tvon 31) . 25,0% (1von 4)
65 Jahren 21,3% (1von 5) . 49,6 % (1von 2) 7,4% (1von 14) . 24,0 % (1von 4)
75 Jahren 29,2 % (1von 3) | 42,3% (Tvon 2) 12,0 % (1von 8) | 20,8 % (1von 5)
Lebenszeitrisiko 521% (Tvon 2) 24,8 % (1von 4)

Abbildung 3.1.3
Verteilung der UICC-Stadien bei Erstdiagnose nach Geschlecht
Entfillt an dieser Stelle, da UICC-Stadien lokalisationsspezifisch sind.

Abbildung 3.1.4 Abbildung 3.1.5

Absolute und relative Uberlebensraten bis 10 Jahre nach Relatives 5-Jahres-Uberleben nach UICC-Stadium und Geschlecht,
Erstdiagnose, nach Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, Deutschland 2019 — 2020
Deutschland 2019 — 2020 Entfiillt an dieser Stelle, da UICC-Stadien lokalisationsspezifisch sind.
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Abbildung 3.1.6
Altersstandardisierte Neuerkrankungs- und Sterberaten in den Bundesldndern nach Geschlecht, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44, 2019 — 2020

Je 100.000 (alter Europastandard)
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Abbildung 3.1.7
Altersstandardisierte Neuerkrankungs- und Sterberaten nach Geschlecht im internationalen Vergleich, ICD-10 Coo — Cg7 ohne C44,

2019 — 2020 oder letztes verfiigbares Jahr (Einzelheiten und Datenquellen s. Anhang)
Je 100.000 (alter Europastandard)
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Tinkl. D09.0—~D09.1, D30.1-D30.9 D32 - D33, D35.2— D35.4, D41.1- D41.9, D42 — D43, D44.3 - D44.5
2 Schweiz: Angaben zur Inzidenz fiir 2015—2019



