m Krebs in Deutschland ‘ Lunge

3.12 Lunge

Tabelle 3.12.1

Ubersicht iiber die wichtigsten epidemiologischen MafRzahlen fiir Deutschland, ICD-10 C33-C34

Inzidenz 2015 2016 Prognose fiir 2020
Frauen . Miénner Frauen . Maénner Frauen . Mainner
Neuerkrankungen 21470 36.860 21.500 35.960 25.920 36.460
rohe Erkrankungsrate’ 51,7 . 91,8 51,5 . 88,6 62,4 . 90,1
standardisierte Erkrankungsrate’2 31,9 . 59,9 31,4 . 57,5 36,7 . 55,1
mittleres Erkrankungsalter3 69 70 69 70 .
Mortalitat 2015 2016 2017
Frauen | Maénner Frauen | Maénner Frauen Maénner
Sterbefille 15.881 . 29.378 16.481 . 29.324 16.382 . 28.692
rohe Sterberate! 38,3 . 73,1 39,5 . 72,2 39,1 . 70,4
standardisierte Sterberate!,2 22,1 46,5 226 45,7 22,1 43,9
mittleres Sterbealter3 AN 72 AN 72 AN 72
Pravalenz und Uberlebensraten 5 Jahre 10 Jahre
Frauen . Maénner Frauen . Mainner
Privalenz 38.200 58.300 52.700 | 80.500
absolute Uberlebensrate (2015—-2016)4 19(15-24)  13(9-17) | 13(10-17) 8 (5-11)
relative Uberlebensrate (2015-2016)4 21(17-26) | 15(10-19) | 16 (12-21) 11 (7-16)

T je 100.000 Personen 2 altersstandardisiert nach alter Europabevélkerung 3 Median 4 in Prozent (niedrigster und héchster Wert der einbezogenen Bundeslénder)

» Zusitzliche Informationen unter www.krebsdaten.de/lungenkrebs

Epidemiologie
Im Jahr 2016 erkrankten etwa 21.500 Frauen und
36.000 Minner an bgsartigen Tumoren der Lunge,
16.481 Frauen und 29.324 Minner verstarben an die-
ser Erkrankung.

Die altersstandardisierten Erkrankungs- und
Sterberaten entwickeln sich bei beiden Geschlechtern
gegenliufig. Seit Ende der 199oer Jahre stiegen sie
bei den Frauen kontinuierlich an, wohingegen die
Raten der Minner im gleichen Zeitraum zuriickgin-
gen. Diese unterschiedliche Entwicklung kann auf
die bereits linger zuriickliegende Verinderung der
Rauchgewohnheiten zuriickgefithrt werden und wird
sich vermutlich noch weiter fortsetzen. Lungenkrebs
gehort zu den prognostisch ungiinstigen Tumoren,
was sich in einer niedrigen relativen 5-Jahres-Uberle-
bensrate von rund 21% bei Frauen und 15 % bei Min-
nern ausdriickt. Histologisch werden vor allem drei
Haupttypen unterschieden: Adenokarzinome ma-
chen 42 % der Fille aus, rund ein Viertel entfillt auf
das Plattenepithelkarzinom und knapp ein Fiinftel
auf das kleinzellige Bronchialkarzinom, das wegen
seiner frithen Metastasierungsneigung die schlech-
teste Prognose aufweist. Im internationalen Vergleich
sind unter den ausgewihlten Lindern die hochsten
Erkrankungsraten fiir Frauen in Dinemark und fiir
Manner in Belgien zu erkennen.

Risikofaktoren und Friitherkennung
Tabakkonsum ist der Hauptrisikofaktor fiir Lungen-
krebs. Bei Minnern sind bis zu neun von zehn, bei
Frauen mindestens sechs von zehn Erkrankungen
auf aktives Rauchen zuriickzufithren. Auch Passiv-
rauchen steigert das Krebsrisiko.

Andere Risikofaktoren spielen eine eher unterge-
ordnete Rolle. Etwa g bis 15 von 100 Lungenkrebsfil-
len werden auf kanzerogene Stoffe zurtickgefiihrt,
darunter Asbest, polyzyklische aromatische Kohlen-
wasserstoffe sowie Quarz- und Nickelstiube. In Ge-
genden mit hoher natiirlicher Radonbelastung ist das
Lungenkrebsrisiko der Anwohnerinnen und Anwoh-
ner erhoht, vor allem bei Wohnungen in den unteren
Stockwerken. Gleiches gilt bei beruflicher Belastung
mit Radon oder anderen Quellen ionisierender Strah-
lung. Dieselabgase und Feinstaub sind die wich-
tigsten Risikofaktoren unter den Luftschadstoffen.
Auch ein Einfluss erblicher Faktoren wird vermutet.
Es gibt noch keine geeignete Methode zur Fritherken-
nung von Lungenkrebs fiir die gesamte Bevélkerung.
Derzeit wird in Studien gepriift, ob und fiir wen Friih-
erkennungsuntersuchungen mittels Niedrigdosis-
Computertomografie empfohlen werden kénnten.
Eine jahrliche Untersuchung auf Lungenkrebs ist
bislang kein Standard.


https://www.krebsdaten.de/lungenkrebs
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Abbildung 3.12.1a

Altersstandardisierte Erkrankungs- und Sterberaten nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Deutschland 1999—2016/2017,
Prognose (Inzidenz) bis 2020

je 100.000 (alter Europastandard)

100

90

80

70 Erkrankungsrate:

60 | ~T~e___ — Frauen — Mainner
sof T T=== I Sterberate:

40 = --- Frauen  --- Manner
30 Prognose Erkrankungsrate:
20 Frauen Manner
10

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

Abbildung 3.12.1b
Absolute Zahl der Neuerkrankungs- und Sterbefille nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Deutschland 1999—2016/2017,
Prognose (Inzidenz) bis 2020
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Abbildung 3.12.2
Altersspezifische Erkrankungsraten nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Deutschland 2015-2016
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Tabelle 3.12.2
Erkrankungs- und Sterberisiko in Deutschland nach Alter und Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Datenbasis 2016

Erkrankungsrisiko Sterberisiko

Frauen im Alter von  in den nichsten 10 Jahren | jemals | in den nichsten 10 Jahren | jemals |
35 Jahren 0,1% (1von1500) 3,9% (Tvon25) | <0,1% (Tvon3.700) ~ 3,1% (Tvon32)
45 Jahren 0,3% (Tvon340) 39% (1 von 26) 0,2% (1von520) ~ 3,1% (Tvon32)
55 Jahren 0,9% (Tvon110)  37% (1von 27) 0,7% (1von 150) ~ 3,0% (Tvon33)
65 Jahren 1,4% (Tvon70)  2,9% (1von 35) 1,0% (Tvon97)  2,5% (1von40) |
75 Jahren 1,2% (Tvon87)  17% (1 von 60) 1,1% (Tvon94)  1,6% (Tvon6l) |
Lebenszeitrisiko 3,9% (1von 26) 3,1% (1von32)
Minner im Alter von in den nichsten 10 Jahren | jemals | in den nichsten 10 Jahren | jemals |
35 Jahren 01% (1von1300) 67% (1von15) [ <0,1%  (1von3.100) = 5,9% (1von17) |
45 Jahren 0,4% (Tvon270)  67% (1von 15) 0,3% (1von380) ~ 59% (Tvon17) |
55 Jahren 1,5% (Tvon69)  66% (1von 15) 1,1% (Tvon88)  58% (Tvon17) |
65 Jahren 2,7% (1von37) | 57% (lvon17) | 2% (1von4s) = 52% (1von19) |
75 Jahren 2,9% (Tvon35) 39% (1von 26) 2,7% (Tvon37)  40% (Tvon2s)
Lebenszeitrisiko 6,6% (1von 15) 57% (Tvon17) |

Abbildung 3.12.3
Verteilung der UICC-Stadien bei Erstdiagnose nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Deutschland 2015-2016
(oben: inkl. fehlender Angaben und DCO-Fiille; unten: nur giiltige Werte)
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Abbildung 3.12.4 Abbildung 3.12.5
Absolute und relative Uberlebensraten bis 10 Jahre Relatives 5-Jahres-Uberleben nach UICC-Stadium
nach Erstdiagnose, nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34, und Geschlecht, ICD-10 C33-C34, Deutschland 2015-2016
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Abbildung 3.12.6

Altersstandardisierte Neuerkrankungs- und Sterberaten in den Bundeslindern nach Geschlecht, ICD-10 C33-C34,
2015-2016 (Inzidenz fiir Bremen 2014 und 2016; Inzidenz fiir die neuen Bundeslinder und Berlin 2014-2015)

je 100.000 (alter Europastandard)
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Abbildung 3.12.7

Altersstandardisierte Neuerkrankungs- und Sterberaten nach Geschlecht im internationalen Vergleich,
ICD-10 C33-C34, 20152016 oder letztes verfiigbares Jahr (Einzelheiten und Datenquellen s. Anhang)
je 100.000 (alter Europastandard)
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